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i Atypickymi korynebakteriemi podle naSeho pojeti rozumime nékteré druhy
; z genus Corynebacterium — samoziejmé& mimo kterykoli typ korynebakteria di-
- fterického — které byvaji pfilezitostné& isolovany z lidskych pathologickych pro-
. duktii, vzacnéji z normalniho slizniéniho povrchu €lovéka a jsou vétsim ¢i mensim
; pravem podezielé ze schopnosti vyvoldvat u ného pathologicky proces.

¥ 7 nejvetsi Casti jsou tato korynebakteria bud velmi podobnd, pfibuzna &i do-
:%3 konce identickd s korynebakteriemi, jeZ jsou zndma nebo se pfedpokladaji jako
3 pathogenm pro nejrizngjsi druhy zvifeci, zejména veliké domestikované ssavce,
L iijim v blizkosti ¢lovéka. Proto — a uréité privem — poklddame lidské choroby
. jimi vyvolané za anthropozoenosy, i kdyz podrobnosti jejich pfenosu na ¢lovéka
jsou stejné zdhadné, ne-li je§té zdhadnéjsi, nez je tomu u listerii. Z podrobnosti
~ kultivaénich rozdild mezi nékterymi atypickymi korynebakteriemi lidskymi a jim
_odpE)Vlda]lmml vlastnostmi u analogickych kment zvifecich, jsme nabyli proza-
" tim dojmu, v dosavadnim stadiu vyvoje nalich znalosti zatim tézko prokazatel-
» ného, Ze nékteré dosud popsané kmeny jsou do jisté miry fixni humanisované
- varianty ptivodné ¢isté zvifecich bakterii.

Z uvedené prozatimni definice jasné vyplyva, pro¢ mezi atypicka korynebakte-
ria podle na§i pfedstavy nezatazujeme 7addné z béiné uvadénych korynebakterii
pseudodifterickych, které jsou banalnimi a nepathogennimi epifyty lidskych sliz-
nic nebo ktze. Z diivodd taxonomické exaktnosti sem nepocitime ani Corynebac-
terium acnes, jez je sice mikrobem na pomezi pathogenity, ale patfi témer ne-
sporné mezi propionibakterie.

Shrnujici ndzev atypickd korynebakteria je pochopitelné pouze prozatimni
a jeho opravnénost mize byt diskutovana. Chtéli jsme jim vyznacit jenom mno-
hotnost jejich biologického aspektu, jejich zdkladni odlisnost od korynebakteria
difterického i bakterii pseudodifterickych a do znaéné miry téz velmi pravdépo-
dobnou §ifi jejich variability, jez je oviem zadasté — jak radi uzndvame — mno-
hdy jenom zdanliva, jezto mlZe byt disledkem ne dosti prohloubeného studia ¢i

- nedokonalého popisu poriiznu na svété isolovanych lidskych kmeni.

P¥esné a systematické zafazeni vSech ndm znamych i dosud popsanych kmenu
atypickych korynebakterii je prozatim nemozné jiz z divodu pravé uvedeného.
Kromé toho soustavné patrani po téchto mikrobech a jejich zevrubné studium
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podle standardnich a pfedem vytyéenych pozadavka je vlastné v zaéatcich. Ne—
zbyva nam tedy neZ omezit se na popis pfedevsim téch kmend, resp. druh, jez j
byly ndmi a na8imi spolupracovniky isoloviny z ¢lovéka a jejichz pathogenita se
zd4 byt téméf nespornou jak z klinického obrazu lidské choroby, tak i z experi- 4
mentu na zviteti. K této nejexaktnéjsi ¢asti svého sdéleni pfipojujeme popis a oce-
néni zachytu, jak byl podan jinymi autory, pokud z nich vyplyva, Ze i zde by 4
mohlo jit o bakterie pro élovéka, byt i jen pfileZitostné pathogenni. .-

Pokud lze soudit z naSich i cizich zkuSenosti, vyvolavaji atypicka korynebakte-
ria u €lovéka vét§inou onemocnéni lehéitho rdzu; jen zcela vyjimeéné byly popsany §
chorobné pfiznaky téz31, po pfipadé vleklou progresi vedouci k smrti. Ve vétSing 3
pfipadii prokazana atypickid korynebakteria ve smési s jinymi mikroby pouze 4
jako druhotné infikujici zdrodky a zde mnoho zilezi na vykladu autorové, jak }
daleZitou etiologickou roli jim pfisoudi. Za zajimavé povazujeme zjiSténi, Ze per- i
sistence atypickych korynebakterii v lidskych pathologickych produktech, ale i na %
povrchu sliznic horni &4sti zaZzivaciho nebo genitidlniho traktu muZe byt znaéné $
dlouhodob4, trvajici po tydny, nékdy i mésice, coz mimo jiné bylo dtivodem, na ?
jehoz zakladé jsme zacali uvaZovat o jejich adaptaéni schopnosti na lidsk{ orga-
nismus a o moznostech vzniku lidskych variant.

-Vcelku doporudujeme, aby se etiologickd role atypickych korynebakterii lid-
skych posuzovala velmi opatrné a ka#dy jejich zachyt byl podroben opétovanym }
vy§etfenim a prohloubenym studiem isolovanych kmenit ohodnocen zvlasté §
peclivé. ]

A7 dosud ndami 211stene nebo v literature jako nesporné uvadéné pripady hd
skych chorob, vyvolanych atypickymi korynebakteriemi, jsou pfiblizné tyto:

1. Anginy, upominajici na streptokokové, koncici vyjimecné i perltonsﬂarm i
tlegmonou (McLean a spol., Patocka Jebb).

2. Onemocnéni, pfipominajici lehkou a necharakteristickou difterii (Gilbert }
"~ a Stewart).
Oba tyto syndromy zjistény i v drobnych epldemuch
. Furunkulosa (Habersang). | | ]
Smrtici chronickd pneumonie, upominajici na aktinomykosu (Forgeot). -j
Nekrosy po omrzlinach (Ballard, Upsher, Seely). 3
. Arteriosklerotickd gangréna nohy (RakuSanova).
. Hnisavé vaginalni fluory (Patocka).
. Juvenilni hnisavd osteomyelitis; komplikovand fraktura tibie; z obO]lho
Cista kultura (Patocka, Drescher). -

