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Fordulopont az enteralis megbetegedést okozo Escherichia coli
torzsek labordiagnosztikajaban — bucsu a targylemez-
agglutinaciotol

Szerz6: Dr. Mag Tiinde

Nemzeti Népegészségligyl Kozpont, Enteralis megbetegedést okozo
baktériumok Nemzeti Referencialaboratoriuma; Budapest

BEVEZETES

Az Escherichia coli (E. coli) egyszerre fontos tagja az egészséges
bélfloranak, mellette azonban bizonyos torzsei vilagszerte jelentés morbiditast
¢s mortalitast enterdlis megbetegedéseket képesek okozni. Hagyomanyosan 6
nagyobb, hasmenést okoz6 patocsoportot kiillonboztetiink meg: enteropatogén E.
coli (EPEC), enterotoxikus E. coli (ETEC), verotoxin-termeld (mas néven Shiga
toxin-termeld) E. coli — ezen belil az enterohemorrhagids E. coli -
(STEC/VTEC, EHEC), enteroinvaziv E. coli (EIEC), enteroaggregativ E. coli
(EAggEC), diffuzan aggregaldo E. coli (DAEC). Ebbdl az elsé négy bir
komolyabb jarvanyiigyi jelentdséggel Magyarorszagon (NNK sajat, nem kozolt
adatok). Fenti csoportok altal okozott megbetegedések bejelentése kotelezo a
18/1998. NM rendelet értelmében.

Jelenleg hazankban az EU-s atlaghoz képest jelentésen aluldiagnosztizaltak
a hasmenést és annak szovodményeit okozo patogén E. coli baktérium-
csoportok, ezért sziikséges attekinteni a kiilonbozd csoportok jellemzdit, a
labordiagnosztika felépitését - fejlodését, majd ezek ismeretében modositani a
jelenleg alkalmazott protokollokat. Ahhoz, hogy a kezelGorvos egyértelmii és a
terapia kivalasztasahoz jol hasznalhat6 eredményt kapjon, a laboratoriumokban
megfeleld diagnosztikai sémadra, elkertilhetetlen ujitasokra van sziikség.

Ez a szinopszis remélhetdleg segitséget nydjt abban, hogy ezekkel a
korokozokkal kapcsolatos altalanos és aktudlis informacidkat attekintsiik, és
ezzel parhuzamosan a diagnosztikai problémakat megértsiik. [1]

ATTEKINTES

EPEC (Enteropatogén E. coli)

Az 1940-50-es években definialtak el0szor azokat a patogén E. coli
csoportokat, amelyeket Osszefliggésbe lehetett hozni gyermekek hasmenéses
megbetegedésével. Néhany évtizeddel ezeldttig ezeknek a torzseknek az
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osztalyozasa O (sejtfal-tipusu, szomatikus), H (csillo-tipusu, flagellaris) és K
(tok-tipusu, kapszid) antigén meghatarozasa alapjan tortént. A WHO 1987-ban
megjelent ajanlasaban megjelolte azt a 12 leggyakoribb szerocsoportot (026,
055, 086, 0111, 0114, 0119, 0125, 0126, 0127, 0128, 0142, 0158),
amelyet enteropatogénnek (EPEC) tekintett [2]. 1982-ben annyiban
okozo6 E. coli torzset, amelyik nem termel hélabil-, vagy hdstabil enterotoxint,
valamint nem mutat a shigelldkhoz hasonl6 invazivitast.

