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SpirochaetákSpirochaeták

Treponema Treponema 
Borrelia Borrelia 

LeptospiraLeptospira

20052005 LLLL

Általános jellemzésÁltalános jellemzés

�� Vékony, hosszúVékony, hosszú,, helikális baktériumokhelikális baktériumok
�� 0,10,1--0,5 x 50,5 x 5--30 30 µmµm
�� Gram fesGram festéssel nem festődnektéssel nem festődnek
�� Kimutatásuk: speciális módszerekkelKimutatásuk: speciális módszerekkel

�� Natív készítmény (sötét látótér)Natív készítmény (sötét látótér)
�� Giemsa festésGiemsa festés
�� Negatív festés Negatív festés -- Burri módszerBurri módszer
�� Ezüst impregnáció Ezüst impregnáció –– FontanaFontana--TribondeauTribondeau

�� EndoflagellumEndoflagellum ( mozgás)( mozgás)

20052005 LLLL

Humán pathogen spirochaetákHumán pathogen spirochaeták
�� TreponemaTreponema genusgenus

�� T. pallidum ssp. pallidumT. pallidum ssp. pallidum -- syphilissyphilis
�� T. pallidum ssp. endemicumT. pallidum ssp. endemicum –– endémiás syphilisendémiás syphilis
�� T. pallidum ssp. pertenueT. pallidum ssp. pertenue –– framboesiaframboesia
�� T. carateumT. carateum –– pintapinta
�� T. vincentiiT. vincentii –– PlautPlaut-- Vincent anginaVincent angina

�� BorreliaBorrelia genusgenus
�� B. recurrentisB. recurrentis és más fajok és más fajok –– visszatérő lázvisszatérő láz
�� B. burgdorferiB. burgdorferi –– LymeLyme--kórkór

�� Leptospira Leptospira genusgenus
�� L. interrogansL. interrogans szerovariánsok szerovariánsok -- leptospirosisleptospirosis

20052005 LLLL

Treponema genusTreponema genus

20052005 LLLL

T. pallidum ssp. pallidumT. pallidum ssp. pallidum

�� Nem tenyészthető Nem tenyészthető in vitroin vitro
�� Nyúlherébe oltva fenntarthatóNyúlherébe oltva fenntartható
�� Igen érzékeny (fizikai és kémiai hatásokra)Igen érzékeny (fizikai és kémiai hatásokra)
�� Szervezeten kívül gyorsan elpusztulSzervezeten kívül gyorsan elpusztul
�� !! !! Terjedés direkt kontaktussalTerjedés direkt kontaktussal

20052005 LLLL

Treponema pallidum
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Treponema pallidumTreponema pallidum

20052005 LLLL

Treponema pallidumTreponema pallidum

20052005 LLLL

Antigén szerkezetAntigén szerkezet

�� Lipoid (nem specifikus)Lipoid (nem specifikus)
�� Fehérje (specifikus)Fehérje (specifikus)

20052005 LLLL

BetegségBetegség

�� szifiliszszifilisz
�� szexuális útonszexuális úton
�� transzplacentárisan transzplacentárisan 
�� vérrel vérrel 

20052005 LLLL

Treponema pallidum Treponema pallidum 
fertőzésfertőzés

�� Lappangás: 3 hétLappangás: 3 hét
�� nyálkahártyákon (genitális, orális, anális)nyálkahártyákon (genitális, orális, anális)
�� behatolási kapuban való szaporodásbehatolási kapuban való szaporodás
�� terjedés: vér útjánterjedés: vér útján

20052005 LLLL

�� Szifiliszes fekély (ulcus durum)Szifiliszes fekély (ulcus durum)
�� T. pallidumT. pallidum –– a szövetekben erek körül (endarteritis, a szövetekben erek körül (endarteritis, 

periarteritis) periarteritis) 
�� szifiliszes fekély (sanker, ulcus durum) szifiliszes fekély (sanker, ulcus durum) 

�� kemény alapú papula, közepe kifekélyesedik, szélei kiemelkednekkemény alapú papula, közepe kifekélyesedik, szélei kiemelkednek
�� nem fájdalmasnem fájdalmas
�� átmérője néhány cm lehetátmérője néhány cm lehet
�� megjelenését regionális lymphadenopathia kísérimegjelenését regionális lymphadenopathia kíséri
�� lokalizác ió: lokalizác ió: 

