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Actinomiceti, Streptomyces e Actinomadura

ACTINOMICETI

Nel manuale di Batteriologia sistematiBargey’s Manual 20Q1gli actinobatteri sono classificati nella clasgetino-
bacteria(phylumActinobacterig. Tuttavia tradizionalmente, nella pratica mediedi, batteri sono dettidctinomiceti”
(dal grecoaktis, raggio, emykes fungo), in quanto batteri analoghi ai miceti fiilantosi che si presentano con ula
sposizione raggiata; infatti il nome deriva dal fatto che le specigqugene si riscontrano nelle lesioni tessutali (meno
nelle colture) disposte in ammassi, microcolonigjoéti da una raggiera diormazioni clavate fungiformi. Sono un
gruppo dibatteri Gram-positivi, immobili, che si moltiplicano lentamente, conatgeristiche analoghe a quelle dei
miceti filamentosi in quanto hanno la capacitardiscere in filamenti ramificati e di formare coleral tipico micelio
settato. L’'analogia con i miceti & anche nellaatuzione, dato che gli actinomicsetiriproducono per frammenta-
zione dei filamenti in elementi coccoidi o bacillari, d@ascuno dei quali origina un nuovo micelio; ategbossono
prodursispor e riproduttive (artrospore o simili a conidi dei miceti) che dadnogo a una forma vegetativa da cui ori-
gina un micelio. Questi microrganismi vengono witiaconsiderati batteri perché presentano, pessilr, tutte le carat-
teristiche delle cellule procariotiche: struttuedlglare procariotica, dimensioni (diametro traseeraramente superiore
a 1um), presenza di una parete cellulare formata esderente dgeptidoglicani, sensibilita ad alcuni antibiotici atti-
vi sui batteri e insensibilita ai farmaci antifungiparticolare affinita di alcuni generi con i gwbatteri e i micobatteri
(acido-resistenza, cellula pleiomorfa e clavata).

Gli actinomiceti sono batteri di notevolmportanza ambientale, sono infatti microrganismi a vita libera e i piu
diffusi nel suolo (pressoché ubiquitari), sono @i disgregare un numero enorme e una gran gadietomposti or-
ganici e rivestono una notevole importanza nel @seo di mineralizzazione della materia organicait®vano anche
comecommensali dell’'uomo e di vari animali e alcuni risultano pgéni per I'uomo, per gli animali e per alcune pian
te. Sono inoltre produttori della maggior parteldagtibiotici naturali impiegati in ambito medict. Manuale di Ber-
geysuddivide gli actinomiceti in ben sette seziomiséndosi prevalentemente sul tipo di parete, [zodigione dei co-
nidi e la presenza o meno di uno sporangio.

Gli actinomiceti di maggior rilievo medico e commerciale/industriale possono essere digtintictinomiceti
anaerobi (genereActinomycegfamiglia Actynomicetacedeche comprende bacilli Gram-positivi, non aciésistenti,
strettamente anaerobi o anaerobi facoltativi, agpor, catalasi-negativi che tendono a causareiorfié croniche) e in
actinomiceti aerobi (generiNocardia, RhodococcU$amiglia Nocardiaceag Actinomadura e Streptomycgamiglie
ThermomonosporaceaeStreptomycetacefecomprendenti bacilli Gram-positivi aerobi, paimente acido-resistenti,
catalasi-positivi che si riscontrano nel terrenellaavegetazione in decomposizione, nei sistengatidizionamento
dell’'aria e che possono colonizzare gli animaluerno.

Actinomyces

Al genere Actinomycesappartengono actinomicesinaerobi (o anaerobi
facoltativi), asporigeni, catalasi-negativi. Due le specie sicuramente-pd
gene:A. israelii, commensale del cavo orale dell'uonfig(A2.1), dove a
volte pud invadere i tessuti profondi (actinomigpsiA. bovis responsabi-
le di infezioni nel bestiame (bovini). Le spedieviscosusA. odontolyticus
e A. naeslundiisono altri batteri commensali della mucosa oraléwbmo
e una loro possibile azione patogena viene soltizigata (nella placca
dentale e nelle carie dei denti).

