AZORBAYCAN TIBB UNIVERSITETI
TiBBI MiKROBIOLOGIYA vo IMMUNOLOGIYA KAFEDRASI

Masgala 1.

Mikrobioloji diagnostikanin dsas prinsiplori, maqsad va vazifalori. Qram-
miisbat koklarin (stafilokoklar, streptokoklar va enterokoklar) toratdiklori

xastaliklorin mikrobioloji diagnostikasi

FAKULT®: Miialica-profilaktika
FONN: Tibbi-mikrobiologiya - 2



Muzakira olunan suallar:

«XUsusi tibbi mikrobiologiyanin asas vozifalari.

*Klinik diagnozun qoyulmasi U¢ln patoloji materialin se¢ilmosinin ohomiyyati. Patoloji materialin gotiiriilmosi,
saxlanilmasi, laboratoriyaya gondorilmosi. Miiayinodon sonra artiq qalmis patoloji materialin zorarsizlosdirilmasi.
*Irinli-iltihabi proseslarin toradicilori olan Qram-miisbat koklar

Stafilokoklar, tosnifati, morfo-bioloji xiisusiyyatlori, patogenlik amillori va antibiotikloro davamli formalari
(methicilllin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA), methicillin-resistant coagulase-negative staphylococcus
(MRCNYS)).

*Stafilokoklarin toratdiklori xastaliklorin mikrobioloji diagnostikasi

Stafilokok infeksiyalarinin spesifik miialicasi va profilaktikasi.

Streptokoklar, tosnifati, morfo-bioloji xassolori, antigen qurulusu, patogenlik amillori vo tdrotdiyi xostoliklor.
Revmatizm vo glomerulonefritin yaranmasinda streptokoklarin rolu.

Streptokoklarin térotdiyi xostaliklorin mikrobioloji diagnostikasi.

Streptokok infeksiyalarinin spesifik miialicasi vo profilaktikasi

*Pnevmokoklar (Streptococcus pneumoniae), morfo-bioloji xassolori, antigen qurulusu, torotdiyi xostoliklor vo
pnevmokoklar1 digar streptokoklardan forglondiran slamatlar.

*Pnevmokok infeksiyalarinin mikrobioloji diagnostikasi.

*Pnevmokok infeksiyalarinin spesifik miialicasi va profilaktikasi.

*Enterokoklar, onlarin morfo-bioloji xiisusiyyatlori, patogenlik amillari, toratdiklori xastaliklor, antibiotiklora davamli
formalar1 (vancomycin-resistant enterococcus (VRE)), mikrobioloji diagnostika, spesifik miialico va profilaktikasi
*Tibbi ohomiyyatli digar streptokoklar (S.agalactiae, S.mutans, S.mitis va s.)



Masgalanin maqsadi:

* Toalobalara xtsusi mikrobiologiyaya giris, klinik shamiyyatli bakteriyalar: patogen
va sorti-patogen Qram miisbat koklar, xiisusilo antibiotiklora davamli formalari
(Staphylococcus  (methicilllin-resistant ~ Staphylococcus aureus (MRSA),
methicillin-resistant coagulase-negative staphylococcus (MRCNYS)),
Streptococcus, vancomycin-resistant enterococcus (VRE)), onlarin morfo-bioloji
xuisusiyyotlori, patogenlik amillori, toratdiklori xastoliklor, mikrobioloji

diagnostika, spesifik miialico vo profilaktikasi hagqinda malumat vermak.



Xususi tibbi mikrobiologiya

Tibbi mikrobiologiya -  1nsanda  xostolik  tOradon
mikroorganizmlorin  xiisusiyyatlorini vo bu xostaliklor zamam

organizmda bas veran patoloj1 proseslori Oyranir.

Mixkroorqanizmlor torofindon torodilon xostoliklorin laborator
diagnostika, spesifik profilaktika vo miualico tusullarinin 1slonib

hazirlanmasi1 tibbl mikrobiologiyanin asas vazifalaridir.



» Xiisusi mikrobiologiya - ayri-ayri mikroorganizmlorin xiisusiyyatlorini

oyronir vo bundan asili olaraq asagidaki soboloro ayrilmisdir:

- baxteriologiya (bakteriyalar haqqinda elm)
- virusologiya (viruslar haqqinda elm)
- mikologiya (gobaloklor hagqinda elm)

- protozoologiya (1ibtidailori Oyronan elm)



Bakteriologiyaya giris
Irinli-iltihabi proseslar

 Bakteriologiya - mikrobiologiyanin bir bélmosi olub, bakteriyalarin morfologiyasini,
ckologiyasii, genetikasini, biokimyasini, homg¢inin  bakteriya  ndévlerinin
1dentifikasiyasi, tosnifati vo xarakteristikasini Oyranir.

e Irinli-iltihabi proseslor - organizmin reaktivliyi zoiflodikdo, eloco do miixtolif
zodalonmolor vo travmalar zamani piogen bakteriyalar, daha cox Streptococcus,
Staphylococcus, Enterococcus, Neisseria gonorrhoeae, Neisseria meningitidis, nadir
hallarda Pseudomonas, Proteus spp. vo E.coli dari vo selikli qisa baryerlorini dof
edorak irinli-iltihabi proseslor toradirlor.

e Irinli infeksiya xastolik soklindo (furunkul, karbunkul, qizilyel, osteomielit vo s.) vo
ya yaranin agirlasmas: kimi inkisaf eds bilor. Irinli prosesin generalizasiyas: Umumi
irinli infeksiyanin, yoni sepsisin inkisafina sobab ola bilor. Irinli infeksiyalar cox vaxt

antibiotikloro davamli olur.



Qram-musboat koklar:

* Aerob cinslar: Micrococcus, Planococcus va Deinococcus

* Fakultativ anaerob cinslar: Staphylococcus, @ Stomatococcus,

Streptococcus, Leuconostoc, Pediococcus, Aerococcus and Gemella

 Anaerob cinslor:

Peptococcus, Peptostreptococcus, Ruminococcus, Coprococcus, Sarcina



Staphylococcaceae fasilasi (yeni taksonomiya)

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

Sinif (Class): Bacilli

Sira (Order): Bacillales

Fasila (Family): Staphylococcaceae

Cins (Genus): Staphylococcus

Cins (Genus):
e Abyssicoccus
* Aliicoccus
* Auricoccus
* Corticicoccus
* Gemella
* Jeotgalicoccus
* Macrococcus
* Nosocomiicoccus
e Salinicoccus
e Staphylococcus

Nov (Species): Toxminon 40 ndvdon (S.hominis,
S.albus, S.haemolyticus, S.simulans, S.sciuri va S.)
ibarotdir. Lakin tibbi ohomiyyatli niimayondolori -
S.aureus, S.epidermidis, S.saprophyticus -dur.



Staphylococcus aureus

Morfo-bioloji xiisusiyyatlori:

Staphylococcus cinsi —

Qram misbot 1 mkm diametrli
horokotsiz, sporasiz, mikrokapsulali
kiiro formal1 bakteriyalardir. Bir neco
miustovt  Uzro  bolunorok  "UzUm
salximma" bonzor yiginlar omaolo

gotirir.
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Staphylococcus aureus
(Qram boyasi, x100)
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Staphylococcus aureus
Kultural xiisusiyyatlori:

Fakultotiv anaerobdur. Qidali miihito tolobkar
deyil, adi qidali miihitlords inkisaf edirlor.
Optimal temperatur 35-40°C-dir, pH 7.0-7.5-
dir. Bark qidali miihitds - girdo, hamar, sothi
qabarig, parlag koloniyalar; Staphylococcus
aureus qizili rongli pigment ifraz etdiyindon

bozi hallarda koloniyalar1 sar1 rongs boyanur.

Staphylococcus aureus
Boark qidali miihitda koloniyalari



Staphylococcus aureus
Kultural xiisusiyyatlori:

Maye qidali miihitdos -

cokiintiilii diffuz bulaniqliq omols gatirir.
Sokorli miihitlorde daha yaxsi inkisaf edirlor.
Yumurta sarili-duzlu va ya siidlii-duzlu aqarlar

bunlar tli¢iin elektiv qidali miihitlordir.