Ma mar egyértelmii, hogy ebbe a csoportba tartozo torzsek azok, amelyek
semmilyen toxint nem termelnek, egy kiilsé membranfehérje — intimin —
segitségevel viszont Un. attaching and effacing (A/E) 1¢€ziot képesek okozni a bél
epitéliuman. (Ennek sordn a baktérium szorosan kapcsolodik a hamsejt
felszinéhez, melynek eredményeképpen a mikrovillusok tonkremennek, a bél
hasznos feliilete pedig drasztikusan csokken.) [3]

Tiinetek: hasi fajdalom, vizes, profiz hasmenés, hanyas, esetenként alacsony laz

Magyarorszagi vonatkozads: a leggyakoribb hasmenést okozd patogén E.coli
csoport, sporadikus esetek minden korosztalyban eléfordulnak, de tobb esetben
elhizodd megbetegedésekrdl is beszamol a szakirodalom. Kisgyermek
kozosségekben halmozodhat, jarvanyokat leginkdbb ez a csoport okoz.
Bejelentésre kotelezett a valosziniisithetd és a megerdsitett eset.

STEC/VTEC, EHEC (Verotoxin termel6 E. coli, Enterohaemorrhagias E. coli)

A verotoxintermeld E. coli (ezen beliil pedig az enterohaemorrhagias E.
coli) csoport ,,torténelme” alapvetden két nagy korszakra oszthato: a késé *70-es
évektdl 2011-ig tartd idészak alatt tobb nagyobb €s sok kisebb jarvanyt irtak le
vilagszerte (pl.: 1996 — Japan [4], 1982 — USA [5] stb.). Kideriilt, hogy a
jarvanytorzsek termelt toxinjuk révén a véres hasmenésen tul képesek sulyos
szovédményeket, pl. hemolitikus urémids szindromat (HUS) vagy trombotikus
trombocitopénids purpurat (TTP) is okozni, prototipus torzsként pedig az
akkoriban gyakran el6forduldo O157:H7-es szerotipus lett megjelolve.

Az abban az idében zajlo kutatdsok hamar kimutattdk, hogy a verotoxin
termeld képesség egy lizogén konverzid eredménye, tehat nem egy allando,
hanem szerzett tulajdonsaga a jarvanyok sordn megvizsgalt torzseknek. Az
EHEC torzsek a toxintermelésen tal pedig 4&ltaldban rendelkeznek egy
nagymeretli patogenitasi szigettel (PAI), amely a bélfalhoz torténd szoros
adherenciat elOsegitdé intimin génje is megtalalhaté (tehat az EPEC-hez
hasonloan a bélhamsejtekhez kapcsolddva A/E 1€zi6t is képes okozni)
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2011-ben forduloponthoz ért a verotoxin-termeld és ezzel az Osszes
patogén, hasmenést okoz6 E. coli torzs labordiagnosztikdja, innen szamithatjuk
a masodik fazist. Ekkor zajlott le Németorszagbol kiindulva, tobb europai
orszagot is érintd nagy, ¢lelmiszer eredetli, véres hasmenéssel és HUS-al jaro
jarvany, amelyet egy Ujonnan létrejott torzs okozott. Ez az O104:H4-es
enteroaggregativ E. coli egy verotoxin 2a-konvertald6 fag transzdukciojat
kovetden valt rendkiviil sikeres jarvanytorzzsé. Tehat egyszerre mutatta az
enteroaggregativ és a verotoxin termeld E. coli patocsoportok jellegzetességeit
[6]. A hazai vizsgalatokrél Herpay €s mtsai szamoltak be [7]

Ez a jarvany sziikségszerlien paradigmavaltdshoz vezetett: nem kereshetjiik
csak az un. ,dedikalt” szerocsoportokat, hiszen akar egy addig ,.artatlan” O
antigén kontose alatt is barmikor létrejohet egy minden eddiginél patogénebb,
vagy Osszetettebb patogenitasi mintazattal rendelkezé torzs. Igy barmely olyan
E. coli torzs, amelyik szoros adherenciara képes a bélham sejtekkel (akar a
2011-es jarvanytorzshoz hasonldan biofilm képzéssel, akar a fent leirt intimin
segitségével — mint az O157:H7-es szerotipustt EHEC torzsek) sokkal sulyosabb
megbetegedest fog okozni, ha fel tud venni (jabb patogenitési tulajdonsagokat
(pl. vertotoxin-termeld képességet).