9. Hnisavé otitidy (Patocka a spol., Drescher).

10. Hnisajici abdominalni pistéle (Drescher, Patocka a spol.). o

11. Nekrotisujici rany po laryngektomii (Patocka, Blaha, Dvoracek).

Tonsildrni nosi¢stvi atypickych korynebakterii bez jasnych chorobnych pii- #
znakl na$el Mchean, Barrat, Mair, Jebb, Pato¢ka. Posledni dokonce vypestoval ‘*;-
hemolytickd korynebakteria nahodné po smrti z lidské sleziny.

Jiz shora uvedené divody vysvétluji, pro¢ prozatim nelze pfesné druhové 102" -5

t¥idit vSechna dosud popsani atypickd lidska korynebakteria, jichZ popis jsme
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:fﬂfliteratui"e nasli. Ponékud snazii je situace u korynebakterii ndmi isolovanych
®a studovanych. Proto je také prozatim ilusorni pokusit se o taxonomické sefazeni
b viech nim znamych nalezl tohoto druhu. Z toho divodu, a jen jako zaklad bu-
"Hdoumho studia jsme se pokusili sefadit atypickd korynebakteria do 4 kategorii,
- to hlavné podle jejich pfibuznosti se znamymi zvifecimi druhy, posuzovanymi
I’ oviem hlavné podle literarnich Gdaji. Jsme si jasn& védomi vSech nedokonalosti
_' “tohoto provisorniho sefazeni, k némuz nas vedla nutnost alespori jakéhosi systému.
{ Gasteénou omluvou nam budiz netplnost popisu nebo dokonce studia jak fady
- lidskych kment, tak nékterych kmeni zvifecich, jinak bézné zndmych a udavanych.
k' Ze své stati vyfazujeme aZ na dal§i t. zv. Corynebacterium enzymicum Mel-
; -Jon (1), které je popsiano jako samostatny druh s oznacenim, Ze mize byt patho-
b .genni pro ¢lovéka a laboratorni zvite. Podrobnym studiem origindlnich praci
. Mellonovych a Ebersonovych (1916 a 1918) jsme totiz dospéli k zavéru, ze tento
;}_.fmlkrob (i kdyz nékteré jeho prototypy jsou chovany v americkych sbjrkach) jako
. samostatné a jednolité genus patrné neexistuje. Naopak se ndm zda, Ze autordv
~ namnoze malo Gplny popis postihuje fadu variant anebo druhd, z nichz nékteré
bﬁ]sou pravdépodobné identické s atypickymi korynebakteriemi, o nichz bude
E nize zminka. '

Kategorie 1.

. Do této skupiny, nejobsahlejsi a také nejlépe dokumentované, patfi silné beta-
“‘ hemolytlcka korynebakteria, ktera se v§i pravdépodobnosti jsou variantami druhi
; znamého zvifeciho pathogena, t. j. Corynebacterium pyogenes Eberson. Ve viech
. ptipadech jde o variabilni grampositivni nepohyblivé ditteroidy s nehomogennim
f.‘ protoplasmatem. Jejich vyznaénou vlastnosti je serofilie a mikroaerofilie v primo-
' kulturach, pomaly rist bud s alfa nebo naznadenou beta-hemolysou, pozdéji se
ménici ve velmi §iroké a zfetelné halo beta-hemolysy, zejména za anaerobnich
~ podminek. Hemolysin ndmi podrobné& studovan se ukézal byt solubilnim, thermo-
 labilnim a patrné sloZeny z vice komponent, z nichZz pfi nejmensim jedna je
ptibuzna O-streptolysinu. Dalsi typickou vlastnosti téchto mikrobu (pokud byla
studovana) je jejich niapadné slabi rastova schopnost na telluritovych ptadach.
Prakticky viechny kmeny jsou niznakem nebo zfeteln& gelatinolytické, ¢asto aZ
~ po velmi dlouhé dobé. S nepatrnymi vyjimkami koaguluji mléko, byt i velmi
pomalu a ¢asto ne apln& Fermentace cukri prob’ha bez tvorby plynu; téméf vidy
- zkva$uji saccharosu a §krob. Nitraty nejsou redukovany. V bujonu rist je dobry,
zejména s pridanim sera, vétS§inou ve formé granuldrniho sedimentu. Prevazina
 vétsina kment nami studovanych byla (&erstvé isolovdna) pathogenni pro morce,
pokud studovany, i pro kralika, nikoli vSak pro mys. V naSich pokusech -vedlo
vstiitknuti 1,5 ml 3 dny stagé bujonové kultury podkozné morceti k tvorbé edému,
. podobnému na prvy pohled difterickému. Morée zachazelo do 3—4 dnt, pfi éem#/
v podkozi zji§tén sanguinolentni exsudat se zbytky rosolovité hmoty. Na bfi§nich
~ svalech pod edémem bylo lze vidy prokédzat fibrinosné hnisavy nalet, odlifujici
lidské kmeny tohoto korynebakterla od typické difterie. Bfi§ni dtroby byly pfe-
.-krveny, nadledvinky éasto rovnéz, ale nikdy ne zvét§ené. Toxicita lidskych kment
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pravideln& velmi rychle klesd az k nule, a to uz po nékolika malo pasaZich nai
kultivaénich ptdach.

