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| WAZNE INFORMACJE | =

swiadomie, ucz sie
Jak korzystac z atlasu odpowiedzialnie i efektywnie.

efektywnie, wykorzystuj
m PRZEZNACZENIE

go w praktyce.
Materiat edukacyjny do nauki,
szybkiej powtorki i uporzadko-
wania wiedzy z mikrobiologii

JAK KORZYSTAC

@ czytaj strony tematyczne
modutami

@® porownuj cechy drobnoustrojow

medyczne). e Wracaj do sekcji PAMIETAJ
| szybkich powtorek
" . ® tgcz obrazy z pojeciami
m Ee g klinicznymi
wirusy X e a
grzyby W A | ® atlas nie zastepuje aktualnych
pasozyty = | wytycznych

® materiat nie stuzy do samodzielnego
stawiania diagnoz

@ interpretacja wynikéw zawsze
wymaga kontekstu klinicznego

o UKLAD ATLASU Logiczna struktura utatwia nauke i szybkie odnajdywanie informacji.

diagnostyka mikrobiologiczna

korelacje kliniczne
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FUNDAMENTY BAKTERIE WIRUSY GRZYBY PASOZYTY DIAGNOSTYKA POWTORKI
podstawy charakterystyka, budowa, morfologia, wazne gatunki, metody, tabele,
mikrobiologii klasyfikacja, cykl replikacii, diagnostyka, cykle Zyciowe, interpretacja, mapy mysli,
przyktady kliniczne choroby znaczenie kliniczne choroby przyklady kluczowe informacje

PAMIETAJ Najwiecej korzysci daje regularna nauka krotkimi seriami, M a&‘ W
porownywanie podobnych drobnoustrojow i aktywne W 3&@%{'
przypominanie najwazniejszych cech. W /
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@ WIZUALNY ATLAS
==, Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII @
y
Kompletna, uporzadkowana
“:l' wiedza z mikrobiologii
= w jednym miejscu.
Od podstaw do praktyki klinicznej.

Przeglad 90-stronicowego atlasu.
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Oktadka Prawa autorskie Spis tresci Jak korzystac
i wazne informacje z atlasu
Wprowadzenie Zasady korzystania Przeglad zawartosci Wskazowki do nauki
do atlasu. Z materiatu. atlasu. i czytania map mysli.
é MODUL. 01 6 MODUE 02
Fundamenty Bakterie Bakterle $
Mlkroblnlugll Gram-dodatnie Gram-ujemne i atypowe 87

e Charakterystyka i budowa
» Najwazniejsze rodzaje

e Cechy kliniczne i patogeneza
 Diagnostyka i leczenie

o Budowa i klasyfikacja
¢ Metody badania
» Bezpieczenstwo w laboratorium

@ MODUL 04 m MODUL 05
5.1

Wirusy

0 znaczeniu medycznym

Charakterystyka i budowa ‘
« Najwazniejsze patogeny
Choroby grzybicze

Diagnostyka i leczenie

Budowa i cykl replikacji
Najwazniejsze rodzaje wirusow
Choroby wywolywane przez wirusy
Diagnostyka, leczenie i profilaktyka

Dlagnnstyka
mlkrubmloglczna

MODUL 08

Korelacje kliniczne 8¢
| r6Znicowanie "

¢ Materiat do badan
» Metody identyfikacji
» Testy biochemiczne i molekularne
» |nterpretacja wynikow

Najwazniejsze zespoty chorobowe
Tabele réznicujace
Przypadki kliniczne
Algorytmy diagnostyczne

-
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0 znaczeniu medycznym

¢ Charakterystyka i budowa ;
e Wybrane rodzaje i patogeny -9
» Mechanizmy opornosci '
e Znaczenie kliniczne

MODUL 06

¢ Protozoa, helminty, ektopasozyty
e Cykl zyciowy i zarazenie

e Choroby pasozytnicze |
» Diagnostyka, leczenie i profilaktyka /

System wizualnych
powtorek

e Mapy mysli ®
e Tabele i schematy

» Zestawienia porownawcze
e Kluczowe fakty do zapamietania

JAK CZYTAC ATLAS o Zacmu od modutéw Poréwnuj strony Zakonicz nauke
7 tematyczne szybka powtorka
gzyrpfste zasedy mf Pemogs Zbuduj solidne fundament}f Zwracaj uwage na schematy, Utrwal wiedze dzieki
| efektywnie sig UCZyL.. wiedzy. zdjecia i tabele. mapom mysli | zestawieniom.



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGlII

JAK KORZYSTAC =~
Z ATLASU

Szybka legenda i strategia nauki

Ten atlas zostat zaprojektowany, aby utatwié Ci nauke mikrobiologii
- od szybkiego przegladu po gtebsze zrozumienie i wykorzystanie

w praktyce klinicznej. S : € -
- =
n CO ZNAJDZIESZ NA STRONACH? Kazda strona atlasu przedstawia wybrane zagadnienie w uporzgdkowaniej i przejrzystej formie:
CECHY DIAGNOSTYKA KORELACJE KLINICZNE ROZNICOWANIE SEKCJE PAMIETAJ
MORFOLOGICZNE : i il
N VA
o%e 1%
() -
Wyglad, budowa Testy, identyfikacja Choroby, objawy, Podobne drobnoustroje MNajwazniejsze fakty,
i podstawowe wlasciwosci | najwazniejsze metody grupy ryzyka i znaczenie | kluczowe cechy algorytmy i praktyczne
mikroorganizmu. laboratoryjne. medyczne. odrézniajace. wskazdwki do zapamietania.

a KOLORY MODUI’.C’W Kolory pomagaja szybko zidentyfikowac dziat tematyczny i odnalezé potrzebne informacje:

ZIELONY @ MAGENTA TURKUS/NIEBIESKI FIOLET POMARANCZOWY

— bakteriologia — wirusologia p — grzyby — ukftad atlasu — pojecia kluczowe
i diagnostyka

JAK 5|E UCZYC? Skuteczna nauka to polaczenie obserwacji, porownywania i kontekstu klinicznego. Stosuj te strategie:
9 PUR(EIWHAJ o POWIAZ Z KLINIKA o POWTORZ

Vs BB » O

o ROZPOZNAJ
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e

N

r

Eapﬂznaj sie z najwaiﬁiejszymi Zestawiaj podobne Zapamietuj typowe choroby, Regularnie wracaj do tresci,

cechami morfologicznymi mikroorganizmy i zwracaj uwage drogi zakazenia, grupy ryzyka korzystaj z sekcji PAMIETAJ

i wygladem drobnoustroju. na kluczowe réznice. i znaczenie kliniczne. i testuj swoja wiedze.
n LEGENDA IKON W atlasie stosujemy spéjny zestaw ikon, ktére ulatwiaja szybkie odnajdywanie najwazniejszych informaciji:

G : | A .. =N PN e
Y. Kluczowa idea pamietaj ! ! diagnostyka m  pordwnanie mg. przypadek kliniczny
5 ‘ Najwazniejszy ' ) Informacje 4 Testy, identyfikacja, : /' Zestawienie cech —e. Rzeczywiste sytuacje

whiosek lub zasada. T szczegblnie istotne . algorytmy. e i rdznice miedzy medyczne i ich
do zapamietania. mikroorganizmami. interpretacja.
5 | SZYBKA RADA L
Obéer™

= . . : guwnd)

Majtatwiej zapamietasz materiat, gdy porownasz Pal" akt}'

podobne drobnoustroje i potaczysz obraz W F .

z mechanizmem choroby, diagnostyka Z ‘;Pg_wﬁt“., '

| typowym miejscem zakazenia. /-j ﬂ

~—
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WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGH!

'

Podstawowe pojecia, ktore porzadkuja
cata mikrobiologie medyczna.

Klasyfikacja )
mikroorganizmow

Budowa i morfologia 3
bakterii

Barwienie %
metoda Grama

Wzrost, hodowla S
i metabolizm

Wirusy, grzyby, 3
pasozyty i transmisja

PO TYM MODULE:

rozpoznasz gtowne grupy
drobnoustrojow

zrozumiesz podstawy
identyfikacji

tatwiej poréwnasz
dalsze strony atlasu

@
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WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII ®

KLASYFIKACJA
MIKROORGANIZMOW

Podstawowe grupy drobnoustrojow o znaczeniu medycznym.

BAKTERIE

Prokariotyczne organizmy
jednokomarkowe.

Acelularne czynniki zakazne,
namnazajace sie wylacznie
w komérkach gospodarza.
® DNA lub RNA

@® z otoczka albo bez

@ replikacja zalezna od gospodarza

@ ziarniaki, pateczki, kretki
® Gram-dodatnie i Gram-ujemne

® moga byc¢ komensalne
lub chorobotwdrcze P

Mikroskopijne organizmy
lub czynniki zakazne, ktére

moga wywotywac choroby,
kolonizacje albo byc

wykorzystywane w diagnostyce
| biologii.

GRZYBY

Organizmy eukariotyczne.

PRIONY

Zakaine biatka bez kwasu

® pierwotniaki
® helminty

® drozdze
® plesnie

® formy dimorficzne nukleinowego. ® ektopasozyty

® choroby neurodegeneracyjne
® wysoka opornosc
® dtugi okres inkubacji

Znajomos¢ klasyfikacji mikroorganizmoéw jest pierwszym krokiem
PAMIETAJ ) do rozumienia transmisji, diagnostyki i leczenia zakazen.

é 05 « Wizualny Atlas z zakresu




& ATLAS WIZUALNY MIKROBIOLOGH

BUDOWA IMORFOLOGIA
BAKTERII

Najwazniejsze elementy komoérki bakteryjnej i podstawowe ksztatty, 982> "Nl L 4 o
[ %) 1 eLementy suoowy --

xl'_ !
Warstwa &luzowa N - 7P

umozliwiajgce adhezje
o charakterze > i ,:'J. :

do powierzchni.
polisacharydowym.

Srodowisko reakcji
[,/ metabolicznych.

= L -
o -
e~ 74
S f o
= i - :
. 5. '..H- ~

Umozliwia
ruch komarki.

$CIANA
KOMORKOWA

Nadaje ksztaht
| chroni komarke.

CYTOPLAZMATYCZNA

Reguluje transport
substancji.

RYBOSOMY 705
Synteza biatek.

Dodatkowe czasteczki
- DNA z genami, np.
opornosci na antybiotyki.

Koliste DNA bakteryjne
(chromosom).

2. PODSTAWOWE KSZTALTY

ZIARNIAKI PAEECZKI LASECZKI PRZECINKOWCE KRETKI DWOINKI LANCUSZKI GRONA TETRADY PALISADY
(kuliste) (proste) (wigksze paleczki)  (zakrzywione) (spiraine) Dwa ziarniaki ~Wiele ziarniakéw  Mieregulame  Cztery ziarniaki Rownolegle
np. Staphylococcus,  np. Escherichia, np. Bacillus, np. Vibrio, np. Spirochaeta, razem. ustawionych skupiska w ukladzie ulozenie
Streptococcus Saimonella Clostridium Campylobacter Treponema wiaficuch.  (uklad gronasty).  kwadratu, paleczek.

4. STRUKTURY DODATKOWE 5. ZNACZENIE KLINICZNE
OTOCZKA ! MORFOLOGIA NAPROWADZA
Watwia unikanie fagocytozy [ NA IDENTYFIKACJE
i chroni przed czynnikami Srodowiskowymi. Ksztalt i uklad bakterii stanowig wazna
wskazowke w diagnostyce.
FIMBRIE
Sprzyjaja adhezji do komorek gospodarza BUDOWA SCIANY WPLYWA 3
| powierzchni ablotycznych. /’ NA BARWIENIE | ANTYBIOTYKOWRAZLIWOSC
o Réinice w strukturze sciany komérkowej determinuja
RZESKI wynik barwienia (Gram) oraz wrazliwosé¢ na antybiotyki.

Umozliwiaja ruch i chemotaksje
(kierowanie sie bodicami chemicznymi).

CECHY POWIERZCHNIOWE
PRZETRWALINIKI ﬁ_ WPLYWAJA NA ZJADLIWOSE

Form trwalnikowe zwiekszai Otoczka, fimbrie i inne struktury utatwiajg kolonizacje,
ﬂ?;eﬁ:ﬁﬂr; 1.: ni;:urirs'fnyéﬁj?uarunkach unikanie odpowiedzi immunologicznej i tworzenie biofilmu.

Rozpoznanie ksztattu, uktadu i elementéw budowy bakterii utatwia wstepna interpretacje
PAMIETM wyniku mikrobiologicznego.

06 » Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGI

BARWIENIE METODA GRAMA

Podstawowa metoda roznicowania bakterii -

@ ZASADA METODY .
2

Roznica w budowie sciany komorkowej
decyduje o zatrzymaniu lub utracie
barwnika podstawowego.

@ ETAPY BARWIENIA
o Fiolet krystaliczny

¢

Barwienie kontrastowe
safraning lub fuksyna

Odbarwianie alkoholem
_ Fntygc lub acetonem

, . ; .
' :"j/ ' ff‘ b .r"; S f
Barwi wszystkie bakterie Tworzy kompleks Gram-dodatnie zatrzymuja Gram-ujemne barwig sie
na fioletowo. z barwnikiem w komorce barwnik, Gram-ujemne na rézowo/czerwono.
bakterii. ulegaja odbarwieniu.

) GRAM-DODATNIE

@ GRAM-UJEMNE
Gruba warstwa Blona zewnetrzna

m ,_‘ abos f
@® cienka warstwa peptydoglikanu Hl ”iHT ill 134- [I, LPS)
® obecna blona zewnetrzna z LPS S1MIERIS S Cienka warstwa

@ gruba warstwa peptydoglikanu

® brak btony zewnetrznej peptydoglikanu

® barwia sie na fioletowo ® barwig sie na rozowo/czerwono

Przykfady:
Staphylococcus,

Streptococcus, Neisseria,

Bacillus. Pseudomonas.
Staphylococcus aureus : ESCﬂ-E'ffll.Th.'—ﬂ coli Ne:'s_serin sp.
(Gram-dodatnie) [Grgﬁf—lgﬁ!;fﬁiej (Gram-ujemne) (Gram-ujemne)
@ ZNACZENIE KLINICZNE OGRANICZENIA
® przyspiesza wstepne rozpoznanie ® nie wszystkie bakterie barwig sie typowo
® pomaga dobrac dalsza diagnostyke ® jakosc prébki ma duze znaczenie
@® moze naprowadzac na terapie empiryczng ® wynik zawsze interpretuje sie w kontekscie

klinicznym

@ PAMIETAJ

Barwienie Grama to szybki i bardzo uzyteczny punkt wyjscia,
ale nie zastepuje petnej identyfikacji drobnoustroju.

‘?
Q 07 » Wizualny Atlas z zakresu




é WIEDZA W OBRAZACH >
MIKROBIOLOGIA W PRAKTYCE °

WZROST. HODOWLA
| METABOLIZM BAKTERI

Jak bakterie rosng i jak wykorzystuje sie to w diagnostyce.

5 OD I1ZOLACJI DO WZROSTU KOLONII

0
S

lt .r";’-jr_ #
) v
l ) — Nt y — % |
- = p s

1. POSIEW 2. INKUBACJA 3. WZROST KOLONII 4. OCENA
naniesienie materiatu w odpowiedniej powstanie widocznych analiza morfologii,
na poditoze hodowlane temperaturze, atmosferze  kolonii bakteryjnych. dalsza identyfikacja
(liniowanie). i czasie, i testy.

@ KLUCZOWA IDEA

Kontrolowany wzrost bakterii

w warunkach laboratoryjnych
pozwala na ich izolacje,
identyfikacje i ocene wlasciwosci
metabolicznych.

{3} 1 CZYNNIKI WZROSTU @ 2. KATEGORIE TLENOWE
E Temperatura Bezwzglednie Wzglednie Bezwzglednie Mikroaerofile
& Najczesciej 35-37 °C tlenowe beztlenowe beztlenowe
(dla patogendw cztowieka). ? ff G & /
iy o “ \rYy } &
Optimum zwykle 6,5-7,5, o 4
Wymagaja tlenu Rosna z tlenem, Tlen jest dla nich Wymagaja obnizonego
O Dostep tlenu do wzrostu. ale moga rosnac toksyczny. stezenia tlenu
2 Rézne wymagania tienowe. rowniez bez niego. (2-10%).

Sktadniki odzywcze 3. PODLOZA HODOWLANE
Zrodta wegla, azotu, witaminy, AR -

czynniki wzrostu.

@ Czas inkubacji {
Od kilku godzin do kilku dni

(w zaleznosci od gatunku). \ #

Agar z krwia Agar czekoladowy MacConkey

Podloze nieselektywne, Umozliwia ocene Podloze wzbogacone, ﬂﬁliﬁ SEIETW;':E' .
do hodowli wielu gatunkdw hemoalizy. dla wymagajacych :;mﬁlﬁjltrﬁwzh_ -
bakterii. Eﬁ;}gp‘ Haemophilus,  p4snicuje fermentacie

@), 5.2y wzrostu
Wielkosé 4 § [

laktozy.

—N
. < mate, srednie, duze T
e Ksztalt bakterii
okraghy, nieregularny, (log)
wrzecionowaty P
e Brzeg . -
gtadki, falisty, strzepkowy 1. LAG 2.LOG 3. STACJONARNA 4. ZAMIERANIA
¢ Barwa Adaptacja Szybki, Rownowaga Spadek liczby
bezbarwna. biata 26ita do Srodowiska. wykladniczy miedzy podziatami 2ywych
pigmentnw'an 3 / ' Wzrost. a obumieraniem. komdrek.
e Hemoliza
a (zielonkawa), B (przejasnienie), 6. ZNACZENIE DIAGNOSTYCZNE
y (brak hemolizy) . , | : .
e Zapach il ‘ Prawidtowy dobér podtoza
np. charakterystyczny, hy zwieksza szanse izolagji.
nieprzyjemny (aminowy). Warunki inkubacji wphywaja na wynik.

Obserwacia warostu i cech kolonii to jedno z podstawowych
@ PAMIETAJ | . zectziidentyfikaciiwlaboratorium mikrobiologicznym.

08 e Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

Metabolizm bakterii wykorzystuje sie
w testach identyfikacyjnych.
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WIRUSY:BUDOWA | PODSTAWY REPLIKACJI

Najwazniejsze cechy wiruséw w jednym ujeciu.

.‘_ STRUKTURA ;;3 CYKL REPLIKACYJNY |
I | - Adhezja |

o Kwas nukleinowy: DNA lub RNA %, N e i

o Kapsyd biatkowy — =

e Otoczka lipidowa u czeéci wiruséw . :‘f,} o \Jq}u{kame o

o Kolce i glikoproteiny utatwiaja ‘.':"**3 AV Enﬂ;ﬂ;ﬁ?ﬁ h;;gﬂgmr:jnie

adhezje i wnikanie L @ wstrzykniecie materiaku genetycznego.
Otoczka | ; Odptaszczanie

lipidowa Uwolnienie kwasu nukleinowego

wirusa.

Synteza
Replikacja genomu i synteza

biatek wirusowych z wykorzystaniem
aparatu komorki gospodarza.

Sktadanie

€ A ¥ Tworzenie nowych wirionow
>, ) ¢ S8 C S z genomu i biatek strukturalnych.
" .::r;’:hll'“ i ; ' l'::'- ::1: ‘ . ..I. : e 3 ;
i, W WIRUSY
Sy i nuklclaivy Uwolnienie wiruséw z komérki
& 8 BB 1}- & & 8 8 BB lri-‘!' . " :- - ® przez pqczkgwanie_ egzﬂcﬂ(}zg
(DNA lub RNA) Bezkomérkowe czynniki zakazne, lub lize komérki.

ktore wymagaja komorki
gospodarza do namnazania.

KLASYFIKACJA PRZYKLADY KLINICZNE

ZNACZENIE OTLOCZKI

: Wirus
2 w!rusy O e Ufatwia wnikanie. Ostre zi?zepxa drég
¢ WIFUEY RNA ° ZWI'E,"RSIE wrazliwoscé oddechowych, sezonowe epidemie.
e Zotoczky na detergenty i wysychanie.
e Bez otoczki e Wptywa na sposdb szerzenia SARS-CoV-2
(np. droga kropelkowa, kontaktowa, COVID-19, Iikaze“'a drég
Wirus z otoczkq Wirus bez otoczki przez krew lub wektory). Ll b L L
(np. grypa, HIV) (np. adenowirus, norowirus)
Glikoproteiny | pmiaa HSV s
(wigzanie z receptorem) e Opryszczka, zakazenia latentne,
- nawroty.
HBV

Zapalenie watroby typu B,
ryzyko przewlektej infekcji i raka

watrobowokomérkowego.
7 *  HIV
. /i) Zakazenie ukladu odpornosciowego,
i" _ AIDS.
)
PAM'ETA J Wirusy nie maja wtasnego metabolizmu i wykorzystuja aparat komarki

gospodarza do replikacji.

09 = Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII

GRZYBY | PASOZYTY:
PODSTAWOWA ORIENTACJA

Dwie duze grupy organizmow eukariotycznych — zupetnie inne
inne od bakterii i wirusow.

i
oDl

™

Organizmy eukariotyczne. Mogg by¢ jednokomérkowe, wielokomaorkowe lub dimorficzne.

DROZDZE PLESNIE GRZYBY DIMORFICZNE ﬁ CECHY STRUKTURALNE
Jednokomdrkowe formy Tworzg strzepki uktadajace sie Moga wystepowac w réznych e Komorki eukariotyczne. '
grzybéw. Moga rozmnazac sie w grzybnie. formach morfologicznych e Blona komérkowa zawierajaca

przez paczkowanie. zaleznie od warunkow ergosterol.

srodowiska. Sciana komérkowa zawierajaca
m.in. chityne i glukany.
Wieksze i bardziej ztozone

niz bakterie.

- KLUCZOWA IDEA

forma drozdzowa

forma strzepkowa Ergosterol i elementy sciany
v komdrkowej sg waznymi celami
Przyklad: Aspergmus spp. Przyklad: Histoplasma capsulatum lekéw przeciwgrzybiczych.

Organizmy eukariotyczne, ktore Zyja kosztem Zywiciela i moga powodowac choroby.

PIERWOTNIAKI HELMINTY EKTOPASOZYTY
Jednokomaorkowe organizmy | Wielokomérkowe robaki pasozytnicze. Zyja na powierzchni ciala gospodarza.
eukariotyczne,
’ %
.
b
szy Sﬁiérzbnw'rec Kleszcze
(Pediculus) (Sarcoptes) (Ixodes)
Entamoeba Plasmodium Nicienie Tasiemce Przywry Kleszcz moze przenosic patogeny, ale nie kazdy
histolytica SPp- (np. Ascaris)  (np. Taenia) (np. Schistosoma) jest klasyfikowany jako pasoZyt czlowieka

w tym samym znaczeniu klinicznym.

Najwazniejsze cechy pozwalajace odroznic grzyby, pierwotniaki i helminty.

cor Gy

Typ komérki Eukariotyczna Eukariotyczna Eukariotyczna
Organizacja Jedno- lub wielokomdrkowe Jednokomérkowe Wielokomorkowe

Typowa diagnostyka Mikroskopia, hodowla, antygeny Mikroskopia, antygeny, PCR Jaja, larwy, serologia, obrazowanie
Przyktad Candida Giardia Taenia

@ ZAPAMIETAJ Bakteria # grzyb # pasozyt. Réznice w budowie komdrkowej wphywaja na diagnostyke i leczenie.

Drozdze (grzyb) Strzepki (grzyb) Pierwotniak | Helmint

‘r' . .. / &y
e, e~

Paczkujgca komorka Strzepki grzybni Ty ; e
drozd#y (Candida) (Aspergillus) Giardia lamblia Ascaris lumbricoides

L=
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Z ZAKRESU MII{ROBIOLOGII

ZAKAZENIE, THANSMISJA e
| CZYNNIKI WIRULENCJI %5 %

Aby wywotac chorobe, drobnoustrdj musi dotrze¢ do gospodarza, przetrwac i uszkudzu: tkankl

R LANCUCH ZAKAZENIA

REZERWUAR

WROTA
WYJSCIA

DRO GA WHDTA ADHEZM iNWhZJA / CHO RUBI& LIJB
TRANSMISJI WNIKANIA | KOLONIZACJA M USZKODZENIE @ NOSICIELSTW

Hmpelkm.r‘ aerozolowa Drogi
~dmg|ud o oddechowe
I'Eunt&klnwa
= bEIpﬁil'Bdma lub Przewod
q_ - FEEI skazone mﬂlﬂhm pnkarmﬂw
Pokarmowa
£ - Zywnos¢ | woda @ Btony sluzowe
~—— . Adhezja = R
. ;Jp_wggéﬂlga : 6 Krwiopochodna o . przys:épienie * Bezposrednia o Zakazenie nie
Calowiek, zwierze, E ik b === yszkodzona drobnoustroju do inwazja tkanek ZaWsZe oInacza
$rodowisko lubinna @ krew T chorobe kliniczna.
. (T Seksualna morek gospodarza. o Toksyny
nisza, w ktorej * kal * Moze przebiegac
drobnoustréjmoze | . ckame Udad * Kolonizacja = e Enzymy bezobjawowo
przetrwac. Y % Wektorowa BSCZ S fho obecnosc : (nosicielstwo).
- np. kﬂmar}u' kleszcze | namnazZanie b REak':la zapa1n'a ] - s
° Droga bez koniecznej gospodarza, * U niektorych osob
Wertykalna parenteralna inwazji tkanek. dochodzi do
@ - matka - dziecko rozwoju choroby.

( CZYNNIKI WIRULENCIJI

Utrudnia Utatwiajg Uszkadzaja Moga utatwiac

fagocytoze. przyczepienie komdrki lub szerzenie sie
do komorek zaburzajg ich w tkankach.
gospodarza. funkcje.

o

@]
Zakazenie Choroba
2 patugenum (obecnosc drobnoustroju)  (objawy kliniczne)

11 o Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

’ 513 ZAKAZENIE # CHOROBA [

Obecnos¢ drobnoustroju nie zawsze
oznacza objawy. Wynik zalezy od
zjadliwosci patogenu, dawki zakaznej,
miejsca zakazenia oraz odpornosci
gospodarza.

.‘___ . -
| -

..-"".-z"—-‘-_"r =

e e

Chroni spotecznosc
drobnoustrojow
| utrudnia eliminacje.

Pomaga unikaé
odpowiedzi
immunologiczne).

-

@ KLUCZOWA IDEA W

Transmisja mowi,

jak patogen dociera. |
Wirulencja méwi, |
jak skutecznie wywotuje

zakazenie lub chorobe.




ﬁ ATLAS WIZUALNY MIKROBIOLOGII

WIELKA MAPA PURUWNAWBZA
MIKROORGANIZMOW

Jedna strona, ktéra porzadkuje caty pierwszy modut.

o

BAK'I"ERIE WIRUSY GRZYBY PASOZYTY PRIONY

. komarkowa, g . :
@ Organizacja prokariotyczna acelularna eukariotyczna eukariotyczna biatko
Materiat
§ genetyczny DNA DNA lub RNA DNA DNA brak
% Rybosomy 70S brak 80S 80S brak
f~ ¥ Rozmnazanie / w komérce paczkowanie / cykle zalezne indukca
ikaci podziat komorki d zarodniki / y d nieprawidtowego
e b PO e wzrost strzepek SRRy fatdowania biatek
FaR i)
1
rozmiar il |
wigeksze T wieksze wieksze —
niz wirusy naEeizs niz bakterie niz grzyby najwigksze
. PCR / antygen / ' i i i specjalistyczna
Pierwszy krok ~ Gram / hodowla / semk:;?a m;:;gzl:agljl / m:;?;;:ﬁ 'f / diagnostyka
diagnostyczny  testy molekularne zaleznie od patogenu antygeny serologia / PCR ‘neurﬂingiczna

i laboratoryjna

;O ROZPOZNAJ WZORZEC Typowe obrazy i skojarzenia, ktore utatwiaja wstepng identyfikacje.

Fioletowe ziarniaki Organizm namnaza sie Paczkujace komorki ~ Jaja, cysty, trofozoity
w barwieniu Grama tylko w zywej komérce lub strzepki Iuh larwy

AL bpd T

2%

o8 o
° 90
P '|_ : _|;t lach Y
a X ; : : N
?anr;y:n-gn;akﬁir::h? Pomysl o wirusie. Pomysl o grzybie. Pomysl o pasozycie.

9 5 PYTAN STARTOWYCH —
o Czy to organizm komorkowy? x ',@; PﬂMlETA J

@ Jakima ksatatt lub strukture? Jesli potrafisz odpowiedzie¢

o Jak sie przenosi? >~ —Pp na te piec pytan, masz juz
_ : szkielet identyfikacji

o Jakie choroby typowo wywoluije? wiekszosci patogenéw

e Jak mozna go potwierdzic Iaboratnryjnie?_ﬂ! omawianych w atlasie.

12 » Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII

MODUI’. 02

BAKTERIE
GRAM-DODATNIE

Od uktadu komorek i katalazy
do wtasciwego rodzaju i gatunku

o
' C, PO UKONCZENIU MODUtU BEDZIESZ POTRAFIC:

rozpoznac najwazniejsze ziarniaki i pateczki
Gram-dodatnie;

wykorzysta¢ morfologie, katalaze i hemolize
w roznicowaniu;

kojarzy¢ charakterystyczne toksyny i czynniki
wirulencji;

taczy¢ najwazniejsze bakterie z typowymi
obrazami klinicznymi; _ N

3 ‘..n -» " g

rozrdzniaé organizmy o podobnej morfologii.

o Nie zapamietuj kazdej bakterii osobno. e«
l Najpierw znajdz jej miejsce w algorytmie. l

HEMOLIZA /
UKLAD DALSZE TESTY
p20

"
‘;’) - “

Ziarniak czy pateczka? grona, tancuszki, dodatnia czy ujemna?

KSZTALT

CO zaweza
dwoinki? identyfikacje?

N S . N F ¥

1 3 o Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii



ﬁ ATLAS WIZUALNY MIKROBIOLOGII

Gram-dodatnie bakterie zatrzymujg
L barwnik krystaliczny (Gram +).

-
T8 A.ZIARNIAKI
&9
Kuliste bakterie Gram-dodatnie
(w pojedynke, parami, faficuszkami

lub w gronach).

TEST KATALAZOWY TS

fioletowy

(moga tworzy¢ przetrwalniki).

8 CZY TWORZA PRZETRWALNIKI?

Wydtuzone bakterie Gram-dodatnie

Czy wytwarzaja katalaze?
(dodanie H20,)
A
Y N
Katalaza Katalaza
datni | : Bacillus Clasmdrum! Listeria
dodatnia STSe (tlenowe lub Clostridioides ocytog
: : mon enes
(piana) ‘ (brak piany) wzglednie (beztlenowe)
\ S \ + J # o I ’ :
STAPHYLOCOCCUS STREPTOCOCCUS / . vl || el e
Duze, proste paleczki. Duze, proste paleczki. ate pateczki, aleczkio e
(g rona) E?ﬁggﬁ?:cc U}S Czesto érodowiskowe, | tworzace przetrwalniki ruchliwe Jitery chiriskie”.
¥ LRy rzadziej patogenne  Waine patogeny (wtemp. 25°C). | Wytwarza toksyne
(B. anthracis). Eﬂkﬁg”ﬂmﬁﬂéliﬂ I Za::;zema dyfteryczna.
TEST KOAGULAZY np. C. tetani, C. botulinum, =~ pokarmowe,
_ TYP HEMDLIZ? C. ﬁffffﬂﬂ&}. rEEdIiEj inwaz}rjne.
Czy wmvariajq koagulaze? na agarze z krwia )
Koagulaza Koagulaza B-hemoliza a-hemoliza ¥ lub zmienna
. . (catkowita) (niecatkowita) hemoliza
dodatnia ujemna
* * § | p; 3 (brak / staba)
Wrazliwa Optochina :
: Grupa A Grupa B na o ptuchine Epnrna Rozwai
Staphylococcus Huagula:u—qjemne (S. pyngenes] (5. agalactiae) Enterococcus
aureus staphylococci (CoNS) mzpuszuafna (wg dalszych
: (J $ w zokci testow)
’ , , , ,J‘ L ’
’ 3 S - |
' trep tﬂ:::us Tﬂ}gﬁﬁg{:i Streptumccus Streptococcus Entemcnccus
Tworzy zlocisty Najczecie] S. epidermidis, Pyog g pneumoniae grupa viridans sp.
pigment, czgstaprycryna | S. saprophyticus i inne. Zakazenia Zakazenia Lancetowate Flora jamy ustne;j, Zakazenia
ﬁ.“i‘ﬁfkw  thanek gardfa, skory, noworodkéw, dwainki, rzadziej zakazenia e
— gorraczka cigzarnych. wazny patogen opportunistyczne moczowego,
karlatna. _ : leni wewnatrz-
WYBRANE GATUNKI (CoNS) e ducestiowy b brzuszne,
S. epidermidis S. saprophyticus szpitalne.
AP T I 57 ) SZYBKIE SKOJARZENIA
Z biofilmem |Lm.atr:r|alam| u miodych kobiet.
medycznymi Grona Lateuszki uﬁ;’ﬂ“ﬂ?te Przetrwalniki LLitery chiriskie”
(np. cewniki, protezy). + katalaza + + katalaza - + a-hemoliza /
% /S ’
PAMIETA ¢ ‘ Lo 9
1o Macitbee 00 nanid | Stlantacil Staphylococcus Streptococcus S. pneumoniae Clostridium Corynebacterium

Ostateczna identyfikacja laboratoryjna moke
wymagac dodatkowych metod.

14 e Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii




WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII

STAPHYLOCOCCUS AUREUS -

Gram-dodatnie ziarniaki w gronach e« katalaza + « koagulaza+ #1

* ﬁ 1. IDENTYFIKACJA

e Gram-dodatnie ziarniaki

e Charakterystyczny uktad
przypominajacy grona winogron
Katalaza dodatnia

Koagulaza dodatnia

Czesto B-hemoliza

Moze tworzyc¢ ztociste kolonie
Toleruje podwyzszone

stezenie soli (np. 7,5% NaCl)

Obraz mikroskopowy (Gram)

Gram-dodatnie ziarniaki Ztociste, gladkie kolonie S. aureus
w charakterystycznych gronach. na agarze z krwig (czesto B-hemoliza).
2. CZYNNIKI WIRULENCJI
Biatko A Koagulaza Toksyny cytolityczne Toksyny eksfoliatywne
Wigze fragment FcIgG ~ Wigze sig Moga uszkadzac Zwiazane z niektorymi Moze odpowiadac Zwigzane z zespotem
| utrudnia skuteczng Z powstawaniem komérki zatruciami za zespol wstrzasu oparzonej skory
opsonizacje. fibryny wokdt bakterii. (np. leukocyty, erytrocyty). pokarmowymi, toksycznego. (55SS).
@ 3. NAJWAZNIEJSZE CHOROBY
SKORA | TKANKI MIEKKIE ZAKAZENIA INWAZYJNE CHOROBY TOKSYNOWE
e Hopnie e e Bakteriemia i sepsa - ‘ e Zatrucie pokarmowe
o Czyraki Fay (przez enteratoksyny)
Zakazenia ran & Zgpaare Jerc i AT . Zespol wstrzasu
: o e Zapalenie koci i szpiku ‘ N toksycznego (TSST-1)
izapalgni& tkanki e {anzzif]n;ﬂuwgwjm] e Zespét oparzone] skory
acznej) (SSSS, toksyny eksfoliatywne)

& 4. DIAGNOSTYKA

—

Materiat Hil‘liﬂ!l‘l’f Gram Hodowla Katalaza Koagulaza Identyﬁkat:]a Lekowrazliwosc

Np. Wymaz z rany, Gram-dodatnie Ztociste kolonie Dodatnia Dodatnia automatyczna np. metoda
krew, plwocina. ziarniaki w gronach.  (czesto B-hemoliza). (uwalnianie pecherzykéw (produkcja koagulazy). lub molekularna dyfuzyjno-krazkowa
0,). np. MALDI-TOF, PCR. lub MIC.

