
Úʽod�do�studia
Lékařská mikrobiologie je rychle se rozvíjející obor medicíny, který se zabývá 
etiologií a  patogenezí nemocí vyvolaných mikroorganismy. Její klinická část je pak 
zaměřena na laboratorní diagnostiku infekčních nemocí, jejich antimikrobiální léčbu 
a epidemiologické sledování. 

Na první dojem zavání studium tohoto předmětu pouhým memorováním faktů, ale 
i v mikrobiologii je logika a systém, které její studium usnadňují. A tento systém re�ektuje 
i členění naší učebnice do jednotlivých oddílů:
1. Obecná mikrobiologie. Nejprve je nutné seznámit se se základními fakty 

o mikrobech jako takových a pochopit, jak interagují s hostitelem a jeho imunitním 
systémem.

2. Speciální mikrobiologie. Poté je nutné blíže poznat mikrobiální „padouchy“ 
schopné vyvolat onemocnění a znát i základní fakta o nemoci jako takové. Jelikož 
daných mikroorganismů je mnoho, jsou systematicky rozčleněny do skupin a v jejich 
rámci pak dále tříděny a popisovány. Na začátku každé podkapitoly je přehled všech 
zmíněných mikrobů pro možné zařazení do konkrétní škatulky. U každého mikroba 
jsou zmíněny základní informace o jeho vlastnostech, faktorech virulence, čím škodí 
hostitelskému organismu, jakými laboratorními technikami ho můžeme detekovat 
a identi�kovat, a nakonec, jaké máme možnosti antimikrobiální léčby.

3. Vyšetřovací metody. Víme-li to základní o mikrobech a nemocech, které způsobují, 
je třeba blíže porozumět technikám, které umožňují diagnostiku onemocnění. 
Jaké jsou možnosti, jaké jsou principy jednotlivých metod, jejich možné výhody 
a nevýhody a v kterých situacích je má smysl využívat.

4. Antimikrobiální látky. Pokud jsme zjistili, co je původcem nemoci, je třeba znát 
„arzenál“ terapeutických možností antimikrobiální léčby.

5. Klinická mikrobiologie. Syntézou výše zmíněných informací je pak kapitola klinické 
mikrobiologie, která nabízí shrnutí toho nejdůležitějšího o  infekčních nemocech 
v  klinické praxi – jací mikrobi jsou původcem infekcí jednotlivých orgánových 
systémů a jaké jsou metody jejich laboratorní diagnostiky a antimikrobiální léčby.
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 � Taxonomie je vědní obor, který se zabývá klasi�kací, nomenklaturou a identi�kací organismů. Při vytvá-
ření taxonomických kategorií se tak běžně postupuje ve třech zmíněných bodech:

 ● Klasiikace se zabývá tříděním organismů do taxonomických skupin (taxonů) podle genotypových či 
fenotypových vlastností. 

 ● Nomenklatura se zabývá pojmenováním těchto taxonů podle pravidel Kodexu bakteriální nomenkla-
tury. 

 ● Identiikace je konečnou fází, kdy se organismus podle svých genotypových či fenotypových vlastností 
zařazuje do pojmenovaných taxonů. Pokud jeho vlastnostem žádný známý taxon (obvykle druh) nevy-
hovuje, může jít o objev nového taxonu. 

 � V  současném taxonomickém systému buněčných organismů je nejvyšší kategorií doména (nebo také 
nadříše). V třídoménovém systému rozlišujeme domény Archaea, Bacteria a Eukarya (možno psát také 
Eukaryota). Často se setkáváme se starším pojmenováním Prokaryota, které zahrnuje archebakterie (do-
ména Archaea) a bakterie (doména Bacteria). Lékařská mikrobiologie se zabývá organismy z domén Bac-
teria a Eukarya (tam patří např. mikromycety, prvoci či helminti).

 � Rozlišujeme osm hlavních, hierarchicky seřazených taxonomických kategorií: 
 ● Doména je nejvyšší kategorie, která zahrnuje Archaea, Bacteria a Eukarya. 
 ● Říše (regnum) je kategorie dnes využívaná zejména v doméně Eukarya, obsahuje rostliny (Plantae), 
živočichy (Animalia), houby (Fungi) a Protista. V doméně Bacteria a Archaea se většinou nepoužívá.