Staphylococcus aureus
Maye qidali miihitds inkisaf



Staphylococcus aureus - Kultural xiisusiyyatlori:

Qanl1 aqarda S.aureus, az hallarda ise basga novlor beta-hemoliz amolo gotirir. Bu halda
koloniyalarin otrafi soffaf hemoliz zonasi 1lo shato olunur.

Staphylococcus aureus Staphylococcus epidermidis
(hemolitik koloniyalar, beta-hemoliz zonasi) (geyri-hemolitik koloniyalar)



Staphylococcus aureus
(yumurta sarili-duzlu aqarda lesitinaza sinagi)

Lesitinaza swinagr - digor nodvlordon
(S.epidermidis, S.saprophyticus) farqli
olarag S.aureus lesitinaza fermenti
sintez etdiyindon yumurta sarili-duzlu
agarda  koloniyalarimin  otrafinda
tacsakilli bulanig hasiya misahido

edilir.

Lesitinaza sinagi



Staphylococcus cinsi
Biokimyavi aktivliyi

» Stafilokoklar biokimyovi cohotdon aktivdirlor. Katalaza amolo gotirirlor. Bir ¢ox
karbohidratlar1 ancaq tursu amolo gotirmokls todricon pargalayirlar. Oksor stamlari
qliikkozali miihitdo asetoin omolo gotirir (miisbot Voqges-Proskauer reaksiyasi),

nitratlar nitritlora reduksiya edirlor.
 Miixtoalif novlor proteolitik xiisusiyyostlarine gors forqlonir, indol amalo gotirmirlor.

« Anaerob soraitdo qlilkozan1 sud tursusuna qodor parcalayirlar ki, bu da
stafilokoklar1t mikrokoklardan forqlondirir.



Staphylococcus cinsi
Biokimyavi aktivliyi
« Koaqulaza (Coagulase) testi - bu ferment patogenlikdo x0susi rola malik

oldugundan buUtln stafilokoklar1 koaqulaza-pozitiv (S.aureus) vo koaqulaza-
neqativ — KNS (S.epidermidis, S.saprophyticus) olmagla iki grupa boliirlor.

» Koaqulaza testinin 2 variant1 - asya siisasi lizorindos (slide) vo sinaq siisesindo (test
tube) vardur.

« Koaqulaza S.aureus dcun virulentlik markeri olaraq istifado olunur. Koaqulaza

stafilokok abseslorinin otrafin1 ohato edon bir fibrin toboqosi omolo gatirir.

Beloliklo, infeksion proses lokalizo olunur, stafilokoklar iso fagositoza moruz

qalmuirlar.
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Stafilokoklarin biokimyavi xiisusiyyatlori
(novarasi differensial alamatlor)

3-hemolitik aktivlik
Nitratlarin reduksiyasi + + -

Manniti anaerob saoraitds + - .
parcalama

Manniti aerob soraitdo + . +
parcalama

Koaqulaza
Hialuronidaza
Fibrinolizin
Qalavili fosfataza
DNT-aza

+ + K o+ +
+ K W



Staphylococcus cinsi

Antigen qurulusu

Mikrokapsula -
Peptidoglikan -
A proteini - Yalniz S.aureus-da rast galinir.

Immunoglobulinlarin Fc reseptorlarina birlosarak bakteriyani
fagositoz vo komplementin tasirindan goruyur.

Stafilokoklarin A proteini miixtolif bakteriyalarla spesifik birlosmis

1gG ilo qarsiligh tosirdo olaraq onlarin aqgqliitinasiyasina sabab olur.
Buna koaqglutinasiya reaksiyas: deyilir.

Teyxoat tursusu - nov spesifikliyino malikdir:
- S.aureus - ribitteyxoat tursusu
- S.epidermidis - gliserinteyxoat
- S.saprophyticus - ribit-gliserinteyxoat tursusu



Staphylococcus aureus - patogenlik amillori:

» Hiiceyra komponentlori :
» mikrokapsula (fagositozdan goruyur, adhezivliyi va toxumalarda yayilmani tomin edir)

* hiiceyra divar1 kKomponenti (neytrofillor (i¢lin xemoattraktantdir, komplement sistemini aktivlosdirib, iltihab
reaksiyalarini induksiya edir)

« A proteini (IgG-nin Fc-fragmentini qeyri-spesifik birlosdirir, komplementi klassik vo alternativ yolla
aktivlosdirir)

» Patogenlik fermentlori :

» koaqulaza (protrombinlo qarsilighh tesirdo olaraq trombinooxsar maddo omolo gotirmoklo zordabin
laxtalanmasina sabab olur, naticads stafilokoklar miidafis amillarinin tesirinden gorunur)

« fibrinolizin (fibrini parcalayaraq gan laxtasini aridir)
 hialuronidaza (birlosdirici toxumanin ara maddasinin torkibindoki hialuron tursusunu pargalayir)
 katalaza (bakteriyalar1 faqositlorin oksigendon asili mikrobosid killinqindon goruyur)

» beta-laktamaza (beta-laktam antibiotiklorin molekullarin1 parcalamagla onlar1 mivafiq antibiotiklorin
tosirindan goruyur)

« stafilokinaza (fibrini parcalamaqla stafilokoklarin toxumalarda yayilmasini tomin edir)
* lesitinaza



Staphylococcus aureus - patogenlik amillori:

» Toksinlor:

hemolizin (alfa-,beta-,delta-,gamma-) — (alfa-hemolizin — insan eritrositlarina tasir etmir,
beta-hemolizin — sfingomielini par¢aladigindan bir ¢ox hiiceyralara, 0 climlodan eritrositlora
tosir gostaririr, delta-hemolizin — bioloji membranlara tesir gostordiyindon diareya torads
bilor, gamma-hemolizin — insan eritrositlorina zaif tosir edir, leykositlori do dollay1 yolla
liziso ugratmaq xassasino malikdir).

leykosidin (insan vo heyvan leykositlorino sitotoksik taosir gostormoklo onlar1 Gldurdr,
stafilokoklarin irin omolo gotirmasi bu toksinlo olagodardir. Siklik-AMF  sintezini
aktivlesdirmokls ishala sabab olur).

eksfoliatinlor (epidermisin mukopolisaxarid matriksini parcalayaraq deorido generalizasiyal
deskvamasiya — «yanmis dari» sindromuna sabab olur)

toksiki sok sindromu toksini (TSST-1) — (tipik superantigen oldugundan MHC 1l
antigenlori ilo birlosorok T-limfositlorin poliklonal stimulyasiyasina va toksik sok
sindromunun bas vermasina sabab olur)

enterotoksinlor (gida zoharlonmasi toradir)



Xarici muhit amillorind davamlihigl

« Stafilokoklar otraf muhit amillorino qars1 kifayot godor davamlidirlar. Birbasa
giinog stalar1 onlar1 ancaq bir ne¢o saat orzindo mohv edir. Qurumaya vo
qizdirilmaya qarsi davamhidirlar — 70-80°C-do 20-30 doqg., 150°C-do 10 daoq.
miiddatindo mohv olurlar. Antiseptik vo dezinfeksiyaedici preparatlarin tosirinog

hassasdirlar. 3%-li fenol mohlulunda 15-20 doq. miiddstindo mahv olurlar.

« Stafilokoklar anilin boyalarina — kristal violeta (1:500000) va brilliant yasilina
(1:1000000) qars1 paradoksal hossasliga malikdirlor.  Brilliant  yasili

piodermiyalarin miialicasinds istifads edilir.



Ekologiyasi

» Stafilokoklar, xiisuson S.epidermidis Insan vo heyvan organizmlorinin normal
mikroflorasinin sakinloridir. Onlar insan organizminin miixtalif biotoplarinda —
dorido, ag1z boslugunda, asnokda, burunun selikli gisalarinda va S. moskunlasirlar.
S.aureus praktik saglam soxslorin togribon 20-50%-do burun boslugunda rast

golinir. S.epidermidis dari sathinds digar mikroblara nisbaton daha ¢ox rast glinir.