�� nőknél a vulva vagy a méhnyak nőknél a vulva vagy a méhnyak 
�� férfiaknál a glans penisférfiaknál a glans penis
�� ritkán azonban extragenitálisan is megtalálható (anus, oropharynx, ritkán azonban extragenitálisan is megtalálható (anus, oropharynx, 

nyelv).. nyelv).. 
�� Ebben a stádiumban a treponemák a szifiliszes fekély Ebben a stádiumban a treponemák a szifiliszes fekély 

váladékából mutathatók ki.váladékából mutathatók ki.
�� Állatkísérletek Állatkísérletek -- a baktérium a behatolás után 30 perccel a baktérium a behatolás után 30 perccel 

már a nyirokrendszerből kimutathatómár a nyirokrendszerből kimutatható

Elsődleges szifilisz: 2Elsődleges szifilisz: 2--6 hét6 hét
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�� Tünetmentes időszak: 2Tünetmentes időszak: 2--24 hét24 hét
�� Ulcus durum Ulcus durum –– spontán gyógyulásspontán gyógyulás
�� Szaporodás a szövetekbenSzaporodás a szövetekben

20052005 LLLL

�� Másodlagos szifilisz: 2Másodlagos szifilisz: 2--6 hét6 hét
�� exantéma, enantéma (bőrexantéma, enantéma (bőr-- és nyálkahártya és nyálkahártya 

elváltozások)elváltozások)
�� 5 mm átmérő5 mm átmérő
�� fertőzőekfertőzőek
�� szövettani kép a primer fekélyre emlékeztetszövettani kép a primer fekélyre emlékeztet

�� anogenitális condylomaanogenitális condyloma
�� általános nyirokcsomó megnagyobbodásáltalános nyirokcsomó megnagyobbodás
�� ritkábban jelentkező tünetek: fejfájás, láz, ritkábban jelentkező tünetek: fejfájás, láz, 

anorexia, meningismus, gyomorbélrendszeri anorexia, meningismus, gyomorbélrendszeri 
tünetek, hepatitis, veseérintettség, ízületi tünetek, hepatitis, veseérintettség, ízületi 
gyulladás, látóideg gyulladásagyulladás, látóideg gyulladása

20052005 LLLL

�� Latens szifiliszLatens szifilisz
�� a fertőzés után kb. egy évvel kezdődika fertőzés után kb. egy évvel kezdődik
�� két szakasz: korai és késői latens periódus két szakasz: korai és késői latens periódus 
�� a szerológiai próbák pozitívaka szerológiai próbák pozitívak
�� a latens szifilisz késői szakaszában a beteg nem fertőzőa latens szifilisz késői szakaszában a beteg nem fertőző
�� transzplacentáris terjedés ilyenkor is bekövetkezhet.transzplacentáris terjedés ilyenkor is bekövetkezhet.
�� lép, nyirokcsomóklép, nyirokcsomók
�� szaporodásszaporodás

�� Tünetmentesség: 3Tünetmentesség: 3--3300 évév

20052005 LLLL

�� Késői, harmadlagos szifiliszKésői, harmadlagos szifilisz
�� ritkán alakul ki ritkán alakul ki 
�� a szíva szív--érrendszert (80érrendszert (80--85%) és a központi 85%) és a központi 

idegrendszert (5idegrendszert (5--10%) érinti10%) érinti
�� a betegek nem fertőzőek.a betegek nem fertőzőek.
�� Késői típusú immunkárosodásKésői típusú immunkárosodás

�� Gummák (bőr, csontok, máj, herék)Gummák (bőr, csontok, máj, herék)
�� Kardiovaszkuláris szifilisz (aortitis Kardiovaszkuláris szifilisz (aortitis –– aneurisma)aneurisma)

�� Szervekben való elhelyezkedésSzervekben való elhelyezkedés
�� KardiovaszkuKardiovaszkulláris szifilisz (aortitis áris szifilisz (aortitis –– aneurisma)aneurisma)
�� Neuroszifilisz (tabes dorsalis, paralysis progressiva)Neuroszifilisz (tabes dorsalis, paralysis progressiva)

