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Οικογζνεια:  Bacillaceae 
  Γϋνοσ:  Bacillus 

 
 Εύδη   :  70 εύδη  με  βϊςη  το  16S rRNA 

 B. anthracis 
 Νϐςοσ : άνθρακασ 

 

 B.cereus 
 Νϐςοσ : Γαςτρεντερίτιδα  

 

 B. mycoides 
 Νϐςοσ : Γαςτρεντερίτιδα, ευκαιριακές λοιμώξεις 

 

 B. thuringiensis 
 Γαςτρεντερίτιδα, ευκαιριακές λοιμώξεις 

 

 Άλλα είδη:  

  ευκαιριακές λοιμώξεις 

 
 

 



B. anthracis  



Bacillus anthracis 

 Χαρακτηριςτικά 
 

 Gram- θετικϐ βακτηρύδιο 

 Διϊταξη μεμονωμϋνα, ςε ζεϑγη ό 
μακρϋσ αλυςύδεσ, ςερπαντύνα  
 

 Μη κινητϐ 
 
 

 Έλυτρο 
 

 Σπόροι: κεντρικϐ ενδοςπϐριο 
 



Bacillus anthracis 

 Οι ςπϐροι ςχηματύζονται ςε καλλιϋργειεσ, ςε ιςτοϑσ νεκρών 
ζώων ϐχι ϐμωσ ςτο αύμα των μολυςμϋνων ζώων 

 

 Εύναι ωοειδεύσ, κεντρικού 

 

 Επιβιώνουν ςτο ϋδαφοσ για δεκαετύεσ 

 ΢το δεϑτερο παγκϐςμιο  πϐλεμο ςτη ΢κωτύα  

 Επιβύωςαν για >40 χρϐνια  και εξαλεύφθηκαν το 1987  

 

 Αλλαγϋσ περιβαλλοντικών ςυνθηκών(θερμοκραςύα, υγραςύα 
etc.) βοηθοϑν ςτην επιβύωςη και τον πολλαπλαςιαςμϐ 

 

 Θανατηφϐρα δϐςη 2,500 μϋχρι 55,000 ςπϐροι 

 



Επιδημιολογύα 

 Reservoir : νϐςοσ των φυτοφϊγων ζώων-ζωονϐςοσ 

 

 Μόλυνςη ανθρώπου : μετϊ απϐ ϋκθεςη ςε μολυςμϋνα ζώα ό 
ζωικϊ προιϐντα 

 

 Σρϐποι μϐλυνςησ 

 
 Ενοφθαλμιςμόσ :  

 95% των περιπτώςεων 

 

 Κατάποςη  
 

 Ειςπνοή : νϐςοσ των επεξεργαςτών μαλλιοϑ 
 

 



Μόλυνςθ των ηϊων 

 Σο βακτόριο βρύςκεται ςτισ 
αιμορραγικϋσ εκκρύςεισ τησ 
ςτοματικόσ και ρινικόσ 
κοιλϐτητασ, κϐπρανα 

 

 Έκθεςη ςτο οξυγϐνο 

 ΢χηματιςμϐσ ςπϐρων 

 Μϐλυνςη του εδϊφουσ 

 

 Οι ςπϐροι επιβιώνουν για 
χρϐνια 

Center for Food Security and Public Health, Iowa State University, 2011 



Επιδημιολογύα 

 Όπλο βιοτρομοκρατύασ 

 

 1978, Sverdlovsk, ΢οβιετικό Ένωςη:  
 105 θϊνατοι? 