Tiinetek: hasmenés (jellemzden véres), hasi fajdalom, 14z, hasmenést kovetd
HUS vagy TTP, veseelégtelenség és microangiopathids haemolytikus anaemia
vagy thrombocytopenia.

Magyarorszagi vonatkozas: Az EPEC-nél ritkdbban izolalt, viszont sokkal
sulyosabb korképeket képes okozni. (DE: Eurdpaban egy felmérés szerint a
verotoxin termeld izolatumok szdma folyamatosan emelkedik, ezenkiviil
Japanban, Dél-Amerikdban és Dél-Afrikaban is jelentds korokozonak szamit az
EHEC). Magyarorszagon sajnos legtobb esetben mar csak a kritikus allapota
kisgyermekekbdl keriil kimutatasra, akiknél a hasmenés / véres hasmenés
kapcsan nem lett vizsgalva a verotoxin termeld E. coli jelenléte, ezért a késoi,
szOvédményes stadiumban keriilnek a mintdik a laboratoriumba. Felndttek
esetében ritkdn a tlinetmentes hordozds 1is el6fordul. Iddsebbekben a
gyerekekhez hasonld enterdlis tiineteket okozhat, de a szovédmények
kialakulasanak esélye ekkor joval alacsonyabb.

Emberi szempontbdl a legfontosabb rezervoar a szarvasmarha, az egyik
leggyakoribb fert6zéforrds a nem megfelelden atsiitott marhahuds, a nyers tej,
valamint a kiilonb6z0 nyers tejbdl keésziilt tejtermékek. Sok esetben
szarvasmarha tragyaval kontaminalodott zoldség vagy gyiimolcs kozvetiti a
korokozoét, €s az alacsony infektiv dozis, valamint a nyersen fogyasztott étel
teszi lehetové a fertdzés kialakulasat. Elobbiekhez hasonloan a vizhaldzatba,
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medence-, vagy forrasvizbe keriilt korokozé is okozhat jarvanyokat.
Bejelentésre kotelezett a valosziniisithetd és a megerdsitett eset.

EIEC (Enteroinvaziv E. coli)

1947-ben irtak le eldszor egy un. ,,paracolon bacillus”-t, amit késobb E.
coli O124-ként azonositottak. Az ’50-es, 60-as években az enteroinvaziv E. coli
torzseket még sok esetben kiilonb6z6 Shigella fajokként azonositottak (Shigella
manolovi, S. sofia, S. metadysenteriae vagy Shigella torzs 13). 1967-ben
megtortént az EIEC biokémiai tulajdonsdgainak definidldsa, innent6l a két
nemzetség elkiilonitése 1s lehetové valt, bar ez a hasonldsdgok miatt sokszor
kihivast jelent a laboratoriumok szamara. Itt egy elég jol koriilhatarolt csoportrél
beszéliink, ami jelentds kiillonbségeket mutat a tobbi enteralis patogén E. coli
csoporttal szemben, tobbek kozott azért, mert intracellularis médon fertéz. A
vastagb¢l nyalkahartydjaba hatolva kiterjedt gyulladt fekélyeket képes okozni.
Ez az oka, hogy a székletben vér, leukocita és nyak jelenhet meg, hasonléan a
shigellak altal okozott bakterialis dysenteria-hoz (a Shigella fajok és az EIEC
torzsek kozeli kapcsolatban allnak egyméssal mind virulencia, mind fenotipusos
tekintetben.

Tobb esetben az EIEC asszociadlt O antigének megegyeznek bizonyos
shigella O antigénekkel). A 2010-2020 kozott mar 23 gyakori szerotipus kertilt
leirasra, olyanok is, amelyek kozott mozgo, tipizdlhatdé H antigénnel is
rendelkeznek [8].
tuléléshez sziikséges legfontosabb virulencia géneket egy nagyméretii F-plazmid
hordozza, amely horizontdlis géntranszferrel keriill be az adott patogén
baktériumba. Ez a plazmid minden virulens izoldtumban jelen van, hidnya
esetén csokkent virulencidju, esetleg avirulens torzsrél beszéliink.

