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Opgave 1

Opbygningen af bakteriecellens overflade har betydning for dens funktion

Angiv tre komponenter i forskellige overfladelag pa bakteriecellen, der kan udggre
bakterielle virulensfaktorer, og beskriv deres effekt.

LPS: Lipopolysakkarid er et endotoxin som via det toksiske lipid A er forankret til gram negative
cellers ydre cellemembran. Endotoxinet udger en sarlig virulensfaktor idet det er toksisk og kan
aktivere komplementsystemet og dermed fare til indirekte vaevsdestruktion.

Pilli/fimbriae er lange harlignende strukturer pa overflader af bakterier hvoraf bestanddele som
adhasiner hjeelper bakterien med at adheerere til overflader og er dermed vigtig ved kolonisering.

Lipoteichosyre er en del af gram positives tykke peptidoglykanlag i cellevaeggen. Denne cellevaegs
struktur er vigtig for kolonisering af bakterier og herunder adhasion til overflader.

Beskriv to forskellige resistensmekanismer knyttet til den enkelte bakteriecelles overflade.

1) Bakterier kan danne efflux pumper som kan pumpe skadende stoffer ud af bakterien
herunder antibiotika

2) Ved at @&ndre overflade receptorer som f.eks. penicillin binding proteins kan bakterier hindre
binding og effekten af Antibiotika.
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Redegger for komponenter i en antibiotikapolitik, der forebygger udvikling af resistens.

En komponent i antibiotika politik er at mindske brugen af bredspektret antibiotika og i stedet
benytte sa smalspektret som muligt. Dette hindrer resistensudvikling og man mindsker risikoen for
at pavirke den normale flora. Desuden er det hensigtsmaessigt at man ikke benytter det mest
bredspektret antibiotika uden seerlig grundlag da den forskningsmaessige udvikling af antibiotika er
langsommere end bakteriernes resistensudvikling, og derfor kan man ende i en situation hvor man
har akut behov for antibiotika men det vil da ikke veaere tilgengeligt.

En anden komponent er at man som behandler, inden man ordinerer antibiotika, skal sikre at der
foreligger palidelige mikroskopiske undersggelser som har pavist effekt, af det gnskede
antibiotikum, pa den pageeldende patogene mikroorganisme som man gnsker at bekempe.
Endvidere at man ikke anvender antibiotika ved infektioner som kan ga veak af sig selv uden at det

giver alvorlige konsekvenser for patienten.

Opgave 2

Bade bakterier og virus kan overfgres ved kontaktsmitte

Beskriv forekomsten af Staphylocoocus aureus, og angiv 5 forskellige sygdomme der kan
forarsages af S. aureus.

Staphylococcus Aureus kan forekomme pa huden og nogle mennesker kan vaere berere af S.
Aureus i nasen.

5 sygdomme som forarsages af Staphylococcus Aureus:

1) Akut Endocarditis

2) Interstitiel pneumoni
3) Parotis infektion

4) Toksisk shock syndrom
5) MRSA
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Beskriv herpes simplex virus opbygning, det typiske forlgb (opstaen og senere udvikling) af en
herpesvirusinfektion, samt hvordan en herpesinfektion i/ved mundhulen kan fremsta klinisk.

Herpes Simplex er en dobbeltstrenget DNA virus med kapsid. Man inddeler Herpes simplex i to
subtyper; HSV-1, ogsa kaldet oral herpes og HSV-2 som giver anledning til genitial herpes. Ved
infektion med herpes simplex virus bestar den typiske sygdomsudvikling i at virussen ved den
primere infektion treenger ind i celler i overfladen af huden hvorefter virussen benytter cellen til at
replikeres og danne virale proteiner som forarsager en primaer infektion f.eks. ved
mundvigene/leeberne. Herefter kan viruspartiklerne vandrer langs nerveaxoner og inkorporeres i
ganglion trigeminale hvor det det kan ligge latent (gemme sig) indtil det bryder ud og giver
anledning til sekunder infektion med/uden verre symptomer.

Herpes i/ved mundhulen kan i nogen tilfeelde give stomatitis hvorved der vil fremkomme radlige,
generende sar i mundhulen. Det er dog typisk lokaliseret til omrader omkring leeberne (ofte den ene
side) hvor man klinisk kan observere sma gmme havede, rede omrader med veeskefyldte vabler.
Patienten vil ved begyndelsen opleve “kleende” og “’prikkende” fornemmelser i omrddet. Endvidere
kan de Kliniske manifestationer variere fra menneske til menneske.

Redeger detaljeret for to metoder til at forebygge kontaktsmitte pa tandklinikken, herunder
baggrunden for valg af procedurer, samt hvordan personalet skal instrueres i at udfgre disse.