Figura A2.1 Actinomyces israelii. Sono visibili cellule ramificate e piccoli
frammenti di micelio (illuminazione in campo scuro, 1577x).
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» Morfologia. Gli actinomiceti del generactinomycesonobacilli Gram-positivi, non acido-resistenti, che si pre-
sentano in coltura pura come bastoncini pleiomodm rigonfiamento a clava, spesso filamentosiotene filamento-
se (ife) si strutturano a micelio, sono Gram-positezaon acido-resistenti. Al microscopio presentdimensioni di
circa 3-4um di diametro, risultano immobili e ramificate. ISgervazione del materiale patologico evidenziagmzs
nel pus di granuli gialli (granuli di zolfo) che @dicroscopio appaiono costituiti da colonie di methiceti formanti ag-
glomerati di filamenti (a micelio), disposti a raga, rigonfi alle estremita a forma di clava; geesclave» terminali, a
differenza del micelio, sono Gram-negative e acekistenti.

» Coltura e antigeni. | membri del generéctinomycesonobacilli anaerobi obbligati o microaerdfili, che crescono
bene in presenza di G®u terreni di coltura molto ricchi, come agar-sang agar cuore-cervello, in 4-6 giorni a tempesatu
non inferiore a 37 °C; producono un micelio ranaifice si riproducono per frammentazione dei filaimeiteliali a formare
bacilli simili ai corinebatteri. In coltura formaremlonie di colore biancastro (a volte grigio ollgja rugose A. israeli) o li-
sce A. bovid. Dal punto di vista biochimicA. israelii, in coltura, fermenta mannitolo e xiloso, riducgtiati e non idrolizza
'amido, mentre avviene il contrario pAr bovis entrambe le specie non producono catalasi. Reegeantigeni comuni ai
corinebatteri e ai micobatteri, agli altri actinaeti saprofiti e alle nocardie. Producono esoenzimi

» Patogenes e manifestazioni cliniche. A. israelii, commensale abituale del cavo orale umano, éniactcete anae-
robio patogeno di maggior importanza. Esso causaarao le actinomicos, infezioni che si contraggono per contagio inte-
rumano ma che di solito si configurano come infeizipportuniste (endogene), in quanto si svilupparsmggetti debilitati o
immunocompromessi. Sono malattie caratterizzateswss cronici localizzati prevalentemente alla mascella, ai poinal
fegato, all'intestino cieco, all'appendice; perfuiione setticemica si pud verificare anche unattilgeneralizzata. La le-
sione si presenta come giranuloma actinomicotico, in grado di diffondersi nei tessuti limitrofi, €lsuppura e si apre in su-
perficie (cute) con fistole. Il materiale patolagiche fuoriesce dalle fistole € costituito da lipjicon presenza di pus conte-
nente granellini di color giallo-zolfo costituitactolonie di actinomiceti (granuli sulfurei).

» Accertamenti microbiologici. La diagnosi di laboratorio di actinomicosi si baséreperto al’esame microscopico
del materiale patologico dei caratteristici graradtinomicetici giallo-zolfo, di ife ramificate delspessore di 0,5-fm,
Gram-positive. Utile & anche l'isolamento colturdddi’actinomicete che si effettua seminando ileriate patologico (in cui
non si repertino granuli) in terreno di colturarag@ngue (o agar cuore-cervello) e poi incubanderinostato per 4-6 giorni.

» Terapia. Il trattamento delle infezioni sostenute Maisraelii & effettuato con la somministrazione prolungata di
antibiotici quali penicillina o tetraciclina. A vl pud essere opportuno il drenaggio chirurgicdi @sgessi.

Nocardia

Il genereNocardia (da Edmond Nocard, 1850-1903, batteriologo e pgtol
veterinario francese) comprende batteri che dftemo dagli altri actinomi-
ceti perché, pur dando origine a forme allungataneificate, son@ctinomi-

ceti aerobi e debolmente acido-resistenti. Bgsiono in prevalenza nel suo-

lo e neglihabitat acquatici dove partecipano al processo di degradazione de-
gli idrocarburi e delle cere e contribuiscono aldsterioramento dei raccordi

di gomma nelle condutture idriche e delle acqulueefSebbene gran parte di
questi actinomiceti sigaprofita a vita libera, alcune specie possono occa-
sionalmente, per inalazione o lesioni cutanee,araiisfezioni opportunisti-

che nell'uomo e negli animalinocardiosi). Oltre 31 sono le specie apparte-
nenti al generdocardiae di queste solo due risultano spesso patogene per
'uomo: N. brasiliensise N. asteroidegfig. A2.2 etab. A2.1).

Figura A2.2 Crescita di Nocardia asteroides sulla superficie delle piastre
(1577x%).

Tabella A2.1 Caratteri identificativi delle nocardie e patologie indotte.

GENERE, SPECIE | CARATTERI IDENTIFICATIVI MALATTIA
Nocardia Bacilli o filamenti aerobi, Gram-positivi, asporigeni immobili, si riproducono per frammentazione dei

filamenti in cocchi e bastoncelli; parzialmente acido-resistenti, producono in coltura acidi micolitici
N. asteroides Come sopra Nocardiosi
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» Morfologia. Le specie appartenenti al gendlecardiasono morfologicamente simili agli altri actinomticsia in
coltura che sul materiale patologico.

