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3 Aligemeine Mikrobiologie und Okologie

3.2.8 Fimbrien (Pili)

Fimbrien (Pili) sind Fortsatze an der Oberfla-

che von Bakterien (s. Abb. 7, S. 18). Man un-

terscheidet

— Haftpili, die flir Adhasionskontakte z. B. an
Epithelien bendtigt werden von

— Konjugationspili (Sexpili), Gber die geneti-
sches Material tGibertragen werden kann (s.
Parasexualitat, S. 19).

3.2.9 GeifRReln

Manche Stéabchenbakterien besitzen die Fahig-
keit, GeilReln auszubilden. Geil3eln sind Fortbe-
wegungsorganellen, die aus repetitiven Prote-
ineinheiten aufgebaut sind. Das Protein heif3t
Flagellin. Diese Proteinfaden haben die Eigen-
schaft, wie ein Propeller zu rotieren und da-
durch das Bakterium fortzubewegen. Man be-
zeichnet das Flagellin auch als H-Antigen. Da
es in unterschiedlichen Formen vorkommt,
kann man es zur Bakterientypisierung begei-
RBelter Bakterien (z. B. E. coli) benutzen.
GeilReln sind in der bakteriellen Zellwand
und Zellmembran verankert. Je nach Art der
Begeillelung unterscheidet man monotriche
(eine Geildel), lophotriche (ein Blindel von
GeiReln) und peritriche (lUber die ganze Zel-
le verteilte) Begeil3elung.

monotrich lophotrich peritrich

Abb. 13: BegeiRelung medi-learn.de/7-bio2-13

Alle Kokken sind unbegeifelt und daher unbe-
weglich.

Schraubenbakterien konnen sich auch ohne
GeilReln fortbewegen, indem sie um die eige-
ne Achse rotieren.

3.2.10 Bakterielle Sporen

Bestimmte Bakterien haben die Fahigkeit zur
Sporulation. Sie kdnnen unterunglinstigen Be-
dingungen eine wasserarme Dauerform (Spo-
re) ausbilden. Sporen enthalten die genetische
Information des Bakteriums, etwas Zytoplas-
ma und eine sehr robuste Sporenwand. Sie ha-
ben einen reduzierten Stoffwechsel und sind
widerstandsfahig gegen Erhitzen, Austrocknen
und andere Umwelteinfliisse. Unter glinstigen
Lebensbedingungen kann die Spore sich wie-
der in die vegetative Form eines Bakteriums
(normale Lebensform) umwandeln.

— Sporen kénnen nur von bestimmten Bakteri-
engattungen wie Clostridien und Bacillus ge-
bildet werden.

— Es entsteht immer nur eine Spore aus einem
Bakterium.

— Im Gegensatz zu Pilzsporen dienen bakteriel-
le Sporen NICHT der Vermehrung.

-
\_

Ubrigens ...

Bacillus anthracis ist der Erreger des
Milzbrandes. Wahrend des Zwei-

ten Weltkriegs experimentierten die
Englander auf einer Insel mit Milz-
brandsporen, woraufhin die Insel bis in
die 1990er Jahre unbewohnbar war ...
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3.3 Bakterienphysiologie

In diesem Abschnitt geht es darum, welche An-
spruche Bakterien an ihr Nahrmedium stellen,
damit sie im Korper oder auf einer Laborplat-
te wachsen kdnnen.

3.3.1 Nahrmedium

Fir die Anzucht von Bakterien kann man flis-
sige oder feste Nahrbdden benutzen.Wenn ein
Bakterium sich vermehrt, wird bei der fliissi-
gen Kultur eine Triibung und bei dem festen
Néahrboden eine Kolonie sichtbar.
Ein festes Nahrmedium stellt man z. B. mit
Agar her, einer Substanz aus Tang, die auch
bei hoheren Temperaturen ihre Konsistenz
bewahrt.
Um zu wachsen, brauchen Bakterien Nahr-
stoffe, die den Ndhrbdden zugesetzt werden:
— Kohlenstoff wird in Form von Glucose zu-
gesetzt, die Stickstoffquelle ist meist Pep-
ton (verkochtes Fleisch).
— Vonden Mikroelementen wie z. B. Fe und Cu
braucht ein Bakterium wesentlich weniger.
Meistens reicht eine Bebritungszeit von 12
Stunden, um eine Kultur zu bewerten. Ausnah-
me: langsam wachsende Bakterien wie Myko-
bakterien (s. Mykobakterien, S. 27).

3.3.2 Verhalten gegeniiber Sauerstoff

Es gibt sowohl obligat aerobe Bakterien, die
nur in Anwesenheit von Sauerstoff wachsen,
als auch obligat anaerobe Keime, flir die Sau-
erstoff schadlich ist (s. Abb. 14, S. 31).
Aerobe Keime gewinnen ihre Energie lber
die Atmungskette, flir anaerobe Bakterien be-
steht diese Moglichkeit nicht — sie nutzen die
Garung.

