Neisseria meningitidis

Neisseria meningitidis (,meningokok"”) z rodu bakterii Meisseria, které
patfi mezi Gram-negativni koky, je kosmopolitni bakterie, kterd vyvolava
invazivni meningokokova onemocnéni (IMO). Prendsi se vzdusnou
kapénkovou cestou. Onemocnéni za¢ina vétsinou nahle v pribéhu
nékolika hodin, z plného zdravi vznika zavazny klinicky obraz. IMO je i v
soucasné dobé Zivot ohroZzujici, tmrtnost se pohybuje kolem 10 %.
Nejcastéji byvaji postizeny déti mladsi péti let, dospivajici a mladi dospéli
ve véku 15-25 let.[112]

Morfologie a vlastnosti

Neisseria meningitidis je Gram-negativni diplokok. Jsou nesporulujici,
vétsinou opouzdrené. Snadno podléhaji autolyze, ztraci tim svij
charakteristicky tvar a méni tinkéni vlastnosti. Kultiva¢né nérocna -
komplexni kultiva¢ni pldy s obsahem nativnich bilkovin, CO5, vihko.
Kultivace je striktné aerobni. Bakterie tvori katalazu a oxidazu.
Okyseluje sacharidy bez tvorby plynu. Dle jejich vlastnosti ji Ize odliSit od
ostatnich neisserii. Nejdllezitéjsi Ag - pouzderny polysacharid -
protektivni; mize byt zménén transformaci; v pribéhu onemocéni v krvi a
v likvoru.[3! Rozliuje se celkem 13 séroskupin, celosvétové se nej¢astdji
vyskytuji sérotypy A, B, C, Y a W135. Vyskyt kosmopolitni. Epidemie IMO
vyvolané meningokoky séroskupiny A se typicky objevuji v jizni oblasti
Sahary. Celosvétové, stejné tak i v Evropé, jsou Castéjsi pricinou IMO
meningokoky skupiny B (sporadicky) a C (v lokdlnich epidemiich).
NarUstaji pripady IMO skupinami Y a W135, zejm. v zemich, jako je
Saudska Arébie, Burkina Faso, nékteré africké zemé.!!]

Patogenita a patogeneze

Je prirozeny primarni patogen pouze pro ¢lovéka. Pfenasi se kapénkovou
cestou. Velké epidemie jsou ¢astéjsi v Severni Africe. U nds jsou ohrozeni
déti a mladistvi. Faktor virulence - séroskupinové specifické
polysacharidové pouzdro. Kromé séroskupin A maji vSechny ostatni
kapsularni polysacharid obohaceny kyselinou sialovou, kterd bakterii
poskytuje rezistenci vici alternativni cesté aktivace komplementu tim, Ze
snizuje moznost fagocytézy meningokoka.!*! Protilatky proti pouzdernému
Ag (jako opsoniny, za pfitomnosti komplementu baktericidn{)3!

Etiopatogeneze a klinicky obraz

Prendsi se vzdusnou cestou - kapénkami. Inkubacni doba se pohybuje
mezi 1-8 dny. N. meningitidis osidli nosohltan a pronikd do krevniho
obéhu (meningokokcémie). Manifestuje se jako hore¢naté onemocnéni,
charakterizované tézkou schvécenosti, bolestmi svald, kloubl, hlavy a
spavosti (priznaky intoxikace uvolnénym endotoxinem). Na k{zi se mlze
vytvorit vysev petechii ¢i sufuzi, které neustale pribyvaji. Vytvari se
klinicky obraz sepse.

IMO mUze probihat pod obrazem purulentni meningitidy, kterou méze
doprovézet zvraceni, pripadné poruchy védomi nebo krece. Kozni
priznaky se nemusi vzdy objevit.

Nejtézsi formou IMO je prudce probihajici meningokokové sepse, ktera
velmi brzy prechdzi do septického Soku s respira¢nim a renalnim
selhém’r{qi Tato prudka sepse, kterd konci témeér vzdy smrti, byva nastésti
vzacna.

Laboratorni diagnostika

Prikaz N. meningitidis v hemokulture ¢i v mozkomisnim moku
(mikroskopicky ¢i kultiva¢né). Latexova aglutina¢ni zkouska z likvoru u
IGZka - rychly prikaz antigenu. V mikroskopickém néatéru pozorujeme
Gram-negativni diplokoky. Dal&i metody PCR (krev, likvor)t2!
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Intravendzné krystalicky penicilin, dale cefalosporiny 3. generace
(cefotaxim, ceftriaxon)!! Proti endotoxinu - glukokortikoidy!3!

Terapie
Prevence
Aktivni imunizace - polysacharidové vakciny pro déti od dvou let;
konjugované vakciny (proti sk. A, C, Y, W).[1Tv Cesku je od 4/2014 k Ockovani
dispozici vakcina proti meningokok@m typu B (viz Ceskéa vakcinologicka
spolecnost).
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