20052005 LLLL

Elsődleges szifiliszElsődleges szifilisz

20052005 LLLL

ElsElsődleges szifilisz ődleges szifilisz –– ulcus durumulcus durum
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Elsődleges szifilisz Elsődleges szifilisz –– ulcus durumulcus durum

20052005 LLLL

Elsődleges szifiliszElsődleges szifilisz

20052005 LLLL

Elsődleges szifiliszElsődleges szifilisz

20052005 LLLL

Ulcus durum

20052005 LLLL

Ulcus durumUlcus durum

20052005 LLLL

Exanthema – szekunder szifiliszben
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Másodlagos szifiliszMásodlagos szifilisz

20052005 LLLL

Másodlados szifilisz Másodlados szifilisz -- exanthemaexanthema

20052005 LLLL

Másodlagos szifilisz Másodlagos szifilisz -- exanthemaexanthema

20052005 LLLL

Másodlagos szifiliszMásodlagos szifilisz

20052005 LLLL

Másodlagos szifiliszMásodlagos szifilisz -- condyloma condyloma 
latalata

20052005 LLLL

Enanthema
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Másodlagos szifiliszMásodlagos szifilisz -- alopeciaalopecia

20052005 LLLL

Késői szifiliszKésői szifilisz

20052005 LLLL

Kifekélyesedett gummaKifekélyesedett gumma

20052005 LLLL

Congenitális szifilisz Congenitális szifilisz 

�� a transzplacentáris terjedés következményea transzplacentáris terjedés következménye
�� a transzplacentáris fertőzés abortuszhoz, a a transzplacentáris fertőzés abortuszhoz, a 

magzat elhalásához, halvaszületéshez vagy magzat elhalásához, halvaszületéshez vagy 
fejlődési rendellenességek kialakulásához fejlődési rendellenességek kialakulásához 
vezethetvezethet

�� Korai formaKorai forma –– exanthemák (hólyagos kiütések), exanthemák (hólyagos kiütések), 
idegrendszeri károsodás tünetei, hepatosplenomegalia, idegrendszeri károsodás tünetei, hepatosplenomegalia, 
glomerulonephritis, fogak fejlődési rendellenességeiglomerulonephritis, fogak fejlődési rendellenességei

�� Késői formaKésői forma -- az idegrendszeri károsodás, csontok fejlődési az idegrendszeri károsodás, csontok fejlődési 
rendellenességei, halláskárosodás, ízület i gyulladás jellemző, rendellenességei, halláskárosodás, ízület i gyulladás jellemző, 
cardiovascularis érintettség ritkacardiovascularis érintettség ritka

20052005 LLLL

Veleszületett szifiliszVeleszületett szifilisz

20052005 LLLL

Veleszületett szifilisz Veleszületett szifilisz 
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Veleszületett szifilisz Veleszületett szifilisz 

20052005 LLLL

Immunitás Immunitás 

�� Reagin Reagin –– nem specifikus antigénekkel nem specifikus antigénekkel 
szemben (lipoid frakció)szemben (lipoid frakció)

�� Immobilizin Immobilizin –– specifikus antigénekkel specifikus antigénekkel 
szemben (fehérje frakció)szemben (fehérje frakció)

�� az ellenanyagok nem gátolják a betegség az ellenanyagok nem gátolják a betegség 
progressziójátprogresszióját

�� a szifilisz korai szakaszában gyógyult a szifilisz korai szakaszában gyógyult 
beteg ismét fertőződhetbeteg ismét fertőződhet

�� késői szakaszban levő beteg rezisztens az késői szakaszban levő beteg rezisztens az 
újabb fertőzéssel szembenújabb fertőzéssel szemben

20052005 LLLL

JárványtanJárványtan

�� tterjedéserjedés
�� közvetlen kontaktussal szexuális útonközvetlen kontaktussal szexuális úton
�� ttranszplacentárisanranszplacentárisan

�� ssyphilises esetek száma növekvő yphilises esetek száma növekvő 
tendenciát mutattendenciát mutat

20052005 LLLL

MegelőzésMegelőzés

�� nnincs oltóanyagincs oltóanyag
�� nnem specifikus profilaktikus módszerekem specifikus profilaktikus módszerek

