
13. A salmonella genus általános jellemzése és a salmonellosisok

1. Morfológia és biológiai tulajdonságok, rendszertan:

- Gram -, nem spóraképző pálcák
- csilló van, H antigén két fázisú 
- sejtfal antigén, O mozaikszerű felépítésű
- igénytelenek, jól tenyészthetők
- epesavakkal szemben ellenállók
- laktóz -
- általában H2S termelés
- számos állatfaj hordozza

- Salmonella genus -> két faj: Salmonella bongori és Salmonella enterica
- humán szempontból fontos alfajok a Salmonella enterica subspecies entericában
	- elkülönítés szerotipizálással - O polivalens savó - O csoportsavó - O faktor savó; H polivalens savó - H faktor savó (utóbbi Gard agarlemezen) - Kaufmann-rendszer szerinti leírás
	- > 2000 szerotípus

2. Virulenciafaktorok és pathogenezis, kórképek:

- három csoport:
  1. emberi gastroenteritisekért felelős csoport:
- nincs fajspecificitás
- hordozótól függő megjelenés
- zoonozis -> fertőzött állat fekáliájával szennyezett étel - tojás, hús, trágyázott eper
- kórképek:
- enteritis - hasmenés, szédülés, hasi fájdalom - gyakoribb
- sepsis - legyengült szervezet, immunkompromittált beteg
	- leggyakoribb szerotípusok: S. Typhimurium és S. Enteritis 

a salmonella gastroenteritis patogenezise:
	- két patogenitási sziget kódolja a virulenciafaktorokat - SPI-1 és SPI-2
	- adhézió - (SPI-1) III-as típusú szekréciós rendszer invazinokat juttat a bélhámsejtbe
	- citoszkeleton átalakul - nyúlványok veszik körbe a baktériumot - bekebelezés
	- átjutás a submucosába:
		- transcytosis
		- M sejteken
		- hámsejtek közötti passzás
	- túlélés a hámsejteken és submucosalis macrophagokon belül -> SPI-2 (salmonella virulencia plazmid)
	- a submucosában intenzív gyulladásos reakció - hasmenés és nyálkahártya pusztulás
	- hasmenés szekretoros eleme: SopB fehérje zárja a klorid-csatornákat

  2. jelentős fajspecificitású csoport:
	- eredeti gazdáikban (szarvasmarha, disznó) invazív, súlyos fertőzések
	- emberben (csecsemőkben!) szisztémás véráramfertőzések , és fokális fertőzések 
	- S. Choleraessuis, S. Dublin

  3. humánspecifikus csoport:
	- csak emberi kórokozók
	- forrás minden esetben ember, vagy emberi széklettel fertőzött étel, víz
	- fertőző dózis alacsony - kontakt terjedés is!
	- enteralis láz (hastífusz) - súlyos, életet veszélyeztető szisztémás fertőzés
	- S. Typhi, S. Paratyphi

hastífusz pathogenezise:
	- Peyer-plakkokon, M-sejteken keresztül fertőz - macrophagokba jut, ezek a nyirokcsomókba viszik
	- nyirokcsomókból véráramba - elsődleges bacteraemia, majd lép, máj Kupffer-sejtjeibe - tünet: rossz közérzet
	- macrophagokban szaporodás, vérbe vissza - másodlagos bacteraemia, szervfertőzések, bélbe való visszajutás - Peyer-plakkok kifekélyesítése, perforáció, peritonitis, kórokozó a vizeletben - tünet: magas láz (continua lázmenet), tifózus állapot, bőrkiütések (roseolák) a hasbőrön, hasmenés/obstipáció
	- maszkírozza magát: LPS-t takarja  Vi antigén, szénhidrát burok (TLR4 nem ismeri fel); csilló antigén kifejeződése a gazdaszervezetben csökken (TLR5 nem ismeri fel)
 

3. Diagnosztika:

- minta:
	- széklet
	- hemokultúra (hastífusz esetén, másodlagos bacteriaemia idején – alvadásban nem gátolt)
	- esetleg vizelet
	- csontvelő punktátum (S. Typhi)
- tenyésztés:
	- jól tenyészhető
	- dúsító folyékony táptalajba - pl. selenit bouillon
	- aztán szelektív lemezekre oltjuk - eosin-metilénkék, bizmut-szulfit agar (brillantzöld gátolja az E. colikat, a Proteus rajzást; a bizmut-szulfitot a H2S bizmut-szulfiddá redukálja - fekete telepek),  brillantzöld agar (szelektivitás a brillantzöld miatt; laktóz+szacharóz tartalom és lúggal színtelenített fukszin indikátor - salmonellák színtelen telepeket képeznek, laktóz + telepek rózsaszínek), salmonella-shigella agar (szelektív - brillantzöld, epesó, Na-citrát; laktóz + indikátor, vas-szulfid képződés - H2S termelés - salmonella fekete telep),  xylose-lysine-desoxycholate agar (szelektív - epesó, fermentáció és H2S termelés vizsgálat - salmonella fekete, shigella telep színe, cukorfermentálók sárgák) 
- szerológia:
	- O és H antigének elleni antitest-titer vizsgálat - Widal-féle csőagglutinációs teszt
	- diagnosztikus értékű: 7-10 nap alatt a titer min. négyszeres emelkedése
	- ELISA tesztek
	- Vi ellenes antitestek - tünetmentes hordozók azonosítása

4. Terápia és megelőzés:

- salmonella gastroenteritis - spontán gyógyul, csak tüneti kezelés
- antibiotikum nem javasolt - csak növeli az elhúzódó ürítés esélyét
- szisztémás fertőzés esetén viszont kötelező!
	- ilyenek S. Dublin, S. Choleraesius és az enteralis láz
	- FQ és 3.gen. cephalosporinok
	- szegény országokban chloramphenicol
- rezisztencia terjedőben (FQ és/vagy ESBL)
- vakcinák:
	- acetonnal elölt teljes sejt
	- tisztított Vi tok poliszacharid – ez a kettő nem hoz létre mucosalis immunitást
	- Vi poliszacharid T-dep. hordozó molekulához kötve
[bookmark: h.gjdgxs]	- Ty21 élő attenuált vakcina – erős mucosalis immunitás

