IV Muhazird
Xususi mikrobiologiyaya giris. Bakterial
infeksiyalarin toradicilori (irinli-1ltihabi,
bagirsaq, zoonoz, anaerob infeksiyalar,
difteriya, vorom, patogen spiroxetlor,
rikketsiyalar, xlamidiyalar vo
mikoplazmalar)



Xususi mikrobiologiya Patogen ve sorti-patogen

ar
 Xususi mikrobiologiya ayri-ayri  Koklar, yaxud ktravi bakteriyalar tinktorial
mikroorganizmlarin magsad va vazifalarini xassalarina - Qram Usulu ilea boyanmasina
oyranir. gora qram musbat va gram manfi koklara

- Bundan asili olaraq bakteriologiya (bakteriyalar PolUnurlar.
hagqinda elm), virusologiya (viruslar hagqinda < Koklarin patogen (pnevmokoklar,

elm), mikologiya (gobalaklar hagginda elm), meninqokoklar, gonokoklar), sarti-patogen
protozoologiya (ibtidailari 6yranan elm) kimi va saprofit novlarina da rast galinir.
sobalara ayriimisdir. » Qram miisbat koklara stafilokoklar,

 Xususi mikrobiologiya tatbiq sahalarindan asili  streptokoklar, enterokoklar, pnevmokoklar,
olarag muxtalif sobalars ayrilmisdir: peptokoklar, gram manfilara isa

%Tibbi mikrobiologiya neysseriyalar vo veylonellalar aiddir.

% Sanaye mikrobiologiyasi  Koklarin aksariyyati irinli — iltihabi

B | robiologi xastaliklarin toradicilari oldugundan onlari
«Baytarlig mikrobiologiyasl irin toradan koklar da adlandirirlar.

“*Agromikrobiologiya e Enterokoklar va anaerob koklar asasan

**Kosmik mikrobiologiya yogun bagirsaglarda rast galinir.



Staphylococcaceae fasilasi (yeni taksonomiya)

 Domen (Domain): Bakteriyalar * Cins (Genus):

* Alam (Kingdom): Bacillota ) AI?_VSS'COCCUS
* Aliicoccus

 Sinif (Class): Bacilli S e

* Sira (Order): Bacillales e Corticicoccus
* Gemella

e Fasila (Family):

Staphylococcaceae * Jeotgalicoccus

* Macrococcus
e Cins (Genus): Staphylococcus e Nosocomiicoccus
e Salinicoccus

e Staphylococcus
Schleifer and Bell 2010 * NOv (Species): S.aureus



Stafilokoklar

*Qisa tarixi: ilk dofe 1880-ci ilda L.Paster tarafindan irindan alda
edilmis, 1884- cl ildoe F.Rozenbax onlari daha atrafl
oyranilmisdir.

Toasnifati:

* Fasilo- Staphylococcaceae

* Cins- Staphylococcus

*NOv- an azi 40 nov daxildir. Bunlardan 4 név- S.aureus,
S.epidermidis, S.lugdunensis, S.saprophyticus daha ¢ox klinik
ohomiyyato malikdir.

*Osas patogen nov S.aureus- dur.



Morfoloji xiisusiyyatlari Kultural xtisusiyyatlari Biokimyavi xiisusiyyatlori Antigen qurulusu

e 1 mkm diametrli * Fakultativ anaerobdurlar. * Katalaza amala gatirir
diizgiin kiira Qidah muhitlara talabkar (streptokoklardan farqi),
formali, iiziim ceylien ot i‘:\'lfizgf iy, | Erbohidratian ancaq tursuya | > Hiiceyra divan
: adar pargalayir, indol amala i
salximina banzar ¢ _aizil rangli Aefor ParGaiayiL | komponentlari:

. | I .aureus- qizii rangili gat”'m”'. _ Peptldoqllkan
ylginiaromsio RIS 5-epjderm'fj'5 * Misbat Voges-Proskauer - Teyxoat tursusu
gatiran, Qram- agimtil-boz, ag rangli ealhER - Mikrokapsula
musbat, harakatsiz, koloniyalar amala gatirir. S lesiti

. i 1hi ®* S.dureus iesitinaza
spora amala Elektiv mUhit- yumurta ’ - A proteini- mixtalif
: sarili-duzlu agar (S.aureus- plazmokoaqulaza, DNT-aza )
gatirmayan, un lesitinaza aktivliyinin sintez etmak. manniti FLTENEIEE :
mikrokapsula o ! spesifik birlasmis IgG
amala gatiran » Qanli agarda S.aureus betta- anaerob garaitds ila qarsilhigh tasirds
bakteriyadir. hemoliz amala gatirir. parcalamaq, hemoliz oIara"q .onl.:-lrm
amala gatirmak, aqqglutinasiyasina

sabab olur
(koaqqliitinasiya
reaksiyasi)

S.saprophyticus
novobiosina davamliliq
xususiyyatlarina gora

Stafilokoklar, (éram Staphylococcus aureus fa rq lanir.

(qanl agarda koloniyalar)

iisulu ilo boyanma




Patogenlik amilllari

» Sathi komponentlar:

1. Kapsula

2. A zilal

3. Lipoteyxoat tursusu:

» Fermentlar

* Katalaza, Koaqulaza,
Lesitinaza, Hialuronidaza,
Penisillinaza, DNT-aza,
Fibrinolizin

» Toksinlar:

1. Eksfoliativ toksin

2. Leykosidin

3. Toksik sok sindromu toksini

4. Enterotoksinlar

5. Hemolizinlar

Antibiotiklara davamliliqg: 1.

metisillina rezistent S.aureus

(MRSA), 2. metisillina

rezistent koaqulaza neqativ

S.aureus (MRKNSA).

infeksiya manbayi va

yoluxma yollari KI I nlka Immunitet
: . . » Toratdiyi xastaliklar:
* Infeksiya manbayi . . N
latent stafilokok * Piodermiya, follikulit, furunkul ' Tabii
infeksiyali xastalar (ciban), karbunkul (kor ciban), rezistentlik
Vo hidradenit, yara infeksiyalari ..
. _ . 2 , ’ movcuddur.
ba‘kterlyz.agazdlrlula sepsis , angina, plevrit,
rdir (bazi hallarda Qazanllmls

pnevmoniya, meningit,
otit,qida zaharlanmalari, Ritter
xastaliyi (eksfoliativ dermatit),
toksiki sok sindromu va s.

xasta heyvanlar da
boyuk rol oynayir).
Yoluxma yolu-
tamas- maisat
yolu, geyri- steril
tibbi alatlarls,
alimentar yol (stid
mahsullarindan),
hava- damci va
hava toz yolu,
inyeksiyalar zamani
parental yolla
oturuls bilirlar.

immunitet zaif
va davamsizdir.

Ritter xastaliyi

Follikulit



Stafilokoklarda antibiotiklara rezistentlik

* Penisilinaza yalniz penisilin va ampisilin kimi beta-laktamlara tasir edir va demak olar ki, butin
S.aureus stammlarinda askar edils bilar.

* Metisilin/oksasillin rezistentliyi PBP-da struktur dayisikliyini ifada edir va onlarin biitlin beta-
laktam antibiotiklarina garsi davamliligi muayyan edir. Bu rezistentlik Mec A geni ila baghdir.
Naticada, PBP2 doyisikliklara maruz galaraqg beta-laktamlara asagi yaxinlig gostaran PBP2a-ya
cevrilir.

* Metisillin/oksasillin rezistentliyi laboratoriyalarda tarkibinda 6 mkg/ml oksasilin va 4% NaCl olan
muhitlarda "agar skrining" tsulu ila askar olunur.

* Metisillina davamli stafilokok infeksiyalarinda (adatan agir infeksiyalar) asasan glikopeptid
(vankomisin, teikoplanin) antibiotiklari istifads olunur.

* Digor infeksiyalarda xinolon, ko-trimoksazol, gentamisin voa s.-2 hassasliq askar edilarss, ona
ustunluk verila bilar.

* Son illarda glikopeptidlara davamli S. aureus stammlari da bildirilmisdir. Yerli mupirosin
terapiyasi nazal MRSA dasiyicihigl askar olunan saxslar Ggln ilk secimdir.



Streptokoklar

* Domen (Domain): Bakteriyalar

* Aloam (Kingdom): Bacillota

* Sinif (Class): Bacilli

* Sira (Order): Lactobacillales

* Fasila (Family): Streptococcaceae
* Cins (Genus): Streptococcus

*Cins (Genus): Streptococcus

 Floricoccus

* Lactococcus

* Lactovum

e Okadaella

* Streptococcus

* NOV - 21 NGV malumdur, Insan patologiyasinda an bOyUK ahamiyyat NGV S.pyogenes.

Ancaq digar novlar da miiayyan bir rol oynaywr: S.pneumoniae, S.mutans, S.sanguis,
S.agalactie, S.viridans.



* Morfoloji tasnifat amala gatirdiklari zancirlarin uzunluguna
gora. Maye gidali muhitda daha uzun zancirlar amala
gotirirlar.

* Kultural xassalara asaslanan tasnifat. Streptokoklarin
obligat anaerob, aerob, fakultativ- anaerob nimayandalari
var. Aerob va faklltativ- anaeroblar ganli agarda inkisaf
xususiyyatlarina géra asagidaki gruplara bolinur:

1.Alfa- hemolitik streptokoklar ganli agarda hissavi hemoliz
amala gatirmakla muhiti yasillasdirir (hemoglobinin
methemoglobina cevrilmasi)

2.Beta- hemolitik streptokoklar eritrositlori tam hemoliz
etdiyindan koloniyalarin atrafinda saffaf zona amala galir.

3.Qamm- hemolitik streptokoklar cox zaif hemoliz zonasi S
amala gatirdiyindan onlari geyri- hemolitik streptokoklar da Qa nli aga rda

deyilir hemoliz novlari

* Antigen qurulusuna asaslanan tasnifat. Aerob streptokoklar
hliceyra divarinda olan polisaxarid tabiatli C antigenina gora
latin harflari ila isaralanmis 20 seroqrupa (A, B, C, D, E, F, G,
H, KL, M,N,O,P,Q,R,S, T, U, V) bolundr.



Tibbi ahamiyatli Streptokoklar

T

S. pyogenes insan faringit, selulit, erisipelas

S. agalactiae insan, garamal neonatal meningit va sepsis

S. dysgalactiae insan, heyvanlar endokardit, bakteriemiya, pnevmoniya, meningit, respirator xastalik
S. gallolyticus insan, heyvanlar od va ya sidik yollarinin infeksiyalari, endokardit

S. anginosus insan, heyvanlar subkutan/organ abseslari, menengit, respirator xastalik

S. sanguinis insan endokardit, dis kariyeslari

S. suis donuz meningit

S. mitis insan endokardit

S. mutans insan dis kariyeslari

S. pneumoniae insan pnevmoniya



S.pyogenes Kultural xiisusiyyatlari

Morfoloji xiisusiyyatlari

Kira, bazan oval
formali (1mkm), uzun
zancirlar amala gatiron,
Qram musbat,
harakatsiz, spora amala
gatirmayan, pililara
malik koklardir.

Bazi stammlari hialuron
tursusundan ibarat
kapsula amala gatirir
Qanli agarda beta-
hemoliz amals gatirir.

C5- proteinaza
7 M- antigen
BRR8 & C- subsfansiya
& peptidoglikan
= xromosom
&= hiiceyra divari

} R sitoplazma

Streptokoklarin
qurulusu

S.pyogenez-in
mikroskopik
goruntusu

A

e Qidali muhitlara

tolabkardir, adi  °®
gidali mahitlarda
zaif, qan, zordab,
assit mayesi,
karbohidratl
gidali mahitlarda
asanhqla inkisaf
edirlar.

//’

Strepococcus pygenes
ganl agarda

Biokimyavi xususiyyatlari

Katalaza sinagi
manfidir.

Brodil
metabolizma
malikdir.
Qlukozani,
laktozani,
maltozani,
manniti tursu
omala gatirmakla
parcalayirlar.

-

Antigen qurulusu

e Sitoplazmasinda P-

substansiya adlandirilan
nukleoproteid tabiatli
nov antigeni butln
streptokoklarda eynidir.
Huceyra divarinda
polisaxarid tabiatli qrup
spesifikliyina malik
antigenlar var.

Huceyra divarinin xarici
gatinda tip
spesifikliyina malik
zulal tabiatli M-, T- va
R- antigenlar
yverlasmisdir.



Patogenlik amilllari

* Huceyrsa
komponentlari:

- Lipoteyxoat tursusu

- M- protein ( M-

antigen)

- Mikrokapsula

* Agressiya fermentlori:

- C5a- peptidaza

- Hialuronidaza

- DNT-aza

- NAD-aza

- Streptokinaza

e Toksinlar:

- Streptolizin-O

- Streptolizin- S

- Pirogen ( eritrogen)
toksinlar

infeksi bayi va yol . . . .
R e | Klinika Immunitet
« S.pyogenes insanda
A grupundan olan kaskin va xroniki, irinli va
streptokoklar dari irinsiz infeksiyalar toradir.
sathinda va selikli * lIrinli xastaliklar: Yaranan
gisalarda, B grup  impetigo, flegmona, Immunitet

streptokoklar asasan
burun- udlagda, mada-
bagirsaq traktinda va

angina, tonzillit,

endokardit, meningit antibakterial va

usagliq yolunda abses, sepsis, yara antitoksik
maskunlasirlar. inteksiyalari xarakterlidir. Zaif
infeksiya manbayi * Irinsiz xastaliklar:

xastalar va * Quzil yel, revmatizm, va davamsizdir.
bakteriyagazdiricilar, skarlatina, kaskin

bazan iss xasts glomerulonefrit.

heyvanlardir.

Bazon yoluxma
autoinfeksiya xarakterli
olur.

Tonzillit

Kontaginoz impetigo



A

Streptococcus

pneumaniae

Morfo-kultural va biokimyavi
xlisusiyyatlari

e Oval, yaxud
lansetsakilli, Qram
musbat, spor amals
gotirmayan, harakatsiz
diplokoklardir (diametri
1 mkm)

* Fakultativ anaerobdur,
gidal mihits
talabkardir. Adi gidal

muhitlarda inkisaf
etmirlar.
Xassalar S.pneumoniae

Hemolitik aktivlik alfa-hemoliz

Katalaza

Qliikoza

Laktoza '

Saxaroza

Maltoza .
a
S

Mannit

inulin

b

Sudi guritmak
Jelatini aritmak

indol amala gatirmak

Antigen qurulusu

patl

S. pneum_oniae.QueIIing

\ O §

Patogenlik amilllari
A

* Kapsula
Hilceyra divarinda faqositozdan va
polisaxarid antigeni komplementin litik
(C substansiya) tasirindan qoruyur.

vardir. . c bet - .
Kapsul.u vardir. - substansiya

Pnevmokoklari komplementin

il aktivlasmasina va
antipolisaxarid iltihab
zardablarla mediatorlarinin azad |
garisdirdiqda olmasina sabab olur.
onlarin - - Agressiya
kapsuIaSI-nm sisma fermentlari:
fenomeni . .

. 1.Hialuronidaza
(Quelling

2.Neyraminidaza
3.Hemolizinlar
4.Leykosidinlar

reaksiyasi) bas
verir.

X N
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infeksiya manbayi va
yoluxma yollari

infeksiya manbayi
xastalar vo
bakteriyagazdiran
lardir.

Hava- damci, bazi
hallarda hava- toz
yolu ila yoluxur.

I Klinikasi v immunitet

Toratdiyi xastaliklar:

>

Hocosas nonocts

BeccuMnTOMHbli
HocuTeNb

Hocornorka

Bo3ayLUHO-K
anenbHblit
NyTb

H.Qadirovanin materiallarindan

Bronchopneumonia

Krupoz pnevmoniya
Bronxopnevmoniya
irinli otit

Meningit

Goziin buynuz qgisasinin
slirtisan yarasi
immunitet:
Tipospesifik immunitet
formalasir.

Davamli olmayib 1 ila
gadar saxlanilir,

Lobar pneumonia

agciyor paylarinin zadslonmasi



S.mitis, S.mutans, S.salivaris,
S.sangius va s kimi novlar bu
grupa aiddir.

Insan organizminin normal
mikroflorasinin, xtisusan yuxari
tanaffls yollarinin va agiz
boslugu selikli gisasinin
maskunlaridir.

Spesifik endokarditin, dis
karlesmm |nk|§af|na sabab ola

S.viridans

Adi gidali muhitlarda zaif, ganli va
sokalad agarda asanligla inkisaf
edan, zaif beta- hemolitik, bulyonda
cokiintd amala gatiran, Qram
musbat, kapsulasiz, harakatsizdir.
Neonatal sepsis vo meningitlarin an
cox rast galinan toradicilaridir.
Yenidogulmuslarda sepsis va
meningit toradir.

Identifikasiyasinda CAMP- testdan

istifada olunur.
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S.agalactiae

Streptococcus viridans (yasillasdiran B grup streptokoklar (S.agalactiae) Digar streptokoklar
streptokoklar)

Streptococcus bovis - D qrupuna
aiddir. Bagirsaq florasina daxildirlar.
Az hallarda endokardit, bagirsaq
karsinomasi toradir.

Streptococcus anginosis
Peptostreptokoklar- agiz boslugunun,
yuxari tanaffis yollarinin,
bagirsaglarin normal sakinlaridir.
Digar bakteriyalarla birlikda garin
boslugunda, agciyarlards, beyinds,
sidik- cinsiyyat Uzvlarinda infeksiyalar
toradir. Irin Gfunatli goxuya malikdir.




N

Enterokoklar Patogenlik Antibiotiklara Mikrobioloji diagnostika va

Klinika

(E.faecalis, E.faecium) amilllari davamliliq ) _identifikasiya parametrlari
Morfo-kultural va biokimyavi
xiisusiyyatlori e Oksar antibiotiklara  « Nozokominal Patoloji material kimi irin, gan,
‘ gars! tabii infeksiyalarin an gox ' sjdik va s. Gotiriila bilar.
« Oval (8lgiilari 2 mkm), davamliliga ;Ziggi;,r;?ndandin Muayina lclin bakterioloji
spora va kapsula malikdirlar. «  Osasan kateterizasiya | Usuldan istfada edilir.
amala gatirmayan, ) _  Butdn antibiotiklsr, olunmus pasientlards | jdentifikasiya parametrlari:
bazi névlari zaif * Huceyra divari et e e sidik- cinsiyyat
harakatli komponentlari antibiotiklar bels, Ef.Z,'f””' voluxdura Adi gidali mihitlsrda asanligla
diplokoklardir. * Agressiya enterokoklara Az hallarda inkisaf edan, gram musbat,
* Fakultativ fermentlari ancaq endokarditlerin va ciit, kapsulasiz, harakatli,

bakteramiyalarin

anaerobdurlar, Adi e Toksinlar bakteriostatik tasir Smole galmasinG yaxud harakatsiz diplokoklar
mihitlarda asanligla gostarirlar. sabab olur. enterokok kimi identifikasiya
inkisaf edirlar. * Vankomisina * Hemolitik enterokoklar = edilir.

e Bazan ganli agarda rezistent E;dg?rzzarlanmala” ¥®  Odli mihitlardas inkisaf va
alfa- hemoliz amala enter?koklar (VRE) disbakteriozunun eskulinin hidrolizi differensial
gatirlar. son dovrlar daha amala galmasina alamatdir.

* Katalaza manfidirlar. genis yayllmisdir. selelo ol

E.faecalis-in mikroksopik
goriintiisli vo koloniyasi




Aerob qram manfi koklar.