Zwischen diesen beiden Extremen sind die
fakultativ anaeroben und die fakultativ aero-
ben Bakterien einzuordnen. Fakultativ anaero-
be Bakterien sind in der Regel aerob, kbnnen
aber durchaus auch auf anaerobe Stoffwech-
selwege umschalten. Analog dazu sind die
fakultativ aeroben Keime normalerweise an-

aerob, kdnnen aber auch auf aerobe Energie-
gewinnung ausweichen.

Zusatzlich dazu gibt es noch die capnophilen
Keime, die einen hohen CO,-Anteilinihrer Um-
gebung bevorzugen.

Luft
~ (21 % 0,) r

bevorzugter Wachstums-
bereich fiir Aerobier

fliissiges Nahrmedium

bevorzugter Wachstums-
bereich fiir Anaerobier

Abb. 14: Verhalten gegeniiber Sauerstoff
medi-learn.de/7-bio2-14

3.3.3 Exkurs: Clostridienstaimme

Clostridien (grampositive Stabchen) sind nicht
nur Sporenbildner (s. 3.2.10, S. 30), sondern
auch ein gutes Beispiel flir anaerobe Bakteri-
en. Insgesamt existieren vier Unterarten, de-
ren priifungsrelevante Besonderheitenim Fol-
genden erlautert werden.

1. Das Bakterium Clostridium botulinum pro-
duziert das Botulinumtoxin (Botox), wel-
ches das starkste bekannte Gift darstellt.
Es hemmt die Acetylcholinfreisetzung an
der motorischen Endplatte und fiihrt so zu
schlaffen Lahmungen. Klinisch kommt es
zunachst an den kleinen Augenmuskeln zu
Symptomen: Das friiheste Anzeichen sind
Doppelbilder. Die Lahmungen kdnnen dann
weiter fortschreiten und durch eine Atem-
lahmung zum Tod fiihren.

www.medi-learn.de
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3 Aligemeine Mikrobiologie und Okologie

Es gibt mehrere Botoxunterarten (A bis F),
die zum Teil Gber unterschiedliche Mecha-
nismen die Acetylcholinfreisetzung hem-
men. Subtyp B greiftz. B. am SNARE-Protein
(soluble N-ethylmaleimide-sensitive-fac-
tor attachment receptor) an und hemmt
die Verschmelzung der Vesikel mit der Zell-
membran.

Der Name Clostridium botulinum kommt
von lat. botulus: Wurst. Denn in Wurstkon-
servenblichsen war zu Zeiten friiher Konser-
vierungstechniken, in denen Sporen nicht
zuverlassig vernichtet wurden, eine sauer-
stoffarme, optimale Umgebung flir das Aus-
keimen dieser Anaerobier gegeben.

Ubrigens ...

Botox wird gerne in der Schonheits-
chirurgie benutzt, um Falten ,,wegzu-
spritzen”

N

. Clostridium tetani produziert das Tetanus-
toxin. Dieses Neurotoxin hemmt die Neu-
rotransmitterausschiittung (GABA und
Glycin) an den inhibitorischen Synapsen
spinaler Motoneurone. Hierbei wirkt es als
Metalloprotease und spaltet ein bei der Exo-
zytose der Transmitter unabdingbares Mo-
lekil: das Synaptobrevin. Durch denWegfall
der Inhibition kommt es zur Ubererregbar-
keit der Motoneurone. So sind die auftre-
tenden spastischen Lahmungen zu erkla-
ren. Klinisch imponiert unter anderem der
Risus sardonicus (Teufelsgrinsen), bei dem
die Gesichtsmuskulatur sich zu einem , La-
cheln” verkrampft.

3. Clostridium perfringens ist der Ausloser des

Gasbrandes. Damit bezeichnet man eine

rasch fortschreitende nekrotisierende Fas-

zienentzlindung, die nur sehr selten auftritt.

Sporen von Clostridien findet man im Erdbo-

den (anaerobes Milieu). Wenn sie mit Staub

und Drecktief genug in eine Wunde gelangen,
sind sie vor Sauerstoff geschiitzt und erfreu-
en sich bester Gedeihbedingungen. Dieser In-
fektionsweg ist klassisch fiirTetanus und das
Clostridium perfringens. Bei verschmutzten

Wunden sollte man daher immer den Impf-
schutz gegenTetanus Gberprifen.

4. Clostridium difficile ist fiir antibiotikaindu-
zierte Durchfalle verantwortlich. Die ausge-
I6ste Erkrankung heil3t pseudomembrané-
se Kolitis.