Stafilokok infeksiyalarinin epidemiologiyasi:

Infeksiyanin manbayi: xostolor vo bakteriyagozdiricilor

Yoluxma yolu va mexanizmi: tomas-moaisat yolu, alimentar yol, hava-damci, hava-toz



Staphylococcus aureus - patogenez:

S.aureus
/ \
Biitiin stamlar Bozi stamlar R -
_— Leykosidin
. | E—
Enzimlor Slti)ltotolismllar Vo TSST Enterotoksinlor Eksfoliativ
Lipaza (e;n% lgmy;r (A, B, C,D,E, || toksinlor (ETA,
Hialuronidaza T G,H,1,Jvas.) ETB)
Nukleazalar | 1
Proteazalar Pirogen toksin superantigenlori
Kollagenaza l
l \ * Osas Toxuma uygunlugu kompleksa birlosma
Sahib organizmin toxumalarini  T-limfositlorin stimulyasiyasi

bakteriyanin qidalanmasi ti¢lin parcalayirlar | | ¢ Agir kliniki gedisat



Klinika vo xastaliklar

e Istonilon organ va sistemi zodoaloya bilon téradicilordir

* Osas xlisusiyyatlori

* S.aureus li¢lin abses omolo gotirma

* Koaqulaza neqativ stafilokoklar (KNS) ti¢lin «slime faktor» omolo gotirmo

qabiliyyati



Stafilokok mongali infeksiyalar:

—

IRINLI-ILTIHABI
proseslor

/

~.

l
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QIDA
zoharlonmosi

TOKSIK SOK
sindromu

Dari formalari

Digar organ va

Piodermiyalar
Furunkul (¢iban)
Karbunkul (kor ¢iban)

Follikulit
Sikoz
Itdirsoyi
Impetiqo
Pemfiqus
Dolama
Hidradenit

Ritter xostoliyi

Yara infeksivalari

toxumalar
abses artrit
flebit pnevmoniya
angina osteomielit
sepsis meningit
plevrit endokardit
pielit stomatit
enterit sistit
peritonit konyuktivit
uretrit mastit
otit enterokolit

Enterotoksin
ifraz edon
stafilokoklar
torafindon
toradilir.

TSST-1 toksini
ifraz edon
S.aureus
stammi

1lo toradilir.




Follikulit



Karbunkul




Itdirsoyi



Yara infeksiyasi Sellulit
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Stafilokok infeksiyalari: 9zala-skelet sistemi:

e Osteomielit, artrit, bursit, piomiozit




Stafilokok infeksiyalari: Respirator

* Tonzillit

* Faringit

* Sinusit

* Otit

* Bronxopnevmoniya
e Agciyar absesi

* Empiema

* Pnevmoniya (nadir hallarda)

Tonzillit



Stafilokok infeksiyalari: Markazi sinir sistemi:

e Abses
* Meningit
e Kalladaxili tromboflebit




Stafilokok infeksiyalari: Endovaskulyar

* Bakteremiya
* Septisemiya
* Piemiya

* Endokardit

A

Damage to endothelium

followed by deposition of
platelets, fibrinogen, fibrin
and other host factors

// \ S.aureus in bloodstream

Productlon of
R, Superantigens (TSST-1)

/l\

Capillary leak and Maintenance of Immune
altered blood flow  endothelial damage  dysfunction

l et

Vegetation formation <«——— Microbial growth

l

Cardiac s Metastatic
‘ blockage 2eliallsy abscesses

Sepsis and TS5

Death



Stafilokok intoksikasiyalari

* Xastoliys bakterial ekzotoksinlor sobab olur

* yoluxmus soxsin orqanizmindo sintez olunur

e avvalcadon In vitro sintez olunur

* 3 NnOvU var:
* Qida zohorlonmosi
* Toksik sok sindromu

* Stafilokok monsali portmiis dor1 sindromu



Stafilokok intoksikasiyalari: Qida zoharlonmasi

 Enterotoksin stafilokok monsali gida zoharlonmasinin tozahiirlarindon

masuldur.
 Hazirda A, B, C1-3, D, E va H adl1 sakkiz ndv enterotoksin malumdur

* Bu, adoton ovvalcadon formalasmis toksinlo ¢irklonmis qida ilo gobul

edildikdo bas verir.

 Toksin bagirsaq mukozasina deyil, birbasa avtonom sinir sistemina tosir

edorok xastaliya sabab olur.



Stafilokok intoksikasiyalari:
Stafilokok toksik sok sindromu (STSS)

*Toksik sok sindromu toksin-1 (TSST-1) S.aureus
izolatlarinin 5-25%-1 torofindon sintez olunan 22 kDa
olciisiine malik superantigendir. Coxlu migdarda interleykin-
1, interleykin-2 va sis nekrozu faktorunun ifrazini
stimullagdirmagla toksik sok sindromuna (TSS) sobab olur.
Superantigen olan toksik sok sindromu toksin-1 (TSST-1)
Iltihab, qizdirma vo soka sabab olmaqgla damar sistemina
tosir gostorir.

‘Bu sindrom  dogusdan, eloco do  corrahiyyo
omoliyyatlarindan (xiisusilo burun boslugunda) sonraki
fosadlagmalar zamani da rast golinir.

*Bu, horarat, hipotenziya, mialgiya, qusma, ishal, selikli
qisanin hiperemiyasi va sonradan desquamatlasan eritematoz
sapgilorlo miisayiat olunan éliumcil multisistem xostoalikdir.




Stafilokok intoksikasiyalari:

Stafilokok mansali portmiis dori sindromu - (Staphylococcal scalded skin syndrome
(SSSS))

e S.aureus torofindon sintez olunan

eksfoliativ toksin cavabdehdir.

* Bu, epidermisin Xxarici tobagesinin

altindaki toxumalardan ayrilmasi il

miisahido olunan dori xastaliyidir.

«portmiis dori»



Bullyoz impetiqgo



Staphylococcus epidermidis: xastaliklar

* Bakteremiya

* Endokardit

e Corrahi yaralar

* Sidik trakti infeksiyalari

* Flrsotci kateter, sunt, protez vo peritoneal dializat infeksiyalari



Immunitet

e Insanlarda stafilokok infeksiyalarina qarsi tobii rezistentlik mdvcuddur. Bu
rezistentlik dari va selikli gisalarin baryer funksiyalar1 ils, fagositozla va tobii

anticisimlorlo tomin olunur.

* Qazanilmis Immunitet zoif vo davamsiz oldugundan tokrar xastalonmolordon

gorumulr.



Mikrobioloji diagnostika

» Miiayina UcUN materiallarin secilmasi patoloji prosesin lokalizasiyasina asaslanir.
e Irin

« Qan

» Serebrospinal maye (likvor)

* Bolgom

* Burun boslugundan v asnakdan siyrinti
e Qusuntu kiitlasi

 Sidik

 Nacis




Mikrobioloji diagnostika

Stafilokok infeksiyalar1 zamani diagnostik algoritm

irin, ekssudat, asnakdan, burundan siyrinti,

Qan

|

Bakterioloji uisul

v \ 4

NaCis va s.
Bakterioskopik tisul Bakterioloji uisul
Qram Usulu ila | Qanli agara
ranglamadan '
sonra YDA

hiiceyralarin
formasi, rang

|

gabul etmasi,
yerlosmasi

Mikroskopiya

YDA —yumurta sarili duzlu agar

identifikasiya

!

Avtomatlasdiriimis
sistemlar

inokulyasiya

(akilma)

Kultural xassalar

Biokimyavi xassalar

Antibiotiklara hassasliq

/
}
Passaj (tamiz kulturanin
alinmasi tglin)

Antigen testloari

v

Sakarli bulyona

}

Mikroskopiya
(Qram Usulu ila
ranglamadan sonra
hiiceyralarin
formasi, rang gabul
etmasi, yerloasmasi)




STAFILOKOKLARIN IDENTIFIKASIYA ALQORITMI

Gram stain
Positive cocci
Catalase
+ —
Coagulase Streplococcaceas
+ —
Staphylococcus aureus Ohxidase/bacitracin

suscaplibility

S | A
Micrococcus spp. Coagulase-negative Staphylococous spp.
MNovobiocin
susceptibility
. S R .
Coagulase-negative Staphylococcus sp. Slaphylocaccus saprophyticus




Avtomatlasdirilmis identifikasiya vo antibiotiklora hassashq
sistemlori:

* Rapidec Staph (Bio-Merieux-Vitek) — S.aureus, S.epidermidis vo S.saprophyticus
novlorini ayird etmok Ucln istifads olunan vo 2 saat miiddatinds natico veran KIT olub 4
kupoldan (qiibbadan) ibaratdir.

e APl STAPH-IDENT — 10 odad biokimyavi testin tadqiq olunmasma imkan veran strip
olub slava olunan bazi siagqlarla 17 stafilokok n6vl va yarimnoviinii identifikasiya etmok
Ucln yararli KIT-dir.

