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PTE KK BG6r-, Nemikdrtani és Onkodermatolégiai Klinika

Candida fajok altal okozott onychomycosis esetek vizsgalata a PTE KK
BaAr-, Nemikortani és Onkodermatologiai Klinikan

Az onychomycosis manapsag mar népbetegségnek szamit, a lakossag 5-20%-at érinti. A Candida
nemzetséghez tartozd fajokat a dermatophytonok utdn a legjelentésebb kérokozénak tartjdk az
onychomycosis patogenezisében. Az altaluk okozott kéromfertézések jellegzetes klinikai tiineteket
mutatnak, leggyakoribb a proximdlis szubungudlis tipus el6forduldsa, amely sulyos
koromdeformitdshoz vezethet. A kérémlemez sargdsfehér vagy sotét elszinez6désével, valamint
paronychidval jarhat egyiitt.

Kutatasunk soran a PTE KK BGr-, Nemikdrtani és Onkodermatolégiai Klinika beteganyagdban el6forduld
Candida onychomycosisos esetek felmérését tiztiik ki célul, a 2018 juliusatol 2023 oktdéberéig terjedd
id&szakban.

Az eredményeink alapjan Osszesen 141 esetben (13,14%) igazoltunk Candida faj 4ltal okozott
onychomycosist, a fert6zottek korében néi dominancidt tapasztaltunk, mely szinkronban 3ll a
nemzetkozi irodalommal. Ennek valdszinlleg egy hormondlis valtozas all a hatterében, mely hatassal
van az immunrendszerre, és valdszin(ileg fogékonyabbak lesznek a fert6zésre. Az onychomycosishoz
leggyakrabban diabetes mellitus, pajzsmirigy betegségek és periférids keringési zavarok tarsultak. A
bérbetegségek koziil pedig a psoriasis emelend6 ki (8,33%). A 12 psoriasisos beteg kozil 4-en IL-17
gatldéval kezelt beteg volt. Az egyes Candida fajok a betegek 58,15%-andl okoztak kézkérominfekcidt,
mig 41,85%-ban taldltunk a labkérmok, és 4,25%-ban a kéz- és labkorom egyuttes fert6zését. A lab- és
a kézkorom fert6zések esetében is domindlnak a non-albicans Candida fajok, 6sszességében 80,14%-
ban mutattuk ki jelenlétiiket. A kérokozé spektrumban az elmult évtizedben torténd véltozds mutatja,
hogy a Candida albicanssal szemben tulsulyba keriltek a non-albicans Candida fajok. Koziilik pedig a
Candida parapsilosis bizonyult a leggyakoribb kérokozénak.

A kéromgombas esetekrdl egy koromvizsgald készilékkel, készitettem kiilonbdz6 képeket , melyeket
egy tanuld adatbazisba kellett feltolteni. Célunk ezzel, hogy egy, a onychomycosis diagnosztizaldsra
alkalmas tanuld adatbazist készitsiink, a Szegedi Tudomanyegyetemmel egylttm(ikédve, mely
tartalmazza a klinikai adatokat, a fényképeket és a mikrobioldgiai eredményeket. A tanuld adatbazis
épitése utan a célunk egy algoritmus fejlesztése és végll a létrehozott algoritmusok, a mesterséges
intelligencia segitségével klinikai kérilmények kdzott torténd validalasa.

Az epidemiolégiai vizsgalatok az onychomycosis esetén is fontosak a betegség prevencidja, kezelése és
avisszatérg fert6zések elkeriilése szempontjabdl. A non-albicans Candida fert6zések gyakoribba valasa
jelezheti azoknak a fajoknak a szelekcidjat, amelyek rezisztensek az idaig széles kdrben alkalmazott
antimikotikumokkal (pl. a flukonazollal) szemben.

Moddszer:

A kérémkaparékok nativ mikroszképos vizsgalata soran 20%-os ammaonium-hidroxidot hasznaltunk. A
tenyésztés 4%-os Sabouraud gliikdz agaron tortént, amely 20U/ml penicillint, 40U/ml streptomycint
illetve 0,4mg/ml cycloheximidet tartalmazott. A Candida kultirdk tovabbi analizisét Candida kromagar
(CHROMagar, Springfield, USA), 2% rizslisztet tartalmazo rizsagar és MALDI-TOF tomegspektrometrids
maddszer segitségével végeztiik el.