Tiinetek: hasi fajdalom, hasmenés. A betegek kis hanyadédnal dysenterias tiinetek
is jelentkezhetnek: nyakot, vért, leukocitakat tartalmazé széklet, valamint 14z és
tenesmus.

Magyarorszagi vonatkozas: évente néhany esetben sikeriil kimutatni. Az adatok
hidnya egyértelmilen jelzi, hogy ebben az esetben is egy jelentdsen
aluldiagnosztizalt korokozordl van sz6. A korkép éltalaban a felndtteket €rinti. A
fejlett orszagokban az EIEC éaltaldban sporadikusan jelenik meg, bar élelmiszer
eredeti jarvanyok eldfordulhatnak. Atvitele emberrdl emberre kozvetleniil
torténik, oro-fecalis uton, allati rezervoirja nincs [8]. Bejelentésre kotelezett a
valoszintsithetd és a megerdsitett eset.
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ETEC (Enterotoxikus E. coli)

Az ETEC csoport olyan E. coli torzseket foglal magaba, amelyek vagy
héstabil-, vagy hdlabil enterotoxint (ST-t, LT-t), vagy mindkett6t termelik
(Levine 1987). Mind fenotipusosan, mind genotipusosan nagy diverzitast
mutatnak, ami leginkabb annak kdszonhetd, hogy a kiilonboz6 enterotoxinok
génjei tobb plazmidon ¢és kiilonb6zé mobilis genetikai elemeken kodoltak, igy
atvitellel konnyen képesek terjedni.

Egyes szerotipusok esetén gyakrabban fordulnak eld, de az enterotoxin
termel6 E. coli-t igen sokféle O és H szerotipus jellemzi [9]. Mivel az ETEC
evolucioja ily mdédon eléggé Osszetett — hasonldan egyébként a tobbi patogén
csoporthoz - a kimutatdsahoz egyértelmii antigének — tehat az enterotoxin —
azonositasara van sziikség.

Az Altaluk kivaltott két jelentds tiinetegylittes a fejlodd vilagbeli,
gyermekkori hasmenés, valamint az un. utazok hasmenése. A torzsek infektiv
dozisa relativ magas, és gyakran fordul eld tiinetmentes hordozés is. A nedves,
meleg 1d0jards miatt az endémias teriileteken vett élelmiszer- és vizmintdk
meglepden magas aranyban fertdzottek ETEC torzsekkel. A fertozés
leggyakoribb forrdsa a kontaminalt étel vagy viz [10].

Az endémids esetek nagy részét az ST-termeld ETEC torzsek okozzak. Bar
a megbetegedés foleg a 2 év alatti gyermekeket érinti, az immunoldgiailag
felkésziiletlen felndtt szervezet is fogekony lehet ra. Ez magyarazza azt, hogy az
endémias fejlodod orszagokba latogatd utazok is gyakran betegszenek meg ETEC
infekci6 kovetkeztében [11].

Tiinetek: altalaban kiilfoldi utazast kovetd vizes, nydkos hasmenés (,,utazdk
hasmenése”), hasi fajdalom, héemelkedés.

Magyarorszagi vonatkozas: évente néhany esetben sikeriil kimutatni,
legtobbszor fejlddod orszagokban tett utazast kovetden. A hélabil enterotoxin-
termel torzsek tiinetei a kolerahoz is hasonlithatnak. Bejelentésre kotelezett a
valosziniisithetd €s a megerdsitett eset.