« API STAPH (Biomeriuex-Vitek) — mikrokok va stafilokoklarin identifikasiyas1 U¢lin 18-
24 saat miiddatinds noatico veran stripdir.

- ID 32 STAPH (Bio Merieux) — 32 kupoldan ibarat bu striplo 24 saat miiddatindo
mikrokoklarin identifikasiyasi aparilir.

- MINITEK GRAM POSITIVE PANEL (BD Microbiology System) — mikrokok,
stafilokok vo streptokoklarin identifikasiyasinda istifado olunan vo miixtalif test
substratlart hopdurulmus quru disklarden ibarat sistemdir.



Biomerieux VITEK-2 - bakterioloji analizator

* Vitek-2 Compact analizatoru avtomatik sistemdir

* Mikroorqanizmlorin identifikasiyas: aparilir

« Antimikrob preparatlara hassasliq tayin edilir (1 gtin arzindo)
64 ¢okokli plastik kartdan ibaratdir

* Noticonin alds edilmo vaxt1 6-8 saatdir

B MM«

B N SR

| R 11111111111 T ST
Névlarin . Antimikrob hassashgq testi
identifikasiyas: (ID) - AHT (striplar)
kartlar

Biomerieux VITEK-2



Bakteriofaqglarla tiplandirma

« S.aureus bir grup bakteriofaga qars: spesifik hassasliq gostarir Ki, bundan istifads edorak onlari
tiplondirmak mimkundr.
 S.aureus-un bakteriofaglarla tiplondirilmasi nozokomial infeksiyalarin epidemiologiyasini

1zlomok baximindan shomiyyatlidir.

Standart stafilokok faglari va an ¢ox rast golinon S.aureus faqotiplari vo modellari

Fag grupu Fagotiplor bl et
o3 "‘},e‘:’ " ;
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| 29,52, 52A,79, 80 52/52A/80/81, 80 5‘ '_
1l 3A, 3B, 3C, 55, 71 3A/3B/3C, 3C/55 o
6,7, 42E, 47, 53, 54, 75, gé
11 e, i 6/7/47/53/75/77 k i
\Y 42D S L
\“ : P
Siniflondirilmomis 81, 87, 93, 94, 96, 187 : 4 B . -




Mualica va profilaktika:

 Spesifik miialico va profilaktikada
stafilokok anatoksini vo antistafilokok

Immunoglobulini istifads edilir.

@ N. F. Gamaleya Federal Research Center for
@  Epidemiology & Microbiology of the Ministry of Public
Health of Russia
(Branch of Medgamal N. F. Gamaleya Federal
Research Center for Epidemiology & Microbiology
MEDGAMAL of the Ministry of Public Health of Russia)

Russia, 123098, Moscow, Gamaleyi St., 18
tel. (499) 193-30-50, (499) 190.44-59
fax: (499) 190.66.71

Purified staphylococcal

anatoxin,
solution for subcutaneous injection

STERILE

10 ampules; 1 ml EC per ampule

For medical and preventive treatment



MRSA - metisillino davamh Staphylococcus aureus

MRSA - metisillino rezistent Staphylococcus aureus, bir nec¢o antibiotiko davamli

bakteriya névi demokdir.

Xostoxanalarda MRSA ciddi problemlars (gan dovrani infeksiyalar: (sepsis, bakteremiya),

pnevmoniya, carrahi infeksiyalar) sobab ola bilar.

S.aureus stamlarimin metisillino davamliligr onlarda gen mutasiyalar ilo oslagodardir ki,
bunun noticosindo  beta-laktam antibiotiklori ilo  birlosmoyos qgabil olmayan
penisillinbirlosdirici ziilallarin (PBP) sintezi kodlasdirilir. Bu sobobdon do, metisillina
rezistent S.aureus (MRSA) stamlar1 bUtln beta-laktam antibiotiklorino qarsi rezistent

olurlar.

Bu rezistentlik Mec A geni ilo baghdir.



Staphylococcus aureus — dorman davamlihgi

.‘._"'-'
Staphylococcus aureus Drug Resistance and Epidemics =y
\
"
Penicillin, 1941
Vancomycin, 1958
Methicillin, 1959
e I e e mm
PRSA MRSA VRSA -
Pandemic PRSA . >
. VISA - :
Worldwide spread of MRSA : |

1st MRSA Outbreak in USA

Manba: https://www.semanticscholar.org/paper/Vancomycin-Resistance-in-Staphylococcus-
aureus%E2%80%A9-McGuinness-Ma%C5%82achowa/497e5b19fd18fc627afab622416aec649ad1100d/figure/0



https://www.semanticscholar.org/paper/Vancomycin-Resistance-in-Staphylococcus-aureus%E2%80%A9-McGuinness-Ma%C5%82achowa/497e5b19fd18fc627afab622416aec649ad1100d/figure/0
https://www.semanticscholar.org/paper/Vancomycin-Resistance-in-Staphylococcus-aureus%E2%80%A9-McGuinness-Ma%C5%82achowa/497e5b19fd18fc627afab622416aec649ad1100d/figure/0

Stafilokoklarda dorman davamhihg

e Metisilline davamli stafilokok infeksiyalarinda (adatan agir
infeksiyalar) asason glikopeptid (vankomisin, teikoplanin)

antibiotiklari istifads olunur.

* Digar infeksiyalarda xinolon, ko-trimoksazol, gentamisin va s.-3

hassasliq askar edilarsa, ona ustunluk verila bilar.



MRSA stammu ilo toradilon yara infeksiyalari




Stafilokoklarda digar davamliliq formalar

* Son illarda glikopeptidlara davamli S.aureus stamlari da bildirilmisdir.
 S.aureus normal olaraq darida va burunda askar edila bilar.

e S.aureus-un burunda dasinmasi takrarlanan dari infeksiyalarinin

sobabi ola bilar va carrahi amaliyyat yeri infeksiyalar Gc¢ln risk yaradir.



Streptococcaceae fasilasi (taksonomiya)

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

Alam (Kingdom): Bacillota  Floricoccus

Sinif (Class): Bacilli e Lactococcus

Sira (Order): Lactobacillales * Lactovum

Fasila (Family): * Okadaella

Streptococcaceae * Streptococcus

Cins (Genus): Streptococcus  NOv (Species):
S.pygenes,
S.pneumoniae,
S.viridans,

S.agalactiae vo s.



Streptokoklarin tasnifati:

Kultural xassalors asaslanan tasnifat:

ciddi anaerob (Peptostreptococcaceae fasilasi)
aerob

fakultativ-anaerob

Qanh aqarda inkisaf xiisusiyyatind dsaslanan tosnifat:

alfa-hemolitik str. - (hemoglobin methemogqlobina ¢evrilir)
beta-hemolitik str. - (eritrositlar tam hemoliz edir)
gamma-hemolitik str. - (geyri-hemolitik str., gézlo

goriinmoyan hemoliz)




Streptokoklarin tasnifati

 Antigen qurulusuna asaslanan tosnifat (Lensfild tosnifati):

* aerob streptokoklar hiiceyro divarinda olan polisaxarid tobiotli C antigenino
gora 20 seroqrupa—A,B,C,D,E,FFG, H,K,L,M,N,O,P,Q,R,S, T,U, V

bolundr.

* Insan patologiyasinda A serogrupundan olan beta-hemolitik streptokoklar

- Streptococcus pyogenes daha mihim shomiyyat koasb edir.