» Coltura e antigeni. Sonobatteri aerobi, Gram-positivi, che formano un esteso micelio vegetativo nooelio
aereo (non producono spore su ife differenziate) e dhgsoducono per frammentazione dei filamenti detelio di
base o di quello aereo. Crescono nei normali tethecoltura (agar) a 37 °C, dove formano colonged o rugose; al
microscopio si evidenziano forme filamentose. Bsistaffinita tra le nocardie e i micobatteri sia g loro acido-
resistenza (meno intensa dei micobatteri) che lgena caratteristiche colturali (crescono ancheesweni per i mico-
batteri), antigeniche e di composizione chimicdadgérete batterica (alta concentrazione in lipidi)

» Patogenes e manifestazioni cliniche. Le nocardie hanno comieabitat il terreno e la loro trasmissione
all'uomo puod avvenire o per inalazione (nocardipsimonare) o per contaminazione di ferite cutaraifomiceto-
mi), in prevalenza ai piedi e alle mani; tutte &tgdogie causate sono caratterizzate da ascessodaadiosi polmona-

re & causata dalla spediocardia asteroidegd € una malattia con lesiomis¢ess) del parenchima polmonare che
vanno incontro a suppurazione; i germi si possamerire nell'escreato. L'infezione dal polmone msiendersi per
via ematica al tessuto sottocutaneo, ove deteraspassi, 0 al sistema nervoso in cui pud provdeareni meningee e
cerebrali. Imicetomi sono spesso causati dalla spé¢ieardia brasiliensie sono ascessi sottocutanei cronici che dif-
fondendosi distruggono i tessuti molli e le ossa.i §ranulomi in suppurazione, con fistole cutaseeernenti pus, si
formano nelle ossa del piede si verifica la madadgnominatpiede di Madura.

» Accertamenti micraobiologici. Come per gli actinomiceti, anche per le nocardiedertamento di laboratorio si
avvale dell’esame microscopico del materiale pajiolm (espettorato, pus dove si evidenzignanuli gialli o giallo-
bruni, mentre nei preparati Gram-colorati sono gnéidilamenti ramificati, Gram-positivi, debolmenacido-resistenti)
e dell'isolamento colturale che viene effettuatitiaziando gli stessi terreni usati per la cresdigamicobatteri.

» Terapia. Nel trattamento terapeutico delle nocardiosi tasub efficaci isulfamidici somministrati ad alto dosag-
gio; attive risultano anche feenicilline.

Streptomyces

Genere formato da batteri assimilabili agli actimogti perché danno originefar me allungate e ramificate simili a
miceli fungini. Sonobatteri aerobi, dotati dimicelio vegetativo con micelio aereo, che si riproducono mediapte e
conidiformi in genere all’estremita delle ife del micelio agreppure per frammentazione del micelio. Questene
comprende moltissime specie batteriche che vivdimadanti neglstrati superficiali del suolo e che solo raramente
possono causare nell'uomo infezioni di ferite eaglimi dei piedi e delle mani.

S. somaliensise il solo streptomicete riconosciuto come patogeper l'uomo essendo associato
all’actinomicetoma, infezione dei tessuti sottocutanei che provosaie con tumefazioniascess e perfino distruzio-
ne ossea nei casi non tratt&i.albuse altre specie sono state isolate da pazientitiaffe varie malattie e possono ri-
sultare patogene. Gli streptomiceti sono percicopogportanti come agenti causali di malattie deliho, mentre al
contrario i ceppi saprofiti del suolo, aerobi edte debolmente acido-resistenti, rivestono notevniportanza nella
Microbiologia industriale e nelle Tecnologie farraatiche, in quanto utilizzati nella produzione diikiotici per la cu-
ra delle malattie infettive (per esempio streptandgcloramfenicolo e tetracicline).

Actinomadura

Genere degli actinomiceti comprendente specie fitteeambientali e le spechctinomadura madurae A. pelletieri

di interesse medico. Sormacilli acido-resistenti assimilabili agli actinomiceti (&locardiain particolare), dai quali
differiscono per una peculiare composizione detigeglicano degli involucri esterni. Nel'uomo quesgre specie pos-
sono causarenicetomi contratti per soluzioni di continuo della cutes{tai sottocutanee ascessuali e fistolizzanti o
maduromicosi) o nocardiosi acquisite per inalazione (nocardiosi polmonari).
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