Novější rozdělení eukaryot je však více než na morfologii založené na molekulárních fylogenetických analýzách a místo katego-
rie „Říše“ využívá tzv. superskupiny – Opisthokonta, Amoebozoa, SAR (Stramenophiles, Alveolata, Rhizaria), Archaeplastida, 
Excavata a nezařazené organismy. V učebnici je z didaktických důvodů pro členění organismů využito staršího dělení.

 ● Kmen (phylum) je kategorie, dnes využívaná zejména v mikrobiomových studiích. Dvě nejvýznamnější 
skupiny dnes nejvíce studovaného střevního mikrobiomu jsou Bacteroidetes a Firmicutes. V bakteriolo-
gii se však termín „kmen“ používá i v jiném, populačně-genetickém významu (viz níže).

 ● Třída (classis).
 ● Řád (ordo).
 ● Čeleď (familia).
 ● Rod (genus) zahrnuje obvykle více druhů. Rodové jméno tvoří první část názvu v binomické nomen-
klatuře.

 ● Druh (species) – ačkoliv na jeho pojmovém vymezení dosud nepanuje shoda, bakteriální druh se dnes 
obvykle de�nuje jako soubor vzájemně podobných a fylogeneticky příbuzných organismů, které se jas-
ně odlišují od ostatních takových souborů.

ࠀࡲࠀ TAxONOMIE�AࢱNOMENKLATURA

O̞Ϛ.�1� T˼ТΩΙΩΕͰ̦Ά̽�Ά˼ϭ̼͠ΩϚͰ̼

DomƢna

Kmen

Třǭda

Bacteria

ŘŖd

čeleď

èȶƎ

7ɭʠǠ
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Bacilli

Bacillales

Staphylococcaceae

Staphylococcus

Staphylococcus�aureus
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 � Speciická bakteriologická taxonomie: 
 ● Kmen označuje populaci bakteriálních buněk, která vznikla postupným dělením z jediné buňky (jde 
o bakteriální klon, tj. geneticky homogenní populaci vzniklou nepohlavním dělením). Bakteriální kme-
ny jednoho druhu se mohou lišit například svou odolností vůči antibiotikům, virulencí či schopnos-
tí epidemického šíření. Mluvíme potom např. o  infekci rezistentním kmenem daného druhu (např. 
kmenem druhu Acinetobacter baumannii rezistentním ke karbapenemům) či o epidemickém kmeni 
způsobujícím epidemie.

 ● Pro úplnost uvádíme i pojem izolát, který se liší od pojmu kmen. Izolát označuje populaci buněk vze-
šlou z jedné bakteriální kolonie, která byla získána vyočkováním klinického materiálu na růstové plot-
ně. Různé izoláty (od více pacientů) mohou někdy reprezentovat tentýž kmen, např. pokud byli pacienti 
nakaženi ze stejného zdroje infekce. 

 ● Některé druhy jsou seskupeny do větších celků, označovaných jako komplexy. Děje se tak v případech, 
kdy takové druhy nelze od sebe spolehlivě rozlišit (jsou-li evolučně příbuzné a značně fenotypově po-
dobné). Například komplex Mycobacterium tuberculosis nebo komplex Burkholderia cepacia.

 � Taxonomie virů se řídí pravidly Mezinárodního výboru pro taxonomii virů (International Committee on 
Taxonomy of Viruses, ICTV). Nejnižším taxonem je druh, který je de�novaný jako skupina tvořící repli-
kační linii, která se vyskytuje v určité ekologické nice. Taxonomický systém se pravidelně aktualizuje, jak 
přibývá nově identi�kovaných virů molekulárně-genetickými metodami. Dle posledního vydání z roku 
2019 obsahuje systém 4 nadříše, 9 říší, 16 kmenů, 36 tříd, 55 řádů, 168 čeledí, 1421 rodů a 6590 druhů.