Tibbi shamiyatli streptokoklar

S. pyogenes insan faringit, selllit, erisipelas

S. agalactiae insan, garamal neonatal meningit vo sepsis

. . endokardit, bakteriemiya, pnevmoniya, meningit, respirator
S. dysgalactiae  insan, heyvanlar ya, p Y 8 P

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 karieslari
S. suis donuz meningit
S. mitis insan endokardit
S. mutans insan dis karieslari

S. pneumoniae insan phnevmoniya



Streptococcus pyogenes

morfo-bioloji xiisusiyyatlari:

Streptococcus cinsi - Qram misbat 1 mkm
diametrli horokotsiz, sporasiz, kapsulali kiiro
formali  bakteriyalardir. = Tomiz  kulturadan
hazirlanmis  yaxmada cut-clt, yaxud zoncir

soklindo  yerlosir.  Bozi  stamlar1  hialuron

tursusundan ibarot kapsula amaolo gotirir.

S.pyogenes
(tomiz kulturadan hazirlanmis yaxma,
Qram {isulu ilo boyama)



Streptococcus pyogenes - kutural xiisusiyyoatlori:

S.pyogenes - aerob yaxud fakultativ anaerobdur. Qidali miihitlors tolobkardir, gan,
zordab, assit mayesi vo karbohidrat qatilmis miirokkob miihitlordo asanliqla inkisaf
edir. Bark qidali miihitlords - Ol¢clisi 1 mm-don Kicgik, yasti, bulaniq, bozumtul
koloniyalar amolo gotirir. Bulyonda Kicgik donovar ¢okintl amols gotirir, bu zaman

bulyon soffaf qalir. Qanli agarda beta-hemoliz miisahids edilir.



Streptococcus pyogenes - kutural xiuisusiyyatlori:

www. micraobiologyinpictures.com
-

S

Streptococcus pyogenes

qanli aqarda beta-hemolitik koloniyalar maye qidali miihitdo inkisaf



Streptokoklarin biokimyavi xassalori :

Hemolitik aktivlik beta-hemoliz
Katalaza -
Qlukoza +
Laktoza +
Saxaroza +
Maltoza +
Mannit +
Inulin

Siuidu ciiriitmak +

Jelatini aritmok -

Indol amalos gotirmok -



Streptococcus pyogenes - antigen qurulusu

« NOv antigeni - sitoplazmada yerlosir, nukleoproteid torkiblidir.
* Qrup spesifik antigen - hiiceyro divarinda olub polisaxariddir.

 Tip spesifik antigen (M-, T-, R-) - hiiceyra divarmmin Xaricl gatinda
yerlosir, zUlal torkiblidir. M-antigen S.pyogenes-in hiiceyro divarimin sathindo
cixantilar (fimbrilor) amalo gatirir, ona gora bazon fimbrial zilal da adlandirilir. Ona

qarst amala golon anticisimlor streptokoklarla rokrar yoluxmaya gars: uzunmiiddatli

davamliligi tomin edir.



Streptococcus pyogenes
(patogenlik amillori)

* Hiiceyro komponentlori:
mikrokapsula - streptokoklari fagositozdan goruyur va sahib hiiceyrays adheziyani asanlasdirir.

lipoteyxoat tursusu - adhezin rolunu oynayar.

M-protein - streptokoklarin polimorfniivali leykositlorls fagositozuna mane olur. Bu zilaldan
mohrum streptokoklar virulentli olmur.

Patogenlik fermentlari:

. hialuronidaza - hialuron tursusunu parcalamagla streptokoklarin birlosdirici toxumada yayilmasini
asanlasdinr.

. dezoksiribonukleaza (DNT-aza) — A grup streptokoklarin diagnostikasinda istifads edilir.

. nikotinadenindinukleotidaza (NAD-aza) — kardiotoksik va leykotoksik tasira malikdir.

. streptokinaza (fibrinolizin) — plazminogeni plazmina ¢evirmokls fibrin liflarinin lizisina sabab olur.

. Cb5a — peptidaza — faqositlorin aktivliyini zaifladir.



Streptococcus pyogenes
(patogenlik amillari)

Toksinlor:

Streptolizin -O - zilaldir, immunogendir, oksigenin fasirindan inaktiviasiv, qganll
aqgarin dorinliyindo hemoliz verir, diagnostik ahomiyyati var (antistreptolizin-O
- ASO).

Streptolizin -S - antigenliyi yoxdur, oksigena davamhidw, qanli agarda sathi

hemoliz toradir.

Pirogen (eritrogen ) toksin - skarlatinanin patogenezindo rola malikdir.



Streptococcus pyogenes

(M-protein va digar patogenlik amillorinin lokalizasiyasi)

Cba protease

M-protein antigen

C-carbohydrate

M-protein —
Peptidoglycan

Chromosome —

Cell membrane

Cytoplasm

Peptidoglycan —

Capsule

: f
Cytoplasmic —
Fimbriae membrane _%%Wﬂ}é‘é‘ﬁ%‘i‘!




Xarici muhit amillorind davamlihigl

« Streptokoklar otraf muhit amillorine garsi kifayat qodor davamlidirlar. 60°C-do 30
doq. miiddatindo mohv olurlar. Qurumus irinds va balgoamds aylarla saxlanilirlar.
Dezinfeksiyaedici mohlullarin adi konsentrasiyalar1 onlar1 15-20 doq. miiddstinds

oldurdr.



Streptokok infeksiyalarinin epidemiologiyasi:

Infeksiyanin manbayi: xastolor vo bakteriyagozdiricilor

Yoluxma yolu va mexanizmi: hava-damci, hava-toz, qida, tomas yolu.

Streptokok infeksiyalari:

Kaskin streptokok infeksiyalart: Xroniki streptokok infeksiyalari:
skarlatina _
qizilyel revm_at_ﬂ( qlz_dl_rma
angina xroniki tonzillit
Impetiqo
sepsis

koskin glomerulonefrit
koskin vo yarimkoskin bakterial endokardit

[rinli infeksiyalar - (angina, tonzillit, abses, impetiqo vo s.)

[rinsiz infeksiyalar - (skarlatina, qizilyel, revmatik qizdirma, kaskin qlomerulonefrit)



Streptococcus pyogenes -

patogenez

Osteomiyelit
Artrit

/ Sitokin ifrazi —® Streptokokk toksik sok

sindromu
K /‘\;\ —~R .

T-limfositlarin mitogenezi

Sinusit \ Metastatik

Sinusit
Otit \
Faringit

Lokal iltihab va
invaziya

Darl‘/

—> Sellyulit

—> Erysipelas (qizilyel)
—> [mpetigo

—» Pioderma

yayilma \

Hialuronidaza
Streptokinaza
Streptolizin S

Streptolizin O

A Poststreptokokkal
Superantigen xassali glomerulonefrit
toksinlarin ifrazi (Spe A,

Spe B, Spe C)

immun — 3y Qlomerullarin bazal
komplekslar membranlarinda
toplanmasi

W

S. pyogenes
Antigen
B limfosit —» Anticismlar  ———» Sagalma
Eritrogen
toksin l
Urak azalasinin —> > Artrit
l miozini va sarkolemmasi — Doarida diyitinciklar
ila carpaz reaksiyaya — Kardit
Skarlatina  gjran anticismlar —» Xoreya
L_» Revmatik qizdirma




Streptokok monsali irinsiz infeksiyalar:

Ouzilyel «erysipelas» - dorinin fleqmonayabonzor koskin irinsiz iltihabi xostaliyidir.
Doaridoa quzart1 vo siskinlik Kimi iltihab slamatlori ¢ox parlag sokilds izhar edir va saglam
doridon koskin farqlonir. Dori sothindoki iltihab (qizarti) yayilmaya meyilli olur,
sarhadlari girintili-cixintili olaraqg «alov dilimlarini» xatirladir.




Streptokok moansali irinsiz infeksiyalar:

Skarlatina - hava-damci yolu ilo yoluxur, U¢ asas olamotlo - angina, qizdirma vo
sopkilorlo miisaiyot olunur. Skarlatina téradon streptokoklarn unikal xiisusiyyati onlarin
pirogen (skarlatinoz) toksin ifraz etmoloridir. Bu toksinin tosir mexanizmi onun

superantigen xiisusiyyati ilo alagodardir.

