11. Clostridium perfringens a clostridium difficile

histitoxická klostridia- původci infekcí měkkých tkání

Clostridium perfringens

G+ tyčinka   OVÁLNÉ SUBTERMINÁLNÍ SPÓRY   NEPOHYBLIVÁ   AEROTOLERATNÍ


dobře roste na KREVNÍM agaru-dvojitá zóna hemolýzy



žloutkový agar na průkaz fosfolipasy


produkce řady toxinů



α- lecitinasa, fosfolipasa C- štěpí membránový lecitin → smrt napadených buněk



θ-hemolysin-aktivuje polymorfonukláry → adheze leukocytů k endotelu → leukostáza, trombóza, hypoxie tkání




zodpovědný za vznik šoku- indukuje zánětlivé mediátory



enterotoxin


původce alimentárních infekcí po požití masivně kontaminované potravy



inkubační doba 8-24 hodin



otrava enterotoxinem → projevy průjem, enteritida → někdy až perforace střeva, často smrtelné- u nás velmi vzácné

Clostridium difficile


2 formy G+tyčinky
SUBTERMINÁLNÍ SPÓRY
STRIKTNĚ ANAEROBNÍ


náročná kultivace-selektivní půdy


produkuje řadu enzymů degradující tkáně


jeden z původců kolitidy spojené s podáváním ATB= průjmy komplikující léčbu



ATB potlačují běžnou flóru → pomnožení bakterií


toxiny → lamina propria → produkce fibrinu, hlenu, leukocytóz




šedé membrány → pseudomembranózní kolitida- bolesti, vodnatý až krvavý průjem, někdy perforace střeva


diagnostika- průkaz toxinů


terapie-vysazení původních ATB




nasazení VANKOMYCINU