(1) wrsn [ B /) KLUCZOWA WSKAZOWKA
Szczepy S. aureus oporne na metycyline/oksacyline Grona + katalaza dodatnia
posiadaja mechanizmy prowadzgce do zmniejszonego + koagulaza dodatnia
powinowactwa biatek wiazacych penicyline do B-laktamow. .

I 3 = mysl o S. aureus.

@ PRZYKELAD KLINICZNY

Pacjent z bolesnym, ropnym guzkiem skory.

W preparacie widoczne Gram-dodatnie ziarniaki
w gronach. Najbardziej prawdopodobny kierunek:
Staphylococcus aureus.

™
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STAPHYLOCGOGUS
COAGULAZO-UJEMNE

S. epidermidis i S. saprophyticus — podobne w laboratorium, inne w Klinice

@ WSPOLNY PROFIL

Gram-dodatnie ziarniaki
w gronach (podobne
do Staphylococcus aureus).

Naturalne sredllsku.
skora i btony $luzowe.

Znaczenie kliniczne:

o zakazenia cewnikow,

o zakaZzenia protez i implantow,

e zakazenia urzadzen wewngatrznaczyniowych,
L

zapalenie wsierdzia zwigzane
ze sztucznymi zastawkami.

Kluczowy mechanizm:
zdolnos¢ tworzenia biofilmu na powierzchniach
materiatéw medycznych.

Q Putapka diagnostyczna:
Poniewaz bakteria jest czescia flory skory,
jej obecnosc w posiewie krwi moze oznaczac
zakazenie albo kontaminacje prébeki.
Interpretacja wymaga kontekstu klinicznego.

JAK JE ROZNICOWAC?

S. epidermidis

Koagulaza -
Typowe skojarzenie
Flora cztowieka Skéra

Klasyczna cecha dydaktyczna

KLUCZOWA IDEA

16 * Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

Cewniki, protezy, biofilm

Wrazliwos¢ na nowobiocyne

Interpretacja:

Morfologia, katalaza dodatnia

| koagulaza ujemna sg wspéine

dla S. epidermidis i S. saprophyticus.

@ Katalaza: dodatnia
@ Koagulaza: ujemna

STAPHYLOCOCCUS SAPROPHYTICUS

Naturalne siedlisko:

okolica urogenitalna (przewéd pokarmowo-piciowy).

Znaczenie kliniczne:
czesta przyczyna niepowikianych zakazen ukfadu

moczowego u mtodych, aktywnych seksualnie kobiet.

Typowe objawy:
e dysuria (b6l przy oddawaniu moczu),

e czestomocz,
e parcie na mocz.

Test z nowobiocyna
(dysk 5 ug)

Test z nuwubiucyﬁq ma dzi g]ﬁwnie
znaczenie dydaktyczne i nie jest jedyna
metodg identyfikacji.

S. saprophyticus

ZUM

Okolica urogenitalna

Opornosé na nowobiocyne

Koagulaza ujemna nie oznacza , niegrozna”.
Kontekst kliniczny decyduje o znaczeniu izolatu.



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII

STREPTOCOCCUS PYI]GENES

Paciorkowiec grupy A « B-hemoliza « katalaza -

é 1. MORFOLOGIA I IDENTYFIKACJA

o Katalaza ujemna

(nie wytwarza pecherzykow Gardto
zH,0,). * Ostre paciorkowcowe @F5
e PB-hemoliza na agarze zapalenie gardia.
z krwig (szeroka, przejrzysta
strefa hemolizy). _
e Grupa serologiczna A Skéra
wedlug Lancefielda ﬁ o iilEal80
(antygen weglowodanowy [ RIS
- j ; ; “~— ¢ Réia.
— sciany komorkowej). B-hemoliza s
Gram-dodatnie ziarniaki (szeroka strefa przejaénienia). o Cellulitis.
w faficuszkach o Czesty patogen gardta,
(przeswietlenie wokot). skory i tkanek migkkich.

2. KLUCZOWE CZYNNIKI WIRULENCJI

Biatko M Otoczka z kwasu Streptolizyny Egzotoksyny
hialuronowego (SLO, SLS) pirogenne
. (Spe)
* & o Inne
P\ @ ¢ Bakteriemia.
LT N X, o Zespot wstrzasu
[ %ﬁ, toksycznego
_ . i ofanego
Wazny czynnik Moze utrudniad Uszkadzaja Zwigzane min. mnrknw?:ami
antyfagocytarny rozpoznanie przez komérki z plonica i cigzkimi (STSS)
| determinant uktad (m.in. erytrocyty, zakazeniami '
wirulencji. odpornosciowy. leukocyty, komorki  toksycznymi
tkanek). (np. zespot wstrzasu
toksycznego).

O 4. POWIKLANIA IMMUNOLOGICZNE
OSTRE POINFEKCYJNE

W dk lenia gardfa:
GORACZKA REUMATYCZNA KLEBUSZKOWE ZAPALENIE NEREK przypadku zapalenia ga

* Moze wystapic po * Moze wystapic po 7~ )\® Szybkie testy antygenowe
nieleczonym zakazeniu zakazeniu gardla | ﬁ (wykrywanie antygenu
gardia okreslonymi lub skory. ~&_  paciorkowca grupy A).
SECIEpaTE o Zwiazane z odkladaniem e Testy molekularne

¢ Powoduje zapalenie kompleksdw (np. PCR).
stawow, serca, mozgu immunologicznych o Hodowla w wybranych

- ) KLUCZOWA INFORMACJA

tancuszki + B-hemoliza + grupa A
= S. pyogenes

PAMIETAJ

a takze powiktan immunologicznych.

17 - Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

Tkanki gtebokie

e Martwicze zapalenie

powiezi
(fasciitis necroticans).

aldn
PRZYKLAD KLINICZNY

S. pyogenes jest czesta przyczyna zakazen gardia, skory i tkanek miekkich,

@ 5. DIAGNOSTYKA

W przypadku powikian:

Ocena przeciwciat
przeciwko wybranym
antygenom paciorkowcowym
(np. przeciw antystreptolizynie O
[ASO], przeciw DNazie B)
mozZe wspierac potwierdzenie
przebytego zakazenia.

Dziecko z goraczka, bélem gardla

| nalotem na migdatkach, bez
dominujacych objawow wirusowych.
Rozwaz paciorkowcowe zapalenie
gardta i odpowiednia diagnostyke.



WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGI

STREPTOCOCCUS AGALACTIAE

Paciorkowiec grupy B « B-hemoliza « szczegolne znaczenie w cigzy i neonatologii

B | 1. IDENTYFIKACIA @ ) 2. DLACZEGO JEST WAZNY?
 Gram-dodatnie ziarniaki Kolonizacja matki moze prowadzi¢ do transmisji bakterii
w taricuszkach. na dziecko w okresie okotoporodowym.

e Katalaza ujemna.
e Zwykle B-hemoliza
na agarze z krwia.
e Grupa B wedtug Lancefielda.
e Moze kolonizowac przewod
pokarmowy i drogi rodne.

Preparat z hodowli Agar z krwla

(Gram-dodatnie ziarniaki - B-hemoliza

w tancuszkach). (strefa przejasnienia
wokot kolonii).

WCZESNA POSTAC POZNA POSTAC ®  Ukobietweciazy
(pierwsze dni zycia) (moze wystapi¢ poiniej ‘ (kolonizacja bezobjawowa).
w okresie niemowlecym)

® Sepsa ] e Szczegodlnie wazne s3 ® U osdb starszych

* Z?F}E"E"'E Pf‘{c- bakteriemia i zapalenie m (zwiekszone ryzyko zakazen Badania przesiewowe w cigzy

e Niewydolnosc opon mézgowo-rdzeniowych. inwazyjnych). oraz profilaktyka okotoporodowa

oddechowa. Yol 1 zgodnie z obowigzujacymi
U pacjentow z chorobami wytycznymi istotnie zmniejszaja
przewlektymi lub obnizona ryzyko wczesnej choroby
odpornoscia. noworodka.
5[3 ) ROZNICOWANIE 42 ) KLUCZOWY WNIOSEK
S. pyogenes S. agalactiae i
CECHA (paciorkowiec grupy A)  (paciorkowiec grupy B) 3 Qﬂ- Grupa B + noworodek / cigza

Grupa Lancefielda A B YL = mysl o S. agalactiae.

Hemoliza B zwykle

Gtéwne skojarzenie Gardto, skora Noworodki, cigza @ PAMIETAJ

Klasyczny test

dydaktyczny PYR + CAMP +

@ S agalactiae jest waznym patogenem w potoznictwie

| neonatologii.
Test CAMP — klasyezna cechalaboratoryjm & Kolonizacja matki czesto przebiega bezobjawowo.
S wykorzystywana w nauczaniu iddentyfikacji @ Moze wybidrczo powodowaé ciezkie zakazenia u noworodkéw.
paciorkowca grupy B. @ Wczesna diagnostyka i profilaktyka znaczaco zmniejszaja

ryzyko choroby noworodka.
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ﬁ% PRZYPADKI KLINICZNE
Z MIKROBIOLOGI e Otoczka

STREPTOCOCUS PNEUMONIAE - &

Otoczkowe, lancetowate dwoinki Gram-dodatnie ¢ a-hemoliza

/ i 1. ROZPOZNAJ ORGANIZM
Profil laboratoryjny: |

Otoczka 5 “'.hfm:['za € Otoczka polisacharydowa utrudnia fagocytoze

(zielonkawy halo) I jest jednym z najwazniejszych czynnikow wirulencji

Katalaza ujemna G Aasgiariss
Wrazliwos¢ na optochine cd '

Rozpuszczalnosc w zétci

Sl :Q}
Otoczka polisacharydowa [J, -

Gram-dodatnie

mézgowo-rdzeniowych. (np. asplenia, niedokrwistos¢ sierpowatokrwinkowa).

Osoby z okreslonymi chorobami przewlektymi
lub zaburzeniami odpornosci

(np. HIV, nowotwory, cukrzyca, przewlekla choroba
pluc, leczenie immunosupresyjne).

. 51'6 5. ROZNICOWANIE Z VIRIDANS ok = 6. MINI PRZYPADEK A

Ay e
* Gorgczka.

S 7T
o ''® Bakteriemia / sepsa rowniez moze wystapic.
! ".'

lancetowate
dwoinki : Otoczkowe dwoinki
. S. j
Preparat z plwociny Mate, okragle, przezroczyste Makrofag PICERRIEES
(barwienie metodg Grama) kolonie z a-hemoliza. | (proba fagocytozy)
1 " ] .
{ G] 3. NAJWAZNIEJSZE CHOROBY : '.ri; 4. KTO JEST SZCZEGOLNIE NARAZONY?
MO .\ | 7 N Osoby starsze
= J U g ) (= 65 lat).
) 2/ A »
< : . ® o
Mate dzieci
ZAPALENIE PLUC  ZAPALENIE UCHA ZAPALENIE ZATOK ZAPALENIE OPON I iy (szczegélnie < 2 lat)
$RODKOWEGO MOZGOWO-RDZENIOWYCH (¥ ) g '
Typowa przyczyna Szczegolnie istotne Czesta przyczyna Waina przyczyna ] :
pozaszpitalnego u dzieci. bakteryjnego bakteryjnego Dsc-l::y.r - I::ra!-u_ern lub uposledzong
zapalenia phuc. zapalenia zatok. zapalenia opon funkcja $ledziony

Hemoliza a (zielonkawa) a (zielonkawa) * Produktywny kaszel.
o Bol w klatce piersiowej
Morfologia Lancetowate dwoinki tancuszki / ziarniaki nasilajacy sie przy oddychaniu.

3 > ¢ Obraz kliniczny sugerujacy - .
Optochina Wrazliwy Oporne zapalenie phuc. RTG Klatki piersiowej
Rozpuszczalnosé : . Materiat: dobra jakosciowo plwocina. 25 Ifapal'.eme muc.{pia,m#]'

- Dodatnia Ujemna _ =T : i 7 4
w z6fci Gram: liczne neutrofile i Gram-dodatnie _‘1} - .;& &
. . lancetowate dwoinki. el s
Brak typowej otoczki _ 4 N
Otoczka Typowo obecna oneumokokowej Hodowla: a-hemoliza. ke : o’
Pytanie: Ktory drobnoustrdj najlepiej . .. % ) g"
: o . (.
pasuje do obrazu? . S - N
@ 7. PROFILAKTYKA — § @ s Va
- Szczepienia przeciw pneumolokom sa wainym o Streptococcus pneumoniae Gram z plwociny: neutrofile
_".. elementem profilaktyki choroby pneumokokowej | lancetowate dwoinki.
- w grupach, dla ktérych sa zalecane.
I ) s e Szczepienia zalecane dla: oséb = 65 lat, malych dzieci,
Szczepionka .~ ostb z asplenig, chorobami przewleklymi i immunosupresja.
pneumokokowa

‘5}, © » Zmnigjszaja ryzyko inwazyjnych zakazen i ciezkiego przebiegu.

. KLUCZOWY Lancetowate dwoinki + a-hemoliza + optochina wrazliwa + rozpuszczalnosc w zofci =
WNIOSEK Streptococcus pneumoniae
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STREPTOCOCCUS VIRIDANS ===
| ENTEROCOCCUS o

Dwa wazne grupy katalazo-ujemnych ziarniakow — { SUepiotoctis | Enterneocn J
rozne siedliska, rozne skojarzenia kliniczne

Q STREPTOCOCCUS VIRIDANS

JAMA USTNA + PROCHNICA + PODOSTRE ZAPALENIE WSIERDZIA | JELITO * ZAKAZENIA UKEADU MOCZOWEGO * ZAKAZENIA SZPITALNE

Gram-dodatnie ziarniaki }

Heterogenna grupa paciorkowcow bedacych czescia

prawidtowej mikrobioty jamy ustne;. % NAJWAZNIEJSZE GATUNKI

e Fnterococcus faecalis
e Enterococcus faecium

@ PROFIL LABORATORYJNY

e (Gram-dodatnie ziarniaki

e katalaza ujemna

e zwykle a-hemoliza lub brak
hemolizy

. ﬂptr::chfna oporna
nierozpuszczalne w zotci

NATURALNE SIEDLISKO
przewdd pokarmowy.

Q TYPOWE ZAKAZENIA

e zakaienia uktadu moczowego
Enterococcus (Gram, e zakaZenia wewnatrzbrzuszne
NAJWAZNIEJSZE GRUPY ziarniaki w parach) e bakteriemia
/ PRZYKLADY DO NAUKI e zapalenie wsierdzia
e grupa S. mutans e zakaZenia zwiazane
. iek
tancuszki ziarniakéw S. viridans e grupa S. sanguinis ZopEkaadrovaing
(Gram, powiekszenie) e grupa S. anginosus

O PROCHNICA 6 ZAPALENIE WSIERDZIA

o Zakazenia uktadu moczowego
Enterococcus w mikrobiocie jelitowe] (Enterococcus)

5. mutans moze uczestniczyc lﬂmﬂ ustna — PrIEJécmwa haktenemna

] ENTEROKOKI SA NATURALNIE ODPORNE NA WIELE CZYNNIKOW
w rozwoju préchnicy poprzez — Zmieniona zastawka e SRODOWISKOWYCH | MOGA NABYWAC DODATKOWA OPORNOSC
wytwarzanie kwasdw z ‘ermentowanych Paciorkowce z grupy viridans sa waznym NA ANTYBIOTYKL.
weglowodandw i zdolnos¢ przylegania  c2ynnikiem podostrego zapalenia
do powierzchni zebéw. wsierdzia, szczegdlnie u pacjentow VRE = enterokoki oporne na wankomycyne.

Z uszkodzonymi zastawkami serca.

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH E

Cecha Viridans Enterococcus
Typowe siedlisko Jama ustna lelito
Hemoliza Czesto a Zmienna / czesto brak
Gtéwne skojarzenie Préchnica, wsierdzie ZUM, szpital, wsierdzie
Optochina Oporne Nie stuzy do klasycznego roznicowania
Z64¢ / sél Nie Tolerancja klasycznie wykorzystywana diagnostycznie
9 SZYBKI KLUCZ
0 a-hemoliza + jama ustna + optochina oporna o jelito + ZUM / zakazenie szpitalne + znaczna opornosc
—> viridans — Enterococcus
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BAGILLUS ANTHRACIS | BAGILLUS CEREUS

Przetrwalnikujgce pateczki Gram-dodatnie — podobny rodzaj, odmienne znaczenie kliniczne

@ BACILLUS

duze pateczki tworza zwykle katalaza wystepuja
o Gram-dodatnie G przetrwalniki o dodatnia 0 w Srodowisku

BACILLUS CEREUS
AR WAGLIK ZATRUCIE POKARMOWE

o duze pateczki , _ e duze pateczki Gram-dodatnie
e moga uktadac sie w tancuszki s ibwern phzstrvliilk

e wytwarzajg przetrwalniki :
e posiadaja charakterystyczng e szeroko obecne w $rodowisku

otoczke polipeptydowa

"

B. ar:athrar:is - faricuszki pateczek B. cereﬁﬁ - pojedyncze pateczki
(Gram) (Gram)
o&  POSTACIE KLINICZNE {5} DWA TYPOWE OBRAZY
WAGLIK SKORNY WAGLIK WZIEWNY WAGLIK POKARMOWY POSTAC WYMIOTNA POSTAC BIEGUNKOWA
. e szybki poczatek e wodnista biegunka
: = e dominujg nudnosci e béle brzucha
Typowa zmiana moze Moze wystapic I wymioty :
przeksztatcac sie ogolnoustrojowa po spozyciu e klasyczne skojarzenie v ey profi tt_::ksyn
w charakterystyczny po ekspozycji skazonego dydaktyczne: potrawy NIz W postaci
czarny stru i inej i : = wymiotney.
arny strup inhalacyjnej. materiatu. skrobiowe, np. ryz
Z otaczajgcym '
: przechowywany
obrzekiem. nieprawidtowo.

B

o Rzadki, ale klinicznie bardzo istotny patogen.

e otoczka

e toksyna waglikowa
(czynniki: PA, EF, LF)

o zdolnosé przetrwania przetrwalnikow

w srodowisku

POROWNANIE KLUCZOWYCH CECH

Bacillus + ciezka zoonoza =
pomys$l o B. anthracis

Cecha B. anthracis B. cereus

Przetrwalniki Tak Tak
. . . : Bacillus + krétkie objawy
Typowe skojarzenie Waglik Zatrucie pokarmowe pokarmowe — pomysl o B. cereus
Otoczka Charakterystyczna Brak typowej otoczki waglikowej
Znaczenie toksyn Bardzo duze Bardzo duze Ten sam rodzaj - rézne konsekwencje
kliniczne. Kontekst epidemiologiczny
Srodowisko Gleba / zwierzeta Gleba / zywnos¢ i obraz choroby sg kluczowe

w identyfikacii.
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CLOSTRIDIUM TETANI| CLOSTRIDIUM BUTULINUM

Dwie neurotoksyny — dwa przeciwstawne obrazy neurologiczne

Beztlenowe Gram-dodatnie pateczki
/ (rosng w warunkach (duze, czesto z przetrwalnikami)
braku tlenu)

ﬁ' CLOSTRIDIUM TETANI

 TezEC

Zrodto:

przetrwalniki wystepuja
w Srodowisku (gleba, kurz, odchody
Zwierzat) i moga dostac sie do
uszkodzonej tkanki (rana, uraz).

Paleczki C. tetani
z przetrwalnikiem
(obarwienie Grama)

@ TOKSYNA TEZCOWA

Neurotoksyna zaburza dziatanie neurondw
hamujacych, prowadzac do nadmiernej
aktywnosci migsni.

Zahamowanie

uwalniania ”admieﬂr:?
neuroprzekaznikow EI'EW:""'_" C
hamujacych migsni
(GABA, glicyna) ‘
<L
. TYPOWY OBRAZ
Fﬂ Szczekoscisk (trismus) ’ Nadmierne reakcje
na bodzce (np. halas, dotyk)
y  Bolesne skurcze migéni

(generalizowane lub migjscowe) 6 Mozliwe zaburzenia

autonomiczne
(np. niestabilnosé cisnienia,

i Sztywnos¢ miesni poty, tachykardia)

MNEMOTECHNIKA

@@ TETANUS — TIGHT
» Tight" = sztywny, napiety.

._T. POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

Tezec (C. tetani)

Neurotransmisja Utrata hamowania Blokada uwalniania ACh
Napiecie miesni Wzmozone Obnizone

Typ porazenia Spastyczne Wiotkie
Kierunek klasyczny Nie dotyczy Czesto zstepujacy

22 * Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

TEZEC = NADMIERNE NAPIECIE @

f ) CLOSTRIDIUM BOTULINUM

| Botulizm (C. botulinum)

tworza przetrwalniki
(wysoce odporne,
przetrwalaja w $rodowisku)

@

£ BOTULIZM

Zrédto:
przetrwalniki wystepujg w Srodowisku
(gleba, osady), a toksyna moze byc
obecna w Zywnosci, w ranach

lub powstawac w jelicie niemowlat.

Pateczki C. botullinum
z przetrwalnikiem

(obarwienie Grama)
TOKSYNA BOTULINOWA

E Neurotoksyna hamuje uwalnianie acetylocholiny

w zakonczeniach nerwowych, prowadzac do oslabienia
| porazenia wiotkiego.

Zahamowanie Brak pobudzenia
uwalniania miesni
acetylocholiny o) — _}1umﬂme
(ACh)
wiotkie
. TYPOWY OBRAZ
Podwojne widzenie j Oslabienie miesni
@ (giplopia) W (ogoine)
Opadanie powiek Zstepujace porazenie wiotkie
<> (ptoza) (zaczyna sie od miesni twarzy
Dysfagia | szyi, nastepnie obejmuje tutdw
x (trudnosci w potykaniu) ' konczyny)
Dysartria ‘I. Zagrozenie niewydolnoscia
Q (zaburzenia mowy) oddechowg
@ FORMY KLINICZNE
e Pokarmowa g Niemowleca g, Przyranowa
. owigzanaztoksyny SN motewynika¢ zkolonizacji | oY mottiwaw skaionych
obecna w 2ywnosci, & jelita praez organizm e ranach,
produkujacy toksyne.
" PROFILAKTYKA @ KLUCZOWY WNIOSEK
| “; \ Tezec = skurcz
L;J 2

Tezec: szczepienia Botulizm = wiotkosc
sq kluczowym elementem

~ zapobiegania chorobie.
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BEZTLENOWE + PRZETRWALNIKUJACE « GRAM-DODATNIE PALECZKI

CLOSTRIDIUM PERFRINGENS 4
| CLOSTRIDIOIDES DIFFICILE -

Martwica tkanek versus choroba zwigzana z zaburzeniem mikrobioty jelltowe1 '

@ CLOSTRIDIUM PERFRINGENS @ CLOSTRIDIOIDES DIFFICILE

ZGORZEL GAZOWA / MARTWICZE ZAKAZENIE TKANEK BIEGUNKA POANTYBIOTYKOWA / ZAPALENIE JELITA GRUBEGO

£} ) 1. PATOGENEZA . @

Bakteria moze namnazac sie w niedotlenionych,
uszkodzonych tkankach i produkowaé toksyny

e '-\-‘\. IJ.
niszczgce btony komérkowe. &y w ~
5 i s

(J .

o Toksyna alfa — czynnik silnie zwiazany

1. MECHANIZM ROZWOJU CHOROBY

z uszkodzeniem tkanek i hemoliza. Antybiotyk / Zmniejszona Rozrost Toksyny Zapalenie
zaburzenie kolonizacyjna C. difficile | uszkodzenie
mikrobioty ochrona jelita btony sluzowej

(©) ) 2. TYPOWY OBRAZ

(4 ) 2 Tocsmy _

o silny bol
e szybko postepujacy obrzek _
* martwica | . Toksyna A i toksyna B sa gtéwnymi
» mozliwe powstawanie gazu czynnikami chorobotwérczymi.
w tkankach

Toksyna A Toksyna B

e objawy ogdlnoustrojowe.

) 3. OBRAZ KLINICZNY

Gaz w tkankach
(pecherzyki) wodnista biegunka
e bdl brzucha
Obrzek e gorgczka
e leukocytoza
S~ Martwica tkanki e w ciezkich przypadkach zapalenie

miesniowe] jelita grubego i powiktania.

Moze powodowac takze okreslone postacie
zatrucia pokarmowego.

E 3. WYBRANE CECHY LABORATORYJNE

¢ Duze,rﬁzare kolonie na agarze Nie bada sie rutynowo uformowanego stolca ani os6b
W g ; ® bez objawow tylko w celu ,kontroli nosicielstwa”.
Typowa podwdjna hemoliza

(wewnetrzna i zewnetrzna).

Oporny na wiele niekorzystnych

warunkow dzieki przetrwalnikom.

Prébka katu + odpowiednio dobrany algorytm
wykrywajacy toksyny i/lub materiat genetyczny.

P N
C. perfringens C. difficile
c.f' —> tkanka, toksyna, —> jelito, mikrobiota,
gaz, martwica. toksyny, biegunka.
% ' " KLUCZOWA Obie bakterie moga tworzyc przetrwalniki, ale miejsce choroby i obraz kliniczny
f@x IDEA prowadza w zupetnie innych kierunkach.
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LISTERIA MONOCYTOGENES | . %& /-
CORYNEBACTERIUM DIPHTHERIAE * #% ¢

Nieprzetrwalnikujgce pateczki Gram-dodatnie — rozpoznawaj je przez kontekst kliniczny

(¢2) LISTERIA MONOCYTOGENES ¢?) CORYNEBACTERIUM DIPHTHERIAE
'“ i 15\ ﬂ;& ZYWNOSC « CIAZA « NOWORODEK « OUN Q BLU“
= W1 . MORFOLOGIA
1 PFUHL @-1 Gram-dodatnie, pleomorficzne pateczki : r

krétka pateczka Gram-dodatnia
e moga ukiadac sie pod katem
e klasyczne okreslenie dydaktyczne:
Jitery chiriskie”.

katalaza dodatnia
C. diphtheriae w ukladzie

ﬂ% WIZUALNY ATLAS

zdolna do wzrostu w niskiej temperaturze
moze wykazywac charakterystyczny ruch
w okreslonych warunkach

wewnatrzkomorkowy styl Zycia odgrywa role . litery chinskie™
(preparat z plwociny)

Gram-dodatnie pateczki

L. monocytogenes
(preparat z hodowli) @ 2. TOKSYNA BLONICZA

w patogenezie.

2. GRUPY RYZYKA @ 3. CHOROBY Toksyna blokuje sj.rntt:azl: biafeklw kﬂm{)‘rkach
gospodarza poprzez inaktywacje czynnika
kobiety w cigzy ¢ bakteriemia elongacyjnego EF-2.
noworodki e zapalenie opon
osoby starsze mézgowo-rdzeniowych 3. OBRAZ KLINICZNY
osoby z obnizong odpomoscia. o zakaZenia w cigzy bél gardia
+ zakazenia noworodkow. gorgczka

charakterystyczny nalot / blona rzekoma w gardle
powiekszenie weziow chlonnych i — .
mozliwe powiklania toksyczne. Blona rzekoma w gardle

w przebiegu blonicy.
e 4. POWIKELANIA

SERCE UKEAD NERWOWY
zapalenie miesnia “g  neuropatie.

sercowego.

Przewdd Bakteriemia
pokarmowy

5. PROFILAKTYKA

@ 5. MNEMOTECHNIKA 0

Listeria lubi , skrajne grupy wieku i cigze”. ﬁ Szczepienie przeciw blonicy jest podstawa profilaktyki.

POROWNANIE LISTERIA MONOCYTOGENES | C. DIPHTHERIAE

Cecha Listeria monocytogenes Corynebacterium dipheriae
Glowne zrodto Zywnosé Caowiek
Kluczowy pacjent Cigza [ noworodek / starsi Osoba nieuodporniona
Kluczowa choroba Sepsa f OUN Blonica
Kluczowy mechanizm Inwazja komdrkowa Egzotoksyna

katalaza rozdziela Staphylococcus od Streptococcus
Mu DU[ 02 hemoliza pomaga réznicowac paciorkowce

przetrwalniki kierujg ku Bacillus lub Clostridium
kontekst kliniczny czesto rozstrzyga migdzy podobnymi morfologicznie bakteriami.

C0 JUZ POTRAFISZ?

<L
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BAKTERIE GRAM- UJEMNE
MAPA IDENTYFIKAGYINA .

1. DWOINKI

Gram-ujemne dwoinki?

3. MALE LUB
WYMAGAJACE

Niektore Gram-ujemne bakterie

GRAM UJEMNE

Pomysl najpierw o Neisseria. : ,
A S Réznorodina grupa bakteri wymagaja specjalnych warunkéw
wainych w zakaZeniach hodowli lub stabo barwig sie
czlowieka. w klasycznym preparacie.
\-.\ ¢ Haemophilus influenzae
Gram-ujemne dwoinki : 2. PALECZKI i?ﬁiﬂgﬁﬁ;&?ﬂ??ﬁﬁ
(w barwieniu Grama) GRAM-UJEMNE
. 3 4 ¢ Bordetella pertussis
- i Wykonaj test oksydazy. : :
[ ’ e Legionella pneumophila
W | - OKSYDAZA — wazny organizm, ktéry nie jest
dobrze wizualizowany w klasycznym
ZAPALENIE OPON / ZUM / ZAPALENIE barwieniu Grama.
SEPSA SZYJKI / STI .
icceri inaitidi icceri Test oksydazy "
Neisseria meningitidis =~ Neisseria gonorrhoeae (iamoyvs dodatal) -
e Gram-ujemne dwoinki = e Gram-ujemne dwoinki ‘_1 ﬁ — Leaionalia oneumophia
[ ] mﬂﬁlka L Eakajenia dl'll}g : I:W barwieniu spe-r:jalny'm}
e Ciezkie, inwazyjne moczowo-piciowych ﬂksydaza | Dkﬂ)\'\daza
e B TaRn R gemna | &) dodatnia
Wiele ;
Enterobacterales. 3 Pseqdﬂmonas 4' ATYPOWE
_ e Vibrio Ni e do ki
Y Moraxella catarrhalis réwniez moze FERMENTACJA s Campylobacter b i ke e e e
" wystepowad jako Gram-ujemna dwoinka, LAKTOZY? e Helicobacter algorytmu Grama?
szczegolnie w zakazeniach drog e inne j M :
" - ycobacterium
Oddechtwych. — barwienie kwasooporme
g (Ziehl-Meelsen)
| Tak | Nie ‘
e Escherichiacoli || * Salmonella A ' Mycoplasma
e Klebsiella « Shigella ke S
e Enterobacter * Proteus 4 e
e Yersinia LY ,
Interpretacja zalezna : 3 Chlamydia
f od warunkéw ’ — wewnatrzkomérkowa
|metud1_.r Pl N
_ Przyklad:
Pseudomonas spp. Rickettsia

Laktoza dodatnia Lakmza ujemna — wewnatrzkomorkowa
(np. E. coli) (np. Salmaonella)

& O szveKiKLuCcz au

.y S

Dwoinka Laktoza + Oksydaza + + $rodowisko wodne Kreta / zakrzywiona forma
—» Neisseria — czesto E. coli / — pomysl m.in. o Pseudomonas — Campylobacter,
Klebsiella / Enterobacter lub Vibrio . Helicobacter, Vibrio lub kretki
Y A

PAMIETAJ Zaden pojedynczy test nie identyfikuje wszystkich bakterii.
E Algorytm stuzy do budowania kierunku diagnostycznego.
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BAKTERIE %, . *
GRAM-UJEMNE Mg
PATYPOWE 188

Od dwoinek i pateczek jelitowych po kretki,
bakterie wewnatrzkomoérkowe i kwasooporne

( /’ PO UKONCZENIU MODULU BEDZIESZ POTRAFIC:

rozrozni¢ najwazniejsze dwoinki i pateczki '
Gram-ujemne

o wykorzystac oksydaze, fermentacje laktozy
| kontekst kliniczny w réznicowaniu

uporzgdkowac bakterie jelitowe i niefermentujace

rozpoznac najwazniejsze bakterie zakrzywione
| spiralne

zrozumiec, dlaczego niektore bakterie wymagaja .
innych metod niz klasyczne barwienie Grama.

DWOINKI

GRAM-UJEMNE \
| ATYPOWE

Rozne strategie przetrwania.
Wspolny cel diagnostyczny
- wiasciwa identyfikacja.

Vibrio, Campylobacter,
Helicobacter, kretki

Mycobacterium, Chlamydia,
Mycoplasma, Rfckettsm

66 Najpierw okresl morfologie i metabolizm.

. Dopiero potem ucz sie nazw. ” s
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NEISSERIA MENINGITIDIS - 5
| NEISSERIA GONORRHOEAE

Gram-ujemne dwoinki — jedna kojarzy sig z OUN,
druga z zakazeniami przenoszonymi drogg p’rcqu

. WSPOLNY PROFIL Gram-ujemne dwoinki « oksydaza dodatnia

" ] Cechy wspdlne rodzaju Neisseria:
b v . e Gram-ujemne dwoinki (ziarenka kawy)
Dwoinki o ' L . Dwoinki . Gkﬂ}l’dﬂl"ﬂ dodatnia
wewnatrz ¥ o il neutrofilem » Wymagaja podlozy wzbogaconych
. /— neutrofila P LA (np. agar czekoladowy)
‘ “’ ': & » Wrailiwe na wysychanie
. ’ \ ' Kolonie Neisseria
) a * B pasEg
czekoladowym
Gram-ujemne dwoinki Gram-ujemne dwoinki (mate, gk:;iel
wewnatrz neutrofili poza komadrkami szare. blvezczace
(barwienie metoda Grama) (barwienie metoda Grama) , blyszczace)

r

C‘,’J NEISSERIA GONORRHOEAE
RZEZACZKA

@ NEISSERIA MENINGITIDIS
ZAPALENIE OPON + MENINGOKOKEMIA
Siedlisko i transmisja
rx e kolonizacja nosogardta
» transmisja droga kropelkowa

przy bliskim kontakcie.
@ Czynniki wirulencji

Transmisja
» kontakt seksualny
« mozliwa transmisja podczas porodu.