SCIENCEDROTOLIBRARY



Streptokok mansali irinsiz infeksiyalar:

Revmatizmin ilk tazahiiri 6zUnU oynaqlarin kaskin iltihab1 — aseptik poliartrit Kimi biiruza verir,
bunun ardinca pankardit (liroyin bitln gqisalarinin — endokardin, miokardin vo perikardin
iltihab1) inkisaf edir. Endokardit xroniki iltihabi proses kimi iirok gapaglarim1 deformasiyaya
ugradaraq onun funksiyalarin1 pozur, mitral vo aortal gapaglarin stenozu vs ¢atismazligina sabab
olur. Streptokoklarin bazi antigenlori (M-protein) iirok toxumasi ilo ¢arpaz reaksiya verarok
kardial antigenlora garsi autoanticisimlorin vo sensibilizasiya olunmus T-limfositlorin omalo

golmasina sabab olur.
( > i (

Normal tlirok y1gilmalari Normal tlirok gapaglari Qusurlu tirok gapagqlari

-h--




Streptokok mansali irinsiz infeksiyalar:

* Qlomerulonefrit - osason streptokok monsali piodermiyalardan sonra inkisaf
edorak, S.pyogenes-in miixtalif M-serotiplorindon (M1, M12, M49, M59) olan
nefritogen stamlar torofindon toradilir. Boyrok yumagqciqlarinin (qlomerulalarin)
kapillyarlarmin ~ divarlarinda  streptokok+anticisim  kompleksinin ~ (immun
komplekslorin) ¢okmoasi vo komplementin aktivlosmosi burada kaskin iltthabin

omoalo goalmasina sabab olur.
NORMAL KIDNEY GLOMERULONEPHRITIS

Pyramid Minor Cortex
calyces

Major
. calyces

\ " _Renal
R~ pelvis




Immunitet

* Streptokok infeksiyalarindan sonra yaranan immunitet antibakterial va
antitoksik xarakterlidir. Antibakterial immunitet zoif vo davamsizdir,
buna sabab streptokoklarin zaif iImmunogenliyl vo carpaz reaksiya

vermayan ¢oxsayli serovarlarinin olmasidir.



Streptokok infeksiyalarinin mikrobioloji diagnostikasi:

Miiayina materiallary.

* gan
* Irin

e yara materiali

* onurga beyni mayesi (likvor)
* bolgom

* burun vo osnokdon selik

e qusuntu kiitlosi

*  NOCIS
e sidik



Mikrobioloji diagnostika
Streptokok monsali irinli va septik infeksiyalar zamani diagnostik alqoritm

irin, ekssudat, asnakdan, burundan siyrinti,

Nacis va s.

\ 4

Bakterioskopik lisul

Qram usuluila
ranglamadan
sonra
hiiceyralarin
formasi, rang

gabul etmasi,
yerlosmasi

Mikroskopiya

|

Qan

|

Bakterioloji tisul

Bakterioloji uisul

Qanli agara

identifikasiya

!

Avtomatlasdiriimis
sistemlar

v \ 4

inokulyasiya

(akilma)

Kultural xassalar

Biokimyavi xassalar

Antibiotiklara hassasliq

/
}
Passaj (tamiz kulturanin
alinmasi tglin)

Antigen testloari

v

Sakarli bulyona

}

Mikroskopiya
(Qram Usulu ila
ranglamadan sonra
hiiceyralarin
formasi, rang gabul
etmasi, yerloasmasi)




Qanli agarda hemoliz

Streptococcus pyogenes
with zones of -hemolysis

&
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Streptococcus species

|
| |

Beta-hemolytic Alpha-hemolytic
Bacitracin-sensitive Bacitracin-resistant Optochin-sensitive Optochin-resistant
Group A streptococci Group B, C Streptococcus Group D and viridans
(Streptococcus pyogenes) streptococci pneumoniae streptococci

(c)



Basitrasino hossasliq testi

Streptococcus pyogenes
inkisaf etdikdo A
diskinin (basitrasin)
otrafinda inhibisiya
(inkisafin dayanmasi)

zonas1 misaido edilir.




PYR testl

- tomiz kulturadan bir ne¢o koloniya

PYR bulyonuna olava edilir

-bulyon aerob soraitdo 35-37°C

temperaturda 4 saat inkubasiya edilir

-2-3 damci1 PYR reagenti olavo edilir

va rong doyisikliyi miisahids edilir.

-1-2 doqigoe arzindo qirmizi rongin

omala galmasi pozitiv naticadir.



Mikrobioloji diagnostika

Streptokok moansali irinsiz infeksiyalar zamam diaqnostik alqoritm

Qlomerulonefrit vo Revmatik qizdirma

Serum

—— | T

Antistreptolizin-O
(ASO)

Antidezoksiribonukleaza

|

Antihialuronidaza

50-75% hallarda pozitiv olur

95% hallarda pozitiv olur




Streptokok monsoli irinsiz infeksiyalarin mikrobioloj1 diagnostikasi:
Seroloji tsul:

* KBR (komplementin birlasma reaksiyasi) - gan zardabinda streptokok

antigenina garsi anticisim tayin edilir.

 Neytrallasma reaksiyasi - (streptokok toksinlarina - streptolizin O va

streptodornazaya garsi anticisimlar tayin edilir).

 Koaqqlitinasiya, lateks aqqliitinasiya va ELISA (enzyme-linked immunosorbent
assay) vasitasile asnakdan alinan materialda A qrup beta-hemolitik
streptokoklarin antigenlarinin tayin olunmasi ile xastaliyin diagnnozu 75%-a

gadar hallarda muayyanlasdirila bilar.



Streptokoklarin identifikasiyasinda stratli Gsullar:

* Qoyun ganl Columbia agarinda anaerob saraitda 35
°C-do 24-48 saat ¢oxaldilmis koloniyalardan 2 ml
steril distillo suyunda McFarland 4-5 uygun olarag
suspenziya hazirlanir. Bu suspenziyadan rapiD 32

Strep madds sistemindoki cuxurcuglara kultivasiya

olunur. 4 saat miiddatindo 37°C-do inkubasiya
edildikdon sonra naticolor APi-bioMerieux ATB 152D

rapiD 32 Strep

cihazi va lazim goaldikde kompulter vasitasila

giymatlandirilir.



Mualica va profilaktika:

« Etiotrop miialicada penisillin, makrolid va tetrasiklinlor istifads edilir.

 Spesifik miialico vo profilaktikas1 yoxdur!



Streptococcus pneumoniae

Streptococcus pneumoniae
morfo-bioloji xiisusiyyatlori:

Qram miisbat 1 mkm diametrli oval, e

yaxud lansetsakilli  diplokoklardir.

; ’

0 RS
Horokotsiz,  sporasiz, polisaxarid e . ’
kapsulalidir. Tomiz kulturadan { . .

&
hazirlanmis yaxmada zoncir soklindo > 2 >
« . . é
yerlosir. B ' >
.

Streptococcus pneumoniae — Qram usulu



Streptococcus pneumoniae - kutural xiisusiyyatlori:

Fakultotiv anaerobdur, qgidali miihitlora tolobkar olub, adi qidali miihitdo inkisaf etmir. Nativ
zllal (gan, yaxud zordab) oslave edilmis miihitlordo 36-37°C-do inkisaf edirlor. Zordabli
agarda kicik, 1 mm diametrdo, zarif vo soffaf, bozon morkozi hissasi ¢okok koloniyalar amalo
gotirir. Qanli agarda koloniyanin otrafinda yasilimtil hemoliz (alfa-hemoliz) zonasi omalo
golir. Qliikozal1 bulyonda barabar bulaniqliq, azaciq pambiqvari ¢okintl amola gotirmoklo
inkisaf edirlar.

S.pneumoniae (qanh aqarda alfa-hemoliz amoala gatiron koloniyalari )



Streptococcus pneumoniae - biokimyavi aktiviiyi

S pneumoniae

Hemolitik aktivlik alfa-hemoliz
Katalaza -

Qlukoza
Laktoza
Saxaroza
Maltoza
Mannit

+ + + + + +

Inulin
Sudi curitmok -
Jelatini aritmok -

Indol amoala gatirmok -



Streptococcus pneumoniae
Antigen qurulusu

Hiiceyra divarinda polisaxarid antigeni (C-substansiya) vardir.

Kapsuladak: polisaxarid antigenino géro pnevmokoklar 90-dan ¢ox serovara boltnir. Insanda 1-ci
va 8-ciI serovar daha ¢ox rast goailinir.