 

 2001, ΗΠΑ: 

 Σρομοκρατικό  μϐλυνςη ςε ταχυδρομικό υπηρεςύα με 
γρϊμματα που περιεύχαν ςπϐρουσ 

 11 αςθενεύσ  με πνευμονικό και 11 αςθενεύσ  με 
δερματικό ϊνθρακα 

 



U.S.Α, 2001 

Center for Food Security and Public Health, Iowa 

State University, 2011 





Λοιμογόνοι παράγοντεσ 

 Έλυτρο 
 Προςταςύα απϐ φαγοκυττϊρωςη 

 

 Σπόροι 
 Ανθεκτικό μορφό του βακτηρύου 

 
 
 

 

 



Λοιμογόνοι παράγοντεσ 

 Εξωτοξίνη (anthrax toxin) 

 Πλαςμύδιο Pxo1, 3 γονίδια 

 Προςτατευτικϐ αντιγϐνο -PA 

 Παρϊγοντασ οιδόματοσ-EF 

 Θανατηφϐροσ παρϊγοντασ –LF 

 Oιδηματική Tοξίνη – Ed : TxPA +EF 

 Δρϊςη αδενυλικήσ κυκλάςησ 

 ΢υςςώρευςη υγρών  

 

 Θανατηφόρο Τοξίνη-LeTx : PA+LF 

 Δρϊςη μεταλλοπρωτεϊςησ  

 Αυξάνει την παραγωγή από τα  μακροφάγα TNF, INF-

1β, και προφλεγμονωδών κυτταροκινών 



Εξωτοξίνθ (anthrax toxin) 

 





Εξωτοξίνθ (anthrax  toxin) 

 Υποδοχείσ: 
1. Νεοπλαςματικϐσ ενδοθηλιακϐσ 

δεύκτησ 8 -ΤΕΜ 8  

 
2. Μορφογενετικό πρωτεϏνη 2 των 
τριχοειδών - CMG2 
 

Οι υποδοχεύσ εκφρϊζονται ςε 
πολλϊ κϑτταρα: 
 Εγκέφαλο  
 Καρδιά 
 Έντερο 
 Πνεύμονα 
 Σκελετικοί μύεσ  
 Πάγκρεασ  
 Μακροφάγα  
 
  





 



B. anthracis – Νόςοσ 

 Κλινικά 3 μορφέσ 

 

 Δερματικόσ  άνθρακασ 
 Ανώδυνη βλατύδα→ ϋλκοσ→νεκρωτικό εςχϊρα 

 Θνητϐτητα : 20% χωρύσ αγωγό 
 

 Γαςτρεντερικόσ  άνθρακασ 
 Αιμορραγύεσ/ θϊνατοσ 

 Θνητϐτητα : 100% 

   

 Αναπνευςτικόσ  άνθρακασ 
 Μη ειδικϊ ςυμτώματα 

 Πυρετϐσ, δϑςπνοια,βόχασ, θωρακικϐ ϊλγοσ 

 Μαζικό διϐγκωςη λεμφαδϋνων 
μεςοθωρακύου 

 Μηνιγγικϊ ςυμπτώματα  

 

 





Συλλογι δειγμάτων και Εργαςτθριακι 
Διάγνωςθ: 

 

 ΠΡΟ΢ΟΧΗ:  

 Η εργαςτηριακό αςφϊλεια εύναι πολϑ ςημαντικό ϐταν 
εργϊζονται με υλικϊ ϑποπτα για  Bacillus anthracis 



Συλλογι δειγμάτων και Εργαςτθριακι 
Διάγνωςθ: 

 
 Σα δεύγματα ςυλλϋγονται απϐ την περιοχό τησ λούμωξησ: 

 

 1. ΢τυλεϐσ απϐ δερματική βλάβη και καλλιϋργειεσ αύματοσ 

 2. Πτύελα και καλλιϋργειεσ αύματοσ  

 3. Γαςτρικϐ, κϐπρανα και καλλιϋργειεσ αύματοσ  ςε εντερικϐ 
ϊνθρακα 

 

 Gram stained απϐ τα κλινικϊ δεύγματα:  

 Μεγϊλα  gram θετικϊ βακτηρύδια,  "Bamboo-like appearance". 