�� bbarrier technikákarrier technikák
�� ccongenitalis syphilis megelőzése ongenitalis syphilis megelőzése –– terhes nők terhes nők 

szűrése, fertőzött terhes nők kezeléseszűrése, fertőzött terhes nők kezelése

20052005 LLLL

KezelésKezelés

�� aantibiotikum ntibiotikum -- penicillinpenicillin

20052005 LLLL

Laboratóriumi kórjelzésLaboratóriumi kórjelzés

�� ddirekt módszer irekt módszer –– natív készítménynatív készítmény
�� sszerológiai diagnóziszerológiai diagnózis

�� nnem specifikus ellenanyagok kimutatásaem specifikus ellenanyagok kimutatása
�� rreaginok eaginok –– RPR, VDRL, RBWRPR, VDRL, RBW

�� sspecifikus ellenanyagok kimutatásapecifikus ellenanyagok kimutatása
�� iimmobilizinek mmobilizinek –– TPHA, TIT, FTATPHA, TIT, FTA--AbsAbs
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Nem specifikus ellenanyagok Nem specifikus ellenanyagok 
kimutatásakimutatása

�� ReaginokReaginok
�� reakcióba lépnek normál emberi vagy állati szervekből készített reakcióba lépnek normál emberi vagy állati szervekből készített 

kivonatokkal is (kardiolipin)kivonatokkal is (kardiolipin)
�� RPR (Rapid Plasma Reagin RPR (Rapid Plasma Reagin -- latexagglutináció)latexagglutináció)
�� VDRL (Venereal Disease Research Laboratory VDRL (Venereal Disease Research Laboratory –– precipitációs precipitációs 

reakció) reakció) 
�� RBW (Bordet RBW (Bordet –– Wassermann reakció Wassermann reakció –– komplementkötés).komplementkötés).
�� érzékenység 70érzékenység 70--80% elsődleges, 9980% elsődleges, 99--100% másodlagos szifilisz 100% másodlagos szifilisz 

eseténesetén
�� Gyakori az álpozitivitásGyakori az álpozitivitás

�� autoimmun betegségek: SLEautoimmun betegségek: SLE
�� AnyagcserezavarokAnyagcserezavarok
�� vírusvírus--, vagy baktériumfertőzések, vagy baktériumfertőzések
�� terhesség).terhesség).

�� A VDRL tesztet a kezelés hatékonyságának ellenőrzésére használjákA VDRL tesztet a kezelés hatékonyságának ellenőrzésére használják
�� pozitív eredmény esetén a vizsgálatokat kötelező módon ki kell pozitív eredmény esetén a vizsgálatokat kötelező módon ki kell 

egészíteni a a specifikus ellenanyagok kimutatásával.egészíteni a a specifikus ellenanyagok kimutatásával. 20052005 LLLL

Specifikus ellenanyagokSpecifikus ellenanyagok
�� ImmobilizinekImmobilizinek
�� FTAFTA--Abs (fluorescent treponemal antibody absorption) az Abs (fluorescent treponemal antibody absorption) az 

elsődleges szifilisz esetén 85%, a másodlagos szifilisz elsődleges szifilisz esetén 85%, a másodlagos szifilisz 
szakaszában 99szakaszában 99--100%, latens vagy késői szifiliszben 100%, latens vagy késői szifiliszben 
95%95%--os pozitivitás figyelhető meg. os pozitivitás figyelhető meg. 

�� TPHATPHA ((T pallidumT pallidum hemagglutination) hemagglutination) –– Treponema Treponema 
antigéneket visznek rá vörösvértestek felszínére és ezzel antigéneket visznek rá vörösvértestek felszínére és ezzel 
hozzák kontaktusba a vizsgálandó szérumot.hozzák kontaktusba a vizsgálandó szérumot.

�� TIT TIT –– Treponema Immobilisation Test Treponema Immobilisation Test –– Treponema Treponema 
szuszpenzióval dolgoznak, ehhez teszik hozzá a szuszpenzióval dolgoznak, ehhez teszik hozzá a 
szérummintát, amelyben keresik az ellenanyagokat. szérummintát, amelyben keresik az ellenanyagokat. 
Immobilizinek jelenléte esetén a kezdetben mozgékony Immobilizinek jelenléte esetén a kezdetben mozgékony 
treponemák mozgása lelassul majd megszűnik. treponemák mozgása lelassul majd megszűnik. 

