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SO 'ZBOSHI

M a ’lum ki, m ikrob io log ik  teksh irish  na tija lariga  asoslangan  holda  
y u q u m li  k a s a l l ik la r g a  a n iq  ta s h x is  q o 'y i s h  m u m k in . B u n d a  sh u  
ka sa llik la rg a  sa b a b  b o 'lg a n  m ikro b  s o f  h o ld a  a jra tib  o lin ib , lining  
h a m m a  x u s u s iy a t la r i  o 'r g a n ib  c h iq ila d i. S h u n in g  u c h u n  tib b iy o t  
in s titu tla r in in g  b archa  fa k u lte t la r i ta la b a la r ig a  ta v s iya  e tila yo tg a n  
tnazkur dars likda  yu q u m li kasa llik larn ing  q o 'zg 'a tu vch ila r ig a  batafsil 
ta v s if  berild i h am da  u la r q o 'zg 'a ta d ig a n  kasa llik larn ing  m ikrobio log ik  
d ia g n o s tika s i ken g  yoritild i.

D a r s l ik d a  b a k te r iy a la r , v iru s la r , r ik k e ts iy a la r ,  sp iro x e ta la r ,  
xlam idiyalar, m ikoplazm alar, zam burug 'lar, so d d a jo n iv o r la r  va b o sh q a  
m ik ro o rg a n izm la r  q o 'zg 'a ta d ig a n  kasa llik la r , u la rn i b a k ter io lo g ik , 
viruso log ik  va im m uno log ik  teksh irish  usu lla ri bayon etildi.

M a zku r  d a r s lik  u m u m iy  va x u su s iy  q ism la rd a n  ibora t. U m um iy  
q ism d a  m ikro b io lo g iya  fa n i  va un ing  vazifa la ri, m ik ro -o rg a n izm la r  
ta s n i f i ,  n o m e n k la tu r a s i ,  m o r fo lo g iy a s i ,  f i z i o lo g i y a s i ,  p a to g e n  
m ik ro o rg a n izm la m i und irish  uchun  o ziq  m u h it ta yyo r la sh  ja ra yo n i, 
m ik ro o rg a n izm la r  eko lo g iya s i va a tro f-m u h it m ikro flo ra s i, yu q u m li  
kasa llik la r  k im yov iy  terap iyasi va k im yov iy  p ro filak tika si, m oleku lar-  
b io lo g ik  a s o s la r i ,  m ik r o o r g a n iz m la r  ir s iy a t i ,  in fe k s iy a  h a m d a  
im m uno log iya  haq idagi t a ’lim o tga  keng o 't in  berildi. B undan tashqari, 
stom ato log iya  fa k u lte ti  ta laba lari uchun stom a to log ik  kasa llik larn ing  
ke lib  ch iq ish ida  m ikroorgan izm larn ing  o 'm i  va u larn ing  labora toriya  
d iagnostikasi ham  yoritild i. D arslikn ing  um um iy  q ism i a yr im  an 'anaviy  
o 'q u v  q o 'l la n m a la r ig a  n isba tan  b ir  o z  o 'zg a r tir is h la r  b ilan  yozild i, 
y a ’n i v iru sla rn ing  tasnifi, m orfologiyasi, fiz io lo g iya si, k im yov iy  tarkibi, 
k o 'p a y i s h i  h a m d a  b a k te r io fa g la r n in g  x u s u s i y a t l a r i  t ib b iy o t  
v iru so lo g iy a s i b o b id a  b a yo n  e tild i. A yn iq sa , v iru s li g ep a tit, O IT S  
q o 'zg 'a tu v c h ila r ig a  a loh ida  e 'tib o r  berildi.

D arslikn ing  im m unologiya  q ism in iyo zish d a  eng so 'n g g iza m o n a v iy  
d iagnostika  u su lla rin i ken g ro q  y o r itish g a  ha ra ka t q ilind i.

S o 'n g g i y il la rd a  k o 'p a y ib  b o ra yo tg a n  ham d a  ta sh x is  q o 'y ish d a  
m u a m m o li  h is o b la n g a n  h u ja y r a  ic h i  b a k te r iy a la r i  ( x la m id iy a ,  
rikketsiya lar) va m ikoplazm a in feksiya larin ing  m orfob io log ik  xossa lari 
va labora to riya  d ia g n o stika si ba ta fsil berildi.
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D a r s l ik n in g  x u s u s iy  q is m id a  e sa  b a k te r iy a la r , z a m b u ru g 'la r ,  
viruslar, sp iro xe ta la r  va pa to g en  eng so d d a  b ir  h u ja yra li jo n iv o r la r  
m orfo log iyasi, a n tig en lik  x u su s iya tla r i h am da  u la r  p a y d o  q ilad igan  
k a s a ll ik la r n in g  la b o r a to r iy a  ta sh x is i , p r o f i la k t ik a s i  va d a v o la s h  
usu lla ri bayon  etildi.

D a rs likd a  k lin ik  m ik ro b io lo g iy a  a so s la r i m a v zu s i b ir in c h i b o r  
yo ritilib , u n d o  x a v fli ja r o h a tla r  va kuyish , tu r li a ’zo  va  to 'q im a la r  
za ra rla n ish in in g  e tio lo g ik  om illa ri, b ro n x -o 'p ka , ich a kn in g  sh a r tli-  
p a to g e n  in fe k s iy a la r i h a m d a  u ro lo g ik  ka sa llik la r , d is b a k te r io z  va 
kasa lxona  ic h i (ya trogen) in feksiya la ri to 'g 'r is id a  to 'liq  m a 'lu m o tla r  
berild i.

K itobn ing  b a 'z i b o 'l im la r i C h.A. A b d iro v  , M .A . A xtam ov, L. G. 
Bajenov, F. Yu. G arib, X. I. Ishoqova, I. V. R ah im ova  tom onidan  yozildi. 
A yni vaqtda tibb iyo t fa n la r i nom zod lari S .D . D ushanbiyeva , Sh.R . A liyev  
va k ich ik  ilm iy  xo d im la r  Sh.U . Sobirqulov, N .I. B o ym irza yev la r  ham  
k a tta  h is s a  q o 's h i s h d i .  M a v z u la r n i  y o r i t i s h d a  O 'z b e k i s to n  
R espub lika sida  fa o l iy a t ko 'rsa tg a n  va h o z ir  ish lab turgan  m ikrobiolog, 
v iru so lo g  h a m d a  p a r a z ito lo g  o lim la r n in g  y u q u m li  k a s a l l ik la r g a  
la b ora to riya  ta sh x is i q o 'y ish  u su lla rin i r ivo jla n tir ish d a g i x izm a tla r i  
a loh ida  ta  ’k id landi, u larn ing  sh a xs iy  arx iv idan  m ikroorgan izm larn ing  
fo to sura tla r i, e lek tronogram m alari va ayrim  m a ’lu m o tla r  olindi.

D a rs likd a  a yr im  x a to  va ka m ch ilik la rg a  y o ' l  q o 'y i lg a n  b o 'is h i  
m um kin . S h u n in g  uchun m u a llifla r  da rs lik  h a q idag i ta n q id iy  J ik r  va 
m ulohaza larn i m am nuniya t b ilan q a b u l qilib, k itobxon larga  o ld indan  
ch u q u r  m in n a td o rch ilik  b ild iradilar.



U M U M I Y  Q I S M

UMUMIY MIKROBIOLOGIYA

I B O B

M IKROBIOIXXHYA FANI VA UNING VAZIFALARI

M ikrob io log iya  (yunoncha m ikros —  kichik , b ios —  hayo t va logos 
—  ta ’lim ot) —  m ayda, sodda , k o ‘zga  k o 'r in m ay d ig a n  b ir hu jayrali 
organizm lar haqidagi fan. Bu fan m ikroblam ing hayot faoliyati, u lar ta’sirida 
odam , hayvon va  o 's im lik la r  o rgan izm ida  sodir b o 'lad ig an  o ‘zgarish la r 
qonun iyatlarin i o 'rg an ad i.

K ey in g i y il la rd a  m ik ro b io lo g iy a  fan i so h a s id a  sh u  q a d a r  k o ‘p 
m a ’lum otlar to 'p lan d ik i, end ilikda  u b ir necha tarm oq larga  boM ingan va 
bu  ta rm o q la r  o ‘z ig a  x o s r iv o jla n ish  y o 'l id a n  b o rm o q d a . T ib b iy o t, 
v e te r in a r iy a , s a n o a t yok i te x n ik a , q ish lo q  x o 'ja l ig i ,  o z iq -o v q a tla r  
m ikrobiologiyasi. kosm ik m ikrobiologiya va boshqalar shular jum lasidandir.

H ozirg i zam on  tibb iyo t m ikrob io log iyasi keng qam rov li soha b o ’lib, 
o ‘z navbatida bakterio logiya (bakteriyalar haqidagi ta" lim ot), virusologiya 
(v iruslar haq idagi ta ’lim ot), im m unologiya (o rgan izm ning  patogen va 
patogen boMmagan m ikroorganizm lardan ham da organizm ga irsiy jihatdan 
begona b o ’lgan an tigen lardan  h im oya qilad igan  vosita larin i o 'rg an ad i), 
m iko log iya  (odam  o rgan izm iga  ziyoni b o 'lg a n  zam b u ru g 'la r  faoliyatini 
o 'rg an ad i) , p ro tozoo log iya  (b ir hujayrali patogen so d d a jo n iv o rla r  hayot 
faoliyatini o 'rg an ad i)  kabi fanlarga bo 'linad i.

T ibb iyo t m ikrobio log iyasi um um iy  va xususiy  q ism lardan  iborat.
U m u m iy  q is m d a  m ik ro b la m in g  tu z i lish i va  ta s h q i k o 'r in is h i  

(m orfo log iyasi), fiz io log ik  ja ray o n la ri, g enetikasi, u lardag i m oddalar 
a lm ashinuvi va  ko 'pay ish  jarayon lari, nafas olishi va oziq lanishi, patogen 
m ikrob lar b ilan  m akroorganizm  o 'rta s id ag i o 'z a ro  m unosabatlar ham da 
o rganizm ning h im oya vositalari (im m unitet) o 'rgan ilad i.

X ususiy q ism da yuqum li kasalliklar qo 'zg 'a tuvch ilarin ing  m orfologik, 
biokim yoviy, patogenlik  (kasallik  q o 'z g 'a tish )  xususiyatlari, shuningdek 
bu kasallik larn i laboratoriya usu lida aniq lash , m axsus davolash  va oldini 
olish chora-tadbirlari tahlil qilinadi.
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T ib b iy o t m ik ro b io lo g iy as i m uayyan  obyek tn i tek sh irish  a so s id a  
m ustaqil vazifani bajaradi. U  um um iy biologiya, epidem iologiya, gigiyena, 
b io k im y o  va  b o sh q a  fa n la rd ag i y an g i m a ’lu m o tla rd a n  m u k am m al 
foydalangan  ho ld a  yuqum li kasa llik larn ing  k e lib  ch iq ish  (etio log iya) 
sab ab la rin i, zam o n a v iy  ta sh x is  u su lla rin i, d av o lash  v a  o ld in i o lish  
m asalalarini o ‘rganadi.

E volu tsion  taraqq iyo t ja rayon ida  odam  organ izm iga  m oslash ib , unda 
k o 'p a y ib  k a sa llik  q o 'z g 'a t is h  x u su s iy a tig a  eg a  b o 'lg a n  —  p a togen  
m ik rob lar tib b iy o t m ik rob io log iyasin i tek sh iru v  obyek ti h isob lanad i. 
T abiatda patogen  m ikrob lardan  tashqari k o 'p la b  saprofit (odam ga zarar 
yetkazm aydigan) m ikroblar ham  borki, ular o 'z  ko 'rinishi va ayrim  biologik 
xususiyatlari b ilan  patogen  m ikrob larga  ju d a  o 'x sh a y d i. B unga vabo 
v ib r io n i b ila n  v a b o s im o n  v ib r io n la rn i, k u y d irg i b a ts i l la la r i  b ilan  
an troko id lam i yoki b o 'g 'm a  tayoqchasi b ilan  d iftero id larn i m isol q ilib  
k o 'rsa tish  m um kin . Shu nuqtai nazardan  tibb iyo t m ik rob io log iyasin ing  
qonun -qo idalariga  q a t’iy am al q ilin sa va har b ir obyek tn ing  o 'z  vaq tida 
tabiati an iq lansa , nafaqat kasa llikka tashxis q o 'y ish , balki unga  qarshi 
ku rash  chora-tadb irlarin i ish lab  ch iq ish  ham  osonlashadi.

H ozirgi vaqtda odam  va hayvonlarda uchraydigan yuqum li kasalliklar 
patologiyasida viruslar muhim o 'rin  tutadi, chunki 75%  yuqum li kasalliklarni 
v iru s la r q o 'z g 'a t ib  ah o lin in g  so g T ig 'ig a  p u tu r  y e tk az ad i va d av la t 
iq tisod iyo tiga  za ra r ke ltirad i. Yangi top ilgan  v iru s la r q o 'z g 'a ta d ig a n  
kasalliklar, xususan viruslarning o 'sm a  kasalliklaridagi o 'm in i aniqlash 
virusologiyaning asosiy vazifalaridan biri hisoblanadi. V irusologiya keyingi 
yillarda jadal rivojlanmoqda. Turli soha olimlari va virusologlar oldida turgan 
vazifalardan biri virusli kasalliklarga aniq va to 'g 'r i tashxis qo 'y ish , ularning 
oldini olish va davolash usullarini ishlab ch iq ishdan iborat.

X X  asm ing ikkinchi yarm ida tibbiyot sohasida yirik kashfiyotlar qilindi. 
M asalan: g en e tik  kodn ing  tuz ilish i va  fao liya ti, oq siln i s in tez  q ilish  
m exan izm i, g en lam in g  o 'zg a ru v ch an lig i, induksiyasi, rep ressiyasi va 
b o sh q a la r  a n iq la n d i. B u k a sh f iy o tla rd a  te k s h iru v  u c h u n  v iru s  va 
bakteriyalardan foydalanildi. O lingan natijalar m ikroorganizm larning tashqi 
muhit bilan o 'za ro  ta ’sirm exanizm ini ochish im konini berdi. M ikrobiologiya 
va v iruso log iya  sohasida q ilingan  kashfiyo tlar yangi fan lar, m asalan: 
m o le k u la r  b io lo g iy a ,  g e n e t ik a ,  e n z im o lo g iy a ,  im m u n o lo g iy a ,  
b io texno log iya  va boshqalarn ing  vu judga kelish iga  sabab  b o 'ld i. U shbu 
fa n la r  y o rd a m id a  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  fao l m o d d a la r  a jra tu v c h i 
sh tam m la ri, tib b iy o td a  q o 'l la n ila d ig a n  yan g i a n tib io tik la r , ta sh x is  
q o 'y is h d a  ish la tilad ig an  om illa r, in te rfe ro n , in te rley k in , vaksina la r.
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m onoklonal antitelo  va boshqalar olindi. Bu preparatlam i q o ‘llab yuqum li 
kasa llik larga  e rta  tashxis q o ‘yish , davolash  va o ld in i o lish  m um kin.

K eyingi yillarda im m unologiya fani juda  tez sur’atlarda rivojlanm oqda. 
Im m unitet deganda dastlab kishilam i yuqum li kasalliklardan him oya qilish 
tu sh u n ila r ed i. H o z ir esa , im m un ite t deg an d a  o rg an izm  ichk i m uhit 
gom eostazin i ham  ekzogen  (tashqi), ham  endogen  (ichk i) yo t om illar 
ta ’siriga n isbatan  norm ada ush lab  turuvchi tizim  tushuniladi.

T ibb iyo t m ik rob io log iyasi, v iruso log iyasi va im m unolog iyasin ing  
vazifasi yuqum li kasallik q o ‘zg ‘atuvchilarini aniqlash, bunday  kasalliklarni 
oldini olish, ulam i iloji boricha kam aytirish va patogen m ikroorganizm lam i 
b a rta ra f e tish  h iso b lan ad i. B unday  ish la r san ita riy a -ep id em io lo g iy a  
stansiyasi, bak terio log ik , v irusologik , paraz ito log ik  va boshqa m axsus 
laboratoriyalar, ilm iy teksh irish  institu tlari ham da tibb iyo t o liy  o 'q u v  
yurtlarin ing  m ikrob io log iya , v iruso log iya. im m unolog iya  kafedralarida 
am alga oshirilad i. B ularda tashkiliy, ilm iy-tekshirish va am aliy  ishlar ham  
nazorat q ilib  turiladi.