 

 Καλλιϋργεια  



Συλλογι δειγμάτων και Εργαςτθριακι Διάγνωςθ: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Θεραπεία-πρόλθψθ 

 Αντιβιοτική αγωγή 

 Πενικιλλίνη,  δοξυκυκλίνη 

 Μεταφορϊ γονιδύων αντοχόσ   

 Σιπροφλοξαςίνη: θεραπεύα εκλογόσ 

 

 Έλεγχοσ τησ νόςου ςτα ζώα 

 Εμβολιαςμϐσ 

 Σαφό των ζώων που πεθαύνουν  

 

 Εμβολιαςμόσ  ςε άτομα που : 

 Ζουν ςε ενδημικϋσ περιοχϋσ  

 Εργϊζονται με ζωώκϊ προιϐντα 

 ΢τρατιώτεσ  

 

 

 



B. cereus 



B. cereus 

 Χαρακτηριςτικϊ 
 

 Αερϐβιο βακτόριο 
 

 Μη ελυτροφϐρο 
 

 Κινητό 
 

 ΢πορογϐνο 



B. cereus 

 Λοιμογϐνοι παρϊγοντεσ: 
 

 Σπόροι 
 

 Εντεροτοξίνεσ 
 ΘΕΡΜΟΑΝΘΕΚΣΙΚH 
 ΘΕΡΜΟΕΤΑΙ΢ΘΗΣΗ –νεκρωτικό τοξύνη 

 
 

 Αιμολυςίνεσ 
 cereulide 

 
 

 Λεκιθινάςη (pLC) 



B. cereus 



B. cereus -Κλινικϊ νοςόματα 

 
 1. Τροφική δηλητηρίαςη  

 

 Εμετική μορφή  

 Μολυςμϋνο ρϑζι  

 Τπεϑθυνη η θερμοανθεκτική τοξύνη 

 Επώαςη 1-6 ώρεσ 

 ΢υμπτώματα  

 Έμετοι, ναυτύα και κοιλιακϐ ϊλγοσ 

 

 Διαρροΰκή μορφή  

 Κατανϊλωςη μολυςμϋνου κρϋατοσ, λαχανικών  και 
ςαλτςών  

 Επώαςη > 6 ώρεσ 

 

 
 



B. cereus -Κλινικϊ νοςόματα 

 
 2. Οφθαλμικέσ λοιμώξεισ 

 Πανοφθαλμίτιδα μετϊ απϐ τραυματιςμϐ με μολυςμϋνο 
αντικεύμενο 

 Πλόρησ απώλεια ϐραςησ ςε 48 ώρεσ  

 

 3. Λοιμώξεισ ενδοφλεβίων καθετήρων και παροχετεϑςεων 

 

 4. Ενδοκαρδίτιδα  

 ΢ε χρόςτεσ ναρκωτικών 

 

 5. Πνευμονύα,  βακτηριαιμύα, μηνιγγύτιδα  

 ΢ε ανοςοκατεςταλμϋνουσ   
 

 

 

 

 

 



B. subtilis 
 Ανευρύςκεται  

 Χώμα  

 Οργανικϋσ ϑλεσ ςε αποςϑνθεςη 
 

 Μη παθογόνα 

 Research organism 

 Ενδοςπϐρια  
 Αντιβιοτικϊ  

 

 Εμπορική χρήςη 

 Παραγωγό ενζϑμων 
 Eντομοκτϐνα 

 Μυκητοκτϐνα  
 

 ΢ε τρϐφιμα κατεψυγμϋνα 



Αναερόβια, ςπορογόνα, gram-κετικά 
βακτθρίδια  



Αναερόβια, ςπορογόνα, gram-κετικά 

βακτθρίδια  

 Γϋνοσ Clostridium  

 

 Ενδοςπόρια 

 C. perfrigens,  C. ramosum: ςπϊνια ςπϐροι 

 

 Αναερόβιοσ  μεταβολιςμόσ 

 