Domen (Domain):
Bakteriyalar

Alom (Kingdom):
Pseudomonadota

Sinif (Class):
Betaproteobacteria

Sira (Order): Neisseriales

Fasila (Family):
Neisseriaceae

Cins (Genus): Neisseria

Nelsseria cinsl

. animalis

. animaloris

. bacilliformis
. canis

. Cinerea

. dentiae

. elongata

. flava

. flavescens

. gonorrhoeae
. Iguanae

. lactamica

. macacae

2 2 2 2 222222222

2 2 2222222222

. meningitidis
. mucosa

. oralis

. perflava

. pharyngis

. polysaccharea
. shayeganii

. sicca

. subflava

. wadsworthii
. Weaverli

. zoodegmatis



Neisseria cinsi

* Neisseriaceae foasilasinin Neisseria cinsina iki patogen nov
daxildir
* N.meningitidis
* N.gonorrhoeae

* Digor novlar yuxari tonaffus yollarinin normal mikroflorasina
daxil olmaqla bazi hallarda iltihabi xastaliklar toradir
* N.lactamica, N.mucosa, N.sicca, N.subflava vo s.



Neisseria
meningitidis

* Paxlasakilli (0,6-1,0 mkm),
Qram-manfi, harakatsiz,
spor amala gatirmayan
diplokoklardir.

* Obligat aerobdurlar,
kapnofildirlar.

* Qidali mihitlara ¢ox
talabkadir, adi gidal
muhitda inkisaf etmirlar

* Qanliagarda hemoliz
amala gatirmirlar.

* Qlukoza va maltozani
tursu amala gatirmakla
parcalayir, oksidaza
musbat, katalaza manfidir.

L, v
£ 7]

Neisseria meningitidis
(meningiti olan bir
xastanin serebrospinal
mayesinda)

Neisseria

ganli agarda

Kapsula

Xarici membranda
olan Por-
proteinlar- bu
proteinlar
meningokoklarin
serotip spesifikliyini
tamin edirlar.

Kapsula
fagositozdan
goruyur
Endotoksinlar
(hiiceyra divari
lipopolisaxaridlari)
Xovlar bu
bakteriyalarin burun-
udlagin selikli
gisasina, hatta beyin
gisalarina
adhezisiyasini tamin
edir

IgA proteaza
bakteriyalari IgA- nin
tasirindan qoruyur

Infeksiya
manbayi
xastalor vo
bakteriyagazdi
ricilordir.
Infeksiya
aerogen yolla,
hava- damci
yolu ila
yoluxur.

Toratdiyi xastaliklar:
e Kaskin nazofaringit
* Meningokoksemiya

* Sepsis

* irinli serebrospinal
meningit

* Epidemik sereprospinal
meningit

> immunitet:

» Davamli immunitet
formalasir, tokrar
xastalanma hallari
Umumiyyatla musahida
olunmur.

meningitidis-

e «
/ ¢
_©Eduardo Fajordo, M

Meninqokokéemiya



Neisseria gonorrhoeae

Toratdiyi xastaliklar:

Xovlar ( pili) * Kapsula. infeksiya manbayi | | ! ’
Qram manfidirlar Pro- proteinlar ( e Xovlar | Qonoreya( stizanak)
Paxlasakilli (1,25-1,0x 0,7-0,8 porinlar) gida e Linooli d ) * Blenoreya
mkm), Qram manfi, spora smals || maddalarinin Ipooliqosaxari xastalar, xtsusan || . Generalizasiyali infeksiyalar
goatirmayan, harakatsiz, kapsulali huceyrs daxilina (LOS) simptomsuz va ekstragenital
Otliost acrob, dasinmasinda istirak |« Xarici membranin | xastalardir fosadlasmalar

Obliqat aerob, kapnofildirlar.

edirlar.

Opa- proteinlar
bakteriyalarin
aqggresiyasini
toratmakls onlarin J
koloniyalarinin
geyri- soffaf

immunitet:

* Postinfeksion immunitet
effektsizdir. Takrar
xastalanmalar bas vera
bilir.

sathi zilallari
(Por-, Opa- va s.
proteinlar)

IgA- proteaza

infeksiya birbasa
tamas yolla ( cinsi
yolla), nadir
hallarda dolayi
toamas yolu ila

Qidali muhitlara qgarsi gox
talabkardirlar. Nativ zilallar (gan,
zardab va ya assit mayesi) alava
edilmis mahitlardas inkisaf edirlar.
Qanli agarda hemoliz tératmirlar.
Ancaq gliikozani tursu amals
gatirmakla pargalayir.

Oksidaza misbat, katalaza
o 7 olmasina sabab olur. yoluxur.
manfidir. Oy poten
PorA protein [ orD) Frot
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SORTI PATOGEN QRAM MONFI
COPVARI BAKTERIYALAR

“*Goy-vasil irin coplari
“*Proteylar
*Klebsiellalar



Pseudomonas aeruginosa
(gdy —yasil irin coplari)
» Pseudomonadaceae fasilasinin Pseudomonas cinsina aiddir.
»Tamiz kulturasi 1882-ci ilda S.Jessar tarafindan alinmisdir.
Cins-Pseudomonas

*Psevdomonadlarin muasir tasnifati molekulyar hibridlasdirma
tusuluna va mikroorganizmlarin kultural xassalarina asaslantr.

*Pseudomonas cinsindan olan bazi bakteriyalar yeni adla-
Burkholderia adlandirilmisdir.

* Burkholderia cinsina asagidaki novlar aiddir:
Burkholderia(Pseudomonas) malleli

Burkholderia(Pseudomonas) pseudomallel



Pseudomonas
aeruginosa

Qram moanfi, sporasiz,
kapsulayaoxsar polisaxarid
tobistli selik ifraz edan, harakatli
¢Opvari (0.6-2mkm) bakteriyadir.
Adi gidali muhitda asanlgla
inkisaf edir (optimal temperatur-
37C (P.aeruginosa- 42 daraca))
Bazi stammlari qanli agarda
hemoliz amala gatirir.
P.aeruginosa goyumtul pigment-
piosianin, pioverdin, piorubin
amala gatirir. Kultura yasaman va
yaxud karamel goxusu
verir.Karbohidratlari
fermentlasdirmir (Xyu-Leyfson
testi) ,bazi stammlari gliikozani
oksidlasdirir. Oksidaza musbatdir.
Nitratlari nitritlara va sarbast
azota gadar reduksiya edir.
Bakteriosinlar-piosinlar sintez

- i
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Pseudomonas aeruginosa-

Pseudomonas aeruginosa-
balgamdan hazirlanmis
vaxma

kulturasi

O- va H-
antigenlarina
malikdir.
Termostabil H-
antigeni protektiv
xassaya malik
oldugundan ondan
vaksin
preparatlarinin
hazirlanmasinda
istifada edilir.
O-antigenina gora
isa bu bakteriya
immunotiplara
(serotiplara)
bolindr.

Pililar(fimbri)
Ekstraselluliyar selik
LPS-endotoksin xassasi
Ekzotoksin A
EkzoenzimS

Sitotoksin

Enterotoksik amil
Sideroforlar
Proteolitik fermentlar-
elastaza,galavi
proteaza,kollagenaza
Agressiya fermentlori:
Neyraminidaza
Hemolizinlar
Fosfolipazalar
(Fosfolipaza C)

infeksiya
autoinfeksiya va
ekzogen yoluxma
naticasinda bas
vera bilar.
infeksiya
manbayi-
xastalar,
bakteriyagazdiran
lar, bazan isa
atraf muhit.
Yoluxma yolu-
toamas va hava-
toz.

Toratdiyi xastaliklar:
oPnevmoniya

oYara infeksiyalari, yaniq
yaralari,

oSidik yollarinda infeksiya
oQastrointestinal infeksiya
oDari ve yumusaq toxuma
infeksiyasi, keratitlar,
oOtitlar

oSeptik sok
oMukovissidoz

oEcthyma gangrenosa




Proteylar

(Proteus cinsi)

|llk nUmayandasi 1885-ci ilde Q.Hauzer tarafindan
lylanmis atdan alda edilmisdir.

*O hamcinin bakteriyanin bark qidali muhitda inkisaf
xususiyyatinin dayismasini nazars alaraqg bu
bakteriyanin cins adini da taklif etmisdir.

*Cinsin adi yunan mifologiyasinda su allahi Poseydonun
oglu ;6z xarici gorunusunu dayismaya malik olan
Proteyin sarafina adlandiriimisdir.



Proteylar

® Proteus cinsinin 4 novu- Pvulgaris,

P.mirabilis, P.penneri, P.myxofaciens

*|nsan patologiyasinda daha cox
ohamiyyat kasb eden novlar-
Pvulgaris, Pmirabilis-dir.



Proteylor

0.4-0.6x1-3 mkm olctld, Qram
manfi, kapsulasiz, sporasiz, clt-
cut, zancir saklinda yerlasan,
harakatli, copvari bakteriyalardir.
Fakulatativ anaerobdurlar. Adi
gidali mihitlarda inkisaf edirlar.
«surtiinan», H-va O-koloniyalar
(«becalama» fenomeni) amala
gatirirlar.

Zulallari intensiz parcalayirlar.
Buna gora da kulturalari
xosagalmaz qoxuya malik olur.

Pvulgaris-Qram Usulu ils Pvulgaris- «begalama»
renglanmis yaxmada fenomeni

O- VO H-
antigenlarins >Yara
malikdir. . .
infeksiyalari
Patogenlik amillari: >Sepsis
1. Xovlar - 1:
2. Endotoksin > Sidik
3. Becoaloms onIarlnln
) Lem”}?f_“l infeksiyasi
: emolizinlar .
5. Proteaza, ureaza >Ot|t
Saglam orta qulaq Otit

Miayina materiallari: balgom,
sidik, nacis, gan, irin va s.
Bakterioloji miayina
usulundan istifada olunur.

Adi qidali muhitlara va
laktozali differensial muhitlara
inokulyasiya edilir.

Mualica: Toradicinin
antibiotiklara hassasligi
nazara alinaraq aparilir.Segim
preparatlari:
v'Aminoqlikozidlar
v'Beta-laktam antibiotiklari
v'Fliroxinolonlar

Sidik yollarinin infeksiyasinda
fliorxinolon va hitrokslin
bagirsaq infeksiyalarinda koli-
proteylarin bakteriofaqlariila
tasi yaxsi effekt verir




Klebsiellalar

»Alman mikrobioloqu E.Klebsin sarafina adlandirilib.

» Enterobacteriaceae fasilasina aiddir

» Cisin bir —birindan biokimyavi xassalarina gora farglanan 4 névi
var:

K.pneumoniae
K.oxytoca
K.planticola

4. K.terrigena
Insanda asasan 1-ci va 2-ci novlari daha cox xastalik toradir.

S




Klebsiellalar

K.pneumoniae K.ozaenae K.subsp.rhinoscleromatis

Pnevmoniya, irinli-iltihabi
xostaliklor

Ufunatli zokam Rinoskleroma




Klebsiellalar

0,3-1,5x0,6-6,0 mkm o6lctilt, Qram manfi,
sporasiz, kapsulali, harakatsiz galin
coplardir.

Fakultativ anaeorobdurlar.

Adi gidali muhitds 37 daraca
temperaturda, pH-7,2-7,6 olduqda inkisaf
edirlar.

Bark gidali mihitda sathinda
glnbazabanzar iri selikli koloniyalar, maye
gidali muhitda intensiv bulaniglig amala
gotirir. 9ksariyyati laktozani pargaladigi
Ucln Endo muihitda metal pariltisina malik
morugu-qirmizi koloniyalar,Mac Conkey
muhitinda isa ¢ahrayi koloniya amala
gotirir. Biokimyavi cohatdan aktivdir.
Voges-Prauskauer sinagi (+)

Kebsiellalar O-
somatik antigenina
va kapsula ilo alagali
K antigenina malikdir.
Seroloji
indentifikasiyada
ancaq K
antigenindan istifada
edilir.

Patogenlik amillari:
Kapsula, fimbriyalar
Termostabil va
termolabil
enterotoksinlar.

Klebsiella cinsindan olan baxteriyalarin farglondirici alamatlari

'DNT-aza,

| Olamatlar K.oxytaca ’ K.pneumoniae
ozaenae I pneumoniae | rhinoscleromatis
| 1 T .
| Laxtozan ala

- fosfataza

neyraminidaza,

§ y |
Klebsiellalarn )}
koloniyalari

Nozokomial
infeksiyalar, lobar
pnevmoniya, sidik
yollari
infeksiyalari,
beyin gisalarinin
va oynaglarin
iltihabi,
bakteriemiya va
sepsis, Ufunatli
z0kam (ozena),
rino§kleroma

Patoloji materiali(balgam,irin,
gan, sidik nacis) adi gidali
muhitda va laktozali differensial
gidali mihitlarda inokulyasiya
etmakla toradicinin kulturasini
almaq va identifikasiya etmak
mumkunddar.

Ozena va rinoskleroma zamani
histoloji miayina da aparilir.
Miialica: Toradicinin
antibiotiklara hassasligi nazars
alinaraq aparilr. Se¢cim
preparatlari:

s Aminoglikozidlar
s*Beta-laktam antibiotiklar
s*Fliorxinolonlar

S @

rinoskleroma

K.pneumoniae koloniyalari




Taksonomiya

Domen (Domain): Bakteriyalar
* Alom (Kingdom): Pseudomonadota
*Sinif (Class): Gammaproteobacteria
*Sira (Order): Enterobacterales
Fasilo (Family): Enterobacteriaceae

*Cins (Genus): Enterobacteriaceae fasilasi éziinda morfoloji, tinktorial va
kultural xassalarina gora oxsar olan 20-dan ¢ox cinsi birlasdirir.

 Enterobacteriaceae fasilasinin Escherichia, Shigella, Salmonella cinslarinin

niitmayandalori insanda kaskin infeksiyalar toradir.

* Biitiin enterobakteriyalarin acdadinin bagirsaq coplori ( Escherichia coli) olmasit

guman edilir.



Escherichia: novlar

°Fasila: Enterobacteriaceae
°Cins: Escherichiae
*Nov:

*E. albertii

°E. coli

*E. fergusonii

*E. hermannii

°E. marmotae
*E. vulneris



Escherichia coli

Qram monfi,
harokotli, kapsula
Vo ya
mikrokapsulaya
malik, sporasiz
qisa ¢coplordir
(0,6-1,0 x 2,0-6,0
mkm).

Fakultativ anaerobdur. Adi
gidah muhitlarda 37°C
temperaturda pH 7,2-7,4
intervalinda asanligla inkisaf
edir. S vo R formali koloniyalar
amala gatirir.

Endo muhitinda laktoza
pozitiv bagirsaq ¢coplari metal
pariltili va ya girmizi
koloniyalar (neqativ-rangsiz
koloniya) amala gatirir. Levin
muhitinda tiind banovsayi,
Mac Conkey muhitinda
¢ohrayi koloniyalar amals
gatirir.

Qlikoza, laktoza, mannit,
maltoza, saxarozani tursu vo
qaz amala gotirmakla
parcalayir, indol omolo gotirir,
hidrogen sulfid amals gotirmir,
jelatini mayelosdirmir, siiddo
metilen abisinin rangini
doyisir, siid laxtalanir.
Oksidaza manfidirlor.

Metilrot reaksiyas1 miisbatdir.
Foqges- Proskauer reaksiyasi

monfidir.

1. Somatik O- antigeni

2. K-antigen

3. H-antigen

80-2 yaxin antigen variant1 bagirsaq
infeksiyasina sabab olur. Patogenlik
faktorlarimin movcudluguna,
epidemiologiyanin xiisusiyyotlorino,
patogenezing vo kliniki tozahtirloring
gora diareya torodon E.coli 5
kategoriyaya bollndr:

a Es"c\heric‘h'i'd coli
(Qram tsulu ilo boyama)

Escherichia coli
Endo miihitinda (laktoza miisbat)

Kligler agar

COP HiSS3: TURSU (+)

SUTUN HiSS9: TURSU (+)

QAZ (+)

Enteroadheziv bagirsaq ¢éplari (EABC)

Kateqoriyalar Seroloji qruplar

Enterotoksigen bagirsaq ¢oplari (ETBC) | 06, 078, 0128, 0153

Enteroinvaziv bagirsaq ¢éplari (EIBC) 028, 0112, 0124, 0136, 0143,
0144

Enteropatogen bagirsaq ¢oplari (EPBC) 055, 0111, 0119, 0127, 0128

Enterohemoragik bagirsaq ¢oplari 026, 0145, 0157
(EHBC)
03, 015, 044, 086



Adheziya va kolonizasiya
amillari — fimbrilar va xarici
membran zilallari.

» CFA/I-CFA/VI- fimbrial

Bagirsaqdan kanar eserixiozlar

Sepsis, yara infeksiyalari, ikincili pnevmoniya, meningit, sidik yollar
infeksiyalari, xastaxanadaxili infeksiyalar (GSBL+ stammlar)

Bagirsaq eserixiozlari-Diaregen stamlar

qurulusa malikdirlar

» EAF- xarici membran zilali
»Adhesion Henle-407-
fimbrial strukturlar

invaziya amillari

Ekzotoksin

Endotoksin

infeksiya manbayi xasts insan va
bakteriyagazdiricilardir. Nacisds,
tupulircakda askar edilir.
Otiiriilma yollari- fekal-oral va ya
oral-oral, masalan, 6pmak, eyni
dis fircasindan istifada va s. hatta
ehtimal olunur ki, gastroskopiya
zamani yoluxmus endoskopdan
da xastalik kega bilar.

Xolerayabanzar ekzotoksinin
astunluk tagkil etdiyi ETBC.
Nazik bairsaq zadalanir.

Sonradan yogun bagirsaq
epitelisinin mahv edilmasina
sabab olan, invaziv amillarin
Ustiinlik taskil etdiyi EIBC.

Nazik bagirsaq epitelisinin
apikal hissasini zadalayan
EPBC.

Hemolitik uremik sinroma
sabab olan hemorragik amilin
Usttinlik taskil etdiyi EHBC
(E.coli O57:H7). Yogun bagirsaq
zadalanir.

Usagqlarda ciddi susuzluga
sabab olan EABC. Hep-2
hiiceyra kulturasinda coxalirlar.
Nazik bagirsaqglar zadalanir.

Pili, termolabil (xolerogen
toksinin analoqu) va
termostabil toksin, kolonizasiya
faktorlari- CF

EiBC-nin bagirsaq epitel
hiiceyralarina daxil olmasina
sabab olan plazmidlar
tarafindan kodlagdiriimis sath
zulallari

Plazmid tarafindan kodlanan
xarici membran adhezin zilali
va xromosom geni ila kodlanan
xarici membran zilali

Pili, kicik gan damarlarinin
endotelini zadalayan
sigayabanzar toksinlar (SLTI,
SLT verotoksinlari), xromosom
geni tarafindan kodlasdirilan
xarici membran zilallari.

Plazmid vasitagiliyi ila mayenin
udulmasinin qarsisini alan
aqreqgativ birlasma

Sayyah ishali, usaglarda va
boyiiklarda xolerayabanzar
ishal

Boyuklarda
dizenteriyayabanzar xastalik
(az migdarda gan ila nacis)

1 yasa gadar olan usaglarda
ishal

Hemorragik kolit (qanla qarisiq
ishal), hemolitik uremik
sindrom

Usaqlarda ishal

Qoruyucu effekti
ohomiyyatsizdir.
Yenidogulmuslar
tobi1 passiv
immunitetdon
mohrumdurlar.