Autorovi se podatilo disrupci bakteridlnich tél isolovat a koncentrovat z nich 4
toxicky komplex, z néhoZz mohl oddélit thermolabilni a neznatelng toxicky hemo- 3
lysin a thermostabilni letdlni toxin, jenz zabijel kralika i. v. za p¥iznaki ascen-
dentni paralysy. Dvanact lidskych kment tohoto typu popsal autor v prehledne'
praci (2) s udanim v§ech podrobnosti i s tim, ze vycitil uréité rozdily mezi lid- 3
skymi kmeny, v porovnam s klasickym popisem zvifeciho Corynebacterlum :
pyogenes. ;

Piipady Habersangiv (3), Forgeotiv (4), Ballardiv (5) a Mosertv (6) mluvi
ptimo o Corynebacterium pyogenes jako vyvolavateli jimi popsanych hdskychf
afekci, z toho prvé dvé lze povazovat za dolozené anthropozoonosy. r%

McLean, Liebow a Rosenberg (7) isolovali mezi domorodci na Tichomof¥skyjch .
ostrovech a mezi americkymi vojdky tamtéz celkem 150 kmend hemolysujicich
atypickych korynebakterii, a to z onemocnéni nosohltanu a kiZe. Devét z nich
studovdano podrobné, pfi ¢emz vét§inou svych vlastnosti se velmi bliZzi nagim njle- -
zam. Vyjimku ¢ini jejich pomérné mala pathogenita pro zvife a tvrzeni autord, ze -
hemolysin jejich kment (coz je nesmirné mdlo pravdépodobné) je principem ne-
tiltrovatelnym a thermostabilnim. Kmeny oznadeny autory jako Corynebacte- .
rium haemolyticum, tedy zvla§tni a samostatny druh. Autor viak soudi, Ze
i v téchto pripadech §lo o lidské varianty blizké Corynebacterium pyogenes. |

Drescher (8) vypéstoval z 5 lidskych pfipaddt hemolytické korynebakterium,
které nazval Corynebacterium necroticans. U morfete po intrakutdnnim vstiik-
nuti vyvoldvalo nekrosu, u ¢lovéka pouze papulu, az vesikulu. Autor sam pfi-
znava jeho podobnost s Corynebacterium pyogenes, ale povazuje je za odliiny
druh. N4§ nazor na Drescherovy kmeny je tyZ jako na bakterie isolované pred
chazejicimi autory.

Pro uplnost nutno uvést, ze ¢ast zde citovanych autordi, podobné ]ako my, .
povaZzuje lidské kmeny hemolytickych korynebakterii za bakterie, jez maji né .
které vlastnosti pfechodné od Corynebacterium pyogenes ke Corynebacterium .
ovis. Pokud byly provadény srovnavaci studie zvifecich a hdskych kmend, jsou *
i tyto velmi netplné a jsou zatiZeny zejména tou vadou, Ze staré sbirkové kmeny .'
se srovnavaji s kmeny cerstvé isolovanymi, coz nutné vede k resultitim velmi .
problematickym, uvazime-li rychlou ztratu nékterych podstatnych biologickych
vlastnosti atypickych korynebakterii, zejména jejich hemolytickych schopnosti
a toxicity. Jestlize se méni, i jen pfibliZné podobné, také jejich antigenicita, bude
definitivni taxonomické zafazeni velmi téZkym problémem.

Kategorie I1I.

Neékteré zpravy ze svétové literatury se zdaji nasvédéovat tomu, Ze z ¢lovéka .
byla isolovana korynebakteria, kterd podle autory posuzovanych pathogennich
projevil i kultivaénich stigmat odpovidaji ne zcela typickym kmentm Coryne-
bacterium pseudotuberculosis ovis ( Preisz-Nocardi). Mezi ty patii uda]ne 31
kmenu isolovanych Gilbertem a Stewartem (9) z anginosniho, nékdy i na difterii
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fwedilend upominajictho onemocnéni. Pozdéji vypéstoval 4 analogické kmeny
Barrat (10), ptfi éemzZ jeden z nich byl nespornym vyvolavatelem lidské anginy.

- Nejpozoruhodnéjsi nalez v této kategorii mikrobd uéinil Mair (11) isolaci lid-
3 3kého kmene, oznaéeného ¢islem 2255. Kultivaénimi vlastnostmi bylo toto aty-
plcke korynebakterium podle autora nejvice podobno korynebakteriu Preisz-
Nocardovu PodkoZni injekce usmrcovala morée intoxikaci. Predbéind injekce
P:1000 UA difterického antitoxinu zabranila smrti moréete, ale nezabranila tvorbé
¢ abscesii v misté inokulace. Petrie a McClean (12) potvrdili Mairdv nalez tim, Ze
pravdepodobne jde o atypické korynebakterium pfechodné (alespori antigenicitou

_Htoxmu) mezi Corynebacterium ovis a lidskym korynebakteriem difterick{ym.
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Kategorie III.

Tato je representovdna pfiblizné 24 kmeny vesmés vypéstovanymi z lidského
» nosohltanu a prostudovanymi Jebbem (13), jenz fadu z nich sim isoloval.
Podle popisu tohoto autora se li§i tato korynebakteria od pfedchazejicich jiz
" svym ¢lunkovitym tvarem, neboli jsou spise podobna pseudodifterickym.
Ristem na krevni plotné i na telluritovych ptidach se velmi podobaii koryne-—
" bacteriu difterie typu gravis, az na to, Ze kalium-tellurit je redukovan hlavné
E_ v centru kolonie. VétSinou jsou obklopena podobné jako fada kmend C. d. typu -
. gravis Gzkou zonou beta-hemolysy.*) Lakmusové mléko neni ménéno. Od typu
~ gravis se liSi hlavné tfemi vlastnostmi, a to neschopnosti redukovat nitraty, mir-
" 'nou gelatinolysou pfi pokojové temperatufe a pozdni fermentaci trehalosy.
i Viechny kmeny pfezkouSeny intrakutinnimi injekcemi u moréete, u ného# vy-
, voldvaly lokalni zdnétlivou reakci, aZz nekrosu, na kterou se diftericky antitoxin
- nezdal mit vliv. Subkutdnni injekce jednoho kmene usmrtila morée s nilezem
. malého mnoZstvi exsuddtu v pleuralni a peritoneilni dutiné a s nalezem pfekrve-
nych a zvétSenjch nadledvinek. Byla-li moréata pfed tim pasivné imunisovana
difterickym antitoxinem, pfezila s lokalni nekrosou v misté vpichu. Jebb souds,
ze tento kmen — podobné jako Mairtiv — ma dvé toxické komponenty, z nich
jedna je neutralisovatelni difterickym antitoxinem.