 Τπϊρχουν παντοϑ 

 Έδαφοσ, νερϐ,  λϑματα 

 Αποτελοϑν μϋροσ τησ φυςιολογικόσ χλωρύδασ του εντϋρου 
ςτα ζώα και ςτον ϊνθρωπο   

 

 



Κλινικά ςθμαντικά πακογόνα 

 C. tetani 

 Νϐςοσ  : τϋτανοσ 
 

 C. botulinum 

 Νϐςοσ  : αλλαντύαςη 
 

 C. perfringens,  C. novyi,  C. septicum,   C.histolyticum 

  Νϐςοσ  : αεριογόνοσ γάγγραινα  ό μυονέκρωςη 

 

 C. difficile 

 Νϐςοσ  : κολύτιδα ςχετιζϐμενη με αντιβιοτικϊ 



C. perfringens -κλωςτθρίδιο το 
διακλαςτικό 



C. perfringens - κλωστηρίδιο το διαθλαστικό 

 Μεγάλου μεγέθουσ  gram –θετικϐ βακτηρύδιο, με ςπϐρουσ 

 

 ΑΚΙΝΗΣΟ 

 

 Αναπτϑςςεται  ταχέωσ ςτουσ ιςτοϑσ και τισ καλλιϋργειεσ 

 

 Προκαλεύ αιμόλυςη 

 

 

 



C. perfringens- τοξίνεσ 

 Τοξίνη α : λεκιθινϊςη 
 Καταςτρϋφει ερυθρϊ, αιμοπετϊλια, λευκϊ αιμοςφαύρια και ενδοθηλιακϊ 

 Προκαλεύ μαζικό αιμϐλυςη, αυξημϋνη αγγειακό διαπερατϐτητα  και 
αιμορραγύα, καταςτροφό ιςτών 

 

   Τοξίνη β :  
 Εντερικό ςτϊςη και νεκρωτικϋσ βλϊβεσ ςτο ϋντερο 

 Νεκρωτικό εντερύτιδα 

 

  Τοξίνη  ε : προτοξύνη 
 Ενεργοποιεύται απϐ τη θρυψύνη  και αυξϊνει τη διαπερατϐτητα ςτο ϋντερο 

   

  Τοξίνη ι : 
 Νεκρωτικό δρϊςη  και αυξϊνει την αγγειακό διαπερατϐτητα 

 



Δράςθ τθσ τοξίνθσ ςτα  πολυμορφοπφρθνα 



C. perfringens- τοξίνεσ 

 Εντεροτοξίνη 

 

 Παρϊγεται απϐ τα ςτελϋχη τϑπου Α  

 

 Παρϊγεται κατϊ τη  φϊςη τησ  μετϊβαςησ απϐ τα βλαςτικϊ 
κϑτταρα ςτουσ ςπϐρουσ  

 

 Σο αλκαλικϐ  περιβϊλλον  του λεπτοϑ εντϋρου βοηθϊει τη 
ςπορογονύα  

 Αυξάνει τη διαπερατότητα του εντέρου→ απώλεια 
υγρών  και ηλεκτρολυτών  

 Έχει δράςη υπεραντιγόνου → διεγεύρει τα Σ 
λεμφοκϑτταρα 



C. perfringens- τοξίνεσ 





C. perfringens- Επιδθμιολογία 

 Αποτελοϑν μϋροσ τησ φυςιολογικόσ  χλωρύδασ  του εντϋρου 

ςτα ζώα και ςτον ϊνθρωπο 

 

 Πολϑ διαδεδομϋνα  ςτη  φϑςη  ιδύωσ  ςτο ϋδαφοσ  και  το 

νερϐ  

 

 Οι ςπϐροι  παραμϋνουν  βιώςιμοι για μεγϊλα  χρονικϊ 

διαςτόματα    

 