Kontaktsmitte kan vaere direkte, mellem patient og personale, eller indirekte via et mellemled
herunder en hand, instrument eller andet apparatur. Man kan da hindre kontaktsmitte ved at udfgre
korrekt handhygiejne som er med til at hindre overfgrsel af bakterier mellem patient og
tandlaegepersonalet. Handhygiejne indebarer at man ved synligt snavs eller smuds vasker sine
hander med vand og sa&be. Handvask udfares med oprullede @rmer samt ingen smykker pa fingre
eller handled. Man skyller farst heenderne hvorefter der gnides grundigt med saebe mellem fingre,
handled og pa begge flader af henderne. Herefter skylles seben af med saebe og der aftarres med
rent papir fra fingerspidserne og ned mod albuen (fra rent mod urent). Dette fjerner den transiente
mikroflora pa handerne. Endvidere indebarer handhygiejne desinfektion med desinfektionsmiddel
indeholdene 70-80 % ethanol og bladgarende glycerol. Desinfektion af heenderne udfares efter
handvask, efter brug af handsker, fgr handtering af rene ting og efter handtering af urene ting.
Desinfektionsmidlet indgnides i haenderne og ved indgnidning holdes handerne fugtige i 30 sek.
Dette fjerner den transiente mikroflora og mindsker den residente mikroflora. En anden metode til
forebyggelse af kontaktsmitte er at benytte personlige veernemidler herunder handsker. Hansker bar
benyttes ved enhver behandling med kontakt til blod eller sekret pa tandleegeklinikken herunder
handtering af urene ting. Hanskerne ma ikke veere for store, de skal sidde tet og bar veare af latex
eller nitril.
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Opgave 3

Sammensatningen af den orale mikroflora kan variere pa forskellige overflader og over tid

Beskriv den typiske bakteriesammensatning pa henholdsvis kindslimhinden, tungeryggen og
i saliva. Angiv herunder minimum 2 eksempler pa ofte forekommende bakterieslaegter/-arter
pa hver lokalisation.

Kindslimhinden bestér af en dben overflade daekket af epitel. Her bestar bakterie sammensatning af
ganske fa bakterier grundet forskellige faktorer som hindrer kolonisationen her. Epitelcellerne er
forsynet med serlig receptor som ger dem istand til selektivt at ”udvaelge” hvilke bakterier som kan
adherere. Endvidere udsattes kindslimhinden for forskellige pavirkninger som saliva flow, kemiske
pavirkninger, mekaniske under tygning samt epitelafstedning som alle mindsker bakterie
kolonisering. Bakterier som forekommer her er gram positive fakultative streptokokker som f.eks.
S. sanguinis og S. Mitis.

Saliva er et yderst darligt veekstmedium for bakterier bl.a. grundet den neutrale PH og ringe
retention (frit flydende vaske). Derfor har saliva ikke sin egen bakterie sammensetning men
afspejler derimod bakterier fra resten af mundhulen herunder orale gram positive fakultative
streptokokker som S. oralis og S. godornii.

Tungeryggen er beklaedt med overflade epitel men ogsa en masse papiller. Disse papiller giver
tungen en “puklet” overflade og dette bevirker en oget retention hvorved anaerobe bakterier kan
kolonisere. Tungeryggen reprasenterer derved en mere kompleks bakterie sammensatning. Derfor
samme orale gram positive fakultative bakterier som pa kindslimhinden som S. Sanguinis men ogsa
flere anaerobe som f.eks. Gram negative kokker som Veilonella.

Beskriv hvorledes bakteriesammensatningen i en supragingival plaque &ndres fra den
initiale kolonisation af tandoverfladen til en veletableret plaque i lgbet af ca. en uge.

Supra gingivale plaque dannes ved at bakterier adherere til tand pelikklen via uspecifikke bindinger
(bl.a. hydrofobe, ionbindinger) og specifikke bindinger (receptorer pa bakterier og glykoproteiner
fra spyttet). Disse initale kolonisatorer udgares af gram positive fakultative orale streptokokker som
S. oralis, S. mitis og S. sanguinis. Nu kan nye bakterier ikke binde til tandoverfladen sa i stedet sker
en co-aggression. Dette sker ved at de initiale kolonisatorer danner receptorer som de nytilkomne
bakterier kan adherere til. Disse sekundeaere kolonisatorer udgeres b.la. af gram negative fakultative
stave som f.eks. Actinomyces og gram negative fakultative kokker som Neisseria. Herefter
begynder bakterierne af vokse og dele sige ved at nedbryde forskellige elementer fra spyttets
hvorved der dannes forkellige metaboliske metabolitter. Der sker saledes en vakst af biofilmen og
der dannes lukkede iltfattige mikromiljger med forskellige metabolitter som kan udnyttes af andre
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bakterier. Saledes adharerer nu flere anaerobe og gram negative bakterier som f.eks.
Veilonella(gram negativ kok). Efter fa dage vil miljget i biofilmen favorisere bindingen af gram
negative anaerobe stave som f.eks. Prevotella, og Fusobacterium. Fusobacterium udger et vigtigt
bindeled til de sene kolonisatorer som udgares af gram negative anaerobe stave som f.eks.
Porphorymonas Gingivalis og bevaegelige som Campylobacter og spirokeeter som f.eks. treponema.
Efter en uge ses en veludviklet plak med mere end 300 bakterier.