Sigellalar

*Dizenteriyanin téradicisi (S. dysenteriae- nin 1-ci serovari) ilk dafo 1898-
ci ilds yapon alimi K.Siga tarafindan alda edilmisdir.

Tosnifati:

*Fasilo: Enterobacteriaceae

*Cins:  Shigella

*Biokimyavi xassalarina va antigen qurulusuna goéra bu cins 4 nova
ayrilir:

*»S.dysenteriae — 12 serotip

*S.flexneri — 9 serotip

***S.boydii — 18 serotip

**S.sonnei — 1 serotip




Sigellalar

0,5-0,7x 2-3 mkm 6lcili, Qram manfi,
spor va kapsula amala gatirmayan,
harakatsiz ¢coplardir.

Fakultativ anaeroblardir, adi gidal
muhitlarda 37 daraca temperaturda pH
7,2-7,6- da asanligla inkisaf edirlar.

Bark qgidali mihitlarda inkisaf edarkan
S.sonnei novinda S-R dissosiasiya
musahida olunur.

Laktozani pargalamadiglarina géra Endo,
Levin, Ploskirev, MacConkey muhitlarinda
rangsiz koloniyalar amala gatirirlor.
Selenitli bulyon- zanginlasdirici maye

gidali muhit
1o
S\ ’ - -‘
RN |
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Sigellalarin
mikroskopik
ocoruntusu

Endo aqarda laktoza neqativ
rangsiz koloniyalar

Qlikozani fermentlasdiran
zaman gaz amals
gotirmirlar. Oksidaza
manfidirlar.

Hidrogen sulfid amals
gotirmirlar.

Saxarozani parcalamirlar.
Laktozani 48 saat arzinda
fermentlasdirmirlar.
**S.sonnei novi laktozani
72 saat arzinda
fermentlasdirir.

Sereny testi (+) tir.

S

Sereny testi

Somatik O- antigeni

Patogenlik amillari:

Adheziya va kolonizasiya faktorlar:

v'Pili, xarici membran zulallari,

lipopolisaxarid, agresiya fermentlari

immunitetdan qorunma faktorlari:

1. Faqositozdan gorunma- K- antigen, O3
va 04 antigen, lipopolisaxarid

2. Immun yaddasin dayandirilmasi: Lipid A

endotoksin

Toksinlar:

1. Endotoksin

2. Ekzotoksin

» Siga-toksini- neyrotoksin tasir

» Sigayabanzar toksinlar 1,2

» Termolabil enterotoksinlar-

adenilattsiklaza aktiviyini stimullasdirir



Infeksiya
manbayi:
xastalar vo
bakteriyagoazdirici
lardir.

Yoluxma fekal-
oral mexanizmls,
9sasan gida va su
yolu ila bas verir.

inkubasiya dévrii 2-5 giin
davam edir. Enterositlarin
daxilinda sigellalarin coxalma
naticasinda nekroz,
hemorragiya va eroziyalarin
oamala galmasi bas verir.
Sigellalarin mahvi naticasinda
endotoksin, sigqa- va
sigayabanzar toksinlar xaric
olur va intoksikasiya
alamatlari inkisaf edir.

Son naticada dizenteriyanin
asas klinik simptomu- ganl
ishal bas verir.

Patoloji proses yogun
bagirsaglarda mahdudlasir,
bakteremiya musahida

edilmir.

Immunitet davamsizdir.

Bakterioloji Gisul mikrobioloji
diagnostikanin yegana muayina
dsuludur. Miayina materiali kimi
goturulmuis nacis tarkibinda
laktoza olan bark differensial-
diagnostik gidali muhitlara
(Endo, Levin, Eozin-Metilen goyd,
Ploskirev, MacConkey
muhitlarina) inokulyasiya edilir.
inkisaf etmis laktoza neqativ
koloniyalar morfoloji,
biokimyavi va antigen
Xassalarina asasan
identifikasiya edilir. IMVIC
testi (Indol, Metil girmizisi,
Voges, Sitrat) ilo identifikasiya
olunur.

Seroloji tsul- uygun
antitellarin tapilmasi: Vidal
aqqlitinasiya reaksiyasi, IFR,
PHAR, IFA

Miialica kompleks aparilir.
Simptomatik mualica ila yanasi
antibiotiklar- siprofloksasin,
ampisillin, doksisiklin, biseptol va
s. istifada edila bilar.

Bazan bakteriofaglardan,
disbakterioz hallarinda isa
mikroflorani barpa etmak Uglin
probiotiklardan istifada edilir.
Qeyri-spesifik profilaktika isa su
tachizati va gida mahsullari
Uzarinda sanitar nazaratin
tagkilina, saxsi gigiyena
gaydalarina amal edilmasina
asaslanir.

Spesifik profilaktika:

» Tacili profilaktika tGglin
epidemik gostarislara uygun
peyvand:

» Canh zaifladilmis oral vaksinlar
» Zilali vaksin- Konyugasiya
edilmis O-polisaxaridi

» Lipopolisaxarid tarkibli vaksin




Salmonellalar

°Fosila: Enterobacteriaceae
*Cins: Salmonella

Salmonella cinsing 2 nov daxildir:

“*S.enterica-nin novloari - Insanlar va heyvanlar xastoaliklorin
toradiciloridir.

*NOv 6 alt novo, 2500-don cox serovara boluiniir.

*Biitun serovarlarin adlar1 movcuddur (S. Typhi, S. Paratyphi).
*Onlardan 200-don ¢oxu tibbi shomiyyat dasiyar.
“*S.bongori-nin novlari - Tibbl shomiyyati yoxdur



Salmonella cinsi

Salmonella cinsi

Qarin yatalagi va
paratiflarin
toradicilori

(antroponoz)

Salmonelloziarin
toradicilari
(zooantroponoz)

S.typhi
S.paratyphi A
S.paratyphi B
S.paratyphi C

S.choleraesuis
S.typhimurium
S.enteritidis

S.anatum va s.



Salmonellalar

Olgiilori 0,6 — 0,8 X 1 — 3 mkm olan, uclar1 girdo, Qram menfi, kapsula vo

spor omola gotirmayon, horokatli ¢oplordir.

Fakultativ anaerob, xemoorqanotrofdurlar. Adi qidali miihitlords yaxsi
inkisaf edirlor (37°C temperaturda pH 7,2-7,6). Ilkin kulturalarda zoif
inkisaf etdiyindon patoloji materiallardan onlar1 olds etmok tigiin
zonginlogdirici (selenitli bulyon) vo selektiv qidali miihitlordon (6dli
bulyondan) istifads edilir. Digor miihitlor- SS, EMB, Hectoen enterik,
Wilson-Blair, Eozin-Metilen gdyu aqar.

Laktozan1 pargalamadigi U¢ln Endo, Levin, Ploskire, Mac-Conkey
miihitlorinds rangsiz koloniyalar omalo gatirirlor.

Bismut — sulfit agarda 48 saatliq inkubasiyadan sonra gara rongli
koloniyalar omolo gotirirlor. Bork qidali miihitlordo S.Paratyphi B
koloniyalarinin atrafinda selikli valabanzar holge miisahids edilir.

Qlukoza, mannit va
maltozani tursu va gaza
gadar fermentlasdirir.
(S.typhi istisna olmagla)
Laktozani, saxarozani
fermenlasdirmir.
Hidrogen sulfid amala
gotirir (S.paratyphi A
istisna). Oksidaza
manfidirlar.

Indol amala gatirmir,
jelatini parcalamur.
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Endo muhitinda va Bismut-sulfit agarda Salmonella koloniyalari
(Professor H.Qadirovanin slaydlarina istinad edilir.)

TSi — Triple Sugar iron agar —
tclii sakarli (qliikoza, laktoza, saxaroza) demirli agar

||  COPHisso:
Laktoza/Saxaroza
parcalanmir (-)

salmonella
on TSI slant

N
l__» )

Hidrogen-sulfid (+)

QAZ (+)

SUTUN Hisso:

TSi aqar — inokulyasiyadan avval _ <oza tursuya gadar parcald

O —antigen
H — antigen

Vi — antigeni
Patogenlik amillori:
Transsitoz mexanizmi

Adheziya va kolonizasiya
faktorlari: Pili, xarici
membran zilallar
invaziya faktorlari,
faqositoza davamliliq,
endotoksin, ekzotoksinlar
(tiflar va paratiflar istisna
olmagla), ziilal tabiati
enterotoksinlar.

1

(+)

m epitelial hiiceyra ~ \ bakteriya hiiceyrasi (g faqosit

f%
u M-hiiceyra %dendritik hiiceyra

Transsitoz



Qarin yatalagi va paratiflar

Qarin yatalagi Salmonella
typhi, Paratif A-
S.paratyphi A, Paratif B-
S.paratyphi B, Paratif C-
S.paratyphi C tarafindan

toradilir. —

infeksiya manbayi- ancaq
xasta insan va ya
bakteriyagazdirandir.
Toradicilar atraf muhita
daha cox nacisla, bazansa
sidikla xaric olur.

Qarin yatalaginin otiridlms
mexanizmi fekal-oraldir. Bu
zaman toradici su, qida,
tamas-maisat yolu ila
insana yoluxa bilar.

xastaliyin 5 dovrina (marhalasina) uygundur:
Serebral sislik

Tifo granulomalarinin nekrozu

Xora amala galmasi

Tomiz yaralar

Sagalma

Har marhala taxminan 1 hafta davam edir.

Qarin yatalagi tsiklik gedisa malikdir va bagirsaqlarda dayisikliklar

MO3rOBMAHOE HABYXAHME
ArPEMPOBAHHLIX @O/NTHKYNOB
KHLWKH (nerepoosx Gnmwex) W
CONUTAPHBIX ©ONNNKYNOB

HEKPO3 M M3BR3IBNEHNE
ArPErMPOBAHHBIX SONNHKYNOB
TOHKOM KMLLKH
(newnepossix Bnswex)

YMCTHIE R38b1

Davamli,
hiceyravi
Immunitet.
Anticisimlarin
omala galma

dinamikasi:
1. O- anticisim-
kaskin dovr

2. H- anticisim-
rekonvalessen
siya

3. Vi- anticisim-
bakteriyagozdi
ran




Salmonelloz

Toradicilari:
S.choleraesuis
S.typhimurium
S.enteritidis

S.anatum va s.
Zooantroponozdur.
Infeksiya manbayi:
heyvanlar va quslar,
salmonellozlu xastalar.
Yoluxma mexanizmi:
fekal-oral

Yoluxma yollari:
alimentar, tamas-

maisat, su va hatta toz.

inkubasiya miiddati 2-4
saatdan 2-3 glina gadar
dayisir, lakin maksimum 7
gln ola bilar.

Asagidaki klinik formalari

vardir:

1. Lokallasdirilmis (mada-
bagirsaq): gastrit
variantl, gastroenterit,
gastroenterokolit

2. Umumiforma: Qarin
yatalaginabanzar,
septik

3. Bakteriyagazdirma:
kaskin, xroniki,
tranzitor

immunitet. Qisamiiddatlidir.

Tipospesifik oldugundan

takrar xsatalanma hallari

movcuddur.

Miiayina materiallar::
Madanin yuyuntu suyu,
qusuntu kutlasi, nacis, 6d,
sidik, gan (generalizasiya
formasinda)

Bakterioloji (kultural) miayina
materiali — gan, gizdirmali
dovrda goturalur, odla
bulyona inokulyasiya edilir.
inkubasiyadan sonra alinmis
kulturani bark differensial
muhitlara (Endo, Ploskirev,
bismut-sulfit agar) kociirmakls
tomiz kultura alinir. inkisaf
etmis koloniyalar biokimyavi
xususiyyatlari ve antigen
qurulusuna asasan
identifikasiya edilir.
Antibiotiklara qarsi hassasliq
tayin olunur.

» Mialicasi: su-duz
mubadilasinin barpasi
salmonellozlarin
mualicasinin asas
prinsiplarindandir.
Xastaliyin
generalizasiyal
formalarinda etiotrop
mualice-
antibiotikoterapiya
aparilr.

» Qarsisinin alinmasi
baytarlig ve sanitariya
tadbirlari, sanitar-
gigiyenik tadbirlar,
epidemiya aleyhina
tadbirlarla hayata
kecirilir.




Domen (Domain):
Bakteriyalar

Vibrio cinsi

Alom (Kingdom):
Pseudomonadota

Aqglatinasiya

Sinif (Class): NAEUBEEL etmayon vibrionlar
Gammaproteobacteria

Sira (Order): Vibrionales |
Biovarlar:

Fasila (Family): Vibrionaceae Cholerae V.parahaemolyticus

Cins (Genus): Vibrio El Tor V.vulnificus
0139

V.cholerae, V.parahaemoliticus, V.vulnificus névlari Vibrio cinsin
tibb1 ochomiyyat kosb edon asas niimayondaloridir.




1,5-4,0%0,2-0,4 mkm olan, Qram manfi,
bir gadar ayilmis, vergul sakilli, son
daraca polimorf, harakatli, spora va
kapsula amala gatirmayan ¢opvari
bakteriyalardir.
Fakultativ-anaerobdurlar. Qidali
mubhitlara talabkar deyil, adi gidal
mubhitlards inkisaf edan, galavisevar
bakteriyadir.

1%-li paptonlu su onlar tgln elektiv
muhitdir.

TCBS muhitinda sari rangli S-koloniyalar
amala gatirir(saxarozanin
parcalanmasinin naticasi olaraq). S-R
dissosiasiya movcuddur.

Saxarolitik, proteolitik va diastatik aktivliya malikdir.
Karbohidratlari tursuya gadar parcalayir. Qlikozani,
maltozani, saxarozani, manniti, mannozani
parcalamasi, arabinozani isa parcalaya bilmamasi
muhidm differensial alamatdir.

Oksidaza musbatdir.

Py Moy

et Ao, I
.cholerae

(tamiz kulturadan
hazirlanmis yaxmada)

TCBS muhitinda
V.cholerae koloniyalari

Voges-

+
Proskauer
reaksiyasi

Cholerae fagina ¥
hassasliq

El Tor fagina
hassasliq

Toyuq
eritrositlarinin
aqglitinasiyasi

Qoyun
eritrositlarinin
hemolizi

Polimiksina ¥
hassasliq

O- va H-antigeni.
Patogenlik amillari:
Flagellalar, adheziv
xovlar, misanaza,
neyraminidaza
fermenti,
endotoksin,
ekzotoksin
(xolerogen)




Infeksiya
manbayi:

Xasto insan va
vibrion
gozdiricilardir.
Otiiriilma
mexanizmi- fekal-
oral. Nacisla atraf
muhita diisan
vaba vibrionlari
su, gida, bazan —
tomas-maisat
yolu ila saglam
insanlara
oturuldr.

Gizli dovru 1-4 giin davam edir.

Xastalik garin nahiyyasinda agrilar,
gusma, ishal alamatlarila kaskin
baslayir.

ishal — gindalik migdari onlarla litra
catan «duyd halimi»ni xatirladan sulu,
rangsiz nacis ifrazi ila misayiat olunur.
Nacis sirintahar «balig» qoxusuna
malik olur.

Xastalik an ¢cox gastroenterit va enterit
alamatlarilo tazahir edir.

Agir hallarda boyrak catismazlgi,
afoniya, hipotenziya, lirak ¢catismazhgi,
hipotermiya inkisaf eda bilar.

Vaba algidi adlanan bu forma ¢ox
hallarda 6limla naticalanir.

Immunitet. Giicli, lakin
gisamuddatlidir.

—

%

Nacis: «diyd halimi»
goruntusu

Miuayina material kimi
nacisin (selikli hissasindan)
mikroskopiyasi hamisa durust
deyil. Materiallarin galavili
aqgar, goalavi-ganli aqar (pH
9,0), TCBS muhitlarinda
kultivasiyasi tez bir zamanda
(18 saat middatinda)
toradicinin kulturasini almaga
imkan verir. Digar muhitlar:
Alkish, Mansur, Aranson va s.
Alinmis kultura biokimyavi
xassalarina gora, elaca doa O1
va 0139 serogruplarina garsi
aqgqlutinasiyaedici zardablarin
kdmayila identifikasiya edila
bilar.

IFR va ZPR ekspress
diagnostika metodlari kimi
istifada edila bilar.

Mialica Organizmin maye va
elektrolit itkisinin barpa
olunmasina yonaldilmalidir-
izotonik duz mahlullari, plazma
avazedici mayelardan istifads
edilir.

Vabanin téradicilari bir cox
antibakterial agentlara
hassasdir (bazi epidemik
zonalarda tetrasiklina qgarsi
rezistentlik)

Qeyri- spesifik profilaktika
digar mada-bagirsaq
infeksiyalarinda oldugu kimidir.
Spesifik profilaktika. Vaba
aleyhina vaksin xolerogen-
anatoksindan, Cholerae va El
Tor biovarlarinin O-
antigenlarindan ibarat
kompleks peparatdir.
Vaksinasiya epidemioloji
gostarislara asasan aparillir.




Campylobacteraceae: taksonomiya

Domen (Domain): Bakteriyalar

* Alom (Kingdom): Campylobacterota
*Sinif (Class): "Campylobacteria"
*Sira (Order): Campylobacterales
*Fasila (Family): Campylobacteraceae

*Cins (Genus): Campylobacter

*Nov: C.jejuni, C.coli va C.fetus novlari
insan patologiyasinda daha cox
ohamiyyat kasb edir.




0,5-5x0,2-0,8 mkm o6lguld, vergul, yaxud S-sakilli, Qram manfi,
harakatli , kapsula va spora amala gatirmayan qivrim
bakteriyalardir. Yaxmalarda «ucan qagayi» formasinda gortinan,
mikroaerofil ve kapnofil mikroorqanizmlardir.

Kultivasiya lG¢tin «<sam kamerasi» va qazpak sistemlari tatbiq edila
bilar. C.jejuni 42 daracada, elaca da 36-37 daracada kultivasiya
edilo bilar.

Qidali muhitlara garsi talabkardir. Qan, hemin, zulal hidrolizati,
amin tursulari, boy amillari ve duz alave edilmis miirakkab gidali
mubhitlarda inkisaf edirlar. Digar mihitlar:Butzler, Campy-BAP va s.
Skiroow muhitinda bu effekt vankomisin, polimiksin B va
trimetoprim alava etmakla alda edilir. Bark gidali mihitlarda
«sirinan» koloniyalar amala gatirirlar.

Biokimyavi
xassalori zaifdir.
Karbohidratlari
parcalamirlar.
Oksidaza- vo
katalaza-
musbatdir.
Nitratlari
reduksiya edir.
H,S amala
gatirirlar.

O-, H- va K- antigenlari
var

Patogenik amillari:
Adhezin- flagella va sath
strukturlari,

Invazin

Endotoksin

Termolabil enterotoksin-
xolerogenabanzar
Sitotoksin (unikal)

S

Campylojejuni
(sokolad agarinda)

«Ucan gagaym»
gorunusu



Zooantroponoz
xastalikdir.
Infeksiya
manbayi kand
tasorrufati
heyvanlari va ev
quslaridir, nadir
hallarda isa insan
ola bilar.
Yoluxma fekal-
oral mexanizmls-
gida, su, tamas-
moaisat yolu ila
bas verir.