�� Latens szifilisz esetén a vizsgálatokat meg kell ismételni Latens szifilisz esetén a vizsgálatokat meg kell ismételni 
többször, hogy a laborhibát ki lehessen zárni. többször, hogy a laborhibát ki lehessen zárni. 

20052005 LLLL

Veleszületett szifiliszVeleszületett szifilisz

•• --aa VDRLVDRL ésés aa FTAFTA--AbsAbs IgMIgM tesztektesztek
pozitívakpozitívak

•• --azaz anyaianyai IgMIgM nemnem adódikadódik átát aa magzatnakmagzatnak
•• --álál--negatívnegatív ésés álál--pozitívpozitív eredményekeredmények

előfordulnakelőfordulnak ((3535%%,, illetveilletve 1010%%))..

20052005 LLLL

20052005 LLLL

Borrelia genusBorrelia genus

20052005 LLLL

Borrelia burgdorferiBorrelia burgdorferi

�� mmikroaerofilikroaerofil
�� iigényes baktériumgényes baktérium
�� ttenyészthető táptalajon (nehézkes)enyészthető táptalajon (nehézkes)

�� rrezervoár  ezervoár  -- rágcsálók, vadrágcsálók, vad-- és háziállatokés háziállatok
�� vvektor ektor -- kullancskullancs
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Borrelia burgdorferiBorrelia burgdorferi

20052005 LLLL

Borrelia burgdorferiBorrelia burgdorferi fertőzésfertőzés

�� kullancscsípéskullancscsípés
�� 33--30 napos lappangás30 napos lappangás
�� I. stádium I. stádium -- helyi fertőzés helyi fertőzés -- 11--4 hét4 hét
�� sszaporodás a behatolási kapubanzaporodás a behatolási kapuban

�� eerythema chronicum migrans (ECM)rythema chronicum migrans (ECM)
�� vvér útján történő terjedésér útján történő terjedés

20052005 LLLL

�� II. II. sstádium tádium -- disszeminált disszeminált 
(intermittáló tünetek)(intermittáló tünetek)
�� mmásodlagos bőrelváltozásokásodlagos bőrelváltozások
�� meningitmeningitis, encefalitis, neuropátia, carditis, is, encefalitis, neuropátia, carditis, 

csontcsont-- és izületiés izületi-- fájdalomfájdalom

�� llatens fertőzésatens fertőzés
�� aa baktériumok fennmaradnak a szervezetbenbaktériumok fennmaradnak a szervezetben

20052005 LLLL

�� III. stádium III. stádium -- tartós fertőzéstartós fertőzés
�� acrodermatitis chronica atrophicans (ACA)acrodermatitis chronica atrophicans (ACA)
�� artarthhritis (critis (chhr./i.mit.)r./i.mit.)
�� chchr. encer. encephphalopalopaatthhia ia 
�� polineuroppolineuropaatthhiaia
�� leucoenceleucoencephphalitisalitis
�� chchr. cardiomr. cardiomyyopopaatthhiaia

20052005 LLLL 20052005 LLLL



17.06.2009

10

20052005 LLLL 20052005 LLLL

JárványtanJárványtan

�� ttavasztól őszig  avasztól őszig  -- kullancsok csípésévelkullancsok csípésével
�� ffertőzött kullancsokertőzött kullancsok
�� Romániában Romániában MarosMaros megye megye endémiásendémiás

területnek számít, bár átfogó, országos területnek számít, bár átfogó, országos 
felmérésekről nincsenek pontos adatokfelmérésekről nincsenek pontos adatok

20052005 LLLL

MegelőzésMegelőzés

�� nnincs forgalomban levő oltóanyag incs forgalomban levő oltóanyag ––
antigénszerkezet változóantigénszerkezet változó
�� kkísérletek teljes baktériumot vagy domináns ísérletek teljes baktériumot vagy domináns 

antigéneket tartalmazó vakcinávalantigéneket tartalmazó vakcinával
�� LYMErixLYMErix® ® 

�� kkullancsok irtásaullancsok irtása

20052005 LLLL

KezelésKezelés

�� aantibiotikumokkalntibiotikumokkal
�� ?? pprofilaktikus antibiotikumterápiarofilaktikus antibiotikumterápia