Jebb je naklonén povazovat tyto kmeny za podezielé vyvolavat lidskd onemoc-
neni, tim spise, Ze nékteré z nich byly isolovdny z pfipada lidské choroby, upomi-
najici na difterii.

Jest ndm velmi t€zko vyjadfit se v pfipadé bakterii popsanych Jebbem o jejich
piipadném zoonotickém plvodu, tim spiSe, Ze tento autor sim do epidemiologic-
kych podrobnosti nezachazi. I kdyz jsme neméli prilezitost prostudovat Jebbovy

 kmeny, nezavrhujeme a pr10r1 jejich moznou pfibuznost s II. kategorii atypic-
~ kych korynebakterii.

F'..
Y
A7

I-. ,é’.l I.'

5|

Kategorie IV.

Néktera pozorovani svéd¢i pro to, Ze v lidském nosohltanu mtize byt ptilezi-
tostné zachyceno korynebakterium, které je podle vétsiny svych biologickych

*) V bujonu rostou tvorbou difusniho zikalu se sedimentem a naznakem blanky. Z cukrii je
vidy fermentovana glukosa, skrob a dextrin, po 3 nedélich té% trehalosa.



vlastnosti bud blizce pfibuzné nebo lidskou variantou Corynebacterium equi.i
O aloze tohoto korynebakteria jakoZto pathogenniho agens pro ¢lovéka se na- -3
prosto nelze vyslovit. Podle vieho se zd4, #e na lidskjch sliznicich je p¥itomno 4
jako nihodny epifyt. Jelikoz viak byla pozorovdna i déle trvajici persistence
u ¢lovéka, je nutno uvazovat o pravdépodobné moznosti jeho adaptace pobytu 4
na lidském epithelu, coz mtize byt podle naseho soudu prvym krokem k moi- &
nému parasitismu tohoto bakteridlniho druhu.
Tim koncime svuj pfehled o zafazeni a dosud vyreSené problematlce t. zv. aty-
pickjch korynebakterii u ¢lovéka. Jak z ného patrno, kromé nejasnosti taxono- 73
‘mickych ztstdvaji zejména dva dilezité problémy dosavadnim vyzkumem téméf
nedotéeny. Pfedeviim je to otizka prohloubeného antigenniho studia téchto bak- 3
terii a pokus roztfidit je podle vlastnosti tohoto druhu. Pokud je ndm znz-unta,péj
hlub§iho vyzkumu po této strdnce se prozatim ujal hlavné Parnas, Dabrowski :
a spolupracovnici (14). Stejné dulezitym a téméf nefeSenym problémem ]som _
otdzky epidemiologické, které, jak z predeslaného vidno, byly propracovany jen
nidhodné a v nékolika maéalo pfipadech.
Osobné jsme ‘presvédéeni, %e svim ptvodem patii atypickd korynebakteria
k anthropozoonosim. Tim vS§ak, Ze véfime v jejich humanisované varianty, do-
znavdme, Ze dne§ni aspekt nékterych kmend souvisi s problémem variability
i vyvoje pathogennich korynebakterii viibec. Prozatim povaZujeme za nutné roz-
§ifit patrani po vyskytu téchto korynebakterii u ¢lovéka a nové nalezené kmeny
prohloubené studovat po strance jejich vlastnosti biologickych a antigennich,
isolovat jejich toxické komponenty a probadat zevrubné jejich epidemiologii.
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MHO®EKMUU BbI3bIBAEMBIE
ATUIIUUECKUMU KOPUHEBAKTEPUSMHU