Typowe zakazenia
» zapalenie cewki moczowe]

Otoczka A/ g Pl LOS » zapalenie szyjki macicy

polisacharydowa WY wiatwiaja Thsaiiltio e zapalenie narzadéw miednicy mniejsze]
waznaw unikaniu przyleganie aktywowacé  zapalenie najadrza

odpowiedzi do komarek odpowied? o zakazenia gardta lub odbytnicy
immunologicznej. nablonka. zapalna. * rozsiane zakazenie gonokokowe.

w ! =
Gram-ujemne dwoinki
wewnatrz neutrofili —
charakterystyczny obraz
dydaktyczny, szczegolnie
w wybranym materiale
klinicznym.

Obraz kliniczny

ZAPALENIE OPON MENINGOKOKEMIA

e gorgczka '.'-" ® sepsa

e silny bol gtowy o * '« & wybroczyny [/ plamica
e sztywnosc karku « *® « szybkie pogorszenie
L ]

zaburzenia éwiadomosci. e stanu.

e

Roznice metaboliczne — klasyczna pomoc pamieciowa

o®e Nastolatek / miody dorosty + goraczka + wybroczyny N. meningitidis: glukoza + maltoza
..I + objawy oponowe — mysl o meningokokach. N. gonorrhoeae: glukoza

= = E—

PDHOWNANIE KLUCZOWYCH CECH

N. gonorrhoeae

Otoczka Typowo tak Brak klasycznej otoczki
Gtéwne miejsce Nosogardio / OUN / krew Btony $luzowe uktadu piciowego
Transmisja Kropelkowa / bliski kontakt Seksualna / okotoporodowa

Kluczowa choroba Zapalenie opon, sepsa Rzezaczka

_ KLUCZOWY Neisseria + opony / plamica = meningitidis
WNIOSEK Neisseria + STl / ropna wydzielina — gonorrhoeae
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ENTEROBAGTERALES:
JAK JE ROZNICOWAC?

Fermentacja laktozy, indol, ureaza i H,S tworza charakterystyczny profil .

133

1. CO TO SA ENTEROBACTERALES?

Agar MacConkey'a roznicuje bakterie fermentujace laktoze

Duza grupa pateczek Gram-ujemnych (rézowe kolonie) od niefermentujgcych (bezbarwne).

obejmujgca wiele bakterii jelitowych
oraz waznych patogenow cztowieka.

FERMENTUJA NIE FERMENTUJA
Wspolne cechy dydaktyczne wielu o e
rzedstawicieli:
5 ) . o Escherichia coli e Salmonella
* Gram-ujemne pateczki o Klebsiella | Shigella
* fermentacja glukozy e Enterobacter o Proteus
e oksydaza ujemna e inne
* wiele gatu “*‘f‘f""" wystepuje Enterobacterales
w przewodzie pokarmowym. (Gram-ujemne paleczki) Agar MacConkey'a :
(po 24 h, 37 °C)
A 3. CZTERY PYTANIA BIOCHEMICZNE
> INDOL? T’-T UREAZA? =1 H,s? RUCHLIWOSC?
| | ) ‘ s
] ' Pomaga réznicowac Silnie kojarzy sie Mf{ﬁ' wystepowac l.! F'Ern;ga ﬂdr’ifn'.':
| | m.in. E. coli od czesci m.in. z Proteus. E m.in. u Salmonella iy Fa n
podobnych pateczek. | iniektorych innych | bl
| y  bakterii. ,
Indol dodatni Ureaza dodatnia H,S dodatni Ruchliwy Nieruchliwy
(czerwony pierscien) (ro6zowe zabarwienie) (czarny osad) (rozmyty wzrost) (wzrost tylko

w linii naklucia)

..E'_ Wyniki moga zalezec
w—1 od gatunku i zastosowanej

Organizm Laktoza Indol Skojarzenie

& ] + + - — ] H i = )
e Rso v - metody. Tabela przedstawia
Klebsiella + Zmienne +/zmienne - zapalenie pluc, ZUM klasyczne wzorce
Salmonella - - - czesto + biegunka, dur pras S as

)
Shigella - E - E czerwonka LT o
Proteus - Zmienne silnie + czesto + ZUM, kamienie i

@ 5. ODCZYTUJ PROFIL, NIE POJEDYNCZY TEST

=T =7 =71 §
2 '
, _ - |
— I‘. 1?“ I| —y
\m___ =1 / b= o
Gram oksydaza MacConkey / laktoza profil biochemiczny identyfikacja koricowa
(Gram-ujemne paleczki) (zwykle uiemna)  (r6zowe czy bezbarwne kolonie?) (indol, ureaza, Hy3, (po analizie catego profilu)
ruchliwosc itd.)
KLUCZOWY IDENTYFIKACJA = ZESTAW CECH.
WNIOSEK Pojedynczy dodatni test rzadko wystarcza do pewnego rozpoznania.
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Gram-ujemna pateczka « fermentuje laktoze e pr
czesty mieszkaniec jelita i wazny patogen ' (2
Ly

l i .
: 'J 2. E. COLI - MIKROBIOTA CZY PATOGEN? S

_ Fom A E. coli jako mikrobiota E. coli jako en
e pateczka Gram-ujemna %. 4 J jaolpétog
e oksydaza ujemna & ,—f‘“‘x,@ _
¢ fermentuje laktoze Lk Q:—f %
[ ] EW:'IkaE fndﬂ'l dodatni ' i ; ® Wujg 7akaZenia w m;_n?ch
s s . . | e naturalny skladnik lokalizacjach
e Cz_esc ]:'lraWirdI'FIWEJ h‘ TS prawidtowej mikrobioty jelita ™ pggiada EPEEfﬁEEI'IE .[;Ey]']niki
mikrobioty jelita. e wspomaga trawienie wirulencji (rozne patotypy)
' : i synteze witaminy K e szczegdinie grozna u osob
E. coli E. colina agarze MacConkey : - fr e i
: - 5 kle nie luje choro Z obnizong odpornoscia,
(Gram-ujemne paleczki)  (r6zowe kolonie - fermentacja laktozy) ﬁmmlm% J by A
szpitalnych
M . — A

ZAKAZENIA ~ ZAKAZENIA
UKLADU MOCZOWEGO [ - | POZAJELITOWE

e bakteriemia i sepsa
o zakazZenia wewnatrzbrzuszne

¢ zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych
u noworodkow w okreslonych szczepach.

| UPEC — uropatogenne E. coli
e zapalenie pecherza
e odmiedniczkowe zapalenie nerek.

wodnista biegunka; klasyczne

| | | ETEC S By Y :
skojarzenie z biegunka podroznych. = .
Droga zakazenia (zwykle wstepujaca) ] sl e -(1)- 4. DLACZEGO E. COLI JEST TAK WAZNA?
EPEC waZna przyczyna blggunlﬂ, =
szczegdlnie u dzieci. naturalnym skfadnikiem mikrobioty
= [ | — EHEC / STEC krwista biegunka; toksyna Shiga; e patogenem oportunistycznym
D= —> | W | —> | | =% - ryzyko zespolu hemolityczno-mocznicowego. e patogenem jelitowym posiadajacym
: v 1LY | o inwazyjny obraz przypominajacy specyficzne czynniki wirulencji.
jelito okolica cewka pecherz czerwonke. :
krocza ~ moczowa biegunka zwiazana z agregacyjna E. coli w jelicie | E. coliw pecherzu,
EAEC adhezja. krwi lub OUN
STEC / EHEC
Krwista biegunka + malo gurqc:zlu + ryzyku HUS |
‘ HUS — zespﬂ hemolityczno-mocznicowy: czesto . potencjalny patogen.
polaczenie niedokrwistosci hemolitycznej, fizjologiczna.

matoplytkowosci i ostrego uszkodzenia nerek.

— = ; 6. PRZYPADEK KLINICZNY 2 — BIEGUNKA

Mioda kobieta z dysurig | czestormoczem.

Pacjent po spozyciu skazonej zywnosci

Posiew moczu wykazuje pateczki Gram-ujemne rozwija krwista biegunke, a nastepnie
fermentujace laktoze i indol dodatni. cechy uszkodzenia nerek.
Najbardziej typowy kierunek: Pomysl o:
- - - i ol nlh- L : J ; :
! Escherichia coli e i STEC / EHEC E. coli (mikroskopia SEM)
AT @) Lactora + windol +» 2uM=E.coli () Krwista biegunka + HUS = mysl o STEC/EHEC
)
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KLEBSIELLA, ENTEROBACTER I SERRATIA -

Fermentujace laktoze pa’feczkl oportunistyczne — szczego6lnie wazne RS g -
w zakazeniach zwigzanych z opieka zdrowotng L

ZUM « ZAPALENIE PEUC |
» BAKTERIEMIA

JELITO/

URZADZENIA MEDYCZNE / ( I
SRODOWISKO HOSPITALIZACJA -—> “

. SERRATIA

NAJWAZNIEJSZY GATUNEK:
Serratia marcescens

Klebsiela sp. Sluzowate, hl'yszczap:e

: Serratia marcescens Czny pigment
Engeny) IneKicoabi (2 rzeskami) prodigiozyna (5. marcescens)
na agarze MacConkey B s

A

PROFIL

e gruba otoczka polisacharydowa

e zwykle nieruchliwa

e fermentuje laktoze

e moze tworzyc¢ bardzo sluzowate kolonie

0 NAJWAZNIEJSZE ZAKAZENIA
e zapalenie pluc

e /UM
e bakteriemia
e zakazenia wewnatrzbrzuszne

Klasyczne skojarzenie dydaktyczne:
aja ciezkie zapalenie ptuc u pacjentow
z okreslonymi czynnikami ryzyka.

| Nie nalezy opieraé rozpoznania wylacznie
- na klasycznych opisach plwociny lub
pojedynczym obrazie klinicznym.

OPORNOSC: CO TRZEBA ROZUMIEC?

U bakterii z tej grupy szczegdlnie wazna jest interpretacja antybiogramu.
Mechanizmy takie jak B-laktamazy moga zmieniac przewidywang wrazliwosc¢ na antybiotyki.

SKOJARZENIA
e zakaZenia zwigzane z opieka zdrowotng
e ZUM
e zapalenie pluc
AY  Urzadzenia medyczne — ; e bakteriemia
,._ , 4 wazny rezerwuar zakazen e urzadzenia medyczne
@ TYPOWE KONTEKSTY > —
Niektore szczepy moga wytwarzac
e cewniki . czerwony pigment prodigiozyne,
® urzadzenia medyczne szczegdlnie w okreslonych warunkach.
® intensywna terapia
o antybiotykoterapia
e zakazenia ukladu moczowego Brak czerwonego pigmentu nie wyklucza
e bakteriemia ® Serratia.

Niektdre gatunki posiadaja
mechanizmy opornosci, ktore moga
komplikowac terapie.

ﬁg B-laktamazy,

ESBL, AmpC, karbapenemazy

Y

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH 3
Cecha | Klebsiella Enterobacter Serratia
Laktoza + + poZna/zmienna
Ruchliwos¢ = + +
Otoczka Bardzo wyrazna Moze wystepowac Nie jest glownym skojarzeniem
Szpital Tak Tak Tak
Najwazniejszy trop Sluzowate kolonie Oportunizm Pigment / urzadzenia

() e
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Otoczka, ruchliwosc, srodowisko szpitalne i profil opornosci pomagaja roznicowac.
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SAlMUNEllA | SHIGELLA

Dwie pateczki jelitowe niefermentujace laktozy —
podobne miejsce choroby, rozne mechanizmy

[ BIEGUNKA / ZAPALENIE JELITA )

¥

RUCHLIWOSC + H,S + EPIDEMIOLOGIA

[ Gram-ujemne pateczki ¢ oksydaza - ¢ laktoza - }

A

o KLUCZOWE CECHY

® zwykle ruchliwa @® nieruchliwa
@ czesto H.S dodatnia ® H.,Sujemna
® rezerwuar obejmuje wiele ® bardzo niska dawka zakazna
zwierzat ® gtownym rezerwuarem jest
® transmisja gtownie droga s cztowiek
Salmonella spp. P q (mikroskopia SEM, koloryzowana)

(mikroskopia SEM, koloryzowana) PR
@ OBRAZ KLINICZNY )
8 et L SHIGELLOZA / CZERWONKA BAKTERYJNA

goraczka

L ]
NIEDUROWA DUR BRZUSZNY / PARATYFUS o \Edini shrcee beticha
SALMONELLOZA et A e czeste parcie na stolec
: ol e i e biegunka, ktéra moze zawierac krew i sluz
) o biegunka wywotlane przez okreslone
| o goraczka -y MECHANIZM DZIALANIA
e bole brzucha e bakteriemia i objawy

ogolnoustrojowe majg
wieksze znaczenie niZ typowa
miejscowa gastroenteritis.

e nudnosci

77« &5
LA LL WAL LR Valrsay
UUDURE ¢

jelito grube inwazja stan zapalny uszkodzeme
nabtonka btony sluzowej
/B 7 = ™
Toksyna Shiga
Niektore szczepy, szczegdlnie S. dysenteriae, moga produkowac
toksyne Shiga, ktora hamuje synteze biatek | moze prowadzic
g do ciezkich powikfan. )

skazona
Zywnosc

Ekspozycja epidemiologiczna wspiera rozpoznanie, ale go nie potwierdza.

dréb jaja ; ay

r Cecha Salmonella Shigella
Ruchliwosc + -
H,S czesto + -
Rezerwuar Cztowiek i zwierzeta Gtownie cztowiek
Dawka zakazna Wyisza Bardzo niska
Klasyczne skojarzenie Dréb / gady Czerwonka
Zakazenie uktadowe Mozliwe, waine w durze Zwykle dominuja jelita

H,S - i nieruchliwa

— Shigella

@ SZYBKI KLUCZ H,S + iruchliwa ‘
— Salmonella
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YERSINIA: 0D ZAPALENIA JELIT
DO DZUMY

Jeden rodzaj bakterii — bardzo rézne obrazy kliniczne

(%) wsrouwrpror_
3 1,_5'}_ \X '*%}5’

o YERSINIA ENTEROCOLITICA YERSINIA PESTIS

* o Gram-ujemne pateczki / ziarniakopateczki
e rodzaj obejmuje gatunki o bardzo réznej epidemiologii
e czes¢ moze rosnac w nizszych temperaturach

ZAPALENIE JELIT + BOL PRAWEGO DOLU BIODROWEGO DZUMA
m TRANSMISJA @ OBRAZ KLINICZNY SHEEMIOL LA
e skazona Zywnosc ¢ Q_G"EJCEHE & — ﬁ —p
e produkty wieprzowe e biegunka - - .
e skazona woda e bol brzucha gryzonie pchia cztowiek
® zapa|enje kﬂﬁCDWEgD Mozliwa jest takze transmisja drogg oddechowa w postaci plucnej,

odcinka jelita cienkiego
| weztow krezkowych

POSTACIE KLINICZNE

DZUMA DYMICZA DZUMA POSOCZNICOWA DZUMA PEUCNA

A .&.
e goraczka : ' .

e bolesne, znacznie _ o _
powiekszone wezly e ciezkie zakazenie o cigzkie zapalenie pluc

chlonne — dymieni-::e ukladowe e moze szerzy¢ sie

m— droga kropelkowg
@ OBRAZ MIKROBIOLOGICZNY

'U. Klasyczny wyglad
.agrafki bezpieczeristwa”

\ ‘ moze by¢ obserwowany
% .\ w odpowiednich oy

*‘ i barwieniach.
bEFNIEI'!IE dwuhmgunﬂwe

L g
—_— Sl i — —

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

| A PSEUDOAPPENDICITIS

Zapalenie weztow chtonnych
krezkowych moze imitowac ostre
zapalenie wyrostka robaczkowego.

9 POWIKLANIA POINFEKCYJNE
e reaktywne zapalenie stawow

e rumien guzowaty /

ml-rhﬂr-'i‘.-l

Y. enterocolitica Y. pestis
Gltéwne miejsce Jelito Wezly / krew / pluca
Transmisja Pokarmowa Wektorowa / oddechowa
Typowy trop Pseudoappendicitis Dymienice
Rezerwuar Zwierzeta Gryzonie

Yersinia + pchta + bolesne wezty
—> pestis

r@ KLUCZ Yersinia + jelito

— enterocolitica
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GRUPA PROTEEAE

' Proteus, Morganella i Providencia naleza

do grupy pateczek jelitowych, ktére moga
4 powodowac zakazenia oportunistyczne,

I I H 0VI D ENcIA e Gram-ujemne pateczki

e oksydaza ujemna

szczegOlnie uktadu moczowego.
Wspolne cechy:
Ureaza, zaka:':enia_ drog moczowych i srodowisko L e L tory
opieki zdrowotnej o czeét gatunkbw produkuie ureaze

odmiedniczkowe

[ . } zapalenie nerek

v

[ Wzrost pH moczu

4

zakazenia zwigzane
z cewnikiem

Kamien struwitowy
(tzw. koralowy)

Sprzyjanie wytracaniu Zakazenie ureazo-dodatnimi Charakterystyczny rozpelzajacy sie N kartlea swixzana
okreslonych soli bakteriami, szczegolnie Proteus, wzrost moze tworzyé koncentryczne 'y _’"‘? Ladahi 3
moze sprzyja¢ powstawaniu strefy na agarze. jﬁ; Z Zaxkazeniem

kamieni struwitowych.

Najwazniejszy gatunek: Mnrganeﬂa murgan.-'.l'

Skojarzenia kliniczne: l Skojarzenia kliniczne:
oportunistyczne ZUM e cewniki moczowe
zakazenia ran h e dhugotrwata hospitalizacja

L
L
e bakteriemia
e czescieju pacjentdw z czynnikami ryzyka (*

lub opieka instytucjonalna
,l\,«:' , RPN
- .- 4

mozliwa wielolekoopornosc

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

Cecha Proteus Morganella

Ureaza silnie + + zmienna/+
Swarming bardzo typowy Nie tak charakterystyczny Nie
ZUM bardzo czeste skojarzenie Tak Tak
Kamienie struwitowe wazne skojarzenie mniejsze mozliwe

kLuczowy wNiosek S Ureaza + zasadowy mocz + kamienie =
mysl szczegdlnie o Proteus.
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PSEUDOMONAS AEHUGINUS
| ACINETOBACTER

Srodowisko szpitalne, wilgotne powierzchnie
i trudne zakazenia oportunistyczne

- Najwazniejszy gatunek kliniczny: Acfnetabucterbuumunmf | :

TR .. s
@ PROFIL M-, @ PROFIL
j o Bt

e Gram-ujemna pateczka "3 & e Gram-ujemny ziarniakopaleczkowy wyglad
e oksydaza dodatnia e oksydaza ujemna
e nie fermentuje laktozy e nie fermentuje glukozy typowo jak
e dobrze przystosowana do _ - Enterobacterales L
Srodowisk wilgotnych P. geruginosa e potrafi utrzymywac sie na powierzchniach A. baumannii
e tworzy biofilm (Gram, powiekszenie) (Gram, puwnekszeme]

0 NAJWAZNIEJSZE ZAKAZENIA

gy -

CIEKAWOSTKA
e zapalenie pluc zwigzane z wentylacja 41
| Zapach klasycznie e Zzakazenia ran
/ S]&s opisywany jako e bakteriemia
stodkawy / owocowy e zakazenia u pacjentow intensywnej terapii
— cieriosidade dydaktyczna, '
= nie test diagnostyczny. g\ PRZETRWANIE W SRODOWISKU + OPORNOSC
ni:éieskﬂ-zieluny pigmr;nt. 4 ®  Acinetobacter potrafi dlugo przezywac na suchych i wilgotnych

powierzchniach w srodowisku szpitalnym, co ulatwia szerzenie sie
zakazen i opornosci na antybiotyki.

w 2.9
= pr—— ] 2 @2
’ % PLUCA /lon) OPARZENIA | RANY IS—| 5.4 @ - & - PR

e pacjenci 2 mukowiscydoza . zakazema uszkodzone
« wentylacja mechaniczna
e ciezkie zaka:—:enla szpitalne

pacjent urzadzenia srodowisko zakazenie
wysokiego ryzyka medyczne szpitalne oportunistyczne

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

Cecha Pseudomonas Acinetobacter
-, UCHO . | Oksydaza + -
/ » zapalenieucha || “"".¢ hakteriemia / sepsa "o zakazenia rogéwhki, Typowy ksztatt Pateczka Ziarniakopateczka
Sl Qﬁui‘:;ﬁa“,?“ Pigment Czesto Nie
kﬂ"tékmmi Srodowisko Wilgoc Powierzchnie szpitalne
Biofilm Bardzo wazny Wazny
Opornosé Czesta Czesta

L) SzYBKI KLUCZ

Oksydaza + + niebiesko-zielony pigment
— Pseudomonas

9 CZYNNIKI WIRULENCJI

biofilm

egzotoksyna A

enzymy proteolityczne
pigmenty i czynniki oksydacyjne

L

@

[ ]

3 o Oksydaza - + intensywna terapia + trwato$¢ na powierzchniach
— Acinetobacter

Emf" Im P. aeruginosa
(ilustracja)

34 ® Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii



ﬁ% WIZUALNY ATLAS
' Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII

HAEMOPHILUS, MORAXELLA
| BORDETELLA

Mate bakterie drog oddechowych — réznicuj je przez
wymagania wzrostowe i obraz kliniczny

HAEMOPHILUS
INFLUENZAE

PROFIL

e mate Gram-ujemne ziarniakopateczki
® wymagajgce pod wzgledem odzywczym

e wzrastaja na podtozach dostarczajgcych

ndpuwiednich czynnikow wzmstuwch
". = w 5 u w =

HEAE B RN LR T AT

; “‘ - . J B :-., \ "‘ ’

MORAXELLA §##~) BORDETELLA
CATARRHALIS | \G# PERTUSSIS

@ PROFIL

e Gram-ujemna dwoinka

e oksydaza dodatnia
e kolonizuje drogi oddechowe

r' X W s
8 2 _f ;- ;-:. S .*. f , B. pertussis (Gram, powiekszenie)
'- " T
Ll o S AL

OBRAZ KLINICZNY — 3 FAZY
OKRES NIEZYTOWY (1-2 tygodnie)

® katar
. ® fagodny kaszel
V' e najwieksza zakaZnosc

H. mﬂuenzae {Gram pnmgkszeme}

‘ IMﬂra:;.’eHa catar;fhaﬁﬁl |
o CZYNHIKI XiV (Gram, powiekszenie)
(R

5 ; OKRES HAF#DUWEEU KASZLU
CZYNNIK X CZYNNIK V Zapalenie ucha (2-6 tygodni)
= hemina = NAD srodkowego ® serie intensywnych napadéw kaszlu

® charakterystyczny wdech po napadzie
moze wystepowat
e wymioty po kaszlu

H. influenzae wymaga obu czynnikéw
do prawidtowego wzrostu w klasycznych
warunkach laboratoryjnych.

@ OTOCZKOWY TYP B — Hib

Zapalenie zatok OKRES ZDROWIENIA (tygodnie-miesigce)

Szczepy otoczkowe typu b a e stopniowe zmniejszanie napadéw
historycznie byly waing
" przyczyng me:l-:u:h z:al-:azeﬁ
A\ inwazyjnych u dzieci. e s e CZYNNIKI WIRULENCJI
Rk %‘ ' Najwatniejsze choroby: przewlekhych
g ‘ & '+ = zapalenie opon chordb ptuc '/
> 4o Q - » zapalenie nagtosni (np. POChP) F i
’ i * e bakteriemia F ﬁ"""’ _
Szczepienia przeciw Hib znacznie T Talk ki
el ¥ o oksyna Adhezyn oksyna cyklazy
zmniejszyly czestosc tych zakazen Dwoinka + droagi oddechowe y i ol
w populacjach objetych programem szczepien. g . ] krztuscowa Y )

# zawsze Neisseria.
SZCZEPY BEZOTOCZKOWE Moraxella catarrhalis jest czesta przyczyna @ PROFILAKTYKA
zakazen drog oddechowych, szczegdlnie

. e zapalenie ucha érodkowego C T s
Y @ ’ 2B a;;'::en;e 2atok 3 u dzieci, os6b starszych i pacjentow Szczepienia sa podstawa

| o . " Bl o z przewlekbymi chorobami phuc. profilaktyki krztusca.
* -t drég oddechowych
i POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH )
Organizm Morfologia Gtowne skojarzenie
H. influenzae Ziarniakopateczka Hib / ucho / zatoki
Moraxella Dwoinka Ucho / zatoki / COPD
B. pertussis Mata pateczka Napadowy kaszel
] g = b
@ SZYBKI KLUCZ Wymaga czynnikéw X i V Dwoinka + drogi oddechowe Napadowy kaszel + toksyna
+ Hib — H. influenzae + oksydaza (+) — Moraxella krztuscowa — B. pertussis
-
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VIBRIO, GAMPYLOBAGTER
|HELICOBACTER %%

Zakrzy_w[ong _Gram-u_jemne pa{gczkl A Vibrio l Campy!nbafter Hehmbacter \
WOda; jEfltO | ZO*QdEk Jakﬁ tl'Zy rozne tfﬁp)’ (przecinkowata) '\ (ksztalt ,skrzydel mewy")  (spiralna, z rzeskami)

‘0 VIBRIO CHOLERAE CHOLERA — OBFITA WODNISTA BIEGUNKA 48 CHARAKTERYSTYCZNY 0BRAZ |

é ?1 . 0 . f ST ~Stolec ryzowaty”
5 © @ - Wzost = ' (wodnisty, z platkami $luzu)

Toksyna wydzielania Masywna ‘ ,
.~ Skf?“na ;%d& 4E“E? ::ht:len.r elektrolitow wodnista Wazne: choroba moze
Akl S 2 g (CTX) | wody biegunka Pruwadz_lc Eiﬂ szybkiego
odwodnienia.

pateczka, ksztait przecinka)

b —

‘o CAMPYLOBACTER JEJUNI czssm PRZYCZYNA ZAPALNE) BIEGUNKI J
W (OEIEIETIT CETES (T

Y 3 N ZESPOL
N GUILLAINA-BARREGO
TR &) a n (autoimmunologiczna

IRy 4 e e goraczka neuropatia)
F' . e 5| brzucha

& v | Drob Niepasteryzowane  Skazona : E; i eco REAKTYWNE

C. jejuni (Gram- ulemna (niedostatecznie mieko woda zapgalna e ZAPALENIE STAW{?W
zakrzywione pateczki, ugotowany) | krwista (zwykle po kilku tygodniach)

ksztatt ,skrzydet mewy")

: p DIAGNOSTYKA — OGOLNIE

Lokalne

Mocznik _}_@_’ Amoniak _,  zmnigjszeni
" . ISIEI'IIE
(w ;;Tdé:ku;;sku (NH,) kwasnosci wokot
a bakterii —:) LH

CHOROBY (ZWIAZANE Z ZAKAZENIEM)

Test Anty B
e przewlekle zapalenie blony Sluzowej zoladka oddechowy w“ kgﬁ" metﬂ.:i;?,?i?a‘;w ne
H. m,;ﬂn (Gram LIJEH"IHE'I ¢ choroba wrzodowa (wrzody 2ofadka i/lub dwunastnicy) (z mocznikiem (w odpowiednich
spiralna pateczka, z rzeskami) e zwigkszone ryzyko gruczolakoraka zoladka znakowanym) wskazaniach)
przy nablonku zotadka e zwiekszone ryzyko chtoniaka MALT _.
Organizm Gtowne miejsce Gtowny trop
V. cholerae Jelito cienkie Wodnista biegunka
C. jejuni Jelito Zapalna biegunka
H. pylori Zotadek Ureaza + wrzody
em o Przecinek + woda ‘ wokrzydta mewy” + drob | Spirala + zotadek + ureaza
— Vibrio | — Campylobacter | — H. pylori
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MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS ..
| BAKTERIE KWASOOPORNE %

Nie ufaj standardowemu Gramowi — wyjatkowa $ciana komérkowa * = :
wymaga innego podejscia '

1 DLACZEGO SA INNE?
MYKOBAKTERIE 5
-

L L) J II;; kwas zdolnosc bakterii do

UNAY) [ 8 ; ; : Ziehl-Neelsen / Kinyoun Barwienie fluorochromowe
o . warstwa lipidowa mimo dzialania roztworu / Kiny
R e T .

0 * \ f * L ’-‘ =" (2wigzki woskowe) ﬂdbarwiajqcegﬂ # '

Mykobakterie nie barwig sie wiarygodnie metodg Grama.
Do ich wykrywania stosuje sie specjalne metody barwienia
kwasoopornego.

-}

. r-ﬂ HHF . r'I-F . ., P ”,m arabinogalaktan ;amiegajlqcegﬂ kwas
| dIKONOI.

= s ", — Fr— :-fi" v

o *,:-—...,."-'----:acar“:f ptydoglikan

e | o
s it a®  (cienkawarstwa)

IR FTRIF "W“ bi
I i*‘iﬁt u&!‘eﬁ '}’i olznaycn

¢ bogata w lipidy $ciana
¢ kwasy mykolowe

Pratki kwasooporne
Pratki kwasooporne barwia sie Swiecg w mikroskopie

e wyjatkowa odpornosc¢ na odbarwianie ot ol S - na czerwono (karbolfuksynay), fluorescencyjnym
kwasem i alkoholem Mycobacterium tuberculosis tlo na niebiesko (blekit metylenowy). {aurammavm::iamma}_
(mikroskopia SEM, koloryzowana) Wysoka czulos¢ metody.

' @ Tranmise | co et O
GRUZLICA drobne czastki aerozolu o A

— drogi oddechowe Zakaienie drogg
o9 / powietrzng (aerozol)

” Patogeneza (uproszczona) = _
N cibia _ Pt Y Ziarniniak =

v
et 2 «1 g‘ & ¢ ' %;I’i\ zorganizowana reakgja
. ) v [} 1 R komorkowa majaca

" ¥ = 1 ' j - B A ‘**.'E‘:’—;ﬂﬁf; * ograniczy przewlekle

. iﬁﬁ" ; Ij utrzymujacy sie

{ 3 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS Ul o «.

. “:‘_‘r

wdychanie makrofag odpowiedz e EYNRIED: Pluco z ogniskami gruzlicy
pratkow (fagocytoza) komdrkowa ziarniniak i F )
(Th1, IFN-y) (gruiliczy) i ziarniniakiem (preparat histologiczny)

o ZAKAZENIE UTAJONE

@ GRUZLICA AKTYWNA Typowe objawy gruilicy pluc

o przewlekly kaszel
e brak objawow czynnej choroby : o bakterie namnazaja sie | e Qoraczka
e bakterie pozostajg kontrolowane - . pa-:jent moze miﬁjf quawy £ ' 'E e nocne poty
przez uklad odpornosciowy » i\ | w przypadku zajecia pluc ) e Utrata masy ciala
LTBI stanowic Zrodlo transmisji e czasem krwioplucie

4 DIAGNOSTYKA

@ Testy immunologiczne
@ pomagaja oceniac zakazenie
z M. tuberculosis, ale nie

podejrzenie kliniczne materiat z drég mim;:ia v tet mn]ek':i: oy t hﬂduﬁa . rﬂzstrqgah Spagenie
[ obrazowanie oddechowych kwasooporna (np. Pﬁﬂf bg:gpm, w odpowiednich CZy pacjent ma czynng
(RTG / TK) (plwocina, BAL itp) | (Ziehi-Neeksen /fluorochromowa) | ("Y1YCie M. tuberculoss warunkach chorobe.

4

c2gsto z 0ceng opornosci) (podioza specjalne, diugi czas)

INNE MYKOBAKTERIE JO KLUCZOWY WNIOSEK

5.

Przyklady:
NTM — pratki niegruziicze. e M. avium complr (MAC) Prgtek + kwasoopornosc +
Grupa gatunkdw srodowiskowych mogacych » M. abscessus e . s
§ powodowat min. choroby phuc, skéry o M.konsasi s bodwidion przewlekty obraz kliniczny =
lub zakazenia oportunistyczne. o M. fortuitum b

mysl o mykobakteriach.
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Q CO LACZY KRETKI?
e cienkie, spiralne bakterie
e ruchliwosc zwigzana z wtoknami osiowymi
ELIA I LEPTOSPI HA e czesc jest stabo widoczna w rutynowym
barwieniu Grama

e diagnostyka czesto opiera sie na metodach
Trzy splralne bakterie — STI, kleszcz i kontakt ze Srodowiskiem | innych niz klasyczna hodowla

EE——

sensu lato

TREPONEMA PALLIDUM e BORRELIA BURGDORFER Q LEPTOSPIRA
BORELIOZA Z LYME

WODA + MDCZ ZWIERZAT

L. T

| Trepnnemé pallidum E:::rrehabu.ryﬂurfen 5% Leptaépr‘ra inrerruérans

(mikroskopia ciemnego pola / obraz pogladowy) (mikroskopia ciemnego pola / obraz pogladowy) {mikroskopia ciemnego pola / obraz pogladowy)
FAZY KLY 6 WEKTOR o DROGA ZAKAZENIA
KILA PERWOTNA [ 2 =

niebolesne owrzodzenie
W migjscu wnikniecia

+
KILA WTORNA

objawy ogdlnoustrojowe +
wysypka, ktdra moze obejmowac
dtonie i podeszwy

skazona woda / gleba
— uszkodzona skora lub btony sluzowe
charakterystyczna
skérna, choc nie zawsze - . —

Jr ma klasyczny "tarczowaty’ §
OKRES UTAJONY Wyglad

4

KILA POZNA / TRZECIORZEDOWA J{,«""'

e gorgczka
J e silne bole migsni
(szczegdlnie tydek)

O DALSZE MANIFESTACJE e bol gtowy

i e przekrwienie spojowek moze wystapuwac
mozliwe zajecie uktadu nerwowego, e Zzajecie uktadu nerwowego

sercowo-naczyniowego i innych narzadéw (np. zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych) 3 _ :
_ e zapalenie stawow CIEZKA POSTAC — CHOROBA WEILA

e (najczesciej duze stawy, nawracajgce)

na réznych etapach zakazenia. e zaburzenia przewodzenia w sercu y _ viplll :
: i | (np. bloki przedsionkowo-komorowe) y z;:ﬂta-:zka i s
e niewydolnosc nerek -
KILA WRODZONA \6-* Jesli wystepuje typowy rumier wedrujacy e krwawienia
Transmisja przez tozysko moze = ;::iiﬂ:ﬁir:?esfiiﬁ}:iﬂ:?:zﬂe e cigzka choroba uktadowa |
prowadzic¢ do ciezkiej choroby ptodu W innych sytuacjach wykorzystuje sie
lub noworodka. odpowiednio dobrane badania

serologiczne (np. dwuetapowe).

