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Występowanie grzybów strzępkowych w kilku postaciach morfologicz-
nych (grzybnia, spory oraz inne formy przetrwalne), a także różnej budowie 
i składzie chemicznym generuje zróżnicowaną wrażliwość na preparaty bio-
bójcze1. Duże znaczenie ma także wiek form przetrwalnych - młode są bar-
dziej wrażliwe od tych, które często bardzo długo pozostają na określonych 
powierzchniach2.  

W komórkach wszystkich mikroorganizmów wyróżniamy kilka zasadni-
czych obszarów dla działania mikrobiocydów. Związki te początkowo ad-
sorbują się na powierzchni komórki i wchodzą w reakcję z jej zewnętrzną 
warstwą. Po wniknięciu przedostają się do wnętrza, tam oddziaływują 
na struktury komórkowe3. Główne obszary w komórkach grzybów strzęp-
kowych w formie wegetatywnej, na które działają mikrobiocydy to m.in. 
ściana komórkowa zawierająca glukan i chitynę; błony cytoplazmatyczne, 
z charakterystycznym dla grzybów składnikiem jakim jest ergosterol; synte-
za DNA i białek, niezbędnych komórce do prawidłowego funkcjonowania4,5.  

Znajomość mechanizmów działania związków biobójczych jest bardzo 
ważna i trudna do jednoznacznego wyjaśnienia. Pojawienie się szczepów 
opornych bądź niewrażliwych umożliwia określenie obszarów w komórce, 
które gwarantują jej przeżycie. Wiedz z tego zakresu jest podstawą doboru 
właściwych mikrobiocydów, skutecznych w swoim działaniu. 
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