Strep A, wiecej niz bolace gardto

Chociaz dzis szkarlatyna wystepuje znacznie rzadziej niz 150 lat temu i mozna
ja skutecznie leczy¢ antybiotykami, czesto$¢ wystepowania choroby faktycznie
rosnie po dziesiecioleciach spadku.

Co wiesz o tej infekcji i co powiniene$ wiedziec?

Bakterie zwane paciorkowcami grupy A czesto znajduja sie na powierzchni skoéry
i wewnatrz gardta. Sg czestg przyczyna infekcji u dorostych i dzieci.
Zasadniczo infekcje paciorkowcami grupy A sg zaraZzliwe i moga by¢ przenoszone
droga kropelkowg lub przez bezposredni kontakt z zarazong osobg czy skazonym
przedmiotem. Strep grupy A moze powodowa¢ niewielkie infekcje, w tym
zapalenie gardta, zapalenie migdatkéw, liszajec; i bardziej powazne infekcje,
takie jak szkarlatyna, gorgczka reumatyczna, martwicze zapalenie powiezi i
po-paciorkowcowe ktebuszkowe zapalenie nerek. Wiekszo$¢ oséb z tagodnym
zakazeniem paciorkowcem A catkowicie wyzdrowieje i nie doswiadczy
dtugoterminowych probleméw. Istnieje jednak bardzo mate ryzyko, ze infekcja
moze rozprzestrzeni¢ sie dalej w organizmie lub prowadzi¢ do powiktan, takich
jak goraczka reumatyczna, jes$li nie zostanie leczona. Infekcje inwazyjne moga
obejmowa¢ zapalenie ptuc, posocznice, zapalenie opon mézgowych i zespét
wstrzgsu toksycznego. Nieleczone paciorkowce zapalenie gardta moze przerodzic
sie w szkarlatyne. Objawy obejmuja bdél gardta, czerwong wysypke,
zaczerwieniong twarz, ,truskawkowy” jezyk, gorgczke, trudnosci w potykaniu,
powiekszenie gruczotéw, nudnosci lub wymioty oraz bél gtowy. Goraczka w
przebiegu szkarlatyny moze wystgpi¢ u oséb w kazdym wieku, ale najczesciej
wystepuje u dzieci w wieku od 5 do 15 lat. Do rozpoznania konieczne jest
badanie fizykalne i wymaz z gardta. Zaréwno infekcje Strep A, jak i
szkarlatyna sa leczone antybiotykami. W przypadku infekcji Strep A
antybiotyki skracajg czas trwania objawdw, zmniejszaja prawdopodobienstwo
przeniesienia na inne osoby i zapobiegaja rozwojowi powiktan, w tym ostrej
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goragczki reumatycznej. Te same korzysci sg widoczne, gdy antybiotyki sa
stosowane w leczeniu szkarlatyny. Zazwyczaj penicylina lub amoksycylina sg
stosowane w leczeniu szkarlatyny i nigdy nie byto doniesienia o klinicznym
izolacie paciorkowca grupy A, ktdéry jest oporny na penicyline.

By¢ moze styszate(a)s, ze zachorowalno$¢ na choroby takie jak odra i
krztusiec rosnie, jednak chorobom tym mozna zapobiega¢, a niedawne epidemie
przypisuje sie coraz bardziej spopularyzowanemu zaprzestaniu stosowania
szczepien ochronnych. Do tej pory lekarze nie byli w stanie zidentyfikowacd
przyczyny niedawnego odrodzenia szkarlatyny. Niedawny raport naukowcow
wykazat, ze nowy szczep Streptococcus grupy A, ktdéry jest w stanie
wyprodukowa¢ znacznie wiecej toksyn, rozprzestrzenia sie w Anglii i Walii.
Pojawienie sie tego nowego szczepu, ktdéry jest w stanie wyprodukowad dziewied
razy wiecej toksyny (pirogenna egzotoksyna paciorkowca A) zbiega sie ze
wzrostem rzadkich inwazyjnych infekcji, ale nie uwzglednia gwattownego
wzrostu liczby szkarlatyny w ciagu ostatnich pieciu lat. Nie ma réwniez
dowoddéw na to, ze toksyna powoduje inwazyjne przypadki choroby. W najnowszym
raporcie z maja 2019 r. Stwierdzono, ze w Anglii w latach 2018-2019 byto 1500
przypadkéw inwazyjnych, czyli o 8% wiecej niz Srednia z poprzednich pieciu
lat.

We wrzesniu 2019 r. Ta nowa odmiana byta w wiekszosci ograniczona do Wielkiej
Brytanii, z jednym przypadkiem w Danii, a drugim w Stanach Zjednoczonych.
Jednak wzrost liczby przypadkéw szkarlatyny i niepokojacego nowego szczepu z
pewnoscig sprawi, ze wszyscy poczujg sie nieswojo. Ponadto staranne
zarzadzanie konsumpcja antybiotykdéw jest niezwykle wazne w dobie rosnagcej
opornosci na niektére patogeny i braku opracowywania nowych antybiotykdw.
Doktadna diagnoza jest niezbedna do prawidtowego leczenia, a takze unikniecia
stosowania antybiotykdéw, gdy nie jest to wskazane.

Screenmed oferuje test 0SOM® Strep A, szybki test immunochromatograficzny
przeznaczony do jako$ciowego wykrywania antygenu Streptococcus grupy A
bezposrednio z prébek wymazéw z gardia. Test charakteryzujacy sie czutoScig
96% i swoistoscig 98% wzgledem Streptococcus grupy A, a jego wykonanie
umozliwia szybkie postawienie trafnej diagnozy i wdrozenie leczenia.
Ostatecznie szkarlatyna jest zwykle tagodna i uleczalna — przy odpowiedniej
identyfikacji i postepowaniu wiekszos$¢ przypadkéw szybko wraca do zdrowia.
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