8 DIAGNOSTYKA POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

testy nieswoiste + testy swoiste Organizm Trop epidemiologiczny Trop kliniczny
(np. VDRL/RPR + testy treponemowe)

Treponema Seksualna / wertykalna Kita
Borrelia Kleszcz Rumien wedrujacy
Leptospira Woda / zwierzeta Z6ttaczka + nerki
Q SZYBKI KLUCZ
Owrzodzenie bez bolu Kleszcz + rumien Woda + zwierzeta + nerki / watroba
— Treponema . — Borrelia — Leptospira
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CHLAMYDIA, MYCOPLASMA, RICKETTSIA | GOXIELLA

Bakterie * nletypowe — klasyczne barmenle Grama nie daje tu catej odpowiedzi

% DLACZEGO ‘ATYPOWE’? ‘c )

CHLAMYDIA MYCOPLASMA RICKETTSIA COXIELLA Nie wszystkie
obligatoryjnie brak éciany obligatoryjnie wewnatrzkomoérkowa patogeny pasujq
wewnatrzkomorkowa komérkowej wewnatrzkomorkowa i wyjatkowo odporna do klasycznych
: . érndm-.rlskuw-n schematow.
=~ Mikrobiologia
g wymaga elastycznego
myslenia.

%

2. MYCOPLASMA
PNEUMONIAE

Kluczowa cecha:
BRAK SCIANY KOMORKOWE) |

blona komorkowa
(z lipidéw i bialek)

Profil: Wewnatrzkomorkowy patogen
o charakterystycznym cyklu rozwojowym.

e male bakterie Gram-ujemne
funkcjonalnie

» obowiazkowo wewnatrzkomarkowe

o wiele gatunkow przenosza
stawonogi

'..

CIAEKO ELEMENTARNE i

— forma zakazna

wnikanie

4’0

l regrganizacja

CIAEKO SIATECZKOWATE

— forma metabolicznie
aktywna i replikacyjna

Brak sciany komdrkowej
— tylko blona komorkowa.

0 Konsekwencje

‘ 9 ® nie barwi sie typowo B % ;
CIALKA ELEMENTARNE metoda Grama - Srodblonek naczyniowy
a‘. e naturalnie nie jest celem l-ri-} @ d (zakazenie komorek)
antybiotykéw dzialajacych J
na synteze sciany komorkowej - kozy

Cﬂmeﬂﬂ burnetii w fagolizosomie

chkeﬂ:-:lawkumwce ospodarza
geshoa (mikroskopia TEM, stylizowana)

{mikroskopia TEM, stylizowana)

% Mechanizm patogenezy Q

zapalenie naczyn

(9 CHOROBY (uszkodzenie srodblonka) % Transmisja

Serotypy urogenitaine  Noworodki

0 Najczestsze skojarzenie

e zapalenie cewkimoczowej e zapalenie e zakaZenia drog oddechowych, : o Wd.’rcha,me Skaﬂ.mﬂh

e zapalenie szyjki macicy spojowek czesto z bardziej stopniowym » wysypka / objawy ukladowe EE'_"’E“" 2 materiafu

e PID e zapalenie pluc poczatkiem. ; o i e

e zapalenie najgdrza p : I Do zakazenia nie jest potrzebny

wektor stawonogi, w przeciwienstwie

Q -

Inne seratypy do wielu riketsji.
mogg powodowac jaglice lub e suchy kaszel ;
lymphogranuloma venereum. e goraczka _ e 5 Obraz kliniczny
® zapalenie pluc o Rowtidanchettsi =~
[ DIAGNOSTYKA — goraczka plamista Gor Skalistych ® gorgczke
p - - “ e zapalenie pluc
e o I MYCOPLASMA = ® Rickettsia prowazekii e zapalenie watroby
HMTJ‘; mﬂtﬂd‘f amPllﬁka{jl MY COAT IS MISSING — dur pl-ﬂmiﬂ}' EﬂidEﬁ'IiﬂEnF L I'.'ITI'E‘Wl'El{IE zakaienie, SICZEgélniE
kwasow nukleinowych zapalenie wsierdzia u wybranych
’ pacjentow.
Organizm Co jest nietypowe? Glowny trop MODUL 03: MAPA KONCOWA
Chlamydia Wewngtrzkomdrkowa STl / noworodek 1. Dwoinka czy paleczka?
Mycoplasma Brak éciany Drogi oddechowe 2, Fermentuje laktozg?
: . : = 3. Oksydaza dodatnia czy ujemna?
Rickettsia Wewnatrzkomarkowa Wektor + vasculitis 4. CzyKasyczny Gram w ogole jest wlasciwym
Coxiella Wewnatrzkomérkowa Zwierzgta + aerozol punktem startowym?

@ KLUCZOWY WNIOSEK
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Jezeli bakteria nie pasuje do klasycznego algorytmu Grama, sprawdz, czy nie brakuije jej $ciany,
czy nie jest wewnatrzkomorkowa albo czy nie wymaga specjalnego barwienia.
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MALE

WIRUSY 0 ZNAGZENIU '
MEDYGZNYM

Rozpoznawaj wirusy przez genom, otoczke, droge transmisji i narzad doce'IoWy ;

I“'—\.

B

OTOCZKA

WIRUS OPRYSZCZKI

: (Herpesviridae)
obecna czy nie?

-

WIRUS GRYPY
(Orthomyxoviridae)

4
':‘.:- -q.-
= : = *..' b=
1 -.r‘j.'.lx
WIRUS ZAPALENIA o A7 2R .
WATROBY B | s s T HIV
(Hepadnaviridae) r — (Retroviridae)

jakie komorki
| narzady zakaza?

| S ey

gdzie i jak?

Po ukonczeniu modutu bedziesz potrafic: @ KLUCZOWA MYSL |

@ rozrdinié najwazniejsze grupy wiruséw DNA i RNA; i : : -

- . By i ,Nle ucz SI¢ WIrusow
@ zrozumiec znaczenie otoczki i budowy wirionu; ; 1
& uporzadkowaé podstawowe etapy replikacii; .’ako ’ ISty nazw.
& taczyé wirusy z typowymi drogami transmisj; Najpler w ustal ich
o rozpoznawac charakterystyczne zespoty kliniczne; Hpr Oﬁ, biO’ Ogiczny{{,"
0 kojarzyC najwazniejsze wirusy z odpowiednimi . ”

metodami diagnostycznymi i profilaktyka.
ZROZUMIENIE ZAMIAST ZAPAMIETYWANIA
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WIRUSY: KLASYFIKACJA | CYKL REPLIKAGYJNY

Genom, otoczka i strategia replikacji pomagajq przewidzie¢ zachowanie wirusa

[o Z CZEGO ZBUDOWANY JEST WIRUS? 9 )\ AWAR: ] Y8 Dwa typy genomu, réine Strateg,e
o W () WikusYonaJ('S") wiRusY Rua

umozliwiajg rozpoznanie
receptoréw komorki
gospodarza.

e genom DNA; e genom RNA;
e wiekszosc wykorzystuje e wiekszosc¢ replikuje genom

jgdro komorkowe do znaczne; w cytoplazmie;

czesci replikacji; e istniejg wazne wyjatki.
e wyjatki istnieja.
Przyktadowe rodziny: Przykiadowe rodziny:

OTOCZKA LIPIDOWA

wystepuje t}rlku
U c2esci wirusow.

Z 0TOCZKA CZY BEZ'? e —— o CYKL REPLIKACYJNY mmknmmhwmj
5 om fgm

Wirus wiaze sie Wirus dostaje sie

Parvoviridse  Hepadnaviridae Retroviridae ~ Picoraviridae

biatkowa ostona
chrﬂcha genom. |

e bardziejwrazliwe nadetergenty;, e z\wk!e wieksza odpornosc 2 receptorami do komarki (np. przez
e zwykle mniej odporne srodowiskowa; na powierzchni endocytoze lub fuzje
na wysychanie; e wiele dobrze przeiywa komérki. bion).
® czesto przenosza sie przez na powierzchniach lub e y
bliski kontakt, krople, krew w przewodzie pokarmowym. * 3 LT o " i

lub ptyny ustrojowe.

Nowe wirusy opuszczaja

komorke (przez lize b Ruzebranie kapsydu
komorki lub paczkﬂwamel i uwolnienie genomu
wirusowego.

o To 53 wzorce ogdlne — konkretna droga transmisji zalezy od danego wirusa,

m @ Cm
[6 (WAL Y 0 VAL Al Nie kaidy wirus 2akaza kazda komdrke 1 euﬂwe genomu Replikacja genomu

i bi alka lacza sie | synteza I:na!el:: wirusowych
Tropizm wirusowy = zdolnoé¢ wirusa PRZYKEADY TROPIZMU w dojrzale wiriony _ & z w;lfnrlzystanmm aparatu
O do zakaZania okreslonych typow komdrek WYBRANYCH WIRUSOW (kapsydowanie). komorki gospodarza,
i tkanek m
Na tropizm wptywaja m.in.: .
et S Wy imm @ KLUCZOWA MYSL
no nich receptorow = —
‘l' na WEEEMWWE ; og oddechomych  (wquroba)
a czynniki wewnatrzkomérkowe @ D NA / R NA + OtOCZka + I ECeptor +
(np. biatka, szlaki sygnalowe); . o ] oo . . gy s
miejsce replikacji = biologiczny , profil” wirusa.
@ temperatura; Wirus wicieklizny
= Meurony
G i : (oérodkowy uidad INAJOMOSC TYCH CECH ULATWIA PRZEWIDYWANIE TROPIZMU,
o }iﬁ;ﬁ;ﬂ“gﬁﬂ;ﬂ‘;"“mﬁ"m nerwoy) DROG TRANSMISJI, OPORNOSCI SRODOWISKOWEJ ORAZ POTENCJALNYCH
i ' METOD ZAPOBIEGANIA | LECZENIA.
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WPLYW

WIRUSY GRYPY . * =

Segmentowany genom RNA + zmiennos¢ antygenowa + zakazenla drc':g oddechowych

QXTI omrm

e MALE
STRUKTURY
WIELKI

segmentowany genom
jed noniciowy o ujemnej
polarnosci.

e 7akaZza ludziirézne e glownie EIIﬂWIEk e zwykle fagodniejsze

T ® wazna przyczyna zal;_az_ema; ;
e odpowiada za VOV SeZonowei ® mniejsze znaczenie
b _ grypy sezonowej. L
epidemie sezonowe, epidemiologiczne.
® moZe uczestniczyc
w pandemiach.

e s A 3) DRIFT vs SHIFT '

- A "___' /. S e\ @ DRIFT ANTYGENOWY @ SHIFT ANTYGENOWY
9 HEMAGLUTYNINA Py~ O% L1,
(HA) N W YN Gk | e | ol EEe | Shgel

uczeg;:lﬂﬂw 1 NEURAMINIDAZA e piad

w przylaczaniu NA , "

do komarki. (NA H1 H1
utatwia uwalnianie : ; =y
nowych wirionéw. ; Iznrillﬁt:::ip WGPz WITSSRes

® sezonowe roznice;
e mozliwe ponowne zakazenia;

e konieczno$c¢ aktualizacji skladu ' Klasyczny shift dotyczy przede
szczepionek. wszystkim arypy A

[o OBJAWY \ [@ POWIKEANIA nmaunswxn
/ ﬂ ” wirusowe zapalenie pluc i | a ‘
nagla wtorne bakteryjne |

gﬂrq?slz ka m?glg?-" E’rhﬂ‘ﬂ'}l’ ’ zapalenie pluc \ » h. O |

.____.-'

BIALKA WEWNETRZNE

. ﬁ zaostrzenie choréb Materiat zékog test molekularny /
3 , przewleklych test antygenowy
ﬂ . odaechowych zaleznie od sytuacii.
such v ; Y I ciezszy przebieg u osob
kaszel ostabienie bal g:':!rd*ﬂ ..‘ Z grup r;:-lryka. -
: KLUCZOWA MYSL
(7 ) PROFILAKTYKA
‘*”IEH Q Cu;ucp:dne ;zczepienie przzcm grypie . Segmentowany RNA +
jes stawowym narzedziem . sy _ 9
Ezr.zfnmu profilaktyki sezonowej. HA/ NA + dr lft/Shlﬂ' =grypa
_ GRYPA e zalecane szczegdlnie osobom z grup ryzyka; : ,,
- i‘%"’ e zmienny sklad szczepionki dostosowany do krazacych szczepow. | ZROZUMIENIE ZAMIAST ZAPAMIETYWANIA

ﬂz e Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii
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RSV, PARAGRYPA, ODRA | SIWINKA

Wirusy oddechowe 0 bardzo charakterystycznych obrazach klinicznych

RSV | _ PARAGRYPA ODRA | SWINKA

- dziecko + krup

— niemowle +
zapalenie oskrzelikow

ZAPALENIE OSKRZELIKOW
U HIEMOWLAT

Syncytium — wielojadrowa komdrka
powstala przez fuzje zakaionych komarek
(wirus R5V).

Wirus moze prowadzic do tworzenia
syncytiow — wielojadrowych struktur
powstatych przez fuzje zakazonych
komorek.

e OBJAWY

katar

kaszel

tachypnoe (przyspieszony oddech)
Swisty

trudnosci w oddychaniu

u najmtodszych mozliwe bezdechy

@ GRUPY RYZYKA

PROFILAKTYKA

‘.

mate niemowleta
wczesniaki

wybrane dzieci z chorobami
serca lub ptuc

osoby starsze i z obnizong
odpornoscia

- goraczka + kaszel + wysypka

- §linianki przyuszne

©

o,_ 9 ) PARAGRYPA [o
Respiratory Syncytial Virus Wirusy |::vara|n1'lu~=.=nzyr

KRUP

{-

—

1
Krtan

o1 (zapalenie)

f

Tchawica
: '--"'--. i

Naglosnia

(zapalenie)

Klucz anatomiczny:
zapalenie okolicy krtani

| tchawicy.

[e OBJAWY

e szczekajgcy kaszel

e chrypka

e stridor wdechowy
(charakterystyczny Swist
przy wdechu)

e objawy infekcji gérnych
drég oddechowych
(katar, goraczka)

Szczeplema 53 kluczowe
- wprofilaktyce odry i Swinki.

Szczepionka MMR chroni przed odra,
Swinka i rozyczka.

.._.-"' .l

Udra
ff-grri:n
L

l

Charakteqrstyczny

s2czekajacy” kaszel
w krupie.

@ PODSUMOWANIE — NAJWAZNIEJSZE TROPY

Wirus Najwazniejszy trop

Fﬂrayrwa
Odra
Swinka

= A

43 e Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

WIRUS ODRY

Measles virus

BARDZO ZAKAZNY + WYSYPKA
+ 0BJAWY ODDECHOWE

11 Klasyczna triada 3C:

Kaszel ?Wp?;";ﬁ
(cough) (coryza) (conjunctivitis)

Plamki Koplika

mate, bialawe

plamki na blonie
sluzowej policzkow %
— pojawiaja sie
przed wysypka.

Il Wysypka — przebieg

® (.1

& > -b"“] i%
. }:* | | B4 f

twarz tutow konczyny

Plamisto-grudkowa wysypka zwykle

rozpoczyna sie na twarzy | szerzy ku dotowi,

0 Powiklania

e zapalenie ptuc

e zapalenie ucha srodkowego

e zapalenie mozgu (ostre zapalenie mézgu)

e rzadkie paZne powiklania neurologiczne
(np. podostre stwardniajace zapalenie
mézgu — SSPE)

Zapalenie oskrzelikow
Krup

3C + wysypka
Slinianki przyuszne

(o Mumps virus

ZAPALENIE SLINIANEK
PRZYUSZNYCH

przyuszna
(zapalenie)

[e OBJAWY | POWIKLANIA

e goraczka
e bdliobrzek Slinianek
przyusznych
(jedno- lub obustronny)
e zapalenie jader moze wystapic
(szaczee) u nastolatkow
i dorostych mezczyzn)
zapalenie opon mozgowo-
-rdzeniowych
zapalenie trzustki moze
wystepowac

Wirus swinki moze

%~ rowniez zakazac inne
, narzady, nie tylko

é‘%’; _ §linanki przyuszne.

giial

i %
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Al WIRUSY

AL KTORE

B < ol KSZTALTUJA
NAsz SWIAT

Otoczkowe wirusy RNA drég oddechowych — od tagodnych infekcji po CIQZkIE zespoty

[0 [9

@ Glikopreteiny ’ KORONAWIRUSY
' ” -' Y . [pst;vftwnrzq charakterystyczna ) KORONAWIRUSY 0 WIEKSZYM POTENCJALE

«korong”

/' CHOROBOTWORCZYM

) e ® przezlehlema e SARS-CoV
8 {Dzl:u“pczi dﬁgﬁ;mama] @ zalfaaéenia gornych (2002-2003)
% drég oddechowych e MERS-CoV
| e czasem infekcje dolnych (od 2012)
Jednoniciowy RNA drég oddechowych [} s;ns-cnv-z
ﬂdm:latni}ei polarnosci T 2 (0d2019) = 4
+ssRNA e . TP |
nui}f gennm H"A bt 3k ::@.}I“ & .- 3 o ’.1""* "r‘I 3 --":_' .
(w poréwnaniu z wieloma e B SRR € 2 o
RN IS HCoV-229E, HCoV-NL63,
~30kb) HCoV-0C43, HCoV-HKU1

SPEKTRUM KLINICZNE

.l-.a- -

il
—
"-.

L

o
il
TN -
3

— Osoba Czastki oddechowe
., zakazona (kropelki i aerozol)
| "
tAGODNE OBJAWY CIEZKA CHOROBA Transmisja zachodzi gtéwnie przez czastki wydzieliny ukfadu
Sl ODDECHOWE RN R UKEADOWA oddechowego, szczegolnie podczas bliskiego kontaktu

I w pomieszczeniach o stabej wentylacji.

et H DIAGNUSTYKA
Jﬂ ’ 1 IZZ a ‘l. Hi Test molekularny Test antygenowy

f (RT-PCR) (Ag)
goraczka  kaszel bol zmeczenie  bole dusznosc  zaburzenia ” :
gardia miesni wechu lub smaku ' = - (®)
moga wystepowac : ,@ i
"’ §| | [P R Wyk terial Wykrywa biafka
' a materia |
Obraz kliniczny zalezy od wariantu wirusa, odpornosci gospodarza, {wﬁizﬁ% ; m::‘znj,r wirusa wﬁusn”"’w“i Szybszy
wieku i choréb wspdlistniejacych. lubz gardfa) {RNA} Wysoka czulosé wynik, nizsza czutosc
i swoistose, niz RT-PCR.

(6 o T s

V4 SENFOWE
it h- -
S g
L i % : -
Sznzeplema Higiena Odpowiednia Ograniczanie Otoczk Biatka Tropizm Profil
zgodnie z aktualnymi e, etykieta wentylacj ekspozycji podczas Sy - : .
goialeceniamim {recka:;ﬂﬂ pnmieszc,gj:ﬁ zakazenia RNA powierzchniowe oddechowy  koronawirusa
(izolacja, maseczki) (S,M,E,N)
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Z ZAKRESU MIKROBIOLOGI

HS\I VLV .

Herpeswirusy: zakazenie pierwotne,
latencja i reaktywacja

Q) CO LACZY HERPESWIRUSY?
. o wirusy DNA w‘

& nosiadaja otoczke

@ o zakazeniu pierwotnym moga
pozostawac w organizmie w stanie latencji

Pierwszy kontakt ‘
Z wirusem,
objawy kliniczne

@ reaktywacja moze prowadzi¢
do ponownych objawow.

Wirus pozostaje
w zwojach nerwowych
w stanie utajenia

HSV

LATENCJA S REAKTYWACJA

Ponowna aktywacja
wirusa, nawrot

(Varicella-zoster virus)

7

Herpeswirusy
majq unikalng
zdolnosc¢ do
czekania"

w organizmie

. — to sprawia,

Ze zakaZenie moze
powrdcic po latach.

24

objawow

[om PODOBNE WEASCIWOSCI, ROZNE MANIFESTACJE KLINICZNE
HSV-1 T @ f@

|

“ ® okolica ust ® opryszczka narzadow
: plciowych HSV-1
@ zapalenie jamy ustnej 4l . najczesciej w zwoje
@ opryszczka wargowa f@ ® zakaZenia noworodkow _ nerwu trdjdzielnego
o ! ® aseptyczne zapalenie LN i
® zapalenie rogowk 1 opon moze wystapic. grupowane pecherzyki
® zapalenie mozgu na rumieniowym podiozu
| @ DIAGNOSTYKA
Oba typy moga zakazac okolice ustna lub genitalna % t HV-2 Materiat ze zmiany /
- g : : : na $ciej w zwoje ; 3 :
Lokalizacja nie identyfikuje typu ze stuprocentowa pewnﬂécla mﬁ?}w'w % piyn m"zg‘:’w; ey
: ﬁ h PCR / metody molekularne

zaleznie od obrazu klinicznego

[Gm VARICELLA-ZOSTER VIRUS — DWA OBLICZA TEJ SAMEJ INFEKC)

OSPA WIETRZNA

® goraczka

@ swedzaca wysypka
pecherzykowa

® zmiany w rénych
stadiach rozwoju
(plamki, grudki,
pecherzyki, strupy)

et

Wirus pozostaje w zwojach
czuciowych (korzeni grzbietowych).

|

[@ Punﬁwmme HSV 1 VZV

Pﬁi‘.PASIEC

w44 jednostronny
| dermatom
- bl + pecherzyki

!

O Gr=ws “YA) o

Zwoje cZuciowe

@ neuralgia popofpascowa
(przewlekly bal)

Zajecie oka

(zapalenie rogowki, siatkowki)

® ciezki przebieg u osob
Z immunosupresja.
(np. chorzy onkologiczni,

po przeszczepach, z HIV).

B 7 SR ST

Opryszczka Zwoje nerwowe Opryszczka

Ospa wietrzna Zwoje czuciowe

0 YALTYASY Herpeswirus = ,,zasta;e na pozniej”.

Pierwotna infekcja nie oznacza eliminacji wirusa z organizmu.

Potpasiec
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EB\I CMV, HHV-6 | HHVU-

Herpeswwusy uk’fadowe — mononukleoza, zakazenia wrodzone i nowotwory

EBV — EPSTEIN-BARR VIRUS CMV — CYTOMEGALOWIRUS
_MONONUKLEOZA ZAKAZNA __

MONONUKLEOZA ZAKAZNA CIAZA + NOWORODEK » IMMUNOSUPRESJA

# =r ;_. -
@ TROPIZM b o WP e 19 S L:suwm uku'J‘
: . 1 .‘ \‘? o L) 1- ‘ :

&,

-

‘ ’ = S i Ilmfucyty
:" I'
D * wigzanie m.in.

s '_- > Z receptorem

CcD21.
Komoérka z charakterystycznym
wtretem srodjadrowym
TYPOWY PROFIL w zakazeniu CMV
. *p © LABORATORYJNY (obraz histopatologiczny)
EBV (Human gammaherpesvirus 4)

e limfocytoza Obraz ,sowiego oka” jest typowym

skojarzeniem, ale nie stanowi
6 OBJAWY e Ilmfncypr atypnwF . CMV (Human betaherpesvirus 5) samodzielnego rozpoznania.
. @ heterofilne przeciwciala

[

goraczka moga by¢ wykrywane
zapalenie gardia w odpowiednim 0 ZAKAZENIE WRODZONE O g rh#r%:JElr{}-l-sDJgnESJ
uogélniona limfadenopatia kontekscie. A

zmeczenie o’ e niedostuch e zapalenie
pmj.r:ek*szemg?sledzmny A X . e zaburzenia siatkowki
moze wystapic. @ s - : 2! Neurorozwojowe e zapalenie
Limfocyt atypowy o matoglowie przetyku

e zapalenie jelita

Y . : :
ZWIAZKI Z NOWOTWORAMI (W rozmazie krwi k hepatosplenomegalia
el e zapalenie pluc.

e chtoniak Burkitta ® i manhegtac:
e niektore chtoniaki u 0sob z immunosupresja

e rak nosogardta

e czesc rakow zofadka.

Zwigzek wirusa z nowotworem nie oznacza,
e 7e kazda zakazona osoba rozwinie nowotwor.

RUMIEN NAGLY m MIESAK KAPOSIEGO

e 0soby z glebokim

niedoborem odpornosci
- e okreslone populacje
epideminlqgiczr}e :
Mate dziecko  Kilka dni Po spadku (np. rejon $rodziemnomorski
wysokiej temperatury i Afryka subsaharyjska).

goraczki pojawia sie
wysypka.

HHV-6

(Human betaherpesvirus 6) GURACZKA ; — WYSYPKA 1 ; b

(Human gammaherpesvirus 8) Miesak Kaposiego
(rozplelem naczyn krwionoénych)

y o ™
PODSUMOWANIE
' Wirus Najwazniejszy trop

EBV Mononukleoza / limfocyty B

CMV Wrodzone / immunosupresja
HHV-6 Goraczka — wysypka
HHV-8 Miesak Kaposiego
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WIRUSY ZAPALENIA WATROBY A-E

Najtatwiej zapamietac je przez droge transmssp I ryzyko przewlektosci

@ DWIE DUZE DROGH

"\ KREW/ PEYNY USTROJOWE }
) - HBV - HCV - HDV

Zakazenie przez krew, kontakty seksualne,
droge wertykalng i ekspozycje na ptyny ustrojowe.

Zakazenie przez skazong wode, zywnosc,
brudne rece — typowa droga fekalno-oralna.

POROWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH )
O S S

HAV fekalno-oralna

HBV DNA krew, seks, wertykalna Tak Tak

HCV RNA glownie krew Czesta Nie

HDV RNA jak HBV Mozliwa posrednio przez HBV
HEV RNA fekalno-oralna 2wykle nie ograniczona dostepnosc

zaleznie od kraju

@ PROFILE POSZCZEGOLNYCH WIRUSOW

HAV T

OSTRE + POKARMOWE DNA + KREW | WYSOKIE RYZYKO WIRUS ZALEZNY POKARMOWE
+ BRAK PRZEWLEKLOSCI  +PRZEWLEKLE ZAKAZENIE | PRZEWLEKLEGO ZAKAZENIA ZAPALENIE WATROBY

Najczestsze objawy: Moze pruwdzili do: Moze pmwadﬁé do: . (kolisty, jednoniciowy) ~ Zwykle przebieg ostry,

@ zmeczenie e przewleklego zapalenia e przewlektego zapalenia _ podobny do HAV.

® nudnosci watroby watroby HDV potrzebuje HBsAg - _ .

® bdl brzucha e marskosci watroby e widknienia watroby wirusa HBV do tworzenia Cigzszy przebieg moze

@ ciemny mocz o rakawatrobowokomorkowego ~ ® marskosci watroby zakaznych czastek. wystepﬂwaéwclfre_slnnych

® 70itaczka (HCC) o raka watrobowokomdrkowego QFI-IFI'E_EhJ SEFIEQ’NHIE
(HCC) w cigzy w niektorych

= e o BrakHBV=brak |y roectach

WYKIE PrZebieg ostry stgpna szczepion Czesto przebiega bezobjawowo etneao cvkiu HDV. £ e
| samoograniczajacy sie. - skuteczna profilaktyka. przez wiele lat. PENICH0 LY epidemiologicznych.

@ Najpierw zapamietaj:

o A /E — droga pokarmowa
4 o B/C/D — krewiptyny ustrojowe

B+C+D= B/C/D — potencjat przewlektosci
BLOOD / BODY FLUIDS € WORLE
(krew i ptyny ustrojowe) o D — zalezyod B

-

A +E = ENTERIC

(droga pokarmowa)

1) szYBKA MAPA [ DRI,

4] e Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii
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HIV: 0D ZAKAZENIA DO NIEDOBORU ODPORNOSCH

Retrovirus atakujacy przede wszystkim komorki CD4+

p BUDOWA [ KOMORKA DOCELOWA

Glikoproteiny CD4 + koreceptor = wnikanie wirusa
gp120/gp41 ochodzenia : .
odpowiedzialne '- G it v Koreceptor ?;LT;'EE rowniez
za wigzanie b - (z glikoproteinami) CCRS lub CXCR4 =

i fuzje z komorka _; Wl

docelowa

Integraza

(genom wlacza DNA

jednoniciowy, wirusowe

+sSRNA) do genomu
gospodarza

transkryptaza Al _ s Proteaza

" Komérki

synteza DNA odpowiedzialna
nz matrycy RNA ﬂr?;]g:wame lefﬂ':}'t T CM+ dendrytyczne

‘9 CYKL HIV RETROWIRUS = RNA -» DNA
3. ODWROTNA 4. INTEGRACJA 5. SYNTEZA 6. PACZKOWANIE

_ R PAETTNE

b e RNA DNA _. 1 s

FEO'Y P wirusowe  wirusowe = - i o

gp120 -—* CD4 Pcr’rq-:zeme otoczki Synteza DNA na matrycy DNA wirusowe EGSI:E]E Synteza bmiek Odtaczenie wirionow
+ koreceptor wirusa z blong RNA przez odwrotng wigczone do genomu enomu wirusa. od komérki i dojrzewanie
komorki. transkryptaze. ?ﬂﬁpﬂdﬁf!ﬂ 3 tadanie nowych (z udziatem proteazy).
rowirus) Wirionow.

F PRZEBIEG ( DIAGNOSTYKA
OSTRE ZAKAZENIE FAZA PRZEWLEKLA ZAAWANSOWANY .
e | -2 ®

e zakaZenia Test przesiewowy Test RNA HIV

® gorgczka P e mozliwa dfugotrwala ! rest ofnieieckich
® wysypka ? kontrola czesciowa; oportunistyczne; antyger!l?fflfg:giwci.ata {pqt-ﬁrf;aliﬁ W ! ',I'Et?:::j]acﬂm
e hol gardia R e stopniowe zaburzenie (8 ) @ okreslone nowotwory; i ). SSECHSIT) tRNT bardz
o Hmfgdenupatfa A odpomosci bez e '1 ® objawy zwigzane SO (p24 +anty-HV) " lub testimmunologiczny :al[{ggenie, el i
B g . * skutecznego leczenia. | % ze znacznym spadkiem ‘ﬁ. leczenia)
przypominac inng EﬂWTk”ﬂ“ i Diagnostyka bardzo wczesnego zakaZenia wymaga
infekcjg wirusowa. morkowe) ¢ uwzglednienia okresu okienkowego i rodzaju
zastosowanego testu,
Fo CD4 | WIRUS [o NAWAZNIEISZA IDEA KLINICZNA JH('8 ) TRANSMISJA
Liczba CD4 Wiremia / RNA HIV ,,Skuteczne leczenie gd 0 é
untyretmw:rusnwe moze At e Wertykalna
.’Q 1@- dtugotrwale zahamowac pootakty | (oo transhaie, || RN dico
replikacje wirusa i chronic¢ bez abezpieczenia) | wspoine gly)  porog i karmienia
Informacja uktad deﬂl"ﬂﬂfﬂfﬂwy parsh
Infurma cja 0 aktywnosci HIV nie przenosi sie przez zwykty kontakt
o stanie odpornosci. replikacji wirusa. spoteczny, podanie reki, wspélne naczynia
LEPSZA TERAPIA = DEUZSZE | ZDROWSZE ZYCIE ani owady,.

