Staphylococcus

Definice rodu

Doposud rozeznano 40 druh@.!!

Morfologie
G+ koky ve shlucich, nesporulujici, nepohyblivé, vétSinou neopouzdrené.
Metabolizmus
Pozitivni kataldzovy test, jsou fakultativné anaerobni a aerobni.
Vyskyt
Na kGzi a sliznicich ¢lovéka i zvifat jako sou¢ast normalni mikrofléry.
Kultivace
Pomérné nenarocné na kultiva¢ni podminky, rostou na KA, jatrovém bujénu.
Odbér materialu
Pro diagndzu se odebira klinicky materidl z hnisavych infekci, moci, likvoru, krve, stolice a sputa.

Stafylokoky se déli podle schopnosti koagulovat plazmu pomoci plazmakoaguldzového testu na:

= Koaguldza pozitivni - Staphylococcus aureus, Staphylococcus intermedius
= Koaguldza negativni (,CoNS") - Staphylococcus epidermidis, S. saprophyticus, S. haemolyticus

Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus patfi mezi biochemicky nejaktivnéjsi druhy
bakterii, produkuje celou fadu exoenzym a toxin0. Patfi mezi nej¢asté;jsi

plvodce pyogennich infekci a intoxikaci ¢lovéka a zvirat. =L IEE S B

Staphylococcaceae
Diagnosticky postup Staphylococcus

= Material: moc, likvor, sputum, krev

= Identifikace:
= mikroskopie: G+ koky
= kultivace: KA (okrové kolonie s beta-hemolyzou)
= testy: pozitivni plazmakoaguldzovy test

= Serologické metody: priikkaz TSST-1 a enterotoxinu

Onemocnéni Staphylococcus aureus na
krevnim agaru

Morfologie G+ kok
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Pri infekci vytvari ¢astéji abscesy nez flegmony. ZpUlsobuje zanéty,
abscesy, folikulitidy, sinusitidy, bronchopneumonie, sepse. Lidsky

organizmus je proti stafylokokovym infekcim znacné odolny. Pfi Vztah ke fakultativné
chirurgickych zdkrocich, Urazech nebo imunologické nedostatecnosti kysliku anaerobni
mdze ale dojit k onemocnéni. Diky znacné virulenci maji stafylokokové Kultivace  krevnf agar

infekce sklon k recidivdm nebo k chronickému pribéhu. Pokud se

bakterie dostanou z léze do krve, mize dojit ke vzniku sekundarni aidlEny o pelyemeieil s

pneumonie, osteomyelitidy nebo endokarditidy. peptidoglykan,
protein A a kyselina
Jak jiz bylo zminéno, stafylokoky patfi k nej¢astéjsim plvodcdm teichoova

pourazovych a pooperacnich infekci. Po 1 az 2 dnech inkubace se

. . . , TSR Faktory plazmakoagulaza,
objevuje ser6zni exsudace v okoli poranéné tkané. Zanétlivy proces se . S
< p . ) p p virulence polysacharidové
rychle méni v pyogenni reakci s naslednou rozsahlou nekrozou a dhes]
dehiscenci rany. Castou komplikaci je zde sepse a vznik pyogennich el
metastéz.[1! hemolyziny,
fosfataza,
Dalsi onemocnéni zplsobuji toxiny - syndrom toxického $oku, nukledza, elastéza,
stafylokokovéa enterotoxikdza. enterotoxiny, toxin
.o o syndromu
= produkce toxinl a enzymu: t:xického £oku
1. TSST-1 (toxin syndromu toxického Soku) e '
2. exfoliatin (zplsobuje syndrom opafené kize, SSSS, Reiterliv SEIENINT,
syndrom) betalaktamaza,
3. enterotoxiny Zdroj soucast
4, cytotoxin_y,a leukotoxiny fyziologické fléry,
5. hyaluronidaza jidlo

T . (enterotoxikdzy)
erapie Onemocnéni pyodermie, hnisani
ran,

bronchopneumonie,
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Povrchové infekce se hoji spontdnné, hluboké jiz vyzaduji chirurgicky
zakrok a pouziti antibiotik napr. oxacilinu. V soucasné dobé je 80 %
kmen( rezistentni k penicilinu. Tento problém resi semisyntetické
beta-laktamdazové rezistentni peniciliny.[!

Pri 1éCbé MRSA infekci se pouzivaji zalozni ATB, jako vankomycin a
teikoplanin

MRSA

MRSA, z methicillin-resistant Staphylococcus aureus, je oznaceni pro
kmeny bakterie Staphylococcus aureus, které ziskaly rezistenci vici
antibiotiku meticilinu. Za rezistenci je zodpovédny gen mecA
lokalizovany na stafylokokové chromozomové kazeté mec (SCCmec),
ktery kéduje enzym PBP2a (zkr. penicillin-binding protein). Tento enzym
funguje jako transpeptiddza (tzn. podili se na syntéze peptidoglykanu
bunécné stény bakterie), neni vsak inhibovan meticilinem a dalsimi
penicilinovymi antibiotiky. Meticilin se ve svété pouziva pro |éCbu S.
aureus, obdoba v Cesku pouzivaného oxacilinu. Tyto kmeny se rozsifily
zejména v nemocnicich kvali pouzivani Sirokospektralnich antibiotik,
kterd vyvijeji selekéni tlak na bakterie. MRSA se staly obvykle rezistentni
i na radu dalsich antibiotik a k 1é¢bé je nutné pouzivat intravendzné
podavany vankomycin.