Diareya simptomi ila enterokolit

> inkubasiya dévrii 2-5 giin

»Qizdirma, qgarin agrisi, gusma

(enterit), ishal (kolit), bazan

nacisda gan ola bilar

» Appendisit va peritonitin

agirlasmasi

* Bakteriyagoazdiricilik- 1 faiz
hallarda

* Yerli ekstraintestinal
infeksiyalar: meningit,
ensefalit, garaciyarin,
agciyarlarin, oynaglarin, agiz
boslugunun xastaliklari,
reakktiv artirit va s.

* Sepsis.

v' Poliradikulonevrit sindromu

immunitet: Organizmin

mugavimati azaldigda infeksiyaya

sabab olur.

Xastalikdan sonra anticisimlar

uzun muddat saxlanilir

Muayina materiali- nacis mikroskopik
vo bakterioloji tGsullarla miayina
edilir.

Ekspress-diagnostika- RIF

Nacisdan hazirlanmis va Qram Usulu
il boyadilmis yaxmalarda «gagayi
ganadlarini» xatirladan bakteriyalar
askar edilir.

Selektiv mihitlardan istifada etmakla
toradicinin tamiz kulturasini alda
etmak olar.

Nov differensasiyasi tGcln kultivasiya
muxtalif temperaturlarda aparilir.

(42 daracada C.jejuni)

C.jejuni C.coli-dan fargli olaraq
hippuratlari hidroliz edir, C.lardis-dan
fargli olaraqg nadlidiksin tursusuna
hassasdir.

oksar hallarda
miialica talab
edilmir, lakin
ciddi
fosadlasma
tohlikasi
oldugda
eritromisin,
tetratsiklin,
levomisetin
V3
siprofloksasin
totbiqg edilir.




Helicobacteraceae

Domen (Domain): Bakteriyalar

*Alom (Kingdom):
Campylobacterota

*Sinif (Class): "Campylobacteria"

*Sira (Order): Campylobacterales

*Fasila (Family): Helicobacteraceae

*Cins (Genus): Helicobacter

*Nov: H.pylori

Helicobacter pylori



H.pylori morfologiyasina gora kampilobakteriyalara
oxsayir.

adyilmis, yaxud qivrim (S harfina banzar) xirda, spora
oamala gatirmayan, harakatli, Qram manfi bakteriyadir.
Mikroaerofildir. Aerob va anaerob saraitda inkisaf
etmir.

Qidali muhitlara talabkardir.

37 daracada ganli va sokolad agarinda,Skirrow
muhitinds, elaca da antibiotiklar (vankomisin,
nalidiksin tursusu, amfoterisin) alave edilmis digar
selektiv muhitlarda inkisaf edarak 3-6 giin sonra xirda,
diametri 1-2 mm olan saffaf koloniyalar amala gatirir.

Bazi stammlari ganl agarda alfa-hemoliz amalas gatirir.
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"Helicobacter pylori
mkroskopik gorintisu

Helicobacter pylori
kulturasi ( ganli agarda)

Oksidaza va katalaza
musbatdir.

Ureaza,
transpeptidaza va
fosfataza aktivliyina
malikdir.

Hidrogen sulfid amala
gatirir.

Nitratlari reduksiya
etmir.

Hippuratlari hidroliz
etmir.
Karbohidratlari
parcalamir.

O antigeni- LPS, H-
antigeni, soth membran
zilah antigeni (OMP-
zilal) movcuddur.
Patogenik amillori:
Uygunlasma fermentlari
(musinaza va digar
proteazalar, fosfatazalar,
ureazalar),

Adheziya qabiliyyati,
Spiral forma, flagellalar,
Invaziya faktorlari,
Protein toksini VacA,
Sitotoksinlar va
lipopolisaxaridlar,
Endotoksin.




Infeksiya
manbayi-
yoluxmus
insan, bazan
ev heyvanlari
ola bilar.
Yoluxma-
fekal-oral
mexanizmla

Toratdiyi xastaliklar:
Qastroduodenit, xroniki
gastrit, mada va
onikibarmagq bagirsagin
xora xastaliyi, mada
xarcongi, mada limfomasi
Immunitet:

Xastalarin gan
zardabinda M, Gva A
sinfindan olan spesifik
anticisimlar amals galir.
Mualicadan bir neca
hafta sonra spesifik
anticisimlarin titri azalir.

Madanin va onikibarmagqg
bagirsagin endoskopiyasi
zamani goturalmaus
bioptatlarin vo mada sirasinin
mikroskopiyasi, elaca da
bakterioloji muayinasi aparila
bilar.

Seliyin ureaza aktivliyini tayin
etmakla H.pylori-ni indikasiya
etmak mumkuindur.

Respirator test madada ureaza
aktivliyini geyri-invaziv
metodla askar etmaya imkan
verir.

Seroloji tsul: IFA
Molekulyar-genetik tsul: ZPR

Mada va
onikibarmaq
bagirsagin xora
xastaliyinin
mualicasinda
2sasan iki grup
preparatlardan-
antasidlardan va
antibiotiklardan
istfada edilir.

Bu preparatlarin 2
hafto middatinda
kombinasiyali
tatbigi tam
mualicani tamin
edir.



Bacteroidaceae fasilasi. Tosnifati
e Tasnifat muxtalif alamatlara — 6dun tasirina

* Domen (Domain): davamliliq (20% 6d duzlari alava edilmis
Bakteriyalar muhitlards inkisaf etmak gabiliyyati ila

« Alam (Kingdom): giymatlandirilir), pigment amala gatirms,
Bacteroidota elaca da bazi antibiotiklara (kanamisin,

+ Sinif (Class): Bacteroidia vankomisin va Kolistin) hassasligina asaslanir.

*B.fragilis grupundan olan bakteriyalar 6din
tasirina davamlidir, pigment amals gatirmir,
har Uc antibiotike davamlidir;

* Sira (Order): Bacteroidales

* Fasila (Family):

Bacteroidaceae
*B.fragilis grupundan olmayan digar

bakteroidlar 6dun tasirina hassasdir, lakin
onlar ham pigmentli, hom da pigmentsiz ola

Schleifer and Bell 2010 bilar.

e Cins (Genus): Bacteroides



Bakteroidlor

Polimorf, Qram manfi, aksar novlari
harakatsiz, spora amals
goatirmayan, bazi novlari kapsula
oamala gatiran ¢opvaridirlor.

Obligat anaerobdurlar. Qanli agarda
bozumtul-ag va ya geyri-hemolitik S
formali koloniyalar amals gatirir.
20% od duzlari slava edilmis
muhitlarda inkisaf edir.

oksar novlari glukozani,
laktozani va saxarozani
parcalayir. Zaif proteolitik
aktivliya malikdir, jelatini
tadrican parcalayirlar,
hippuratlari hidroliz
etmirlar. 9ksar novlari
indol va hidrogen sulfid
amala gatirir.
Antigenlari: mulayim

B.fragilis mikroskopik
gorunus

B.fragilis: kultura

|| Patogenlik amillari:
' neyraminidaza,

bioloji aktivliya malik
endotoksin.

hialuronidaza, fibrinolizin,
kapsula (asas)

Xastaliklar: irinli-septik proseslar,
abses, peritonit, sidik yolu
infeksiyalari, Fournier ganqrenasi va

S.

Diagnostika:

» Mivafiq gidali mihitlards anaerob

soraitda kulturalarin alda edilmasi va

onlarin identifikasiyasi. Odiin tasirina

davamliliq, pigment amala gatirms,

kanamisin, vankomiin va kolistina

hassasligin 6ranilmasi muhim

diagnostik gostaricidir.

» Ekspress UGsul- gaz-maye

xromatogqgrafiya

Mualica:

> Imipenem, klindamisin,
levomisetin, nitoimidazol
toramalari- metronidazol,
tinidazol, ornidazol va s.




Brucellaceae fasilasi

Domen (Domain): Bakteriyalar

Alom (Kingdom):
Pseudomanadota

Sinif (Class):
Alphaproteobacteria

Sira (Order): Hyphomicrobiales
Fasila (Family): Brucellaceae

Cins (Genus): Brucella

Schleifer and Bell 2010

Brucella cinsi

*Brusellyoz (Malta hummasi)
zoonoz infeksiyadir

*B.abortus (iribuynuzlu
heyvanlar),

*B. mellitensis (qoyun-keci),
*B. suis (donuz),

*B. canis (kopaklar) asas
toradicilar.

*B.melitensis, B.abortus, B.suis,
B.ovis, B.canis novlari insanda
bruselloz xastaliyi toradir.



**Qram manfi, kokobakteriyalar olub, 0.6-
1.5x0.5-0.7 mkm olc¢tida, harakatsiz,
mikrokapsulaya malik, kapnofil
mikroorganizmlardir. Polimorfdurlar. Boy
maddalarina (tiamin, niasin, biotin)
ehtiyaclari var.

Adi gidali muhitlarda inkisaf etmirlar, gidal
mubhitlara talabkardirlar- mirakkab qgidall
muhitlarda (zardabli- dekstrozali ve 5%
goyun gani gatilmis aqgar) yavas inkisaf
edirlar. Optimal kultivasiya muhiti
garaciyarli agardir.

Koloniyalarin S-R dissosasiyasi musahida
edilir.

Brusellalar cox zoif biokimyavi aktivliyo
malikdir: Katalaza vo oksidaza

miisbotdir. Nitratlar1 nitritlora ¢evirirlar,
indol amolo gotirmirlar. Voges-Proskauer
reaksiyasi monfidir. Hidrogen-sulfid
omoala gatirirlor. Novdaxili differensiasiya
hidrogen-sulfid amols gotirmalaring va
bozi boyalarin- asasi fuksin vo tioninin
bakteriostatik tosiring osaslanir.

§ G aEaTTAT e
Brusella, Qram Usulu  Brusella ganli agarda

ilo boyama

fuksin tionin
B.Melinten + + -
Sis
B.abortus + - +
B.suis - + +

Somatik O- va
kapsula K-
antigenlarina
malikdirlar.
Patogenlik amillari:

 Endotoksin va
kapsula- asas

* Agresiya
fermentlari




Toratdiyi xastaliklar:
Inkubasiya dévrii 1-6 hafts davam edir.

InfEkSIVa manbayl- kend Brusellozun latent, xroniki va kaskin formalari aird

tasarrufati va ev heyvanlarl. edilir. Dayaqg-harakat aparatinin, sinir sisteminin,

Yoluxma- alimenta r, tamas, cinsi sistemin, gorma Uzvunun zadalanmasi
xarakterikdir.

aerogen, tomas yolu ila. immunitet:

Qeyri-sterildir, reinfeksiyalar mimkuindir.

inak donuz Klinik xtisusiyystleri: e Agirlasmalar:
' e
i r 73 bas agnsi
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Yersiniaceae fosilasi

Domen (Domain): Bakteriyalar
Alom (Kingdom): Pseudomanadota
Sinif (Class): Gammaproteobacteria
Sira (Order): Enterobacteriales
Fasila (Family): Yersiniaceae

Cins (Genus): Yersinia

Nov: Y. pestis (taun toradir), Y. pseudotuberculosis (psevdotuberkulyoz toradir),
Y. enterocolitica (bagirsaq iersiniozu toradir)

Schleifer and Bell 2010



Yersinia pestis

1-2x0,4-0,7 mkm olcilu, harakatiz, sporasiz, ovoid
formali, Qram manfi, zarif kapsula amala gatiran
copvari bakteriyadir. Sitoplazma qgeyri-barabar
paylandigindan uc hissalards daha intensiv
boyanir (bipolyar boyanma)

Fakultativ anaerobdurlar, adi gidal mihitlarda
inkisaf edirlar. Elektiv muhit- kazeinli va gan
laxtasi hidrolizath muahit. «kanarlari hasiyali
dasmali» xatirladan virulentli R koloniyalar va S

Y .pestis
mikroskopiyasi

Y.pestis ganli agarda
koloniya

Dekstrini
fermentlasdirir,
ramnoza va
saxarozaya tasir
etmir, jelatini
aritmir, karbomidi
parcalamir, indol
omala gatirmir.
Qliserini parcalayan
va parcalamayan
xemovarlari
movcuddur.

O-antigen

| fraksiya( F1-antigen)
Il fraksiya(F2-antigen)
VIW-antigenlari
Plazminogenin
aktivatoru

Agressiya fermentlori:
plazmokoaqulaza,
hemolizin, lesitinaza,
hialuronidaza ve RNT-
aza.



infeksiya manbayi-
xasta heyvanlar,
xususan gamiricilar.
Yoluxma- transmissiv
mexanizmla, tamas,
alimentar, hava-
damci yolu ila.

N 9
‘f:‘b-‘ / bira

taunun bubon
formasi

Klinik tazahurlari:
Taunun dari, bubon,
dari-bubon formasi,
birincili va ikincili-
septik forma, birincili
va ikincili-agciyar
formasi, bagirsaq
formasi.

Immunitet:

Gargin va
uzunmuddatli
immunitet formalasir.

afciyar formasi 6y OOH

J

YymHon

Xususi rejimli laboratoriyalarda aparir.
Patoloji material: bubon punktati, balgom, gan,
sidik, qusuntu kiitlasi, nacis, meyit materiali va S.
Miiayino iisullar1. Mikroskopik, bakterioloji,
bioloji, bazan iso seroloji miiayine tisullarindan
istifado edilir.

Tacili diagnoz dgtin yaxmalarla
immunoflloressensiya reaksiyasi (IFR) qoyulur.
Bakterioloji Usul. Patoloji material mivafiq
qidali miihitlora inokulyasiya edilir, alinmis
kultura morfoloji, kultural, biokimyavi xassalorine
vo faga hassasligina gora identifikasiya edilir.
Patoloji materiali doniz donuzlarina va si¢anlara
yoluxdurmagla bioloji sinaq goyulur.
Molekulyar genetik tGsul (ZPR)

Bakteriyani coxaltmaq tc¢lin soyuqda
zonginlasdirma aparilir.

CIN (Cefsulidin-Irgasan-Novobiosin) agar
muhitinda “6kiiz g6zli” adlanan tipik koloniyalar
amala gatirir. Y. pestis istisna olmagla digar

& Yersinia cinsi bakteriyalarda identifikasiya- 37 C-da

\ harakatsiz 22-28 C-da harakatli olmalaridir.

Taxirasalinmaz
olaraq hayata
kecirilmalidir. Secim
preparati
streptomisindir.
Alternativ preparat-
tetrasiklin.
Qeyri-spesifik va
spesifik profilaktika
aparilr.

Spesifik profilaktika
formalinla
oldarilmus vaksinla
aparilir.
Hiperendemik
orazilora gedan va
yuksak yoluxma
riskine malik olan
soxslar vaksinasiya
edilir.




Yersinia enterocolitica

1,8-2,7x0,3-0,7 mkm
Olcull, Qram manfi,
harakatli, kapsulasiz,
sporasiz, copvari
bakteriyadir.

Fakultativ anaerobdur.
Adi gidali muhitlarda
22-28 daracada inkisaf
edir. 37 daracada
hasiyali kanarlara malik
koloniyalar amala
gotirir. Qllkoza va
saxarozani tursuya
gadar parcgalayir,
ramnozani parcalamir,
ureaza amala gatirir.
Laktozani parcalamirlar.

O-, K—va H-
antigenlarina
malikdirlar.
Patogenlik
amillari:
endotoksin,
termostabil
enterotoksina
oxsar toksin.

Sapronoz
infeksiyadir.
Manba: iri
buynuzlu mal-
gara, donuzlar,
it, pisik, quslar.
Yoluxma yolu-
su, sud, taravaz
vasitasila.
Insandan
insana yoluxma
mumkundur.

Toradir:
gastroenterit
, reaktiv
poliartrit,
ankilozlasdiri
ci1 spondillit.

oMuayina material:
nacis, onurga beyni
mayesi va gan.
oBakterioloji va
seroloji muayina
usullarindan istifada
edilir.

» Mualica: diareya
hallarinda
antibiotiklardan
istifada edilmir.
Sepsis va meningit
hallarinda Il nasil
sefalosporinlar va
florxinonlar yaxsi
natica verir.



Yersinia
psevdotuberculosis

0,8-2,0x 0,4-0,6 mkm
Olcull, Qram manfi,
harakatli, kapsulali,
sporasiz, copvari
bakteriyadir.

Adi gidali muhitlarda
22-28 daracada inkisaf
edir. 37 daracada
Y.pestis-2 oxsar R
koloniyalar amala
gatirir.

Saxarozani va
ramnozani parcalamir,
ureaza va indol amala
gatirmir. Voqges-
Praskauer reaksiyasi
manfidir.

O- va H-
antigenlarina
malikdirlar.
Patogenlik
amillari:
endotoksin.

Sapronoz
infeksiyadir.
Tobiatds
moanba:
gamiricilar, ev
heyvanlari,
quslar.
Yoluxma yolu-
su, sud, taravaz
vasitasils.
Insandan
insana yoluxma
mumkundur.

Toradir:
mezenterial
limfadenit,
psevdotuber
kulyoz.
Immunitet:
davamsiz,
geyri-
sterildir.

oMuayina
materiali: nacis,
onurga beyni
mayesi va gan.
oBakterioloji vo
seroloji (PHAR,
IFA) miayina
tsullarindan
istifada edilir.




Francisellaceae fasilasi

* Domen (Domain): Bakteriyalar

* Alom (Kingdom): Pseudomanadota

 Sinif (Class): Gammaproteobacteria

e Sira (Order): Thiotrichales

* Fasila (Family): Francisellaceae

* Cins (Genus): Francisella

 NOv: Francisella tularensis (A va B tipi)- Tulyaremiya toradicisidir.

e Tulyaremiya “ ovcu xastaliyi “ olaraq da adlandirilan bir zoonozdur.

Schleifer and Bell 2010



Francisella tularensis

0,3-0,6x0,1-0,2 mkm olculli, Qram manfi,
sporasiz, zaif kapsula amala gatiran,
harakatsiz kokobasildir.

Fakultativ anaerobdur va adi gidall
muhitlarda inkisaf etmir. Yumurtali sarili
(Mak-Koy), gan va sistein alava edilmis
muhitlarda (Frensis), toyuq embrionunun
sariliq kisasinda 37-38 daracada kultivasiya
edilir.
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F.tularensis-in F.tularensis-in

mikroskopiyasi koloniyalari

Bazi karbohidratlari
tursuya gqoadar
fermentlasdirir,
hidrogen sulfid
omala gatirir. A tipi
gliserini
fermentlasdirir,
sitrullin ureidaza
ifraz edir.

Antigen qurulusu:
Somatik O- va sathi
Vi antigen.

Toabii-ocaql
xastalikdir.
Infeksiya manbayi:
kicik goamiricilar va
dovsanlar.
Yoluxmasi: toamas,
alimentar, aerozol va
transmissiv (iksoid
ganalari).

iksoid ganalari



Tulyaremiyada birincili va ikincili
bubonlar misahida edilir.
Generalizasiyada garaciyards,
dalagda, agciyards, simuk iliyinda va
digar organlarda ikincili ocaqglar
yaranir.

Klinik tazahurlari: bubon, agciyar,
abdominal, generalizasiyali (tifoid)
forma.

Immunitet:

Uzunmuddatli va bazan émurlik
immunitet formalasir.

Tulyaremiyanin bubon formasi

Muayina materiallari- gan, bubon punktati,
konyuktiva ifrazati, asnakdan arp, balgam
Vo S.

Diagnostikada istifada edilir: bakterioloji,
seroloji tsul va allergik sinaq.

Toradicinin bakterioloji tsulla (Frensis, mak-
Koy muhitinda va s.) alda edilmasi
mumkunddir. Lakin tulyaremiyanin
diagnostikasinda bakterioloji tisul az
hallarda musbat natica verir.