Kapsula antigenlorino qarsi orqanizmdo anticisimlor omolo golir. Pnevmokoklar1 spesifik
antipolisaxarid zordablarla qgarisdirdiqda onlarin kapsulasinin sismo fenomeni - «Quelling»
reaksiyasi bag Verir.

Capsule

0 . F) i Miusbat Quelling reaksiyasi
\ . | OIS/ (kapsulanin sisma fenomeni)

antiserum alava etmazdoan avval antiserum alava etdikdan sonra



Streptococcus pneumoniae
(patogenlik amillori)

» Hiiceyra komponentlori : » Patogenlik fermentlori : » Toksinlori:

« Kapsula

(faqositoz vo komplementin litik * hialuronidaza * hemolizin

tasirindon qoruyur) - neyraminidaza «  leykosidin

© hiiceyra divar: (infeksiyanin yayilmasina (krupoz xarakterli iltihab
(C-substansiya)
xidmoat edoan fermentlordir) toradirlor)



Xarici miihit amillorina davamhhg

* Pnevmokoklar otraf miihitdo davamsizdir. 60°C-do 3-5 doq. miiddatindo,
qaynadildigda ani olarag mohv olurlar. Asag: temperaturlara vo gqurumaya qarsi iso

kifayot qodor davamlidirlar. Qurumus balgomds 2 aya qodor saxlanilirlar.

* Dezinfeksiyaedici mohlullarin adi konsentrasiyalar1 onlar1 bir neco doqigo
miiddatinda OldUrdr. Qidali miihitlords onlar 5-6 giindon ¢ox yasamir. Ona gora do
pnevmokok kulturalarini hor 2-3 giindon bir yeni gidali miihitlora kdgiirmok lazim

golir.



Pnevmokok infeksiyalarimin epidemiologiyasi:

Infeksiyanin manbayi: xastolor vo bakteriyagozdiricilor

Yoluxma yolu vo mexanizmi: hava-damci, hava-toz

Pnevmokok infeksiyalarinmin klinik formalari:

Krupoz pnevmoniya (lobar pnevmoniya)

Bronxopnevmoniya (ocaqli pnevmoniya)

GOziin buynuz qisasiin siriison yarasi

[rinli otit

Meningit (S.pneumoniae H.influenzae ilo yanasi kicik yashi usaglarda
meningitlorin asas toradicisidir)



Pnevmokok infeksiyalarimin klinik formalari:
(agciyar paylarinin zodolonmaosi)

Krupoz pnevmoniya — agciyarin bir, bazan IKi vo

A Bronchopneumonia

U¢ paymm ohato edir (lobar pnevmoniya). Agciyor
alveollar1 tez bir zamanda eritrositlorlo zongin
fibrinoz-hemorragik ekssudatla dolur. Bir neco
giindon sonra bu ekssudat fibrinoz-irinli xarakter
alr.

Bronxopnevmoniya — agciyarlorin bUtlin payin1
ohato edon Krupoz pnevmoniyadan forqli olarag

bronxopnevmoniyada iltihab ocaqlar1 ¢ox Kigik —

togriboan 1 sm olur (ocaqli pnevmoniya).



Immunitet

* Pnevmokok infeksiyasindan sonra tip spesifik immunitet formalasir,

bu da asasan kapsula sleyhins anticisimlorlo - opsoninlorlo alagodardir.

e Immunitet davamli olmayib bir ilo qodor saxlanilir.



Pnevmokok infeksiyalarinin mikrobioloji diaqnostikasi:

Miuayino materiallari:

* gan
* irin

* yara materiali

* onurga beyni mayesi (likvor)

* balgom

e burun va asnakdon selik ﬂ

* sidik



Pnevmokok infeksiyalarinin mikrobioloji diagnostikasi:

» Bakterioskopik tsul:

* lansetsakilli diplokoklarin askar edilmosi

» Bakterioloji (kultural) Gsul:
* miiayino materialinin qidali miihitloro inokulyasiyasi
 18-24 saat 37°C temperaturda inkubasiya

e tomiz kulturanin alinmasi vo morfoloji, kultural va biokimyavi
xlisusiyyatlorine osason 1dentifikasiya

* antibiotiklors garsi hassasligin toyini
» Bioloji tsul:

* ag sicanlarin peritondaxili yoluxdurulmasi



Pnevmokok infeksiyalarinin bakterioloji diaqnostikasi:

Material (BOM/gap)

Streptococcus =pp. kKimi 5. preumonice Qdda hallolma
jeverlandiil -




Pnevmokoklar digor streptokoklardan forqlondiron slamatlor:

pnevmokok koloniyalar1 bir-birilo birlosmir
alfa- hemoliz omoalo gotirir

inulini tursu omalo gotirmoklo parcalayir

0d vo 0d tursularinin tasirindon liziss ugrayir

optoxina gars1 yliksok hossasliga malikdir

S. mitis S. pneumoniae’ /|
:/

OPTOXIN testi
S.mitis - davamh
S.pneumoniae - hassas



Mualica va profilaktika:

» Miialicasinda - penisillin, makrolid va tetrasiklinlordon istifada edilir.
Son zamanlar davamli stamlari1 nozars alib vankomisin daha ¢ox totbiq
edilir.

 Spesifik profilaktika — pnevmokoklarin patogenetik cohatdon daha

ohomiyyoatli olan 14 serovariantinin kapsula polisaxaridlori asasinda

vaksin toklif edilmisdir.



Pnevmokok infeksiyalarinin spesifik profilaktikasi

ABS-da iki nov pnevmokok peyvandi mévcuddur:

* Pnevmokok konyugat peyvondlori (PCV13, PCV15 wvo
PCV20)

* Pnevmokok polisaxarid peyvondi (PPSV23)

« CDC PCV13-U 2 yasdan Kicik bitln usaqglar vo 2-18 yas arasi
miioyyon tibbi gostorisi olanlar U¢ln tovsiyo edir. Heg vaxt
pnevmokok konyugat peyveondi almamis soxsloar tctin CDC 65
yas vo daha yuxari1 boyiiklor vo 19-64 yas arasi miioyyan tibbi
sortlor vo ya risk faktorlar1 olan boyiikler tc¢lin PCV15 va ya
PCV20-ni tovsiyo edir. Ogar PCV15 istifads olunursa, bundan
sonra PPSV23 dozas1 totbiq edilmolidirr. CDC, homginin
miioyyan tibbi sartlori olan 2-18 yas aras1 usaqlar tUg¢lin PPSV23-
U tovsiya edir.
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B grup streptokoklar - Streptococcus agalactiae
morfo-bioloji vo kultural xiisusiyyatlori

* Qram miisboat, kapsulasiz, sporasiz, horokotsiz bakteriyadir.

« Adi qgidali miihitdo zaif, ganli1 vo sokolad agarda yaxsi inkisaf edir, zoif beta-
hemoliz amoals gatirir. Bulyonda ¢Oklntl aomala gatirir.
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S.agalactiae S.agalactiae
(yaxmada) (qanh aqarda)




B qrup streptokoklar - Streptococcus agalactiae

B grup streptokoklar neonatal sepsis va meningitlarin oan ¢OX rast golinon
toradicilorindondir. Bu bakteriya 10%-o goadar saglam gadinlarin usaqlig yolunun
selikli gisasinda kolonizasiyalasir, hamilalik dovrindos bu gostorici 25%-o catr.
Hamilslik zamani yarime¢iq dogulma, d0lyani mayenin vaxtindan gqabag axmasi va
s. kimi fasadlar moUmkinddr. Yenidogulmuslar oasason dogus yollarindan
yoluxurlar. Yenidogulmuslarda bu bakteriyalar ilkin olarag agciyarlords
kolonizasiya olunur, buradan gana kecgoarak sepsis voa meningit toradir. Meningit

halinda letalliq 50%-9, baz1 gostaricilor goro 100%-o catir.



B qrup streptokoklar - Streptococcus agalactiae
mikrobioloji diagnostika

Osas miiayino metodu bakterioloji Gsuldur.
Beta-hemoliz veron digor streptokoklardan natrium-
hippurati hidroliz etmolori vo CAMP faktoru amsolo
gotirmolori 1lo forqlonirlar.

