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Zmiany w nauczaniu mikrobiologii

* Wykfad poprzedza ¢wiczenia

« Odpytywanie na ¢wiczeniach z materiatu wyktadowego

« Kolokwia w formie testow otwartych

* Egzamin koncowy z mikrobiologii - ztozone pytania otwarte
« Regulamin zajec z mikrobiologii - strona Katedry



Choroba Etiologia

Bakterie

KILA Treponema pallidum

REZACZKA Neisseria gonorrhoeae

ZIARNINIAK WENERYCZNY(LGV) Chlamydia trachomatis serotypes L1, L2, L3
ZIARNINIAK PACHWINOWY (donowanoza) Klebsiella granulomatis

WRZOD WENERYCZNY MIEKKI Haemophilus ducreyi

Wirusy

HERPES GENITALNY Herpes simplex wirus typ 1 & typ 2

BRODAWKI PLCIOWE, RAK SZYJKI MACICY Papillomawirus typy 6 & 11
Grzyby
KANDYDOZA Candida albicans & C. glabrata



Przerost beztlenowej flory pochwy: Gardnerella

Choroby wywotywane przez liczne gatunki
Waginoza @

Zapalenie szyjki macicy

Nierzezaczkowe zapalenie cewki moczowej
(NGU - Non-Gonococcal Urethritis)

Zapalenie zotedzi
Zapalenie najadrzy

Zapalenie odbytu

vaginalis, Mobiluncus, Prevotella, Porphyromonas,
Bacteroides, Peptostreptococcus, Fusobacterium
Mycoplasma hominis, Ureaplasma urealyticum

C. trachomatis, N. gonorrhoeae, HSV-1, -2,
M. genitalium

Chlamydia trachomatis D-K, Ureaplasma
urealyticum, Mycoplasma genitalium, Trichomonas
vaginalis, HSV

Gardnerella vaginalis, Trichomonas vaginalis, Str.
agalactiae, Str. pyogenes

Chlamydia trachomatis, N. gonorrhoeae,

E. coli

N. gonorrhoeae, T. pallidum, Chlamydia
trachomatis, HSV



Flora fizjologiczna cewki moczowej

S. epidermidis i inne koagulazo-ujemne gronkowce, Enterococcus faecalis,
Neisseria i Corynebacterium gatunki saprofityczne, nieliczne pateczki jelitowe

Dominacja bakterii GP

s Normalna flora pochwy kobiet ]

~§ \ ( Kobiety po okresie dojrzewania | przed menopauza ]

« Lactobacillus - dominacja (pH pochwy 3.5 -4.5)

[Kobiety przed okresem dojrzewania i po menopauzie ]

« Staphylococcus koagulazo-ujemne, paciorkowce
zielenigce, Micrococcus sp., Corynebacterium sp.,
E. coli, enterokoki (pH pochwy > 4.5)

 Lactobacillus crispatus, gasseri, jensenii, iners, etc.



Waginoza vs zapalenie pochwy (vaginitis)
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Waginoza (BV) = dysbioza pochwy

Zmiany liczby bakterii 105- 106/ mi » 10°-1071/ ml

Zmiana stosunku
Tlenowe : beztlenowe 1:5 » 1:1000
Lactobacillus (70% flory pochwy w okresie rozrodczym):

- produkcja kwasu mlekowego i cytolizyny (uwalnianie glikogenu)
- produkcja H202, baktriocyn, stymulacja sekrecji mucyn (sekrecyjne IgA i IgG, B-defensyny,

antybakteryjne peptydy)
Efekt: hamowanie wzrostu potencjalnych patogenow i bakterii beztlenowych, poprawa kondycji nabtonka i

odpowiedzi immunologicznej
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Rola przerostu bakterii beztlenowych i mikroaerofilnych w pochwie:
- produkcja amin (biomarker BV) = wzrost pH, przerost beztlenowcéw, hamowanie wzrostu Lactobacillus

- produkcja kwasu octowego i bursztynowego = hamowanie chemotaksji leukocytow, indukowanie zapalenia




Wiek rozrodczy - cigza
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Ocena biocenozy pochwy - kryteria Amsela