20052005 LLLL

Laboratóriumi kórjelzésLaboratóriumi kórjelzés

�� sszerológiaizerológiai diagnózisdiagnózis
�� IFIF
�� ELISAELISA
�� WesternWestern--blotblot

�� nneuroborreliosisban euroborreliosisban –– ellenanyagok a ellenanyagok a 
liquorbanliquorban

20052005 LLLL

Leptospira genusLeptospira genus

L.L. interrogansinterrogans
L.L. biflexabiflexa
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Leptospira interrogansLeptospira interrogans

�� finom hullfinom hullámú ámú csavarulatokkal rendelkezikcsavarulatokkal rendelkezik
�� vvégei kampószerűen begörbülnekégei kampószerűen begörbülnek
�� ttenyésztés enyésztés 

�� Korthof táptalajon (nyúlsavó)Korthof táptalajon (nyúlsavó)
�� aaerob körülményekerob körülmények
�� 3300°° CC--nn
�� ttöbb hétigöbb hétig

20052005 LLLL

LeptospirLeptospira interrogansa interrogans

20052005 LLLL

OsztályozásOsztályozás

�� L. interrogansL. interrogans szerovariánsokszerovariánsok
�� pomona pomona –– sertés, más háziállatsertés, más háziállat
�� grippotyphosa grippotyphosa –– mezei egérmezei egér
�� canicola canicola –– kutyakutya
�� icterohaemorrhagiae icterohaemorrhagiae –– patkánypatkány
�� hebdomadis hebdomadis –– patkány, egérpatkány, egér
�� ballum ballum -- egéregér

20052005 LLLL

AntigénszerkezetAntigénszerkezet

�� L. interrogansL. interrogans -- több szerovariánstöbb szerovariáns
�� nnemcsak az antigénszerkezet különbözik, emcsak az antigénszerkezet különbözik, 

hanem a patogenitás ishanem a patogenitás is

20052005 LLLL

PatogenitásPatogenitás

�� rrezervoárokban tünetmentes fertőzést ezervoárokban tünetmentes fertőzést 
okoznak, okoznak, vizeletvizelettel ürülnektel ürülnek

�� kkontaminált vizek, nedves lúgos környezetontaminált vizek, nedves lúgos környezet
�� bbehatolási kapu ehatolási kapu 

�� bbőr és nyálkahártyák (ép vagy sérült)őr és nyálkahártyák (ép vagy sérült)
�� eenterálisan is  (élelmiszerrel, vízzel)nterálisan is  (élelmiszerrel, vízzel)

20052005 LLLL

BetegségekBetegségek

�� Inapparens fertőzések Inapparens fertőzések –– szerológiaszerológia
�� Tünettekel járó fertőzésTünettekel járó fertőzés

�� Lappangási idő Lappangási idő –– 11--2 hét2 hét
�� Enyhe tünetek / súlyos betegségEnyhe tünetek / súlyos betegség
�� Kétszakaszos lefolyásKétszakaszos lefolyás
�� Influenzára emlékeztető tünetekInfluenzára emlékeztető tünetek
�� Bacteriaemia Bacteriaemia 
�� Központi idegrendszer, vese, máj érintettségKözponti idegrendszer, vese, máj érintettség
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20052005 LLLL

Immunitás Immunitás 

�� TípusspecifikusTípusspecifikus

20052005 LLLL

Kezelés, megelőzésKezelés, megelőzés

�� AntibiotikumokkalAntibiotikumokkal
�� Oltóanyag Oltóanyag –– elölt baktériumokat tartalmaz, elölt baktériumokat tartalmaz, 

veszélyeztettek oltásaveszélyeztettek oltása

20052005 LLLL

Laboratóriumi kórjelzésLaboratóriumi kórjelzés

�� Kórokozó kimutatása, tenyésztéseKórokozó kimutatása, tenyésztése
�� Első héten vérbőlElső héten vérből
�� Második héttől vizeletből, liquorbólMásodik héttől vizeletből, liquorból

�� SzerológiaSzerológia
�� Agglutináció Agglutináció –– lízis  (natív készítmény, élő lízis  (natív készítmény, élő 

baktériumok)baktériumok)