Y uqum li k asa llik la rg a  tashx is q o ‘y ish d a  quy idag i m ik rob io log ik  
tekshirish  usu llaridan  foydalaniladi:

—  m ikroskop  yordam ida tekshirish . Bu tek sh irishn ing  b o sh lan g 'ich  
b o sq ic h i b o ‘lib , a so sa n  k a sa llik  q o ‘z g ‘a tu v c h is in in g  m o rfo lo g ik -  
tinoktorial xususiyatlari, ya’ni m ikrobning b o ’yalishi, shakli, hajm i, harakati 
an iq lanadi. B a ’zi kasallik lar (bezgak, s o ’zak, leyshm aniozlar, qay talam a 
terlam a va boshqalar) tashxisi bevosita m ikroskop  yordam ida aniqlanishi 
mumkin;

—  bakterio logik  usul. B unda m ikroblar sun’iy oziq m uh itgaek ilad i va 
gum on qilingan patogen m ikroblam ing so f kulturasi ajratib  olinadi, so 'ng ra  
ajratilgan ku ltu radag i m ik rob lam ing  ferm entativ  fao llig i, antibakterial 
dorilarga ta ’sirchan lig i, an tigen lik  va  boshqa xususiyatlari o ’rganiladi;

—  b io lo g ik  u su l. B u u su l y o rd a m id a  y u q u m li m a te r ia ln i tu rli 
hayvon la rga  yuq tirish  y o ’li b ilan  kasallik  q o ’z g ’atuvch isi a jratib  olinadi 
va uning patogenlig i, tekshiruv m aterialida zaharli m oddalar bo r-yo ‘qligi 
aniq lanadi;

—  sero log ik  usulda im m un zardoblar yo rdam ida reaksiyalar q o ’yilib, 
kasallik  tashx isi aniq lanadi. Bu usul kasallik  q o ’z g ’a tuvchisin i ajratish 
m ushkul b o ‘lganda yaxshi sam ara  beradi va tezko r usu l h isob lanadi;

—  allerg ik  usul. M a’lum  b ir yuqum li m ikrobga n isbatan  o rgan izm da 
yuqori sezg irlik  holati paydo  b o ‘ladi-k i, bu m akroorgan izm ning  m ikrob 
an tigeni (a llergen i) ta ’siriga  jav o b an  o ’z iga  xos reaksiyasid ir. A na shu 
g ’ayritabiiy  holat allerg ik  teksh iruv lar yordam ida aniq lanadi.
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T ibbiyot m ikrobiologiyasin ing tarixi va rivojlanish davrlari

M ik ro b io lo g iy a  ham  b o shqa  fan la rg a  o ‘x shash  o 'z  ta rix ig a  ega. 
M ik rob la r haq ida  ilm iy m a 'lu m o tla r paydo  b o 'lish id an  b ir  necha asr 
m uqaddam  bular faoliyatiga m ansub bo 'lgan  ja ray o n la r(u zu m  shirasining 
b ijg 'ish i, sut va xam irn ing  ach ish i) insoniyatga m a’lum  b o 'lib , odam lar 
ongli ravishda m usallas, q im iz, qatiq  va boshqa m ahsulo tlarn i tayyorlash  
usullaridan foydalan ib  kelganlar.

S h if o k o r la r  v a  ta b ia ts h u n o s la r  fa n n in g  d a s t la b k i r iv o jla n is h  
d av rla rid an o q  yuq u m li kasa llik la rn in g  kelib  ch iq ish  sab ab la ri b ilan  
qiziqqanlar. G ippokrat (m ilodgacha bo 'lg an  460-377) va G alen  (131-211) 
yuqum li kasa llik larga  tirik m av judotlar sabab  b o 'ls a  kerak , deb gum on 
qilgan edilar. O siyo  xalqlari esa m oxovni yuqum li h isoblab , bu  kasallikka 
chalinganlarni xalq  orasidan uzoqlashtirishni tavsiya etganlar. B uyuk olim  
A bu Ali ibn S ino  (9 8 0 -1037) yuqum li kasalliklarni ko 'zga  ko 'rinm aydigan  
tirik m avjudotlar q o 'z g 'a tish i va bu lar suv, havo orqali tarqalish i borasida 
fik ryuritgan .

F eodalizm  davri Y evropa ham da O siyo  q it’a larida xavfli yuqum li 
k asa llik la r (ch in ch ech ak , toun  (o 'la t) ,  v abo  va b o sh q a la r)n in g  keng 
tarqalish i b ilan  xarak terlanad i. A m m o ep idem iya la rga  qarsh i kurash 
b o ra s id a  sam ara li ilm iy  y o 'n a lis h  y o 'q lig i ,  in so n iy a tn in g  y u qum li 
kasallik larga qarsh i kurash ish  faoliyati zaiflig i oq ibatida  k o ‘p odam lar 
n o b u d  b o 'lg a n .  K e y in c h a l ik  d in d o r la r  to m o n id a n  jo r iy  e ti lg a n  
q iy in ch ilik la rn i y en g ib , ta jr ib a la r aso s ida  sam ara li ilm iy  iz lan ish la r 
bosh landi.

G 'a rb iy  Yevropada fizika. kim yo, tibbiyot fanlari rivojlanayotgan XVI- 
XV1I1 asrlarda yuqum li kasallik larning kelib  chiqish  sabablarin i aniqlash 
borasida k o 'p la b  m a 'lu m o tla r to 'p lan d i. X V II a sm in g  bosh larida  op tika 
fani sohasida  ham  sam arali ish lar q ilind i, ju m lad an , b illu r sh ishalarn ing  
jism ni katta q ilib  k o 'rsa tish  xususiyati o 'rg an ild i. B irinchi m arta  1590- 
y ilda  G ans va Z axariy  Y ansenlar b illu r sh ishalardan  asbob  yasab, ju d a  
m ayda jism larni ko 'rd ilar. 1609-1610-yiU ardaG aliley tom onidan birinchi 
m arta oddiy m ikroskop ixtiro qilindi.

M ikroorganizm lam i birinchi b o 'lib  m ikroskop ostida ko 'rg an  va ulam i 
teksh irgan  g o lland iya lik  tab ia tshunos A nton iy -van-L evengukd ir, u 160- 
3 0 0  m a r ta g a c h a  k a t ta la s h t i r a  o la d ig a n  m ik ro sk o p n i k a s h f  q ild i.  
A .Levenguk a trof-m uhitda m avjud bo 'lg an  k o 'p g in a  narsalarni tekshirib , 
u la rn ing  ich id a  tirik  « h ay v o n ch a la r»  b o rlig in i k o 'rg a n  v a  u la rn ing  
rasm larin i ch iz ib  olgan va u la r asosida «L evenguk  topgan  tab ia t sirlari»



nom li k ito b  ch o p  e tg an . S h u n d ay  q ilib , L ev en g u k  b ir in c h i b o ‘lib  
m ik roorgan izm lar dunyosi haqida axboro t beradi va m ikrobio log iyaning  
rivojlanishida birinchi bosqich hisoblangan m ikroorganizm lar b o ’lim ining 
vu judga kelish iga  asos so ladi (1-rasm ). L evengukn ing  kashfiyo ti ju d a  
k o ‘p tadq iqo tlarga  y o ‘l ochdi.

1-rasm . Ilk bor kashf qilingan mikroskoplardan namunalar

U ning kash fiyo tlari o ‘z  zam onasida  o lim lar o rasida n ihoyatda  katta 
q iziq ish  u y g 'o tg an lig ig a  qaram ay  uzoq  vaq tgacha bu borada  izlan ish lar 
o lib  b o rilm ad i. N ihoyat oradan  150-200 yil 0 ‘tgach  b ijg ‘ish , chirish  
jarayonlari ham da yuqum li kasalliklarning q o ‘zg ‘atuvchilari turli m ikroblar 
ekanligi aniqlandi. Jum ladan, m s olimi D .S.Sam oylovich toun kasalligining 
o 'z ig a  xos tirik m ikiobi borligi va uni zaiflashtirib  organizm ga kiritilganda 
kasa llikka qarshi kurashish  m um kinligi haqida fik ry u ritg an  edi. Yuqumli 
k a sa llik la rg a  q a rsh i k u ra sh ish n in g  n aza riy  va  a m a liy  m asa la la rig a  
q a ra tilg a n  m u a m m o la rn i hal q il ish d a  D .S . S a m o y lo v ic h n in g  toun 
kasallig idan  h im oya q ilish  sohasidagi izlanishlari katta  sam ara  berdi.

Ingliz vrachi Eduard Jenner (1749-1823) sigirdan olingan chinchechak 
virusi bilan odam larn i em lab, bu infeksiyaga qarshi im m unitet hosil qilish 
usulini ish lab  chiqdi. Bu usul ham  yuqum li kasallik larga qarshi kurashish 
borasida ju d a  m uhim  yangilik boMdi. A m m o L .Pastem ing ilm iy izlanishlari 
fan va hayo tga  jo r iy  q ilingun iga  qad ar E .Jenner kashfiyo tin ing  ilm iy 
m ohiyati sirlig ichaqo ld i.

X IX  a sm in g  ikkinchi yarm ida m ikrobiologiya fan in ing taraqqiyoti

M ikrob io log iya  fani sohasida q ilingan  kash fiyo tlar beq iyoslig idan 
kelib  ch iqsak  X IX  asr ju d a  sam arali asr h isoblanadi. Bu asm in g  birinchi 
yarm idan bosh lab  k o 'p g in a  yuqum li kasallik larn ing  m ikroblari an iq lana
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b o sh lan d i. 1 8 3 9 -y ild a  I .S h ey n ley n  kal (fa v u s) k a sa llig in i p a to g en  
zamburug* qo 'zg 'a tish in i isbotladi, 1843-yildaesa, D .Grubi q irm a tem iratki 
(trixofitiya) ni ham  patogen zam burug1 q o 'z g 'a ta  olishi m um kinligi haqida 
m a’lum ot berdi, 1849-1854-yillarda A.Pollender, K .Daven va  F A . Brauellar 
kuydirgi m ikrob in i topdilar. Ayni vaqtda m ikrobiologik  tek sh iruv lar ham  
ancha rivojlandi, yangi, b irm uncha takom illashgan  m ikroskop lar yaratila  
bosh landi. A yniqsa, X X  asrga  kelib  zam on ta lab iga  ja v o b  berad igan  
m ikroskoplar dunyoga keldi (2-rasm ).

2-rasm. Zamonaviy 
mikroskoplardan 

namunalar

X IX  a s rd a  m ik ro b io lo g iy a  fan i so h a s id a  q il in g a n  en g  m uh im  
kash fiyo tlar fran suz  k im yogari va flz ig i Lui P aster (1822-1895) faoliyati 
b ilan  ch am b a rch as  bogMiq. U o ‘z ta jriba lari a so s ida  u g levod la rn ing  
b ijg ‘ishi, su tn ing  achishi va shunga o 'x sh ash  ja ray o n la r m ik rob lam ing  
ferm en t ish lab  ch iqarish  faoliyati sababli vu judga kelishini (1860-1861), 
k is lo rodsiz  sharo itda  yashayd igan  m ik rob la r —  an aero b la r borlig in i, 
b ijg ‘ish ham  m ikroorganizm lar faoliyati tufayli vujudga kelishini isbotladi.

L. P astern ing  v ino ham da p ivo larn ing  achib  
qolish i va p illa  qurti kasa llik lari sabablarini 
aniqlab bu m ikroblarga qarshi sam arali chora- 
tadbirlam i ishlab chiqishi sanoat vaoziq -ovqat 
m ik ro b io lo g iy a s in in g  s h a k lla n ish ig a  aso s 
b o ’ldi. L. Paster dunyoda birinchi b o 'lib  ilm iy 
iz la n is h la r  n a ti ja s id a  p a r r a n d a la r  v ab o si, 
ku y d irg i va q u tu rish  k a sa llik la r ig a  qarsh i 
v a k s in a  ta y y o r la sh  u su lin i is h la b  c h iq d i, 
yuqum li kasa llik la rga  qarsh i ku rash ishn ing  
nazariy  va am aliy  m uam m olarin i hal q ild ik i, 

Lui Paster (1822-1895) hoz irgacha  bu tun  dunyo  tib b iy o ti yuqum li
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kasallik larga qarshi kurash ish  m asalalarida L. Paster p rin sip lariga  am al 
qiladi.

L. P aster o z iq  m uhitlarga tashqaridan  begona m ikroorgan izm lam i 
tushiim aslik  usulini topdi. U anaerob bakteriyalarni aniqladi. L. Pasterning 
asarlari m ik robio log iyaning  rivo jlan ish iga asos b o 'ld i. U ning  jarroh likda  
antiseptika usullarini jo riy  qilishi tufayli yiringli yaralarga qarshi kurashish 
m um kin bo 'ld i (3-rasm).

3-rasm . Parij 
shahridagi Lui Paster 

instituti

M ikrob io log iyan ing  taraqq iyo tiga  ulkan h issa  q o 'sh g an la rd an  biri 
nemis olimi Robert K oxdir( 1843-1910). U mikrobiologik tekshirish usullarini 
takomillashtirdi, birinchi m arta mikroblami quyuq oziq m uhitda ko'paytirish 
usulini qo 'llad i, natijada m ikrobning toza kulturasini ajratib olishga erishildi. 
U m ikroblam i anilin bo 'yoqlari bilan bo 'yab  m ikroskopda tekshirish usulini 
ish lab  ch iq ib  (1877-y illarda), m ik roorgan izm lam i to 'l iq ro q  aniq lashga 
m uvaffaq  b o 'ld i , m ikroskop  bilan  ish lashda im m ersion  sistem ani jo riy  
e td i .  K ox  m ik r o b io lo g iy a g a  m ik r o b la r  r a s m in i  o l i s h  u su li 
(m ik ro fo to g ra fiy a )n i ham  k iritd i. M ik roskop  b ilan  ish lash  sharo itin i 
y a x s h i la s h  v a  u m u m a n  m ik ro b io lo g ik  t e k s h i r u v la r  te x n ik a s in i  
m u k a m m a lla s h tir ish  n a ti ja s id a  18 7 6 -y il u k u y d irg i k a sa l lig in in g  
e tio log iyasiga  tegishli m asalani uzil-kesil hal qildi. K ox sil kasalligini 
a t r o f l i c h a  o 'r g a n i b ,  18 8 2 -y i ld a  u n in g  m ik ro b in i  to p d i  v a  s il 
m ik o b a k te r iy a la r id a n  tu b e rk u lin  m o d d as in i a jra tib  o lish g a  e rish d i. 
K eyinchalik  vabo  kasallig in ing  к о 'p roq  uchraydigan  jo y  lariga borib . bu 
kasa llik likn ing  tarqalish  yo 'lla rin i tekshird i va  vabo  m ikrobin i topdi. 
R. K ox m ikrobning  so f kulturasini a jratib  olish usulini ham  ishlab  chiqdi. 
M ikrobio log iyaning  taraqq iyotida K oxning xizm ati katta, shuning  uchun 
ham  u m ikrob io log iya  asosch ilaridan  biri h isoblanadi.
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T ibbiyot m ikrobiologiyasida yuqum li kasallik lar e tio logiyasida q o ‘lga 
k iritilgan  m uvaffaq iyatlar o rgan izm ning  patogen m ikrob lardan  o 'z in i 
h im oya q ila  o lish  vositalarini atroflicha o 'rgan ish  zarurlig in i taqozo qildi. 
N azariy  va am aliy  nuqtai nazardan  nihoyatda m uhim  h isob langan  bu 
m asalaustida  k o ‘p  y illar davom ida buyuk  rus olim i LI. M echnikov (1845- 
1916) iz lan ish la r o lib  borib, ju d a  m uhim  ilm iy  yu tuq larga  erishd i. 1.1. 
M echn ikovn ing  fagositoz borasida q o 'lg a  k iritgan yang ilik lari tibbiyot 
fan in i yana b ir p o g 'o n a g a k o 'ta rd i. Bu yangilik lar o rganizm ni do im o  turli 
y o t m o d d a la r, m ik ro b la rd an  h im o y a  q ilu v ch i m ax su s m ezo d e rm al 
hu jay ra lar fao liya tiga  tegishli edi. Tanasi tiniq b o 'lg an  deng iz  yulduziga 
turli m ikroblam i kiritish yo 'li bilan qator tajribalarda m ezoderm al hujayralar 
m ik ro b lam i q a m ra b  o lib  y em irib  y u b o rish in i k u za td i. M ezoderm al 
hu jay ra lar (leykotsitlar, taloq va k o 'm ik  hu jay ra larijn i 1.1. M echnikov  
fagositlar deb atadi va fagositoz nazariyasin i yaratd i. F agositoz  haqidagi 
ta ’lim ot y a llig 'lan ish  m ohiyatini tushun ishga asos b o 'ld i. Y allig 'lan ish  
ja ra y o n i p a to g en  m ik ro b la r ta ’sirig a  jav o b a n  o rg an izm n in g  h im oya 
reaksiyasi ekanlig in i 1.1. M echnikov isbotladi.