Seroloji isul- AR, birbasa diagnoz- iFR
Allergik sinaq xastaliyin ilk glinlarindan (5-
ci ginundan) etibaran musbat natica verir.
Reaksiyanin naticasi 24-48 saatdan sonra
qeyd edilir. infiltratin diametrinin 5 mm-
dan cox olmasi misbat natica kimi
giymatlandirilir. Vaksinasiya olunmus, elaca
da xastalik kecirmis saxslarda uzun illar
musbat natico gostara bilar.

Streptomisin, yaxud
gentamisin.

Tetrasiklin.

Beta-laktam
antibiotiklarina hassas
deyil.

Qeyri-spesifik
profilaktika tadbirlari
digar zoonoz
infeksiyalarda oldugu
kimi ilk novbada
gomiricilarle mibarizaya
yonaldilir.

Spesifik profilaktika
Yiksak yoluxma ehtimali
olan saxslar, xiisusan
laboratoriya iscilari
zoifladilmis

F.tularensis stammindan
hazirlanmis diri vaksinla
immunizasiya edilir.



Sinif - Gammaprotobacteria
*Cins - Bordetella

*NOv - Bordetella pertussis (goy oskurak
toradir), Bordetella parapertussis (goy
oskurayananzor xastolik toradir)

> 11k dafo J.Borde va 0.Janqo 1900-cu ilde balgom-
dan toradicini almislar



Bordetellalar

* Qram manfi, 0.5-1x0.2-0.3 mkm &l¢uld,

harakatsiz, spor omala gatirmayan, mikrokapsula Antigen qurulusu:

omala gotiron kokobakteriyalardir. O- va K- antigeni,
 Obliqat aerobdurlar. Qidali miihitlors tolobkardir: | q i I : :
Kazeinli-kdmurlt agarda (KKA), Borde-Janqu * Sa"thl InfEkSIV_a manbayl
mithitindo 35-37 doracads inkisaf edirlar. aqqlutinogen. — X3asta Insan
* Qliikoza va laktozani gaz amolo gotirmadon Patogenlik amillari: Yoluxma
tursuya gqadar parc¢alayirlar. Katalaza sintez Mikroxovlar . .
edirlor. B.parapertussis ureaza omoala gatirir. : mexanizmi —
(filamentoz
aerozol

g iﬁ‘fas}f;@f; hemaqgqlitinin),

:”": 4, é& pertussis-toksin, | Yoluxma yolu —
Ea T spesifik (traxeal) hava-damci
sitotoksin,
endotoksin.

Bordetella pertussis tamiz B.pertussis kazeinli-
kulturadan hazirlanmis yaxma komurli agarda




Orta hesabla 7-10 gtin, bazan
20 guinadak davam edan
inkubasiya dovrundan sonra
klinik alamatlar tazahir edir.
Xoastaliyin dovrlari: kataral,
paroksizmal, sagalma dovrd.
Immunitet:

Uzunmuddatlidir. Takrar
xastalonma az rast galinir.

Miuiayina materiali-
burnun yuyuntu suyu.
Bazan material «oskirak
l6vhasi» ndan istifada
etmokls alda edilir.
Diagnostikada istifada
edilir:

Bakterioloji ( Borde-
Janqu muhitindan va
«oskurak
lovhalarinnden istifade
olunur.)

Seroloji: IFR, AR

/PR

Mualica:

Xastaliyin baslangicinda-
kataral dévrda eritromisin
Agir formalarda oksigen
inhaliyasiyasi, antihistamin
va ya sedativ preparatlar
Profilaktika:

Tarkibinda qgizdirmagla va ya
mertiolatla inaktivlasdirilmis
goy oskurak
toradicilari,difteriya va
tetanus anatoksini olan
adsorbsiya olunmus vaksin
(AGDT vaksini)

Tacili profilaktika- insan ig-i
V3 eritromisin.



*Sinif — Gammaprotobacteria

*Aila — Pasteurellaceae

*Cins — Haemophilus

*NOv — H.influenzae, H.ducreyi

*1892 — ci ilda R.Pyeyffer gripdan 6lmus xastalardan
almisdir. Ona gora do uzun muddat onu qgripin toradicisi
bilmislar. Bunlar tanaffis yollarinda saprofit hayat stran,
bazan da tonafflis organlarin iltihabina sabab olur. Qram

manfi, sporsuz, harakatsiz, uclari girda coplardir. Toza
kulturada kapsullu olurlar.



H.influenzae

bakteriyalardir.

inkisaf edirlor- satellizm fenomeni.

e 0,3-0,4x1-1,5 mkm ol¢iilii, Qram monfi, horokatsiz,
sporasiz, polisaxarid kapsulaya malik polimorf

« Fakultativ anaerobdur. Inkisafi iiciin X vo V amillori tolob
olunur. Optimal qidali miihit- «sokolad agar»i.
* Qanl1 aagrda inkisaf etmirlor, lakin burada stafilokoklarin
va digor bakteriyalarin omals gatirdiyi hemoliz zonasinda

Heamophilus influenzae
meningiti zamani likvorun
mikroskopik manzarasi

Heamophilus influenzae
«Sokolad agari»nda kulturasi

Heamophilus influenzae
inkisafina S.aureus- un
tasiri

(Satellizm fenomeni )

Xemoorganotro
fdur,
metabolizm
tonaffls va
gicqirma tiplidir.
Identifikasiyasi
boy amillarina
olan talabatina
va bazi
biokimyavi
xassalarina
asaslanir.

Antigen qurulusu:
O- vo K- (kapsulali

stammlarda)
antigeni.
Patogenlik
amillari:

Pili
lgA-proteaza
Kapsula
Endotoksin



Infeksiya
manbayi —
Xasta insan va
gazdiricilor
Otiiriilma
mexanizmi —
respirator
Otiiriilma yolu
— hava-damci

Klinik tazahurlari:
Epiglottit, irinli
meningit (asas 2-3
yasli usaqglarda), otit,
sinusit, larinqotraxeit,
pnevmoniya va S.

Immunitet:
Hayatin 3-6-cI ayI
anadan kec¢an
anticisimlar hesabina
immunitet olur, daha
sonra (6 ay-2 yas)
immunitet zaiflayir.

I exvodetbimiie OpOLERIEI RO LM

Patoloji material: burun-udlaqg seliyi,
qan, balgom, meningitlor zamam likvor.
Mikroskopik metod- Qram va
Romonovski Gimza Usulundan istifada
etmakls.

Bakterioloji metod- «Sokolad» vo ya
ganli agara inokulyasiya

Seroloji reaksiyalar- aqglitinasiya va
presipitasiya reaksiyalari

Tacili diagnostika- immunoelektroforez,
IFR, lateks aqqlitinasiya reaksiyasi,
«kapsulanin sisma» testi

Identifikasiya: adi gidali muhitlards
inkisaf etmayan, «sokolad agari»nda
yaxs! inkisaf edan, hemoliz amals
gatirmayan, Qram manfi, harakatsiz,
katalaza musbat polimorf coplor.

Mualica:

Il nasil
sefalosporinlar.
Ampisillina va
xloramfenikola
hassasdir, lakin
bir cox
stammlari betta-
laktamaza sintez
edirlar.

Spesifik
profilaktika:
Subkarposkulyar
vaksin
Konyuqativ
vaksin




H.aegyptius

Qram manfidir,
harakatsizdir, sporsuz,
kapsulasiz, uclari girds kicik
coplardir.

Digar hemofil bakteriyalar
kimi ganh gidali muhitda
inkisaf edir, aerobdur,
kultural xassalarina gora
pfeyfer ¢oplarina
banzayirlar.

Kaskin epidemik
konyuktivit,
usaglarda
braziliya purpur
gizdirmasi

H. aegyptius

n«

Irinli konyuktivita diagnoz
goymagq ucun material
gozdan axan ifrazatdan
goturulur, savvalca ondan
yaxma hazirlanir, Qram Utsulu
il ranglanir va mikroskopiya
edilir. Sonra isa bakterioloji
muayina aparilir- gidall
muhitlarda skmakls tamiz
kultura alinir va
identifikasiya edilir.




H.ducreyi

0,2-2 mkm 06lclliu, spora amala gatirmayan,
kapsulasiz, harakatsiz, zancirvari yerlasan
coplardir.

X amili talab edir, V amilina talabka deyil.
Tarkibinda vanomisin olan «sokolad
agari»nda , 10%-li CO, atmosferinda inkisaf
edir. Qanli agarda azca hemoliz zonasi
yaradan koloniyalar amala gatirirlar.
Fermentativ aktivliyi zaifdir.

Haemophilus ducrei —
tomiz kulturadan yaxma

Haemophilus ducrei-
sokolad agarinda kulturasi

Yumsaq sankr-
sankroid

Usullar: Bakterioloji Gsul
Aqgqglutinasiya reaksiyasi
Mikrobioloji diagnoz
goymag ucun yaranin

' dibindan material goturib

avvalco mikroskopik
muayina aparilir- Qram usulu
va metilen abisi il boyadilib

mikroskopiya edilir.

Bu zaman yaxmada
streptobakteriyalar gorundr.
Mualica: trimetoprim-
sulfometoksazol, eritromisin
va seftriakson kombinasiyasi.




Legionella

*Sinif — Gammaprotobacteria
*Ailo - Legionellaceae
*Cins — Legionella

*NAv —9 novu var, asas insan Ucun patogen olan
L.pneumophila- dir.

Kasf olunma tarixi:
*1977- D.Mak Deyd, S.Separd, SDS.Atlanta (ABS)



L.pneumophila

Qram manfi, 2-3x0.5-0.7 mkm
Olciido olan, Qram Usulu ila zaif,
Gimza va 0.1% asasi fuksinla
yaxsi boyanan, harakatli,

sporasiz polimorf bakteriyalardir.

Aerob saraitda xUsusi gidal
muhitlardsa- alfa-ketoglutarat
olava edilmis buferlasdirilmis
kdmiir-maye ekstrakti (BKME)
agarinda, toyuq embrionunun
sariliq kisasi, heyvan va insan
toxumasinda inkisaf edirlor.
Katalaza va oksidaza
musbatdirlar. Hippuratlari
hidroliz edir.

Legionella pneumophila-
mikroskopik goriintiisii

Proteazalar,
fosfatazalar,
lipazalar, DNT-
aza vo RNT-
azalar,
endotoksin,
katalaza
fermenti.

Sapronoz infeksiyadir.
Kondisionerlardan,
dusxanalardan va s. Su
aerozollari ila tanaffis
yollarindan yoluxur.
Xoastalardan saglam
insanlara yoluxmur.
Toradir: Legionerler
xastaliyi, Pontiak
gizdirmasi, Fort-Braqq
gizdirmasi,
xastoxanadaxili
infeksiyalar.

Legionella pneumophila
komiir- maya aqarinda kultura

Immunitet: davamli
deyil.

Muayina material:
bronxlarin yuyuntu
suyu, plevra mayesi,
agciyar bioptatlari,
gan.

Usullar: Mikroskopik,
bakterioloji, bioloji,
seroloji- IFA, PHAR,
KBR, tacili diagnostika-
IFA, IFR, molekulyar
genetik metod- ZPR
Spesifik test
Mualica: eritromisin,
rifampisin.




Qram (+) coplor

* Qram (+) ¢oplar arasinda ilk mihim
farglondirici alamat spora amala gatirma
xususiyyatidir.

* Anaeroblar arasinda Clostridium

* Aeroblar arasinda Bacillus cinsi

Clostridiaceae fasiloasi

 Domen (Domain): Bakteriyalar
 Alam (Kingdom): Bacillota

e Sinif (Class): Clostridia

e Sira (Order): Eubacteriales

* Fasila (Family): Clostridiaceae

e Cins (Genus): Clostridium

Schleifer and Bell 2010

C.tetani- tetanus

C.botulinum-

botulizm

C.perfiringens- qazli
gangrena, nekrotik enterokolit,
CICERENENRERINEIE]

C.histolyticum- qazl
gangrena

C.difficile-

Psevdomembranoz kolit




O -enterotoksin ——» Abdominal
agridiyare
Gida
zehirlenmesi
X B-enterotoksin —— Nekrotizan
Ince barsak enterokolit
r
O
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(&)
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== 5O Miyotoksin
Gazh & —— & — (lesitinaz) ———» Kasnekrozu
gangren
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\Y%
o Botulinus o o SR solunun'_\ _
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Sekil: Clostridium enfeksiyonlari




Antigen qurulusu va patogenlik infeksiya manbayi, yoluxma Mikrobioloji

_ - amillari yollari, klinikasi va immunitet diagnostikasi, miialica
Morfo-kt.!!tura.]l 'C) :)lo.klmyaw . T v profilaktikast.
4-8x0,4-1 mlr:ju;lg]a;:rilri Qram Antigen q.urumﬂ.“ O infelsiya manbayi - torpaa cter Klirit
mUsb'at copvar harakatlli Spor va H- antigenlarina 9sas giuris qapisi —yara, il terl mll'f
: SR 7 O malikdir. yenidogulmuslarda isa gdbak | SImpromiar kitayat
amala gatiran (terminal yerlasir- _ e Ciyasi etdiyindan
«tabil cubugu» formasi) Patogenllk amillari: Tetanus va «tetanus mikrobioloji
bakteriyadir. tetanospazmin, T et muayinalardan
Obligat anaerobdur. Venberq, Kitt- | tetanolizin immunitet: istifads edilmir.
Tarotsi muhitlarinda 35-37°C-ds, Toksigen doza immunogen Mual'ca:_tetahusa
oH 6,8-7,4 diapazonunda dozadan cox olduguna gora qarjl Eni'tfks'k
kultivasiva edilir. =~ NUAR/AN — ==l immunitet formalagmur. ;Téysir{afij:s:
Biokimyavi xususiyyati zaifdir.

immunoqlobulini.
Spesifik profilaktika:
tacili profilaktika-
tetanus anatoksini
(toksoid), AGDT, ADT,
sekstanatoksin
vaksini.

Donor ig-i, tetanus
aleyhina antitoksik
zordab.

Sitoxromoksidaza, peroksidaza va
katalazalari yoxdur. Sirks, yag,
propion tursulari amala gatirir.

s -fagad

Clostridium tetani- Clostridium tetani- ganli i -
mikroskopiyasi aqarda koloniyalar1 0 p Istotonus




A

Morfo-kultural va biokimyavi xiisusiyyatlori

Antigen qurulusu va patogenlik amillari

4-9x0,6-1 mkm 6lctida, Qram miusbat,
uclari girda polimorf ¢copvari, harakatli,
spora amala gatiran (subterminal- «tenis

raketkasi») bakteriyalardir.

Obligat anaerob, ganli-sakarli agarda, Kitt-
Tarotsi muhitinda, garaciyarli bulyonda va

s. kultivasiya edilir.

Laktozani, gqlikozani, maltozani, gliserini
tursu va gaz amala gatirmakls parcalayir.
Sudu curudur, jelatinaza, lestinaza,
ammonyak va H,S amals gatirir.

Clostridium botulinum-
mikroskopiyasi

S | 3\
CAL, o’

Clostridium botulinum- gqanl
aqarda koloniyalar1

‘ Antigen qurulusuna géra
8 serotipi var (A, B, C1, C2,
D, E, F, G). Insan Uciln
asasan A,B,E serovarlari
patogendir.

Patogenlik amillari:
botulotoksin.

Botulotoksin: tasir mexanizmi

A

infeksiya manbayi, klinikasi va
immunitet

Infeksiya manbayi —
gida mahsullari;
konservlasdirilmis at,
balig, taravaz.
Toratdiyi xastalik:
Botulizm

Immunitet:

Toksigen doza
immunogen dozadan
cox olduguna gora
immunitet formalasmur.




*VVY

Sinif — C
Cins —C
Nov — C

Qazli ganqrena téradicilari

ostric
ostric

1a
lum

ostric

ium perfiringens

Clostridium perfringens 90 — 100%
Clostridium novii 25 - 30%
Clostridium septicum 4 — 12%
Clostridium histolyticum 1%
(C.sporogenes, C.bifermentans, C.sordellii, C.fallax)



C. perfringens Antigen qurulusu, patogenlik amillari,
infeksiya manbayi va yoluxma yolu

Morfo-kultural va biokimyavi xlisusiyyatlori

Qram musbat, harakatsiz, kapsulali, spora amala gatiran (sentral, bazan Ekzotoksinlarinin antigen

subterminal) polimorf ¢copvari bakteriyalardir. . . tlori . 6
Aerotolerant anaerobdur. 9t va kazein hidrolizatlarindan hazirlanmis gidali XUususlyyatisrine gors

muhitlarda 37-42°C-da, pH 7,2-7,4 diapazonunda cox tez — 3-8 saat arzinda  Se@ rotipi (A, B,C,D, E,F) var.
inkisaf edir. Agar sitununu parcalamasi xarakterikdir. Qan alava edilmis - - .

bark gidali mihitlarda ikigat hemoliz zonasi ila ahats olunmus koloniyalar Patogenllk amillari:
amala gatirir. Kulturasi Gfunatli goxuya malik olur. Ekzotoksin va
Laktoza,qlliikoza,saxaroza,maltoza, ksiloza, galaktoza, mannoza,nisasta va enterotoksin

glikogeni tursu va gaz amala gatirmakla parcaliyir. Manniti va dulsiti ’
parcalamir. Digar klostridilardan nitratlari reduksiya etmak, laktozani Tabii rezervuari

parcalamagq va lestinaza amala gatirmak gabiliyyatina gora farqglanir.
Suingarvari laxta amala gatirmakla siidii tez bir zamanda curudir («firtina torpaqdlr. Yoluxma tamas

reaksiyasi»). Jelatini tadrican aridir. Kazeini parcalamur. volu ile toradicinin yaraya
my | - 3 i 7 | . . .

' | daxil olmasi naticasinda

bas verir.

Clostridium perfringens- Clostridium perfringens-  C.perfringens gaz smala galmasi hesabina
mikroskopiyasi Kitt-Tarotsi mithitindo aqar stitununun parcalanmasi

«Firtina reaksiyasi»



Klinikasi vo immunitet

Toratdiyi xastaliklar: gazli
gangrena, qida
toksikoinfeksiyasi, nekrotik
enterit

Immunitet: zaif antitoksik
immunitet formalasir.

. . ce 3o . Miiali ifik
Mikrobioloji diagnostikasi talice va spesiil

1 profilaktika
Miuayina materiali: Yara nahiyyasindan o N
toxuma, ekssudat, irin, yara ifrazati. Mualica: Antibiotiklar,
Miiayina Gsullar:: asasan, penisillin G

Mikroskopik- Qram dsulu ils boyadilmis Anatoksik zardab
yaxmalarda iri, gram miisbat ¢oplarin askar | Amputasiya tadbirlari
edilmasi diagnostik alamatdir.

Bakterlo!ou-. Mija\./.in.a m:.;\teriallarml Kitt- Spesifik profilaktika:

Tarotsi, tioglikol muhitlarina, elaca da ganl _
) : NN Tarkibinda qgazli

agara inokulyasiya etmakla toradicinin

kulturasini almaq va onu identifikasiya etmak  dangrenanin oksar

mUmkindr. toradicilarin

anatoksini olan
polianatoksindan
istifada edilir.
Tacili profilaktika:
antitoksik zardab.

Nagler testi- lesitinaza faalliginin tayini Gglin



Qazli gangrenanin digar toradicilari

*Clostridium novyi - C.perfringens-dan farqgli olarag
harakatlidir, peritrix flagellalara malikdir, elaca da kKapsula
omala gatirmir.