.. ATHnuuecKHe KopHHEeGAKTepHH IO HalluM BO33PEHHUAM SABJISIIOTCS NPEICTA-
'BUTEJISIMH HEKOTOPHIX BH/OB pona Corynebacterium (kpome Corynebacterium
dlphtherlae) H OBLIBAIOT BbIJEJEHbl H3 YeJIOBEUECKHX MAaTOJIOTHYECKHX IPOLYK-
f.T0B, pexke C HOPMAJIbHBIX CJIM3HCTBIX MOKPOBOB uejoBeka. OHH SIBJSIOTCS
f - 61M3KO DOJCTBEHHBIMH HJIH, BOMOXKHO, M HAEHTHUHHIMH HEKOTODHIM BHIAM
xopHHeﬁaKTepHH MaTOT€HHBbIX MU 00Jiee KPYMHBIX XXHUBOTHBIX H3 OKPYIKEHHS
4 YEJIOBEKA.
¢ VMesi B BUAY CXOACTBO M, BO3MOJKHO, BHOBYIO MIEHTHUHOCTb GAKTEDHE ye-
. J0oBeKa M COOTBETCTBYIOIIUX LITAMMOB »KHBOTHBIX, Mbl 6€CCIIOPHO HMEEeM IPAaBO
© CYHTaTh yesoBeyeckHe 3aboJsieBaHHsA, BbI3BaHHble YKa3aHHBIMH KOpHHeGaKTe-
pHHMH AHTPONO300HO3aMH, HECMOTPA HaA TO, YTO JleTaJ U HIAeMUOJOTHYECKOT
z"-: KA MNPENCTABJIAIOTCH ONHMHAKOBO 3arofOYHBIMH, e€c/H He Gojee 3arogou-
HBIMH, YeM Y JIHCTepesI. [1o HeKOTOpBIM OTNIHYHSIM B KyJbTYpaJbHbIX CBOHCTBAX
' AHTHIIMYECKHX KOPHHEDaAKTepHH, COMOCTABJEHHBIX ¢ OOBIYHO IIPHBOJUMBIMH
TaMMaMH KHBOTHBIX, Y HAC CO3/aJIOCh BIeYaTJeHHe, UTO peub Gbl MOTJIA HTTH
O I'yMaHH3MDOBAHHbIX BapHAHTaX, pa3BUBLIMXCS O6Jarofaapst NOBTOPHBIM HJIH
JJIMTEBHBIM 114CCaXKaM B YEJIOBEYECKOM OpraHH3Me.
Kak BeITekaer K3 BhIIIeCKA3aHHOTO, HeJIb3s1 OTHOCHTD K aTHIIMYCCKUM KOpHHe-
- OaKTepHaM H3BECTHblE U IIPAKTHUECKHM BCErja HENaTOreHHBIE UYeJIOBeYeCKHe
SMUQHUTEL, OOBIYHO OGO3HaYaeMble MCeBAOAH(DTEPUHHBIMYE KOPHHEGAKTEPHUSIMH
TouHas u cucreMaTHyeckast KJacCH(bHKALHUS BCEX A0 CHX [MOp OMHCaHHBIX
MTaMMOB aTHIHYECKHX KOPHHeOaKTepHil B JAHHBIE MOMEHT HEBO3MOXKHA YIKe
[NOTOMY, YTO ONTUCAHHE MHOTHX H3 YKa3aHHbLIX MUKPOOOB BecbMa HeCOBEpPIIEHHO.
Kpome TOTro CHCTeMaTHYECKOe BBISIBIIEHHE H TIOAPOGHOE H3yueHHe 3THX GaKTepHil
HaXomHTCsl, COOCTBEHHO TOBOPS, B CBOEH HayaJIbHOH CTajuH. TakuMm ob6pasom,
B HACTOsIIICE BPEMSI He OCTAeTCAd HHYEro APYyroro, Kak OrpaHHUUTLCA OTUCAHUEM |
T€X WITAMMOB, resp. BHIOB, KOTOpble OblJIM HAMH BbIAEJIEHEI OT YeJOBEeKa U NaTo-
'eHHOCTb KOTOPBIX ObliTa MMPOBepeHa KaK Ha OCHOBE YeJIOBEUeCKOro 3a60JIeBaHusl,
- TaK H, B Cllyyae BOBMOXHOCTH, B ONBbITaX H4 XKHBOTHBIX. K 3TOMY MBI mpHCO-
CAMHsIEM ONTHCAaHHe U XapaKTEPUCTHKY BBIAEJEHHBIX OaKTepuil, MperoCcTaBJeH-
HBIX JDYTHMH aBTOpPaMH, IIOCKOJILKY H3 HHX BBEITEKAET, UTO U B JAHHBIX CTydasnx
IeJI0 MOTrJIO OBl KacaTbCsd OaKTepHuH, HHOTAA MMAaTOTeHHBIX HJIST YeJOBeKa.
[IockoJIbKY MOKHO CYAMTH IO OMNBITY OTEYECTBEHHBIX H JAPYTHX aBTODOB,
dTUMHIECKHE KOpHHEOAKTepUH BBI3BLIBAIOT Yy uejioBeKa 3aboJieBaHus 6oJbliek
1aCTbl0 JIETKOTO Xapakrepa, HepeAKO MOABJSIOTCS COBMECTHO € JAPYTHMA
MHKpPOOAMH B KauecTBe BTOPHYHO HHGHUHPYIOIHMX AreHTOB H, TOJBKO B BHIE
COBEPLICHHOIO0 HCKJIOUEHHS, NMPUBOAUTCA XPOHHUECKOe 3a60JeBaHHe, KOHUAIO-
[eecss CMEpPTBHIO.
[To 370 npuuHHe posb yKasaHHBIX GaKTepHil HEOGXOIMMO OLIEHUBATh BeChbMa
OCTOPOXKHO M BCSKO€ BHIJEJEHHE NOJIKHO OLITH MNOIBEPrHYTO PEBU3HH MyTeM
[IOBTOPHOT'O HCcaenoBaHusd. [Ipy 3ToM MBI noguepkuBaeM, UTO ATHIIHYECKHE



KOpPUHEBAKTEPUH MOTYT COXPAHSITHCS B YEJOBEUECKOM opraHH3Me OUYEHb no.nr
HHOrJla Ha NPOTSXKEHHHU HECKOJBbKHUX MeCsIIEeB. : e
~ CorJlacHo ONHCaHUSIM B JIUTepaType M HallleMy OIBITY 6eccnopHo Oblaiu ycra-
HOBJIEHBI CJIE/YIOIHE CAydaHn YenoBedecKnX 3a00eBaHUH, BLISEIBAEMbIX ATHIIHH
1eCKMMH KODHHEOAKTEPUSIMH: aHTHHBI, HHOT/la HallOMHHAIOUIHE TaKXKe JerKyio)
JAUPTEpPHIO (B ONHOM Cliyyae OMHMCAaHa KakK MeJKas NHAEMH:), (YpPYHKYJes
paHeBast HHPEKUHUsI [OCJAe OTMOPOXKeHHH, HH(PEKIHsT HeKPOTH3UPOBAHHBIX oqa-"
(OB MPH apTEPHOCKJEPO3€, IOHOIIECKHH THOMHBIH OCTEOMHUIJHUT, XPOHHUECKHE §
BOCHAJICHUs yXa, THOHHbIe OpIOLItble CBHIIM, BATHHAJIbHBIE Oe/ln H HerOTI/ISH-‘
PYIOLHE paHbl [IOCJe JapHHI3KTOMHH,
BBuJy HeBO3MOXKHOCTH NPOCTON H TOUHOH KJacCH(PHKAUUH BCEX aTHaneCKHx
KopuHeOaKTepHH, BBIACJACHHBIX OT 4YeJOBEKa (COrIacHO YKa3aHHSAM MI/IpO_BOH._:_
JIUTEPATYpPhl ¥ HalleMy ONBITY), Mbl pa3bHBaeM HX MpeABapUTENbHO Ha 4 KaTe-d
FOPHH ITO UX POJACTBEHHOCTH C H3BECTHBIMH BHaMH, BbIACJE€HHBIMHU OT XK HBOTHBIX; §