1.1. M echn ikov  m ikrob lar o rasida raqobat (an tagonizm ) m avjudlig in i 
va  bu  ja ra y o n  tib b iy o td a  k a tta  a h a m iy a tg a  eg a  e k a n lig in i uq tird i. 
K eyinchalik  am aliy  va nazariy izlanishlar natijasida an tib io tik lam i ajratib 
olish texnologiyasi ishlab chiqildi. 1.1. M echnikovning fagositoz nazariyasi 
uningsafdoshlari (P. Erlix, R. Pfeyfer. J. Borde) tom onidan qon zardobidagi 
a n ti te lo ia rn i a n iq la sh , u la rn in g  x u su s iy a tla ri va  u m u m an  gu m o ra l 
im m unitet siriarini o 'rg an ish g a  asos bo 'ld i.

F ag o sito z  v a  gu m o ra l im m u n ite t m asa la s ig a  o id  y a n g ilik la r  bu 
m uam m oga tegishli barcha muhim izlanishlarga y o 'l ochib berdi. Jum ladan, 
1888-yilda fransuz  o lim lari E. Ru va A. lersen  b o 'g 'm a  m ikrobin ing  
ekzo toksin  ish lab  ch iqarish i va kasa llik  riv o jlan ish id a  un ing  o 'rn in i 
aniqladilar. N em is olim i E. B ering va yaponiyalik  S. K itazato  bu zaharni 
kam m iqdorda hayvonlarga qayta-qayta yuborib, unga qarshi ta ’sir etuvchi 
im m un zardob  tayyorlashga m uvaffaq  bo 'ld ila r. K ey inchalik  E. Ru bilan 
G .N . G abrichevsk iy  ana shunday im m un zardobni tayyorlab , b o 'g 'm a  
b ilan  o g 'r ig a n  bo la larn i davo lash  usu lin i ish lab  ch iqd i, bu  k ash fiy o t 
botulizm , anaerob infeksiyalarga. ilon zahariga ham  qarshi im m un zardoblar 
tayyorlash  texnologiyasi yara tilish iga  asos b o 'la  oldi.

Im m unolog iya sohasida m uhim  kash fiyo tlar q ilinayo tgan  b ir vaqtda 
buyuk nem is olim i P. E rlix  gum oral im m unitet nazariyasin i yaratd i, shu 
sababdan o lim lar ikki qaram a-qarsh i guruhga b o 'lin ib , 1.1. M echnikov  va 
uning tarafdorlari hujayra im m unitetini, P. Erlix guruhidagilar esa  gum oral
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im m unite t nazariyasin i qo 'U ab -quvvatlad ilar. Fan o lam idag i bunday  
g ‘oyaviy  kurash  natijasida shubhali m asala lar ustida chuqur, atro flicha 
iz la n is h la r  o l ib  b o r i ld i ,  y u q u m li k a s a l l ik la rn i  a n iq la s h  u su l la r i 
m ukam m allashtirildi, o ‘lat, ich terlam a (qorin tifi), vabo kasalliklariga qarshi 
vaksinalar tayyorland i va natijada organ izm ning  yuqum li kasallik lardan  
o 'z in i him oya q ila  olishi ham hujayralar, ham gum oral im m unitetom illariga 
b o g 'liq lig i an iq land i va ikkala guruh o lim lari bunday  ho latn i tan o lishdi.
1.1.Mechnikov va P. Erlix im m unitet haqida ta 'lim o t yaratganlik lari uchun 
1908-y ilda N obel m ukofo tiga sazovor bo 'ld ilar.

Yuqumli kasalliklardan m uhofaza qilish borasida XX asrda qilingan 
izlanishlar katta sam aralar bilan yakunlandi. Jum ladan, 1924-1925-yillarda 
G .R am on anatoksin larni tayyorlash usulini ish lab  chiqdi va bu dorilar 
yordam ida b o 'g 'm a  ham da qoqshol kasalliklaridan him oya qilish imkoniyati 
tug 'ildi. S hudavrda(1919-y .) A. K alm et bilan K. G eren silgaqarsh i BSJni, 
1931-yilda G. Jirar va K. R ob ik  toun kasallig iga  qarsh i, 1939-yilda M . 
T e y le r  sa r iq  is itm a g a , 1 9 4 2 -y ild a  N .A . G a y sk iy  va  B .Y a. E lb e rt 
tu lyarem iyaga, 1955-yilda A .A . Sebin bolalardagi shol (po liom iyelit)ga 
qarshi tirik vaksinalam i kash f etdilar.

K eyingi chorak  asr davom ida m ikroo rgan izm lar irsiyati (genetikasi) 
s o h a s id a  q o 'l g a  k ir i t i lg a n  m u v a f fa q iy a t la r  m ik ro b io lo g iy a n in g  
rivojlanishida navbatdagi bosqich b o 'ld i (J. Lederberg, G . B idl, E. Teytum 
va b o sh q a la r) . Bu m u am m o  u stid a  o lib  b o rilg an  iz la n ish la r  tu fay li 
m ik roorgan izm lar o rasida m avjud bo 'lg an  irsiy m ateria ln ing  alm ashinish 
m exanizm i aniqlandi va  m olekular b io logiya fani shak llandik i, bu sohada 
o lib  b o rilgan  tad q iq o tla r  o q s iln in g  m o lek u la r tu z ilish in i va nuklein  
k islo tan ing  o rganizm  hayotidagi aham iyatin i an iq lashga im kon berdi.

M ik ro b io lo g iy a  s o h a s id a  e r i s h i lg a n  ilm iy  y u tu q la r  y u q u m li 
kasalliklarga qarshi kurashish usullarining takom illashishida, virusologiya, 
ep idem io log iya, im m unologiya, ja rroh lik , g ig iyena va boshqa fanlarning 
rivo jlan ish ida m uhim  rol o 'y n ay d i. Ayni pay tda  tibb iyo tda erish ilayotgan 
barcha yu tuq larda  m ik rob io log iya  fan in ing  hissasi sa lm oqli bo 'lm oqda .

X IX  asrn in g  o x iriga  kelib  bu fann ing  rivo jian ish i tu fay li nafaqat 
tib b iy o t , b a lk i x a lq  x o 'ja l ig in in g  b o sh q a  s o h a la r id a  h am  m u h im  
yang ilik larga  erish ild i. S .N . V inogradsk iy  (1856-1953) q ish loq  x o 'ja lig i 
b o 'y ic h a  azo tn ing  tab iatda alm ash in ish  ja ray o n id a  n itrifika tsiya  qiluvchi 
bak teriya larn ing  faoliyati haq ida  m a’lum ot berdi va shu  b ilan  tuproq 
m ikrob io log iyasin ing  shak llan ish iga  asos sold i. 1875-yili rus olim i F.A. 
L esh ich b u ru g ' bilan xastalangan  bem orla r najasida am yoban i k o 'rib , 
itlarda o 'tk a z ilg a n  ta jrib a la r y o rdam ida  E n tam oeba co li. E n tam oeba
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h isto ly tica  shu  kasa llikn ing  q o ‘z g ‘atuvchisi ekanlig in i isbo tlad i. 1898- 
y ilda P.F. B orovsk iy  T oshkentda teri leyshm aniozi m ikrob in i topdi.

R us o lim i D .I. Iv an o v sk iy  1 8 9 2 -y ild a  tam ak i b a rg i k a sa llig in i 
suzg ichdan  o 'tu v c h i v iruslar q o ‘z g ‘a ta  o lish in i isbotladi va  bu yangilik  
k ey in ch a lik  v iru so lo g iy a  fan in ig  sh ak llan ish ig a  aso s b o 'ld i .  U n ing  
kashfiyo tlaridan  m a ’lum  b o 'ld ik i, tab ia tda  hujayra shak liga  eg a  b o 'lg an  
va oddiy  m ikroskop larda  k o 'rinad igan  tirik sistem adan tashqari bakterial 
s u z g ic h la r  te s h ig id a n  b e m a lo l o 'tu v c h i  va  o d d iy  m ik ro s k o p d a  
ko 'rin m ay d ig an , hu jay ra shak liga ega  b o 'lm ag an  m ayda tuz ilm alar -  
v iruslar ham  bo r ekan. D .I. Ivanovskiyn ing  ilm iy tadq iqo tlari v im sla r 
borasida m uhim  m a’lum otlar berdi, ana shu yangiliklarga asoslanib, 1897- 
yilda F. Leffler b ilan  P. Frosh oqsim  (yashur) kasalligining v irusin i topdilar 
va keyinchalik  k o 'p  yuqum li kasalliklarning virusli etio logiyasi aniqlandi.

M ikrobiologiya fanining rivojlanishida L. Paster va 1.1. M echnikovning 
safdosh lari N .F. G am aleyan ing  (1859-1949) ham  hissasi katta. U 1892- 
y ilda yuqum li kasallik  q o 'zg 'a tu v c h is i b o 'lg a n  bak teriya larn ing  virus- 
bakteriofag  faoliyati bilan tanishdi va 1917-yilda fransuz o lim i D. E re lb u  
v irus xususiyatlarin i a tro flicha  tekshirib , uni bak terio fag  deb  nom ladi.

N.F. G am aleya R ossiyada birinchi bak terio logiya m arkazi va quturish 
kasallig iga qarsh i kurashish  vazifasini bajaruvchi P aster stansiyasin i 1.1. 
M echnikov b ilan  birga tashkil qildi. U ning ilm iy kashfiyotlari infeksiya va 
im m u n ite t m u am m o la rig a , m ik ro o rg an izm la rn in g  o 'z g a ru v c h a n lig i , 
toshm ali te rlam a, ch inchechak , o 'la t ,  v abo  va shu kabi kasa llik larn ing  
oldini o lishga  qaratilgan .

M ikrobiologiya fanining rivojianishi bilan yuqum li kasalliklar haqidagi 
ta ’lim ot ham  ilgarilab ketdi. M ikrobiologik tekshiruvlarning turli-tum anligi 
bois barcha yuqum li kasallik  q o 'z g 'a tu v c h i m ik rob lam ing  o rgan izm ga 
tushishi, u larn ing  xos a ’zo larga  jo y lash ib  olishi (a ’zoni tan lash i), bem or 
organizm idan chiqib, atrof-m uhitga tarqalishi kabi ko 'pg ina m asalalar oson 
hal q ilina boshlandi.

Yuqumli kasallik larning etiologiyasi, patogenezi, laboratoriya usullari 
bilan tashxis q o 'y ish  ham da davolash  va oldini olish m asala lariga  tegishli 
m a’lum otlarn ing  b irin-ketin  vu judga kelish i o lim larn i y an a  ham  buyuk 
kashfiyo tlar sari yetakladi. B unday yu tuq lardan  yana  biri odessa lik  G .N . 
M inx va O .O . M ochutkovskiy larga nasib  etdi, u lar qay ta lam a va toshm ali 
te rlam ada in feksiyan ing  yuqish  m exanizm ini o 'rg an d ila r, b em o r qonini 
o 'z la r ig a  k iritib  kasallangandan  so 'n g  terlam alam ing  q o 'z g 'a tu v c h ila r i 
qon  so 'ru v c h i h a sh a ro tla r  yo rd am id a  bem o rd an  s o g 'lo m  o d am larg a  
yuqishi m um kin degan xulosaga keldilar.
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Sobiq  Ittifoq  o lim laridan  L .A . Z ilber (1894-1966) kanali ensefa litla r 
virusini topib, bu  kasallikdan m uhofaza qilish y o 'lin i i/.lagan, keyinchalik  
o n kogen  v iru s la r va xavfli o ‘sm alarn ing  paydo  b o 'l is h  nazariyasin i 
y a ra tg a n , b a k te r io f a g iy a  h o d is a s in i m u k a m m a l 0 ‘rg a n g a n , v ab o  
kasallig idan  m uhofaza  q ilish  choralarin i ish lab  ch iqqan  va penitsillin , 
te tra tsik lin , strep tom itsin  kabi an tib io tik lam i o 'rg an ib , ish lab  ch iqarish  
texnologiyasi ni jo r iy  etgan. Z.V. Y erm oleva (1898-1974) m ikrobio log iya 
sohasida m uhim  x izm atlari bilan m ashhurdir. U tibb iyo tda ish latiladigan 
turli antibiotiklar (penitsillin, ekm olin, streptom itsin va hk.) texnologiyasi ni 
y o 'lg a  q o 'y ish , u larn ing xususiyatlarin i o 'rg an ish , turli an tib io tik lardan  
yangi b irikm alar hosil qilib. ulam i davolash ishlariga tatbiq etishda m uhim  
te k s h iru v la r  o 'tk a z d i .  B ezg ak , b ru tse lly o z , b o 'g 'm a ,  r ik k e ts io z la r  
m ik rob io log iyasi sohasidag i m uhim  kashfiyo tlarda Z.V. Y erm oleva, P.F. 
Z drodovskiy  (1890-1976) va  boshqa o lim larn ing  hissasi salm oqlidir.

V.D. T im akov (1905-1977) yuqum li kasalliklarning oldini olish usullari, 
m ik r o o r g a n iz m la r  g e n e t ik a s i ,  L —  s h a k ld a g i  b a k te r iy a  va  
m ik o p lazm alarn in g  o d am d a  yuqum li kasa llik la rn i ke ltir ib  ch iqarish i 
to 'g 'r is id a  iz lan ish lar o lib  bordi. U nazariy  va am aliy  im m unolog iyada 
ham  yirik m uam m olarni hal qildi.

M .A . M orozov, M.P. Chum akov, V.D. Solovev, A .A. Sm orodinsev, V I. 
Ioffe, V.M. Jdanov, N .N . Jukov-V erejn ikov, A .A . V orobev kabi o lim lar 
m ikrob io log iya , v iruso log iya  va im m unolog iya fan in ing  rivo jlan ish iga 
ulkan h issa q o 'sh ish d i.

Ayni v aq td a  O 'z b e k is to n  R espub likasi va um um an  O 'r ta  O siyo  
m intaqasi uchun xos bo 'lg an  yuqum li kasalliklarga qarshi kurash  borasida 
ham  m uhim  yan g ilik la r q o 'lg a  k iritild i. A .D . G rekov  (1873-1957) O 'r ta  
O siyoda m ikrob io log iya  fan in ing  rivo jlan ish iga  asos so ld i. U 1917-yili 
Toshkentda harbiy gospital tarkibida birinchi bakteriologik laboratoriyani, 
1918-yili o 'lk a  bakterio logik  institutini tashkil q ild i, key inchalik  bu O 'r ta  
O siyoda yagona vaksina va zardob ilm iy tekshirish institutiga aylantirildi. 
A .D . G rekov  1938-yili T oshkent v rach lar m alakasin i o sh irish  institu tida 
birinchi m ikrobiologiya kafedrasini tashkil etib , um rining ox irigacha unga 
rahbarlik  q ild i. U o 'lk a g a  xos yuqum li kasallik lar: bezgak , ch inchechak , 
ich terlam a va  b o shqa  kasa llik lar u stida  tadq iqo t o lib  bord i. Toshkentda 
chinchechakka qarshi vaksina ishlab chiqarishni va u bilan em lashni y o 'lga  
q o 'y d i.

L .M . Isayev  (1886-1924) 1924-yili B uxoroda O 'r ta  O siyoda  b irinchi 
T rop ik  ilm iy tekshirish  institutini (hozirg i Sam arqanddagi parazito logiya 
instituti) tashkil qildi. Buxoro shahri va uning atrofida qadim dan  tarqalgan

15



YU.A. 
Ahmadjonov
(1901-1976)

Ch.A.
Abdirov

(1933-1997)

rish ta  kasa llig in i a tro flich a  o ‘rgan ib , un ing  kelib  ch iq ish  sabab larin i 
an iq lad i va u n g a  qarsh i ku rash  c h o ra -tad b irla r in i ish lab  ch iq d i. Bu 
olim ning  sam arali m ehnati tufayli m intaqam izda rishta kasallig i butunlay 
tugatildi. L.M . Isayevning ilm iy faoliyati va tashkilotchilik m ahorati sababli 
M arkaziy O siyo  m intaqasida bezgak kasalligiga qarshi kom pleks tadbirlar 
ish lab  chiq ild i va  bu kasallik  ham  b arta ra f etildi.