BinomickŖ�nomenklatura�aࢱzʽyklosti�ʽࢱjejǭm�zŖpisu

 � Pro biologické pojmenování určitého organismu se používá dvou názvů – rodového jména a druhového 
jména, proto se tento systém nazývá binomická nomenklatura. Název je v latině, píše se kurzívou, s vel-
kým písmenem na začátku rodového jména a s malým písmenem na začátku druhového jména.

 � Např. Staphylococcus aureus (rod bakterie nese jméno Staphylococcus, druh bakterie se jmenuje Staphylo-
coccus aureus), Escherichia coli (rod Escherichia, druh Escherichia coli).

 � Rodové jméno se často zkracuje na první písmeno následované tečkou (S. aureus, E. coli).
 � Zkratka „sp.“ a „spp.“ za rodovým označením (např. Staphylococcus spp.) označuje rod jako takový a pou-

žívá se pro případy, kdy hovoříme v širší rovině a nepotřebujeme uvést konkrétní druh nebo druhy. Jedná 
se o zkratku latinského slova „species“, které má stejný tvar v singuláru i v plurálu. Ve zkratce se zamýšlený 
plurál uvede právě pomocí „spp.“. Píše se bez kurzívy.

 � Pokud spatříme velké písmeno na začátku druhového jména a ještě navíc celé druhové jméno psané bez 
použití kurzívy, pak se buď jedná o chybu pisatele, nebo o označení sérovaru bakterie (viz níže; typické při 
označování salmonel, např. Salmonella Typhi).

O̞Ϛ.�2� Șͫ̽Ε˼�Ά̼�ЮΙ˽ЮΩϚΙ̿ΙͲ�ϭ˼ТΩΙΩΕͰ̦ΆФ̦ͫ�ИЮϭ˼ͫЕ�˼ࢱϓΩ΃ΕЕࢎ�ИУϣИ̿ϭ΋̼ΙͲ�Иࢱϭ̼Тϭϼ࢏

Čeleď�DȢʄƟɧȲŸŔƂʄƟɧǨŔƂƟŔƟ

Rod�êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ

Rod�êǝǨǊƟȊȊŔ

Rod�DɷƂǝƟɧǨƂǝǨŔ

DɷƂǝƟɧǨƂǝǨŔ�ƂȲȊǨ�
(druh)

Kmeny�DɷƂǝƟɧǨƂǝǨŔ�ƂȲȊǨ

Izoláty�od�dvou�pacientů,�které�
reprezentují�tentýž�kmen�Dࡲ�ƂȲȊǨ
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Subtypizace�bakteriǭ

 � V současnosti často nestačí určit rod a druh patogenní bakterie, někdy je nutné rozlišit její speci�cké vlast-
nosti. Tím se taxonomicky dostáváme pod úroveň druhu. Tento přístup se nazývá subtypizace.

 � Typicky se rozlišuje:
 ● Sérotyp neboli sérovar – termín je odvozen od toho, že subtypizaci provádíme na základě antigenních 
vlastností pomocí sérologických metod (více o charakterizaci sérotypu pomocí určení tělového, bičíko-
vého a pouzderného antigenu viz kapitolu o enterobakteriích, pro které je sérotypizace typická).

 ● Můžeme se setkat také s pojmem séroskupina, který je používaný v  charakterizaci a  nomenklatuře 
některých druhů. Např. u  pneumokoků se primárně rozlišují sérotypy, ale existují i  séroskupiny, do 
nichž se sérotypy sdružují (jde tedy o nadřazený pojem). U meningokoků se použití pojmu séroskupina 
striktně dodržuje (séroskupina A, B, C, X, Y, W).

 ● Biotyp – na základě biochemických vlastností.
 ● Pro genotyp a rozdíly na úrovni bází nukleových kyselin znovu používáme pojmu kmen (tj. geneticky 
se shodující izoláty, více viz genotypizace bakterií v kap. Metody molekulární biologie).