*Clostridium septicum - C.perfringens-dan farqli olarag
harakatlidir, elaco da Kapsula amala gatirmir.

*Clostridium histolyticum - C.perfringens-doan forgli olaraqg
harakatlidir, elaca da Kapsula amals gatirmir.

*Clostridium sordellii - harakatli, gram-musbat ¢copvari
bakteriyadir.



Clostridium difficile

Morfo-kultural va biokimyavi xiisusiyyatlari

Qram musbat, oval formali sporalari
subterminal, yaxud sentral yerlasmis, harakatli,
cOpvari bakteriyadir.

Obligat anaerobdur, 37°C-ds selektiv mihitds-
sikloserin va sefoksitin alava edilmis yumurta
sarili-fruktozali agarda cilalanmis tutqun
sisayabanzar sari rangli koloniyalar amala
gatirir.

Qanli agarda «at peyini» goxusu veran geyri-
hemolitik koloniyalar amals gatirir.
Qlikozani, manniti parcaliyir, jelatini hidroliz
edir. indol amala gatirmir, lestinaza va lipaza
aktivliyina malik deyil.

Clostridium difficile
tamiz kulturadan yaxma

selektiv miihitda koloniyalari

infeksiya manbayi, klinikasi Mikrobioloji diagnostika

| Patogenlik amillari: A toksin va

B toksin. Nacisda toksinin tapilmasi —
sitotoksiklik sinaglari, ELIiSA,
lateks, xromotografik metodlar.

Ubikvitardir. ©traf mihitds- Mikroskopik iisul.
torpaqda, suda, insan va Bakterioloji iisul- selektiv
heyvanlarin bagirsaglarinda mihitda tipik koloniyalarin

amala galmasi.
Miialica: vankomisin va
metronidazol.

olur.
Toratdiyi xastalik:
psevdomembranoz kolit.

@

i, WL R C.difficile toksinini nacisda
Psevdomembranoz kolit- birbasa askar etmaya imkan veran
bagirsaq selikli gisasinin endoskopik manzarasi mikrotest sistemlar



Qarayara toradicisi

Sinif — Bacilli

Aila - Bacillaceae

Cins — Bacillus

Nov — Bacillus anthracis

* 1849cu ilda - A.Polinder kasf etmis, 1876 ci
ilda Kox tarafindan tomiz kultura alinmisdir.



A

Bacillus anthracis

Morfo-kultural xtisusiyyatlari

1x3-4 mkm olc¢uld, iri Qram miusbat,
harakatsiz, sporali (sentral), uclari kasilmis
formali zancir saklinda yerlasan ¢épvari
bakteriyadir.

Aerob, yaxud fakultativ anaerobdur. Qidal
muhitlara talabkar deyil,adi gidali
muhitlarda pH 7,2-7,6 , 35-38 °C
temperaturda kultivasiya edilir. Kanarlarinda
olan sapvari ¢cixintilar koloniyalara lupa
altinda «aslan yali», yaxud «meduza basi»ni
xatirladan forma verir. Qanl agarda hemoliz
amala gatirmir

0,05-0,5 TV/ml penisillin alava edilmis
muhitlarda inkisaf edan kulturada
sferoplastlar amala gatirir («mirvari
boyunbagi» sinagi.

B.anthracis-
koloniyalar1

B.anthracis- organda
mikroskopiyasi

Biokimyavi xtisusiyyatlari

Qliikoza, laktoza, maltoza,
saxaroza, fruktoza, nisasta vo
inulini tursuya qadar
parcalayir.

Proteolitik faalligi: stdu
curudur, indol va hid-rogen-
sulfid amalas gatirir.

Nitratlari nitritlera ¢evirir.
Voqges-Proskauer reaksiyasi
miusbatdir.
ANBENWHEVAREENITSLE!
malikdir.

Jelatin stitununu xarakter
«bas1 asagi cevrilmis kiiknar
agaci»ni xatirladan formada
oridir.

A

Antigen qurulusu, patogenlik
amillari, infeksiya manbayi va
yoluxma yollari

Antigen qurulusu va
patogenlik amillari:
Somatik antigen, kapsula
antigeni, zulali toksin (antraks
toksin), protektiv antigen,
letallig amili, 6dem amili
infeksiya manbayi — xasta
heyvanlar

Yoluxma yollari — kontakt,
alimentar, hava, transmissiv
Giris gapisi — dari, selikli
gisalar, tanaffls yollari

@

LF or EF

~ _/ PAS3 \)

;AQW-*J-@, ,
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Antraks toksinin tasir
mexanizmi

&

Klinikasi vo
immunitet

Klinik formalari: Daori
formasi, agciyar
formasi, mada-
bagirsaqg formasi.
immunitet: dayaniqli
antimikrob ve
antitoksik immunitet
formalasir.

Qarayara- dari formasi



Listerialar

*Sinif — Bacilli
*Cins —Listeria
*NOv — Listeria monocytogenes (1911 ci

ilde - M.Xamfez tarafindon kasf
edilmisdir.)



Mikrobioloji
diagnostika, mualica

Listeria monocytogenes Antigen qurulusu va infeksiya manbayi, yoluxma

Morfo-kl{!tur:fil \'C) bio.kimyavi patogenlik amillari yollari, klinikasi va immunitet va profilaktikasi
L xiisusiyyatlari ) “ T
. i : P Miiayina materiallari:
e ) Antigen aurulusu: O- Infeksiya manbayi — Torpaq ) )
1-2x0,5 mkm olcili, Qram misbat, 8 q 5. (sapronoz), vahsi va ev heyvanlari | likvor, gan, limfa
spora amala gatirmayan ¢opvari vo H- antlgenlarma dsas yoluxma yolu — duyunlsri punktati,
bakteriyadir. Fakultativ anaerobdur, malikdir. Alimentardir, bazan kontakt, burun-udlagdan
adi gidali miihitlards asanhqla inkisaf : — aerozol va vertikal ola bilar. selik, usaqli
edir(.l 4 Patogenlik amillari- Toratdiyi xastaliklar: listerioz, boynur?dgnqifrazat
Kultura xarakter pendir suyu, yaxud = Antifagositar amillar: Sslrl::‘(i:zlzlfr:gi:“;zr ;i:?otr’j;:g;ia dolyani maye,
kafmik qoxusuna malik 011.11‘. . Kapsula e T e detus plzisen.ta 5
Qliikoza v bir sira karbohidratlari . T yollarindan yoluxma zamani- Miiayina usullar::
tursu amala goatir-makls parcaliyir. _ . meningitlar). Bakterioloji, seroloji
Katalaza miisbatdir.Hidrogen-sulfid  ® Listeriolizin immunitet: (sads aqglutinasiya,
va indol amala ga-tirmir. . Fosfolipaza C Protektiv faalliga malik olmayan IFAO, molekulyar-
Jelatini aritmir, manniti vo nisastani . Uaieraliafle anticisimlar yaranir. genetik (ZPR)
parcalamir.

agositoz

/ — D)) - 0
0«-——-1.1.!0:'1. <P
Yeni yoluxmus

@ / hiuiceyra

Iaw aaaaaaaaaaaaaaa
hiiceyra

<0
Lis&el&;lizin o

Q

: . Qanl1 agarda
mikroskopiyasi koloniyalari L.monocytogenes bir hiiceyraden
digerina yoluxma yolumuayin



Difteriya toradicisi

*Sinif — Actinobacteria

*Cins — Corynebacterium

*NOv — C.diphteriae (1883-cu |l
E.Klebs, 1884-cu il F.Lofler tomiz
kultura almisdir)



A

Corynebacterium diphtheriae Antigen qurulusu, patogenlik

. amillari, infeksiya manbayi va
Morfo-kultural xiisusiyyatlari va biovarlari )i yoluxma yollari

Biokimyavi xtisusiyyatlari

Diiz, yaxud bir gadar ayilmis, uclari girds,

_y : Antigen qurulusu:
bazan sivri, harakatsiz, spora va kapsula

: y ) Yuksok fermentativ O- vo K- antigenino malikdir.
amala gatirmayan, huceyra divarinda . . . .
WG] sy Sl EEEn, faalliga malikdir. Kultural | Patogenlik amillori:
formasinda yerlasan, Qram misbat Vo biokimyavi xassalarina A-(-:ihe2|ya-n| ’Famln.edan lipid va
polimorf ¢copvari bakteriyadir. Leffler va gora 4 biovara boliintir: zulal tobiatli sathi strukturlar

(kord-faktor), fimbrilar,
agressiya va invaziya
fermentlari, ekzotoksin

Neysser Usulu ila valyutin danaciklari gravis. Mitis, intermedius,

hiiceyranin uclarinda askarlanir. belfanti. Biitiin biovarlari

Fakultativ anaerobdur, adi gidali . L. :
sistinaza fermenti amala

mubhitlards inkisaf etmir. Qan va zardab . ) : Infeksiya manbayi — xastalar
slava edilmis miihitlards kultivasiya edilir. | 89tII1L, lakin ureaza sintez 4 dasiyicilar

Elektiv gidali mihitlar- Klauberq (gan etmir. Yoluxma yollari- hava-damci,
zordabi va kalium tellurit alava edilmis hava-toz, tamas-maisat.
m{uihit), ganli agar, ganh telluritli agar,

Buginin xinozol miihiti, Ru-Leffler, sistin- N 7 _ 0?3 H i PPt o
telluritli-zardabli muhitlar. , ; 6 g -~

Cell membrane
N

Cell

Qravis Mitis ~(R)2 \_dean )

Corynebacterium diphtheriae Klauberq . :
vey e . Inactivates No protein
miihitinda koloniyalari | elongation e=> ==3> synthesis
‘ factor-2 by ribosome

ili i Neysser usulu ila . : :
Metilin abist ila y Corynebacterium diphtheriae- nin
boyama boyama toksininin tasir mexanizmi

Klinikasi va
immunitet

Toradir: asnak
difteriyasi, qirtlag
difteriyasi (haqiqi
inaq), difterik va
krupoz iltihab,
miokardit, toksiki
glomerulonefrit,
nefroz va s.
Tahliikali formasi:
hipertoksik forma.
immunitet:uzunmiid
datli immunitet
formalasir lakin takrar
xastalanmalar bas
vera bilar.

!

9snak difteriyasi



Patogen
mikobakteriyalar

(insan novii 92%
hallarda)

(heyvan novii 5%
hallarda)

(aralig nov 2%
hallarda)




Mycobacterium tuberculosis

Patogenlik amillari, infeksiya Klinikasi ve
manbayi va yoluxma yollar immunitet

Biokimyavi xiisusiyyatlari va
antibiotiklara davamlihq

Morfo-kultural xiisusiyyatlari

Qram musbat, hiiceyra divari coxlu
migdarda mumlardan va lipidlardan(mikol

Klinik formalari: ilkin
varam intoksikasiyasi,

Fermentativ xUsusiyyatlari aktivdir.

Biokimyavi aktivliyina gora Patogenlik amillori: lipidlor

tursusu) ibarat (buna gors tursuya va spirta | diferensiasiya olunurlar. Mikol tursusunun ey e
davamli), Sil- Nilsen Gsulu ils ranglanan, Ziilallari (tuberkuloproteinlari), karbohidratlarla birlasmasi gcly , dIg
harakatsiz, sporasiz, kapsulasiz, diz vaya lipidlari antigen xassasina malikdirlar. | «kord» faktoru, proteinlar, f)I”Qanla.rln varam.l.
nisbatan ayilmis coplardir. Obligat aerobdur, ' Izoniazids hassas §tarT1mIar| yuksak, polisaxaridlar, endotoksin va |mTT.|U-nltEt:.QeV”'
gidali muhtlars talsbkardir va tadrican davamli stammlari zaif katalaza va tuberkulin steril,infeksion
inkisaf edir. Kultivasiya muhitlari: peroksidaza faalligina malikdir (KatG infeksiva r.nanba i xasts xarakterlidir.
Yarimsintetik agarl mihitlar (Middlebrook | geniila bagl). Streptomisina y Y = :

. e E | h | agositoz natamam
7H10 va 7H11 miihitlari) —tarkibinda davamlilig ribosomal S12 proteinini insanlar, bazan heyvanlar cterlidi
duzlar kofaktorlar,vitaminlar,albumin katalaz = kodlasdiran rpsL genindaki, Otiirtilma mexanizmi — ;ari I.er. ! Ir.d. ind
a va gliserin vardir. rifampisina davamlilig RNT- aerogen astallyin gedisinaa

varam toradicilarina
garsi lang tipli yuksak
hassasliq reaksiyasi
inkisaf edir.

polimerazanin b
subkomponentindaki dayisikliklarla
(rpoB geninda mutasiya) alagadar
ola bilar.

Nikotin tursusu (niasin) amala gatirir.

Otiiriilma yolu — hava-damc,
hava-toz, alimentar-kontakt

Tarkibinda yumurta sarisi olan
miuhitlar(Levensteyn-Yaensen —stamdart
muhit, Finna Il muhitlari)

Maye miuhitlar ( Middlebrook 7H9 va 7H12
muhitlari)

Mycobacterium

% & 2ad - 4 - ‘ )
Mycobacterium tuberculosis - ’ tuberculosis

balgamdan hazirlanmis, Sil-Nilsen Leven§teyn Yensen

Usulu ils boyanmis yaxma muhitinda kultura Kord faktor



v

Mikrobioloji diagnostikasi Miialica va spesifik profilaktika ‘

- o

Miiayina materiali: balgam, onurga beyni mayesi,irin, nacis, T [P
Y o' 89 DEYIIMaY Mialica:
bronxlarin voe madanin yuyuntusu va s. _ _ _
Miiayina lisullar:: |zon|aZ|d,
Bakterioskopik tsul (Yaxmalarin birbasa mikroskopiyasi; : f
zanginlasdirma Usullari-flotasiya ve homogenizasiya; liminisent rlfamPlSln’

mikroskopiya) pirazinamid,
Bakterioloji tsul — «qizil Gsul»

Seroloji tisul (IFA), bioloji Gisul, dari-allergik sinaq (Mantu sinagi) etambutql,_
Kimyavi terapevtik preparatlara hassashgin tayini iiciin: mitlag  S{re ptOmISII’]
konsentrasiya Usulu, rezurin testi, ZPR. of:

Diagnozu tezlagdirmak tgiin: Praysin mikrokultura tsulu (1-2 SpESIfIk

haftaya gadar), avtomatla§d|r||§ kultivasiya tUsulu, ZPR (2 glina profllaktlka: BCG

gesl) ' vaksini

Mantu sinagi



Clzam toradicisi

*Sinif — Actinobacteria

*Ailo - Mycobacteriaceae

*Cins — Mycobacterium

*NOv — M.leprae (1874-cu ildes Q.Hansen)



Mycobacterius leprae

Morfo-kultural xiisusiyyatlari

4-5 mkm olculli, Qram

musbat,spora va kapsula amala
gotirmayan,mikrokapsulaya
malik,harakatsiz, diz yaxud bir
gadar ayilmis ¢copvari

bakteriyadir. Kulturada

«qutudaki sigarlari» xatirladir.
Armadillarin organizminda
kultivasiya edila bilar.

M.leprae

leproz diiylinctikdan hazirlanmis
yaxmada

(Sil-Nilsen Gsulu ils boyama)

armadil

Sintez edir: fibronektin
brlasdiran zilal

infeksiya manbayi — xasta

insan

Otiiriilma mexanizmi —

aerogen

Otiiriilma yollari — hava-

damci,bazankontakt,
transplasentar.
Xastaliyin formalari:

Tuberkuloid, differensiasiya
olunmamis, lepromatoz forma.
immunitet: hiiceyravi amillar
27+ aparici rol oynayir.

Ciizam- §|r S|fat|‘

infeksiya manbayi, yoluxma
yollari, klinikasi va immunitet

Mikrobioloji diagnostikasi

Miuayina materiallari:
burun ¢apari selikli gisasi

gasintisi, zadalanmis

toxumalarin starifikasiyasi,

boyumus limfa

duyunlarinin punksiyasi ila
alinan toxuma mayesi.

Miuayina usullari:

mikroskopik, bakterioloiji,

bioloji, dari-allergik

(lepromin, Fernandes,
Mitsuda reaksiyasi), seroloji

(IFA) Gsul.

verlasdirmak.

Mialica va
profilaktikasi

Miialica: sulfon
sirasindan
preparatlar
(dapson),
rifampisin,
klofazim,
minosiklin,
klaritromisin, bazi
fliorxinonlar.
Profilaktika:
xastalari
leprozoriyalar

= ERERR OIS
MUassisaya



* Aktinomikoz- xroniki opportunistik infeksiya olub granulomatoz
iltihaba malik polimorf klinik tazahurlarla xarakteriza olunur.

* Tip- Actinobacteria

* Sinif- Actinobacteria

* Cins- Actinomyces

osas toradicilor:

« A.israeli

* A.bovis

« A.odontolyticus

* A.VIScosus

* A.naeslundii

Actinomyces bovis cinsin tipik névudur. Insan patologiyasinda A.israelii va
A.naeslundii novlari daha cox istirak edir. A viscosus, A.odontolyticus, A. bovis
nadir hallarda xastaliklar téradir.



Morfo-kultural va biokimyavi
xiisusiyyatlari

1-3 mkm 6lcill, Qram miusbat,
miseliyabanzar filamentlar, uzun zancirlar,
saxalar amala gatiran basillardir.

Tioglikol yarimmaye muhitda haqiqi
saxalonmaya gadirdirlar. Bazi novlari spirta
vo tursuya davamlidir. Fakultativ
anaeroblardir, kapnofildirlar. Adi gidal
muhitlarda zaif inkisaf edir. Qidali muhitlar:
ganli Grak-beyin infuziya agari («hérimgak»
mikrokoloniyalari, «molyar dis»lar), tioglikol
bulyon.

Karbohidratlari gaz amala gatirmadan sirks,
garisga, sud tursulari amala gatirmakla
parcalayirlar. Katalaza musbatdir, nitratlari
nitritlara reduksiya etmak gabiliyyatlari
dayiskandir, indol amala gatirmir.

,

Actinomyces israelii Actinomyces israelii
irindan hazirlanmis yaxmada koloniyalari

infeksiya manbayi, yoluxma yollari,
klinikasi va immunitet

Infeksiya manbayi — torpagq
Otiiriilma mexanizmi — kontakt
Otiiriilma yolu — yara

Klinikasi: spesifik granuloma
(aktinomikoma) formalasdirir,
druzlar («kikird danalari» yaxud
Bollinger danalari) amala gatirir.

N o fo T3

es israelii

irindan hazirlanmig AktinomikOZ

yaxmada druz

Mikrobioloji diagnostika va
mualica

Miuayina materiali kimi patoloji
proses nahiyyasindan asili
olaraq balgam, likvor, irin,
granulyasiya toxumalarindan
bioptat goturuldr.

Miayina usullari:
Bakterioskopik metod (druzlarin
askarlanmasi)

Bakterioloji metod

Seroloji metod — IFA
Dari-allergik reaksiya
(aktinolizatla)

Mualica: penisillin, tetrasiklin,
eritromisin va klindamisina
hassas, antifunqal preparatlara
davamlidir.