N .I. X oduk in  (1896-1957) itlardagi ichki leyshm aniozn i yuqtiruvchi 
iskab topar ekanlig in i birinchi b o 'lib  isbotladi, uning tu rlarin i an iq ladi va 
bu k a sa llik k a  q a rsh i k u rash  u su lla rin i ish lab  c h iq d i. N .I. X o d u k in  
rahbarligida 0 ‘zbekistonda K u-isitm asi borligi aniqlandi va  uning m axsus 
profilaktikasi uchun vaksina ishlab chiqarila boshlandi. U bezgak, ensefalit, 
Pappatachi isitm asi, rikketsiozlar ustida ish olib bordi. Joy langar ensefaliti 
etio log iyasin i an iq lab , uni 0 ‘zbek istonda kam ay tirishga erishd i.

I.F. S hevchenko  (1899-1970) o 'z  shogirdlari bilan ichak infeksiyalari, 
jum ladan . bo la la r ichag in ing  shartli-patogen  florasi ustida uzoq m uddat 
sh u g ‘ullandi va  bo la la r ichagidagi shartli-patogen  flora endogen  y o 'l 
bilan ichak fao liyatin ing  buzilish iga o lib  kelishini isbotladi.

P.F. S am so n o v  (1 8 9 2 -1 9 6 4 ) b ru tse lly o z n in g  m ik ro b io lo g iy a s i, 
e p id e m io lo g iy a s i va  o ld in i o lish , sh u n in g d e k , su ru n k a li y a ran in g  
b ak te r io lo g iy a s in i o 'rg a n d i. U 1939 -y ildan  to  u m rin in g  o x ir ig ach a  
T o sh k en t D a v la t tib b iy o t in s titu tin in g  m ik ro b io lo g iy a  k a fe d ra s ig a  
rahbarlik  q ild i. U n ing  ish larin i p ro fesso rla r Yu.A. A hm adjonov , N .A . 
Z ok irov , A.V. F a ly an s la r davom  e ttird i. R esp u b lik am izd a  yuqum li teri 
k a sa llig i —  m o x o v  (le p ra )n in g  o ld in i o lish  va  d a v o la sh  ish la rid a  
O 'zb ek is to n  FA akadem ig i C h .A . A bd irovn ing  x izm ati k a tta . H ozirgi 
vaqtda m am lakatim izda  m ikrob io log iya, v iruso log iya  va im m unolog iya  
fan in ing  ravnaq  top ib  rivo jlan ish iga  p ro fesso rlardan  A .O . O bidov, A .X .
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Rahim ov, М .В . K am olov, R.I. K enjaboyev, M .A . A xtam ov, L.G. Bajenov, 
F.Yu. G arib , X .l. Ishoqova, I.M . M uham edov , M .A . M irzayeva , I.V. 
R ah im ova, E .H . E shboyev , N .A . N uraliyev , O .H . H am id o v  va Yu.D. 
A z izo v la r m unosib  h issa  q o 'sh m o q d a la r.

M IKROORGANIZM LAR M ORFOLOGIYASI 

M ikroorganizm lar (bakteriyalar) tasnifi va nom enklaturasi

M ikroo rgan izm lar 3 ,5-3 ,8  m lrd. yil avval yerda  paydo  b o 'lg a n  tirik 
m av ju d o tla rn in g  dastlabk i vak illa rid ir. M ik ro o rg an izm larn in g  paydo 
bo'lishi vaevolutsiyasi m uam m osi ju d a  murakkab. Ayrim I ш- ulami biiiamchi 
tirik m av judotlar deb atasalar, boshqalar ulardan avvalgi organizm larning 
nohu jayrav iy  shakllari (arxeobiont, fo tobiont, p ro tob ion t va boshqalar) 
bo 'lgan lig in i tasdiqladilar.

XVII asrda A. Levenguk tom onidan ju d a  m ayda tirik m avjudotlar kashf 
q i l in g a n id a n  k e y in  o 'tg a n  ik k i a s r  d a v o m id a  u la rn i h a y v o n  va  
o 'sim lik lardan  ajratuvchi ko 'p lab  m a’lum otlar to 'plandi. B u esa 1866-yilda 
E. K ekkelga suv o 'sim lik lari, zam burug 'lar, sodda hayvon va bakteriyalarni 
m ustaqil b irlam chi m avjudotlar o lam igaa jra tish  im konini berdi.

K. L em an  va G . N eym an  1896-yilda barcha  m ik ro o rg an izm lam i 
shak llariga qarab  uchta o ilaga: Sossasaye, B acteriaceae, S p irillaceae ga 
bo 'ld i.

M ik roo rgan izm lar to 'g 'r is id a  yangi ilm iy m a 'lu m o tla r to 'p lan g an i 
tufayli u larning bu tasnifi jidd iy  o 'zgarish larga  duch keldi va har taraflam a 
to 'ld irild i. B ora-bora yanada m ukam m alroq va  zam onaviy  tasn if yaratish 
ehtiyoji tu g 'ild i.



T a s n if  ( k l a s s i f ik a t s iy a )  —  o rg a n iz m n in g  o ‘x s h a s h l ig i  va 
qarindosh lig iga  qarab . taksonom etrik  g u m h la r (tak son lar)ga  joy lash ish i.

N om enklatura —  taksonom etrik gum hlam ing  xalqaro qoidalarga m os 
keladigan nomlari.

M ikroorganizm lar to ‘g*risidagi m a’ lum otlar qancha ko ‘p b o 'lsa , ulam i 
m a ’ lum  ta k so n g a  k ir it ish  sh u n c h a  an iq  b o 'la d i .  B a k te r iy a la rn in g  
m orfologiyasi, b iokim yosi, fiziologiya va genetikasi ni zam onaviy  usullar 
yordam ida o ’rgan ish  yangi m a’lum otlar beradi va ularga asoslan ib  yanada 
m ukam m allashtirish m um kin bo 'ladi.

T aksonom iyaning  genosistem atika va raqam li (nom erli) usullari ju d a  
keng tarqalgan. G enosistem atika asosida bakteriya D N K sidagi o ’xshashlik 
va farqni an iq lash  yotadi. U larning yaq in lik  darajasi D N K dagi G +S ning 
o ’x sh ash lig i b ilan  an iq lan ad i. B undan  ta sh q a ri, D N K n i m o lek u la r 
g ibrid izatsiyalash , gen lar nukleo tid larin ing joy lash ish in i an iq lash  usullari 
ish lab  ch iq ilgan  b o 'lib , u lar yordam ida turlarn ing  yaq in lig i o 'rg an ilad i. 
A gar D N K ning gom ologiyasi 8 0 -90%  bo 'lsa , m ikroorganizm lar bitta turga 
k ir itilad i. B u n d a  y a q in lik n in g  b o sh q a  k o 'rs a tk ic h la r i (m o rfo lo g ik , 
biokim yoviy, fiz io log ik  va boshqalar) ham  e ’tiborga o linad i.

Raqam li taksonom iya m ikroorganizm lar orasidagi yaqinlikni juda  ko 'p  
belg ilam ing o 'xshash lig i asosida aniqlaydi. Tasnifning bu m atem atik  usuli 
kom pyuter texnikaning rivojianishi tufayli keng tarqaldi. M ikroorganizm lar 
to 'g 'r is id a  q ancha  k o 'p  belg ilar m a’lum  b o 'lsa , yaq in lik  koeffitsienti 
shuncha ishonchli bo 'lad i. A gar 90%  aniqlik  b o 'lsa  b ir turga, 70%  aniqlik  
b o 'ls a  boshqa tu rga  k iritiladi. K o 'rsa tilg an  usu llar n isb iy  b o 'lib , albatta  
boshqa yaq in lik  k o 'rsa tk ich la ri ham  e ’tiborga o linad i. T aksonom iyada 
eng sam arali usul bu —  genosistem atika va raqam li taksonom iya bilan bir 
vaqtda, m ikrob hu jayralarin ing  m orfo log iyasi, b iok im yosi, fiz io log iyasi 
va boshqa xususiyatlariga  asoslangan  k lassik  usu llar birligidir.

1923-yildaD . Berji bakteriyalarning birinchi xalqaro aniqlagichini tuzdi. 
A n iq lag ichning  keyingi nashrlari (1980-1994) —  «B ergeys M anual o f  
de term inative bacterio logy»  bak teriya lar sistem atikasi b o 'y ic h a  X alqaro  
q o 'm ita  tom onidan  tayyorlandi.

1 9 8 0 -y il 1 -y a n v a rd a n  k u c h g a  k irg a n  b a k te r iy a la rn in g  y a n g i 
nom enklaturasi kodeksi b o 'y ich a  P rocaryotae o lam in ing  quy idag i tasn if 
kategoriyalari jo r iy  qilindi: b o 'lim  —  s in f— tartib  —  o ila —  u rug ' —  tur. 
A sosiy nom enk la tu ra  birligi turdir.

H ozirg i m a’lum otlar b o 'y ich a  bak teriya lar turi quy idag i xossalari 
b o 'y ic h a  an iq lanad i: 1) kelib  ch iq ish i um um iy; 2) m uayyan  yashash 
m u h itig a  m o s la sh g a n ; 3 ) m o d d a la r  a lm a sh in u v i v a  tu r  o ra s id a g i
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m unosabatlari o 'x sh ash ; 4 ) irsiy apparati va fiz io log ik  belg ilari o 'z a ro  
yaqin  b o 'lg an  popu la tsiya lar y ig 'in d is i.

O 'rgan ilayo tgan  m ikroorganizm  qaysi turga m ansubligini bilish uchun 
avval uning asosiy  belgilari (m orfo log iyasi, harakatlan ish i, b o 'ya lish i, 
spora hosil q ilish i, biokim yosi va boshqalar)n i aniqlab, o 's h a  xususiyatlar 
b o 'y ich a  so lish tirib , aniq lag ich  orqali uning o 'rn i bak teriya lar tasn ifidan  
topiladi.

B iologiya fanidagi kabi m ikrobiologiyada ham  bakteriyalarni nom lash 
uchun binom inal K. L inney nom enklaturasi (ikki nom lik) qabul q ilingan 
bo 'lib , bunda h a r  b ir m ikroorganizm  urug ' va tu r nom i bilan ataladi. U rug ' 
katta harf, tu r esa  kichik ha rf bilan yoziladi. M asalan, y iring  hosil qiluvchi 
stafilokokk  —  S taphy lococcus au reus, d ifte riya  korinebak teriyasi —  
C orynebacteriu rn  d iph theriae , qoqshol q o 'zg 'a tu v c h is i —  C lostrid ium  
tetani va boshqalar.

A g a r  a j r a t ib  o l in g a n  b a k te r iy a n in g  x o s s a s i  t ip ik  tu rg a  x o s 
xususiyatlardan  farq  q ilsa , uni kenja tu rga kiritiladi. B undan tashqari, 
kenja tu rla r o ras ida  shunday vakillari borki, ularni ta sn if  ta rtib iga  kiritib  
bo 'lm aydi. U lam i kichik irsiy xususiyatlari, m asalan, antigenlik —  serovar, 
morfologik —  morfovar, kim yoviy —  xemovar, biokim yoviy yoki fiziologik 
—  b io v a r , p a to g e n l ik  —  p a to v a r , fa g la rg a  n is b a ta n  —  fa g o v a r  
xususiyatlariga  qarab  farqlanadi. «T ip» suffiksini «var»ga alm ashtirish  
k o 'p in ch a  kelib  chiqishi m um kin b o 'lg an  tushunm ovch ilik larn ing  oldini 
o lad i, chunki « tip» iborasi. odatda, T ucfrio tae  o lam ida  taksonom ik  birlik 
sifatida qo 'llan ilad i.

M ik roo rgan izm lar genetikasi va se leksiyasin ing  rivo jian ish i bilan 
m a ’lum  tu r  g u ru h in in g  e lem en ta l- e v o lu ts iy a  b irlig i —  p o p u la ts iy a  
tushunchasi jo riy  qilingan. Klon —  bir mikrob hujayrasining ko 'payishidan 
hosil b o 'la d ig a n  h u jay ra la r y ig 'in d is i . S h tam m  —  od am  va  hayvon  
organ izm i ham da tashqi m uhitdan a jratib  o lingan b ir turdagi bak teriyalar 
kulturasi.

T ab iiy  su b s tra tla r (nosteril b o 'sh liq la r , oz iq  m oddalar, suv, havo, 
tuproq, turli buyum larjdan ajratib olingan har xil m ikroblar yig 'indisi aralash 
kultura, b ir tu r  va kenja tu r vak illaridan  tashkil topgan popu la tsiya  so f 
kultura deb atalad i.

B ak teriya lar  sistem atik asi. 1994-yilda sistem atikan ing  yangi to 'r t  
jild i chop  e tild i —  B ergey’s M anual o f  S ystem atic  B acterio logy. Bu 
qo 'llan m ad a  um um iy tibbiyot yoki sanoat aham iyatiga eg a  bo 'lgan , odam  
va  h a y v o n la r  u ch u n  p a to g en  h iso b la n g a n  k o 'p  tu r la rn in g  raqam li 
ta k s o n o m iy a s i, g e n e tik , se ro lo g ik  va x e m o ta k so n o m ik  te k sh ir ish
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usu llariga  oid ham da bak teriya  nom enk la tu rasin ing  asosi, bak teriyalarn i 
iden tifika tsiya  q ilish  p rin sip la ri to 'g 'r is id a  to 'liq  m a ’lum o t berilgan. 
B akteriyalarn ing ekologik  tavsifi, b a 'z i bakteriyalar guruhini ajratib  olish 
uchun  za ru r b o 'lg a n  oziq  m uh itla r tartib i k o 'rsa tilg a n . Q o 'llan m ad a  
b a k te r iy a la rn in g  fa g o v a r i va  s e ro v a r in i a n iq la sh , a n tib io t ik la rg a  
ch idam lilik , odam  va hayvon lar uchun  pa togen lik  to 'g 'r i s id a  asosiy  
m a ’ lu m o tla r  b e r i lg a n , p a to g e n lik n in g  a so s iy  o m illa r i  va  b o sh q a  
xususiyatlari k o 'rsa tib  o 'tilgan .

B akteriyalarn ing  yangi taksonom iyasiga oid bu q o 'llan m an i tuzishda 
tah rirh a y ’a t in in g 9 a ’zosi vadunyon ing  M dav la tidan  124 o lim  qatnashdi. 
Yangi m a’lum otlar «International jou rnal o f  System atic B acterio logy» da 
chop  e tib  boriladi.

I jildda gram m anfiy aeroblar va anaeroblaming ham m a vakillari (I bo 'lim  
I Jracilicu tes) 35  guruhga b o 'linad i.

1-guruh. Spiroxetalar: Spirochaetaceaeoilasi. (Spirochaeta, Cristispira, 
Treponem a, B orrelia  L eptosp ira  turkum i), boshqa organizm lar.

2-guruh. A eroblar (m ikroaerofillar, harakatchan, spiralsim on), egilgan 
gram m anfiy  bak teriya lar (A qua sp irillum , C am pylobacter, B dellovibrio , 
A zospirillum , S pirillum , V am piroibrio veeicobacter va boshqalar).

3-guruh. H arakatsiz (yoki ba’zan harakatlanadigan) gram m anfiy egilgan 
bak teriyalar (S p irosom a, R unella, F lectobacillus va boshqalar).

4 -gu ruh . G ram m anfiy  aerob  m ik roaero fit tay o q ch a la r va k o kk lar 
(A cetzobacter P seudom onas, A zotobacter, R h izobium , M ethylococus, 
A cetobacter, L eqionella, M oraxella, N eisseria, F lavobacterium , B rucella, 
B ordetella, F rancisella  B actero ides u ru g 'la ri va  boshqalar).

5 -g u r u h .  F a k u l ta t iv  a n a e ro b  g ra m m a n f iy  ta y o q c h a la r  
(E n te robac te riaceae , V ib rionaceae , P asteu re llaceae) o ila s ig a  m ansub  
q o 'sh im ch a  u ru g 'la r  (G ardnerella , S trertobacillus va  boshqalar).

6-guruh. G ram m anfiy, to 'g 'r i, egilgan, spiralsim on anaerob bakteriyalar 
(B acteriodes, Fusobacterium , L ento trich ia  va boshqa u ru g 'la r).

7-guruh. Su lfat va o ltingugurtn i d issim ilatsion  tik lovchi bak teriya lar 
(7 tu rk u m : D e su lfo z o m a c u lu m , D e su lfo v ib r io , D e su lfo b u lb u s  va 
boshqalar). Yangi tuzilgan  guruh.