MODSZEREK

A fent leirtak alapjan egyszerlien levezethetd az enteralis patogén E. coli -k
laboratériumi diagnosztikdjanak fejlédése. A boviild ismerek, a genetikai
vizsgalatok eldtérbe keriilése ¢és ezzel parhuzamosan az eszkozpark
sziikségszerti fejlesztése pontos irdnyt adott az Ujabb modszerek rutinszerii
elterjedéséhez.
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A ’70-es, ’80-as években a legegyszeriibb, és legkonnyebben elérhetd
technika a targylemez agglutinidcié volt, amely a specifikus O’ antigén
azonositasat tette lehetove.

Targylemez agglutindcio

A baktériumsejt szamos szerkezeti eleme (sejtfal, tok, csillo) antigén
tulajdonsaggal rendelkezik. A Gram-negativ baktériumok sejtfalaban talalhatd
lipopoliszacharid csoport specifikus felilleti O’ antigén, amely folyadék
fazisban, a megfeleld ellenanyag jelenlétében szabad szemmel konnyen
megfigyelhetd durva rogképzddessel jard agglutinacidt mutat.

Az O antigén meghatarozasa targylemez-agglutinicioval tehat per
definitionem nem alkalmas moédszer arra, hogy vizsgalt izolatum vagy vegyes
tenyészet genomjaban hordozott patogenitasi gének jelenlétét vagy hidnyéat
egyértelmiien igazolni tudjuk. Raadasul ezek a genetikai elemek sokszor
mobilisak, vertikalis és horizontalis terjedésre is képesek a torzsek kozott.

Fenotipusos/direkt (toxin) kimutatasi modszerek

A targylemez-agglutindcid hianyossagait felismerve, a verotoxin
kimutatdsara tobbféle fenotipusos tesztet is kifejlesztettek a gyartok.
Immunkromatografidas  gyorsteszttel (IC) illetve  enzimhez — kotott
immunszorbiens vizsgalattal (ELISA) akar a székletbdl, akar tenyészetbdl
kimutathat6 a szabad vagy a kotott verotoxin. Bizonyos tesztek a verotoxin 1 és
2 kozott 1s kepesek kiilonbséget tenni.

Sajnos ehhez hasonlé immunoldgiai modszer a tobbi nagy patogén
csoportra (EPEC, ETEC, EIEC) nem létezik, igy ezek azonositasdhoz
genomialis alapii molekularis vizsgalatokra van sziikség. (1. tdblazat)

Genotipusos vizsgalatok

Az aktualis szakirodalmat attekintve megallapithato, hogy a patogén E. coli
csoportok azonositisdban, patogenitasanak kimutatasdban, antibiotikum
érzékenységének meghatarozasaban egyre inkabb a teljes genom vizsgalatara
épiilé modszerek keriilnek eldtérbe.

Jelenleg Magyarorszagon ez a moddszer a rutin enteralis diagnosztikai
laboratériumok tobbségében nem elérhetd, és nem is feltétleniil sziikséges. Ami
viszont sziikséges, elérhetd €s elvarhatd, az a célzott PCR alapu kimutatas.
Mindegyik patogén E. coli csoport esetében pontosan definialt(ak) az(ok) a
gén(ek), amelyek kimutatasaval egyértelmiien be lehet sorolni a vizsgalt torzset
a megfeleld kategoriaba.
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Monoplex PCR-el (egyetlen target kimutatdsara alkalmas polimeraz
lancreakcid) célzottan tudunk patocsoportot keresni, mig a multiplex PCR (t6bb
target kimutatasara alkalmas reakcid) a fobb csoportok egy vizsgalattal torténd
screenelésére is alkalmas.