3.3.4 \Verhalten gegeniiber pH
und Temperatur

Humanpathogene Keime bevorzugen beim
pH-Wert und der Temperatur logischerwei-
se das Milieu, welches im menschlichen Kor-
per vorherrscht: Sie haben einTemperaturop-
timum bei 37 Grad und schatzen einen relativ
neutralen pH-Wert. Daher sind die Eintritts-
pforten des Korpers fur viele Keime eine un-
Uberwindbare Barriere — z. B. das saure Milieu
des Magens (pH 1) oder der Scheide (pH 4,5).

Ubrigens ...

Es gibt ein Bakterium, das sich speziell
an das Uberleben im sauren Magen-
milieu angepasst hat. Es heil3t Helico-
bacter pylori und ist fiir viele Magen-
geschwiire verantwortlich.

34 Antibiotika

Antibiotika sind Mittel zur Bekdmpfung von Mi-
kroorganismen. Substanzen, welche die Ver-
mehrung und das Wachstum von Bakterien
hemmen, bezeichnet man als bakteriostatisch.
Stoffe, die Bakterien abtoten, nennt man bakte-
rizid (s. Abb. 15, S. 33). Diese Begrifflichkei-
ten gelten analog fiir Pilze: fungistatisch und
fungizid. Es gibt zwar eine Vielzahl verschiede-
ner Antibiotika — im Rahmen der Biologie sind
glucklicherweise jedoch nur solche mitden hier
dargestellten zwei Angriffspunkten prufungs-
relevant.Weitere prifungsrelevante Antibiotika
erwarten dich in Band 4 der Biochemie.

3.4.1 Angriff am prokaryontischen Ribosom

— Das Antibiotikum Chloramphenicol hemmt
die groRe (50S-)Untereinheit der Prokary-
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3.42 Angriff an der Zellwand

onten. Die grof3e Untereinheit der eukary-
ontischen Ribosomen wird dagegen nicht
beeinflusst.

— Tetrazyclin wirkt an der kleinen (30S-)Un-
tereinheit der Prokaryonten hemmend. Auf-
grund der unterschiedlichen Bauweise wer-
den eukaryontische Ribosomen auch von
diesem Antibiotikum nicht beeinflusst.

Beide Wirkstoffe hemmen also durch Angriff

an den prokaryontischen Ribosomen die pro-

karyontische Proteinbiosynthese. Trotzdem
weisen sie beim Menschen Nebenwirkungen
auf, da sie die Translation in unseren Mito-
chondrien storen, die ja ebenfalls 70S-Ribo-
somen besitzen (s. Endosymbiontentheorie,
Skript Biologie 1).

Resistenz gegen bakteriostatisches
Antibiotikum Antibiotikum

& =
~N__ 7
=

Y
& —_—

ohne bakteriozides
Antibiotikum Antibiotikum

Abb. 15: Antibiotika-Wirkungen
medi-learn.de/7-bio2-15

3.4.2 Angriff an der Zellwand

Penicilline gehdren zu den B-Lactam-Anti-
biotika (sie besitzen einen sehr reaktiven
B-Lactamring). lhre Wirkung besteht in der
Hemmung eines bakteriellen Enzyms: der
Transpeptidase. Diese ist fiir die Quervernet-
zung der Mureineinheiten in der Zellwand zu-
standig. Am empfindlichsten sind daher
grampositive Bakterien, da sie eine dicke Zell-
wand aufweisen.

Prokaryonten Eukaryonten

708 80S
508 308 408 60S

Chloramphenicol

Abb. 16: Angriff am Ribosom medi-learn.de/7-bio2-16
3.4.3 Resistenzen

Hier unterscheidet man naturliche von erwor-
benen Resistenzen. Eine natiirliche Resistenz
liegt in den charakteristischen Eigenschaften
von Bakterien begriindet. Beispiel: Gegen My-
koplasmen, die keine Zellwand besitzen, wird
man mit Penicillin wenig ausrichten kdnnen.
Erworbene Resistenzen entstehen durch Mu-
tationen und kénnen durch Plasmide verbreitet
werden. Beispiel: Die Gene fiir B-Lactamasen,
die den essenziellen B-Lactamring des Penicil-
lins spalten und dadurch das Antibiotikum in-
aktivieren.

Fursolche Falle hat man glicklicherweise heu-
te die Betalactamaseinhibitoren, die einem
empfindlichen Penicillin beigemischt werden
kénnen und es damit vor dem Abbau schiitzen.

MRSA

Ein wichtiger Keim, den duim Zusammenhang
mit Resistenzen kennen solltest, ist MRSA. Die
Abklrzung steht fir ,methicillinresistenter
Staphylococcus aureus”. Zwar flihren MRSA-
Keime nicht haufiger zu Infektionen als norma-

www.medi-learn.de
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3 Aligemeine Mikrobiologie und Okologie

le Staphylococcus-aureus-Stamme, aber daes
sich um einen multiresistenten Keim handelt,
ist er schlecht behandelbar. Eine antibiotische
Therapie sollte daher nur nach individueller
Resistenzprifung durchgefiuihrt werden. Meist
kommen daflir Reserveantibiotika (z. B.Vanco-
mycin) zum Einsatz.

