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Campylobacter

Batteri appartenenti alla famiglia Campylobacteriaceae:

▪ Morfologia spiraliforme,  “S” italica, ala di gabbiano

▪ Diametro di 0,2-0,8 μm e lunghezza di 0,5-5 μm 

▪ Gram negativi

▪ Asporigeni

▪ Mobili per la presenza di un flagello ad una delle due 

estremità

▪ Microaerofili
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I Principali fattori di virulenza di C. jejuni, attraverso i quali 
esplica la patogenesi di malattia, sono:

➢ Capsula

➢ Flagellina

➢ Cytolethal distending toxin (CDT)

➢ Lipooligosaccaride (LOS)

FATTORI DI VIRULENZA
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I Polisaccaridi capsulari sono un aspetto comune della 
superficie batterica.

Giocano un ruolo fondamentale nella sopravvivenza 
e persistenza del batterio nell’ambiente.

Permette al batterio di evadere le difese immunitarie 

attraverso la resistenza alla fagocitosi e l’inibizione 
dell’attività del complemento.

CAPSULA
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Campylobacter presenta un singolo flagello ad uno o entrambi i 
poli fornendo all’organismo ampia motilità

Permette al batterio di superare la peristalsi intestinale e di 

penetrare, mediante movimenti a  vite, la mucosa

FLAGELLINA

Campylobacter mutati per la delezione del flagello erano 
incapaci di colonizzare la mucosa intestinale aviare 

(Wassenaar et al., 1993).

Wassenaar et al., 1993. J Gen Microbiol. 139, 1171-1175).
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CDT è una tossina costituita da tre sub-unità (cdtA, cdtB, 
cdtC) codificata da tre sub-unità geniche adiacenti.

CYTOLETHAL DISTENDING TOXIN (CDT)

La parte attiva è rappresentata da cdtB mentre, cdtA e cdtC 
favoriscono l’ingresso della cdtB all’interno della cellula 

ospite.

Campylobacter



Implicato nella mimica 
gangliosidica della Sindrome di 

Guillain-Barrè.

LIPOOLIGOSACCARIDE (LOS)

Campylobacter



È stato probabilmente il primo Campylobacter isolato. 

Esistono due subspecie: C. fetus subsp. fetus e C. fetus 
subsp. veneralis, entrambi considerati patogeni primari. 

➢ C. fetus subsp. fetus causa aborto negli ovini e aborti 
sporadici nei bovini, così come infezioni sporadiche 
nell’uomo.

➢ C. fetus subsp. veneralis causa aborti e infertilità in 
bovini.

CAMPYLOBACTER FETUS
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Entrambe le specie sono state ritrovate anche in polli, suini, 
e rettili.

Le feci di animali infetti possono contaminare il suolo, 

l’acqua e le carcasse durante le fasi di macellazione e 
l’infezione nell’uomo deriva, probabilmente, dal consumo di 

acqua e cibo contaminati.

Il sintomo principale è la diarrea.
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E’ un Campylobacter termotollerante.

Differisce da C. jejuni e C. coli per la sua resistenza all’acido 

nalidixico. 

E’ stato isolato da un’ampia varietà di fonti ambientali 
(principalmente acquatiche) e animali: gabbiani, corvi, 

mitili, suini, polli e raramente cani.

La sua patogenicità non è ancora nota.

CAMPYLOBACTER LARI
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E’ un Campylobacter termotollerante che cresce a 42°C ma 
non a 25°C; è catalasi negativo e si caratterizza per la sua  

intensa sensibilità all’acido nalidixico e alla cefalotina

E’ stato isolato da campioni ematici di uomo
e feci di uomo, cane e gatto. 

CAMPYLOBACTER UPSALIENSIS
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E’ un patogeno dell’uomo sia in pazienti sani che 
immunocompromessi, nei quali può causare diarrea acuta e 

cronica.

L’enterite insorge bruscamente, ma la sintomatologia 

sembra essere più lieve di quella da C. jejuni/coli data la 
rarità di febbre, vomito e dolore addominale.

La malattia è autolimitante e si risolve

in meno di una settimana.
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Sono i più importanti Campylobacter enteropatogeni per 
l’uomo.

Il test più comune per differenziare le due specie è il test 
dell’idrolisi dell’ippurato, mediante il quale

C. coli risulta negativo. 

CAMPYLOBACTER JEJUNI - C. COLI
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Zoonosi in UE, 2003
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C. jejuni - AB resistenza alla Eritromicina



C. jejuni - AB resistenza alla Ciprofloxacina



L’enterite da Campylobacter si manifesta con diarrea acuta, 
simile all’infezione indotta da altri agenti patogeni del tratto 

intestinale quali Salmonella e Shigella:

➢ prodromi febbrili,

➢ intensi dolori addominali,

➢ prostrazione, 

➢ diarrea profusa

NESSUNA differenza tra infezione da C. jejuni e C. coli

DESCRIZIONE DELLA MALATTIA

Campylobacter nell’uomo



DECORSO ENTERITE DA CAMPYLOBACTER
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➢ Artrite reattiva 

➢ Sindrome di Guillain-Barré (malattia acuta 

demielinizzante dei nervi periferici)

La risposta immunitaria evocata verso il C. jejuni è implicata nella 
patogenesi della GBS mediante un meccanismo di immunità crociata 

con i gangliosidi che compongono la guaina dei nervi periferici. 

