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Schummelseite
Die wichtigsten Eigenschaften von Mikroorganismen und Viren sind in der folgenden
Tabelle zusammengefasst:

Eigenschaft Viren Bakterien Pilze Parasiten

Größe Meist 50–
100 nm

Meist 1–10 μm Hefen: 5–10
μm
Dermatophyten
und
Schimmelpilze:
10 μm bis
mehrere cm

Protozoen: 1–
150 μm
Würmer: 4
mm–> 10 m

Organisationsform Subzelluläre
Objekte

Einzeller Einzeller
(Hefen) und
Mehrzeller

Einzeller
(Protozoen)
Mehrzeller
(Würmer)

Genom DNA oder
RNA

DNA DNA DNA

Kernstruktur – Nukleoid, kein
Zellkern
(Prokaryot)

Zellkern
(Eukaryot)

Zellkern
(Eukaryot)

Zellorganellen
(Mitochondrien,
Golgi-Apparat,
Endoplasmatisches
Retikulum)

Keine Keine Ja Ja

Ribosomen – 70 S 80 S 80 S
Abgrenzung zur
Außenwelt

Kapsid aus
Proteinen,
z. T. Hülle
aus Lipiden

Zellwand aus
Peptidoglykanen
(Mureinschicht)
Ausnahme:
zellwandlose
Bakterien
(Mykoplasmen
und
Ureaplasmen)

Zellwand aus
Glucane,
Mannane,
Chitin, Chitoson
und Cellulose

Keine
Zellwand, nur
Zytoplasma-
membran



Eigenschaft Viren Bakterien Pilze Parasiten

Vermehrung Obligat
intrazelluläre
Replikation

Zweiteilung Zweiteilung,
geschlechtlich

Zweiteilung,
geschlechtlich

Für die Routine immer wieder gebraucht und in der Klausur gerne abgefragt werden
die Differenzierung und Einteilung von grampositiven Kokken und gramnegativen
Stäbchen:

Identifizierungsschema für grampositive Kokken



Identifizierungsschema für gramnegative Stäbchen
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Einleitung
Mikroorganismen sind praktisch überall: in der Luft, im
Wasser, auf unserer Haut und in unserem Körper. Die
meisten von ihnen sind harmlos und manche helfen uns
sogar, beispielsweise bei der Verdauung. Aber einige
Mikroorganismen können uns das Leben schon ziemlich
schwer machen – das reicht von der lästigen Erkältung
bis hin zu schweren oder lebensbedrohlichen
Infektionen.
In jedem medizinischen Beruf werden Sie mit diesen
winzigen Kameraden immer wieder konfrontiert, und
auch im Alltag werden Sie häufiger mit Mikroorganismen
zu tun haben, als es Ihnen bestimmt lieb ist. Es lohnt
sich daher, ein wenig über die Welt der Mikroben zu
wissen. Dieses Buch möchte Ihnen praxisnah die
medizinisch relevanten Mikroorganismen aus den
Gruppen der Bakterien, Pilze und Parasiten sowie die
Viren vorstellen. Sie werden (hoffentlich) sehen: Die
Mikrobiologie ist wirklich unglaublich spannend und
faszinierend.

Über dieses Buch
Wir wissen, dass viele Studenten Angst oder sogar leise
Panik haben, wenn es um die Mikrobiologie in Theorie
und Praxis geht. Viel Neues, komisch klingende Namen,
verschiedene Erreger verursachen ähnliche
Erkrankungen, und selbstverständlich steht auch immer
das große Gespenst der »Antibiotika« und »Resistenzen«
im Raum. Dieses Buch soll da mehr Klarheit schaffen.
Und damit Ihnen das Lesen leichter fällt, eine kurze
»Anleitung« für dieses Lehrbuch:



Lästige Fremdwörter müssen leider manchmal sein.
Wenn Sie in diesem Buch zum ersten Mal auf solch
einen »Exoten« stoßen, wird er direkt an dieser Stelle
erläutert. Ansonsten hilft Ihnen das
Stichwortverzeichnis weiter.
Fettdruck verwenden wir, um wichtige Begriffe oder
Sachverhalte zu kennzeichnen.
Kursiv gedruckt werden Eigennamen von
Mikroorganismen, wie es generell in der Wissenschaft
üblich ist.