8-guruh. A naerob gram m anfiy kokklar Oilasi —  Veillonellaceae 3 urug 'i 
bilan.

9-guruh. R ikketsiya va xlamidiyalar: Tartibi: R ickettsialis, Chlam ydialis.
10-guruh. A noksigen  fo to tro f bakteriyalar.
11-guruh. O ksigen fo to trof bakteriyalar. S ianobakteriyalar shu guruhga 

kiradi.

20



12-guruh. A erob  xem olito trof bakteriyalar va ularga yaqin organizm lar 
(oltingugurt, tem ir, m arganets, nitrit va am m iak oksid lovchi bakteriyalar).

13-guruh. K urtak lanuvchi yoki o ‘sim ta hosil qiluvchi bakteriyalar.
14-guruh. Q o b ig 'i bor bakteriyalar.
15-16 guruhlar. H ar xil xossali s irg 'an ib y u ru v ch i bakteriyalar.
17 -g u ru h . G ra m m u sb a t k o k k la r  (E n te ro c o c c u s , L a c to c o c c u s , 

M icrococcus, P ep tococcus, S arc ina , S taphy lococcus, S trep tococcus , 
T richococcus va  boshqalar).

18-guruh. E ndospora hosil qiluvchi gram m usbat tayoqcha va kokklar 
(B acillus, C lostrid ium , S porosaro ina va boshqa u ru g 'la r).

19-guruh . T o 'g 'r i  shak ldag i spora hosil q ilm ayd igan  gram m usbat 
tayoqcha lar (L actobacillu s, L isteria  va boshqalar).

20-guruh. N o to 'g 'r i  shak ldagi, spora hosil q ilm ayd igan  g ram m usbat 
ta y o q c h a la r  (A c e to b a c te r iu m , A c t in o m y c e s ,  B if id o b a c te r iu m , 
C orynebacterium , G ardnerella  va boshqa u rug 'la r).

21-guruh. M ikobakteriyalar.
22-29-guruhlar. Aktinom itsetlar.
30-guruh. M ikop lazm alar (M ycoplasm a, S p irop lasm a, U rearlasm a 

u ru g 'i va boshqalar).
31-guruh. M etanogen  bakteriyalar.
32-34-guruhlar. A rxebakteriyalar.
35-guruh. E kstrem al term ofil va giperterm ofil bakteriyalar.
B akteriyalar sistem atikasi bilan shug 'u llanuvch i X alqaro  qo 'm itan ing  

fikricha , asosan  in tu itiv  tarzda bosh langan  bak teriya lar taksonom iyasi 
hozir m iqdoriy  usu llarn ing  rivojianishi na tijasida  to 'l iq  obyek tiv  holatga 
aylandi.

B ak te riy a la rn in g  u ru g 'la r i va tu rlari k o 'rsa tilg a n  tasn ifi xususiy  
m ikrobiologiyaning tegishli bo 'lim larida  beriladi.

BAKTERIYALAR MORFOLOGIYASI

B akteriyalar m orfologiyasi va tuzilishi

Bakteriyalar, asosan, b ir hujayrali, x lorofilsiz m ikroorganizm lar bo 'lib , 
b io logik  xususiyatlariga  k o 'ra  p rokario tlarga  m ansub. u la r  tab iatda keng 
tarqalgan va atroflicha o 'rganilgan. B akteriyalar kattaligi m ikrom etr (m km) 
bilan o 'lch an ad i, o 'r ta c h a  0 ,1 -0 ,1 5  m km  dan (m ikop lazm a) 3 -5 0 0  m km  
gacha (spiroxetalar) bo 'lish i m um kin. Bakteriyalarning patogen turlari juda 
k o 'p  va ular kattaligi 0 ,2 -2 0  m km  atrofida.
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B akteriyalarning kattaligi, shakli va xususiyatlari atrof-m uhit sharoitiga 
qarab  o ‘zgaradi, am m o m a ’lum  sharoitda, m ikroblar evolutsiyasi natijasida 
o rttirgan  xossalari, m orfologiyasi uzoq vaqt saq lan ib  qo lish i m um kin. 
B ak teriyalar shak liga  k o 'ra  3 ta asosiy  guruhga b o 'l in a d i:! )  sharsim on 
(kokk lar); 2) tayoqchasim on  (bak teriya lar, batsilla lar, k lostrid iyalar); 
3) egilgan, spiralsim on (vibrionlar, spiroxetalar) (4-rasm ).

4-rasn i. A. Sharsimon bakteriyalar (kokklar): 1-mikmkokklar; 2-diplokokklar; 
3-streptokokklar; 4-letrakokklar: 5-stqfilokokklar; 6-sarsinalar.

B. Sharsimon bakteriyalar (kokklar): elektronmikrofoto, kat. 16000.

K okklar  (yunoncha kokkus-don): yum aloq . sharsim on  b o 'lad i, u lar 
e llips va lov iyaga o 'x sh ash  bo 'lish i ham  m um kin. K okklar joy lash ish iga , 
ko 'pay ish iga va  biologik xususiyatlariga k o 'ra  bir necha xilga: m ikrokokk, 
diplokokk, streptokokk, tetrakokk, sarsinalar va stafilokokklarga bo 'linadi.

M ikrokokk lar yakka-yakka, ta rtibsiz  jo y lash ad i, ju f t- ju ft joy lashgan  
kokklar d ip lokokklar deb ataladi. K okklar bo 'lingan idan  keyin bir-biridan 
ajralib ketm ay, zanjircha hosil qilsa, streptokokklar deyiladi. B iri-biriga tik 
ikki tekislikda b o 'lin ib . to 'r tta  kokk hosil q ilganlari te trakokk deb ataladi.

A yrim  k o kk la r uch tek islikda b o 'lin ib , 8 -1 6  tadan b o 'l ib  joy lashad i. 
B ularga sarsinalar deb nom  berilgan. K okklarning tab ia tda  ju d a  k o 'p  
u ch ray d ig an i s ta filo k o k k la rd ir . U la r b ir  n ech a  te k is l ik d a  b o 'l in is h  
xususiyatiga ega . Shuning uchun bu kokklar ta rtibsiz  va g 'u j-g 'u j  b o 'lib  
jo y la sh a d i, sh u n in g  uchun  uzum  sh in g ilig a  o 'x s h a y d i . D ip lo k o k k , 
strep tokokk  va stafilokokk lar o rasida odam  va hayvonlar uchun  patogen, 
y a 'n i kasallik  paydo  qilad igan  turlari m avjud.

T a y o q c h a s im o n  b a k te r iy a la r  s i l in d r  s h a k l id a ,  y a k k a -y a k k a  
(m o n o b a k te r iy a la r ) , ju f t - ju f t  (d ip lo b a k te r iy a la r )  y o k i z a n jirs im o n  
(s trep to b ak te r iy a la r) k o 'r in ish d a  b o 'la d i. B ak te riy a la rg a  spo ra  hosil 
q ilm aydigan  tayoqchasim on  m ikroorgan izm lar (ichak, b o 'g 'm a  va sil 
ta y o q c h a la r i)  va  sp o ra  hosil q ilu v c h i ta y o q c h a s im o n la r  •— b a ts illa  
(kuyd irg i q o 'z g 'a tu v c h is i)  va k lo s trid iy la r (qoqsho l, bo tu lizm , gazli 
gangrena q o 'zg 'a tu v ch ila ri) kiradi (5-rasm ).
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1 2 3 4 5

5-rasm . 1 -tayoqchasimon bakteriyalar; 2-uchi to'mtoq, dumaloq yoki o 'tmas
tayoqchasimon bakteriyalar; 3-turli xil tayoqchasimon bakteriyalar va 

streptobatsillalar; 4-yoysimon yoki urchuqsimon bakteriyalar; 5-gantelsimon
tayoqchalar

S h ak li va  k a tta lig ig a  q a ra b  ta y o q c h a s im o n  b a k te r iy a la r  k a lta  
(tu lyarem iya  tayoqchasi), uzun (kuydirgi tayoqchasi), uch  lari to 'm to q  
(bo ’g 'm a  tayoqchasi) yoki o 'tk ir bo 'lish i mum kin. Bakteriyalarning buram a 
shakllilari ham  bor. Bular bitta o 'ram li vibrionlar va 2 -3  o 'ram li spirillalarga 
ajratiladi.

E gilgan  y o k i sp ira lsim onlar. V ibrionlar yarim oysim on yoki vergulga 
o 'x sh ash  b o 'lad i. Patogen v ibrion larga vabo q o 'zg 'a tu v c h is i m isol b o 'la  
oladi (6-rasm ). V ibrionlar ariq , k o 'lm ak  suvlarida k o 'p  uchraydi. H ujayra 
u ch id a  b itta  x iv c h in i jo y la sh g a n lig i tu fay li u la r  ju d a  h a rak a tch an  
h iso b lan ad i. S p ir illa la r  b u ram ali b ak te r iy a la r b o 'lib , if lo s  suv la rda , 
tash land iq larda  yashaydi. U larning aksariyati zararsiz , lekin  b ir turi —  
S p ir illu m  m in u s  o d am d a  k a lam u sh  tish la g a n d a  y u q ad ig an  so d o k u  
kasalligini q o 'z g 'a ta d i.

M a’lum  bir tu r bak teriyalar a trof-m uhit sharoiti ta ’sirida nafaqat ichki 
xususiyatlarin i, balki shakli va katta lig in i ham  o 'zg a rtir ish i m um kin . 
Shuning uchun m ikrob lar polim orf, y a ’ni k o 'p  
s h a k l li  b o 'la d i .  B ir  m ik ro b  k u ltu ra s id a g i 
h u ja y r a la r  i s s iq l ik ,  k is lo ta la r ,  tu z la r ,  
d e z in fe k s iy a lo v c h i m o d d a la r  t a ’s ir id a  o 'z  
shaklini o 'zgartirish i m um kin.

K o 'p in ch a  po lim orfizm  xususiya tiga  ega 
b o 'lg an  bak teriya lar sun’iy m uhitga ekilganda. 
undagi fizik , k im yov iy  kom ponen tlar ta ’sirida 
b ak te r iy a la rn in g  sh ak li, k a tta lig i o 'z g a ra d i.
N atijada yirik , sharsim on, kolbasim on, ipsim on 
ham da suzg ichdan  o 'tu v ch i bak teriya shakllari б-rasm . 1-vabo vibrioni; 
paydo  b o 'la d i. B ak te riya  m o rfo log iyasidag i 2-spirillalar;
bunday  o 'z g a r ish  hu jay ra  devori s in tez in ing  3-spiroxetalar

n
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yoki hujayra bo 'linishini idoraqiluvchi m exanizm lam ing buzilishi oqibatida 
sodir bo 'lad i. Bu hodisaning yuqum li kasalliklarga laboratoriyada tekshirib 
tashxis q o 'y ish d a  va b iologik preparatlam i tayyorlashda aham iyati katta.

Bakteriyalar (prokariotlar) tuzilishiga ko 'ra  zam burug', sodda organizmlar, 
suv o 'tlari, som atik hujayralar (eukariotlar)dan keskin farq qiladi.

P rok ario tlar  gap lo id  o rg an izm lar b o 'lib , bitta  g enom dan  tashkil 
to p g a n .  M i to x o n d r iy a  v a  G o lj i  a p p a ra t i  y o 'q .  A m y o b a s im o n  
harakatlanm ayd i. U lar nukleo id , ta rk ib ida turli xil k ir itm ala r b o 'lg an  
sitop lazm a, qobiq  va boshqa  e lem en tlardan  tashkil topgan  m urakkab  
tu z ilish g aeg a (7 -rasm ). 1

4 5

6 7

7-rasm . Bakteriya hujayrasidagi morfologik strukturalarning sxematik tasviri: 
1-kapsula; 2-nukleoproteid; 3-ribosoma; 4-mikrokapsula; 5-hujayra devori: 

6-sitoplazmatik membrana; 7-bazal tana (blefaroplast); 8-xivchincha;
9-granula; 10-mezosoma; П  -kiprikcha

B akteriya hujayrasin ing  tuzilish i elek tron  m ikroskop  va k im yoviy  
teksh irish lar yo rdam ida aniqlanadi.

prokario tlarda  yadro vazifasini bajarad i, am m o  tuzilish i va 
k im yoviy  tark ib iga  k o 'ra  eukario tlar yadrosidan  farq q ilad i. N ukleo idda 
yadro  m em branasi va x rom osom a bo 'lm aydi. U ning tarkib ida asosiy oqsil 
—  g iston lar ham  y o 'q . N uk leo idda  D N K ning  ikki ipli m oleku lasi, oz 
m iqdorda R N K  va oqsilla r bor. D N K  m olekulasi n ing m o leku lar m assasi 
( 2 - 3 ) x l0 2 g b o 'lib , halqaga o 'x sh ash  tuz ilishga  ega, unda  hu jayran ing
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barcha irsiy  m a ’lum otlari joy lashgan . B ak teriyalarda D N K  m olekulasi 
xrom osom a deb ataladi. Bakteriya hujayrasida bitta xrom osom a bor, chunki 
u lar gaploid . B ak teriya  hu jay rasin ing  ko 'p ay ish id an  o ld in  nukleo id lar 
ikki m arta k o 'p ay ad i, b o 'lin ish  vaq tida  esa  x rom osom aning  soni 4  va 
undan ham  k o 'p ro q  bo 'lish i m um kin.

S itop lazm ada nukleo id  b ilan  b irga av tonom  holatda k ich ik  halqaga 
o 'x sh ash  D N K  m olekulasi, y a ’ni irsiy m a’lum otlar yozilgan, p lazm idalar 
ham  b o 'lad i. U la r bak te riya  hayotida m uhim  rol o 'y n am ay d i. K o 'p g in a  
bak teriya lar sitop lazm asi kollo id  holatda b o 'lib , suv, oqsillar, uglevodlar, 
lipo id lar, m inera l tu z la r a ra la sh m asid an  iborat. T in iq  su v s im o n , sal 
yopishqoq , sitop lazm atik  m em brana bilan o 'ra lg an  b o 'lad i.

S itoplazm ada diam etri 100 - 200  E ga  teng b o 'lg an  ribonukleoproteid  
donachalari m avjud. Bu donachalar ribosom alar deb ataladi. B akteriyalar 
s i to p la z m a s id a  tu r li k ir i tm a la r  h am  u c h ra y d i. M a s a la n , b o 'g 'm a  
tayoqchalarida b o 'lad igan  valyutin donachalari, lipoproteid tanachalari, 
glikogen, g ranulyom a, oltingugurt. kalsiy donachalari va hk. B ir necha 
ribosom alar qo 'sh ilib  poiisom alam i tashkil qiladi. R ibosom a vapolisom alar 
qo 'sh ilib , m em brana va fibrillyar tuzilm alarga birikadi.

B ak te riya  rib o so m ala ri, b ak te riy a  hu jay rasida  D N K  dan  tashqari 
ikkinchi nuklein kislota —  ribonuklein k islo ta(R N K ) ham  saqlanadi. Uning 
Uu-kibigariboza bilan tim in kiradi. R N K  ning asosiy hajm i oqsil sintezining 
m arkazlari hisoblangan zarrachalar yoki ribosom alar shaklidagi oqsil bilan 
b irikkan. R ibosom alar bak teriya larda  ribonuk leopro tein  zarrachalaridan  
tashkil topgan b o 'lib , kattaligi 20 nm , bu lar o 'z  navbatida ikkita bo 'lakcha  
(30C  va 50C )dan iborat. O qsil sintezi boshlanishi bilan u lar b irlashib , 70C 
ni tashkil etadi.

R ib o s o m a la r  R N K  -va o q s i ld a n  ib o r a t  b o 'l i b  b a k te r iy a l a r  
sitop lazm asida  erkin ho lda  yotadi. R ibosom alar soni har b ir  hujayrada 
100 ta g a c h a  v a  u n d a n  h am  o rtiq  b o 'l i s h i  m u m k in . B a k te r iy a la r  
p rotoplazm asida ribosom al R N K  (PR N K ) dan tashqari inform atsion  RNK 
(iRN K ) ham  bo 'ladi.

U chinchi ribonuklein  k islo ta —  transport R N K si (tR N K ) oqsil sintezi 
uchun zaru r am inokislo talarn i ribosom alarga tash ib  beradi.

M ezosom a lar  b ak teriya lar hu jay rasin ing  tark ib iy  q ism i b o 'lib , ular 
hujayraning bo 'lin ish i ham da oksidlanish-qaytarilish jarayonlarida ishtirok 
etadi va m itoxondriyalar vazifasini o 'tay d i.