DЕ΋̼бͰϭΩϣϭ�ϣϓ̼̦Ͱ͚ͰΆ˼̦̼�ϓ˼ϭΩ̼͠ΙΙͲ�̞˼Άϭ̼ϚͰ̼�ϼИ̼̯̼Ε̼�Ι˼�ϓϜͲΆ΋˼̯̼̦ͫ:�
�– ġǨŸɧǨȲ� ƂǝȲȊƟɧŔƟ� je� G-� bakterie,� která� je� původcem� cholery.�ġࡲ� ƂǝȲȊƟɧŔƟ�má� dva�biotypy:� klasický� aࢱ El� tor.�
Klasický� biotyp� způsobuje� závažnou� formu� cholery� sࢱ profuzními� průjmy.� Biotyp� El� tor� způsobuje� častěji�
slabou�formu�onemocnění�nebo�infekce�proběhne�zcela�asymptomaticky.

�– Relativně� komplikovaná� je� situace� uࢱ rodu� êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ.� Salmonely� mohou� způsobovat� břišní� tyfus� nebo�
„pouhou“� enteritidu.� Oba� typy�onemocnění� způsobuje� stejný�druh�êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ�ƟȢʄƟɧǨƂŔ,� poddruh� (neboli�
subspecies)�ƟȢʄƟɧǨƂŔ.
�● Oࢱtom,�zda�se�jedná�oࢱpůvodce�tyfu�nebo�enteritidy,�rozhoduje�speci˪cký�sérotyp.�Celý�název�se�píše�takto:�
êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ�ƟȢʄƟɧǨƂŔ�subsp.�ƟȢʄƟɧǨƂŔ�sérovar�Enteritidis�(původce�enteritidy)�anebo�êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ�ƟȢʄƟɧǨƂŔ�
subsp.�ƟȢʄƟɧǨƂŔ�sérovar�Typhi�(původce�břišního�tyfu).�

�● Všimněte�si�způsobu�psaní�kurzívy�tohoto�názvu,�subsp.�(zkratka�pro�poddruh)�aࢱani�sérovar�(sérotyp)�není�
napsán�kurzívou.�Pojmenování�sérovaru�začíná�velkým�písmenem�aࢱje�bez�kurzívy.�

�● Zjednodušeně�aࢱvࢱpraxi�se�pak�používá�jen�rodové�jméno�aࢱnázev�sérotypu,�např.�êŔȊȜȲȢƟȊȊŔ�Typhi.
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F1.2� OBECNá�CHARAKTERISTIKA�BAKTERIí

1.2.1� MORFOLOGIE�BAKTERIí

áɭȶȇŔɭˊȶʋŔ
Prokaryota jsou skupinou jednoduchých jednobuněčných organismů, zahrnující domény Archaea a Bacte-
ria. Původ slova pochází z řečtiny, odkazuje na „primitivní jádro“. Tedy už v názvu je řečeno, že bakterie 
nemají buněčné jádro s membránou a místo něj mají bakteriální chromozom (nukleoid). Naproti tomu Eu-
karyota, v řečtině „pravé jádro“, jsou organismy, jejichž buňky obsahují pravé, membránou ohraničené jádro. 
Dalšími rozdíly mezi prokaryotickými a eukaryotickými organismy jsou zejména nepřítomnost organel či 
odlišná stavba ribozomů.

Pro úplnost je třeba dodat, že v moderním klasi�kačním schématu se termín Prokaryota již nepoužívá. Jedná se vlastně o za-
staralý název, protože v moderních klasi�kačních schématech se tato jedna skupina rozdělila na dvě domény zvané Bacteria 
a Archaea. Do Archaea patří mikroorganismy, často asociované se životem v prostředí s extrémními podmínkami a snad i ně-
které složky komenzální mikrobioty.

BakteriŖlnǭ�buȩka

 � Bakteriální buňka je od okolí ohraničena cytoplazmatickou membránou a buněčnou stěnou. Některé bak-
terie jsou navíc kryty extracelulárními polysacharidy, které tvoří pouzdro. Dále mohou mít i další povr-
chové struktury jako např. bičíky, sekreční systémy a �mbrie. Buňku vyplňuje cytoplazma, ve které jsou 
uloženy struktury na bázi organel, odlišné od eukaryotických protějšků – ribozomy, bakteriální chromo-
zom (spolu s navázanými proteiny pak označovaný jako nukleoid) a případně plazmidy, vakuoly, inkluze 
a někdy i spory. 