Ubrigens ...

Eine Ubertragung von MRSA erfolgt
haufig nosokomial, d. h. im Kranken-
haus. Die groRte Gefahr geht fir die
Patienten von kontaminierten Handen
des medizinischen Fachpersonals aus.
Um die Ansteckungsgefahr zu mini-
mieren, werden daher betroffene Pati-
enten im Krankenhaus meist isoliert.

Ein Uberleben von Bakterien, die eigentlich durch
einen Wirkstoff abgetotet werden sollten, be-
zeichnet man als Persistenz.
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Im Bereich , Bakterienphysiologie” ist es wis-

senswert, dass

— Bakterien bestimmte Anspriiche in Be-
zug auf pH, Temperatur und Sauer-
stoffgehalt an ihr Nahrmedium stellen,

— fiir obligat aerobe Bakterien, die nur in
Anwesenheit von Sauerstoff wachsen,
die Abwesenheit von Sauerstoff tod-
lich ist,

— meist zwolf Stunden Bebriitungszeit
ausreichen, um eine Kultur zu bewerten,

— die Reduplikationszeit von E. coli ca.
20 Minuten betragt.

Zu den Antibiotika solltest du dir unbedingt
merken, dass
— bakteriostatische Antibiotika die Ver-
mehrung und das Wachstum von Bak-
terien hemmen.

— bakterizide Antibiotika Bakterien
abtoten.

— Chloramphenicol die grof3e (50S-)Un-
tereinheit der Prokaryonten hemmt.

— Tetrazyclin an der kleinen (30S-)Unter-
einheit der Prokaryonten
hemmend wirkt.

— Penicilline zu den B-Lactam-Antibiotika
gehoren. Sie hemmen die bakteriel-
le Transpeptidase, die fiir die Quer-
vernetzung der Mureineinheiten in der
Zellwand zustandig ist.

— erworbene Resistenzen durch Mutatio-
nen entstehen. Sie kénnen durch Plas-
mide verbreitet werden.

— nattirliche Resistenzen ihren Ursprung
in charakteristischen Eigenschaften
von Bakterien (keine Zellwand = un-
empfindlich gegen Penicillin) haben.

Die folgenden Priifungsfragen solltest du dir nicht nur bis zum Examen merken, denn Antibiotika
und MRSA werden dir bei deiner spateren arztlichenTatigkeit immer wieder tiber den Weg laufen.

1. Kennen Sie den Wirkmechanis-
mus von B-Lactam-Antibiotika?

2. Kennen Sie Antibiotika, die an bakteriel-
len Ribosomen ansetzen?

3. Erlautern Sie die Abkiirzung MRSA.

1. Kennen Sie den Wirkmechanismus von
B-Lactam-Antibiotika?

B-Lactam-Antibiotika wie Penicilline greifen
an der Zellwand der Bakterien an. lhre Wir-
kung besteht in der Hemmung derTranspep-
tidase, eines bakteriellen Enzyms, das fir die
Quervernetzung der Mureineinheiten in der
Zellwand zustandig ist.

Am empfindlichsten sind Bakterien, die eine
dicke Zellwand aufweisen, also grampositi-
ve Bakterien.

2. Kennen Sie Antibiotika, die an bakteriellen
Ribosomen ansetzen?

Das Antibiotikum Chloramphenicol hemmt
die grofRe (560S-)Untereinheit der prokary-
ontischen Ribosomen. Tetrazyclin hingegen
wirkt an der kleinen (30S-)Untereinheit. Bei-
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de Antibiotika wirken somit selektiv an bak-
teriellen Ribosomen, die eukaryontischen
(80S-)Ribosomen werden nicht beeinflusst.
Es konnen jedoch Nebenwirkungen auftre-
ten, da die (70S-)Ribosomen der Mitochon-
drien ebenfalls gehemmt werden.

Muss KH MR
Rezi6lich DeiNeR
CHili coN CARNE

Mehr Cartoons unter www.medi-learn.de/cartoons

3. Erldutern Sie die Abkiirzung MRSA.
MRSA steht fiir ,, methicillinresistenter Sta-
phylococcus aureus”. Dabei handelt es sich
um einen oft nosokomial Gibertragenen
Keim, der aufgrund seiner Antibiotikaresis-
tenzen schlecht therapierbar ist.

ause

Lauft der Kopf schon heil3?
Etwas Abkulhlung geféllig?
Kein Problem: Kurze Pause!