Real-time PCR-el (valos idejii detektalast lehetdvé tevo, a hagyomanyos PCR-
nél magasabb szenzitivitdsu molekularis vizsgalat) a kis csiraszdmban jelenlévé
koérokozok is kimutathatok, a modszer joval nagyobb érzékenysége miatt. Ezt a
vizsgalatot érdemes valasztani siirgds esetben, mivel kozvetleniil a székletbol
torténd DNS kivonast kovetden azonnal elvegezhetd, igy a minta beérkezését
kovetd akar 4 oran beliil elozetes eredmény adhato ki. (2. tablazat)
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1. tablazat: A kiilonb6zo6 patogén E. coli csoportok kimutatasara hasznalhato legelterjedtebb modszerek 0sszehasonlitasa

Fenotipusos modszerek

Genotipusos modszerek

Modszer . -
T 1 Verotoxin .
argy‘emez Verotoxin ELISA |  Serény-préba PCR, gPCR WGS
agglutinacio gyorsteszt
Patocsoport nem egyértelmdi STECIVTEC, STECIVTEC, EIEC O O
p egyértelmi EHEC EHEC Osszes Osszes
. 1
Kivitelezése egyszerl, gyors egyszert, gyors egyszeri allatkisérlet b(:)zrl?(::liﬁ? nagyon bonyolult
Szakértelem képzett személyzet nem igényel képzett személyzet | képzett személyzet | képzett személyzet | képzett személyzet
Kiértekelés szubjektiv objektiv objektiv szubjektiv objektiv objektiv
. . ELISA ) - PCR késziilék k értéki
Eszk6zigény nincs nincs mO,SO allathaz . eszuIeK, SO%, nag}{_e o
leolvaso geldok. rendszer eszkoz
. alacsony/
Bekertilési ar . y alacsony kozepes mar nem végezhetd kozepes magas
kozepes
Eredmény nincs van van van van van
, " ) , eredmény 24h ot , tiszta tenyészetbol
i nem ad egyértelmii | azonnali eredmény, . o , , . sziikség esetén .. e
Egyéb , L beliil, konfirmalni | mar nem végezhetd , ; kiindulva is tobb
eredményt konfirmalni kell Kell eredmény 4h beliil nap
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2. tablazat: Az egyes patogén E. coli csoportok kimutatasahoz sziikséges legfontosabb markerek és referenciak [12-15].

Patocsoport gén név GenelD/ Referenciak
Genbank
azonositok
EPEC eae intimin 915471 [12, 13]
. M19473
1,2 P
STEC/VTEC stx/vtx1, verotoxin 1, 2 X07865 [12, 13]
verotoxin 1, 2
stx/vtx1, 2 intimin/ egyéb M19473 [12, 13]
EHEC eae adhézios X07865
(ehly) mechanizmus
(enterohemolizin)
It ot 1 : S60731
ETEC l?f)lfil.llemfmtfm.n [12, 14]
st 0Stanil enterotoxin M34916
EIEC pinv invazioés plazmid M32063 [12, 15]
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OSSZEHASONLITO VIZSGALATOK

A Nemzeti  Népegészségiigyi  Kozpont  Enteralis  Referencia
Laboratoriumaban 2020. augusztusaban kezdtiik el a patogén E. coli torzsek
PCR-es vizsgalatanak bevezetését. Egy éven keresztiil parhuzamosan elvégeztiik
minden mintabdl a targylemez agglutinaciot és az O0sszes nagy patocsoportra
beallitott multiplex PCR-t [12]. A vizsgalat soran a székletbdl eozin-metilénkék
agaron kitenyészett primer kulturat agglutinaltuk meg az tn. ,,OKI E. coli I., II.,
1., IV., V” savokkal*. Majd ugyanebbdl a vegyes tenyészetbdl inditottuk el az
in house hotstart PCR-t, amelynek els6 hosszabb denaturacio 1épése volt az
inaktivalas és a feltaras. llyen modon tehat egy modositott colony PCR-el
kerestiik a széklet a patogén E. coli csoportokat a mintakban.

Ez id6szak alatt 1985 db, targylemez agglutinacioval negativ tenyészetet
vizsgaltunk a multiplex PCR-rel. Osszesen 49 pozitiv mintat sikeriilt
azonositanunk (2,5%) (ezek tehat a targylemez-agglutindlads eredménye alapjan
negativként keriiltek volna kiadasra), raadasul ebbdl 15 verotoxin-termelének is
(STEC/VTEC/EHEC) bizonyult (0,8%).