Λοιμϊξεισ  μαλακϊν μορίων 

 Κυτταρίτιδα 

 Περιτονίτιδα  ή  πυώδη  μυοςίτιδα 

 Μυονέκρωςη ή αεριογόνοσ γάγγραινα 

 Νϋκρωςη  των μυών 

 Νεφρικό ανεπϊρκεια 

 Θϊνατοσ εντϐσ 2 ημερών  

 ΢το νεκρωμϋνο ιςτϐ υπϊρχει αέριο  



Τροφικι δθλθτθρίαςθ  

 Κατανϊλωςη  προώϐντων  κρϋατοσ  μολυςμϋνων  

 

 Επώαςη : 8-24 ώρεσ 

 

 Κλινικϊ ςυμπτώματα  

 Κοιλιακέσ κράμπεσ  και υδαρή  διάρροια 

 ΟΧΙ πυρετϐσ, ναυτύα και ϋμετοι   



Νεκρωτικι εντερίτιδα ι pig-bel   

 Οξεύα νϋκρωςη τησ νήςτιδασ   

 Οξϑ κοιλιακϐ ϊλγοσ 

 Έμετοι 

 Αιματηρό διϊρροια  

 Διϊτρηςη εντϋρου  

 Περιτονύτιδα και  shock  

 Θνητϐτητα :50% 

 Τπεϑθυνη η β-τοξύνη   





Εργαςτθριακι διάγνωςθ  
 Επιβεβαιωτικϐ  μϐνο ρϐλο,  η θεραπεύα  πρϋπει να αρχύςει 

αμϋςωσ  
 ανεϑρεςη ςτη μικροςκϐπιςη  κλινικών δειγμϊτων gram- θετικών 

βακτηριδίων , απουςύα λευκοκυττϊρων    

 

 Σα  κλωςτηρύδια  καλλιεργοϑνται  εϑκολα ςτα  θρεπτικϊ υλικϊ   



Κλωςτθρίδιο του τετάνου 
C. tetani 
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Clostridium tetani 

 

 Ανευρύςκεται ςτο  χώμα και το γαςτρεντερικϐ των 
θηλαςτικών  

 

 Προκαλεύ τον τέτανο,  μια νευρομυικό νϐςο 

 

 Πιο ςυχνϊ ςε : 

 Τπερόλικεσ  

 Χρόςτεσ  IV ουςιών  

 Νεογνϊ ςε αναπτυςςϐμενεσ χώρεσ 



Clostridium tetani 

 
 Μεγϊλο, κινητϐ, ςπορογϐνο βακτόριο 

 Παρϊγει ςτρογγυλοϑσ, τελικοϑσ ςπϐρουσ- πλόκτρο 
τυμπϊνου 
 

 Καλλιεργεύται δϑςκολα επειδό εύναι αρκετϊ ευαύςθητο ςτο 
οξυγϐνο 
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Πακογόνοσ δράςθ 

 Οι ςπϐροι ειςϋρχονται μϋςω 

 Ενϐσ  τραϑματοσ 
 Εγκαϑματοσ 
 Κρυοπαγόματα  

 

 Οι αναερϐβιεσ ςυνθόκεσ εύναι ιδανικϋσ για την εκβλϊςτηςη 
των ςπϐρων  



Πακογόνοσ δράςθ 

 Παρϊγει  δϑο  τοξύνεσ 

 

 Τετανολυςίνη-αιμολυςύνη 

 

 Τετανοςπαςμίνη- νευροτοξύνη 

 

 Παρϊγεται κατϊ τη ςτατική φάςη ανϊπτυξησ και 
απελευθερώνεται με τη λϑςη του κυττϊρου. 

