DEFINITIE, INCADRARE

m Numele genului Neisseria
m medicul german Neisser.

® a descris pentru prima data germenul cauzator al

gonoreei

DEFINITIE, INCADRARE Habitat

m Genul Neisseria - speciile importante » N. gonorrhoeae

m N. meningitidis (meningococul g . .~
° ( S ) m Ja nivelul mucoaselor genitale la gazdele infectate

u N. gonorrhoeae (gonococul)

o m N. meningitidis
m Neisseril saprofite: 81

® N.lactamica; N.mucosa; N.flava; N.sicca; N.subflava; Hpor ta]ul a2z 211, tarmglan, mnOtanngm’n

N.cinerea; N.elongata; msursa epidemicd majora

= Flora normali tegumentara si faringeana mpunc tul de pl ecare al menin git ei

Caractere morfotinctoriale Caractere morfotinctoriale
I_—

m coci Gram-negativi 3
m reniformi

m fetele adiacente aplatizate

= aspect de boaba de cafea
m dispusi in diplo, ocazional formeaza tetrade.
m imobili

B meningococ - structurd capsularﬁ




Caractere morfotinctoriale Caractere morfotinctoriale
] L |

= pofymarphonuclear leukocyte

Extracellulas gram-negative
diplococei

Intracedlular gram-negative
diplococe!

Capsula

Meningococ

gonococ— uretriti— birbat / Source Library: PHIL ¥ ]

Caractere de cultura

B strict aerobe
® medii de culturd imbogatite
® Gonococul - necesititi nutritive mai mari

® meningococul poate cultiva si pe geloza-

sange

LCR purulent




Caractere de cultura

m Cresterea este influentata negativ de
® usciciune

m prezenta acizilor grasi
’ $

» Temperatura optimi de incubare 35-37°

m Atmosfera
= umeda
= suplimentatd cu 3-10% CO,
m Coloniile apar in 24-48 de ore, mai rapid in cazul
meningococului.

Caractere de cultura

Mediul Thayer Martin — inoculat cu sectetie cervicalad — apar colonii mate date de flora
normaligi colonii transparente de N. gonorrhoeae

Caractere de cultura

Meningococul
mcolonii de tip S
mdimensiuni de circa 1 mm
m transparente
®nepigmentate

m tulpinile incapsulate (A, C)

mcolonii de tip M (mucoide)

Caractere de cultura

Gonococul
= colonii de tip S
m dimensiuni de 0,5-1 mm
= nepigmentate

| opace sau transparente

Caractere de cultura
-

N. gonorrhoeae pe gelozi-chocolat 24h/37°C/10%CO,.

N. meningitidis pe gelozi-chocolat 24h/




Caractere de cultura Caractere biochimice
— f‘ &
»

BN ® Produc citocrom-oxidaza - test cheie in identificare

-
— - -
. w —

9 '
: A
m Metabolizeaza diferiti carbohidrati

Glocoza
Maltoza

Zaharoza

Rezistenta fatd de factori fizici gi chimici Structura antigenica

m foarte sensibile la ® |2 nivelul membranei externe

® usciciune m endotoxina

® lumini solara mlanturi zaharidice scurte

m variatii de temperatura lserotipuri

= majoritatea antisepticelor si dezinfectantelor 16 In cazul gonococului

®]2 in cazul meningococului
= produc enzime autolitice m heterogenitate antigenica
m isi poate modifica structurile de suprafata

= evitd mecanismele de aparare ale gazdei

Structura antigenica o .
o s Raspuns imun
Neisseria meningitidis

min infectiile cu gonococ
= ANTIGENELE CAPSULARE

® de natura polizaharidica

®m apare un raspuns imun ineficient

m aceeasi persoand poate face infectii repetate
® permit identificarea a 13 grupe serologice . . . .

® vaccinurile elaborate sunt ineficiente.

- Q2 . o . . . -
m PILII nu exista practlc imunitate postlnfec;loasa

m datoritd fenomenelor de variatie antigenica a pililor




Raspuns imun

min infectiile cu meningococ
® imunitatea este mediatd
m celular
m umoral
® Anticorpii apar
m dupi infectii subclinice
m datorita starii de portaj asimptomatic
m Actiunea anticorpilor necesiti prezenta complementului

= persoanele cu deficit al sistemului complement prezinti
risc foarte mare pentru infectia meningococica

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m In timp, in special In cazurile netratate
m invazie tisulard
m instalarea unor fenomene inflamatorii cronice

m aparitia fibrozei.

m Boala se numeste gonoree

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m patrunderea in organismul receptiv

m atagsare de mucoasa genito-urinard sau oculard
m penetrare in celule

m multiplicare

m invazie spre spatiul subepitelial

m local supuratie acuta

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m barbati
® uretrita gonococica
m secretie galben-verzuie, cremoasa
m dureri la mictiune
= in lipsa tratamentului, aceasta poate afecta prin invazie
epididimul §i printr-o eventuala fibroza poate determina
aparitia de stricturi uretrale.