CAMP- (Christie, Atkins, Munch-Peterson) testidir.
Testin prinsipi  bu streptokoklarin sintez etdiklori
ziilalabanzoar «CAMP-amili»nin S.aureus-un hemoliz

qabiliyyatini gliclondirmosina asaslanmisdir.
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Streptococcus viridans qrupu

S.mitis, S.mutans, S.salivaris, S.sanguis —
alfa-hemolitik streptokoklar Streptococcus
viridans qrupuna aiddir. Bu streptokoklar
insan organizminin normal mikroflorasinin,
xtisuson yuxari tonoffiis yollarinin vo agiz

boslugu selikli qisasinin niimayandalaridir.

Streptococcus viridans grupu
(qanh aqarda kulturasi)



Streptococcus mutans

Dis kariesi — agiz boslugunda olan viridans
streptokoklar torafindon toradilir.

Dis emalimin sothindo lokolorin (pilak)
omolo golir, bu Ilokolor yiiksokmolekullu
karbohidratlarin — gliikanlarin jelatinobonzor
¢okiintiisiindonm ibarat olur ki, buraya tursu
omolo  gotiron  bakteriyalar  adheziya
olunurlar.  Qlukanlar osason  S.mutans
torofindon sintez edilir.  Streptokok vo
laktobakteriyalar ~ bu  lokalordo  olan
karbohidratlar1 parcalayaraq tursu omalo
gotirir  (PH<5). Yiiksok konsentrasiyada
turunun tosirindon dis emalinin
demineralizasiyasi vo  Kariesin  omolo
golmasina sabab olur.




Enterococcus cinsi

 Enterokokklar asasan cit-clt yerloson diplokoklar vo ya qisa zancirlar soklinds olur Ki, bu

da Streptococcus pneumoniae-ni xatirladir. iki yarimqrupa ayrilir:

 Birinci yarimqrupda yer alan enterokoklarin hamisi penisillina davamlidir. Yeni tosnifatda
enterokoklar Streptococcus cinsindon ayrilaraq ayrica Enterococcus cinsinoa aid edilir. Bu
cinso 12 nov daxildir. Insanda daha cox (85-90%) Enterococcus faecalis, nisboton az
hallarda (5-10%) E.faecium nodvlari xastolik toradirlor. Bunlar arasinda alfa-, beta-
hemoliz veronlor vo geyri-hemolitik olanlar1 da vardir. ©sason hemoliz vermoyon
enterokoklar arasinda patogen névler Kimi an ¢ox izols olunan E.faecalis va E.faecium-

dur.



Enterococcus cinsl

» Enterokokklar insan vo boazi heyvanlarin bagirsaq vo agiz, bozon do dorisinin
normal mikroflorasinda rast golinir. Novlor arasinda E.faecalis-in toratdiyi
Infeksiyalar UstlnlUk toskil edir. Endokardit, sidik yollar1 infeksiyalari,
Intraabdominal abseslor, yara infeksiyalari, xolesistit, nadir hallarda meningit,
nozokomial pnevmoniya, septisemiya amalo gotirs bilirlor. E.faecium va E.bovis

infeksiyalarina nadir hallarda rast galinir.



Enterococcus cinsi
(morfo-bioloji vo kultural xiisusiyyatlori)

Olciilori 2 mkm, ciit-clt vo ya qisa zoncir soklindo yerloson oval diplokoklardir. Qram miisbat,
sporsuz, kapsulasiz, zoif horokotlidirlor.

Fakiiltotiv anaerobdurlar, adi qidali mihitlordo asan inkisaf edir. Qanli agarda enterokok
koloniyalar1 iri, bozumtul, parlag, buxar soklindo olub alfa-, beta-hemolitik vo ya geyri-
hemolitikdirlor.

Maye miihitlordo asason bulanigliq vermodon inkisaf edirlor.

Yasillasdiran streptokoklardan farqli olaraq 6dli miihitlardo vo 6.5% NaCl oldugda inkisaf
edirlar.

Enterococcus spp. Enterococcus spp.
(yaxmada) (qanl1 agarda kulturasi)



Enterococcus cinsi

Biokimyavi aktivliyi — metabolizm brodil tiplidir, miixtalif karbohidratlar1 gaz amalo
gotirmoadon tursuya qodor parcalayirlar, katalaza monfidirlor. Eskulinin hidrolizi
differensial slamotdir.

Xarici muhit amillorina davamlilig — streptokoklara nisbaton davamlidirlar, buna
goro do sanitar-mikrobiologiyada enterokoklardan sanitar-gostorici mikrob kimi
istifado olunur. Antiseptiklorin vo dezinfektantlarin adi konsentrasiyalarina garsi

hossasdirlar.

Patogenlik amillari — hiiceyra divar1 komponentlori, agressivlik fermentlori vo

toksinlordir.



Enterococcus cinsi — toradilon
xastaliklor

Enterkoklar yetkin soxslorin agiz boslugunun, bagirsaq va sidik-cinsiyyat sisteminin
mikroflorasinin torkibina daxildirlor. E.faecalis praktik saglam soxslorin nacisindon
25% hallarda slds edilir.

Enterokoklar nozokomial infeksiyalarin an ¢ox rast golinon toradicilerindandir.
Xostoxana daxilindo enterokoklar pasientlor arasinda tibb iscilori, bazon tibbi
manipulyasiya avadanliqlar1 vasitesilo yayilir. Osason Kateterizasiya olunmus
pasientlorda ¢ox vaxt sidik-cinsiyyat sistemini zadaloyir, sidik yolu infeksiyalarinin
asas toradicilerindondir. Bitlin bakterial endokarditlorin 10-20% va bakteremiyalarin
5%-1 enterokoklar tarafindon toradilir. Hemolitik enterokoklar gida zsharlonmolori

va bagirsaq disbakteriozunun amola galmasina sabab olur.



Enterococcus cinsi
Mikrobioloji diagnostikast

Miiayina materiall - xastoliyin lokalizasiyasindan asili olarag irin, gan, sidik va s.

gotlirilo bilar.

Miiayino Uc¢Un bakterioloji Usuldan istifado edilir. ©ldo edilmis enterokoklari

streptokoklardan farqlondirmok lazim galir.



Enterokoklarin identifikasiyasi

kicik olciilii koloniyvalar

Gram Stain: Gram positive cocci in chains

’ Catalasetést: Negative [

¥

Rl 1P oA

odlii miihitlords inkisaf: +

6.5% NaCl miihitinds inkisaf: +

. 4

| .
Enterococcus ‘

¥

Positive: Enterococcus faecalis Negative: Enterococcus faecium




Enterokoklarin antibiotikloro davamli formalari
(vancomycin-resistant enterococcus (VRE))

» Enterokoklar oksor antibiotiklora garsi tobii dabvamliliga malikdirlor, bundan
basqa butlin antibiotikla, hatta sonuncu nasil antibiotiklor bela enterokoklara ancaq
bakteriostatik tosir gostarirlor.

* Vankomisin vo teikoplanin sitoplazmatik membranda NAM-pentapeptid
molekulunun ucundaki D-alanin-D-alanin hissasina baglanir, bu sokildo NAM-1n
hiiceyra divari sintezinds istirakina mane olarag bu prosesi inhibisiya edir.

* Bozi enterokok stamlar1 NAM-pentapeptiddoki son D-alaninin D-laktat il
doyisdirir vo glikopeptid antibiotiklors davamliliq gostarir.



Enterokoklarin antibiotikloro davamli formalar:
(vancomycin-resistant enterococcus (VRE))
« 2017-ci ildo VRE ABS-da xostoxanaya yerlosdirilon xastolor arasinda toxminoan

54500 infeksiyaya vo 5400 o6liimo sobob Olmusdur [Monba: 2019 AR Threats
Report].

* Yoluxma - VRE bir soxsdon digorino cirklonmis sothlor vo ya avadanliqlarla
tomasda vo ya Insandan insana, ¢ox vaxt cirklonmis ollor vasitasilo yayila bilar.
Oskiirma vo ya asqirma zamani hava yuiu ilo yayilmur.

e Kimlor risk qrupundadir? Infeksiyalarla miibarizo qgabiliyyati asag1 olan insanlar,
masalon:

* xor¢angli Insanlar

dializ qobul edanlor

reanimasiya sébasinda olan insanlar

transplantasiyasi olan insanlar.
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