L ipopro te id  ta n a ch a la r  y o g ' tom chilari shak lida  k o 'p in ch a  batsilla  
va sp irilla larda  uchraydi. U lar ug levodi k o 'p  b o 'lg an  oziq  m uhitlarda 
b ak te r iy a la rn i o 's t irg a n d a  k o 'p a y a d i va  ak sin ch a . B u tan ac h a la rn i
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sitop lazm ada fuksin  bilan b o ‘yab k o 'r ish  m um kin . V alyutin  donachalari 
m e ta x ro m a tik  g ra n u la  (p o l im e ta fo s fa t) la r  h is o b la n ib , k o ‘p in c h a  
bak teriyan ing  chetida joy lashad i.

H ujayra ichidagi kiritm alarga glikogen va g ranulyozalar kiradi. U lam i 
Lyugol eritm asi bilan b o 'y a b  k o ‘riladi. B unda g likogen  q iz g ‘ish jig a r- 
rangga, g ran u ly o za  e sa  ku lrang  va h av o ran g g a  b o ‘y a lad i. G likogen  
donachalari aerob  batsilla larda, g ranu lyoza  esa  k o ‘p incha  yogM i-nordon 
bak teriya larda  uchraydi.

O ltingugurt bakteriyalar sitoplazm asida (Beggiatoa) oltingugurt kolloid 
tom ch ilar shak lida  to 'p lan ad i. O ltingugurt asosan bak te riya  hujayrasin i 
energiya b ilan  ta 'm in lashda  ishtirok etadi. A chrom atium  av lod iga m ansub 
o ltin g u g u r t b a k te r iy a la r  s ito p la z m a s id a  a m o rf  ka ls iy  k a rb o n a tn in g  
donachalari bor, lekin u lam ing  fiziologik aham iyati hali to 'l iq  aniqlangan 
em as.

B ak teriya lar sitop lazm asida  vakuollar ham  bor. U lar suvda  eruvchan 
turli m oddalardan iborat bo ‘lib, lipoproteid tabiatli m em brana (m onoplast) 
bilan o 'ra lg an . V akuollar soni 6 -1 0  ta. fao l o 's ish  dav rid a  20  tagacha 
yetadi. Ay rim  olim lam ing fikricha vakuollar bakteriya hujayrasidagi zaharli 
m o d d a la r , ju m la d a n ,  e k z o to k s in  
y ig 'i la d ig a n  jo y , ik k in c h i g u ru h  
tadq iqo tch ilarn ing  fik richa k o 'p  suv 
to 'p l a n g a n d a  h o s i l  b o 'l a d ig a n  
tuzilmalardir.

M ik o b a k te r iy a ,  s t r e p to k o k k ,  
p ro tey , a k tin o m itse t, k lo s trid iy  va 
b o s h q a  m ik r o o r g a n iz m la r
s ito p la z m a s id a  ra p id o so m la r  yoki 
m a y d a  n a y c h a la r  b o 'l a d i .
M ik o b a k te r iy a la rd a  bu  n a y c h a la r  
qattiq  m uhitda  harakatni ta ’m inlaydi.

B a k te r iy a  q o b ig ' i .  Bu 
s i to p la z m a tik  m e m b ra n a , h u jay ra  
d e v o ri va  k a p s u la  q a v a ti ,  a y rim  
b ak te r iy a la rd a  h aq iq iy  kapsu ladan  
tashkil topgan.

H ujayra  devori. Q alin lig i 10-35 
nm , ta rk ib i a so sa n  p ep tid o g lik an , 
m urein, m ukopeptiddan iborat. D evor 
m ik rob  h u jay ras in i a tro f-m uh itdan

HD
8-rasm. Stafilokokk, 

elektronmikro-foto, k a t.X60000 
HD-hujayra devori; 

SM -sitoplazmatik membrana; 
N-nukleoid
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ajratib  turadi va  uning shaklini saqlab boradi (8-rasm ). K im yoviy tarkibiga 
k o ‘ra hu jay ra devori g ram m usbat va gram m anfiy  bak te riya la rda  keskin 
farq qiladi. G ram m usbatlarda bu devor 95%  gacha glikopeptidlardan, 2,5% 
lipidlar, polisaxarid lar va tey x o l kislotalardan, gram m anfiy bakteriyalarda 
atig i 5 -1 0  g likopeptid lar, 25%  cha lipidlar, oqsilla r va po lisaxarid lardan  
iborat. B ak teriya larn ing  G ram  usu lida tu rlicha b o ‘yalish i ham  hu jayra 
d ev o rin in g  k im y o v iy  ta rk ib ig a  b o g 'liq . G ram m u sb a t b ak te r iy a la rd a  
peptidoglikan  hujayra devori m ateria lin ing  90%  ni, g ram m anfiy larda  esa
5 -2 0 %  ni tashk il e tadi. P rocaryo tae ga k iruvch ilarn ing  hu jay ra  devori 
kim yoviy tark ib iga k o ‘r a 4 b o ‘lim ga bo 'linad i (jadval).

Bakteriyalarni hujayra devorining kimyoviy tarkibiga ko ‘ra 
farqlash

B o‘lim H ujayra devorin ing  tuzilishi
I. G racilicutes Yupqa devorli, gram m anfiy lar
11. Firm iticus Q alin devorli, gram m usbatlar
III. T enericu tes H ujayra devori b o ‘lm aganlar
IV. M e n d o s ic u te s N uqsonli hu jay ra devori, 

pep tidoglikan bo 'lm ayd i

H ujayra devori faqat bakteriyalar, aktinom etsetlar, k o lk-yashil suv 
o ' t l a r i  v a  r i k k e t s iy a la r d a  b o ‘la d i .  S p ir o x e ta ,  m ik o p la z m a  va  
m ikobakteriyalarda bu tuzilm a b o 'lm ayd i. H ujayra devorin ing  m ikroblar 
o z iq la n is h id a  k a tta  a h a m iy a ti bor. U m o d d a la rn i ta n la b  o 'tk a z is h  
xususiyatiga  eg a  b o 'lg an lig i uchun turli m oddalarn ing  hu jayra ichiga 
o 'tib a lm ash in u v  m ahsulotlarining tash q arig ach iq ib tu rish in i ta ’minlaydi. 
M olekulalari uncha katta b o 'lm agan  suv, glyukoza, am inokislo talar, y o g 1 
kis lo ta lar hu jay ra  devori orqali oson o ‘tadi. M urakkabroq  tuz ilishga  ega 
boNgan y irik roq  organ ik  m oddalar m olekulalari hu jayra sin tez  q iladigan 
ferm en tlar ta ’sirida parchalan ib , m aydaroq  m oleku la larga  aylangandan  
keyin devo r tesh ik laridan  sitop lazm aga kiradi.

S itop la zm a tik  m em brana  —  bak teriya  hujayrasi dev o rin in g  tagida 
joylashgan tuzilm a. Uning qalinligi 5 -7 ,5  nm. U lipid, protein va polisaxarid 
qavatlaridan iborat. S itop lazm atik  m em brananing  k im yoviy  tark ib i oqsil, 
fosfolip id , lipopro tein , q ism an ug levod  va boshqa b irikm alardan  tashkil 
topgan. Bu m em brana hujayra devorini sitoplazm adan ajratib  turadi, lekin 
m em branadan ferm entlar (perm eaza) yordam ida doim iy ravishda bakteriya 
h a y o ti u c h u n  z a ru r  boM gan tu r li m o d d a la r  va  io n la r  o 't ib  tu rad i.
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Sitoplazm atik m em branada o 'ta  sezg ir retseptorlar joy lashgan  boNib, ular 
yordam ida bak teriya lar atrof-m uhitdan  kelgan signallar, oz iq  m uhitlar va 
antibakterial birikm alam i farqlaydi.

M em brananing  yuzasida  joy lash g an  faol ferm en t tiz im i oqsil, toksin, 
ferm entlar, nuklein  k islo ta  va boshqa m oddalar sin tezida qatnashad i.

S itop lazm atik  m em branada b ir-b iri b ilan  b o g ‘liq turli xil reaksiyalar 
am a lg a  o sh ad i. H u jay ra  m em b ran as in in g  s ito p lazm a  ich ig a  bo tish i 
natijasida m ezosom alar hosil b o 'lad i. U lar hu jay ra devo rin ing  paydo 
b o 'lish id a  va hu jay ran in g  b o 'lin ish id a  m a ’lum  dara jad a  qa tnashad i. 
M ezosom ala r nu k leo id  b ilan  b o g 'liq  b o 'lg a n lig i sabab li spo ra  hosil 
q ilishda ish tirok  etadi.

S itop lazm atik  m em brana bak teriya hujayrasin ing  o sm otik  bosim ini 
ta ’m inlaydi, hu jay ra  bilan tashqi m u h ito 'r ta s id a to 's iq  vazifasin i o 'tay d i. 
Turli om illar ta'sirida bakteriya hujayradevoridan m ahrum  bo 'lish i mumkin. 
M asalan, lizotsim  ta ’sirida tayoqchasim on gram m anfiy  bak teriyalarn ing  
hujayra devori q ism an erib ketsa, hujayra sferik shaklni egallaydi. Shuning 
uchun ularni sferop lastlar deb ataladi. B akteriyaning hu jayra devori to 'liq  
erib  ketsa, u ho lda  pro top lastlar deyiladi.

Protoplastlar ko 'payish , oqsil, nuklein kislota va ferm entlar sintez qilish, 
spora hosil q ilishga  m oyil, lekin ch idam siz , ayniqsa, o sm otik  bosim ning  
o 'zgarib  turishi va m exanik ta ’sirotlarga sezgirdir. U larga bakteriofag ta ’sir 
e tm ayd i. P ro top lastlarga  bak teriyalarn ing  L —  shakli m isol b o 'la  oladi. 
Uni birinchi m arta  1935-yiIda L ister institutida an iq langanlig i uchun shu 
nom  berilgan. L —  shakl m ikrobn ingo 'zgaruvchan lig i natijasidir. Bunday 
o 'zg a ru v ch an lik  va bak teriyan ing  hujayra devoridan  m ahrum  bo 'lish i 
ko 'p in ch ad o rila r, jum ladan , penitsillin  ta ’sirida vu judga kelishi m um kin. 
Penitsillin  ta ’sirid a  hujayra devori sintezi buzilad i, n a tijada  hu jayraning 
o 's ish i, ko 'pay ish i ham o 'zg a rad i. B akteriyalarning L —  shakli tu rg 'un  va 
no tu rg 'u n  b o 'lad i. N o tu rg 'u n  shak llar ta ’sir etad igan  om il b a rta ra f etilsa, 
bak teriya  L —  shakldan  yana  o 'z in in g  tab iiy  shak lin i o lish i m um kin. 
T u rg 'u n  L  —  shakl m ikoplazm aga o 'x shayd i.

B akteriyan ing  kapsu la  hosil q ilish i. A yrim  b ak te riya la r turli om illar 
ta ’sirida k o 'p la b  shilim shiq  m odda ish lab  ch iqarib  hu jayran i qoplaydi. 
B a’zi m ik rob la r faqat odam  yoki hayvon  o rgan izm iga  tushgandag ina  
k a p s u la  h o s il q i la d i .  B u la r  p n e v m o k o k k la r ,  k u y d ir g i ,  q o ra s o n  
q o 'zg 'a tu v ch ila rid ir . B oshqalari (kapsulali bak teriya lar guruh i vakillari) 
doim o oziq m uhitda ham  kapsula hosil qiladi. K apsula m ikrob hujayrasini 
him oyalaydi (9-rasm ), ularga fagosit hujayralar. antitelolar sezilarli darajada 
ta ’s ir  q ilm a y d i. K im y o v iy  ta rk ib i j ih a td a n  ak sa ri b a k te r iy a la rn in g
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10-rasm . Leykosit 
hujayrasidagi stafilokokklar 

mikrokapsula hosil qilgan 
(MK), hujayra devori (HD), 

elektronmikrofoto, kat. 12000

9-rasm . Kapsulali pnevmokokklar

kapsu la lari po lisax a rid la rd an , kuyd irg i tay o qchasin ing  kapsu lasi esa 
po lipep tid lardan  tuzilgan deb topilgan.

Ayrim bakteriyalar (stafilokokk, streptokokk, b o ‘g ‘m a q o 'zg 'a tuvch isi 
va boshqalar) m ik rokapsu la  hosil q iladi. bun i faqat e lek tron  m ikroskop 
yordam ida aniqlash m um kin (10-rasm ).

U g lev o d i m o ‘l boN gan  o z iq  m u h itla rd a  k o 'p g in a  b a k te r iy a la r  
m ikrokapsula, saprofit bakteriyalar esa  b ir necha bak teriya hu jayra uchun 
um um iy  b o ‘lgan  kapsu la  hosil q iladi. B unday b ak te riya la r zoog leya lar 
deyiladi.

S pora la r. S po ra  hosil q ilish  tayoqchasim on  b ak te r iy a  bats illa  va 
k lostrid iy larga xos b o ‘lib, bu hodisa  tashqi m uhitn ing  noqulay  sharoitiga 
tushganda (m asalan , haroratn ing  o ‘zgarish i, oziq  m uhit ye tishm aslig i, 
ku ltu ran ing  qarish i, turli k im yoviy  m oddalar ta ’s ir e tish i) ro ‘y beradi. 
Sporalar turli om illar ta ’siriga ju d a  chidam li bo 'lib , tum i saqlashda m uhim  
rol o 'y n ay d i. O datda  bitta  hu jay rada bitta  spora hosil b o 'la d i. H ar b ir 
b a k te r iy a n in g  sp o ra s i o 'z ig a  x o s  jo y la s h a d i .  M a s a la n , k u y d irg i 
t a y o q c h a s in in g  s p o r a s i  f a q a t  b a k te r iy a  m a r k a z id a ,  q o q s h o l 
tay o qchasin ing  sporasi e sa  uch ida  b o 'la d i va hk. S po ra  b ak te riya la r 
vegeta tiv  shak lin ing  sitoplazm asidagi suvning  b u g 'lan ish i va  sitoplazm a 
quyuqlashishi tufayli vujudga keladi. Sporalarda suv m iqdori 40%  atrofida 
b o 'lsa , vegeta tiv  shak lda  8 0 -9 0 %  hajm da b o 'lad i.

S pora  hosil b o 'lish  ja rayon i 1 6 -20  soat davom  etadi. B u ja rayonda  
sitop lazm an ing  nukleo id  tu tuvchi b ir q ism ida  k o 'p  qavatli z ich  qobiq 
hosil b o 'lib , hu jay ran ing  qo lgan  qism i nobud bo 'lad i.

S p o ran in g  ch id am lilig i u n in g  ta rk ib id a  lip id la r, o q s illa r , k a ls iy  
tuzlarining ko 'p -ozlig i va erkin suv m iqdorining keskin kam ayib  qolishiga
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b o g iiq . Sporalar atrof-m uhitda, anabioz shaklida y illab  yashashi m um kin. 
Sharoit yaxshilansa, ya’ni oziq muhit, issiqlik, nam lik yetarli b o 'lsa , cham asi
4 -5  soat davom ida spora vegeta tiv  shak lga o 'tib , m ikrob yana  faoliyatini 
davom  ettiraverad i. Spora lar bak teriya lar tanasida  jo y lash ish ig a  qarab  3 
guruhga b o ’linadi ( 1 1-rasm ): 1-m arkaziy; 2 -sub term inal - ta y o q c h a n in g  
b ir uch iga  y aq in  jo y la sh g an ; 3 -term inal -  tay o q ch an in g  eng  uch ida  
joy lash g an  sporalar.

Spora  hosil qiluvchi patogen  bak teriya lar (kuydirg i, qoqsho l, gazli 
gangrena  q o 'zg 'a tu v c h ila r i)  odam  va hayvon  o rgan izm ida  spo ra  hosil 
q ilm ayd i. Bu ja ra y o n  faq a t o rg an izm d an  ta sh q arid a  k is lo ro d  yetarli 
m iqdorda b o 'lg a n  m uhitda  ro ‘y beradi. C hunki bu  m ik rob lar ob liga t va 
fakultativ  anaerob la r h isoblanadi.

M ik ro o rg a n iz m la rn i ta s n if la s h d a  u la m in g  s p o ra  h o s il q il is h  
xususiyatiga e ’tibor beriladi. Turli ashyolar, oziq-ovqat m ahsulotlari, dori- 
darm onlar va boshqalarn i m ikrobsizlan tirish  usullarin i tan lashda avvalo  
spora larn ing  ch idam lilig i va u lardan m uhofaza q ilish  tadb irlari k o 'zd a  
tutiladi (12-rasm ).