Redeggr for hvordan gkologiske forhold kan forklare forskelle i bakteriesammensatningen
pa henholdsvis kindslimhinden, tungeryggen og i supragingival plaque.

littension og overfladeforhold, fysiske pavirkninger og ernzring er alle vigtige faktorer som har
indflydelse pa bakteriesammenszatningen pa kind, tungeryg og supra gingival plaque,

Som fgrhen benavnt udsettes kindslimhinden for forskellige mekaniske og fysiske pavirkninger.
Desuden medvirker overfladeforholdende (fri glat overflade uden retension samt epitelafstadning)
at bakterierne har svaert ved at kolonisere og danne en biofilm. Desuden er epitelets evne til at
selektere bakterier ogsa en faktor som bevirker at det kun er bakterier som er til gavn som udvalges
til at kolonisere. Den manglende retension bevirker endvidere at det er sveert at skabe et iltfattigt
miljg for anaerobe bakterie arter. Tungeryggen har som sagt bade retension i form af papiller men
ogsa frie iltrige epiteloverflader hvilket bevirker at bakteriesammensatningen her er mere
kompleks. Bade anaerobe men ogsa fakultative kan leve her.

Den supra gingivale plague kan som beskrevet, hvis den ikke fjernes mekanisk, udvikles til en tyk
biofilm bestaende af bakterier i ekstracelluleer matrix. Bakteriernes adhaerering il
pelikkeloverfladen far det muligt at danne biofilmen til at begynde med. Plakkens ECM bestar af
elementer fra spyttet, kosten og metabolitter fra bakterierne. Den supragingivale plaques
mikrobielle sammensatning er karakteriseret ved at veere domineret af sakkarolytiske bakterier som
nedbryder og fermentere sukkerarter. Endvidere skaber det lukkede miljg et iltfattigt miljg som
giver anledning til anaerob forbreending af sukkerarter hvorved acidogene bakterier danner syrere.
Dette seenker Ph hvilket fremmer veeksten af aciduriske bakterier. Nogle af bakterierne er i stand til
at danne ekstracelluleere polysakkarider som gar biofilmen mere klistret og impermabel for stoffer
ude fra hvilket fremmer bakteriernes adherering og kolonisering til tandoverfladen. Desuden
udnyttes nogle af disse ekstracellulzere polysakkarider(levaner) til energiforbrug ved energifattige
tider. Alt i alt vil udviklingen af den tykke biofilm favorisere flere gram negative stave herunder
anaerobe da faktorer som ilt tension, specifikke bindinger til bakterierne(fusobacterium) og

metaboliske restprodukter vil favorisere vaeksten af disse bakterier.
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Opgave 4

Immunologi

A. Cytotoksiske T-celler har vigtige funktioner, som det kraever specifikke signaler at
igangseette.

Hvad er funktionen af cytotoksiske T-celler?

Cytotoksiske CD8 T-celler er er en del af det adaptive immunforsvar og er vigtige ved bekempelse
af virus inficerede celler og cancer celler. De binder til MHC klasse 1 pa overfladen af inficerede
celler. De er i besiddelse af toksiske granula hvilket bevirker at de er i stand til at draebe inficerede
celler.

Hvilke molekylere interaktioner mellem malcellen og den cytotoksiske T-celle er ngdvendige
for, at T-cellen kan udgve denne funktion?

At malcellen skal praesenere “eget” peptid pA MHC klasse 1 og T cellen via sin T celle receptor
TCR skal binde til molekylet og via T cellens overflade protein CD8 stabilisere bindingen. Denne
interaktion mellem malcellen og T cellen er en del af aktiveringen af T-cellen som behgver en
aktivering inden den er moden og er i stand til at udfare sin funktion.

Hvilken type vaccine aktiverer bedst cytotoksiske T-celler?

Levende svaeekkede vaccine. Da man ved T cytotoksisk respons kraeves at antigenet praesenteres pa
MHC Klasse 1 pa overfladen af levende celler.

B. Immunologisk hypersensibilitet ("adverse type reactions”) af type I, III og IV kan alle give

anledning til autoimmunsygdom.

Beskriv kort mekanismen bag hver af disse tre typer hypersensibilitet.

I1: Hypersensibiliteten udmynter sig ved at antigener binder til overfladen af kroppens egen celler.
Antistoffer som 1gG og IgM binder herefter til disse og igangsatter herefter et immunrespons. Dette
er eksempelvis kendetegnet ved nogen former for penicillinallergi.
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I11: Antistoffer danner immunkomplekser som binder til oplgselige antigener i blodet som herefter
aktiverer komplement systemet. Dette medfarer inflammation og aktivering af makrofager.

IV: Denne type hypersensibilitet benaevnes ogsa den forsinkede reaktion. Her er T celler centrale
aktgrer. Der gar nogen tid for denne hypersensibilitet erkendes. Dette eksemplificeres f.eks. ved
kontakt allergi hvor f.eks. forskellige metal ioner gar ind og endrer cellestrukterer i huden hvorefter
der pabegyndes et T celle respons.

Angiv 4 eksempler pa autoimmunsygdomme.

Diabetes type 1.
Sclerose.
Muskelsvind.
ALS.
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