9 KLUCZOWY WNIOSEK JRNECTYT SR s DNA — integraa — = HIV
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WIZUALHY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII =

HP\I | POLIOMAWIRUSY

Mate wirusy DNA bez otoczki — od brodawek po onkogenezg« . ¥
| reaktywacje w immunosupresji Wirus HPV s

(model kapsydu) -, (model kapsydu)
F@ WSPOLNY PROFIL

brak stosunkowo moga prowadzic
’ dwumclﬂwﬂ otoczki Q stabilne do diugotrwatego
km iste) w Srodowisku zakazenia

[o HPV — HUMAN PAPILLOMAVIRUS ‘9 POLIOMAWIRUSY 1

#

BRODAWKI « ZMIANY NABLONKOWE « NOWOTWORY _ MALEWIRUSY 0 DUZYM ZNACZENIU W IMMUNOSUPRESJI

(Q

nabtonek skory i
i blon $luzowych powierzchowna
Wirusy HPV . | warstwy
wnikaja do posrednie
komarek ,
warstwy — PML — postepuijaca o reaktw:racja po transplantacii
ﬁgﬂ%ﬁgﬂﬂ pﬂ.dstawna wieloogniskowa leukoencefalopatia narzadéw (zwlaszcza nerki)
Yo T b e fropatia zwigzana
e zakaza gtownie komorki glejowe =1k :
5 TYPY NISKIEGO RYZYKA r"o‘"- TYPY WYSOKIEGO RYZYKA (oligodendrocyty) w OUN fﬂﬁﬁfﬂemﬂﬂa nerka
e wystepuje przede wszystkim :
HPV 6 11 HPV 16 i 18 u 0s6b ze znaczng ¥ tabdlege pogicies
- immunosupresja : ,
kiykciny koriczyste e rak szyjki macicy (np. HIV/AIDS, leczenie (w okreslonych sytuacjach,
(condylomata e rak odbytu immunosupresyjne, nowotwory) PO PHECHLCIOMN
at:urni:zata] e czesé rakow gardia komérek krwiotworczych)

® inne nowotwory

. W aopenkane [@ UTAJENIE | REAKTYWACJA
fo MECHANIZM ONKOGENNY ) é

ff-_ H". :ﬁ- .
Bee &
ostabienie zaburzenie N A N =
@ => dziatania p53 @ => funkcji Rb ) 9& |- ﬂé?% e =p

immunosupresja i

(hamowanie apoptozy, (niekontrolowane - — : (np. po transplantacii, _
niestabilno$¢ genomu) wejscie w cykl komorkowy) pierwotne utajenie / ; HIV, leczenie reaktywacja
zakazenie przetrwanie immunosupresyjne)  (Wznowienie replikaci

Biatka wirusowe moga zaburza¢ kontrole cyklu komérkowego IEN B S noviac DepcAg) o)

| sprzyjac transformaciji nowotworowej.

d PODSUMOWANIE NAJWAZNIEJSZYCH INFORMACJI
(#) prosuarvia ————

& SZCZEPIENIE PRZECIW HPV Q) BADANIA PRZESIEWOWE HPV niskiego ryzyka Brodawki

e zminijsza ryzyko zakazenia wybranymi @ cytologia / test HPV HPV wysokiego ryzyka Dysplazja / nowotwory
typami niskiego i wysokiego ryzyka (wg lokalnych zalecer) JC PML

objetymi szczepionka :
@ najskuteczniejsze przed rozpoczeciem @ ::i‘;"g;lmﬁgglg;ﬂﬁlamk' BK Nerka / transplantacja

aktywnosci seksualnej 7
; MAPA DO ZAPAMIETANIA
HPV # herpeswirus j WPy — nablonek —  brodawki/ dysplazia — E6 +E7

Pomimo podobienstwa skrotow i przewlektego i —  OUN —  PML
charakteru zakazenia, HPV nalezy do zupetnie

inne rodziny.nf HSV. J .. nerka / ukfad moczowy — transplantacja
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ADENOWIRUSY | PARWOWIRUS B19

podobna odpornosc srodowiskowa, zupeime inne traplzrny

erusy DNA bez otoczki —

@ DNA « BRAK OTOCZKI » WIEKSZA ODPORNOSC SRODOWISKOWA NIZ U WIELU WIRUSOW OTOCZKOWYCH

.. 3 ADENOWIRUSY

DROGI ODDECHOWE « SPOJOWKI « JELITA

BUDOWA | CECHY
¢ dwuniciowy DNA

Struktura adenowirusa
z wtoknami na wierzchotkach

NAJWAZNIEJSZE OBRAZY KLINICZNE

ZAKAZENIA DROG

AJ-& ODDECHOWYCH
e goraczka

¢ bol gardia

e kaszel

¢ zapalenie gardia

EPIDEMICZNE
ZAPALENIE SPOJOWEK

e silnie zakazne
¢ mozliwe ogniska
w skupiskach ludzi

KRWOTOCZNE ZAPALENIE
PECHERZA

mozliwe w okreslonych
zakazeniach
adenowirusowych

SZYBKI KLUCZ

o kapsyd o symetrii
ikozaedralnej

¢ brak otoczki

* charakterystyczne wiokna
powierzchniowe
uczestniczace w adhezji

GORACZKA
GARDLOWO-SPOJOWKOWA

e gorgczka
» zapalenie gardia
 zapalenie spojowek

ZAKAZENIA PRZEWODU
POKARMOWEGO

niektore typy moga
powodowac biegunke,
zwlaszcza u dzieci

DIAGNOSTYKA

e PCR /testy molekulame

e antygen

¢ kontekst kliniczno-
-epidemiologiczny

50 « Wizualny Atlas z zakresie Mikrobiologii

¥,

RUMIEN ZAKAZNY + PREKURSORY ERYTROCYTOW

-y

MECHANIZM ZAKAZENIA

G BUDOWA | CECHY
™

5‘; e * bardzo maly wirus DNA
N7 A ¢ jednoniciowy DNA

!_ e  brak otoczki

Bardzo maty, nieotoczkowy

Y_*..

o8-

: prebursorach g okrwinkowej  Zahamowanie
(ikozaedralny kapsyd) ayrocytow vk eyirooizy
NAJWAZNIEJSZE OBRAZY KLINICZNE
| RUMIEN ZAKAZNY DOROSLI
(e )  * lagodne objawy prodromalne o bdl stawow
@ * rumien policzkow — obraz » zapalenie stawow,
.spoliczkowanego dziecka” szczegbinie u dorostych
* poiniej siateczkowata wysypka
na tutowiu i koficzynach
KRYZYS APLASTYCZNY CIAZA
% » nagly spadek produkji Zakazenie w ciazy moze
= erytrocytow prowadzi¢ do cieikiej
s ZNnaczne pﬂEﬂTSIEﬂ]E niedokrwistosci FI"DdIJ %,
niedokrwistosci w czesci przypadkow,

obrzeku uogdlnionego plodu,

POROWNANIE ADENOWIRUSA | PARWOWIRUSA B19

Cecha | Adenowirus
DNA dsDNA
Otoczka Nie
Gtowne tkanki  Drogi oddechowe, spojowki, jelita
Kluczowy trop Pharyngoconjunctival fever
Wazina grupa Dzieci / skupiska

o Gardto + spojowki — adenowirus
o «Spoliczkowane” policzki + retikulocytopenia — parwowirus B19

Parwowirus B19
ssDNA
Nie
Prekursory erytrocytow

Rumien + anemia

Hemoliza / ciza
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ENTEROWIRUSY, ROTAWIRUSY | NOHOWIRUSY

Mate wirusy RNA bez otoczki — JE[Itﬂ moze by¢ miejscem transmisji, ale nie zawsze gtownym miejscem choroby

| RNA * BRAK OTOCZKI + DOBRA ODPORNOSE W SRODOWISKU

PRZYKLADY BUDOWA | CECHY BUDOWA | CECHY

e poliowirus e segmentowany e jednoniciowy RNA

e coxsackievirus dwuniciowy RNA (ssRNA)

e echowirus ' (dsRNA) o brak otoczki

e enterowirusy e brak otoczki e wysoka odpornosc
numerowane, o charakterystyczny w srodowisku
np. EV-D68 Jkotowaty” wyglad e duza zmiennos¢

[kﬂpsyd Z Wﬂmtwamu genety,:zna

NAJWAZNIEJSZE OBJAWY KLINICZNE TYPOWE MIEJSCA ZAKAZEN (OGNISKA)

Whnikaja czesto droga pokarmowa,

ale moga wywotywac chorobe
% pﬂza JE"t'E"“ e wodnista biegunka ﬂ m T‘

ENTERO # TYLKO JELITO. PRy ° VYo i @

—_— 9 - gurqczk? , domy statkl restauracje gospodarstwa
: e odwodnienie opieki domowe
NAJWAZNIEJSZE OBRAZY KLINICZNE (moze byc¢ ciezkie u niemowlat)
Aseptyczne zapalenie opon , NAJWAZNIEJSZE OBJAWY KLINICZNE
. mézgowo-rdzeniowych MECHANIZM ZAKAZENIA | CHOROBY
N’ « goraczka, bél glowy, sztywnos¢ karku T e nagte wymioty
& e Uszkodzenie dojrzatych o « wodnista biegunka
o Choroba dtoni, stép i jamy ustnej ' enterocytow jelita cienkiego e skurcze brzucha
w o goraczka, bolesne wykwity _ | zaburzenie wchianiania o zwykle krétki przebieg
na skorze i w jamie ustnej AN wody, elektrolitow i u os6b immunokompetentnych
. : | sktadnikow odzywczych. (1-3 dni)
ﬁ Herpangina
D » gorgczka, pecherzyki na tylnej
B TR PROFILAKTYKA DLACZEGO TAK LATWO SIE SZERZY?
= T niska dawka zakazna
Mchardltls / p_em:‘-ard'_tli . Szczepienie doustne znaczaco : sEahﬂnn; érodowiskowa
» bol w klatce piersiowej, zaburzenia zmniejsza ryzyko ciezkiej chorob :
rytmu serca e b e ) y o wydalanie wirusa w kale i wymiocinach
rotawirusowej u niemowlat. ,u, o fatwe szerzenie w skupiskach
Poliomyelitis ludzi (kontakt bezposredni i posredni)
« porazenia wiotkie, gtownie konczyn
(u niezaszczepionych)

TABELA: KLUCZOWE ROZNICE | SKOJARZENIA

KLUCZ

Enterowirusy OUN / skéra / serce / polio o Enterowirus — wiele narzadéw
Rotawirus Niemowle + odwodnienie o Rotawirus — dziecko
Norowirus Ognisko + gwalttowne wymioty o Norowirus = ognisko
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WSCIEKLIZNAI NAWAZNIEISZE ARBOWIRUSY

Uktad nerwowy, wektory i ekspozycja epidemiologiczna s3g kluczem do rozpoznania

9 WIRUS WSCIEKLIZNY CO TO SA ARBOWIRUSY?

UGRYZIENIE ZWIERZECIA - OUN | Arbovirus = arthropod-borne virus |
wirus przenoszony przez stawonogi |

BUDOWA | CECHY °
e wirus RNA o ujemnej polarnosci Arbowirusy to wirusy, ktdre naturalnie kraza miedzy — —
(ssRNA-) stawonogami (np. komarami, kleszczami) a kregowcami
e otoczkowy (zwierzetami) | moga zakazaé czlowieka. ! o
o charakterystyczny ksztait s ] i Cztowiek
: : gta) (stawonogi) :
pociskowaty (rodzina MO (zakatenie przypadkowe)

Wirus wscieklizny Rhabdoviridae -
(o ksztatcie pociskowatym) ) NAJWAZNIEJSZE ARBOWIRUSY

DROGI ZAKAZENIA ROZWOJ ZAKAZENIA m - CHIKUNGUNYA m

Rana po ugryzieniu i S
¢ ALY L ! Ng : P i ol
RepliKacja lokalna w miesniach ol A A g oL 4 _ ih _
Siina zakazonego ssaka Nerwy obwodowe A A A R *
— rana po ugryzieniu
J’ Aedes spp. Aedes spp. Aedes spp. Komary pesE
OBJAWY KLINICZNE Transport aksonalny S | W 0.
} o wysokagoraczka o czestofagodny e bardzosine e czestobezobjawowy e wazny w Europie
s gorgczka gl ; o bole miesni przebieg béle stawdw lub tagodny i Polsce
» parestezje lub bol w miejscu OUN (mozg i rdzeri kregowy) | stawdw o Wysypka * Moga przebieg « moze przebiegac
ekspozycji l o bol glowy o hole stawdw utrzymywac sie e« moie powodowac PEEUhiEWDWﬂ,
* pobudzenie Griiczoy Sinowe Linne and o wysypka o zapalenie przez dlugiczas  zapalenie mozgu,  jako choroba
« dysfagia ° o w ciezkich spojowek e goraczka zapalenie opon goraczkowa,
« wodowstret moze wystepowac postaciach: o WCigty: ryzyko | o wysypka mézgowo-rdzenio- IH{JEIET"EGFW_
e zaburzenia autonomiczne Zwiekszona ciezkich wad wych, ostre im0 Etaenlcy
e poraZenie przepuszczalnoéé  rozwojowych wiotkie porazenie  Wych ub zapalenie
e zapalenie mézgu naczyn, krwawienia, plodu ;mfu
: i ¢ dostepne
wstrzas (mikrocefalia itp) Mt A1
@ CIAKA NEGRIEGO .
- : MAPA POROWNAWCZA
.. *  Klasyczne, eozynofilne

° s &; b L wtrety cytoplazmatyczne Wirus Wektor | Gtéwny trop
Ve T w neuronach, zawierajgce Goraczka, bole miesni | stawdw,
- a‘f y .*t; (3 @ nukleokapsydy wirusa e s il krwawienia w cigzkich postaciach
. : : wicieklizny. Wysypka, zapalenie spojowek,
. m{' _ I LopN X Zika Komary Aedes spp. ryzyko wad rozwojowych plodu
e Chikungunya Komary Aedes spp. Bardzo silne, przewlekie béle stawdw
Po wystapieniu objawowej wécieklizny rokowanie jest Wirus Zachodniego Nilu ~ Komary Culex spp. Zapalenie mdzgu, ZOMR, ostre wiotkie porazenie
skrajnie niekorzystne. Dlatego wiastciwa profilaktyka Kleszczowe zapalenie 1. o 1vodes op Choroba goraczkowa, zapalenie opon
po ekspozycji jest krytyczna. mézgu (TBEV) ' mézgowo-rdzeniowych, zapalenie mozgu

DNA czy RNA? o Z otoczka czy bez? o Jak sie przenosi? Jaki narzad lub typ
wooutos: © g

Jaki jest materiat Czy wirus ma otoczke Jaka jest gtowna droga Ktore tkanki lub komérki
CO JUZ POTRAFISZ? genetyczny wirusa? lipidowa? zakazenia lub wektor? 53 najczesciej zakazane?
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DROZDZE (paczkujace)

Pojedyncze komorki;
paczkowanie.

g f =
STRZEPKI Z PRZEGRODAMI

Cienkie strzepki z przegrodami
(septami).

53 « Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologi

W mikologii wyglad
organizmu pod mikroskopem
czesto jest jedng z
najwazniejszych wskazowek.

b

DROZDZE
pojedyncze komarki;
paczkowanie

PLESNIE

strzepki;
grzybnia

S

y

Po ukonczeniu modutu
bedziesz potrafic:

Q00000

b

DIMORFICZNE

forma zalezna
od warunkow

..-"

PSEUDOSTRZEPKI

Wydluzone komorki drozdzakow;
taricuchy z przewezeniami.

STRZEPKI BEZ PRZEGROD

Szerokie strzepki, bez przegrod
lub z nielicznymi przegrodami
(pauciseptalne).

rozroznic drozdze, plesnie i formy dimorficzne;

rozpoznawac najwazniejsze cechy mikroskopowe grzybow;

kojarzy¢ najwazniejsze grzyby z grupami ryzyka;

odrozniac zakazenia powierzchowne od glebokich i oportunistycznych;
rozumiec podstawowe metody diagnostyki mikologicznej;

rozpoznawac charakterystyczne wzorce Candida, Cryptococcus,
Aspergillus, Mucorales i dermatofitow.
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GRZYBY: KLASYFIKACJA I DIAGNOSTYKA

Najpierw zobacz forme — potem potacz j3 z miejscem zakazenia i gospodarzem
BUDOWA KOMORKI GRZYBA 0 TRZY GLOWNE FORMY

. N R
SRt SUIANA KOMORKOWA DROZDZE PLESNIE GRZYBY
JADRO P e e s (A zawiera m.in. chityne, ; E ; DIMORFICZNE
: 7~ CORN 1 jednokomérkowe, wielokomérkowe i :
carign}zm P4 B-glukany, mannany et struktury nitkowate moga zmienia¢ morfologie
eu TIDTFCEI‘IFL 7 A P3 w zaleznosci od $rodowiska

BLONA KOMORKOWA

zawiera ergosterol

s Jednokomdrkowe

. i . Forma Forma
eukariotyczne organizmy o Tworza strzepki — grzybnie érodowiskowa tkankowa
e Rozmnazanie przez ¢ Moga by septowane (plesn) (drozdie)
: : 2 paczkowanie (liczne przegrody) 25 °C 37°C
POROWNANIE SCIANY KOMORKOWEJ & Pt ek skl Kisaicionma np np
BAKTERIA GRZYE CTLOWIEK rodzajéw (nieliczne/brak przegréd)
~ peptydoglikan * chityna + brak $ciany Przykiady: Przykiady: Forma srodowiskowa
lukan komérkowei » Candida spp. » Aspergillus spp.
9 v : e Cryptococcus neoformans ¢ Mucorales # forma tkankowa

(np. Rhizopus spp.)

. NAJWAZNIEJSZE METODY DIAGNOSTYCZNE

5. METODY 6. OCENA
Y 2. mIKRosKoPIA [EY 3. HODOWLA g, ANTYGEN/ BN 5 yoekutarne/ BY 6. WRAZLIWOSCI
BIOMARKER
IDENTYFIKACJA — jesli wskazana

1. MATERIAL
KLINICZNY

Preparat Kolonie drozdiy

zKOH (np. Candida spp.) Antygen

(uwidacznia » kryptokokowy [md:amgaturﬂma}
MY struktury grzybow) (CrAg)

A%

: ' ; Sekwencjonowanie

o Krew . e b Kolonie pleﬁm @ @ Galaktomannan Mﬂ& (np. ITS, ‘lm /D2)
¢ Plyn mdzgowo- .o~ Barwienia (np. Aspergillus spp.)  @¥g (np. Aspergillus)

rdzeniowy » hiﬂﬂgﬂ’gg“
¢ Plwocina, BAL '1. (np. PAS, Spektrometria mas « Metody referencyjne
¢ Wymaz ze skory/blen % ﬂ"D"J'“E"’“l (MALDI-TOF MS) (np. mikrorozcienczenia
e Bioptat tkankowy : fluorescencyjna mikroskopowa moga dostarczac \dentyfikacja o [esty komercyjne
* Inne {mocz, plyny z jam (np. z kalcofluorem ~ wainych informacji 13@% biomarker % " baza::h +:I]an h e Interpretacja

ciala) biatym) identyfikacyjnych. nie zastepuje o s w kontekscie gatunku

interpretacii klinicznej. i lokalizacji zakazenia

9 TRZY PYTANIA PRZED ROZPOZNANIEM

Czy pacjent ma

Drozdz czy plesn? Gdzie jest zakazenie?
G s i O

e Ocen morfologie w mikroskopii i‘ b e Skora, blony Sluzowe, pluca,

iflub hodowli. OUN, krew, narzady wewnetrzne?
« Pomyél o grzybach dimorficznych. « Inna lokalizacja —» inny

immunosupresje?

¢ Niedobory odpornosci, leczenie
immunosupresyjne, neutropenia,
HIV, przeszczep, nowotwor?

o Z7wieksza ryzyko zakazen grzybiczych

B4 « Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

prawdopodobny patogen. i wplywa na zakres diagnostyki.
MIKOLOGIA = i MORFOLOGIA + o®e GOSPODARZ + MIEJSCE ZAKAZENIA
i i Jak to wyglada? Kto jest zakazony? Gdzie to jest?
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CANDIDA | CRYPTOCOCCUS

Dwa wazne drozdze — jeden kojarzy sie z btonami sluzowymi i krwig, drugi z otoczka i OUN

CANDIDA

Najwazniejszy gatunek klasyczny: Candida albicans

Inne gatunki Candida (np. C. glabrata, C. parapsilosis, C. tropicalis, C. krusei)
rowniez maja znaczenie kliniczne i mogg réznic sie profilem wrazliwosci.

GLOWNE SKOJARZENIE KLINICZNE

MORFOLOGIA (W ZALEZNOSCI OD WARUNKOW)
Drozdzaki paczkujace Pseudostrzepki Strzepki wlasciwe

vy 3/

h—B
PLUCA - OUN

Whikniecie z drog oddechowych
do krwi, a nastepnie zajecie OUN
(zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych).

NAJWAZNIEJSZA CHOROBA

h *'

Owalne komorki z paczkami. Wydtuzone komdrki Diugie, rnwnnlegle strzepki Kl]‘ptﬂkm :apale_me

Z przeweZeniami. (np. w surowicy). opon mézgowo-rdzeniowych
e zagraiajgce Zyciu
TEST IDENTYFIKACYJNY e szczegolnie u os6b

z niedoborami odpornosci

RURKI KIELKOWE (germ tubes) OTOCZKOWY DROZDZAK komérkowej (np. HIV, leczenie
e Tworzone przez C. albicans Kapsutka polisacharydowa — glowna cecha immunosupresyjne).
w surowicy w 37 °C (2-3 h) wyrdzniajaca.

+ Waina cecha diagnostyczna.

DIAGNOSTYKA

NATURALNE MIEJSCA WYSTEPOWANIA ANTYGEN KRYPTOKOKOWY — CrAg BﬁﬂmEHﬁng?-I‘ET]CHMSHIM
ndia in

6 Ea' (V? L‘) - - ® | o mote byt wykrywany @
'_' w surowicy i ptynie mézgowo- @
] p 8d Drogi -rdzeniowym (w zaleznosci
ama rzew rogi Skéra -
ustna pokarmowy rodne RN E",".chnggn]. : e klasyczna, dydaktyczna metoda

. ® wysoka czulosC i swms'l_:ns.c pokazujaca otoczke
POWIERZCHNIOWE ZAKAZENIA . _F"fl'ﬁ’d_i::m}' w 7‘3_"1{:“1”3”_'“ mniejsza czulost niz testy antygenowe
; . : T .} I momtorowaniu leczenia. e obecnie diagnostyka opiera sie takze
Kandydoza jamy ustnej  Kandydoza sromu i pochwy o Er:;n:hsg?ach = \,T.Igwﬁmu antygenu (CrAg)
: oraz hodowli.

PﬂHﬂwmnulE CANDIDA | CRYPTOCOCCUS

e biale naloty 4 é‘f"iqd _ e rumien , Brak duzej, Obecna, duza
e podraznienie * pieczenie ® magsnca klasycznej otoczki otoczka polisacharydowa
M e * wydzielina e charakterystyczne . Creste
i ) zmiany w faldach Pseudostrzepki (u niekts F}fﬂi i) Nie sa typowe

ZAKAZENIA INWAZYJNE Glowne miejsce Blony Sluzowe, krew Pluca, OUN
(zakazenia inwazyjne) '

Kandydemia / inwazyjna kandydoza

: Pacjenci OIT, Osoby z niedoborami
D Czeste grupy r?zykﬂ- _ SAKIORA e cewniki naczyniowe odpornosci komérkowe;]
c o cewniki naczyniowe e neutropenia _ _
% « intensywna terapia e immunosupresja Kluczowy test Identyfikacja z materiatu Antygen kryptokokowy — CrAg
e operacje jamy brzusznej dhugotrwala ekspozycja (morfologia, testy) (w surowicy / PMR)
na antybiotyki

PAMIETAJ

Candida moze by¢ kolonizatorem lub patogenem.
Samo wykrycie nie zawsze oznacza chorobe inwazyjna.

SZYBKI KLUCZ
@ Pseudostrzepki + btony $luzowe - Candida

O Otoczka + zapalenie opon = Cryptococcus

55 e« Wizualny Atlas z zakresie Mikrobiologii
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ASPERGILLUS | MICORALES

Dwie plesnie inwazyjne — kat rozgatezienia i budowa strzepek s3g klasycznymi wskazowkami

F

@ ROZNE PLESNIE « PODOBNA INWAZYJNOSC ¢ ODMIENNA MORFOLOGIA « KLUCZOWE ZNACZENIE KLINICZNE

£ ) STRZEPKI POD MIKROSKOPEM

® Cienkie strzepki

® Regularne przegrody
(septowane)
® Rozgatezienia czesto
pod katem ostrym
(~ 45°)
Kat ostry
/% © (~45°)

@ Szerokie, nieregularne
strzepki

@ Malo przegrod
lub ich brak

@ Rozgalezienia czesto

pod szerszym katem
(~90°)

SR

Kat szeroki
(~90°)

Gtéwna klasyczna postac: Aspergillus fumigatus ?
Zarodniki w srodowisku — wdychane przez drogi oddechowe.

i GLOWNE POSTACIE KLINICZNE

Przyktady: Rhizopus, Mucor, Lichtheimia !
w i AL

SZYBKO POSTEPUJACE ZAKAZENIE + ANGIOINWAZJA

GRUPY RYZYKA * RINO-OCZODOLOWO-MGZGOWA
2. ASPERGILLOMA 3. INWAZYJNA POSTAC KLINICZNA
ASPERGILOZA Ciezka immunosupresja V i _
@ (np. chorzy hematologiczni, po transplantacji) y ﬁ?/’;— Mézg |
- Neut I ¥ '\ . .
Alergiczna aspergiloza P Moy qﬁp il ?—\l Dc:udul]
oskrzelowo-plucna rzybnia w jamie ptucnej =y - e
. Astma « Kolonizacja * SCERUNE RO Niekontrolowana cukrzyca
o istniejacej jamy Z neutropenia szczegOlnie z kwasica ketonowa -.... = '
* Mukowiscydoza w plucu e Po transplantacji % . Ay
. Egstfgﬂiwngci o Mcdihio o Ciezka é Okreslone stany przeciazenia zelazem & o Obrzek
] : = . - (np. hemoch toza, leczenie deferoksaming) '
(immunologiczna) krwioplucie mmunesUpicsia e e e Zaburzenia widzenia

» Martwica tkanek

: MECHANIZM: ANGIOINWAZJA

» Naciek naczyn krwionosnych przez strzepki

o Zakrzepy — niedokrwienie — martwica tkanek

» Mozliwy rozsiew (np. do moézgu, nerek, skory) |
S =

POROWNANIE ASPERGILLUS | MUCORALES

=

Strzepki Cienkie, regularnie septowane Szerokie, nieregularne, mato przegrod lub brak
Kat Czesto ostry (- 45°) Czesto szeroki (~ 90°)
Angioinwazja Tak Tak (bardzo agresywna)
: ; ol i A 4 i Ciezka immunosupresja, neutropenia,
Kluczowy pacjent Neutropenia, transplantacja, ciezka immunosupresja niekontrolowana cukrzyca (zwlaszcza DKA), przecigzenie zelazem
Jama plucna Moze tworzyc grzybniaka (aspergilloma) Rzadko tworzy jame; czesciej zajecie zatok i tkanek miekkich

KLUCZOWY o Aspergillus = cienkie, septowane strzepki

WNIOSEK

o Mucorales = szerokie, nieregularne strzepki
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DERMATOFITY | GRZYBIGE PUWIERZGHUWNE

Skéra, wtosy i paznokcie — miejsce zakazenia pomaga nazwac chorobe

1. CZYM SA DERMATOFITY?

2. TINEA = LOKALIZACJA

Nazwa choroby wskazuje miejsce zakazenia.

Grzyby keratynofilne
* Wykorzystujg keratyne jako Zzrodto wegla i energii.
e Zakazajg warstwe rogowsa skory, wlosy i paznokcie.
* Powodujg grzybice powierzchowne (dermatofitozy).
e Nalezg do trzech gtéwnych rodzajow.

TRICHOPHYTON

MICROSPORUM EPIDERMOPHYTON

" TINEA CAPITIS

* Skira owlosionej

skory glowy

e Najczesciej dzieci
e tysienie, famliwe wlosy

" TINEA CRURIS
e QOkolica pachwin

e Swiad, rumien

e Skora e Skora
¢ Wiosy * Wiosy e Paznokcie ;_
e Paznokcie o Paznekeie - Wiesy " TINEA PEDIS
o Stopy (miedzy
palcami,

{:;E POMOCNA MNEMONIKA

T - Trichophyton

— wszystko trzy
(skora, wtosy, paznokcie) |

M Microsporum
— minus paznnkme
(skora, wtosy)

' [ E - Epidermophyton |
— bez wlosow
(skora, paznokcie)

podeszwy)

Swigd

e (Czesciej u doroshych

o Zluszczanie, maceracia,

 TINEA CORPORIS, —

» (Gladka skéra
tutowia

| kericzyn
* Rumieniowe, fuszczace

sie ogniska o obraczkowatym

ksztalcie

TINEA UNGUIUM

* Paznokcie rak lub stép

* Pogrubienie, kruchost,
przebarwienia

8 3. DIAGNOSTYKA
Prosty schemat postepowania. MALASSEZIA == ——
Materiat Preparat KOH Obraz mikroskopowy Hodowla (tupiez pstry) y
kliniczny (10-20%) :

.I-_.-' . ._- - : \
5‘:;; A +
W /
. =
4 I

(jesli potrzebna)

o Drozdzak lipofilny

o Zakazenie trzonu wlosa
» Piedra czarna

¢ Powierzchowne
zakazenie naskorka

: : : * ldentyfikacja gatunku e Zmiany pigmentacyjne ; >
o Zeskrobiny skory . Er.}z_puszcz_a keratym? Szernkle;c_septn:ane . kot il shoioy (jasnalkib ciemine) . EL;remnE p}:ﬂ};ﬁmﬂh} Tﬂrﬁ::ji t?;::r;k;t;ki
s 5 | PWE@?-& e NP RS | mikromorfologii * Typowy obraz: * Najczesciej dionie e Piedra h'a;la
» Fragment paznokcia 1 Zaroamniki » Testy dodatkowe .Spaghetti i klopsiki” lub podeszwy E;H.Chm;mm” )

— miekkie, jasne guzki
@ 5. NIE MYL
Dermatofity i Candida to rézne grupy grzybow. SZYBKI KLUCZ
DERMATOFITY CANDIDA

o Grzyby keratynofilne

* Wykorzystuja keratyne

* Klasycznie zakazajg skore,
wiosy i paznokcie

» Powoduja grzybice powierzchowne
(dermatofitozy)
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Drozdzaki (nie keratynofilne)
Czesciej blony Sluzowe

| wilgotne faldy skory

Moze réwniez powodowaé
zakazenia paznokci lub skory
Jest biologicznie innym
typem grzyba

@ Tinea méwi giownie GDZIE.

o Rodzaj dermatofita mowi KTO.
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GRZYBY DIMORFICZNE

Jedna nazwa, dwie formy — srodowisko i tkanka moga wygladac¢ zupetnie inaczej
? CZYM JEST DIMORFIZM? GLOWNA DROGA ZAKAZENIA

Te same grzyby moga przybierac¢ rézne formy morfologiczne Wiekszos¢ grzybdw dimorficznych zakaza przez inhalacje
w zaleznosci od temperatury i srodowiska. zarodnikow ze Srodowiska.

l; SRODOWISKO -m 1. Wdychanie 2. Pluca 3. Motliwy rozsiew

( ) NIZSZA TEMPERATURA ( ) TEMPERATURA CIALA zarodnikow (pierwotne zakazenie) .
s OUN
@ (rzadziej)

(25-30 °C) (37 °C)
30’ Wezly chlonne
S

\ ;/” " Koéci

=t

!

T T T

Ta sama {7
nazwa Ve 2k
gatunkowa x,\. -

I

Forma drozdzowa o
(lub inna charakterystyczna @
forma tkankowa)

i iki Drozdze Zarodniki dostaja sie _
Strzepki i zarodniki ea (ksztatt i sposob do dr6g oddechowych. Ny
0 paczkowania zalezy
od gatunku)

Forma strzepkowa
(plesniowa)

To ogdiny wzorzec dla klasycznych grzybow dimorficznych;
istnieja wyjatki morfologiczne.

o Rozsiew czesciej wystepuje u 0s6b z uposledzong odpornoscia.

COCCIDIOIDES PARACOCCIDIOIDES

immitis / posadasii brasiliensis/lutzii

HISTOPLASMA BLASTOMYCES

capsulatum dermatitidis

DROBNE SZEROKIE s« LICZNE

DROZDZE . PACZKOWANIE % .~ ZENDOSPORAMI | &, { PACZKOWANIE
WEWH&THI aE@l W TKANCE v » O WYGLADZIE
MAKROFAGOW ¢ : B . 4 . KIEROWNICY"
¥ F -
® Ekspozycja: gleba zanieczyszczona ® Ekspozycja: gleba, rozkiadajgca sie "W tkanceinie uorzy typows) ® Gtéwny kontekst: Ameryka
3 : - z ; : formy drozdzowe,. »
odchodami ptakow lub nietoperzy, materia organiczna (lasy, okolice 3 tacinska (zwlaszcza Ameryka
jaskinie, stare budynki (np. strychy), rzek i jezior). * E:‘Et?m“li: 5;‘;“- Eakgrzﬂne . Potudniowa i Srodkowa).
; : gleby na okreslonych obszarac : ;
okreslone $rodowiska. o Sorciaihie swinstad éwiata (pustynne | pélpustynne ® EIFan;ija: glleba. Srodowisko
® Moze powodowad bezobjawowe g e 2 s regiony). wiejskie i rolnicze.
AL : rozsianej: zajecie skory, kosci _ : ; .
zakazenie, chorobg pluc lub rozsiew i innych narzadéw. ® Choroba o obrazie zapaleniapluc ~ ® Moze powodowac chorobe pluc
u 0sob z obniiong odpornoscia. (podobna do grypy) | mozliwy oraz zajecie skory, blon sluzowych
rOzsiew. i wezldw chionnych.

POROWNANIE GRZYBOW DIMORFICZNYCH - MORFOLOGIA W TKANCE DLACZEGO GEOGRAFIA MA ZNACZENIE?
Grzyb | Kluczowa morfologia w tkance Ekspozycja srodowiskowa i miejsce podréZzy moga

e = znaczaco zwiekszac lub zmniejszac prawdopodobienstwo
Histoplasma capsulatum Drobne drozdze wewnatrz makrofagow ﬂkres,h:,g?ej my!mzy. . i |
- eografia wspiera diagnostyke, ale jej nie zastepuije.
(2-4 pm) Geograf d tyke, al t
Blast dermatitidi ; 2l ' iem. ' sl @ Histoplasma
astomyces dermatitidis Duze drozdze z szerokim paczkowaniem - A3 IAGIR M| & gldiainia)
Ty . i i A | Blastomyces
Coccidioides immitis/posadasii Sferule 2 E"Sﬂ;? ?{:fn"_:' E:;;;;;ﬁ;;e tworzy i - ® (Ameryka Pin.)
b i gl well @ Coccidioides

(pustynne regiony: SW USA,
Meksyk, Ameryka Pid.)

@ Paracoccidioides
(Ameryka tacinska)

podréz / charakterystyczna __  mys$l o grzybach
SZYBKI KLUCZ ‘ @ﬂ% o % ekspozycja T é morfologia —  dimorficznych.
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Paracoccidioides brasiliensis/lutzii  Liczne paczkowanie o wygladzie , kierownicy”
(multiple budding).
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PNEUMOCYSTIS | GRZYBICE OPORTUNISTYBZNE

Gdy odpornosc¢ spada, znaczenie kliniczne niektorych grzyboéw rosnie gwattownie

(1) PNEUMOCYSTIS JIROVECII ("2 GOSPODARE JAKD TEST DIAGNOSTYCZNY

PJP — ZAPALENIE PLUC U PACJENTA oS0 GRUPY RYZYKA Profil pacjenta czesto zaweza liste najbardziej
Z ZABURZENIEM ODPORNOSCI KOMORKOWE)J @R - zaawansowane zaburzenia prawdopodoobnych grzybow.
odpomosci komarkowe| d 2
: ~ Grzyb o nietypowej biologii, ktory nie jest « wybrane choroby OPE NIEDOBOR
rutynowo hodowany na standardowych hematologiczne NEUTROPENIA ODPORNOSCI
podiozach mykologicznych. Szczegdlnie » transplantacja e Aspergillus KﬂHﬂHKﬂWH
| istotny u pacjentéw z ciezkim zaburzeniem * intensywna immunosupresja ¢ Candida 1 e Pneumocystis
odpornosci komorkowe;. & Mucorales e Cryptococcus
“ OBRAZ KLINICZNY N o niektdre grzyby
+ stopniowo narastajaca =) dimorficzne
F e dusznosc !‘ J
o suchy kaszel .
* gorgczka
* hipoksemia
| DIAGNOSTYKA
A Materiat z drog oddechowych CEWNIK /1CU CUKRZYCOWA i
(phwocina, BAL, indmiazszoine phwocina) » Candida KWASICA KETONOWA
Pneumocystis jirovecii : : o e Mucorales
(w preparacie z phwociny/BAL, Mikroskopia odpowiednimi
barwienie srebme lub Giemsa) barwieniami i/lub test molekularny
(PCR)
Typowy wzorzec obrazowy: obustronne, p-D-glukan moze wspierac
rozlane zmiany Srodmigszowe / diagnostyke, ale nie jest swoisty J

typu matowej szyby moga wystepowac. wylacznie dla Pneumocystis.