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m femei
m |ocalizare endocervical
= se poate extinde la nivelul uretrei, vaginului, glandelor
Bartholin, trompelor uterine

m posibilitatea aparitiei unor fibroze si obstructii care
conduc la sterilitate.




PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m Simptomele caracteristice la femei sunt:
m scurgere vaginala,
m disurie

m dureri abdominale

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m oftalmia gonococica (ophtalmia neonatorum)
B mama cu gonoree
= nou-nascutul se naste pe cale naturald
= prevenire - instilatii de solutie de nitrat de Ag 1% in
sacul conjunctival al nou-nascutului

B gonoreea ano-rectald

m faringita gonococica

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m Infectia netratatdla femei se poate complica
m pe cale ascendentd
m salpingita
m abces tubo-ovarian

m boali inflamatorie pelvina
® ca urmare

W sarcina extrauterind

m sterilitate

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae




PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria gonorrhoeae

m Rareori gonococul poate disemina pe cale sanguina

(bacteriemie)
= aparitia
m unor leziuni dermice
m artrite
m tenosinovite gonococice
® mai rar endocarditd

m cxceptional meningita gonococica

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

® una din primele trei cauze de meningita
infectioasa la adulti alaturide

m Haemophilus influenzae

= Streptococcus pneumoniae

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

m Succesiunea fenomenelor:
= colonizarea mucoasei respiratorii
= invazia locala
® bacteriemia, favorizati de prezenta capsulei
= alterarea barierei hemato-encefalice
® inflamatia in spatiul subarahnoidian

= cregterea presiunii intracraniene

PATOGENIE. BOALA LA OM

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

® contagiozitatea este mare

® meningita meningococica apare 1a1/1000 din
persoanele contaminate

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

m Activarea mai multor cascade inflamatorii
® datoritd eliberdrii unor cantitdti importante de
endotoxina
= pot conduce la

m instalarea unui sindrom de coagulare intravasculara
diseminati

® 0 evolutie nefastd spre deces




PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

m tablouri clinice:
= meningita cerebro-spinali (epidemica)
= septicemia (meningococemia)

= alte sindroame: rino-faringita, otita medie,
conjunctivita, infectii ale tractului respirator

inferior, pericardita, artrita, etc.

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

hemoragla suprarenalel

B




PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

infectie meningococicd severd

tromboza vaselor sanguine ale pielii,
intens inflamate

ischemie

hemoragii extinse ale pielii — necroze
extinse — ulceratii adanci

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

- faza acutd a meningitei

- mai vulnerabil nervul cranian VI
(paralizia muschiului drept extern)

TRATAMENT

| - antibioticul de electie in tratamentul
infectiei gonococice
m tulpini rezistente prin
m producere de $-lactamaze codificate plasmidic
= rezistentd mediatd cromozomal
m se extinde si la tetracicline, eritromicini, aminoglicozide
m necesitatea efectudrii antibiogramei

B necesitatea tratamentului partenerilor sexuali

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

vindecarea ulceratiilor pielii —
lenta, cu cicatrici

formare de cheloid

PATOGENIE. BOALA LA OM

Neisseria meningitidis

depunerea complexelor
imune

pericardita, artritd a
atriculatiilor mari

TRATAMENT

m [n meningita cu meningococ

= penicilina G
m ceftriaxona
m cefotaximul

m Cloramfenicolul

m Rezistentala penicilina este rara




EPIDEMIOLOGIE. PREVENIRE.
CONTROL

m Sursa de infectie
Hom
min cazul gonoreei
mbolnav simptomatic
mbolnav asimptomatic
min cazul meningitei cu meningococ.
mbolnav

Hpurtator sanatos

EPIDEMIOLOGIE. PREVENIRE.
CONTROL

GONOCOC

m profilaxie specifica - nu existd

m controlul infectiei gonococice

= educatia sexuala
m depistarea, tratarea si supravegherea infectatilor

= depistarea, tratarea si supravegherea contactilor

EPIDEMIOLOGIE. PREVENIRE.
CONTROL

GONOCOC
m Omul este singura gazdd naturald
B transmitere
= pe cale sexuald
= de la mama la nou-niascut (in timpul nasterii)
H rar
m prin intermediul unor obiecte

B receptivitatea - generald

EPIDEMIOLOGIE. PREVENIRE.
CONTROL
MENINGOCOC

= Omul este singura gazda naturald
m stare de portaj nazo-fari

B transmitere
m cale aeriand (picaturi Pfliigge)

m Contagiozitatea - mare

m Receptivitatea - mai mare la
B copii sub 5 ani

nti cu deficiente ale factorilor complementului