Spiroxetlarin toksonomiyasi

*Tip — Spirochaetes
*Sinif — Spirochaetes
*Sira — Spirochaetales
*Aila - Spirochaetaceae
*Cins — Spirochaeta
Treponema
Borrelia
Aila- Leptospiraceae
Cins- Leptospira



Spiroxetlar

Treponema Borrelia Leptospira
Treponem Borrelia dutonl Borrelia L i
a pallidum = T.carateum _ B.persica _ Leptospira
reccurrentis B.caucasia burgdorferi Interrogans
N[ N N
Sifilis, Pinta Eipricieintl Zietentl Laymoborelli :
frambeziya qayidan qayidan o2 Leptospiroz
Y Becel yatalaq yatalaq

Y




Treponemalarin xastalik tdradan

novlari:
Pallidum Sifilis
T.pallidum Endemicum Endemik sifilis
Pertenue Frambeziya (tropik
granulema,
zOhravi olmayan
sifilis)
T.carateum Pinta(karate)- Latin
Amerikasi

olkalarinda



«Sifilis- harakatin fasilalarla
davam etdiyi dramadir» A.
Furnie (1832-1914)

*Sifilis — Xroniki sistem infeksiya olub cinsi yolla 6taralur.

*Sifilis- tahlikali venerik xastalikdir va adi 1530-cu ilda Venetsiyada
nasr olunan «Sifilis va Fransiz xastaliyi» poemasinin gahramani olan
Sifilis adindaki cobandan gotirulmuasdur.

*C.Frakastoro bu xastaliyin (zohravi cicayin) alamatlarini 6z
poemasinda tasvir etmisdir. Eyni vaxtda fransiz hakimi J.Frinel bu
xastaliyi “Lues Venera” adlandirmisdir.

*1905-ci ilda F.Saudin va P.Goffman kasf etmisdir.



Treponema pallidum

Antigen qurulusu, patogenlik infeksiya manbayi va

Morfo-kultural va biokimyavi xuisusiyyatlari amillari yoluxma yollari Klinikasi ve immunitet

5-15 mkm uzunluga, 0,2 mkm galinliga malik, Antigen qurulusw

barabar olguli 8-12 givrimdan ibarat spiralsakilli . P T6 ST T .
radir: Sifilis (1-ci

organizmdir. Qivrimlar arasindaki masafe 1mkm- spe5|f|k termolabil zdlal 0 adir: Sifilis ( ¢ :

dir. Romonovski- Gimza Usulu ila solgun ¢ahrayi vo Okuzlarin Urak _ . d?Vt‘-»bBFk sankr», 2-ci

ranglanir. Anilin boyalari ila zaif ranglanir. 9sasan 573lasindan allnm|§ Infeksiya dovr- makulopapulyoz

ise gumuglanma Gsulu ils ranglanir. Qaranliq sahsli R manbayi — xasta sapgilar, 3-cli dovr-

va faza kontrast mikroskopda yaxsi gériinirlar. 8- kardiolipinlara oxsar SV qummalar)

12 periplazmatik flagellaya malikdirlar. qeyri_ spesifik |ip0id Yol ' llars — g | ! i

Makroaerofildir. Virulentli T.pallidum stammlari ilald ib tdi oluxma yollari anadangaims SITilIS

stini gidal muhitlarda, elaca da toxuma zulaldan 1baratalr. cinsi, kontakt, (Hetcinson triadasi-

kultu.ra.f,lnda in.ki§af etmir. . Patogenlik amillari: bazan tamas — keratit, ¢allayabanzar

Qeyri-virulentli stammlari anaerob saraitda 35°C- harakatlilik, fibronektin maisat va dislar, karllq)

da in-vitro amin tursular,vitaminlar, duzlar, . )
el sl cdilis sprdh lliese cmmak Ve kollagena garsi transplasentar. Immunitet: takrar

reseptorlar. xastalanmalardan
ANTIGEN QURULUSU gorumur.

mumkuindur. Qeyri-virulent Reyter stammlari
hidrogen sulfid amala gatirir, glikoza, qalaktoza,
maltoza va manniti tursu amala gatirmakls
parcalayir.

Xarici membran

— Endoflagella
i Peptidoalikan

_——Ugqath hiiceyrs membran1
ox lamentin atraf
hiiceyralarda
firlanmasi

__xarici membran

harlenma harakati
ox flament:~_

T

Burun qigirdaginin B
Gimza iisulu ila boyanmada gériintiisii i . zadalanmasi MSS sifilisi

T.pallidum-un qaranliq sahali mikroskopda ve Romonovski- pallidiumun .
burgulu ilariya? ox flament



Borrelia cinsi
(qayidan yatalaq toradicilari)

Borrelia cinsi 20- don cox ndvu 6zinda birlasdirir vo

onlardan insan Ucun patogen olan novlari:

1.B.recurrentis — epidemik gayidan yatalagin
toradicisi (1868 ciilda O.0bermeyer tarafindan
kasf edilmisdir)

2.B.duttoni, B.persica va s — zoonoz endemik gayidan
(gana) yatalagin toradicisi

3.B.burgdorferi, B.garini, B.afzelli — Laym xastaliyinin
toradicilari (Simali-Amerika, Avropa- Asiya
gitasind?a)



Morfo-kultural va biokimyavi xiisusiyyatlori

Antigen qurulusu,

patogenlik amillari

Infeksiya manbayi va yoluxma

3-10 adad iri geyri-barabar givrimlara malik 10-
30x 0,3-0,6 mkm olclistinda olan spiroxetlardir.
Haraki aparat 15-20 fibrildan taskil olunmusdur.
Anilin boyaglarini yaxsi gabul edir, Romanovski-
Gimza usulu ila goéy-bandvsayi roengds boyanir.
Zordab, assit, toxuma ekstraktina malik qidali
muhitlarde 28-35 daracada 5- 12 %-li CO2
atmosferinda inkisaf edirlor. Sarilig kisasina
yoluxduruldugda hamc¢inin toyuq embrionunda
da inkisaf eda bilar.

Qliozani CO2 amala gatirana gadar parcalayirlar.

Antigen qurulusu:
Miuayyan hissasi geyri-
aktiv formada olan genlar
tarafindan zuilali
antigenlara malikdirlar.
Patogenlik amillari: Lipid
modifikasiya olunmus xarici
membran zulallari
hliceyrayo adgeziyani vo
daxil olmani tamin edir.
Makrofaqglarla garsiligli
tasirda iltihab prosesina

M sabab olan interleykin 1

=l sintez olunur.

v

isiq mikroskopunda Faza-kontrast mikroskopda

Gimza lisulu ila boyanmis ganda Borrelialar.

w37 doracada istilik soku
4 zulali sintez olunur.

yollar

infeksiya manbayi va yoluxma
yollarindan asili olaraq 2 formasi
vardir:

Epidemik (bitlar il3) Endemik (gana ila)

Antroponoz Zoonoz

B.recurrentis B.duttoni,
B.Persica va s.

Kegiricisi- paltar biti Kegiricisi- Ornithodoros
cinsindan olan gana

infeksiya manbayi- insan  infeksiya manbayi-
miuixtalif név gamiricilar

Yoluxma- bitlarin Yoluxma- ganalarin
hemolimfasinin disloama  dislamasi ila
yerina surtulmasiila



Qayidan yatalaq

Mikrobioloji diagnostika Mualica va profilaktika
Klinikasi:

Xastalik middatinds qizdirma tutmalari 3-10 dafa O‘.I.qur.mall dovrda
takrar olunur (xastaliyin adi buradan gotirilib). goturuImU§ gan

Getdikea qizdirmali dévr qisalir, qizdirmasiz dévrin - nimunalarinin
muddati uzanir.

G W muayinasina asaslanir.
Endemik nov digarina nisbatan ylingul gediss .. - 1 - : . .
" Usullar Miialica: tetrasiklin, eritromisin,
malikdir. suliari:

. : o e enisillin.
2 dévra ayrilir: Mikroskopik Gsul- galinva P

nazik gan yaxmalarinin
muayinasi
Bioloji sinaq

3-5giin davam  4-10 giin davam Seroloji Gsul- KBR
edir edir immubilizasiya reaksiyasi

Profilaktika: bitlarls, gana vo
gamiricilarle mubariza.



Borrelia burgdorferi AU G IR, (RS Mikrobioloji diagnostika va

amillari, infeksiya manbayi va KlinikaSI v ae
Morfo-kultural va biokimyavi yoluxma yollari mualica
xiisusiyyatlari

on iri borrelia olub, 20-30x0,2- ~ Antigen qurulusu  psrids migrasiya Simptomatik xastaliyi daridaki
g:k:‘)'::z I’i;g::g:‘;ﬁfg C‘)’fa digor V2 patogenliyi edan eritema amala  xarakteri eritemaya gora
borreliyalara oxsayir. Borrelia ~ OSPA, OspB, OspC galir (erythema tanimaq mumkdnddr.
burgdorferi sensu lato 20-ya  jla tamin edilir. OIFEE) Miiayina materiallari: dari

gadar plazmididan _ Infeksiya manbayi-
(mikroxromosom) ibarat xatti

xromosoma malikdirlar. xirda gamiricilardir.

Borrelialarin tarkibinds 100-s  Yoluxma yolu-
gadar zulal vardir. Kompleks
maye muhitlarda (Barbour-
Stoenner- Kelly mihitinda) tez
inkisaf edir, daridaki eritema
sahalarindan daha asanligla
tacrid edildiyi halda, digar
materiallardan nadir hallarda
alda edilir.

bioptatlari, sinovial maye,
likvor, gan zardabi.

~ Usullar: Bakterioskopik tsul
| Seroloji Gisul: KBR, iFA, iFR
ZPR

Mualica: Tetrasiklin, eritromisin
va pensilindan istifada edilir

iksoid ganalari
vasitasiladir.

Borrea

mikroskopiyasi



Leptospiroz- kaskin infeksion xastalik olub leptospiralarin mixtalif serotiplori

vasitasiloe toradilir.
« Umumi intoksikasiya, gizdirma, daxili organlarin zadalanmasi ila xarakteriza olunur.

* Agir formalarinda boyrak catismazligi, sarilig, hemorragik sindrom amala gatirir.
* Tabii ocaqli zoonoz infeksiyadir.

Tasnifat

*Sira: Spirohaetales
*Ailo: Leptospiraecae
*Cins: Tumeria, Leptonema, Leptospira



Leptospiraceae fasilasi

Leptospira cinsi (1915 ci ilds R.Inado va
U.ldo tarafindan kasf edilib)

L.interrhonangs L.biflexa
(patogendir) (qeyri-patogendir)

200 doan artiq
serotip

60-dan artiq
serotip




Leptospira interrhogans Antigen qurulusu, patogenlik Mikrobioloji diagnostika va

amillari, infeksiya manbayi va KlinikaS| e ae
Morfo-kultural va biokimyavi yoluxma yollari mualico

xuisusiyyatloari

Umumi cins tclin olan  Retikuloendotel
ztlal mansali antigena  sistemi, qaraciyar

Muayina Gg¢ln gan, onurga beyni

e a— kapilyarlarini, béyrak, mayesi, sidik, gan zardabi goturulur.
MSS-ni zadalayarak  Bakterioskopik Usul
hemoliyalarin amala  Bakterioloji tsul

7-14x0,06-0,15 mkm uzunluga
0.1-0.2 mkm galinliga malik 20-
40 qivrimdan ibarat, harakatli, antigenina malikdir.
nazik spiroxetlardir. 28-39C-da  Patogenlik faktorlari-

) 'n . oo e _ .
zardab alavs edilmis bazi serovarlari g?JTzS;k:ei?elon?ilila- Blcl)loj(lj usull daniz donuzlarinin
muhitlards aerob saraitds hemolizin, sitotoksin, spir;Jxetemiya \S/O U)l( uru r‘r|1ali|BR AR PHAR T
o " _ _ , eroloji Usul- , AR, )
I;:L;IY?iS(ijveg:lzr.ardab| atilmi UIpEPEEL «aseptik meningit», Molekulyar- genetik Gsul- ZPR
° 2 9 ?  plazmokoaqulaza, hepatitlar amala e
( Sthard bulyonu, Fletcher va Mualica:

fibrinolizin sintez edir.  gatirir.
infeksiya manbayi- -
gamiricilar, ev

S.) yarimmaye va maye
mubhitlarda 28-30 daracada
kultivasiya olunur. Toyuq
embrionunun xorion allantois ~ heyvanlari o S
gisasinda inkisaf edir. Yoluxma yolu-su ils : B 4 , Doksisiklin,ampisilin  Penisillin, ampisillin
tamas vasitasils. iy Z ,amoksisillinin

Xastaliyin agir
formasi

Xastaliyin yungul
formasi

Leptospira

qlikoprotei

. , Peroral istifada ile Venadaxili tayin
Leptospirozda hemorragik

sindrom aparilir edilir



Ricketsiaceae

R.rickettsii,
R.conorii,
R.akari,
R.sibirica,
R.japonica

R.prowazekii R.typhi

Epidemik (bit)
sapkili yatalaq
Brill- Snsser
xastaliyi

Endemik(birs)
sapkili yatalaq Lakali (gana)
rikketsiozlar

Orientia

O.tsutsugamus
hi

Susugamusi
qizdirmasi



Rikketsiyalar

Antigen qurulusu va patogenlik amillari

Morfo-kultural va biokimyavi xiisusiyyatlari

0,3x1-2 mkm o6lcuda ¢opvari, yaxud kokabanzar, .

harakatsiz, sporasiz, fimbri va pililara malikdirlar. sada Antigen qurulusu:

boélinma ils ¢oxalirlar. Gimza, Gimenes, Zdrodovski quxoproteinIar va LPS,

usullari va akridin narincisi il yaxsi boyanirlar. Stni gidali :

mubhitlarda inkisaf etmirlar. 7 gtinliik toyuq embrionunun Omp prOtemlar’

sariliq kisasinda va toxuma kulturalarinda, proteylara oxsar

bugumayagqlilarin orqanlarinda, hassas laborator antigenlar (Vey|_|:e|ik5

heyvanlarinin orgqanizminda kultivasiya olunur. :

Rikketsialarin novlarinin differensiasiyasi tg¢tin onlarin reak5|yas.|) . R
Patogenlik amillari: pili,

nlva vo stitoplazmada coxalmasini nazara alirlar.
| Omp-proteinlar, LPS, A2

fosfolipaza, andotoksin

Iiikk;tsialar elektron mikroskopda_ -



EPIDEMIiK SOPKiLi YATALAQ Mikrobioloji diagnostika vo

Toradicisi, infeksiya manbayi va mualica
yoluxma yollar

Klinikasi Immunitet

Toradicisi- Rickettsia
prowazekii bitlarin
organizmindas, toyuq
embrionlarinin yumurta
sarisi kisasinda va toxuma
kulturalarinda asanligla
kultivasiya edilir.

Infeksiya manbayi- xasta
insan

Infeksiyanin étirilma yolu-
transmissiv (kontaminasiya),
aerogen (hava- toz yolu)
Kecirici- paltar va bas bitlari.
Bitlorin ifrazatinda olan
toradicilar darinin gasinma
yerindan amala galmis
mikrotramvalardan
organizma daxil olur.

Toradici endotel
kapilyarlara daxil
olaraq tromboz,

Omir boyu davam Diagnoz klinik-epidemioloji
edir. Qan malumatlar asasinda goyulur.

zardabinda Spesifik anticisimlarin tayini ila

toksinemiya e ..
’ aqgqlutinasiyaedici :
intoksikasiya amala ng v laborator tadgiqatlarla (KBR,

galmasina sabab olur. komplementbirlasd DHAR, IFAvas.)

Bk irici anticisimlar Miualica: doksisiklin, tetrasiklin

agrilar,meninqoensefa : .
amala galir.
lit, sapgilar, miokardit, 8 sirasi digar preparatlar.

glomerulon nefritin
amala galmasina
gatirib cixarir.




Epidemik gayidan yatalaq: residivin amala
galmazi mexanizmi

Toradici kecirilmis infeksiyadan sonra
makrofaglarda galir

10-20 ildan sonra reaktivasiya bas verir

Residiv ( Brill- Zinssler xataliyi )



Brill- Zinsser xastaliyi

Toradicisi, infeksiya manbayi va

Mikrobioloji diagnostika

Mualica va profilaktika

yoluxma yollar

ovvallar kecirilmis
epidemik sapkili
yatalagin endogen
residividir. Epidemik
sapkili yatalaq
epidemiyasi bas vermis
orazilarda rast galinir.
Brill-Zinsser xastaliyi
toradicinin -
R.prowazekii—nin limfa
diyunlarinda
uzunmuddatli
persistensiya il
olagadardir.

Diagnoz xastaliyin anamnezinin

nazara alinmasi ils, kliniki-epidemioloji

malumatlar ssasinda
muayyanlasdirilir, epidemik sapkili
yatalagin diagnostikasinda istifada
edilan seroloji muayinalarla
dagiqglasdirilir. Brill-Zinsser xastaliyini
birincili epidemik sapkili yatalagdan
forglandirmak Gc¢ln toradici aleyhina

anticisimlar tadqiq edilir.
Birincili epidemik sapkili yatalaqg
zamani téradici aleyhina asasan IgM
anticisimlar, Brill-Zinsser xastaliyinda
isa asasan IgG anticisimlar askar edilir.
IgG anticisimlarin titri xastaliyin ilk on
glnu arzinda maksimuma catir.

Mualica. Etiotrop mualica
doksisiklin va tetrasiklin
sirasindan olan digar
preparatlarin tatbiqi ile aparilir.
Profilaktika. Qeyri-spesifik
profilaktika bitlilikla mubarizs,
xastalarin tacrid edilmasi,
xastalik ocaqglarinda
dezinseksiya va dezinfeksiya
tadbirlarindan ibaratdir.
Spesifik profilaktika tctin
Provacek rikketsiyalarin
hallolan sathi antigenlarindan
ibarat kimyavi vaksin
hazirlanmisdir.



ENDEMIK S9PKiLi YATALAQ Mikrobioloji diagnostika va

Toradicisi, infeksiya manbayi va mualica
yoluxma yollar

Klinikasi Immunitet

Toradicisi- R.typhi . . . . . ..
Diagnoz klinik-epidemioloji

Ipfekswa manbayi- sicovullar va Infek5|yan|n.g|.rl§ Om[]r boyu davam

sicanlardir. qapilarinda ilkin affekt di malumatlar asasinda goyulur.
Yalniz endemik ocaglarda toradici  5|mur. Xastalik 1-2 edir. Qan .- . . . . . ..
bu gamiricilar arasinda sicovul haftalik inkubasiya zardabinda SpESIfIk anticisimlarin tayml il
biralari, bitlari va ola bilsin ki, dévriindan sonra keskin  @dglUtinasiyaedici  laborator tadgigatlarla (KBR,
ganalar vasitasila dévran edir. » V3 .

Endemik ocaqlarda biralarin 20%-a b?§ agrilar, oyn.a(':||arda' : DHAR, IFA va S-)

gadari R.typhi ila yoluxa bilar. agrilar va xastaliyin 1-ci komplementbirlasd  g;5|1ii (jsyl- skrotal fenomeni
Téradici birslardan onlarin haftasinin sonunda 38-40 irici anticisimlar T o

nasillarina transovarial yolla °C -ya ¢atan hararatla amala galir. Mualica:tetrasiklin grupundan
Gturdlmar. baslayir. Xastalik tigiin olan antibiotiklarla aparilir.