 Komoérki jezowate (clue cells)
Liczba neutrofilow
Liczba Lactobacillus

(pH wydzieliny z pochwy

Test aminowy (KOH)
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[ Choroby przenoszone 1

droga ptciowa
- = - =
[ Sluzowo-ropna ] [ Owrzodzenie 1
wydzielina
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/ C. trachomatis \

Mykoplazma
Ureaplazma
Neisseria gonorrhoeae
Candida albicans &
glabrata

/Treponema pallidum
Haemophilus ducreyi
HSV-1 & HSV-2
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STD - bakterie atypowe

» Chlamydia trachomatis

serowary L1-L3: Z|arn|n|ak weneryczny (kraje troplkalne)
serowary D - K: z. cewki moczowej, z. szyjki macicy, NGU,

2. gruczotu krokowego, z. odbytu (powikiania: endometrioza, |

z. jajnikdw, z. najadrzy, z. okotowatrobowe, zespdt Reitera,
nieptodnos¢, cigza ektopowa, z. stawow)

« Mycoplasma hominis - zapalenie narzagdéw miednicy mniejszej, goragczka
popotogowa, z. nerek

» Mycoplasma genitalium - zapalenie narzgdéw miednicy mniejszej, NGU, poronlenla
przedwczesny porod

 Ureaplasma urealyticum - NGU (nierzezaczkowe z. cewki moczowej)

Bakterie atypowe - inna diagnostyka (wykrywanie antygenu, testy molekularne), leczenie z wyboru
(tetracykliny, makrolidy, quorochlnoIor‘:v);

Zapalenie narzgdow miednicy mniejszej - endometrioza, z. jajnikOw, ropnie jajowodow, z. otrzewnej


http://microbewiki.kenyon.edu/mediawiki-1.6.6/index.php/Image:Mycopl11.jpg

Microscopic view of urethral sample

Rzezgczka - Neisseria gonorrhoeae (GN ziarniaki)
« Gonokokowe (rzezgczkowe) zapalenie cewki moczowej
* Przechorowanie nie zapewnia odpornosci (ponowne zakazenia)

Mezczyzni [ Kobiety ] [ Noworodki ]
( 4 . 4
Ostre z. cewki 4 Skapy lub N "z okotoporodowe
moczowej bezobjawowy Rzezaczkowe z.
- / przebieg spojowek
Kanat szyjki \Rzadko z. uogolnione
macicy,
[ Z. odbytu, noso-gardta ] pochwa, z. Zabieg Credego
\przydatKOW/ { (0.5% erytromycyna)

« Gonokokowe z. cewki vs NGU (bakterie atypowe)

Leczenie rzezaczki:
1 g ceftriaksonu domiesniowo

Ciprofloksacyna
\Azytromycyna




Rzezgczka

4 N

Konsekwencje:
Z. narzadow miednicy
mniejszej
Z. najadrzy
= nieptodnosc¢

Rozsiew do krwi -
zakazenie uogolnione

Z. stawow, wysypka
Zakazenia
okotoporodowe

Zespot Fitz-Hugh-Curtis
(z. okotowatrobowe) u kobiet

o /

[ Proteaza IgA ]

fagocytoze
Inwazja btony ]

==meunl Sluzowej

[ Fimbrie hamuja ]

[

Adhezja do
plemnikéw

Zwezenie cewki
MoCzowej U mezczyzn

[ Z. narzagdéw miednicy

mniejszej Ropnie jajowodow 1



Zakazenia okotoporodowe GBS GBS nie sg przenoszone drogg ptciowg!

* Nosicielstwo Streptococcus agalactiae (GBS)
* 15 - 30% kobiet (zré6znicowanie geograficzne) @
« Zakazenie podczas porodu - rozsiane zakazenie u noworodka

- Wymaz z pochwy u kobiet ciezarnych 36/37 - 38 tydzien cigzy -
profilaktyka okotoporodowa
« Wynik pozytywny - dozylnie penicylina lub ampicylina 4 godz. przed
o¥ode||3n lub ng’_ brak _anycl?'n na femat badanFi)a, rak be?dania?zakazenie
BS w poprzedniej cigzy, z. pecherza lub gorgczka podczas cigzy

GBS Early-Onset GBS Late-Onset Disease (LOD)
Disease (EOD
( ) » Usually occurs 1-4 weeks after
* Onset in first birth, but may occur up to 3
i week of life months of life
Il | » Leading cause of » Wider clinical spectrum
.‘ sepsis in « May cause
neonates €§ -
« Can also cause meningitis
] .
‘. pneumonia .‘ sepsis
§§ meningitis G# septic arthritis
| « Acquired by fetus ’ osteomyelitis
Group B streptococcus in utero ‘l. pneumonia
Trends in Microbiology or during birth




Kandydoza narzadow ptciowych (Candida albicans, glabrata etc.)