COMPLICANZE POST-INFETTIVE

Campylobacter nell’uomo



Lipooligosaccaridi della membrana di C. jejuni che hanno una struttura simile con i gangliosidi che 
abilitano una risposta anticorpale contro entrambi

COMPLICANZE POST-INFETTIVE

Campylobacter nell’uomo

Tikhomirova A, McNabb ER, Petterlin L, Bellamy GL, Lin KH, Santoso CA, Daye ES, Alhaddad FM, Lee KP, Roujeinikova A. Campylobacter 

jejuni virulence factors: update on emerging issues and trends. J Biomed Sci. 2024 May 1;31(1):45.



COMPLICANZE POST-INFETTIVE

Campylobacter nell’uomo

He Z et al. C. Campylobacter jejuni promotes colorectal tumorigenesis through the action of cytolethal distending toxin. Gut. 2019 

Feb;68(2):289-300.
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Gennaio 2004/Dicembre2005

4 allevamenti di struzzi

150 struzzi clinicamente sani

60/150 (40%)      Campylobacter spp.

➢ 48/60 C. jejuni

➢ 12/60 C. coli

Campylobacter negli animali
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204 fagiani di allevamento

➢ Campylobacter spp. 104/204 (43.3%):

✓ C. coli: 104/104 (100%)

✓ C. jejuni 14/104 (13.5%) 

Campylobacter negli animali
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240 starne di allevamento

➢ Campylobacter spp. 118/240 (49.2%):

✓ C. coli: 118/118 (100%)

✓ C. jejuni 15/118 (12.7%) 

Campylobacter negli animali



EPIDEMIOLOGIA

Campylobacter negli animali



Municipalità esaminate

Campylobacter negli animali



Presenza emergenza rifiuti

Assenza emergenza rifiuti
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Campylobacter spp.: 870/1800 (48,3%)

Campylobacter negli animali
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70 alzavole (Anas crecca)

➢ Campylobacter spp. 42/70 (60.0%):

✓ C. coli: 13/42

✓ C. jejuni 40/42

Campylobacter negli animali
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➢ Isolamento batterico su terreni di coltura

➢ Test sierologici (agglutinazione al lattice)

➢ Biologia molecolare (PCR, RFLP, AFLP, ribotipizzazione, 
elettroforesi in campo pulsato, etc.)

DIAGNOSI

Fla-PCRPFGE

AFLP
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Biosicurezza in allevamento:

Utilizzo di zanzariere, controllo degli infestanti, e monitoraggio della qualità dell'acqua e dei mangimi.

Gestione igienica dei macelli:

Rispetto delle buone pratiche di macellazione e delle normative, attenzione alle operazioni di macellazione 
per evitare la contaminazione delle carni.

Pratiche di trasformazione alimentare:

Attenzione alla manipolazione della carne cruda, al lavaggio, alla cottura accurata, e al rispetto delle 
temperature per l'abbattimento batterico.

Formazione degli operatori:

Educazione igienica per tutti gli operatori che maneggiano alimenti, sia in allevamento che nei macelli e 
nelle industrie alimentari.

Monitoraggio e controllo:

Esecuzione di campionamenti e controlli per individuare e contenere la diffusione di Campylobacter in 
tutte le fasi della filiera.

PREVENZIONE
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➢ Omole Z, Dorrell N, Elmi A, Nasher F, Gundogdu O, Wren BW. Pathogenicity 
and virulence of Campylobacter jejuni: What do we really know? Virulence. 
2024 Dec;15(1):2436060. 

➢ Tikhomirova A, McNabb ER, Petterlin L, Bellamy GL, Lin KH, Santoso CA, Daye 
ES, Alhaddad FM, Lee KP, Roujeinikova A. Campylobacter jejuni virulence 
factors: update on emerging issues and trends. J Biomed Sci. 2024 May 
1;31(1):45. 

➢ Tegtmeyer N, Sharafutdinov I, Harrer A, Soltan Esmaeili D, Linz B, Backert S. 
Campylobacter Virulence Factors and Molecular Host-Pathogen Interactions. 
Curr Top Microbiol Immunol. 2021;431:169-202.

Bibliografia consigliata
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11 giugno 2025 (Sala Cinese DIA e Teams)

Nada Mzid - Valutazione del degrado del suolo tramite telerilevamento: 
tecniche e applicazioni avanzate

PROSSIMO INCONTRO
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Campylobacter

Even more dangerous 
than crossing the road 
is being undercooked

Grazie
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