NAJWAZNIEJSZE GRZYBY OPORTUNISTYCZNE 3

ASPERGILLUS spp. CRYPTOCOCCUS spp. MUCDRALES PHEUML’IE?STIS jil"'meﬂI

_l-_.-rt_._L - --"‘ﬁ
e Krew (kandydemia) 0 e OUN (zapalenie opon o Zatoki przynosowe e Pluca (PJP)
e Cewniki naczyniowe « Angioinwazja mézgowo-rdzeniowych) * Naczynia krwionosne s U pacjentéw z zaburzeniem
o Narzady wewnetrzne e Szczegolnie u pacjentow e Uogdlniona postac * Tkanki migkkie (martwicze odpornoéci komérkowej
¢ Powiklania u pacjentéw Z neutropenia u glgboko immunoikompetentnych zmiany) _  Nie hoduje sie na standardowych
w stanie ciezkim » Moie powodowac chorobe e Zwiazany z niedoborem * Szczegblnie w cukrzycowej podtozach
inwazyjna i alergiczng odpornosci komdrkowej kwasicy ketonowej i u 0s6b e Diagnostyka: mikroskopia +
(np. HIV) Znacznie immunoikompetentnych PCR

Typowo drozdze, oportunista Plenie, zarodniki w powietrzu, Otoczkowe drozdze, Szybko postepujace, Nietypowy grzyb, srodmigzszowe
szpitalny. opportunista u immunoikompetentnych. tropizm do OUN. angicinwazyjne plesnie. zapalenie pluc.

o MINI-ALGORYTM KLINICZNY . o OPORTUNISTA

Pacjent z immunosupresjg + dusznosé

Mikroorganizm, ktory fatwiej wywotuje

~—P  Rozlane + suchy kaszel |—p Pneumocystis zakazenie, gdy mechanizmy odpornosciowe
: [ Guzki/ naciek 1 Aspergillus | © Uopocfimsgo Rt Codock
: i inie i i o przerwania naturalnych barier ochronnych.
Zmiany rozlane + neutropenia . 7| iinne plesnie inwazyjne | P y y
czy ogniskowe? Ly Objawy neurologiczne -5 C
: ryptococcus
AENAI 0PN & ) KLUCZOWY WNIOSEK
e Mucorales W grzybicach inwazyjnych pytanie
~jaki pacjent?” jest czesto rownie wazne
o Algorytm stuzy do orientacji edukacyjnej. W praktyce obrazy moga sie nakfadac. ' jak pytanie ,jaki mikroorganizm?”.
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GRZYBY: WIELKIE POROWNANIE

ROZNE
GRZYBY
PODOBNE
| CELE LEKOW PRZECIWGRZY BICZYCH w2
SKUTECZNE
Morfologia mowi ,kto?”, gospodarz mowi ,kiedy?”, , | LECZENIE
a budowa komorki podpowiada ,,gdzie dziata Iek?" .
1. ROZPOZNAJ MORFOLOGIE ——
i Paczkujace drozdie o Otoczkowy drozdzak Cienkie, septowane Szerokie, nieregularne Drobny organizm w phucach
+ pseudostrzepki strzepki : o Stm?l-"‘ki Eﬂﬂ:&;‘;ﬁﬂﬂﬂ

= Candida — Cryptococcus - Aspergillus = Mucorales — Pneumocystis jirovecii
Owalne komoérki drozdiy, Owalne komadrki otoczone Waskie strzepki z przegrodami ~ Szerokie, stabo przegrodzone Drobne, pecherzykowate cysty
pseudostrzepki z przewezeniami  grubg otoczka (septami), charakterystyczne lub bez przegrod strzepki, w obrazie barwien specjalnych
w miejscach paczkowania. (w barwieniach tuszem atowki konidialne. czesto o nieregularnym (np. srebrzenie - czarne
chinskim - jasne halo). przebiegu i katach rozgatezien.  struktury).

[5]) 2. WIELKA TABELA ROZNICUJACA @ 3. BIOMARKERY: Z CZYM JE tACZYC? B

Grzyb Morfologia / trop Typowy gospodarz Gléwne miejsce @ CrAg Galaktomannan B-D-glukan

: Drozdie, Cewniki, ICU, i \
Candiaa pseudostrzepki antybiotyki, neutropenia Sluzowki, krew 4=/ _ ﬁ
S Niedobdr odpornosci R
r K : P N :
Cryptococcus  Otoczkowy drozdia Komérkowe tuca, OU | /
. . Meutropenia, : - Cryptococcus - szczegdlnie wspiera -+ moze wzrastac
Aspergillus  Septowane strzepki ranediantich Puca, naczynia P e ot g R
iedni ' ) le nie jest
. ; : . Wykrywa antygen w odpowiednim imwazyjnych, ale nie jes
Mucorales Szerokie strzepki DKA, neutropenia ﬁ:gg:'r;iglum* otoczkowy. kontekscie. ;u:;:r;;t:ndh jednego
y {18
Przydatny w diagnostyce W : ? :

?kr‘_l"'ﬁraﬂ'f W SLUTOWICY, Wspiera diagnostyk :

Dermatofity  Strzepki w keratynie RoZne S:g;i;::: % k'"-"'p:“k.“ kowego _ BALiinnych materiatach. IWEEE i u?,acj;ﬁtfw
P f;g:;gﬁ;iﬂn MOZIONO" " pomocny w inwazyjnej z duzym ryzykiem
i i : aspergilozy. icvi inei
Pneumocystis  Niet arzyb phucny E (|} e"ﬁfgrlz‘irwn; pornosci Pliica pergilozy grzybicy inwazyjnej.
A y
2 : " T Biomarker nie jest ,nazwa grzyba”.

Grzyby Forma zalezna Ekspozycja + podatnosc Glownie pluca / ‘ Wynik zawsze interpretuje sie razem z obrazem klinicznym
dimorficzne  od warunkow gospodarza rozsiew i innymi badaniami.

S — -

@ 4. DLACZEGO LEKI PRZECIWGRZYBICZE MOGA BYC SELEKTYWNE? T T
GRZYB CZLOWIEK i el N b il el

. @ Ergosterol w blonie

komérkowe; O \, ® Cholesterol w blonie

komorkowej
@ Brak sciany komarkowe)

B Il ® Sciana komérkowa .
‘) Niektdre klasy lekow Niektore leki hamuja Wybrane leki moga

(z chityng i B-glukanem)
@ Swoiste enzymy syntezy | @ Inne enzymy w syntezie wigZa ergosterol lub synteze [-glukanu zaburzaé synteze
steroli steroli zaburzaja Jego synteze (np. echinckandyny). materiatu genetycznego
(np. azole, polieny, allilaminy). (np. flucytozyna).
dT? :ﬂiplul:eku_mnilrwlqjq $EIEW"'§‘ Nie wszystkie grzyby s wrazliwe na te same leki.
zizlanie lekow przeciwgrzybiczych. Identyfikacja organizmu i miejsca zakaZzenia ma znaczenie dla decyzji klinicznych.

|@ 6. POWTORKA MODULU KLUCZOWA ZASADA
Drozd: Strzepki septowane Otoczka Jaki typ niedoboru Pluca, OUN, krew MORFOLOGIA - GOSPODARZ
[ . -?
czy plesn? czy szerokie? obecna? odpormnosci? czy skora? > MIEJSCE = TEST.

} é @ @ U % Systematyczne podejscie ulatwia diagnoze,
2 @ wybar leczenia i poprawia wyniki kliniczne.
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W mikologii najlepiej dziala schemat:




ﬁ& WIZUALNY ATLAS
Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII °

MODUL 06
PASOZYTY 0 ZNACZENIU &
MEDYCZNYM

Pierwotniaki, nicienie, tasiemce, przywry i ektopasozyty —

ucz sie przez cykl zyciowy i droge zakazenia Saiateh ¥ )Y
PIERWOTNIAKI NICIENIE [
jednokomarkowe robaki obte

Jajo larwa
(np. Ascaris) _ ] (np. Strongyloides)

TASIEMCE / PRZYWRY SRR iy EKTOPASOZYTY

robaki ptaskie wspolny cel — przetrwanie
w gospodarzu.

(np. Entamoeba) ! _: “(np. Giardia)

Zyja na powierzchni
gospodarza

Gloéwka tasiemca Komar

e A e : Kleszcz
(skoleks, np. Taenia) (np. Fasciola hepatica) D« ek Tkanka mlgsnmwa WEKICE, By Cadiodo) (np. Ixodes)
(zywiciel poéredni, (larwa w cystie,
np. przwr} np. Tﬂmplasma. TﬂEhJﬂEHE}
e Po ukonczeniu modutu bedziesz potrafic: KLUCZOWA MYSL |
o odréznic¢ pierwotniaki od helmintéw i ektopasozytow +
0 rozpoznawac najwazniejsze formy pasozytow: cysty, "W p ar azy tO’ Og I
& trofozoity, jaja ilarwy pytanie »jaki jest cykl?«
kojarzy¢ droge transmisji z narzagdem docelowym o
o rozumieC znaczenie zywiciela posredniego i ostatecznego czeSto p ro,wad_z' o
o uporzadkowac najwazniejsze pasozyty jelitowe, do OdPOWlele SZybClej
krwiopochodne i tkankowe | n"z' sama morfolog"a_"
o analizowac uproszczone cykle zyciowe bez zapamietywania ,,
ich jako oderwanych diagramow, |
| ZROZUMIENIE ZAMIAST ZAPAMIETYWANIA
o = =a . ! \ z i = S, S

B1 e Wizualny Atlas 7 zakresu Mikrobiologii
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GIARDIA, ENTAMOEBA | CRYPTOSPORIDIUM

Trzy wazne pierwotniaki jelitowe — ttuszczowa biegunka, czerwonka i wodnista biegunka

WSPOLNA DROGA — Fekalno-oralna transmisja - przewod pokarmowy 0 ” @

woda * Zywnosc
kontakt fekalnu-uralny

o GIARDIA DUODENALIS o ENTAMOEBA HISTOLYTICA e CRYPTOSPORIDIUM

Giardia [amblia / G. intestinalis

| ~ WODA + WZDECIA + TEUSZCZOWE STOLCE | ) KRWISTA BIEGUNKA + ROPIEN WATH'DB‘!' | | WODNISTA BIEGUNKA + IMMUNOSUPRESJA f

CYKL ZYCIOWY CYKL ZYCIOWY TRANSMISJA / EKSPOZYCJA

Wszyscy trzej pasozyci przenoszg sie droga fekalno-oralna, ale objaw dominujacy i lokalizacja uszkodzenia roznia sie.

ale

iff: | —» — — r h' — & o3 (s A %‘ ‘.‘
( . ;._ -
: | o _—
cysta  spoiycie ftrofozoity zaburzenie cysty i e agsey i i
i T : £ = 5
wwodzie / wijelicie  wchianiania  wydalane gl,f::::?:- iiozox mﬂ:ﬂ:‘ﬁf’y s lﬂmlme} (satona {::;LT:;?:E;
Iywnosci cienkim Z katem jelita
Oocysty sa odporne na wiele
MORFOLOGIA TROFOZOITA MECHANIZM | PATOGENEZA warunkéw srodowiskowych
WIZUALNA e zapalenie jelita (kolitis) ':Ehlﬂ;?aw’f‘f:ﬂ Tﬂd?‘, niska temperatura,
dwajadra  PODPOWIEDZ e owrzodzenia blony $luzowej wysoka wilgotnosc).

e krwista biegunka (czerwonka pelzakowa)
symetria PP OBJAWY KLINICZNE

dwub
N v e U 0s6b z prawidtowa odpornoscia
{ " — krazek czepny A ( ; — — — (immunokompetentnych):
ey, . (przyssawka) | —<cG}4 e wodnista biegunka
g twarz tyla watroba ropien e bol br:”f-har o _
, e z dwoma wrotna watroby e samoograniczajacy sie przebieg
wici jadrami jest mozliwy (zwykle 1-2 tygodnie)
" MORFOLOGIA TROFOZOITA = i i
OBJAWY KLINICZNE s U os6b z obnizong odpornoscia
. W Lvi Trofozoit zawierajacy (immunosupresja . np.IHW. po transplantacji):
cuchnaca, tluszczowa biegunka . fagocytowane erytrocyty o przewlekta, obfiita biegunka
wzdecia Ethe _ jest bardzo sugestywnym e odwodnienie
skurcze brzucha Ry :. klasycznym obrazem dla ® wyniszczenie, utrata masy ciata
utrata masy ciala L NS E. histolytica. e moze prowadzi¢ do zagroZenia Zycia
zaburzenia wchlaniania (tluszczow, T ,'ﬂ

DIAGNOSTYKA

witamin rozpuszczalnych w thuszczach) :
. WAZNA INFORMACJA
EKSPOZYCJA / ZAKAZENIE o W ;
Niektore niepatogenne gatunki Entamoeba

! e nieuzdatniona woda (jeziora, rzeki) moga wyglada podobnie, dlatego wspdlczesna

e test antygenowy (w kale)
o PCR (wysoka czutosc)

ki e
* transmisja fekalno-oralna rénicujacych (np. antygenowych lub PCR). P i y
e zakaZna juz niewielka dawka cyst — oocysty kwascioodporne)

PQ_RﬂWNANIE NAJWAZNIEJSZYCH CECH

Gtowny objaw Miejsce Gtowny trop
Giardia duodenalis Ttuszczowa biegunka Jelito cienkie Woda
Entamoeba histolytica Krwista biegunka Jelito grube Ropien watroby
Cryptosporidium Wodnista biegunka Jelito (cienkie, czasem cate) Immunosupresja / woda

EZYBKI dee 4 Thuszez | NPy | 6 ?:fnfliﬂ;u:ilfllf:ﬂa |
apamietaj | T
po objawie dominujgym: Giardia — Entamoeba ) — Cryptosporidium |

A
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PLASMODIUM | BABESIA

Pasozyty wewnatrz erytrocytow — oba mogg powodowac hemﬂnzei
ale epidemiologia i obraz rozmazu pomagaja je rozréznic |

PASOZYT WEWNATRZ ERYTROCYTU |

. Oba pasozyty wewnatrz erytrocytow )

powodujg hemolize, ale roznig sie
ktorem, cykl jowym, -
pLaswopiu — MALARIA NCEREOLE TR BABESIA — BABESZI0ZA
) CYKLROZWOJOWY (UPROSZCZONY) [ X&) WEKTOR
« s O

—
Babesia

(babeszjoza)

Plasmodium
(malaria)

Samica komara Watroba KI
i eszcze Ixodes
ARapisles e : (rozmnazanie) (np. 1. ricinus, I. scapularis) ity i
¢ ?ﬁﬁg: glownie o zmierzchu J « ten sam wektor co Borrelia w erytrocytach {EharaktewsT?czne
; . @ 6 : w niektorych regionach bne do Plasmodiumi g o
* Przenosi sporozorty = -.ii.,; o » zakaZenie podczas uklucia Rt ) ulozenie 4 merozoitow)
podczas uklucia kleszcza

~© - .
@ NAJWAZNIEJSZE GATUNKI Erytrocyty NAJWAZNIEJSZE INFORMACJE

(kolejne cykle namnazania)

e P. falciparum » arganizmy nalezace do pierwotniakow z rodzaju Babesia

« najwieksze ryzyko ciezkiej malarii » zakaZajg erytrocyty u ludzi i zwierzat
 moze zakazac erytrocyty w roznym wieku * najczestszy gatunek u cztowieka: B. microti (w Ameryce Pétnocnej i Europie),
* wysoka parazytemia rzadziej B. divergens (ciezszy przebieg w Europie)

e P vivax /P ovale

moga tworzyc uspione formy watrobowe _
— hipnozoity @ OBJAWY KLINICZNE

* mozliwe nawroty

GRUPY RYZYKA
CIEZKIEGO PRZEBIEGU

e P. malariae * goraczka  osoby bez éledziony
. Erzev-;lel-t_ie zakaZenia moga sie utrzymywac : gﬁ;ﬁiﬁie nsngy starsze
i F: zgg;:yilzna malaria, wazna * niedokrwistosc hemolityczna 315;: an;:g\;"sg?f:;féﬁsm
w okreslonych regionach Azji « maloplytkowosc z HIV, w trakcie Igczeni}a
immunosupresyjnego
OBRAZ W ROZMAZIE (CIENKI) _ .
@ POROWNANIE PLASMODIUM | BABESIA
. - , |
P, - ix o ' - TR r_ Cecha | Malaria (Plasmodium) Babeszjoza (Babesia)
.
2 !l -, *J \ Wektor Komar (Anopheles) Kleszcz (Ixodes)
P. falciparum P. vivax P. ovale P. malariae Watroba w cyklu Tak Mi-:? mﬁlﬁiﬁfﬁ m
pieré{cieniﬂwate f}urm',r powigkszony owalny erytrocyt formy pasmowate y
~applique” erytrocyt (z ziarnistosci band form”
(z ziarnistoscia Snzhijﬂ‘r'he:fa]lEI LY EOocsLy 1% i
Schiffnera) Hemoliza Tak Tak

@ OBJAWY KLINICZNE

o CIEZKA MALARIA Krzyz maltariski Nie Moze wystepowact

+ goraczka (szczegblnie P. falciparum)

* dreszcze 2 fig i : — -
S Gl * Eazcnla Snipdorgcsl PULAPKA EGZAMINACYJNA

» niedokrwistosé hemolityczna i R OV e g UL ! . G : e
+ maloplytkowosc * cigzka niedokrwistosc Pasozyt w erytrocycie nie oznacza automatycznie malarii.
+ splenomegalia * zaburzenia metaboliczne Zawsze uwzglgdmaj Eptdemmlugl@, wektor i obraz rnmfu::lc-gn:zny

@ SZYBKI KLUCZ DO ROZPOZNANIA

DIAGNOSTYKA

£l

T =

B Sl e
- Szybkie testy —J Komar + watroba + erytrocyty —  Plasmodium (malaria)
Gruba kropla Cienki rnleFr:az antygenowe Metody molekularne
— czule wykrywanie  — ocena morfologii,  (rapid antigen tests, (w wybranych & 2 Seli™  —p . .
ool Sl paraeris n'; i :-:[“' PLOM) S Riaciach Kleszcz + erytrocyty + ,krzyz maltanski Babesia (babeszjoza)
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TOXOPLASMA, TRICHOMONAS,
LEISHMANIA | TRYPANOSOMA

Cztery pierwotniaki tkankowe i uktadowe — kot, kontakt seksualny, moskit i muchéwka jako cztery rozne trnpy

OI@ Ui ot 9]@ TRICHOMONAS VAGINALIS

KOT « SUROWE MlESU CIAZA + OUN STI + RUCHLIWY TROFOZOIT

DROGI ZAKAZENIA
Nie tworzy klasycznej cysty.

“w R l.d cocysty pochodzace
4> N od kotowatych
® @ Droga zakazenia:

&>, cysty tkankowe
— w niedogotowanym miesie

L % transmisja przez tozysko .3 @' seksualna.
Tac hyzm_ty \
I. gondii Kotowate s3 Zywicielem ostatecznym.
Objawy kliniczne:
u ns&h_ : W ciazy: Ir st
B : prawidtowq odpornoscia: e Pierwotne zakaZenie matki Trofozoit U kobiet: U megzczyzn:
® zakazenie czsto moze prowadzic do T. vaginalis 4 - 3 :
bezobjawowe lub zakazenia plodu e zapalenie pochwy e czesto bezobjawowo
mononukleozopodobne. ‘ e Swiad / pieczenie e moiliwe zapalenie
KLASYCZNA TRIADA WRODZONA (SABIN) ) cewHlipctzole

e dyskomfort

zapalenie siatkdwki widsaae zwapnienia Mnrfﬂ_[ug'a' — Diagnostyka:
i naczyniowki J wewnatrzczaszkowe s w'm_ - Nowoczesne metody
Pelny obraz kliniczny jest zmienny; nie kazda infekcja powoduje klasyczna triade. . faEu;cha biona : molekularne maja
o ruchliwy trofozoit. - wysoka czutosé.
U oséb z obnizong odpornoscia:
» reaktywacja moze powodowac zapalenie mézgu /
| ogniskowe zmiany w OUN.

TRYPANOSOMA

MOSKITY / MUCHOWKI PIASKOWE

Morfologia w organizmie Afrykanska trypanosomoza Ehnruba Chagasa
cztowieka: Mucha tse-tse _ Pluskwiak
e amastigoty (Glossina spp.) ; Triatominae
wewnatrz (np. Triatoma spp.)
makrofagdw )
. (ciatka Leishmana) Fasnxj;[t nie jest :;lﬂm
: : : = ] wstrzy wany ze sling a;
Muchowka piaskowa  Amastigoty L. spp. P _J—:f& zakazenie nastepuje przez kontakt
(Phlebotomus spp.)  wewnatrz makrofagow : @ materialu zawierajacego pasoiyty
g - - Trypomastygota ' e - Z miejscem ukaszenia lub blonami
POSTACIE KLINICZNE Tﬁc&i i | . f.luzmﬁ.rcymi.
Skérna Sluzowkowa TI:'IEW“E ' Objawy kliniczne: Przewlekla choroba:
"3 (kala-azar) . E_l'if'"'!‘:«’-"‘EI _ e kardiomiopatia
. bt I'E.I QEIE h'!lﬂn L gﬂrqczka [ ] |In"|f3E|'E ﬂﬂpﬂtla b o Iahu rzenia przewﬂdzenia
e owrzodzenia waw  Sluzowych e powigkszenie e pozniej zajgcie OUN e megaesophagus
skory w okreslonych sledzmny e zaburzenia snu e megacolon.
gatunkach e cytopenie | i objawy neurologiczne.

PODSUMOWANIE - KLUCZOWE TROPY EPIDEMIOLOGICZNE

T

"h'..l'
-

-Q):

PAMIETAJ

Toxoplasma gondii Kot / cigza / OUN | @ Roine pierwotniaki, roine wektory, rézne tropy epidemiologiczne.
z T Ten sam typ pasoZytow moze wywohywac choroby o przebiegu

Tnf:hunm.?as vaginalis o 1 o miejscowym, ukladowym lub przewleklym.

Leishmania spp. Moskit + makrofag @ ZInajomosc drogi transmisji i obrazu Klinicznego ufatwia

Trypanosoma brucei Tse-tse + OUN szybkie rozpoznanie.

Trypan Rt Pluskwiak + serce / jelito 9 Diagnostyka opiera sie na badaniach parazytologicznych

i molekularnych, a leczenie jest swoiste dla gatunku.
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Z ZAKRESU MIKROBIOLOGII =

NICIENIE: NAJWAZNIEJSZE ROBAKI OBLE

Droga wnikania i migracja larw s3g kluczem do uporzadkowania nicieni
2e) MAPA TRANSMISJI

ﬁ& WIZUALNY ATLAS

POLKNIECIE JAJ LARWA PRZEZ SKORE NIEDOGOTOWANE MIESO OWAD

| = Ascaris, Enterobius, — tegoryjce, = Trichinella = filarie
| Trichuris Strongyloides

Jaja obecne w glebie, na zywnosci, Larwy w glebie wnikajq przez Larwy w miesniach zwierzat Komary, muchéwki (posredni

brudnych rekach. E:ufazkndmnq skdre (np. chodzenie (wieprzowina, dziczyzna). wektor).

S0
o ASCARIS LUMBRICOIDES e ENTEROBIUS VERMICULARIS 0 TRICHURIS TRICHIURA
JELITO + MIGRACJA PRZEZ PLUCA NOCNY SWIAD OKOLICY ODBYTU JELITO GRUBE
= = Test tasmy klejacej

: Samica sklada jaja
'\ okoloodbytowo
W (w nocy).

Jajo: ksztalt beczutkowaty
Z czopami biegunowymi
(widocznymi pod mikroskopem).

Taséma klejaca pobrana

| } “ z okolicy odbytu, ogladana
y % —hi@ —» - w mikroskopie.

Gardto Fg{"ﬁﬂ?ﬂ Jelltu Najwazniejsze informacje: Ciezkie zakazenia moga powodowac:
Objawy kliniczne: PRl * 2akazenie droga fekalno-oralng; e biegunka (czesto z domieszka krwi);
e czesto bezobjawowo; Dorosle asobniki e Swigd nasilonywnocy; e anemia (niedobor zelaza):
[ ﬂbjﬂ-‘l'ﬂ pluan pﬂdczas migracji "l"l'jE'”EiE' cienkim L] dlagnﬂst‘!!fkai tE'St tasm!f klEJQEE‘L _ . ™ Iaburzenia wzrastania u dzieci;
(kaszlt, dusznoéé); (20-35 cm). e czeste reinfekcje (autozakazenie, zakazenia ¢ wypadanie odbytnicy (szczeg6lnie u dzieci
e niedroznosc jelit przy duzej liczbie pasozytow. w rodzinie, przedszkolach). Z masywna inwazja).
(4 ) TEGORYCE (5 ) STRONGYLOIDES STERCORALS i (6 ) TRICHINELLA SPIRALI
Arr:ylﬂstnma duodenale; Necator americanus AUTOINFEKCJA NIEDOGOTOWANE MIESU & MIESMIE
\ Cykl zyciowy (uproszczony) / Larwy w jelicie & 7
grubym y
o & S
- 7 Co-%
\ v Autoinfekcja: |
przenlka ia .:JIE:-I.EE : ‘.-' ﬁmjg%g?rgéﬁMu \ Spoycie  lelito  Migracja M'é’.;"j'e.
sz diowe (przez jelito lub skére). . x‘k larw (krwiallimfa)  (torbielki)
* Moze utrzymywac sie latami. |
3 =0 e W stolcu czesc-el wykrywa sie Iamr!,.r Objawy kliniczne:
Najwazniejsze informacje: (rhabditiform) niz Klasyczne jaja. e

e zakaZenie przez larwy z gleby;

o przewlekla utrata krwi z jelita — niedokrwistosc H'PEflnfEkEJi[f ru:s_:ew A" - hEIE r:'eig'{; Sclow
2 niedoboru 2elaza; u 0s6b z okreslonymi rodzajami ® Obvok f[i'-'_ ooczodoiowy,
o $wiad i zmiany skérne w miejscu wnikania larw immunosupresji (np. stosujacych SHPCOMCIES O 5 o S
(,ground itch™. glukokortykosteroidy). ¢ objawy zalezne od intensywnosci zakaZenia.
('7) FILARIE — MAPA SKROCONA ]
| v . 0 Glowne umiejscowienie Najwazniejsze skutki kliniczne EOZYNOFILIA
: \ Wuchereria bancrofti / Brugiamalayi  naczynia limfatyczne obrzek limfatyczny (sloniowacizna) E?.IE‘:;“F'ﬁ”a szczegbinie kojarzy ‘ifl? :
Z helmintami migrujgcymi przez tkanki,
| Onchocerca volvulus skora [ oczy Slepota rzeczna” (2apalenie skory, uszkodzenie wzroku) ale nie ‘-'ﬂ’ﬂEPUi% quc:idyi zakazeniu
\‘ " Loaloa tkanka podskérna /oko  obrzeki Calabara, wedrujgce pasozyty w oku pasozytniczym.

@ SZYBKI KLUCZ DO ZAPAMIETANIA

Odbyt noca (( Skora — anemia /Y Autoinfekcja /  Miesnie
— Enterobius X0 - tegoryjec R_/ - Strongyloides —> Trichinella
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TASIEMGE: TAENIA, EEHINI]BUIJGIIS
| DIPHYLLOBOTHRIUM

Segmentowany robak ptaski — ale chorobe moze wywotywacé
dorosty pasozyt albo larwa w tkance

. BUDOWA TASIEMCA

kit
\_/f\

. KLUCZOWA IDEA

! ! T L
Postac dorosla zwykle zyje w jelicie.
Postac larwalna niektorych gatunkow

moze tworzy¢ cysty w tkankach.

‘o TAENIA SAGINATA (tasiemiec nieuzbrojony) i

SKOLEKS -y g Zakazenie:
’ﬁ .';'ai"' e przyssawki ol 1’ spozycie niedogotowanej wolowiny
), (lub haczyki) zawierajgcej larwy (wagry).
\ : ozliwia
g 3 :Ey;::rdzenie Obraz kliniczny:
j do $ciany jelita @ czesto lagodne objawy; : ;
& Gospodarz posredni: obecnos¢ proglotydéw w kale; Wagier (larwa)
by bydlo dolegliwosci jelitowe. w migniu wolowym
(o SZYJKA o #
43 o strefa wzrostu 3
T 3J o powstawanie TAENIA SOLIUM (tasiemiec uzbrojony)
- '
| /:*;1 ~ nowych segmentéw =
. ' SPOZYCIE LARW SPOZYCIE JAJ
\ _ Dojrzaly proglotyd y _ B o W MlESlE
' S, (z narzadami rozrodcrymi) F o {
\ W&, ‘ czlowiek moze stac sie
w” . | gospodarzem poérednim
e T P f - ' memozn JELITOWA |
e dojrzale segmenty 3 Gospodarz posredni: S 5., = larwy migruja do tkanek
sramgmpoonmi %) RN | £ St e
* wypelnione jajami N :
e stopniowo oddzielaja sie * obecnosc proglotydow CYSTYCERKOZA
od laficucha + dolegliwosci jelitowe "

NEUROCYSTICERKOZA

.Fo ﬂl

Wieprzowina z larwami —
dorosty tasiemiec w jelicie.

» napady padaczkowe
¢ objawy neurologiczne
o obraz zalezny od lokalizacji

Jaja T. solium — cysticerkoza. |

- i

[o DIPHYLLOBOTHRIUM / DIBOTHRIOCEPHALUS LATUS R

|I‘H."\-\._

. Zakazenie:
@ spozycie niedogotowanej

slodkowodnej ryby zawierajacej larwy |

TORBIEL BABLOWCOWA

Larwy tworzg torbiele w narzadach.

WW%

(plerocerkoidy).

Obraz kliniczny:

czesto fagodne objawy jelitowe;
niedobor witaminy B12 | niedokrwistosc
megaloblastyczna u czesa osob.

Zywiciel u&tateczny
psowate
(np. psy, lisy, wilki)

Plerocerkoid
W miesniu ryby

Gospodarz posredni:
stodkowodne ryby
(w zarazonych wodach)

Watroba Pluca Inne narzady
(najczedcie;) (m.in. méizg, koéc, :
e oc2y PODSUMOWANIE NAJWAZNIEJSZYCH INFORMACJI
' ' Najwazniejszy trop
R N Taenia saginata Wolowina Jelito
Epidemiologia: _
¢y mode obejmowa psowate jako 2ywiciel Taenia solium Wieprzowina / jaja Jelito lub OUN
" ostatecanych oraz Zwierzeta hodowiane b deile Echinococcus spp. Cykl z psowatymi Torbiele
I}'W[CI’EIE pﬂimdni: fub dywicieli posrednich. ' 3
zwierzeta hodowlane Diphyllobothrium latus Ryby B12
lub dzikie

(np. owce, gryzonie)

Tasiemiec w jelicie # larwa w tkance.
Zawsze pytaj: ktorg forme w pasozyta potknat cztowiek?

KLUCZOWY

WNIOSEK

EB ® Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii
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PRZYWRY: SCHISTOSOMA
| NAJWAZNIEJSZE PRZYWRY NARZADOWE

Slimak jest czestym elementem cyklu, ale miejsce choroby zalezy od gatunku

? L,
{8} ) CO LACZY PRZYWRY: @ KLUCZOWA INFORMACJA
e plaskie pasozyty; # Ten sam element cyklu ($limak | woda) pojawia sie
e ztozone cykle zyciowe; u réznych przywr, ale miejsce choroby zalezy od gatunku.
e u wielu gatunkow slimak petni role zywiciela posredniego; Dlatego wazne jest powigzanie cyklu, lokalizacji
® jaja czesto odgrywaja kluczowa role w patologii. i obrazu klinicznego.
I.-f . — : — Y
| SCHISTOSOMA | CECHA SZCZEGOLNA: doroste osobniki s3 rozdzielnopiciowe |
CYKL ZYCIOWY GtOWNE GATUNKI | OBRAZ KLINICZNY MORFOLOGIA JAJ (HINTY DIAGNOSTYCZNE)
5. haematobium S. mansoni
S. haematobium —» splnl}r zylne — krwiomocz (.terminal spine™) (lateral spine™)
pecherza = :
Dlugoterminowo: zwigkszone ryzyko raka pecherza
(plaskonablonkoweqo).
jaja w wodzie Slimak cerkarie  aktywne przenikanie  S. mansoni / uklad jajaw jelicie . Przewiekle
(stodkiej)  (zywiciel posredni)  (w wodzie) 2 skore czlowieka S, japonicum i o 7 zapalenie
PP o Yoy MR I nadcisnienie kolec koficowy kolec boczny
wrotne, (na biegunie) (na boku)
“
9 FASCIOLA HEPATICA
KLUCZOWA WSKAZOWKA NAJWAZNIEJSZE INFORMACJE CYKL ZYCIOWY (UPROSZCZONY)
WATROBA / * migracja przez watrobe i drogi zélciowe; Y
DROGI ZOLCIOWE e bol w prawym podzebrzu; 4
DROGA ZAKAZENIA * Span i -
e eozynofilia; ) |
S wodne rosliny e w fazie przewleklej: cholestaza slimak cerkarie ""Etﬁf kar;:z
-l * /’ (np. rzezucha wodna) i uszkodzenie drég zotciowych. n:ndr::g;
e CLONORCHIS SINENSIS / OPISTHORCHIS
4  KLUCZOWA WSKAZOWKA NAJWAZNIEJSZE INFORMACJE
: SUROWA RYBA + » przewlekie zakazenie moze powodowac
DROGI ZOLCIOWE zapalenie drog éiciowych, kamienie
i zwiekszone ryzyko cholangiocarcinoma
DROGA ZAKAZENIA (przy niektorych gatunkach);
i e e czesto zakaZenia w Azji Wschodniej; . v =
=S ﬁ ( surowe Iub Nedogotowana o - maga wspdlistniec z innymi pasozytami; §limak cerkarie metacerkarie
ryba stodkowodna e dlugotrwala ekspozycja i stan zapal s
| (zawierajaca metacerkarie) e ST SR
! zwiekszaja ryzyko nowotworzenia. |
0 PARAGONIMUS WESTERMANI
L KLUCZOWA WSKAZOWKA NAJWAZNIEJSZE INFORMACJE CYKL ZYCIOWY (UPROSZCZONY)
~ & e kaszel: -
“ PLUCA o krwioplucie; 3
e bole w klatce piersiowej; o =5 = W =
DROGA ZAKAZENIA e zmiany w obrazie raqiic:[ngiczr]ym o ),
surowe lub niedogotowane iﬂﬂrgﬁ;ykmate nacieki, guzki, : S 4
slodkowodne skorupiaki = : e, |3 §limak cerkarie metacerkarie
- : czesto mylony z gruilica; .
::a?ﬁ?;;? endemicznych o zakadenie przez metacerkarie w skorupiakach
' w skorupiakach,
PODSUMOWANIE NAJWAZN IEJSZYCH PRZYWR
Preywra Miejsce Trop (giowna wskazovica) KLUCZOWY WNIOSEK |
S. haematobium Pecherz Krwiomocz 1 ﬁ I ’
5. mansoni / japonicum Jelito / watroba Nadcisnienie wrotne SIIITIHI( w EYI(I“ + wodﬂ =
Fasciola hepatica Watroba [ drogi 26lciowe Rosliny wodne A
Clonorchis / Opisthorchis Drogi Zolciowe Ryby pomysl 0 FEl"ZWI'ﬂCh.
Paragonimus westermani Pluca Skorupiaki Potem zapytaj: pecherz, watroba czy ptuca?

ﬁ? * Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii
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EKTOPASOZYTY | WIELKAMAPA |::
CYKLI PASOZYTNICZYCH =

Na powierzchni skory czy wewnatrz organizmu? Bezposredni cykl czy zywiciel posredni?

o EKTOPASOZYTY B, Zyjace na _pmwierzchni ciata gospodarza.

SWIERZBOWIEC — SARCOPTES SCABIE!

SILNY SWIAD, Pediculus humanus capitis ~ Pediculus humanus corporis Phthirus pubis
SICZEG':JLHIE NOCA — wesz glowowa — wesz odziezowa — wesz fonowa

Mate, bezskrzydle owady pasozytujace na czlowieku.

Patogeneza: samica drazy tunele
w warstwie rogowe| naskorka.