Kareropus [: Cioga oTHOCATCSI CHJIBHO TeMOJH3UPYIOLIHE KOpUHeGaK- 3
TEPHH, Bbl/IeJIEHHbIe HAMH U HALIUMH COTPYAHHKaMu B HeX0C/0BaKHH, B OOLIEM ]
I'4 mramMmoB. KpoMe reMosin3a, WX TUIIHYHBIM CBOHCTBOM SIBJISIETCS Me,meHHbm
KeJAaTHHONU3 U OoJiee 6bICTpoe HJIM ONMHAKOBO MEJJIeHHOe CBePTHIBAHHE MO- §
NgKa, (pepMeHTALMA KpaxMaJda U cepodUKus, resp. MHKPOA3PODHIIHNS, Haﬁmo—-
laeMast IJIaBHBIM 00pa3oOM B IePBHYHBIX KyJbTypax. HMsyuasimmmecs zamu
[ITAMMbI POCJTH Ha TeJJIYPHTHBIX CPeAax, IPOAYLHPOBAJH PAaCTBOPUMBIH reMo- |
JIU3MH H, B CBOeM OOJBbIIHHCTBE, OB IATOTEHHBIMU B OTHOLIEHUH KpOJIHKa
4 MODCKOU CBUHKH, Y KOTODOI BBI3bIBAJIH CMEPTh IBHO TOKCHYECKOTO XapaKTepa. /
HaunGosree TOKCHYHBIH O CHX IOp ILUTAMM, BhIJeJEeHHBIH B YeXocqoBakuHy, 6bm |
HaMH BecbMa JeTajbHO H3yuyeH; INyTeM paspylieHHss OGaKTepHaJbHBIX Tes H3 §
HETO OBLT BBIJEJEH TelJIOYCTOMUYUBBIH TOKCHH, YOMUBABIUMH, MOCJHE onpeﬂeneri—-f :
HOrO HMHKYO4LHOHHOIO MepHOJa M BHYTDHBEHHOTO BBEJEHHs|, KPOJHKA, resp.’ _'
MBIIb NPH HAJHYKHM NPHU3HAKOB BOCXOISIIEro mapasuya. JlauHbl# TOKCHH He
OOHapy KHUBaJl AaHTHI€HHBIX OTHOHIEHHH K TOKCHYECKOMY IIPOTEHHY zmq)TepHHHOH |
KOPHHeGaKTEPHH.

[ToBuguMoMy, namy mwraMmbl uaeHTHYHB Corynebacterium ulcerans, Bbme-?
neHHoMy I'mibGeproM, nanee mrammaM Corynebacterium haemolyticum, OIH-
caHHbIM Max KiHHOM ¢ COTpYyIHHKaMu, M, BO3MOKHO, HEKOTOPHIM [ITaMMaM,]
OTHeceHHBIM MeJ1onOM K BHRY Corynebacterium enzymicum.

CpaBHHUTEJIbHBIE paGOTbI [MOKa3aJid, YTO BO BCEX 3THX CJayYadax peub HlIET
CKOpee BCEero 0 4YenoBeyecKnX BapHaHTax Corynebacterium pyogenes Eberson.3
Pany noJHOTH yKasbiBaeM, YTO HEKOTOPBIE INTAMMbI (KaK 3TO YYBCTBYET H MaK
KJyiMH) He OTBevaloT KJIacCHYEeCKOMY OIMMCAHMK COOTBETCTBYIOLIErO BH/IA OT
)KUBOTHBIX M NPHOJMKAIOTCA — 10 KpakiHell Mepe 1O H3BECTHOH CTEIleHH — j-;
K Corynebacterium Preisz-Nocardi. 4

Kareropusa II: Hexkoropeie coolutenust auTepaTyphl, *CBH,[[eTeJIb'CTByIOTﬁ

KaK KaXercs, O TOM, 4TO OT 4ejloBeKa OblIIH BhiAeeHbl KopuHeGakTepun (Iuib- 3
6epr u Ctioapt, Bappar, Map), OTBEeUaIOLHE COTJIACHO YKa3aHHbIM aBTopaM
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L 10 CBOHM IIaTOT€HHBIM NPOSABJEHHSIM H KyJbTypaJbHbIM I[IPH3HAKaAM He BIOJIHE
. THIHYeCKHM wtaMMaM Corynebacterium pseudotuberculosis (Preisz-Nocardi). U3
‘HHX HauOoJjlee HHTEpeCHOH Oblna KOpHHeOaKTepHsi, BblAeJeHHas Mapom,
KOTOpasi IOMHUMO MECTHOIO HarHOCHHUS NPOAYLHPOBaJIia JeTaJbHOe TOKCHUECKOe
Ha4aJlo, HEMTPAJIH30BaHHOE AUGPTEPHAHBIM AaHTHTOKCHHOM. [To MHeHHi0 Mapa
. peub HIET 0 KopHHebaKTepHHu, OOHapy KUBAOLIeH epeXoAHbIe NIPU3HAKH MeX Ly
f. . Corynebacterium pseudotuberculosis 1 yesoBeyeckolt AUMDTEPHUIAHOH MaTOYKOL.

p

Kareropus Ill: Ee nporotunom sBasiotcs 24 IITaMMa, BEIAEJEHHbIX Oe3
HCKJIIOUEHHST OT 4YeJIOB€Ka M OMHUCAHHBIX — XOTH M HEJOCTATOYHO HOAPOGHO —
Hxe660M. | |