Az eredmények egyértelmiien azt mutatjak, hogy a tdrgylemez-agglutinicio

nem megfelelden érzékeny és nem elég specifikus vizsgalat a patogén E. coli
csoportok azonositasahoz.
(Megprobaltuk a multiplex PCR-el talalt izolatumokat hagyomanyos modon
szerotipizalni, hogy kideriiljon, miért nem agglutinaltak targylemezen:
gyakorlatilag minden esetben az LPS-defektusaval Osszefliggd agglutinacios
képtelenség volt a magyardzat.)

Fenti tapasztalatok és az ezzel egybevagdé nemzetkozi eredmények
alapjan, az NNK Enteralis Laboratoriuma 2021. szeptember 1-tol a PCR
alapu patogén E. coli kimutatast vezetett be, a targylemez-agglutinacio a
tovabbiakban nem része a rutin enteralis diagnosztikai sémanak.

OSSZEFOGLALAS!

Az enterdlis megbetegedésekben koroki szerepet jatsz6 patogén
Escherichia coli torzsek kimutatasa a minkrobiologiai laboratériumok szamara
az elmilt évtizedben egyre tobb problémaba iitkdzott.

A magyarorszagi adatok messze alulreperezentaltak voltak a valds
helyzethez képest az unios atlaggal szemben. A nemzetkozi szakirodalom és a

* Bsszesen 24 db E. coli savét foglal magaba az I-V. polivalens (04, 026, 028ac, 055, 075, 077, 086, 091,

0103, 0111, 0112, 0119, 0125, 0126, 0127, 0128, 0136, 0143, 0144, 0145, 0152, 0153, 0157 0164)
amelyekben agglutindltunk.
12
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sajat tapasztalataink alapjan egyértelmiien sziikségessé valt a régi,
hagyomanyosan targylemez-agglutinaciora ¢épiild diagnosztikai mddszert
lecserélni molekularis (PCR) alapt és/vagy direkt kimutatdsos modszerekre. A
laboratoriumunkban 2020-2021 kozott elvégzett parhuzamos-0sszehasonlito
vizsgalat egyértelmiien aldtamasztotta ezt.

Kijelenthetjiik tehat, hogy a targylemez agglutinacio NEM elég specifikus,
tehat NEM megfeleld modszer a patogén E. coli székletbol torténd
kimutatdsahoz, és ennek a vizsgalatnak a fenntartdsat csak a hagyomany és
megszokas indokolja, a szakmai érvek egyértelmiien ellene szdlnak. Sziikséges
és elkeriilhetetlen, hogy ezen korokozok diagnosztikajaban - a
targylemezagglutinacio helyett - a molekularis és/vagy a direkt kimutatasi
modszereket bevezesse minden enteralis diagnosztikaval foglalkozo
laboratérium. Hangsulyozottan igaz ez a verotoxin-termeld (STEC/VTEC/
EHEC), valamint a Magyarorszagon is eléfordulo jelentésebb csoportok (EPEC,
EIEC, ETEC) esetében.

TOVABBI VIZSGALATOK, KERESEK

Hasmenést okozo E. coli fertézés gyanuja esetén (pl. PCR pozitivitas) az
eredeti székletmintat, vagy az eredeti nem E. coli-szelektiv taptalajon tenyészett,
lehetleg a minta elsé leoltasabdl szarmazd kultarat minden esetben kérjiik
bekiildeni az NNK Enteralis Referencia Laboratériumaba tovabbi (jarvanyligyi,
szerotipizalasi €és molekularis tipizalasi) vizsgalatokra. Ezen vizsgalatok
eredményei a jarvanyok iddben torténd felismeréséhez és kivizsgalasdhoz,
trendek felallitdsahoz valamint a hazai €s az Eurdpai Unid felé torténd jelentések
Osszeallitasdhoz is elengedhetetleniil sziikségesek.
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