Typowe lokalizacje: przestrzenie
miedzypalcowe; nadgarstki;

okolica pasa; inne charakterystyczne
lokalizacje zaleine od wieku

Eu:mﬁ:: t:ltuﬂe u;dnmuna skora glowy, e iyje na owlosionej skorzeglowy ~ ® Zyje w odziedy, na szwach ® Zyje w okolicy owlosienia
e oy 9. e przencsi sie gléwnie * na cialo wedruje w celu fonowego
Transmus;q: diugotrwaty bliski przez bezposredni kontakt 5saj-uia krwi | * moZe wystepowat tak_ip:
kontakt skdra—skora. ® zwigzana z gorszymi w innych okolicach (brwi,
warunkami sanitarnymi rzesy, broda, pachy)

b o ! = e : i e®e Epidemiologia: : Wesz odziezowa moie

Przy Swierzbie norweskim liczba pasozytow jest Wspolne cechy: swiad; przeczosy. A@D piiski kontakt: ‘ o dziatac jako wektor

bardzo duza i zakaznosc wyjatkowo wysoka. gnidy przytwierdzone do wloséw. odziez / podciel niektérych bakterii,

dla wszy odziebowej, | np. Rickettsia prowazekii.
. ' Kleszcz rywi sie krwia gospodarza i jednoczesnie
4 7 WYBRANE PATOGENY PRZENOSZONE PRZEZ KLESZCZE Wektor nie jest StQEUJ repelenty.

tym samym 0 Uzywaj odziezy zakrywajacej cialo.

— —> co patogen. Dokladnie ogladaj skére po powrocie
Ze spacern.
' Kleszcz sam nie wywoluje Szybko usuwaj kleszcze.
Babesia TBEV Inne patogeny  choroby, ale przenosi ﬁ

(babesjoza) (kleszczowe zaleimie
zapalenie mozgu) od regionu

(o WIELKA anp‘ CYKLI Cztery pﬂdstawuwe archetypl.r cykli pasozytniczych.
m m

r-®-1 ‘I‘*H'*‘l‘ t-<-1 f-2-9-f

0 Szczepienie przeciw TBEV

(w regionach endemicznych).

patogeny.

czlowiek — srodowisko — czlowiek czlowiek — zwierze / inny gospodarz — czlowiek | czlowiek / rezerwuar — stawondg — c2lowiek | | czlowiek — woda — dimak — czlowiek [ ZywnosSc
(np. Enterobius, czesc pasoiytow jelitowych) (np. Taenia, Echinococcus) (np. Plasmodiium, Leishmania, Trypanosoma) (np. Schistosoma i inne przywry)
(o ZYWICIEL OSTATECZNY vs POSREDNI [0 L1 N (o]0 1V TA VR 8 kluczowych skojarzed Klinicznych.
ZYWICIEL OSTATECZNY FYWICIEL POSREDNI Woda + tluszczowa Krwista biegunka Komar + erytrocyt Kot + cigza
. S N biegunka + watroba
& WJeqo organizmie pasozyt osiaga & w jego organizmie pasozyt wystepuje = o
postac dojrzala plciowo, w postaciach larwalnych, & - o
@ zachodzi rozmnaianie piciowe, @ nie zachodzi rozmnazanie plciowe, = = - :
& wydalane 53 jaja / oocysty. & umozliwia rozwdj i czesto przetrwanie. —» Giardia —» Entamoeba

PRZYKLAD: Toxoplasma gondii Nocny $wigd odbytu Jaja T. solium Woda + dimak + skbra Nocny $wigd skéry
] W

rmnat Howe g : brad j w :
- Czlowiek: fywickel posredni . :s A
Kotowate: npwnciel ostateczny : . . /
(zachodzi rozmnatanie piciowe). o w [:ﬁ;ﬁtEp;giiE;;mtamet:iab:;mm @l ‘j

=+ Enterobius — cysticerkoza —+ Schistosoma —+ swierzb

W parazytologii najskuteczniej zapamietuje sie cztery rzeczy:

KLUCZOWA MYSL FORMA - DROGA —+ CYKL — NARZAD.
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MODUL 07
DIAGNOSTYKA -
MIKROBIOLOGICZNA™™®

LEPSZE LECZENIE
Dobry wynik zaczyna sie przed laboratorium —
od wtasciwego materiatu, pobrania i pytania k|II‘IIC2nEQD

DIAGNOSTYCZNA SCLEZKA — OD PACJENTA DO WYNIKU WEASCIWY MATERIAE - WIARYGODNY WYNIK - LEPSZA TERAPIA

0-0-0-6-0-0-6

PACJENT MATERIAL TRANSPORT MIKROSKOPIA / IDENTYFIKACJA LEKOWRAZLIWOSC  INTERPRETACJA
wywiad, obraz odpowiedni typ, wiasciwe warunki HODOWLA / PCR/ okreslenie gatunku antybiogram, wynik w kontekscie

Kliniczny, wlaéciwe pobranie, i czas ANTYGEN drobnoustroju interpretacja kliniki, kolonizacji,

wskazania objetoé¢ dobor metody S/1/R kontaminacji

do patogenu

4 KLUCZOWE PYTANIA @ KLUCZOWA MYSL
3. KIEDY | JAK 4. CZY WYNIK PASUJE
- _ TRANSPORTOWANO? § DO OBRAZU KLINICZNEGO? »Najdoktadniejsza

'f]‘ o @ QP metoda laboratoryjna
» LI
nie naprawi zfe
@ odpowiedni material @) wlasciwe miejsce @ czas ma znaczenie @ czytozakaienie, 4 ”
& winichuy pojemeik || PP © ioomiitia wnnaayeenez | pObranego materiatu.
@ wystarczajaca objgtost & unikanie kontaminacji temperatura V] Eﬁ:ﬁi’;‘kﬂumﬂﬁ}f , ,
| O tecnlazseptycama || @ WEEMSPCARE || @ cry potrzstinajest JAKOSC NA POCZATKU
dalsza diagnostyka? TO WIARYGODNY WYNIK NA KONCU.

a ) PRZYKtADOWE ELEMENTY DIAGNOSTYK! MIKROBIOLOGICZNE.
WYMAZ PROBKA KRWI POSIEW NA PODLOZU PCR (AMPLIFIKACJA DNA/RNA)

- . @ posiew krwi
osiew z gardia, nosa, rany itp. ' : 2 . s g S
o Erawidlmi ke o pﬂbr::ﬂi: @ odpowiednia objetosc (8-10 mi) @& wazrost i ocena morfologii kolonii @ wysoka czutosé i swoistosé

- s kilka par posiewdw @ izolacja szczepu do identyfikacji @ szybki wynik
© wnikanie kontaminec o przedp‘:nf:bint],rkuterapiq @ wykonanie antybiogramu @ diagnostyka patogendw trudnych

do hodowli (np. wirusy)
6 Po ukonczeniu modutu bedziesz potrafic:

o PAMIETAJ — NAJCZESTSZE BLEDY PRZEDANALITYCZNE
Zrozumiec znaczenie jakosci materiatu klinicznego;

: _ & nieodpowiedni materiat do badania;
dobrac ogolng metode diagnostyczna do typu drobnoustroju; @ pobranie w niewlasciwym miejscu;
odroznic mikroskopie, hodowle, test antygenowy, serologie i PCR; @ zbyt mata objetos probki :
lnterp(etﬂwac p-:}dstaw?we tESt}'.r b"?Ch.E L e ) niewlasciwe warunki transportu (temperatura, czas);
rozumiec zasady antybiogramu i pojecie lekowrazliwosci; @ npobranie po raznoczeciu antybiotykoterapi
rozpoznawac typowe zrodla bledow przedanalitycznych; '

mysle¢ o wyniku w konteksScie kolonizacji, kontaminacji © kc:ntarnlna!qa ITEterian ﬂf:rr.a ﬁzjnlugrc‘zna; .
i rzeczywistego zakazenia. € brak lub niepetne dane kliniczne na skierowaniu.

0000000
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POBIERANIE | TRANSPORT MATERIALU

Btad przedanalityczny moze zmieni¢ wynik jeszcze zanim probka trafi do laboratorium

{*} ) 1. CZTERY ZASADY DOBREJ PROBKI
o WEASCIWE MIEJSCE e WEASCIWY MOMENT o WLASCIWA ILOSC o WEASCIWY TRANSPORT

O

Materiat nalezy pobrac Jesli to mozliwe, materiat Zbyt mata iloé¢ materiatu Temperatura, czas i rodzaj
Z miejsca, ktore najlepie] pobiera sie przed rozpoczeciem moze zmniejszy¢é czutoéé podtoza transportowego
reprezentuje proces leczenia przeciwdrobnoustro- badania. zaleza od materiatu
zakazny. jowego, o ile sytuacja kliniczna i podejrzewanego

na to pozwala. drobnoustroju.

b

- 2. MATERIAL A PODEJRZENIE KLINICZNE o 3. KREW NA POSIEW
T

i &

Zapalenie opon Plyn mézgowo-rdzeniowy ; J
5 | *———-'__%
“ Bakteriemia / sepsa  Krew 8D BACTEC 8D BACTEC
Aerobic Plus Anaerobic Plus
Zakazenie dolnych Dobra jakosciowo plwocina / mnl::m Tﬁ ' mx:u.m
m
% drég oddechowych  aspirat / BAL zaleznie od sytuacji g E Prébka ze srodkowego strumienia:
e higiena
_ : : e pobieranie z zachowaniem aseptyki o i &6 ienia d |
Biudtika ifikcvisa | 1Ka6 Sk . : : pierwsza czesc strumienia do toalety
@ € < o objetosé krwi ma duze znaczenie o érodkowy strumier do jatowego
dla czutosci pojemnika
/ R GJacia ot Aspirat / materiat tkankowy e wiele zestawéw moze by¢ potrzebnych
4/ P czgsto lepszy niz powierzchowny zgodhnie z lokalnym protokotem Spos6b pobrania zalezy od pacjenta
wymaz e pobranie z kilku miejsc pomaga i obecnosci cewnika. Interpretacia liczby

bakterii réwniez zalezy od typu probki

odrézniac prawdziwg bakteriemie Vbl

od kontaminacji

o DOBRA PROBKA 9 SLABA PROBKA @ o @ K% @ = @@ A .
o

POBRANIE OPISANIE ZABEZPIECZENIE TRANSPORT LABORATORIUM
_ odpowiednia odpowiedni A odpowiednie kompletne
S temperatura czas podioze dane kliniczne
e materiat z dolnych drég e glownie élina NAJCZESTSZE BLEDY T ———
oddechowych e liczne komérki nabtonka o Dobririk shiaidie - : -
: . : : pooranie Z ni asCiwego miejsca ] pﬂhrame PO rozpoczeciu
e liczne komorki zapalne jamy ustnej - : : .
& . ;. e zbyt mala objetosé antybiotykoterapii, gdy mozna byto
e niewielka liczba komérek - zrobié to WCIEfrniEj
nablonka plaskiego @ opozniony transport

e brak informacji klinicznej

Dobry wynik zaczyna sie przy t6zku pacjenta,

KLUCZOWY WNIOSEK : : :
a nie przy aparacie laboratoryjnym.
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MIKROSKOPIA | BARWIENIA

Jedno spojrzenie moze szybko pokazac ksztatt, uktad i typ sciany mikroorganizmu

) 1. PYTANIE: CO CHCEMY ZOBACZY(?

V-

A L]

—» preparaty bezposrednie /

- Gram — barwienie — KOH / specjalne barwienia zalezne =2 hlstnpatnlngla

kwasooporne barwienia histologiczne od pasozyta

) 4. GRZYBY

KOH

Rozpuszcza czesc materiatu
komorkowego gospodarza, utatwiajac
uwidocznienie struktur grzybiczych.

Gram-dodatnie Gram-ujemne
— fioletowe — rozowe [ czerwone

1 5 J ! ol J : ". ¥ | o "’ B . .: I < ' i : . % & S 3 . /
! . . i . 3 R, : . . e 8 L |1:"-_-""l- 3 { _-. ;
T Rk : : ¥y 2Q 4 ' : b s . "‘: WL |-¢;h Loy __=_-; & .__‘_.:_ 4 '*~.,. N
Najczestsze ksztafty bakterii: \ ¥ -3 e | S BN ey
" -~ . F . gt B -. e )
-'l- :' | o : e & |' s i ’ ___i! [T " - -.-"- ..1-_ -l."' 4 5
Hwasnnparne pratki = czerwone Drozdze  Pseudostrzepki i
,ﬂ’ na niebieskim tle.
3 : 3 GMS / PAS moga uwidaczniac grzy
Ziarniaki Pateczki Dwoinki Formy Glowne skojarzenie: ] by

: , . w materiale tkankowym.
(ziarneczki) zakrzywione Mycobacterium.

&) ) 5. PASOZYTY

ﬂ ) 6. MIKROSKOPIA # IDENTYFIKACJA KONCOWA

Preparat swiezy Morfologia daje szybkie wskazdowki, ale zwykle nie wystarcza
Moze ujawnic: do petnej identyfikacji gatunku.
5 i § ; obraz wstepna hodowla / identyfikacja
ruchliwe jaja mikroskopowy orientacja ant.ygen /PCR/ koricowa
trofozoity inne testy
Barwienia specjalne moga by¢ stosowane co widze? co to moze byc? jak potwierdzic? jaki to gatunek?

np. do Cryptosporidium i pierwotniakow jelitowych.

| JAK CZYTAC PREPARAT?

() kuez_

Jaki kolor?

Jaki ksztatt? Mikroskopia odpowiada szybko na pytanie
Jaki uklad? ,CO widze?”, ale nie zawsze na pytanie
Wewnatrz czy poza komérka? »Jjaki dokfadnie jest to gatunek?”.

Czy s elementy odpowiedzi zapalne;?

71 = Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii
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HODOWLA | MORFOLOGIA KOLONII

Kolor, zapach, hemoliza i sposéb wzrostu moga by¢ wskazowkami — ale nigdy jedynym kryterium

{s} ) 1. PO CO HODUJEMY?

IZOLACJA e IDENTYFIKACJA o LEKOWRAZLIWOSC o ILOSC / ZNACZENIE

Q % 4 ull
oddzielenie ocena cech wzrostu ocena reakgji WiRIELIan/C ) RatesiaRch
drobnoustroju | dalsze testy na antybiotyki liczba kolonii moze

od mieszaniny wspierac interpretacje

) 3. AGAR Z KRWIA
a-HEMOLIZA B-HEMOLIZA y-HEMOLIZA

SELEKTYWNE ROZNICUJACE

._- czesciowa hemoliza pefna hemoliza brak widoczne;
o agarz kwia, agar czekoladowy  ® hamuja czeéé o pozweloR odSeniet oanizny zielonkawe zabarwienie hemolizy
» umozliwiaja wzrost bardzie] mikroorganizmaw, na podstawie okreslonej eechy Przyktady:
wymagajacych mikroorganizmow wspierajac warost innych metaboliczngj e S. pneumoniae = a

e S pyogenes — B

] 4. MACCONKEY 5. CHARAKTERYSTYCZNE WZORCE

LAKTOZA - Sluzowate kolonie Swarming Niebiesko-zielony  Ziociste kolonie
. = pigment

—= — moga sugerowad klasyczne moze wskazywac na klasyczne
rézowe kolonie E‘:ﬁ:g""”e / blade silng otoczke, dla Proteus Pseudomonas skojarzenie
Sreviiay Praykiad np. Klebsiella aeruginosa z S. aureus
rzy : ady:
e E coli e Salmonella

e Klebsiella e Shigella -
« Proteus /\ ) NEE OCENIAJ TYLKO ,PO WYGLADZIE"

I 6. CZY KAZDY PATOGEN ROSNIE RUTYNOWO? Morfologia kolonii = wskazéwka.

Identyfikacja = zestaw metod.

e Wirusy wymagaja zywych komaorek
N I E e Chlamydia jest wewnatrzkomorkowa

e Treponema pallidum nie jest rutynowo

hodowana w klasycznych warunkach

» podobny wyglad nie zawsze oznacza ten sam gatunek
o cechy kolonii moga sie zmienia¢ w zaleznosci od podtoza,

e Pneumocystis nie jest standardowo warunkéw inkubacji i czasu
hodowany na typowych podtozach e ostateczne rozpoznanie wymaga dodatkowych testéw
mikologicznych (mikroskopowych, biochemicznych, serologicznych lub

molekularnych)
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d /3

TESTY BIOCHEMIGZNE: METABOLICZNY ,0DCISK PALCA”

Enzym obecny czy nie? Substrat wykorzystany czy nie? Z kilku odpowiedzi powstaje profil identyfikacyjny

Kazdy test odpowiada na jedno mate pytanie.
Identyfikacja powstaje z kombinacji odpowiedzi.

D 2. KATALAZA

Czy organizm rozktada
nadtlenek wodoru?

H,0, = H,0+0,

Dodatni — pecherzyki gazu

Staphylococcus = +
Streptococcus = —

Czy bakteria potrafi rozkladac
tryptofan z wytworzeniem indolu?

[ TEST 1 TEST 2 ‘ + I[P TESE3

Sy

ﬂ 4. OKSYDAZA

Czy organizm posiada uktad
cytochromoksydazy
(cytochrom ¢ oksydazy)?

L

ﬂ 3. KOAGULAZA

Gtéwne zastosowanie
dydaktyczne: roznicowanie
S. aureus od wigkszosci
innych gronkowcow.

'll

Ujemny Dodatni
(brak zabarwienia)  (fioletowy)
UiEl_“n}" Dodatni
(plynny) (koagulum) Oksydaza +:
Pseudomonas, Neisseria, Vibrio
S. aureus — koagulaza + Oksydaza -

wiele Enterobacterales

W ) 7.Hs
Czarny osad moze swiadczy¢ o produkgji
siarkowodoru w odpowiednim podlozu. @

Gram-ujemna oksydaza Mactnnkey laktoza?  indol?

I PROFIL

-@-0-0-0-&

Czy organizm rozkfada mocznik
z wytworzeniem amoniaku?

mocznik - amoniak = wzrost pH

=

Ujemny
(zolty)

Dodatni
(rozowy)

Proteus — silnie +
Helicobacter pylori = +
Morganella - +

ureaza? H,S?  identyfikacja

- paleczka -
) 9. PODSUMOWANIE NAJCZESCIE) SPOTYKANYCH SKOJARZEN
"/ .’ Ujer_nlny Shabo dotlatni'  Dodalss Dodatni wynik kojarzy sie m.in. z
Ujemny Dodatni (brak osadu)  (niewielki ~ (czarny osad) Katalaza Staphylococcus
(brak czerwonej  (czerwony czarny osad)

pierscien) pierscien) Koagulaza S. aureus

Salmonella = czesto + Oksydaza Pseudomonas, Neisseria

E. coli = indol + Proteus — czesto + Ureaza Proteus, H. pylori
Shigella = — Indol E. coli
H,S Salmonella, Proteus
Nie ucz sie testu bez organizmu i organizmu bez testu.
KLUCZOWY WNIOSEK ¢ g J

tacz je w profil.
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ANTYGENY, SEROLOGIA | DIAGNOSTYKA MOLEKULARNA

Jedne testy szukaja patogenu, inne odpowiedzi organizmu na patogen

@ 1. DWA GLOWNE PYTANIA

CZY SZUKAMY PATOGENU?

— diagnostyka bezposrednia

CZY SZUKAMY ODPOWIEDZI
IMMUNOLOGICZNEJ?

— diagnostyka posrednia

Wykrywanie materiatu pochodzacego

bezposrednio od mikroorganizmu

przez organizm w odpowiedzi

(antygeny, DNA/RNA).

@ 2. ANTYGEN

(8 ) 3.pcR/NAAT

Co wykrywa?
r,
I(::u wykfv';ﬂﬂb-b. i Materiat genetyczny
ragment Iub biatko patogenu.

mikroorganizmu.

- =
\ DNA / RNA Amplifikacja Sygnat
i Zalety: (np. PCR) (wynik dodatni)
e moze byc¢ szybki
. i Zalety:
® nie wymaga namnazania [ J ek =
organizmu 4

e mozliwosc identyfikacji organizmu
bez hodowli

@ Przyktady zastosowania: e szybkie wyniki w wielu systemach

e antygen wirusowy z drog
oddechowych
e antygen kryptokokowy

e niektore antygeny w kale

WAZNE OGRANICZENIE:
Wykrycie DNA |ub RNA nie zawsze oznacza

obecnos¢ zywego, aktywnie wywolujacego
chorobe mikroorganizmu.

Mozliwe przyczyny dodatniego wyniku:

® kolonizacja

» pozostatosci materiatlu genetycznego
(po przebytej infekcji)

o zakazenie bez objawdw klinicznych

® 5. OKNO DIAGNOSTYCZNE
"

Materiat genetyczny
[ antygen (IgM, IgG)

Poziom T 5 3

krywalnosci ojawia sig 0jawia)q sig .
sl wczesnie] poinie] e

-

f Czas od zakazenia
Zakazenie

Czas zalezy od mikroorganizmu i rodzaju testu.

POROWNANIE METOD

Metoda Szuka

Przyktad zastosowania

Antygen Biatka patogenu Infekcje oddechowe, CrAg
PCR / NAAT DNA/RNA Wirusy, STI, bakterie
Serologia Przeciwciala Kila, borelioza, HBV i inne

74 « Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

6. PRZYKLAD MYSLENIA
Przeciwciata

Pacjent ma objawy od 24 godazin.

na zakazenie.

Wykrywanie przeciwciat wytwarzanych ) ﬁ( ﬁ f
/-

o 4. SEROLOGIA

Co wykrywa? . ar

Przeciwciata pacjenta. = B \\(
IgM IgG

IgM (zwykle wczesna odpowiedz)

lgG (pdzniejsza odpowiedz)

Zmiane miana w czasie

odpowiedz swoista dla okreslonych
antygenow

p Interpretacja:

® |gM # zawsze ostre zakazenie
® IgG # zawsze petna odpornosc

Interpretacja wynikow zalezy od:
rodzaju patogenu, czasu od zakazenia,
typu testu oraz stanu odpornosci pacjenta.

Czy test oparty wylacznie na przeciwciatach
__bedzie optymainy?

e
b

Niekoniecznie — odpowiedZ immunologiczna
moze jeszcze nie by¢ wykrywalna.

- y) KLz

Antygen/PCR = szukasz patogenu.

Serologia = szukasz odpowiedzi
gospodarza.
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ANTYBIOGRAM | LEKOWRAZLIWOSC

Identyfikacja mowi ,,co to jest?”, a antybiogram mowi ,,na co moze by¢ wrazliwe?”

{s} ) 1. co oceniA AnTYBioGRAM? Il @) 2. METODA KRAZKowO-DYFUZYINA I R ) 3. MiC

Badanie wrazliwosci drobnoustroju 2 N Agar Mueller-Hinton  agic — minimalne stezenie hamujace.

: T z krazkami
ik prassiwciobn oyojowe. f' .\ antybiotykowymi. Najnizsze stezenie leku, ktore hamuje

widoczny wzrost badanego

15

GLOWNE CELE: dunstiefa  mikroorganizmu w okreglonych
/ W}Fkl'ycle wrazliwotci + EU'[tEH'ﬂET}'[IniE warunkach testu.
(@) ratyvioni ooz
Wykrycie opornosci
: : Mala lub brak
na antybiotyki. strofiy mode

wskazywac
na opornosc.

Wsparcie dEt}"I_ii —_— = 2 Rosnace stezenia antybiotyku
terapeutycznej. (z lewej do prawej).
@ Wynik interpretuje sie wedtug standaryzowanych ‘

wartosci granicznych (np. EUCAST, CLSI). Wazrost stezenia leku ——
zrost stezenia leku

) 4.S/1/R
| — WRAZLIWY PRZY
WRAEUWV ZWIEKSZONE) EKSPOZYC)I S O e ategorinaey
interpretowac wedlug
e aktualnie obowiazujacych
standardow
Istnieje w}rsnkle Interpretacja zalezy Istnieje wysokie laboratoryjnych
prawdﬂpmiﬂabieﬁsmﬁ od systemu norm prawdopodobieristwo (np. EUCAST, CLSI).
skutecznosci przy wlasciwej | odpowiedniej nieskutecznosci mimo
ekspozycji na lek. ekspozycji. odpowiednie] ekspozycii.
5. MECHANIZMY OPORNOSCI
ENZYM DEGRADUJACY LEK ZMIENIONY CEL POMPA EFLUKSOWA ZMNIEJSZONA OMINIECIE SZLAKU

PHZEPuszczALHuﬁﬁ

9 09

TW'H‘ i n _—
IR o S i - +O

RN 4

ki ; : bakteria wykorzystuje
np. B-laktamazy lek slabiej wigZe sie lek jest aktywnie lek trudniej wnika alternagmqrz};ngé
‘ Z miejscem dziatania usuwany metaboliczna

) 6. MRSA / ESBL / VRE

!E‘ | 7. ANTYBIOGRAM # DECYZJA SAM W SOBIE

ze kazdy lek jest odpowiedni dla kazdego zakazenia.

ESBL VRE Q
4 \ MIEJSCE PACJENT FARMAKOKINETYKA WYTYCZNE DECYZIA

Ny ZAKAZENIA KLINICZNA
Opomoéé zwigzana Enzymy hydrolizujgce  Enterokoki z opornoscia * wiek * osigganestefena o rekomendacje
ze zmienionym bialkiem  wiele B-laktamow na wankomycyne : ilr::n R;:'m:zny . m :: :amk . ﬂen; ;;Le;eama
wiazacym penicyling (np. cefalosporyny (najczesciej geny vanA =S . =
(PBP2a). i penicyliny). lub vanB). ) E i: niejace « dawkowanie polityka antybiotykowa

KLUCZOWY WNIOSEK ‘ »Wrazliwy” w laboratorium nie oznacza automatycznie,
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ALGORYTMY DIAGNOSTYGZNE, JAKOSC| BEZPIEBZENSTWIJ

Wynik jest wiarygodny tylko wtedy, gdy caty proces — od probki po interpretacje — jest kontrolowany

{s} ) 1. WIELKI ALGORYTM

o PYTANIE 9WLA5EIW‘|" o WEASCIWY o METODA ommwpmm OLEmnimtns'f o KONTROLA INTERPRETACJA

KLINICZNE MATERIAL TRANSPORT BEZPOSREDNIA / — jedli potrzebna JAKOSCI KLINICZNA

POSREDNIA
=y — —> — \&® = = 7 A
Okresl, Wybierz Zapewnij Wykonaj badanie ~ Okresl gatunek  wykonaj antybio-  Sprawdz Oceri wynik
czego szukamy odpowiedni odpowiednie bezposrednie drobnoustroju gram, aby okresli¢ ~ wiarygodnosc w kontekscie
ijakajestsytuacja  material, pobierz  warunkii czas (mikroskopia, testy  na podstawie wrazliwoéé wynikéw objawdw,
kliniczna i zadbaj transportu antygenowe, PCR)  cech fenotypowych  na leki przeciw- na kazdymetapie  czynnikow ryzyka
pacjenta. o prawidtowa do laboratorium. iflub posrednie iflub metod drobnoustrojowe. procesu. i danych z wywiadu.
technike. (hodowla). molekularnych.

s ) 2. KOLONIZACJA, KONTAMINACJA, ZAKAZENIE +” ) 3. KONTROLA JAKOSCI |
KOLONIZACJA KONTAMINACJA KONTROLE DODATNIE KONTROLE UJEMNE

f?m > _ _ O
Czy test potrafi wykry¢ Czy test pozostaje ujemny,
Drobnoustrgj jest Organizm dostat sie Drobnoustrdj to, co powinien? gdy celu nie ma?
obecny bez do prdbki przypadkowo rzeczywiécie uczestniczy
wywolywania podczas pobrania w procesie KALIBRACJA STANDARDOWE PROCEDURY
choroby. lub przetwarzania. chorobowym. ﬁ
 —
Staphylococcus epidermidis w pojedynczym posiewie krwi moze by¢ kontaminacja.  —
o Ten sam organizm w kilku zgodnych posiewach u pacjenta z zakazonym cewnikiem - —
lub sztuczna zastawka moze miec zupelnie inne znaczenie.
Czy aparat mierzy Czy metoda jest wykonywana
prawidtowo? w sposob powtarzalny?

5 WYNIK ,DODATNI" NIE ZAWSZE = CHOROBA

¢rodki achro : (e? jﬁ

iedni ol - hee Praca zgodnie E L
Odpowied

< odki o Ograniczanie Wiasciwa Berpieczne powrednia

Odpowiednie
aerozoli dezynfekcja cochodmeniesic  utylizacja Z poziomem ryZyka

e ; Czy materiat - ; Czy test wykrywa
. ﬂd}r’ﬁ’f'ﬂualﬂefm_ ip.pacawlomone  powierzchni 2 ostrymi materiaty Iukarljngamr;_ =2 "T“f"'“ pochodzi Czyrn Mmrgamzrr:q Zywy organizm,
imaseczki, rekawic L |aminarnei), : narzedziami.  biclogigznego. | Proccourami pasuje do : moze kolonizowac
artuchy, achrona oczu) | Spragtu. ogicznege laboratoryjnymi A z jalowego 1 antygen, DNA
: objawdw? o to migjsce? o
miejsca? c2y przeciwciala?

. MODUL 07: POWTORKA

og 4 6@ O E O ¢

Dobry materiat > Mikroskopia Hodowla pozwala PCR wykrywa i:gs:ﬁ;fen;ie
doskonaty test daje kierunek. izolowac zywy materiat i

E : w kontekscie
na ztej probce. organizm. genetyczny. Klinicznym.

nie pojedynczy wynik.

KLUCZOWY WNIOSEK ‘ Diagnostyka mikrobiologiczna to proces,
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M U D UL UB @ PO UKONCZENIU MODULU

BEDZIESZ POTRAFIC:

KORELACJE KLI N I cz N E @ przejsc od zespotu klinicznego do grup

2 najbardziej prawdopodobnych patogenow
I RUZ N I cow AN I E @ poréwnywac bakterie, wirusy, grzyby
i pasozyty powodujace podobne objawy
@® uwzglednia¢ wiek, odpornosé, ekspozycje

Objaw nie mowi jeszcze, ktory patogen jest przyczyng — | migjsce zakjaiﬁ:'na w |
potrzebujesz wzorca klinicznegn, epidemiulngii i diagnnstyki ® rozpoznawac najwazniejsze ,.czerwone flagi
_ @ dobierac kierunek diagnostyczny bez
przedwczesnego zgadywania pojedynczego
drobnoustroju

@ uzywac algorytmu: PACJENT = NARZAD -
WZORZEC — PATOGEN — TEST

BAKTERIA

np. Escherichia coli

Najpierw rozpoznaj
KREW / SERCE
zespot kliniczny.
Dopiero potem

zawezaj etiologie.

"'*ﬂ:.,Ir

UKEAD MOCZOWY /
/ PLCIOWY

F.
4

n
g
!
«
15
Fa
|

\
n

GRZYB

np. Candida albicans

np. Toxoplasma gondii

{s} PROSTE PYTANIA. LEPSZA DIAGNOSTYKA. ® ALGORYTM KLINICZNEGO MYSLENIA

o O:x 600 0 0O J
T
GDZIE? U KOGO? JAK SZYBKO? PO JAKIEJ JAKI TEST
— narzad —» — wiek/odpornos¢/ —» — ostro/przewlekle —» EKSPOZYCJI? = POTWIERDZI?
C np. kontakt z chorym, np. badanie
np. phuca, jelita, np. noworodek, np. nagty poczatek podrdz, Zywnosc, mikrobiologiczne,
skdra, OUN osoba starsza, czy przebieg zwierzeta, srodowisko serologiczne, PCR,
immunonekompetentna przewlekty szpitalne antygen, obrazowe
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ZAKAZENIA UKEADU ODDECHOWEGO: JAK R[lZNIBI]WAG"

Gardto, oskrzela czy migzsz p’ruca? Lokallzaqa i gospodarz szybko zawezaja liste patogendw

Y \

ZAPALE
& NOS m*rumj WE SARDEA
Streptococcus Szczekajacy kaszel
@J O~ @
GARDLO najczesciej wirusy
. Q | ® kaszel - gurqczke? e coray
- e katar e nagty bol gardta
' : - e chrypka ¢ nalot na migdatkach
#"a \ E KRTAN f TCHJ\W]D’I e zapalenie spojowek e bolesne przednie
wezty szyjne
‘L e brak typowych objawdw
- wirusowych
OSKRZELA / ]
E'SHHIELIHI Obraz kliniczny pomaga dobraé test, ale nie zawsze : o
wystarcza do pewnego rozpoznania. Niemowle + Swisty
+ tachypnoe —
ZAPALENIE NAGLOSNI RSV jest klasycznym
PLUCA patogenem.

Haemophilus influenzae type b historycznie
waiZny; po szczepieniach etiologia jest
bardziej zréZnicowana.

1.0

d@% ) 6. GOSPODARZ ZMIENIA LISTE

ASPIRACJA NEUTROPENIA

ATYPOWY WZORZEC

Najczestsze patogeny:

MUI{UWISC"I'DGIA

Najczestsze patogeny:

5. pneumoniae / , » Mycoplasma pneumoniae RD
B * H influenzae o 2\ o Chlamydia pneumoniae - )
A \ '.-:_' ora jamy ustnej , ;
2 : élr::;i{jr:mne s | .”;;'-' ‘ 3 : fjﬂc:;eﬂa Pseudomonas rdznfb;l‘;tene J bakterie + Aspergillus
¥ (wokreglonych sytuacjach) | P | . aeruginosa zaleznie od sytuacji | inne grzyby
' Cechy Kiiniczne: T A iniczne:
y - Sy Cechy Kliniczne NIEDOBGR ODPORNOSCI WENTYLACJA MECHANICZNA
e gorjczka e suchy kaszel KOMORKOWE)
o produktywny kaszel o rozlane objawy e —
o bol optucnowy e obraz moze by mniej I l
¢ ogniskowe zmiany w RTG charakterystyczny A 3 ot 5
: patogeny szpitalne,
— Pneumocystis, CMV, - .
Okreslenie ., atypowe" opisuje wzorzec kliniczno-mikrobiologiczny, a nie brak znaczenia choroby. e ﬂpﬁnismm rst}': :.;Lasm—ummne pateczki
. au

@ ) 7. EKSPOZYCJA JAKO SKROT ﬂ 8. MINI ALGORYTM . :
WZORZEC / PATOGEN, O KTORYM WARTO PAMIETAC

9 PTAKI wnm INSTALACJE emummumm o Gérne czy dolne drogi? Waorzec Porigen, o kiéeyth warto pamigts?

9 Oukows v ot Gardto + brak kasziu S. pyogenes
'.‘ Krup Paragrypa

o Pacjent immunokompetentny Niemowle + oskrzeliki RSV

okreslone zoono Legionella grypa, RSV, czy immunosupresyjny?

S B, tegrimne _— SARS-CaoV-2 . : Dwoinki Gram+ + pneumonia S. pneumaniae

{; E 0za zwiaszcza aerozo i inne wirusy o Zwykta ekspozycja czy szczegoiny

(Chlamydia psittaci)  z instalacji wodnych) oddechowe trop epidemiologiczny? CF + przewlekia kolonizacja Pseudomonas
9 Jaki materiat najlepiej Immunosupresja + rozlane zmiany ~ Pneumocystis

potwierdzi rozpoznanie?
KLUCZOWY WNIOSEK ,Zapalenie ptuc" to nie nazwa patogenu.