‘B oruinume or 2 npenpinyiux KaTeropuii nocaennue GaKkrepuy, [IOBUAHMOMY,
XOPOWO pacTyT Ha TeJUIYPHUTHBIX cpefax nogob6Ho Corynebacterium diphtheriae
THIIA gravis, HA KOTOPYIO OHH MOXOXH U N0 (OpMe U BeJHUHHE KOJOHUH, a TaKxKe
(pepMeHTalled KpaxMaJa. _

" IlopoGHo wacTy mWTaMMOB THNA gravis OHH OKDPY:KeHbl V3KOH 30HOM p-reMo-
. au3a. B orinune or Corynebacterium diphtheriae Tuna gravis oHu He BoccTa-
. HaBJHBAIOT HUTPATOB U ABJISIIOTCS BCE XKEJATHHOJUTHUSCKUMHU. |

. [TpakTHueckH Bce mraMmbl J{xe66a BbI3BIBAIH BOCHAJIECHHE 0 HEeKpo3a MpH
' BHYTPHKOXKHOM BIIPHICKMBAHHH MOPCKOH cBuHKe. ITyTeM HOZKOMKHOTO 3apa-
~ KeHHs IUTaMM HCCJIeN0BAJICS HAa HNPHCYTCTBHE JIETaJbHO AeHCTBYIOLIErO TOKCH-
Ha;, yKa3aHHas CNOCOOHOCTL OGakTepuu (momo6HO wiTaMMy Mspa) Morsa GBITH
HeHTPAJIH30BaHa KPYNHLIMH R03aMH aHTUAH(TEPUHHON CHIBOPOTKH.

M3-3a oTCyrcTBHS COGCTBEHHOrO ONBITA HEJNErKO BBICKA3aThC O TOM, Ha
CKONIbKO Os1H3KO oTHOIUeHHe 11l KaTeropuu x mpeiplayluell; Kaxercs, BCe~TaKy.
YTO TaKasi CBSI3b OTYACTH BEPOSITHA.

A b el T
-, . :

Kareropusa IV: Hekoropble Ha6/iofeHHs NMOKA3bIBAIOT, YTO M3 HOCO-

[JIOTKM 4YeJOBeKa MOXHO BbIIEJIHTb KOPHHEGAKTEPHI0, OGHADPYXKHBAIOLLYVIO

- NPAaKTHYECKH BCe NpH3HAaKU Corynebacterium equi. B ZJaHHBI MOMeHT Her HHU-

KaKHX [0Ka3aTeJbCTB O €€ NaTOreHHBbIX CBOHCTBAX B OTHOLUGHHUH YeJOBeKa,
ONHAKO €€ IJIHTEJbHOE COXpaHeHHe Ha CJAU3UCTBIX 000JI0YKax TOBOPHUT 3a TO,
ITO yKasaHHas OakTepusi obJajJaeT CIOCOOHOCTBIO afanTHPOBATBCS K CJyyaii-
HOMY KOMMEHCAaJIy~ueJOBEKY. | .

HMHTepecHO, UTO TOJILKO B BHJe COBEPHIEHHOIO HCKJIOYEHHS y1aJIOCh HOKa-
3aTb y aTHIHYECKHX KOpHHeOaKTepuH, YTO HCTOUYHHKOM HH(MEKIHH YeJOBeKa
ABJISLIACHL KHBOTHBIe (['aGepcanr, ®opror).

B Haumux 14 cryyasx sTo e yjpajoch Hu pasy. [To BceMmy sicHO, uTo npobJie-
MaTHKa aTHIHYECKHX KOpHHeOaKTepud, oO6HapyXKHBaeMBIX Y UYE€JOBEKa, HaXO-
AHTCS TIOKA elle B Ha4YaJbHOM CTaJUU CBOeH pas3palOTKH, B YACTHOCTH B OTHO-

- HI€EHUH 3MHAEMHOJOTHYECKOrO HCCJeJOBAHHUS. |

Tem He mMenee MBI yGexkaeHbl, UTO 1O CBOEMY MPOHCXOMKACHHIO ATHIHUECKAS
KOpHHeOAKTepHUsi OTHOCHTCS K @HTPOMO300HO3aM, XOTH H VUMTHIBAEM, UTO HaH-
HbIH aCMeKT HEeKOTOPBIX IITAMMOB IHOBHAMMOMY CBS3aH C BONPOCOM HM3MEHYH-
BOCTH, a TAKXKe W 3BOJIIOLHH MaTOTEeHHbIX KOpHHeOaKTepuit Boobiue. [Toka uro,
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HeOOXOAKUMO cOOHpaTh MaTepHal, NPOBOAUTh BHISIBJICHHE YKa3aHHbIX GaKTepHit
H NOABEPraTh UX AETAJbHOMY HMCCJHEIOBAHHIO KaK ¢ MUKPOGHOJOTHYECKOH, TaK
' M 3MHIEMHOJOTHUYECKOH CTOPOHHI, | |

INFECTIONS CAUSED BY ATYPICAL CORYNE-
BACTERIA

The atypical corynebacteria are, according to our conception, some species of
the genus Corynebacterium (except C. diphtheriae), which are occasio"fhally iso-
lated from human pathological products, more rarely from the surfaces of normal |
mucous membranes, and are either closely related or perhaps even identical with
some species of corynebacteria pathogenic for higher animals from the more im-
mediate environs of man.

Considering the similarity, or perhaps eventually the identity of the microbes
tound in humans with their corresponding animals strains, we are indisputably
entitled to regard the human diseases caused by these corynebacteria as anthro-
pozoonoses, even when the details of the epidemiological cycle are just as abscure,
if not even more so, as those of Listeria. Through certain differences in their
cultural characteristics, as compared with the commonly referred to animal
strains, we gained the impression that we may be dealing with humanized
variants, which arose by protracted or repeated passages through humans.