 

 Αδρανοποιεύ πρωτείνεσ  που ρυθμύζουν την 
απελευθϋρωςη των αναςταλτικών νευροδιαβιβαςτών 
γλυκίνησ και γ-αμινοβουτυρικού οξέοσ-GABA 

 Σπαςτική παράλυςη 



Δράςθ τθσ τοξίνθσ του τετάνου 





Κλινικζσ μορφζσ  

 Γενικευμένοσ τέτανοσ 

 

 Προςβολό μαςητόρων  μυών - τριγμόσ 

 Προςβολό προςωπικών μυών- ςαρδόνειοσ γέλωσ 

 ΢παςμϐσ τησ ρϊχησ- οπιςθότονοσ   



Κλινικζσ μορφζσ  

 Τοπικόσ τέτανοσ  

 Οι μυικού ςπαςμού περιορύζονται ςτουσ  μϑεσ τησ αρχικόσ 
λούμωξησ  

 

 Κεφαλικόσ τέτανοσ  

 Πρϐγνωςη κακό  

 

 Νεογνικόσ τέτανοσ  

 Λούμωξη του κολοβώματοσ του ομφϊλιου λώρου  

 Θνητϐτητα: 90% 



Θεραπεία-πρόλθψθ 

 Καθαριςμόσ τραϑματοσ 

 

 Κοτριμοξαζόλη 

 

 Αντιτετανικό ορό-ανθρώπινη  αντιτετανικό ανοςοςφαιρύνη 

 

 Εμβολιαςμόσ  



 

 Εμβϐλιο (μονοδϑναμο) τετϊνου (ΣT) 

 

 Εμβϐλιο (διδϑναμο) τετϊνου - διφθερύτιδασ (TD) 

 Εμβόλιο (διδύναμο) τετάνου - διφθερίτιδασ τύπου 
ενηλίκων (Td) 
 Αρχικϐσ εμβολιαςμϐσ: Χορηγεύται ςε 3 δϐςεισ των 0,5 ml, με ϋνα μεςοδιϊςτημα 4 ϋωσ 8 

εβδομϊδων μεταξϑ τησ πρώτησ και τησ δεϑτερησ δϐςησ και 6 ϋωσ 12 μηνών μεταξϑ τησ 
δεϑτερησ και τησ τρύτησ δϐςησ. 

 Αναμνηςτικϐσ εμβολιαςμϐσ: Μύα απλό δϐςη ενύςχυςησ των 0,5 ml κϊθε 10 χρϐνια. 

 Εμβόλιο (τριδύναμο) τετάνου - διφθερίτιδασ -
ακυτταρικό κοκκύτη (DTaP) 
 Μικρϐτερη ηλικύα χορόγηςησ εύνα οι 6 εβδομϊδεσ και χορηγεύται ςε 4 δϐςεισ ςϑμφωνα με το 

χρονοδιϊγραμμα. Η 4η δϐςη μπορεύ να γύνει τον 15ο μόνα ζωόσ εφϐςον ϋχουν ςυμπληρωθεύ 6 
μόνεσ μετϊ την 3η δϐςη. 



 Εμβϐλιο (τετραδϑναμο) τετϊνου - διφθερύτιδασ - ακυτταρικϐ 
κοκκϑτη - πολιομυελύτιδασ τϑπου ενηλύκων (TdaP-IPV) 

 

 Πολυδϑναμα εμβϐλια: 

 Σα πολυδϑναμα εμβϐλια* προτιμώνται γιατύ πλεονεκτοϑν 
ϋναντι των ολιγοδυνϊμων (καλϑτερη εμβολιαςτικό κϊλυψη, 
ανοςοπούηςη ϋναντι πολλών αντιγϐνων και με λιγϐτερα 
τρυπόματα). 

 

 To DTaP διατύθεται ςτην Ελλϊδα ςε ςυνδυαςμϐ με ϊλλα 
εμβϐλια ωσ τετραδϑναμο (DTaP-IPV), πενταδϑναμο (DTaP-
IPV-Hib) και ωσ εξαδϑναμο (DTaP-IPV-Hib-HepB). 