X iv c h in la r  H a ra k a tla n u v c h i b a k te r iy a la r  ik k ig a : 1) s i r g 'a n ib  
harakatlanuvchi; 2) suzib  harakatlanuvchi bak teriya larga  b o 'lin ad i.

4

D
11-rasm. Bakteriya sporalari (sxema): 1-markazda; 

2-3-terminal; 4-subterminal joylashgan

12-rasm. Spora hosil bo'lishi. elektronmikrofoto, kat. 
41000 (muallif M.Lebedeva)



S ir g ‘an ib  h a ra k a tla n u v c h i b a k te r iy a la r  ta n a s in in g  toM qinsim on 
buk ilish i n a tija s id a  harakat q ilad i. B u la rga  M u x o so scu s, B egg ia toa , 
Thiothrix lar kiradi.

Suzib harakatlanuvchi bakteriyalar suyuq m uhitda erkin harakat qiladi. 
U lam ing xivchinlari ingichka, ipsimon, yo 'g 'on lig i 0 ,02-0 ,06  m km , uzunligi
6 -9  m km , ay rim  spirillalarda esa  8 0 -9 0  m km . X ivch in lar soni va  hujayra 
tanasida  jo y lash ish i bak teriyalarn i turga xos belg isi h isob lanad i.

X ivch in lar flagellin  deb atalad igan , q isqaruvchan  oqsildan  tuzilgan 
b o 'lib , kera tin , m iozin , fib rinogen lar, shun ingdek  liz in , asparag in  va 
glutam in kislotalar, alanin va boshqa kislotalardan tarkib topgan. X ivchinlar 
bak teriya  tanasi bilan ikk ita  ha lqa  orqali b irikkan b o 'lib , tashqi halqa 
hu jay ra devorida , ichki halqa e sa  sitop lazm atik  m em branada joy lashgan .

X iv c h in l i  b a k te r iy a l a r n in g  h a r a k a t la n i s h in i  y o r u g ' va  
q o ro n g 'ila sh tirilg an  m aydonli ham da elek tron  m ik roskop larda  k o 'r ib  
o 'rgan ish  m um kin.

X iv ch in la r  b ak te r iy a  h u jay ra s id a  jo y la sh ish ig a  k o 'r a  4  g u ru h g a  
b o 'lin ad i (13 -rasm , a, b, d): 1. M ono trix lar —  bitta x ivch in i bo 'lg an  
bakteriyalar. B ularga vabo vibrioni. ko 'k -yash il yiring  q o 'zg 'a tu v ch is i va 
hk. kiradi; 2. A m fitrix lar— bakteriya hujayrasining ikkala qutbida bittadan 
yoki b ir tu tam dan  xivchini bo 'lad i (Spirillum  volutans); 3. L ofo trix lar —

13-rasm.B akteriyalarning xivchinlari. a) 1 -m onotrixlar; 2 -lofotrixlar; 
3-am fitrixlar; 4 -peritrixlar; b) bakteriya lar xivchinlari, e lektronm ikrofo to  

kat. 12000; d) am fitrix  x ivch in li vibrion (m u a llif M. Lebedeva)
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hujayran ing  b ir qu tb ida  b ir d asta  x ivch in lar b o 'lad i (k o 'k -y a sh il suv 
tayoqchalar, A lcaligenes faecalis); 4. Peritrix lar— xivchinlar bakteriyaning 
butun tanasi b o 'y lab  joy lashad i (ichak tayoqchasi, tif-para tif bakteriyalar, 
sa lm onella lar va boshqalar).

X iv c h in la r  b a k te r iy a la rn in g  a so s iy  h a rak a t a ’z o s i h iso b lan ad i. 
B ak te riy a la rn in g  p arm aga  o 'x sh a b  b u ra lib  h araka t q ilish i n a tijas id a  
suyuqlik  x ivch in  b o 'y lab  tarqaladi va bak teriyan ing  tezlig i 50  m km /sek. 
ga yetadi.

B a k te r iy a n in g  h a ra k a ti x iv c h in la r  so n i, k u ltu ra n in g  y o sh i va 
xususiyatiga , k im yov iy  m oddalarn ing  b o r-y o 'q lig ig a , o z iq  m uhitn ing 
konsistensiyasi, k im yoviy  tarkibi va boshqa om illarga  b o g 'liq . M onotrix  
bakteriyalar ju d a  tez harakatlanadi, uiarning tezligi 60  m km /sek. ga yetishi 
m um kin. Peritrix bakteriyalar harakati esa  ju d a  sust, tezligi 5 -1 0  m km /sek.

H araka tchan  b ak te r iy a la r tak s is x u su siy a tig a  ega . B ak teriya larn i 
h a ra k a tg a  k e lt iru v c h i o m illa rg a  k o 'r a  x e m o ta k s is , a e ro ta k s is  va 
foto taksislar ajratiladi.

B ak teriya lar harakatin i o 'rg a n ib  ayrim  bakteriyalar, ju m lad an , vabo 
v ibrioni, tif-para tif, esherix iy lar va boshqalarni iden tifika tsiya  q ilishda 
foydalaniladi.

H ar xil turdagi bakteriyalar ustida tukchalar (fim briyalar) bo 'lad i. U lar 
x ivchinlarga n isbatan  kalta va ingichka, uzunligi 0 ,3 -1  m km , y o 'g 'o n lig i 
0,01 m km , soni 100 dan 4(Ю tagacha.

F im briyalar ikkita tipga bo 'lin ad i. B irinchi tipdagi F im briyalar k o 'p  
turdagi bakteriyalarda bo 'lib , adgeziya (yopishish) xususiyatiga ega. U lar 
yordam ida bakteriyalar hayvon va odam  hujayralariga yopishadi. Ikkinchi 
tipdagi fim briyaiarga pililar kiradi. U lar enterobakteriya, neysseriya, gemofil 
b a k te r iy a la rd a , s tre p to k o k k n in g  A g u ru h id a , k o rin o b a k te r iy a la r  va 
b o sh q a la rd a  to p ilg an . P ilila r  ham  x iv c h in la rg a  o 'x s h a s h  b ak te r iy a  
hu jay rasin ing  do im iy  tuzilm asi em as. Jinsiy  F  —  p ilila r asosan  Ye.coli 
bakteriyalarida topilgan, soni to 'rttagacha, uzunligi 0 ,3-1  m km , yo 'g 'on lig i 
0 ,01  m km . B u la r  n ay ch as im o n  b o 'lg a n lig i  u ch u n  ir s iy  ch a tish ish  
(ko n y u g a tsiy a ) ja ray o n id a  donordan  re ts ip iyen tga  p ilila r  o rqali irsiy 
m aterial o 'ta d i . B undan tashqari, p ililarga ayrim  R N K  tu tuvch i m axsus 
faglarbirikadi.

K o 'p g in a  b a k te r iy a la r  u s tid a  p o lisa x a rid  ip c h a la r  ch ig a lla r i —  
g likokalikslar (yunoncha calix  —  qobiq) hosil qiladi.

S treptokokklarda protein ipchalar (fim briya)dan tashkil topgan tashqi 
qobiq bo'ladi va M  —  oqsil (M -  protein) deb ataladi. Qobiq m akroorganizm  
bilan bakteriyalarning o 'z a ro  ta ’sirida m uhim  aham iyatga ega.
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H ozir b io log iyada aniqlangan quyidagi m ikroorganizm  turlari tavofut 
qilinadi: viruslar, protozoalar, zam burug ’lar, aktinom itsetlar. bakteriyalar. 
spiroxetalar, rikketsiyalar, xlamidiyalar, mikopktzmalar. virioidlar.

A k tinom itse tlar zam burug* va bak teriya lar oraligN dagi, rikketsiya, 
x lam idiyalar esa  bakteriya bilan viruslar o ra lig ld ag i m ikroorganizm lardir. 
S p iroxeta lar p rokario t b o 'lish ig a  qaram ay m urakkab  hu jayra tuzilish iga 
ega  (o ‘q ipi va uch qavatli tashqi m em branasi bor). M ikop lazm alar ham  
prokario t h isob lanad i, lekin tab iatan  hujayra devoriga  eg a  em as, shuning 
uchun ulam ing hajm i ju d a  kichik bo 'lad i. V irioidlar oxirgi yillarda topilgan 
yangi guruh m ikroorgan izm lar b o 'lib , hujayra tuzilish iga eg a  em as va bir 
b o 'la k  nuklein  k islo tasidan tashkil topgan , shu sababli u la r v iruslardan 
ham  kichik va sodda tuzilgan «organ izm lar»  deb tafovu t q ilinm oqda. 
P rion lar -  eng m ayda shak lga  ega  b o 'lg an  infeksion oqsillard ir.

Y u q o r id a  s a n a b  o ' t i l g a n  b a k te r iy a la r d a n  f a r q l i  o 'l a r o q  
m ikroorgan izm larn ing  m orfo log ik  va b io log ik  xususiyatlari k itobning 
«X ususiy  m ikrobio log iya»  b o 'lim id a  to 'liq  yoritilgan.

II B O B

M IKROORGANIZM LAR FIZIOLOGIYASI

G e n e t ik a ,  b io f iz ik a ,  b io k im y o , b io te x n o lo g iy a  va  e le k tro n  
m ikroskopiyaning rivojlanishi natijasida m ikroorganizm larning fiziologik 
xususiyatlarin i fizik, k im yoviy  va fiziologik usu llar yo rdam ida o 'rgan ish  
im koni tu g 'ild i. B akteriyalarning m orfologiyasi va fiz io logiyasin i chuqur 
teksh irish  shuni k o 'rsa td ik i, u lar tuz ilish iga va u larda  ro 'y  beradigan 
b iok im yoviy  reaksiyalarga k o 'ra  m urakkab organ izm lard ir. B akteriyalar 
a d a p tiv  f e r m e n t la r  y o rd a m id a  ta s h q i  m u h i tg a  te z  m o s la s h a d i .  
B ak teriyalardag i barcha  hayotiy  ja ray o n la r gen la r tom onidan  nazorat 
qilinadi.

M ikroorgan izm lar sistem atikasi u iarning fizio logik  v a  b iokim yoviy  
xususiyatlariga  k o 'ra  tuzilad i. B undan tashqari u iarn ing  an tigen , toksin 
hosil qilishi, patogenligi, oziq muhitlarda o 'sish i va hk. ham  nazarda tutiladi. 
M ikroorgan izm lar fiziologiyasini o 'rgan ish  vaksina, zardob, antibiotik  va 
boshqa b io log ik  prepara tlar o lishda q o 'l  keladi.
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B akteriyalarning kim yoviy tarkibi

B akteriya hu jayrasi azo t, ug lerod , k islorod va vodo roddan  tashkil 
topgan. A zot q u ruq  qo ld iqn ing  8 -1 6 % , ug lerod  —  4 5 -5 5 % , k islo rod  —  
30% , vodorod — 6 -8 %  ini tashkil etadi.

M ikroorgan izm lar turli e lem en tlar va u iarning b irikm alaridan  o ‘zlari 
uchun zaru r b o 'lg an  oqsil. nukleoproteidlar, ferm entlar, uglevod , lipidlar, 
g lyusido lip id lar, g lyusido lip id-pro tein  kom plekslar, v itam in  va boshqa 
m oddalarni sin tez  qiladi.

Suv. K o 'p g in a  bak teriya lar (m asalan , b o 'g 'm a  korinobak teriyasi, sil 
m ikobakteriyasi, vabo vibrion lari) sitop lazm asida  7 5 -8 5 %  suv b o 'lad i. 
Sporali ba ts illa  va k lostrid iy larda  esa  suv 4 5 -5 0 %  ni tashkil etadi.

Suv erk in  yoki boshqa kom ponen tlar bilan b irikkan  ho ld a  bo 'lish i 
m u m k in . S uv  s ito p lazm a  e lem en t! b ilan  bogM angan b o 'l ib ,  e ritish  
xususiyatiga ega. Erkin holdagi suv kolloidlar uchun dispers muhit, kristall 
m oddalar uchun  erituvchi, vodorod va g idroksil ion lar uchun  m anba 
hisoblanadi va barcha  k im yoviy  reaksiyalarda  faol qa tnashad i. M asalan: 
suv birikishi na tijas ida  oqsil. ug levod va lip id larning parchalan ish idag i 
g idro litik  ja ray o n la r sod ir bo 'lad i.

Q uruq qo ld iq . B akteriyadagi qu ruq  m oddaning  organ ik  qism i oqsil, 
nuklein kislo ta , uglevodlar. lipid va boshqa b irikm alardan  iborat.

Oqsillar. S itoplazm a, sitoplazm atik m em brana va um um an hujayraning 
tark ib idagi o q silla r bak teriya hujayrasi quruq m oddasin ing  5 0 -8 0 %  ini 
tashk il e tad i. O qsil ta rk ib ig a  nuk leop ro te id la r, lip o p ro te id la r k iradi. 
L ipoproteid lar hu jay ra  ichida kiritm a shaklida, yarim suyuq holda bo 'lad i. 
L ip o p ro te id la r s ito p lazm a y uzasida  m em brana hosil q ilib , bak teriya  
hujayrasiga m oddalar kirishini idora q ilib  turadi.

F e r m e n tla r  m ik ro o rg a n iz m la r  h a y o tid a  m u h im  ro l o 'y n a y d i .  
Ferm entlarning oqsil qism i (apoferm ent) m axsus ta ’sir etishni ta’m inlaydi, 
p roste tik  g u ruh  k im yov iy  reaksiyalarin i am alga  o sh irad i. K o 'p in ch a  
prostetik guruh oqsil bilan m ustahkam  birikm aganligi sababli tezda ajralib 
ketadi, ayrim lari esa turli xil oqsillar bilan birikishi mum kin. Shunday  erkin 
biokim yoviy o 'zgarish larn ing  oqsil bo 'lm agan  katalizatorlari koferm entlar 
deb ataladi. B oshqa guruh ferm entlarning faol qism ida gem  in mahsulotlari 
bo 'lad i.

Nuklein kislota. Bakteriya hujayrasidagi nuklein kislotalar bakteriya turi, 
oziq muhit bilan bog 'liq  bo 'lib . quruq m oddaning 10-30%  ini tashkil etadi.

H ozirgi vaq tda  uch xil: 1) ribosom al (rR N K ), 2) tran spo rt (tR N K ), 3) 
in fo rm atsio n  (iR N K ) r ib o n u k le in  k is lo ta  m a ’lum . R ib o so m al R N K
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r ib o so m an in g  ta rk ib ig a  k irad i, tran sp o rt R N K  —  am in o k is lo ta la rn i 
polipeptid zanjirin ing m olekulasiga ketm a-ket kirishini ta ’m inlaydi.

D N K  uzun p o lim er —  po linukleo tid lardan  tashkil topgan . B akteriya 
hu jayrasin ing  genom i 6 m m  ju f t asoslardan  iborat. B itta gen  o 'r ta c h a  5 -  
lOOOOjuft asosdan  tuzilgan , gen lar soni 3 0 0 -6 0 0  tagacha b o 'lad i.

H ar b ir n uk leo tid  azot asosi, dezoksiriboza  ug levod in ing  q o ld ig 'i va 
fosfat guruhidan iborat. N ukleotidlar fosfat guruhi yordam ida bir-biri bilan 
b irikadi. N ukleo tid  tark ib ida azot asoslaridan: adenin  va guan in  (purin), 
tim in va sitozin  (p irim id in) bor. D N K  m olekulasi sp ira l hosil q iluvchi 
kom plem entar ip lardan tashkil topgan. A deninning bitta m olekulasi tim in 
bilan, guanin e sa  sitozin  bilan birikkan. Shu to 'r tta  azot asoslarin ing butun 
D N K  m olekulasi ip ida ketm a-ket jo y  lashishi irsiy  axboro tlarn i saqlaydi, 
bu transkripsiya  natijasida  am alga oshirilad i.

M ikroorganizm larning turiga qarab oqsil va kom ponentlarining m iqdor 
va sifati har xil bo 'lad i.

Uglevodlar. Bakteriya tanasida uglevodlar va k o 'p  atom li spirtlar quruq 
m oddan ing  1 2 -1 8 %  ini tashk il e tad i. B u larga: k o 'p  a tom li sp irtlar, 
o lig o z id la r , p o lio z id la r , N —  a ts e ti la m in  g u ru h  ini tu tg a n  n ey tra l 
o ligopoliozid lar, sial kislotasi bo 'lg an  o ligo  va po lioz id lar k iradi.

U g lev o d la r aso san  erk in  yoki oqsil va lip id la r b ilan  b o g 'la n g a n  
polisaxaridlardan tashkil topgan. U lar hujayra q ob ig 'i va shilliq qavatlarda 
joylashadi. K o'pchilik  bakteriyalar sitoplazm asida kim yoviy tarkibiga ko 'ra  
glikogen yoki к raxm alga o 'x sh ash  kiritm alar bo 'ladi.