It tollow from the given data, that the well known and practically always
non-pathogenic human epiphytes — the Corynebacteria pseudodiphtheriae —
cannot by included among the atypical corynebacteria. |

An accurate and systematic classification of all the hitherto described strains
of atypical corynebacteria is impossible for the time being, as many of them have
been incompletely studied. Besides, the systematic research and detailed study
ol these organisms is in the initial stage. Meanwhile, we must limit ourselves
to a bare description of the strains, eventually species, which we succeeded in
isolating from humans, and whose pathogenicity has been verified by the clinical
picture of the human disease, and also eventually on experimental animals.
We have included a description and evaluation of isolations made by other .
workers, inasmuch as it follows that they were dealing with occasional human
pathogens.
~ So far as may be judged by the experience gained by us and by other workers, -
atypical corynebacteria cause relatively mild infections in man; they are often
tound, along with other microbes, as the agents of secondary infection, and in ;
absolutely exceptional cases do they ever lead to protracted affections with
a lethal outcome. | |

For this reason it is necessary that the etiological role of these microorganisms
be judged very carefully, and every isolation thoroughly examined. To this we
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sadd that the persistence of atypical corynebacteria in human pathological pro-

.;f?cesses may be of long duration, lasting even months.
.. According to the literature and to our own experience, the tollowing are cases
ii;'”of human affections which were indisputably induced by atypical corynebacteria:
!{\Angmas which sometimes resembled attenuated diphteria and were once des-
. cribed as a mild epidemic of such; furunculosis; secondarily infected lesions due
L*“1:0 frostbite and arteriosclerosis; juvenile suppurative osteomyelitis; chronical
1 otitides; suppurating abdominal fistulae; Yaginal discharges, necrotizing post-
- laryngectomic wounds.
~ Since there are no means by which all the hitherto isolated atypical coryne-
- bacteria can be accurately classified, we arbitrarily recognize four catogeries
- conditioned by the microbes’ relationship to the known animal species. -

" Category I: This category includes 14 strains of intensively hemolyzing
. corynebacteria, which we and other co-workers in Czechoslovakia have isolated.
- Beside haemolysis, their other characteristic properties are: slow liquefaction
- of gelatine, and equaly slow, or somewhat faster clotting of milk; fermentation
of starch; serophilia; eventually microaerophilia, which is more apparent on first
- isolation. The strains, we studied, grew on tellurite plates very scantily, produced
a soluble hemolysin, and the overwhelming majority was. pathogenic tor rabbits
- and quinea pigs, and caused death of an evidently toxic character. The hitherto
most toxic strain isolated in Czechoslovakia we studied in great detail; by dis-
‘integrating its bacterial cells we isolated a heat stable toxin, which on intravenous
application and after a period of incubation killed rabbits and mice under sym-
ptoms of ascending paralysis. This toxin did not show any antigenic relationship
to the toxic protein of Cor. diphteriae.
Gilbert’s Cor. ulcerans, McClean's et al.!Cor. haemolyticum, and possibly
some strains classified by Mellon as Cor. enzymicum seem to be identical with

our strains.

Comparative studies have shown that in all these cases we are most probably
dealing with human variants of Corynebacterium pyogenes Eberson. For the sake
of completeness, we add that certain strains (McClean is under the same im-
pression) do not answer the classical description of the mentioned animal species

- and display a vague likeness to Cor. Preisz-Nocardi.

Category II: Certain reports seem to indicate that some strains.isolated

- in humans (Gilbert & Stewart, Barrat, Mair), by their pathogenic and cultural

proporties, correspond with typical strains of Cor. pseudotuberculosis (Preisz-

Nocardi). The most interesting of these was the strain isolated by Mair, which,

apart from local suppurations, produced a lethal toxin which was neutralized by

diphteria antitoxin. According to Mair, it is a corynebacterium whose properties
place it somewhere between Cor. pseudotuberculosis and Cor. diphteriae.

Category III: isrepresented by a series of 24 strains isolated in humans
- and described by Jebb quite extensively, though not altogether exhaustively.
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to fare well on tellurite media, just like Cor. diphteriae (gravis), having a smular
~ colonial appearance and capacity to ferment starch.

Similarly, as some gravis strains, they are also surrounded by a narrow zone
of beta-hemolysis, but they do not reduce nitrates, and are capable of liquefying
gelatine in a small degree.

Practically all of Jebb’s strains caused inflamation and necrosis on intradermal
inoculation of guinea pigs. Only oné strain was studied in order to detect the
presence of a lethal toxin by subcutaneous application; this toxin could be neutra-
lized with large doses of antidiphteria serum (similarly like Mair’s strain).

Since we are lacking in our own experience, we cannot fully express our

opinion, how closely related this category is with the preceding one; it seems,
most likely, the difference is not considerable.

Category IV: Certain observations point out that a corynebacterium
may be isolated from the human nasopharynx, having practically all the charac-
teristics of Corynebacterium equi. So far, there is no evidence of its pathogenicity
for humans, but its persistence for long periods of time on mucous membranes
points to the probability that it is capable of adapting itself to the role of an
occasional human comensal. |

It is noteworthy that only in exceptionally rare cases have animals been proven
to be a source of human intection with atypical corynebacteria (Habersang,
Forgeot). Not once in any of our 14 reported cases were we able to prove an
animal source. |

- It is evident that the complex problem of atypical corynabacteria in man,
especially their epidemiology, is inchoate. |

We are nevertheless convinced that atypical corynebacterial affections may
duly be considered as anthropozoonoses, although the features of some strains
seem to be connected with the problem of variability and evolution of pathogenic

A

Contrary to the two previous categories, the strains of the third category seem .

corynebacteria in general. Meanwhile, we must accumulate factual data, search

for the incidence of atypical corynebacteria, and carry out a detailed study in
view ot their microbiology and epidemiology.