Für wen dieses Buch
geschrieben wurde

Für alle, die sich entschlossen haben, eine Ausbildung
zum/zur Medizinisch-Technischen Laborassistenten/in
(MTLA) zu machen (eine gute Entscheidung, denn es
ist ein wunderbarer Beruf).
Für Studierende der Humanmedizin, der Zahnmedizin
und anderer verwandter Studiengänge, die den Kurs
»Mikrobiologie« absolvieren müssen. Sie werden
sehen: Mikrobiologie ist gar nicht schlimm und macht
in der Praxis richtig Spaß!
Für Kolleginnen aus dem Labor, die ihre
Fachkenntnisse einfach mal auffrischen wollen. Hier
können Sie nachlesen, welche Testsysteme aktuell im
Labor verwendet werden und welche neuen
Therapeutika es gibt.
Für Kollegen aus der Pflege, die manchmal
Schwierigkeiten haben, sich in das mikrobiologische
Labor einzufühlen.



Für Auszubildende oder Schüler anderer medizinischer
Berufe, die einfach einmal einen Blick über den
Tellerrand werfen möchten.
Für Schülerinnen und Schüler vor Ausbildung oder
Studium. Vielleicht können wir Sie zu einem Praktikum
ermuntern? Fragen Sie doch mal in einem Labor nach,
ob die Kollegen Praktikanten nehmen.
Für interessierte Laien. Vielleicht haben Sie sich infolge
eines Krankenhausbesuchs oder einfach »nur so«
schon immer ein bisschen für die Mikrobiologie
interessiert. Sie wollten aber kein langweiliges,
trockenes Fachbuch-in-dem-jedes-Wort-
nachgeschlagen-werden-muss lesen? Dann finden Sie
in diesem Reiseführer in die Welt der Mikroben schnell
und einfach die Antworten auf wichtige Fragen.

Wie dieses Buch aufgebaut
ist

Sie finden in diesem Buch zunächst einige Kapitel mit
theoretischem Hintergrundwissen – im Anschluss folgt
dann die Praxis mit wichtigen Hinweisen auf mögliche
Fallstricke. So können Sie sich Schritt für Schritt in die
Thematik einarbeiten.

Teil I: Einführung
In diesem Teil lernen Sie die wichtigsten Begriffe der
allgemeinen Mikrobiologie kennen, inklusive eines
kurzen Exkurses in die Präanalytik, die Laborsicherheit
und die Hygiene. Sie erfahren einfache, aber doch sehr
wirksame Möglichkeiten der Infektionsprävention, die im
mikrobiologischen Labor und bei der Arbeit auf der
Station sehr nützlich sind. Dazu zählen unter anderem
Schutzkleidung, Desinfektionsmittel,



Sterilisationsmethoden und die Maßnahmen im
Ausbruchsfall.

Teil II: Bakteriologie
Nach einer Einführung in den Aufbau und die
Vermehrung der Bakterien werden Ihnen die wichtigsten
Vertreter vorgestellt. Sie erfahren, welche Erreger
typischerweise welche Infektionen verursachen und wie
Sie im Labor den »Schuldigen« identifizieren und
dingfest machen können.

Teil III: Virologie
Dieser Teil beginnt mit den Grundkenntnissen der
Virologie. Danach werden die einzelnen Viren in
Zusammenhang mit den von ihnen jeweils verursachten
Erkrankungen beschrieben, erst in der Theorie, dann in
der Praxis. Sie werden schnell feststellen, dass viele
Viren bei mehreren Erkrankungen ihre Finger mit im
Spiel haben.

Teil IV: Mykologie
Schimmelpilze, Hautpilze und Hefen, und dann gibt es
noch ziemlich wandlungsfähige Pilze, die sich einfach
nicht entscheiden können … es ist schon wirklich ein
Sammelsurium sehr komischer Gestalten, die sehr
unterschiedliche Krankheiten hervorrufen.

Teil V: Parasitologie
Viele Menschen denken bei diesem Thema zunächst an
Juckreiz und Kratzen. Nicht ganz falsch, aber dennoch
nur ein Bruchteil dessen, was sich dahinter verbirgt.
Würmer, Protozoen, Flagellaten … mal im Blut, mal im
Stuhl, mal im Gewebe … diese Erregergruppe ist
unglaublich weitgefächert und verursacht leider
mitunter sehr unangenehme Erkrankungen.