Yoluxmasi: Bu hasaratlar bazi
hallarda toéradicini insanlara
transmissiv yolla, bazan isa
alimentar, aerogen yolla yoluxdura

badan sathinda makulo-
papulyoz sapkilar
saciyyavidir




Susuqamusi qizdirmasi1 ——



Toradicisi va onun infeksiyamanbayive  Antigen qurulusuva  Mikrobioloji diagnostika va

xiisusiyyatlari yoluxma yolari patogenlik amillari mualica

Qram- manfi ¢6p gaklinda Transmissiv, tabii ocaqli

bfa\ktfer.iyalardlr. .Ric!<et.tsiaceae infeksiyadir. dsas Antigen
ailasinin Orientia cinsina infeksiya manbayi qirmizi strukturuna gora

aiddirlar. Orientia i
Leptotrombidium . . . .
i 6 serovarivarva  Diagnostika: KBR, DIiFR, iFA

tsutsugamushi novi 6 serovara ganalaridir. (transvarial

malikglir..ObI.i.qat hﬂcgyradaxili 6tiirms mexanizmina proteinlarin Oxk Mualica:tetrasiklin
parazitdir. Hiiceyra divarinda malikdirlar) Ganalarin antigeni ilo oxsar

peptidoglikani yoxdur. biotopu insanlarin . :
Sitoplazmada goxalir. yoluxdugu cay antigeni var.

Morfobioloji xsusiyyatlarine | 52 iardir Slavs Patogenlik

gbr? rikke-tsiala'ra ox§ard|rlar. rezervuarlar gamiricilar, sy pililar,
Lakin bazi peptidoglikanin kegiricilar insan va

komponentlari va hiiceyra heyvan gani il gidalanan lipopolisaxarid va

divarinin lipopolisaxaridi olmur qirmizi ganalarin sathi gisanin

(mvuramin tursusu, q.l.(]k.c.)zamin, transvarial yoluxmus proteinlaridir.
yag tursulari ). 4-5 gtinltk yumurtalaridir.
toyuq embrionlarinda va

toxuma kulturalarinda
kultivasiya olunur.
Sitoplazmada va yoluxmus
hiiceyralarda coxalirlar.

grupundan olan
antibiotiklarla aparilir.




Q-qizdirmasi

*Ku- qizdirmasi ilk dafa 1937-ci ilda Avstraliya
alimi Derrik tarafindan kasf edilmisdir. Homir @y, W
ilda Bernet tarafindan alinmigdir. Xastaliyin 0
birinci ingilis harflarindan querry- anla§|lma t @
tayin edilmamis sozlarindan goturalur. DHD

*Infeksiya genis cografi yayllma sahasina
malikdir.

*Koksiellalar (Cins Coxiella) Rickettsiacaeae
ailesindan cixarilmis sarbast taksona (
legionellalara aid edilmisdir) yerlasdirilmisdir.

*Qamma- protobakteriyalara aiddir. Q-
gizdirmasinin toradicisi C.burnetii-dir.




Q-qizdirmasi
Toradicisi voa onun

Infeksiya manbayi

va yoluxma yolu

Klinikasi

diagnostika va

Toradicisi- C.burnetti.
Xirda (0,3x1,0 mkm) ¢cop
formasinda, kokabanzar
bakteriyalardir.
Sitoplazmatik vakuollarda
coxalirlar. Qram manfi
bakteriyalarin hiiceyra
divarina malikdirlar. Pililari,
mikrokapsullari, tarkibinda
grup antigenlari olan
kapsulayabanzar seliklari
var. Kapsulaya gors 2
fazalarivar: 1. kapsullu
(virulent), 2. kapsulasi
olmayan (avirulent).
Sporabanzar formalar
amoala gatirirlar.
(endospora)

Insana iri
buynuzlu va xirda
buynuzlu
heyvanlardan-
kisali sicanlardan
va eyni zamanda
hava damci yolu,
bazi hallarda
alimentar yolla
(studla) yoluxur.
Heyvanlar
arasinda ganalor
vasitasilo
otuaralur.

Uziin hiperemiyasi

Xoastalik gizdirma,
|ntok5|l.<a5|ya, sapkilar, Mikrobioloji
parenximatoz organlarin diagnostika.
va agciyarlarin
ELEIERINENRIE
xarakteriza olunur.

Seroloji Gsul: IFr
vasitasile zardabda
anticisimlarin
~tayini, AR, PHAR,
KBR.
2| Spesifik
“" | profilaktika.
Oldirilmus va M-
44 stammindan
alinmis diri vaksin.

Badamciglarin
selikli gisalarinin
hiperemiyasi

Usaqlarda Q- qizdirmasi



Traxoma

Urogenital xlamidoz,
yenidogulmuslarda
pnevmoniya




Morfoloji xtisusiyyatlari

Kultural va biokimyavi
xlisusiyyatlari

Antigen qurulusu va
patogenlik amillari

Qram- manfi, sar va ya oval formali bakteriyalar
olub spor amala gatirmirlar, harakatsiz,
kapsulsuzdurlar. Hliceyra divarinda peptidoglikan
yoxdur. Bu funksiyani xarici membran zulallari 6z
uzarina goturur.

Romanovski- Gimza usulu ile boyanirlar, elementar
cisimlar qirmizi, retikulyar cisimlar isa goy rongds
boyanirlar.

Xlamidiyalar 2 formada olurlar:

Elementar cisimlar (0,2-0,3 mkm)- hiiceyraxarici
infeksion forma olub hiiceyraya yapismada va
daxil olmada asas rol oynayirlar.

Retikulyar cisimlar (0,8- 1,5 mkm)- hiiceyradaxili
metabolik aktiv formadir.

_,/ DAXILOLMA

IIIIIII

xlamidiyalarin hiiceyra daxilinda inkisaf
tsikli

Suni gidali mahitlarda
coxalmirlar. Toyuq
embrionunun sariliq
kisasinda, toxuma
kulturalarinda, hassas
laborator heyvanlarinin
organizminda, McCoy
(C.pneumoniae- Hep-2
hiceyra) kulturasinda
kultivasiya olunurlar.
Fermentativ aktivliyi zaifdir.
Sahib hliceyranin hayat
faaliyyati mahsullarini
istifada edir.
Dehidrogenazalara
malikdirlar.

3 cur antigeni var: cins
spesifik, termostabil
hliceyra divari
lipopolisaxaridi- nov
spesifik ztlal antigeni
(xarici membranda
yerlasir), variant spesifik
zulal antigeni.

Patogenlik faktorlari- xarici
membranin adheziv
zulallari, endotoksin,
ekzotoksin.



Yoluxma mexanizmi va yollari
(xlamidiyalarin xarakteristikasi)

Xlamidiyalarin epidemiologiyasi

Antroponoz Zoonoz
C.trachomatis C.pneumoniae C.psittaci
Yoluxma mexanizmi
Kontakt, Vertikal Aerogen Aerogen, Kontakt, Fekal-
oral

Yoluxma yollari

Tozla, Vertikal, Hava-damci Hava- damci, tamas-
hematogen, limfagen, maisat, alimentar
kontakt- tamas



Chlamydia 1
trachomatis

* Antroponoz infeksiyadir. Cinsi yolla yoluxur. Xastalarin muxtalif asyalari
vasitasila da yoluxa bilir. Muxtalif organlari, sidik- cinsiyyat Gzvlarini

V THVEWELIETTE [nfeksiya manbayi: xasta

insan : s e . . : .
15 serovari Yoluxma: tamas-maisat yolu  Z2d3layir, xroniki infeksiya toradir. Toratdiyi xastaliklar: «uzgugilarin
malumdur (bilavasita va dolay) konyuktiviti», «paratraxoma»- «hticeyradaxili alavali konyuktivit»,
A B Ba C Malice olunmadigda xasts  pnevmoniya, «yenidogulmuslarin hiiceyradaxili alavali konyuktiviti».
,B,ba,L- gozlin konyuktivasi «qurbaga Fasadi: Reyter sindromu
traxoma, D-K | kiiriisti»nii xatirladan ' '
_rogenital danalarla értiiliir Xlamidioz kisilards toradir: X|amIdI?Z qa!dmlarda SR
i i . Uretrit ( laborator milyinalerda 4- toradir: gisadan siyrinti, ifrazat, sidik. Qan zardabi
S Immunitet: formalasmir.
Xlam|d|02, Ll’ . . ; . ; dan cox leykosit tapilir ), prostatit Bartolinit, uretrit vas. o — Ty
.. . | Diagnostika: konyuktiva epididimit, parauretrit, |
’ - mm Mikroskopiya o
L2, L3- zOhravi gasintisindan hazirlanmis, 'U;.an!q-boynur?u_z.adalaylr N .
limfogranulo | Gimza ile boyanmig S kaal pielin zodloy,  (XaMIcIoZSeviit) :
. . - . + Qeyri-qonokokk uretriti da adlanir  * Ugaqliq boynunun arxa
matoz toradir. | yaxmalarin mikroskopiyasi divarnd lab
: (Halberstedter-P K * Siizanakda oldugu kimi uretradan varinda ve U3aqliq boynu
alDErste er__ fovace ifrazat sidik ifrazi zamani agrilar kanalinda irinli seroz iltihab
cisimciklari) va IFR. bas veri. miisahida olunur

Mdualica: makrolid va * Seharlar uretradan seroz irinli +Kicik canaq organlarinda xlamidiyalarda DNT-nin
tetrasiklin seroz ifrazat miisahida olunur. gaplth amala g3|'|r tapilmasi
* Toxum axacaglarinin kegiriciliyi + Usag|ig borulaninin

S pozulur. A
kegiriciliyi pozulur . A . .
+Sonsuzluga aticalni AR Urogenital xlamidiozun diagnostika

* Antispermal anticisimlarin sintezi a |q0r|tm|

§ stimullagir.

- Immunitet formalasmir. Miialica: tetrasiklin, doksisiklin, azitromisin.
o - Profilaktika: tasadifi cinsi alagalardan ¢akinmak.




Mikrobioloji diagnostika

infeksiya manbayi: xasta insanlar.

Yoluxma yolu: cinsi va tamas Bubon mohtaviyyatini, elacs

Giris gapisi: cinsi organlarin selikli gisas da irini McCoy huceyra
inkubasiya dévri bir neca giindan bir neca kultrasinda kultivasiya
haftayadak davam edir. etmakla toradicinin
Qasliqg, ¢anaq, bud limfa duytnlarinin iltihabi kulturasini almaq va onu
(limfadenit), musahidas edilir. Bazan sistem morfoloji, seroloji
xarakterli slamatlar- gizdirma, bas agrilari, identifikasiya etmak

meningizm, konyuktivit, dari sapgilari, artralgiya,
urakbulanma, qusa bas verir. Xlamidiya
pnevmonitlarina sabab ola bilir.

mumkuindur.
Toradici aleyhina
anticisimlar xastaliyin 2-4-cli
haftasindan sonra KBRila
tayin edilir.

Bu dovrda dari-allergik sinaq
(Frey sinagi) misbat olur.

Miualica

Ik marhalada-
sulfonilamidlar, tetrasiklin.
Gecikmis hallarda- carrahi
mudaxila




Chlamydia pneumoniae

Xlisusiyyatlori

Klinikasi

Mikrobioloji

diagnostika

Miualica

Sahib hliceyralarin daxilinda
kompakt, glikogen neqativ
olavalar amala gatirir,
sulfonilamidlara davamhdir.
Huceyradaxili alavalari
nisbatan kicik, armudvaridir.
Tarkibinda glikogen
olmadigindan liqol
mahlulunda boyanmir. 1
serovari malumdur. Hiceyra
kulturalarinda zaif inkisaf edir,
avvalcadan sikloheksamidla
islanmis McCoy kulturasinda
35-37 daracada kultivasiya
etmak mumkindir. ©9sasan
aerogen yolla- xlamidiyali toz
vasitasila ( qurumus toyuq
ifrazatinda tasaduf edilir) olur.
Az hallarda infeksiya qapisi
mada-bagirsaq sisteminin
selikli gisalari (nazik bagirsaq)
olur.

Respirator traktin
xlamidiyalarla
yELEIENNEN
Rino-farinqo-traxeo-
bronxit

Pnevmoniya (ocaqli
interstisial)
Sarkoidoz

Bronxial astma

Xlamidiya etiologiyali

LOR xastaliklari
Tonzillit

Faringit

Otit

Frontit
Qarmarit

Tamponla gotarulmus
materiali avvalcadan
sikloheksamidla islanmis
McCoy kulturasinda 35-

37 doaracadas 3 gln

kultivasiya etmak , daha

sonra fliorxinonla

nisanlanmis monoklonal
anticisimlardan istifada
etmaikla IFR vasitasila
hiiceyradaxili alavalori

askar etmak olar.

Digar tsullar: IFA, ZPR

Makrolidlaras,
tetrasiklina, bazi
xinonlara hassasdir.
Azitromisin,
klaritromisin,
doksisiklin effektli
mualicani tamin
edir.



Chlamydia psittaci infeksiya manbayi, MkaOblOlel Miialica

yoluxma yollari va klinikasi H .
Xiisusiyyatlori diagnostika

Xastanin balgamindan va

Digar xlamidiyalardan . ...
£ y ganindan toradicini askar

demak olar ki,
farglanmir. Elementar infeksiya etmakls, elaca ds dan Az|trom|5|n,
cisimlar 0,2-0,35 mkm zordabinda spesifik

: .. manbayi: ev va .. :
diametrli, girds Y anticisimlari askar

klaritromisin,

formalidir. Yoluxmus ¥(a)lhu§>l<r?1l;§la(])rlow etmakla aparila bilar. doksisiklin
hiceyrads girda YOI \ultural isuldan nadir effektli
formal, coxsayl LR RCEIuE) hallarda istifada olunur

alavaler amala gatirir.  hava-toz. 5 | - " mualiconi
Kultivasiyasi: tyuq Ornitoz téradir osas usullar: KBR, IFA. . g
embrionu yumurta ZPR. teamin edir.

sarisi kisasi, hiceyra
kulturalari.



Mikoplazmalar

Mollicutes

Mycoplasmataceae

Mycoplasma

Ureaplasma

M.pneumoniae

Pnevmonit,
bronxit

M.hominis

Urogenital
infeksiyalar

M.genitalicum

Urogenital
infeksiyalar

UL.urealyticum

Urogenital
infeksiyalar




Mikoplazmalarin imumi
xarakteristikasl

* Mikoplazmalar Mollicutes sinfina aiddir.
*on kicik prokariotlardir (150-250 nm-a gadar)
*HUceyra divari yoxdur.

* Mikoplazmalarin aksariyyatinda genom bir neco dafa E.coli-don azdir
(0,5-109 Da). Mikoplazmalarin 14 noviinin genomu malumdur.

*40-dan cox mikoplazma novu malumdur va onlari muixtalif
manbalardan (kecilardan, iri buynuzlu heyvanlardan, donuzdan,
gamiricidan, qusdan, xasta va saglam insandan) alina bilirlar.



Xarakterik alamatlari

*Huceyra divari yoxdur.
*Polimorfdur.
*Ucgatli sterol membrani var.

Beta-laktam antibiotiklara hassas
deyillar.

*Suni gidali muhitlerds inkisaf eda
bilir.



Antigen qurulusu,
BiOkimyBVi XﬁSUSiyyatlari patogenlik amillari, infeksiya

Morfo-kultural xiisusiyyatlori manbayi va yoluxma yolu

. : . : . Qlikozani | Mannozan
Polimorf, Gimza Usulu ile boyanan, harakatli va Karbamid | Arginin e .

harakatsiz novlari olan, maye-kristal formasinda PSR
’ in hidrolizi amala amala .

hiceyra divarina malik (xolesterin tarkibli) hidrolizi satirmakls| estitmakls An’“ en. StrUktU'tU.
bakteryalardir. parcalama | parcalama ibaratdir: Fosfolipidlar,
Fakultativ anaerobdur, kultivasiya saraitina likolipidlar

. . M.pneumoniae q P ’
talabkardir. 30% assit mayesi, yaxud at, dovsan olisaxaridlar va
zardabi alava edilmis Grak-beyin infuziya agarinda . p_. .
36-37 daracada 48-96 saat arzinda inkisaf edir. M.hominis zilallar. Patogenlik
Koloniyalari «yumurta gdzciiyli»ni xatirladir. amillari: Adhezin,
Qar.ﬂ.l rlnijhitlarda alfa va betta hemoliz amals M.genitalium ekzotoksin, endotoksin,
gotirirlar.

Mikoplazmalar

[V —— hemolizin, agressiya

_ Mycoplasma @ . 8 - + + - fermentlari, etobolizm
T mahsullari
SITOPLAZMA ,,1'_/. ..\l\\ ziilal . .
o Pl Antroponoz infeksiyadir.
— %%e %‘”“% . e Respirator mikoplazmoz
@ T/ Mycoplasma homini hava-damci yolu ils,
S~ P 4 koloniyalari

- DNT

urogenital mikoplazmoz
is9 kontakt- maisat yolu
ila kegir.



Klinikasi Mikrobioloji diagnostika va miialica

Xoastaliyin kaskin dovrinda balgam, burun —

Toradir: udlaq seliyi, uretradan va usaqgliq yolundan
Respirator mikoplazmoz ifrazat gotirulir , xtsusi gidali mihitara akilir.
(pnevmoniya, faringit, Sonra 5% CO2 — nin istiraki ila 37 daraca
traxeobronxit, bronxit) temperaturda inkubasiya edilir.

Urogenital mikoplazmoz (uretrit, Diagnostika:

sistit, prastatit ve s.) v'"Muayina materialinda anticisimlarin
Oynagqlarin zadslanmasi (artrit) tapilmasi, IFR, IFA vasitasila.

v Elektiv gidali muhitlars toradicinin akilmasi
va toradicinin alinib identifikasiya edilmasi.
v'Seroloji Gsul: PHAR, IFA, KBR vasitasila
anticisimlarin tayini.

v'"Molekulyar-genetik- DNT-nin alinmasi.

UROGENITAL e 4. e .
MIKOPLAZMOZ Mualica: tetrasiklin voa makrolid.




Ureaplazmalar

Morfo-kultural
xiisusiyyatlari

Morfoloji cahatdan digar
mikoplazmalardan
farglanmir. Olciilarina
gora bolunur: kigik (120-
150 nm), orta (500-750
nm), iri.

Kultivasiyasi:
mikoplazmalar Gsun
tatbig ediloan muhitlara
1,5%-2 gadar karbomid
alava etmakla kultivasiya
edilir.

Biokimyavi

xlisusiyyatlori

Karbohidratlari
parcalamir
Katalaza -
manfidir
Hipoksantin
sintez edirlar
Proteaza va
ureaza sintez
edirlar

infeksiya manbayi va

yoluxma yolu, klinikasi
Infeksiya manbayi:
xasta insanlar
Yoluxma yolu: cinsi
yol
Faal cinsi hayat
keciran, Uc va ya daha
artiqg cinsi tarafdasi
olan saxslarin 25-
80%-da xastalik
musahida edilir.
Toratdiyi xastaliklar.
KiSILORDO:
Qeyri-qonokokk
uretritlar
Ureaplazma
prostatitlari
QADINLARDA:
Vaginit
Salpingit
Sistit

Mikrobioloji diagnostika va
mualica

Sidik, uretradan gasinti usaqliq
yolu servikal kanali
mohtaviyyati, 6l dogulmus
abort olunmus dolin organlari
tadqiq edilir.

Prostatit sirasi va sperma Kkisi
sonsuzlugu zamani tadqgiq
edilir.

Diiz va dolayi IFR tadqiq edilir.
/PR vasitasila tayin etmak olar.
Farglandirmak lclin ureaza
aktivliyi tayin edilir.

Mualica: tetrasiklin va
makrolid.
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