To zespot, ktory trzeba potaczy¢ z gospodarzem i wzorcem klinicznym.
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ZAKAZENIA OSRODKOWEGO UKEADU NERWI]WEGI]

Wiek, odpornosc i obraz ptynu mézgowo-rdzeniowego s3 kluczowymi drogowskazami

) 1. TRZY GLOWNE ZESPOLY

=] ':j: 2. ZAPALENIE OPON: OBJAWY

&\ ) 3. WIEK A ETIOLOGIA

) DZIECKO / >
v NOWORODEK T MEODY DOROSLY m
® Streptococcus agalactiae

e E coli
e Listeria monocytogenes

DOROSLY /
050BA STARSZA

e Neisseria meningitidis e 5. pneumoniae

e Listeria w odpowiednich
grupach ryzyka

e inne zaleZnie od kontekstu

wd Pee P

e 5 pneumoniae

3 ) 5. ZAPALENIE MOZGU

HS goraczka

' zaburzenia zachowania
drgawki

zaburzenia Swiadomosci

ogniskowe objawy
neurologiczne

(—platy skroniowe )

Cryptococcus Toxoplasma
¥ al ' \
29 I~
\ .
@ |
: < ogniskowe zmiany mozgu,
zapgnleme opony “'fmb szczeqgdlnie przy glebokim PML
Z ImMunNosupres|q niedoborze odpomodci
komdrkowe|

) 10. MINI ALGORYTM

Opony czy mozg? Noworodek
o Wiek pacjenta? Miody + plamica
9 Immunosupresja? Starszy + meningitis
e PMR bakteryjny czy wirusowy? Encephalitis + plat skroniowy

Czy potrzebna jest diagnostyka molekulara /
hodowla / antygen?

79 * Wizualny Atlas z zakresu Mikrobiologii

enterowirusy

QB ) 8. ROPIEN MOZGU

Immunosupresja + OUN

.

ZAPALENIE OPON ROPIEN MOZ6U
M0ZGOWO-RDZENIOWYCH o
oy ogniskowy proces ropny
o gnrqczka bél glowy 52':'3':255‘:
s ol 2
ZAPALENIE MOZGU _. 2 & { ’ .
tkanka mozgowa ey 7
— G nudnosci / zaburzenia
=Matostit wymioty $wiadomosci
U niemowlat, osob starszych i immunosupresyjnych

objawy moga by¢ mniej typowe.

) 4. PMR: BAKTERYJNE vs WIRUSOWE

e ] o

Leukocyty Czesto neutrofile Czesto limfocyty

. . tagodnie lub
Bl e umiarkowanie podwyZzszone
Glukoza Czesto obnizona Zwykle prawidlowa
CiSnienie otwarcia Moze by¢ podwyzszone  Zmiennie

To s klasyczne wzorce. Rzeczywiste wyniki moga sie nakladac,
szczegolnie na poczatku choroby lub po czesciowym leczeniu.

) 6. INNE WIRUSY OUN

Wirus

VZV
Zachodniego Nilu

() 5. czErwon sl

Objawy wymagajgce pilnej
diagnostyki medycznej:

» Zaburzenia $wiadomosci

o Drgawki

» Ogniskowe objawy
neurclogiczne

o Objawy sepsy

» Gwattownie postepujaca
plamica

Mozliwe zrodla zakazenia:
e szerzenie z zatok [ ucha
+ bakteriemia

o zakaienie zebopochodne
e uraz / operacje

& immunosupresje

Potencjalne drobnoustroje zaleiy
od Zrédla zakatenia.

P ) 11. SZYBKI KLUCZ

— GBS/ E. coli / Listeria
— meningokok

= pneumokok / rozwaz Listeria
- HSV
=

Cryptococcus / Toxoplasma / JC zaleznie od obrazu
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ZAKAZENIA PRZEWODU POKARMOWEGD: JAK RI]ZNIG[IWA[:‘?

Wodnista czy krwista biegunka? Goraczka czy jej brak? Podroz, zywnosc i antybiotyki szybko zawezaja etiologie

1. PIERWSZE PYTANIE: JAKA BIEGUNKA? @ 2. OBJAW DOMINUJACY JAKO SKROT
WODNISTA / SEKRECYJNA ZAPALNA / KRWISTA OBFITA WODNISTABIEGUNKA ~ BIEGUNKA PODROZNYCH ~ KRWISTA BIEGUNKA

+ SZYBKIE ODWODNIENIE + MALO GORACZKI
o Vibrio cholerae w __ e Shigella L QW22 . j{h‘ -
o ETEC b O 4 o Campylobacter \SNEES sV < EI
e Giardia L jejuni )T = =

e Salmonella
e STEC/EHEC

e Entamoeba
histolytica

"~
I‘.
é |
"
™

Vibrio cholerae klasycznie ETEC STEC/EHEC

KRWISTA BIEGUNKA  TRUSZCZOWE, CUCHNACE ~ WODNISTA BIEGUNKA
+GORACZKA STOLCE + WIDECIA PO ANTYBIOTYKACH

8 s’ S

e Cryptosporidium | A %75
e rotawirus &
® NOrowirus

Shigella, Campylobacter, ‘%&Q s e &
Salmonella i inne Clostridioides difficile
Krew w stolcu sugeruje uszkodzenie lub inwazje btony sluzowej, ale nie wskazuje inwazyjne patogeny Giardia

jednego konkretnego patogenu.

@ . CZAS WYSTAPIENIA PO POSIKU @ 5. ANTYBIOTYKI JAKO TROP
BARDZO SZYBKO PO POSHKU POZNIE DRGB NIEPASTERYZOWANE

pomysl o gotowej toksynie  mozliwa kolonizacja,

FHI.'II]LII(TL_ | S
namnazanie lub inwazja o / i
- ‘ i - ___. ""-i-._,_ __.-_",.f' ‘ 95 -
4 . Campylobacter,

rbzne atagenymm antybiotykoterapia zaburzenie proliferaca toksyny  biegunka/
Salmonella Campylobacter, Listeria mikiobioty  C. difficile zapalenie jelita

Salmonella

WODA ZNATURALNEGO  BASEN/WODA  SUROWE OWOCE MORZA
ZRODEA REKREACYJNA .

o Staphylococcus aureus

o postac wymiotna
Bacillus cereus

0 6. UWAGA NA HUS

KRWISTA BIEGUNKA + MALOPLYTKOWOSC +
'HEMOLIZA + USZKODZENIE NEREK

Czas inkubacji jest wskazowka, nie samodzielnym

testem diagnostycznym. @ Klasycznie: STEC/EHEC
@ 7. BADANIA e MINI-ALGORYTM g SZYBKI KLUCZ

Kat o Wodnista czy krwista? 0 Wodnista + ryzowata —» Vibrio

PCR / panel molekularny

hodowle 9 Gorgczka? 0 Krwista + HUS -» STEC

test antygenowy Podroz / zywno$¢ / antybiotyki / ) L

badanie parazytologiczne e woda? @ Wzdecia +thuszcz ~ —> Giardia

wykrywanie toksyn Dziecko, osoba starsza cz

' Y : i
o immunosupresja? @ Po antybiotykach —» C difficile
Nie kazdy pacjent z ostra, lagodna biegunka wymaga o
petnego panelu badan. Kontekst kliniczny decyduje o Czy s3 cechy odwodnienia Ognisko w grupie —>  norowirus
o zakresie diagnostyki. lub ciezkiej choroby?
Nie kazda biegunka jest taka sama — typ stolca, ekspozycja
KLUCZOWY WNIOSEK

| kontekst kliniczny szybko zawezajg etiologie.
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ZUM | ZAKAZENIA PRZENOSZONE DROGA PLCIOWA

Dysuria moze oznaczac zapalenie pecherza, cewki lub zakazenie STI — objawy podobne, etiologia inna

2. ZUM - ZAKAZENIA UKEADU MOCZOWEGO
DYSURIA + CZESTOMOCZ [ DYSURIA + WYDZIELINA / ZAPALENIE PECHERZA ODMIEDNICZKOWE ZAPALENIE NEREK
RYZYKO SEKSUALNE —

+ PARCIE dysuria goraczka
bél okolicy
wL Is,-dzwmwel

EE&EIEII'HGEI
. : dreszcze
[ podejrzenie ZUM ] { rozwaz zapalenie ]

" & & @9
® @

bol nadtonowy

parcie
nudnosci / wymmty ,
cewki / STI |

Najczestszy patogen: ~ Inne patogeny:
=g .IFP' : = Klebsiella spp.
Escherichia coli  « Proteus spp.
ke e Staphylococcus
saprophyticus
» enterokoki
o inne zaleznie od pacjenta

WYBRANE SKOJARZENIA KLINICZNE:

Proteus —» ureaza— \  S.saprophyticus >

Cewnik — wigksze znaczenie
zasadowy mocz—» ;4|  miloda kobieta + 5

patogenow oportunistycznych

kamienie struwitowe - <&  niepowiklane ZUM I‘F . i biofilmu
J.l;. _ 57 - @ﬁ#j;—- f?r f
o)) 3. RZEZACZKA 4k ) 5. TRICHOMONIASIS @ 6. KItA
Neisseria gonorrhoeae Chlamydia trachomatis Trichomonas vaginalis Treponema pallidum

bl il

ropna wydzielina o bezobjawowa

s niebolesne ka utajenie mozliwe
¢ dysuria (czesto) owrzodzenie ﬁﬂ]fp l poine
e zapalenie szyjki macicy e zapalenie szyjki macicy (szankier) powiklania
e zapalenie cewki e zapalenie cewki e zapalenie pochwy
Pl o éwid
e zapalenie najadrza
Mozliwe powiklania: P A 3 d}rs;c_m:_fﬂrt
» PID (zapalenie narzadow miednicy Gonorrhoeae i Chlamydia e
mnigjszej) moga wspdlistniec. . . n
» zapalenie najgdrza Obraz Kliniczny czesto CzesC zakazen jest
o rozsiane zakazenie gonokokowe nie pozwala pewnie bezobjawowa.
ich odréznic.
Dig A T .m @ s_uacpaoncr SN O) 1o szou uc

HSV-1 lub HSV-2 Mocz / wymaz / material
- j, z odpowiedniego miejsca Dysuria + czestomocz
m1emeaﬁh§mykif — NAAT dla wielu STI Dysuria + ropna wydzielina Gonorrhoeae
Maee " [ K= i Czesto bezobjawowe STI Chlamydia
: EH:::;?' kﬂmm - Bolesne pecherzyki HSV
wI:Eﬂr}cajgh : reaktywacja przednowotworowe _ Niebolesne owrzodzenie Kila
< h / N . e nowotwory zwiazane HSV — PCR z materialu :

sy g 2 typami wysokiego ze zmiany w odpowiednim  Klykciny HPV

Dysuria opisuje objaw — nie etiologie.
KLUCZOWY WNIOSEK ‘ Lokalizacja i kontekst seksualny decydujg o dalszym kierunku.
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ZAKAZENIA SKORY, TKANEK MIEKKICH | RAN

Ropa, pecherze, martwica czy swigd? Wyglad zmiany daje wazne wskazowki mikrobiologiczne

. 1. PIERWSZE PYTANIE: JAK WYGLADA ZMIANA?
SWIAD BEZ TYPOWE)
INFEKCJI BAI{TEH’HHEJ
1,_; -r
:-"#; -

m “UZW‘SE{S—:?LE"'E PECHERZE /STRUP | SZYBKAMARTWICA | GAZ W TKANKACH

o martwicze zakazenie

® najczesciej * S. pyogenes e liszajec tkanek miekkich o Clostridium perfringens ~ ® rozwaz grzy.rh;.r
S. aureus e S. aureusiinne {najcz!:éciej 5. aureus (5. pyogenes, polimikrobowe m.in. lub ektopasnzyty
lub S. pyogenes) i inne) zaleznie od obrazu
9 ) 2. STAPHYLOCOCCUS AUREUS @ 3. STREPTOCOCCUS PYOGENES e 4. MARTWICZE ZAPALENIE inuia
P ropien 'i-'r" ;Y LY (v CZERWONE FLAGI: P
' : czyrak A TESSD - cellulitis > bdl nieproporcjonalny ; f
zakazenie rany o liszajec S WA
cellulitis * martwicze B> szybko postepujacy obrzek S
o zapalenie powiezi [ objawy ogdlnoustrojowe A
zakazenle_ N pecherze
pooperacyjne B> martwica
B toksyczny wyglad pacjenta
* wyraznie odgraniczony, Najczestsze etiologie:
Ropa + gronkowce w gronach = czerwony, bolesny obszar skéry : g_fwgmﬁ -
silny trop w kierunku S. aureus. e gorgczka moze wystepowac » zakazenia polimikrobowe

* inne agresywne patogeny w zaleznosci od kontekstu

. . UGRYZIENIA
UGRYZIENIE PSA/KOTA UGRYZIENIE CZEOWIEKA

5. CLOSTRIDIUM PERFRINGENS

6. PSEUDOMONAS

.. Miesien niedotlenienie  toksyny gaz

e Qparzenia
\ ) @7, e wilgotne Srodowisko . R il
T 7Y\ e zakaZenia ran o flora jamy ustnej zwierzecia polimikrobowe ryzyko
martwicze zakazenie mieéni / "7V ) e otitis externa * flora skory cztowieka
" e zakazenia u pacjentow
Igc'rze' 2 el pa] Etiologia zalezy od rodzaju ekspozycji | miejsca urazu.

Z immunosupres)a

9. JAKI MATERIAL?

;f) 10. SZYBKI KLUCZ

8. GRZYBY | PASOZYTY

DEHMATEIFITT CANDIDA - me.l'lerzthﬂ}'m},f wymaz Zmiana / sytuacja kliniczna Najczestszy patogen
p— mr:uzepdz_wner-:tecliaﬁ Ropier  alirmie
kolonizacje. =
Réza S. pyogenes
. ; Gaz w tkankach C. perfringens
Aspirat / tkanka z glebi =2 ran = el il
W zakazenia czesto daje Oparzenie Pseudomonas
o obraczkowate/ e wilgoe faldy skory f'-‘_"fiqd nasilajacy bardziej reprezentatywny Obraczkowata zmiana Dermatofit
zhuszczajpce zmiany sig nocs g}gﬂﬂh@ zakazeniach - Noeny 4wiad Swierzb

Zmiana skorna ma morfologie tak samo jak mikroorganizm.
Naucz sie czytac oba obrazy razem.

KLUCZOWY WNIOSEK ‘
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SEPSA, ZAPALENIE WSIERDZIA | IMMUNOSUPRESJA

Nie pytaj tylko ,jaki patogen?”. Pytaj takze: skad pochodzi, gdzie sie osadzit i czego brakuje uktadowi odpornosciowemu

| ) 1. SEPSA: CO TO ZNACZY?

Sepsa to zagrazajaca Zyciu dysfunkcja
narzadow wynikajgca z nieprawidiowej
odpowiedzi organizmu na zakazenie.

Sepsa # obecnosc bakterii we krwi.

Bakteriemia moze wystapic:
e bez sepsy

e jako czesc sepsy

® przejsciowo.

Obecnosc bakterii we krwi nie zawsze
0ZNnacza sepse.

ﬁ 4. ZAPALENIE WSIERDZIA

Mikroorganizmy osadzajq sie na powierzchni wsierdzia,

najczesciej na zastawkach.

OUN
(np. zapalenie
opon mazgowo-
-rdzeniowych)
k{np_ zapalenie phuc)
r UkeaD | SKORA / @
| () MOCZOwY TIARK] MIEXNE
= (np. cefluiltis,
(np. odmiedniczkowe . ropowica) '_I
| zapalenie nerek) =
{ JAMA 7 CEWNIK/ | ”
| BRZUSZNA i URZADZENIE
_ ‘ (np. zakazenie
| {r:p. zapalenie - cewnika /
otrzewnej, 2apalene naczyniowego,
L wyrostka robaczkowego) protezy) &

i

3. CZYNNIKI ZWIEKSZAJACE RYZYKO

Wiek skrajny
(noworodki, osoby starsze)

Immunosupresja
(wrodzona lub nabyta)

Cewniki / urzadzenia medyczne
(np. cewniki naczyniowe, protezy)

Hospitalizacja
(zwlaszcza oddzialy intensywnej terapil)

Ciezkie choroby przewlekle
(np. cukrzyca, niewydolnosc nerek,
nowotwory)

Swieze zabiegi

(operacje, inwazyjne procedury)

Brak funkcjonalnej $ledziony

(asplenia, splenektomia, zaburzenia
czynnosci sledziony)

” 9 5. WEGETACJA

Wegetacja = skupisko drobnoustrojow,

@ 6. KULTURY KRWI

W podejrzeniu zapalenia wsierdzia

plytek i fibryny na powierzchni wsierdzia.

wielokrotne posiewy krwi majg
szczegolne znaczenie.

N Konsekwencje:
! e Zniszczenie zastawki
_ e Zatory
(np. do mozqu, nerek,
koriczyn)
e bakteriemia
Whnikniecie Osadzanie sie na Tworzenie wegetacji EE] zakaienj iefn], st
mikroorganizmow  zastawce (uszkodzonej Z drobnoustrojow, Lhani KULTURA KRWI  KULTURA KRWI  KULTURA KRW
do krwi lub prawidlowej) plytek i fibryny ¢ powikiania (tenowa) (beztlenowa) (Henowa)
immunologiczne
4 Ostre zapalenie wsierdzia, (np. kigbuszkowe ® Pobierz kilka zestawow z rdznych wkluc.
Sl S aureus mozitwe takze na wczesniej zapalenie nerek) ® Najlepiej przed wiaczeniem antybiotyku.
# prawidlowej zastawce. e 7wieksza to czuloéc diagnostyczna.
Klasycznie podostry obraz

po przejéciowe] bakteriemii z jamy
ustnej u podatnego pacjenta.

7. IMMUNOSUPRESJA: JAKI DEFICYT?

0 8. CZERWONE FLAGI

_ NEUTROPENIA |  MibosoR | prak étepziony |  Meposdr Figotansja
' Zwiazany m.in. z przewodem fg:g:#gg% PRZECIWCIAL ik dtadorictal
2 J Enterococcus pokamowym / moczowym. Zaburzenia swiadomosci
ﬁ(y Dusznosc
Staphylococcus  Sztuczne zastawki / materiat obcy Skqpﬂmﬂ:}.
epidermidis (np. protezy, cewniki). o Gram-ujemne o Pﬁeumucrsr:s o Szczegdlnie o Zwigkszone ryzyko
paleczki o Cyptococcus ~~~ roine zakajenia ~ Okredlonych Sini:afmarmurknwata skora
o S 3ureus o CMV bakteriami Iutm bakteriami
o Candids o Toxoplasma oloczkowm, || ot s Szybko narastajace objawy
, : np. S. preumoniae (np. 5. pneumaniae, ; :
» Aspergillus e inne patogeny B - oo H. inflvenzae ogoinoustrojowe
wewnazkomirkowe ~ © tqkze . aughets N. meningiticfis) .
H influenzae 4pb. (oo micatogenani. | Podejrzenie sepsy wymaga

@ KLUCZOWY WNIOSEK |

b
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pilnej oceny medycznej.

Najlepszym ,testem wstepnym” u pacjenta z immunosupresja
jest pytanie: ktory element odpornosci jest osfabiony?
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MODUL 09
® powtdrzyc caty atlas w skroconej

SYSTEM WIZUALNYBH formie
® rozpoznawacé mikroorganizmy
po charakterystycznych cechach

® cCwiczyc aktywne przypominanie

Nie czytaj catego atlasu od poczatku. Naucz sie odtwarzac zamiast biernego czytania
najwazniejsze wzorce z pamieci.

@) TENMODUL POMOZE Ct

® szybko réznicowac podobne patogeny

@ sprawdziC wiedze na mini-przypadkach
klinicznych

® wykonac petng powtorke

p— k- o ; ey najwazniejszych zagadnien
thiBEl.E _. KLUCZOWE w okoto 15 minut.
Y gin T
| 226 0N Rozpoznanie
f 4 ‘@ | informacji to qfe to
o samo co umiejetnosc
jej odtworzenia. yy

NAJLEPSZY SPOSOB PRACY
Z MODULEM:

o Zakryj odpowieds.
e Odpowiedz z pamieci.
e Odkryj i sprawdz.

Zaznacz to, czego
nie pamietates.

e Powtorz tylko bfedne

elementy.

15-MINUTOWA
POWTORKA

MNIEJ CZYTANIA. WIECE) ODTWARZANIA. /Ii
1

b : &
@ Powtarzaj madrze. Ucz sie skutecznie. Zyskaj pewnosc w praktyce.
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WIELKA TABELA ROZNICUJACA: 32 KLUCZOWE PATOGENY

Jedna strona do szybkiego rozpoznawania najwazniejszych mikroorganizmow

. 1. BAKTERIE — BLOK A @ 2. BAKTERIE — BLOK B

Cecha kluczowa Gtowne skojarzenie Organizm Cecha kluczowa Gtowne skojarzenie
ondons | Poplef | Laktoza +,indol +  ZUM
Efﬁ?;uifi::uszki‘ Gardto / skora Otoczka, §luz Szpital / pluca
ﬁfiﬂ:ﬁ: dwoinki Ptuca / opony H,S +, ruch Zywnos¢

Grupa B Noworodki H.S —, nieruchliwa  Czerwonka
Neurotoksyna Skurcz Ureaza +, swarming  Kamienie
Neurotoksyna Wiotkie porazenie Oksydaza +, pigment ~ Wilgo¢

I';q;fcf;: ¢ Cigza / noworodek Gram- dwoinka Opony / plamica
LLitery chifiskie” Btonica Gram- dwoinka STI

. 3. WIRUSY @ 4. GRZYBY | PASOZYTY

Organizm Cecha kluczowa Gtowne skojarzenie Organizm Cecha kluczowa Gtowne skojarzenie
% Influenza Segmentowany RNA  Drift / shift Af Candida Pseudostrzepki Sluzéwki / krew
Syncytia Oskrzeliki Otoczka OUN
Latencja Ospa / potpasiec Septowane strzepki ~ Neutropenia
; Pecherzyki / : .
Latencja eﬁﬁeplﬁitis Szerokie strzepki DKA
Limfocyty B Mononukleoza Tluszczowa biegunka  Woda
: " Wrodzone /
»o0Wie 0ko immunosupresja Erytrocyt Komar
RNA — DNA CD4 Kot / cysty OUN / ciaza
E6/E7 Brodawki / nowotwory " Enterobius  Nocny $wiad Tasma klejaca

Jesli potrafisz rozpoznac te EB profile,
masz solidny szkielet catej mikrobiologii omawianej w atlasie.
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40 CECH, KTORE WARTO UMIEC Z PAMI

86
EC

Najwiekszy zwrot z nauki: pojedyncze cechy, ktére natychmiast zawezajg rozpoznanie

Grona + katalaza +

J

Koagulaza +

tancuszki + katalaza —
B-hemoliza + grupa A
Grupa B + noworodek
Lancetowate dwoinki
Przetrwalniki + tlen

o
~J

=[s]z]s[s]a]z]als]=[>

Przetrwalniki + beztlenowosc

Skurcz

IR 2 2 2R 20 2R 2 AR

Wiotkie porazenie

(gram +)

(gram +)

BLOK C — WIRUSY (21-30)

el

Segmentowany RNA
Niemowle + oskrzeliki

Krup

3C + wysypka

Ospa — latencja = potpasiec
Ptat skroniowy + encephalitis
yy@ Mononukleoza + limfocyty B

00E0E0e®

~Sowie oko”
RNA = DNA

=
-3
-3
-3
-
=
L5
-
N
-

HSV HIV

Influenza

Bacillus
(przetrwalniki)

BLOK A — BAKTERIE GRAM-DODATNIE (1-10)

Staphylococcus
S. aureus
Streptococcus

S. pyogenes
S. agalactiae

S. pneumoniae
Bacillus
Clostridium
tezec

botulizm

influenza
RSV
paragrypa
odra

vzv

HSV

EBV

HPV

(przetrwalniki)

Laktoza + + indol +

Otoczka + $luz

H,S +

H.S = + nieruchliwa
Ureaza + + kamienie
Oksydaza + + pigment
Dwoinka + opony
Dwoinka + STI

Brak sciany

xa[z]3 ]3] =]3[5] 2] @,

Kwasoopornos¢

Salmonella
(gram =)

E. coli
(gram -)

Pseudostrzepki

Otoczkowy drozdzak + OUN
Septowane strzepki
Szerokie strzepki + DKA
Ttuszczowa biegunka
Trofozoit z erytrocytami
Komar + erytrocyty

Kleszcz + krzyz maltanski

Kot + ciagza
Nocny swiad odbytu

a[a]s]s[slule]s[e[~[o]

Candida Aspergillus
(segmentowany RNA)  (encephalitis) (RNA = DNA) (EB/E7) (pseudostrzepki) (septowane strzepki)
; A Zakryj prawa strong Przeczytaj cech
&) 1k cwiczve? | € 2o poicae
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N. gonorrhoeae
(gram =)

BLOK D — GRZYBY | PASOZYTY (31-40)

S
—
=
-
-
=
-
S
N
-

P
Giardia
(trofozoit)

3

BLOK B — GRAM-UJEMNE | ATYPOWE (11-20)

E. coli
Klebsiella
Salmonella
Shigella
Proteus
Pseudomonas
N. meningitidis
N. gonorrhoeae
Mycoplasma
mykobakterie

Mykobakterie
(kwasooporne)

Candida
Cryptococcus
Aspergillus
Mucorales
Giardia

E. histolytica
Plasmodium
Babesia
Toxoplasma

Enterobius

Enterobius
(owica)

Powiedz nazwe
Z pamieci.
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87
20 SZYBKICH FISZEK WIZUALNYEH

Zakryj odpowiedz. Odpowiedz w 5 sekund. Sprawdz.

o @ it @ e Q) T

Lancetowate dwoinki
+ a-hemoliza?

miesni?

Stuphyfucnccus aureus Streptococcus pneumoniae Streptococcus pyogenes Cfnstr:dmm tetani

Laktoza + + indol + + ZUM? @ Ureaza + + swarming? @ Oksydaza + + niebiesko- @ Gram- dwoinki +
@ zielony pigment? : zapalenie upnn? s

Eschenchfn coli Neisseria memngrtrd:s
K tki? Brak éciany komérkowej? Segmentowany RNA +
@ wasooporne prq ;.I @ ny j @ Hhiit

Ospa wietrzna -»

pétpasiec?
- fﬁj

Mononukleoza + RNA = DNA + CD4? @ Pseudostrzepki?
@nmfucrtyﬂ? E 14 RURLUSR ?;

Woda + tluszczowa @ Kleszcz + pasozyt @ Nocny swiad okolicy
hiegunka? w erytrocycie? odbytu?

Otoczka + z;palenie nponﬁ
u immunosupresji?

Septowane strzepki +
neutmpenia?

| " ~ ! _ '._ e
@ CEL: 20/20 W MNIEJ NIZ 2 MINUTY

N ”
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10 MINI-PRZYPADKOW EGZAMINAIIYJNY[:H

Nie szukaj pojedynczego stowa-klucza. Potacz morfologie, pacjenta, epidemiologie i wynik laboratoryjny.

ZAKAZENIE UKLADU MOCZOWEGO 02 ) ZAPALENIE GARDLA
== Dziecko ma goraczke, bol gardia,

22-letnia kobieta ma dysurie i czestomocz. _
nalot na migdatkach i brak kaszlu.

W moczu rosng Gram-ujemne paleczki jdaikac :
fermentujace laktoze; indol dodatni. lzolowane ziarniaki sy Gram-dodatnie,
katalaza ujemna, B-hemoliza.

Najbardziej prawdopodobny drobnoustrdj?
Jaki drobnoustrgj?

Odpowiedz: Streptococcus pyogenes.

Dlaczego: obraz kliniczny + Gram(+) ziarniaki
+ katalaza (=) + B-hemoliza.

@ ZAPALENIE OSKRZELIKOW U NIEMOWLECIA

N:emnwie ma tachypnoe, Swistami
i zapaleniem oskrzelikow.
Najbardziej prawdopodobny
czynnik etiologiczny?

Odpowiedz: Escherichia coli.

Dlaczego: laktoza + indol + ZUM
tworza klasyczny profil.

(03 ) INWAZYJNA GRZYBICA PLUC (NEUTROPENIA)

Pacjent z neutropenia ma goraczke
i nowe zmiany guzkowe w plucach.
W materiale widoczne s3 cienkie,
septowane strzepki.
Jaki drobnoustr6j?

Odpowiedz: Aspergillus.

Dlaczego: cienkie, septowane strzepki
u pacjenta z neutropenia.

@ BIEGUNKA PO ANTYBIOTYKOTERAPII @ BIEGUNKA U PODROZNIKA
=

Pacjent po antybmtykﬂterapn ma liczne Podréinik ma wzdecia, utrate masy ciala
wodniste stolce i bdl brzucha. I cuchngce, tluszczowe stolce po piciu
Jaki drobnoustrdj jest najbardziej nieuzdatnionej wody.

prawdopodobny? Jaki drobnoustrdj?

Odpowiedz: Giardia duodenalis.

Dlaczego: G. duodenalis = wzdecia +
steatorea po skaionej wodzie,

(08 ) CHOROBA PO UKASZENIU KLESZCZA

Pacjent po ukaszeniu kleszcza ma goraczke

Odpowiedz: RSV.

Dlaczego: najczestsza przyczyna
zapalenia oskrzelikow u niemowlat.

Dlaczego: antybiotyki —= zaburzenie mikrobioty
=+ toksyny A i B =+rzekomobloniaste zapalenie jelita.

Pacjent z glebokim niedoborem

odpornosci ma bél glowy i podostre | niedokrwistos¢ hemolityczna.
zapalenie opon. Wykryto antygen W erytrocytach widoczne sa
otoczkowego drozdzaka. pierscieniowate formy pasoiyta.

Jaki drobnoustrgj?
Odpowiedz: Babesia.

Dlaczego: kleszcz + hemoliza + pierécieniowate
formy w erytrocytach.

Jaki drobnoustrgj?
Odpowiedi: Cryptococcus.

Dlaczego: otoczkowy droidzak + dodatni
antygen (CrAg) u pacjenta z immunosupresja.

09 | NAWRACAJACE ZAKAZENIE GENITALNE

Pacjent ma bolesne pecherzyki

w okolicy genitalnej, ktore okresowo
nawracaja.

Jaki drobnoustréj?

Odpowiedz: HSV.

Dlaczego: pecherzyki + latencja +
reaktywacja.

Pacjent z cukrzycowa kwasica ketonowa
ma szybko postepujace zajecie zatok

| oczodolu, W tkance szerokie, nieregularne,
stabo septowane strzepki.

Jaki drobnoustréj?

Odpowiedz: Mucorales.

Dlaczego: szerckie, slabo septowane strzepki
u pacjenta z DKA.

JAK PUNKTOWAC? @ REGULA EGZAMINACYJNA

10/10 Bardzo dobra mapa mikrobiologii.
8-9/10 Solidne rozpoznawanie wzorcow.
6-7/10 Powtodrz strony 85-87.
<5/10 Wrdc¢ do tabel modutow i powtdrz réznicowanie grup.

Nie pytaj ,co kojarzy mi sie z jednym stowem?”.
Pytaj: ,ktory organizm pasuje do wszystkich
danych jednoczesnie?”
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POWTORKA CALEGO ATLASU W 15 MINUT

Ostatnia mapa: bakterie, wirusy, grzyby i pasozyty w jednej sekwencji aktywnego przypominania

1. MINUTA 0-3: BAKTERIE GRAM-DODATNIE

Grona? Staphylococcus Laktoza +? ’Eﬂ?gﬁ; hﬁg’;ﬁieh'a, Segmentowany RNA? influenza
I{marlgulaze.l +7 S. aureus H,S +2 Saimonella, Proteus Oskrzeliki u niemowlecia? RSV
tancuszki? Streptococcus Ureaza +? Proteus, H. pylori Krup? paragrypa
? _ T
Grupa A 3. pyogenes Oksydaza + + pigment?  Pseudomonas Ospa / potpasiec? ey
Grupa B? S. agalactiae Dwoinki? Neisseria Encephalitis skroniowy?  HSV
Lancetowate dwoinki?  S. pneumoniae Kwasoopornoéé? mykobakterie Mononukleoza? EBV
Przetrwalniki? Bacillus / Clostridium Brak $ciany? Mycoplasma o ol ¢
Wewnatrzkomorkowa ST? ~ Chlamydia Brodawki + onkogeneza? | HPV

XA -

.-,-'.I .-}_ ?_.

Streptococcus ; 1 - ' . e

Staphylococcus aureus pyogenes Bacillus spp. E. coli Hms Influenza

() ) 4. MINUTA 9-12: GRZYBY 5. MINUTA 12-15: PASOZYTY
2)¢ - OSTATNIE 5 PYTAN

Pseudostrzepki? Candida : O Ttuszczowa biegunka? Giardia

ka + OUN? zy potra isz dla kazdego waznego Kowistalieanrka + W
Otocz U . Cr}rptmfm:cus catogenu:powiedziet: ropief watl%h}.r? E. histolytica
Septowane strzepki? Aspergillus o 5 Komar + erytrocyt? R
Szerokie strzepki + DKA? Mucorales st Kleszcz + en,rtmcy;t? Babesia
; !

KEfﬂWﬁiIﬂWﬂ ne tkanki? denﬂafﬂffff Jak 5|e przenus;?

R iz Kot + ciaza? Toxoplasma
ozlane pluca + niedobor . : - :
odpornoéci komérkowej? | meumocystis Co wywotuje? Nogny aiviad oAty Enterobius
. Jaja T. solium? cysticerkoza
Y3 Co odréznia go od podobnych Woda + §limak +skora?  Schistosoma
\é‘Q organizmow?
i j.».,, Jaki test najczesciej pomaga
i3 go potwierdzic?
Candida albicans Mfwd ¢ ”%— Giardia lamblia  Plasmodium spp. ~ Schistosoma spp.

@ 6. ZAKONCZENIE

MASZ JUZ MAPE. TERAZ BUDUJ SZYBKOSC ROZPOZNAWANIA.

Mikrobiologia nie polega na zapamietaniu setek oderwanych nazw. Najwiekszy postep
pojawia sie wtedy, gdy zaczynasz rozpoznawad powtarzajace sie wzorce.

Wracaj do tabel, map, fiszek i mini-przypadkow. Za kazdym razem probuj najpierw
odpowiedzie¢ z pamieci, a dopiero potem sprawdzaj atlas.

Im czesciej odtwarzasz informacje, tym szybciej przestaje by¢ , faktem do zapamietania®,

| a staje sie elementem Twojej wiasnej mapy mikrobiologi 4
&) | 70BACL. ZROZUN. PORGWNA). DDTWGRZ. ZAPAMIETAL.
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BAKTERIE  WIRUSY GRZYBY

/dm wiedza. M_}.f;f mosliwosci.