 

 *DTaP: Σετϊνου - Διφθερύτιδασ - Ακυτταρικϐ Κοκκϑτη, IPV: 
Εμβϐλιο πολιομυελύτιδασ αδρανοποιημϋνο, Hib: Εμβϐλιο 
αιμϐφιλου ινφλουϋντζασ τϑπου Β ςυζευγμϋνο, HepB: Εμβϐλιο 
ηπατύτιδασ Β. 
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Clostridium botulinum  

 Αλλαντίαςη 

 Αλλαντικό τοξύνη  

 Επτϊ αντιγονικού τϑποι : A-G 

 



toxin  

 Επτά αντιγονικϊ διαφορετικέσ τοξίνεσ : Α- G 
 Νϐςοσ : Α, B,E, F 

 

 Αδρανοποιεί τισ πρωτεϏνεσ που ρυθμίζουν την έκκριςη 
τησ ακετυλοχολίνησ 
 Χαλαρή παράλυςη  

 



Κλινικι εικόνα  
 Τροφιμογενήσ αλλαντίαςη 

  κατανϊλωςη  τροφύμων με προςχηματιςμένη τοξίνη 

 A, B,E  

 

 Βρεφική αλλαντίαςη 
 Σρϐφιμα μολυςμϋνα με ςπϐρουσ-μϋλι 

 Πολλαπλαςιαςμϐσ  βακτηρύου ςτο ϋντερο 

 

 Τραυματική αλλαντίαςη  

 

 Αναπνευςτική  αλλαντίαςη-βιοτρομοκρατία 



C. difficile 
 

Μία νόςοσ τθσ εποχισ των 
αντιβιοτικϊν 



• 1935: Καλλιεργικθκε από φυςιολογικά νεογνά 

•   

• 1960’s : Διάρροια μετά από αντιβιοτικι αγωγι    
 “Staphylococcal Colitis” 

 
• 1970’s : “Clindamycin Colitis”  

 
• 1978: Το C. difficile προκαλεί  hospital/antibiotic-

associated diarrhea 
 

• Hall, J.C. and O’Toole E. 1935. Am J Dis Child. 49: 390-402  
•  Gorbach S.L. 1999. NEJM.341: 1689-1691 

 
 

 

 

Ιςτορικά ςτοιχεία 



 Το πιο ςυχνό αίτιο ενδονοςοκομειακοφ  διαρροϊκοφ 
ςυνδρόμου ςε αναπτυγμζνεσ χϊρεσ και 
ψευδομεμβρανϊδουσ κολίτιδασ από αντιβιοτικά  

Τα περιςτατικά αυξάνουν ςτθν κοινότθτα 

 

 Υψθλι νοςθρότθτα και κνθτότθτα (>65 χρονϊν)  

 

 Υψθλό ποςοςτό υποτροπϊν 

 

Επαναλαμβανόμενθ αντιβιοτικι αγωγι και νοςθλεία 

 Μικροεπιδθμίεσ ςε μονάδεσ φροντίδασ υγείασ 

 

 

Το πρόβλθμα των λοιμώξεων με  C. difficile 



 Από το 2000 εμφανίηονται νζα, πιο λοιμογόνα ςτελζχθ 
Αυξθμζνθ παραγωγι τοξινϊν 

Παραγωγι τθσ binary toxin 

Υπερπαραγωγι ςπόρων 

Αυξθμζνθ αντοχι ςτισ φλουοροκινιλόνεσ 

 Ευρφτερο φάςμα αςκενϊν  

Παιδιά 

Ζγκυεσ 

Άλλα υγιι άτομα  

 Γριγορθ εξζλειξθ ςε ςθπτικό ςοκ 
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C. difficile : ΝΕΑ ςτελζχθ 
BI/NAP1 (PCR ribotype 027 και toxinotype III) 

 



Πακογζνεια 



Πακογζνεια 

Εντεροτοξίνη Α:Ειςϋρχεταιςτα κϑτταρα του ειλεοϑ και  προκαλεύ 
κυτταροςκελετικϋσ αλλαγϋσ που οδηγοϑν  ςε κυτταρικϐ θϊνατο  και 
παραγωγό φλεγμονωδών ουςιών οι οπούεσ ϋλκουν τα PNC.  