N
%

» Zakazenie drogg seksualng - seks oralny
czynnik ryzyka u kobiet

« Czynniki ryzyka: antybiotykoterapia, cigza,
niekontrolowana cukrzyca immunosupresja
(HIV)

« Charakterystyczny serowaty nalot i wodnisty
wyciek (swedzenie, pieczenie, zaczerwienienie)
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Kita - Treponema pallidum

* Rezerwuar - zakazeni ludzie, chorzy
- Zakazenie drogg ptciowg i wertykalnie z matki na ptéd (18 - 20 tyg. cigzy)

 Okresy choroby
* Inkubacja 10 - 90 dni
- Kita pierwszorzedowa - zmiana pierwotna w miejscu inwazji kretkéw
+ Kita drugorzedowa - rozsiane zakazenie
- Kita utajona - bezobjawowa
+ Kita trzeciorzedowa - destrukcja immunologiczna narzadéw

« Wrzéd twardy w miejscu inokulacji kretkéw
* Bezbolesny

« Zanika samoistnie po 3 - 6 tygodniach

* Regionalna limfadenopatia

 Bakteriemia (spirochetemia)



Kita drugorzedowa = WIELKI IMITATOR

 Plamista wysypka (swoiscie na podeszwach stop i wewnetrznych
powierzchniach dtoni, na tutowiu) = wskazuje rozsiew kretkow

- Zmiany na btonach sluzowych, limfadenopatia,
tysienie, klykciny szerokie, splenomegalia,

 Nieswoiste objawy grypo-podobne (zmeczenie,
goraczka, ostabienie, béle gtowy, gardta i miesni, spadek wagi
ciata, objawy ze strony nerek, watroby)

This is

CONDYLOMATAAAAAN



Kita utajona = moze trwac wiele lat, brak objawow klinicznych zakazenia,
u 2/3 chorych ozdrowienie

Kita trzeciorzedowa = u 1/3 chorych objawy po 20 - 30 latach od zakazenia,
_ o _ W organizmie chorego brak kretkow,
objawy kliniczne indukowane przez odpowiedz immunologiczng na alﬂty I?ny
retkow
« Kilaki (oczy, serce, naczynia krwionosne, mézg, nerwy, watroba, kosci, stawy etc.
- mogg rozwing¢ sie w kazdym narzadzie)

« Zaburzenia neurologiczne (neurosyfilis): zmiany
zachowania, utrata pamieci, slepota, gtuchota

« Zaburzenia sercowo-naczyniowe (tetniaki aorty,
zwezenie aorty)

» Wzrost ryzyka rozwoju nowotworow



Kita wrodzona = zakazenie ptodu 4 - 5 m-cu cigzy

Poronienie, poréd martwego ptodu
Kita wrodzona:

Zaburzenia/deformacja rozwoju kosci i
chrzgstek (siodetkowaty nos, karbowane
siekacze, stawy Cluttona, szablowate
piszczele, niezarosniecie podniebienia)

Kilaki w harzagdach wewnetrznych, zmiany
skérne i na btonach sluzowych, niedorozwo;
umystowy, wodogtowie, sapka, zéttaczka,
porazenie nerwéw czaszkowych, etc.




Haemophilus ducreyi - weneryczny wrzéd miekki

» Wystepuje endemicznie w Afryce i Azji

- Zmiana pierwotna (grudka) w miejscu inokulacji
bakterii) na narzgdach piciowych (napletek,
zotadz, skora pracia, moszny, pochwa, szyjka
macicy, odbyt) ulega owrzodzeniu

« Owrzodzenie bolesne z ropnym wyciekiem

* Nieleczone - powiktania (przetoki moczowa,
odbytu, wtérne nadkazenia bakteryjne)

 Diagnostyka trudna (hodowla, PCR - wycinek
owrzodzenia)