V r. 2002 se ale objevily kmeny VRSA (z vancomycin-resistant S. aureus)
rezistentni i vi¢i vankomycinu. Dva nahlasené kmeny v USA se ukazaly
jako nachylné k quinupristin-dalfopristinu, linezolidu a TMP-SMX
(Trimethoprim-sulfamethoxazol = cotrimoxazol), byly ale rezistentni k
tetracyklinu.

Pacienta s MRSA je nutné izolovat na specidlné urleny pokoj a dodrzovat
velmi prisné zasady hygieny, aby se zabranilo dalsimu Sifeni
nebezpelného kmene.

Tato cast je prevzata z clanku MRSA, kde také naleznete pouZzitou
literaturu.

Staphylococcus intermedius

Diagnostika

Terapie

MeSH ID

sepse,
osteomyelitidy,
urogenitalni
infekce, syndrom
toxického Soku,
enterotoxikdézy,
epidermolyza
kultivace,
kataldzovy test,
plazmakoaguldzovy
test

ATB dle vysetreni
citlivosti,
chirurgické osetreni
D013211 (https://w
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Staphylococcus aureus - Gramovo barveni

Plvodce infekci u zvifat - pyodermie a otitidy u psd, mozny prenos na ¢lovéka. Pozitivni plazmakoaguldzovy test.

Staphylococcus epidermidis

Fyziologicky osidluje klizi a sliznice ¢lovéka. Nej¢astéji se vyskytuje na obli¢eji, v axilach, inguinalni krajiné a

koncetinach.
Diagnosticky postup

® Material: moc, likvor, sputum, krev
= /dentifikace:
= mikroskopie: G+ koky
= kultivace: KA (porceldnové bilé kolonie bez hemolyzy)

= testy: negativni plazmakoaguldzovy test, novobiocin citlivy, uredza pozitivni

= Serologické metody: netvori toxiny

Onemochéni

Oportunni patogen - napadd oslabené, imunokompromitované pacienty (popéleniny, chirurgické zakroky).
Stafylokokové buriky velmi dobre adheruji na umélé hmoty - katetry, kloubni ndhrady, umélé chlopné.
ZpUlsobuje tedy ¢asto infekce umélych materiall, pouzivanych v ortopedii a chirurgii. Onemocnéni zpisobena S.

epidermidis jsou ¢asto nemocni¢niho plvodu, maji nozokomialni charakter.

Terapie

Pro zvladnuti infekce je vedle antibioterapie ¢asto nezbytné i odstranéni infikované umélé hmoty z organismus

pacienta.!!

Dalsi druhy rodu Staphylococcus

Staphylococcus saprophyticus


https://www.wikiskripta.eu/w/Sepse
https://www.wikiskripta.eu/w/Katal%C3%A1zov%C3%BD_test
https://www.wikiskripta.eu/w/Plazmakoagul%C3%A1zov%C3%BD_test
https://www.wikiskripta.eu/w/ATB
https://www.medvik.cz/bmc/link.do?id=D013211
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Staphylococcus_aureus_Gram.jpg
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=14112&useskin=printer#cite_note-Bednar-1
https://www.wikiskripta.eu/w/MRSA
https://www.wikiskripta.eu/w/Vankomycin
https://www.wikiskripta.eu/w/Teikoplanin
https://www.wikiskripta.eu/w/Staphylococcus_aureus
https://www.wikiskripta.eu/w/Antibiotika
https://www.wikiskripta.eu/w/Oxacilin
https://www.wikiskripta.eu/w/Bakterie
https://www.wikiskripta.eu/w/Vankomycin
https://www.wikiskripta.eu/w/Tetracykliny
https://www.wikiskripta.eu/w/MRSA
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=14112&useskin=printer#cite_note-Bednar-1

Prilezitostné na kdzi lidi a zvirat. ZpQsobuje cystitidy, uretritidy, septikémie, infekce ran. U mladych Zen je pfi¢inou
az 20 % vsech infekci moéovych cest!!!

Testy: novobiocin rezistentni, plazmakoagulaza negativni.
Staphylococcus haemolyticus

ZpUlsobuje endokarditidy, cystitidy, peritonitidy, infekce ran a kosti, septikémie.
Testy: novobiocin citlivy, ureaza negativni.

Staphylococcus hominis ssp. hominis

Septikémie, cystitidy.

Testy: novobiocin citlivy, ureaza pozitivni.

Staphylococcus hominis ssp. novobiosepticus

Septikémie, sepse, meningitidy.

Test: novobiocin rezistentni.

Fotogalerie
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Staphylococcus Staphylococcus Staphylococcus Staphylococcus
aureus na krevnim  aureus, B- epidermidis na KA epidermidis na KA
agaru hemolyza
Odkazy

7 va s

Souvisejici ¢clanky
= Stafylokokové infekce
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