Κυτταροτοξίνη Β : πολυμεριςμϐ τησ ακτύνησ  



Σχετίηονται  
πολφ ςυχνά 

Σχετίηονται 
λιγότερο ςυχνά 

Σχετίηονται 
ςπάνια 

Clindamycin 
Ampicillin 
Amoxicillin 

Cephalosporins 
Fluoroquinolons  

Sulfa 
Macrolides 

Carbapenems 
Other penicillins   

Aminoglycosides 
Rifampin 

Tetracycline  
Chloramphincol  

  Μεταξφ των ςυμπτωματικϊν αςκενϊν με CDI: 
• 96% χριςθ αντιβιοτικϊν μζςα ςε 14 μζρεσ πριν τθν ζναρξθ 
•100% χριςθ αντιβιοτικϊν μζςα ςτουσ 3 προθγοφμενουσ μινεσ 

 20% των ενδονοςοκομειακϊν αςκενϊν αποικίηονται με C. difficile 

Αντιμικροβιακά  που ςχετίηονται  με                      
CD λοίμωξθ 



 Challenges 

 Αδυναμία των διαγνωςτικϊν μεκόδων να διαχωρίςουν 
τον αποικιςμό από τθ λοίμωξθ 

8-20% των ενδονοςοκομειακϊν αςκενϊν αποικίηονται 

50 % των νεογνϊν αποικίηονται 

2 % των φυςιολογικϊν ατόμων αποικίηονται 

 

Διάγνωςθ των λοιμώξεων από  
C.difficile  



 Μόνο διαρροϊκά κόπρανα 

 

 

Stick test for stool consistency 

“If it ain’t loose, it’s of no use” 

 

   “If the stick stands, the test is banned        

If the stick falls, test them all”  
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Το κλειδί : Κατάλλθλο δείγμα 



 Όχι αςυμπτωματικοί αςκενείσ(≥ 3/θμερθςίωσ)  

 

 Μόνο ζνα δείγμα 

 

 Ο ζλεγχοσ γίνεται για διάγνωςθ και όχι για  “test-of-
cure” 

 

  Ζνα δείγμα ανά 7 θμζρεσ 

 

  Όχι ςε παιδιά < 1 ζτουσ 

Το κλειδί  : Κατάλλθλο δείγμα 



 Καλλιζργεια-1979 
Ανάγκθ ελζγχου τοξινογόνων ςτελεχϊν - αρχζσ 

δεκαετίασ 1980 
 

 Solid phase ΕΙΑ για τθν τοξίνθ Α και Α+Β -1991 

 

 Ανοςοχρωματογραφικι ΕΙΑ (IC) για τθ γλουταμικι 
δευδρογονάςθ (GDH)-2008 
30 min 

 

PCR 
 

 
 

 

Εργαςτθριακι 
Διάγνωςθ Laboratory  

Diagnosis 



 CCFA medium : cycloserine, 
cefoxitin, fructose 
C.difficile ηυμϊνει τθ φρουκτόηθ 

 Φποπτεσ αποικίεσ ςε ηωμό για 48 
ϊρεσ  

 Test για παραγωγι τοξίνθσ 
 

 CCFA-HT  (Anaerobe 
Systems,Morgan Hill,CA) : 
cycloserine,cefoxitin,fructose agar 
με λυςοηφμθ 

 CHROMagar 

 Καλλιζργεια C.difficile 



 Δεν διαχωρίηουν τθ λοίμωξθ από τον αποικιςμό                                           
                                                                                     

  το μεγάλο μειονζκτθμα  

 
 Αποικιςμόσ ςε θλικιωμζνουσ : 10–20%  

 IgG προςταρευτικά για CDI 

 Υποτροπι λοίμωξθσ μετά τθ κεραπεία (30 μζρεσ) 

 Αποικιςμόσ μετά τθ κεραπεία  

 

6. Μοριακζσ μζκοδοι  
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