 � Velikost patogenní bakteriální buňky se pohybuje kolem 1–3 µm.

O̞Ϛ.�3� B˼Άϭ̼ϚͰ˽΋ΙͲࢎ�ϓϚΩΆ˼ϚУΩϭͰ̦Ά˽̞�࢏ϼΝΆ˼�˼ࢱ΃̼΃Ͳ�ϣϭϚϼΆϭϼϚ˼

Fimbrie

Vchlípená�membrána

70S�ribozomy Inkluze

Nukleoid

Plazmid

Flagellum

Cytoplazmatická�membránaBuněčná�stěnaPouzdro
Sex�pilus
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Tʽary�bakteriǭ

 � Bakteriální buňky mají tři základní tvary – koky, tyčinky a spirály. 
 ● Koky jsou kulaté buňky. Příkladem jsou stafylokoky nebo streptokoky. 
 ● Tyčinky jsou buňky protáhlého tvaru. Příkladem „jednoduché“ tyčinky 
jsou enterobakterie. 
 ○ Kokobacily jsou jakýmsi přechodem mezi kokem a  tyčinkou. Např. 

Francisella tularensis.
 ○ Vlákna popisujeme jako velmi dlouhé tyčinky. Typickými představiteli 

jsou Nocardia a Actinomyces. 
 ● Spirály jsou buňky s  tvarem dlouhé, štíhlé spirály. Příkladem jsou spiro-
chety jako Borrelia, Treponema či Leptospira.

 ● Některé bakterie mají zvláštní speci�cký tvar. Např. Streptococcus pneumo-
niae má tvar lancetovitý (tj. tvar plamene nebo špičky kopí).

UspořŖdŖnǭ�bakteriǭ

 � Některé druhy bakterií vytvářejí ve větším počtu speci�cké uspořádání. Příklady:
 ● Streptokoky vytvářejí řetízky, shluky stafylokoků mají podobu hroznu. 
 ● Neisseria a Str. pneumoniae zůstávají typicky ve dvojicích – takovýmto útvarům se pak říká diplokoky. 
 ● Palisádovité uspořádání je charakteristické pro rod Corynebacterium.

IntracytoplazmatickƢ�struktury

NϼΆ΋̼ΩͰ̯
 � Nukleoid je struktura obsahující DNA, RNA a proteiny, která od svého okolí není ohraničena biologickou 

membránou. Ve většině případů je v buňce pouze jeden. 

RͰ̞ΩЮΩΕУ
 � Bakteriální ribozomy se liší od těch v eukaryotních buňkách – jsou menší (celková váha 70S; podjednotky 

pak 30S a 50S) a mají odlišnou stavbu. Funkci mají stejnou jako u eukaryot, tedy translační část proteo-
syntézy. 

 � Malá podjednotka (30S) obsahuje 16S rRNA. Gen, který kóduje 16S rRNA, je důležitý v molekulárně 
genetické diagnostice bakterií (viz Vyšetřovací metody). 

IΙΆ΋ϼЮ̼�˼͠ࢱϚ˼Ιϼ΋˼
 � Inkluze slouží bakteriální buňce jako zásoba živin a energie. Můžeme najít inkluze lipidů, glykogenu apod.

O̞Ϛ.�5� UϣϓΩϜ˽̯˽ΙͲ�̞˼Άϭ̼ϚͰͲ

Řetízky
(streptokoky)

Hroznovité�uspořádání��
(stafylokoky)

Diplokok
(neisserie)

Palisádovité�uspořádání
(korynebakterie)

O̞Ϛ.�4� TИ˼ϚУ�̞˼Άϭ̼ϚͰͲ

Kok Tyčinka

Kokobacil Spirála

Vlákna

Speci˪cké�tvary
(zde�lancetovitý�
êࡲ�ɝȢƟʙȜȲȢǨŔƟ)