Ziarniniak pachwinowy - Klebsiella granulomatis

. ystepw’e w krajach tropikalnych i subtropikalnych (Papua Nowa Gwinea, Indie,
Afryka, Karaiby, Ptd. Ameryka

« Zmiany skorne (plamki)
pierwotne w miejscu kontaktu
(penis, wargi sromowe, wokot
odbytu)

 Plamki wrzodziejg

« Wrzdd bezbolesny, moze ulegac

nekrozie Okres inkubacii ok. 50 dni
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Opryszczka narzadow piciowych (HSV1, HSV2)

- Herpesviridae - DNA wirusy wywotujace zakazenia latentne

Herpesvirus (type 1) Infection

active lesion

- Latencja wirusa - zwoje nerwu trojdzielnego lub krzyzowego

« Nadzerki i owrzodzenia na narzadach ptciowych podczas
zakazenia pierwotnego

- Reaktywacja zakazenia - sekrecja wirusa w wydzielinach, ale brak
zmian opryszczkowych - mozliwos¢ zakazenia noworodka
(opryszka okotoporodowa)




Ludzkie wirusy Papilloma (rodzina Papovaviridae) wirus brodawczaka ludzkiego

- Papilloma wirusy - DNA wirusy wywotujace Zakazenia latentne

 Serotypy HPV-16 i HPV-18 wysokiego ryzyka
S '(02| Iéowirusy) -70% plzypadvlzc)),w raka szyjki macicy
Histone I 0 ytu

- Serotypy HPV-6 i HPV-11 niskiego ryzyka - 90% D
| e przypadkow brodawek genitalnych SN

—  Virus laden cells ready for Cel"\fica| cancer

desquamation and infectionof ~ 6-12 weeks
naive individual L1/L.2,L1,1.2, E4 /\

Virus particles assembled

Differentiated cells
Eand L viral

Viral genomes at 1000's per cell

genes expressed E6,E7,E1,E2,E5 Virus DNA
Capsid
protein
Dividing cells
Only E genes expressed Viral DNA amplification in
Very low !evels of non-dividing cells 0% heal HPV DNA Integrated
protein made within two years into tumour cell DNA
0.8% develop

~  Virusand cell replicate together

10-30 yaars o —0
E1,E2 )
Virus infects a primitive Owe—eks L @)
basal keratinocyte Infected Invasive @
E1,E2,?,E5,E6,E7 basal cell cancer %

The Nobel Committee for Physiclogy or Medicineg 2008  lllustration: Annika Réhl



Anti-Oncogenes
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Choroba Leczenie
Bakterie
Kita Penicylina G (lek z wyboru) lub inne B-laktamy
(ceftriakson); azytromycyna; tetracykliny
Rzezaczka Ceftriakson lub cefiksim+azytromycyna
Ziarniniak weneryczny Tetracykliny, makrolidy, fluorochinolony
Ziarniniak pachwinowy (donowanoza) Azytromycyna, doksycyklina, erytromycyna,
ciprofloxacyna, TMP-SMX
Weneryczny wrzéd miekki Azytromycyna, erytromycyna, ceftriakson,
ciprofloksacyna
Wirusy
Herpes genitalny Acyklowir, famcyklowir, walacyklowir
Brodawki ptciowe Kwas salicylowy, imikwimod (krem Aldara),
podofilox, kwas trojchlorooctowy
Grzyby
Kandydoza Azole i polieny, imidazole (butokonazol)

Wielogatunkowe choroby

Waginoza BV Metronidazol

Z. szyjki macicy Azytromycyna, tetracykliny, fluorochinolony

NGU Azytromycyna, tetracykliny, fluorochinolony

Z. Zotedzi (zalezy od etiologii) Azole, polieny, metronidazol, klindamycyna,
tetracykliny, erytromycyna, fluorochinolony

Z. najadrzy Fluorochinolony, tetracykliny

Z. odbytu (zalezy od etiologii) Tetracykliny, fluorochinolony, makrolidy,
acyklovir, B-laktamy (penicillina, ceftriakson)




STD - profilaktyka swoista i nieswoista

« Szczepionka przeciw HPV-16 i HPV-18 Gardasil, Cervarix (zawiera biatka ostonki
wiruséw HPV + adiuwant) lub HPV-6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58

« Dziewczeta i chitopcy 11 - 12 lat

- Bezpieczny seks, badanie partneréw seksualnych
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