U glevodlar prokariot m ikroorganizm lar hayotida ju d a  katta aham iyatga 
ega. U lar k o 'p g in a  hu jay ra  tuzilm alari tark ib iga kiradi ham da energ iya 
m anbai h isob lanadi.

Polisaxaridlar. U glevodlar m onosaxarid va polisaxaridlar ko 'rin ish ida 
bo 'lib . boshqa m oddalar bilan ham  birikkan (glikolipid, glikoproteid) holda 
uchraydi. P rokario tlam ing  faqat o 'z ig a  xos ug levodlari m avjud : N —  
atse tilg lyukozam in  va  N —  atsetilm uram il k islo ta  (hu jay ra  devoridagi 
pep tidog likann ing  asosiy  kom ponentlari), N —  atset i 1 ga lak tozam  i n uron 
kislota (ich terlam a, qo 'zg 'a tuvch isin ing  Vi —  antigenini tashkil qiladi), 2- 
keto-3-dezoksiok ton  kislota (gram m anfiy  bakteriyalar lipopolisaxaridlari 
tark ib iga k irad i), d idezoksisaxarid lar (lipopolisaxarid  m oddasin ing  О  -  
antigenligini ta ’m inlaydi).

G ram m usbat bakteriyalarning hujayra devori tarkibida teyxoyeva kislotasi 
polim erlari m av jud  b o 'lib , u la r rib itteyxoyeva yoki g litserin teyxoyeva 
kislotalardan tashkil topgan. Bu m oddalar o 'z a ro  fosfat b o g 'la ri orqali 
bog 'langan. Teyxoyeva kislotalari ham  antigenlik xususiyatiga ega.
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B ak teriy a la rn in g  tu r m axsuslig i po lisax a rid la rn in g  fraksiya la riga  
b og 'liq . U ndan yuqum li kasalliklarni davolash  vad iag n o s tik a  m aqsadida 
q o 'llan ilad ig an  vaksina va zardob lar tayyorlashda foydalan ilad i.

L ipidlar. S itop lazm asida  y o g 'la rn i kiritm a shak lida saq lam aydigan  
bakteriyalarda lipidlar quruq m oddaning 5 -1 0 %  ini tashkil etadi. A ksincha 
sito p lazm asid a  y o g 'la rn i k iritm a shak lida  saq laydigan  bak teriya larda  
lip id lar 40%  (sil tayoqchasida) b o 'lad i. B akteriya lip id lari erk in  y o g ' 
k islo talardan  (2 5 -3 0 % ), neytral y o g 'la r , m um  va fosfo lip id lardan  iborat. 
Ich terlam a (qorin  tifi) bak teriyalarin ing  lip id lari erk in  y o g ' kislo talari 
(palm itin , stearin , kapron va boshqa k islo talar)dan  tuzilgan .

Sil m ikobakteriyalaridan tuberkulostearin , oksistearin , palm itostearin , 
ftiyen  va ftio id  kislo talari, b o 'g 'm a  q o 'zg 'a tu v ch is id an  d ifterin  kislotasi 
a jratib  o lingan.

B ak teriyan ing  lip id lari efir, y o g ' kislo talari va ug levod lardan  tashkil 
topgan. G litserin  va stearinlam ing m iqdori um um iy lipidlarning 3 -1 3 %  ini 
tashkil etadi.

Sil m ikobakteriyalari ug levod va m ikol k islo tasidan iborat b o 'lib , 
tark ib ida 12-15%  b o g 'lan g an  lip id lar bor. B ularda k o 'p  m iqdorda  m um 
moddasi ham  bo 'lib , bu om illar m ikobakteriyalam ing kislota, spirt, ishqorlar 
ta ’siriga chidam liligini ta ’minlaydi.

B akteriya lipidlarida fosfotidlar quruq m oddaning 0 ,5 -7 ,0 %  ini tashkil 
e tad i. F o sfo tid la r g id ro liz  q ilin g an d a  y o g ' k is lo ta la ri, p o lisaxarid  va 
g lise ro fo sfa t ham da xo lin larga parchalanad i. B ak teriya  hu jay rasin ing  
k im yoviy  tarkibi oziq m uhitning turi, m oddalar a lm ashinuvining kechishi 
va tashqi m uhit om illariga  bog 'liq .

B akteriya larn ing  fizik -k im yoviy  xususiyatlari.
Bakteriyalarda m oddalar alm ashinuvi

B ak te riy a la rn in g  z ich lig i o 'r ta c h a  1,055. U la r s ito p lazm as in in g  
yopishqoqligi suvdan  3 -8 0 0  m arta ko 'p . B archa fizik-kim yoviy  ta 's iro tlar 
d a s tla b  s i to p la z m a d a  q a y ta r ila d ig a n , k e y in c h a lik  tik la n m a y d ig a n  
koagu lyatsiyan i keltirib  ch iqarad i. Bu om illar bak teriya  tanachasin ing  
yop ishqoq lig in i o sh irib , b o 'y a lish  xususiyatin i yaxsh ilaydi.

B ak te riy a la rd a  h u ja y ra  ich id ag i o sm o tik  b o sim  y u q o ri tuz ilgan  
o rgan izm lam ik iga  n isbatan  2 m arta kani. G ram m anfiy  bak teriya larda  esa  
gram m usbatlarga nisbatan 3 -5  m arta ortiq. G ram m anfiy  bakteriyalarning 
eski ku ltu ra larida  osm otik  bosim  2 -3  a tm osferan i tashk il e tad i, yosh, 
ko 'payayo tgan  E .coli k u ltu rasid au  12-15  a tm osferagacha yetadi. Yuqori 
osm otik  bosim ga m uhtoj bak teriya lar osm ofil bak teriyalar deyiladi.
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B akteriya hujayralarin ing  o 'tkazuvchan lig i hayvon hu jayralarin ik iga 
n isbatan yuqori. B ir guruh bak teriyalar 0 ,3% , boshqa g u m h la r (dengiz va 
s h o 'r  k o 'lla rd a  yashovch ilari) esa  3 -2 5 %  natriy  x loridn i ta lab  qiladi. 
K o 'p g in a  p a togen  bak teriya larn ing  oziq  m u h itig a  0 ,5%  natriy  xlorid  
q o 'sh ilg an d a  yaxsh i ko 'p ay ad i.

N atriy xlorid yoki qandning yuqori konsentratsiyasida, y a 'n i gipertonik 
eritm alarda bakteriya sitoplazm asi suvsizlanadi va bakteriya nobud bo 'ladi. 
O ziq -ovqatlardan  konservalar tayyorlash  (g o 'sh t, baliq , karam , bodring, 
pom idom i tuzlash. m urabbo tayyorlash. ayrim  h o 'l m evalarga shakar sepib 
q o 'y ish ) sh unga  asoslangan . G ipo ton ik  e ritm alarda  esa  bak teriyan ing  
hu jay ra  devori parchalanadi va hu jayra nobud b o 'lad i.

K o 'p g in a  bak teriya lar natriy  x lo ridn ing  kuchsiz, ney tral eritm alarida 
m an fiy  z a ry a d g a  e g a  b o 'la d i .  B a k te r iy a la r  n e y tra l su v li m u h itd a  
aralashtirilganda elektr toki ta ’sirida anodga qarab harakat qiladi. Shunday 
q ilib , b a k te r iy a la r m an fiy  e lek tro litik  p o ten s ia lg a  eg a . B ak te riy a la r 
aralashm asi e lek trm anfiy  kollo id  b o 'la d i, shun ing  uchun uni ko 'p in ch a  
nom axsus ag en tla r (asosiy  b o 'y o q la r)  yo rdam ida, shun ingdek , e lek tr 
k inetik  po tensiali 0  b o 'lg an  izoelektrik  nuqtali k is lo talardan  foydalangan 
holda ch o 'k tirish  m um kin.

Bakteriyalarda m oddalar alm ashinuvi. Barcha organizmlar atrof-muhit 
bilan m oddalar almashinadi. U lam ing oziqlanishi va ko 'payishi uchun yetarli 
m iqdorda oziq m odda zarur. B ulardan bakteriya o 'z in in g  tana qism larini 
sintez qiladi v a o 'z  navbatida turli m oddalarning oksidlanishi vaqaytarilishi 
natijasida kerakli energiya hosil bo 'ladi. Bakteriyalar uchun energiya manbai 
yo rug 'lik  ham da noorganik va organik m oddalardir.

M ik roo rgan izm lar energ iya  m anbai va  elek tron  beruvch i donorlarga 
k o 'ra  fo to tro flar va xem otro flarga bo 'lin ad i, bak teriyalar uchun  energiya 
m anbai quyosh  nuri h isob lanad i. X em otro fla r energiyani oksid lan ish  va 
q a y ta r i l i s h  r e a k s iy a la r id a n  o la d i .  F o to t r o f l a r g a  fa q a t  s a p r o f i t  
m ik ro o rg a n iz m la r  k irad i. O d am la rd a  k a sa llik  q o 'z g 'a tu v c h i la rd a n  
xem osin tezq iluvch i m ikroorganizm lar yetakchi o 'rinn i egallaydi. Elektron 
donorlarning tabiatiga k o 'ra  xem otroflar xem olitotroflar (xem oavtotroflar) 
va  xem oorgano tro flar (xem ogetero tro flar)ga  bo 'lin ad i. X em olito tro flar 
energiyani noorganik m oddalardan oladi; xem oorganotrof bakteriyalarning 
oziq lanishi uchun organ ik  m oddalar zarur.

L ito tro fla r  (yunoncha litos —  tosh, trophe —  oziq lan ish ) energiyani 
noorgan ik  m oddalardan  o lad i. U lar tabiati o 'z ig a  xos b o 'lib , qurilish  
m ateriallari (bc ton , rezina, em al va boshqalar)n i yem irad i, m etallarni 
zangla tadi. neft zaxiralarin i quritadi. sifatini pasaytiradi va  hk.
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X e m o lito tro fla rg a  is s iq ta la b  m ik ro o rg a n iz m la r  k ira d i. B unday  
bak teriyalar o k ean la r tub ida  1000 atm . va undan yuqori bosim li joy larda , 
ju d a  s h o 'r  k o 'lla rd a , to g ' qoyalarida, q iz igan  qum li choN larda b o 'lad i. 
B undan tashqari. pax ta  to 'p lam la ri va xashak lar ichida b o 'lib . u lam ing  
yonib ketish iga olib kelishi ham  m um kin. O rganotroflar saprofit va parazit 
m ikroorganizm larga bo 'linadi.

S a p ro fit la r  (s ap ro p h y ticu s) —  o 'lg a n . o rg a n iz m la rn in g  o rg an ik  
qoldiqlari b ilan  oziq lanadigan  bakteriyalar.

P a r a z i t la r  (p a ra s it ic u s )  —  tir ik  o rg a n iz m d a  y a sh a b . x o 'ja y in  
hu jay rasida un ing  h isob iga  oziq lanad igan  m ikroorganizm lar. P araz itla r 
turi ju d a  kam  (0 .1% ). U lar evolu tsiya ja ray o n id a  parazit holda yashashga 
m oslash ib  o lgan . A m m o bu xususiyat o 'z g a rib  turish i, y a 'n i saprofit 
m ik ro o rg an izm la r no q u lay  sh a ro itd a  odam  va h ay v o n la rd a  kasa llik  
q o 'zg 'a tish i ham  m um kin.

O r g a n o tr o f  o rg a n iz m la rn in g  lito tro f la rd a n  fa rq i sh u n d a k i, u lar 
asim m etrik joylashgan uglerod atomli organik birikm alarga m uhtoj. A m m o 
organo tro f o rgan izm larn ing  ayrim  turlari karbonat ang id rid  va am m iakni 
o 'z lash tirad i va bulardan m urakkab uglevod, am inok islo ta larn i sin tez 
qiladi.

0 ‘s tiru vch i om illar. O 's tiru v ch i om illarga  am inok islo ta , purin  va 
pirim idin asoslari, lipid, vitam in, tem ir porfirin va boshqa b irikm alar kiradi. 
A yrim  m ikroorgan izm lar o 'z la r i uchun zaru r o 's tiru v ch i om illarn i sintez 
qiladi, boshqal ari esa  atrof-m uhitdan tayyorini oladi. O 's tiruvch i om illarga 
ehtiyoj bak teriyan ing  do im iy  belg isi b o 'lib . iden tifika tsiya  q ilishda, oziq 
m uhit tayyorlashda , b io texno log iyada u la r h isobga o linad i.

A m inokislo ta lar. K o 'pg ina  m ikroorganizm larning o 's ish i uchun biror 
xil am inokislota zarur, uiarning ayrimlari birgina am inokislotani, boshqalari 
esa  b ir n echa  am in o k is lo tan i ta lab  q ilad i. K o 'p g in a  am in o k is lo ta la r 
g om oferm en ta tiv  sut kislotali b ijg 'ish n i am alga osh iruvchi bak teriyalar 
uchun ju d a  ham  zarur.

P urin va p ir im id in  asoslari va uiarning m ahsulotlariga aden in , guanin, 
sitozin , urasil, ksantin . g ipoksantin . tim in la r k iradi. U lar o 'z  navbatida 
ayrim  m ik roo rgan izm lar uchun o 's tiru v ch i om il h isob lanad i. Purin va 
pirim idin har xil m ikroorganizm lar, jum ladan , streptokokk, stafilokokk va 
b oshqa bak teriyalarn i o 's tir ish  uchun zarur.

Lipidlar. Ayrim mikroorganizmlarni o 'stirish  omili sifatidaoziq  muhitiga 
lip id lar yoki u iarn ing  kom ponentlari, ju m lad an . fo sfo lip id la r q o 'sh ilish i 
kerak. M asalan, ayrim  streptokokk, laktobatsilla. m ikoplazm alam i o 'stirish  
uchun y o g ' kislo talari va u iarning efirlari kerak b o 'lad i. M ikoplazm aning
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M ycoplasm a u ru g 'ig a  m ansub  barcha  turlari x o les te rin  yoki boshqa 
sterin larga m uh to j, shu  bo is ularni o 's tir ish  uchun y u qo rida  k o 'rsa tilgan  
om illarni oziq  m uhitiga qo 'sh ilad i.

Vitaminlar. M ikroorganizm larni o 'stirish  uchun turli xil vitam inlar talab 
etiladi. Bu vitam inlar koferm ent yoki prostetik guruh ferm entlariga kiradi. 
G om oferm en ta tiv  su t k islo tali b ijg 'ish  jarayon in i am alga osh irish  uchun 
m ikroorgan izm larn ing  oziq m uhitida, albatta. v itam in lar bo 'lish i zarur. 
L aktobatsilla lar va strep tokokk lar shunday  m ikroo rgan izm lar guruh i ga 
kiradi.

N ikotin kislota va uning mahsulotlari ko 'pg ina mikroorganizm lar. mas., 
C o ry n e b a c te riu m  d ip h th e ria e  va b o sh q a la r u chun  o 's t iru v c h i om il 
hisoblanadi. Bu kislota koferm ent oksidlanish va qaytarilish reaksiyalarida 
is h t i ro k  e tu v c h i  n i ко  t in a m id a d e n  in n u k le o t id  va  n ik o t in a m id a -  
den ind inuk leo tid  d ifosfa t tark ib iga kiradi.

R iboflav in  (v itam in  B J  flav innuk leo tid  -  flav inaden in  d inukleo tid , 
f la v in m o n o n u k le o tid  ta rk ib ig a  k irad i va b ir g u ru h  b a k te r iy a la r  -  
streptokokk, laktobatsilla va boshqalar uchun o 'stiruvchi om il hisoblanadi.

T ia m in  (v ita m in  B ,) d e k a rb o k s illa sh  ja r a y o n id a  q a tn a sh u v c h i 
t ia m in p iro fo s fa t  ta rk ib ig a  k ir ib , k o 'p g in a  m ik ro o rg a n iz m la r  (S tr  
pneum on iae , S .au reus) uchun o 's tiru v c h i om il h isob lanad i. Pantoten  
kislota koferm ent A tarkibiga kiradi va ayrim  streptokokk, laktobatsillalar, 
qoqshol q o 'zg 'a tu v ch ila ri uchun o 's tiru v ch i om il b o 'lib  x izm at qiladi.

P iridoksin (v itam in B() streptokokk, lak tobatsilla larn ing  ayrim  turlari 
va boshqa b ak te riya la r uchun o 's tiru v ch i om ildir.

S itoxrom , katalaza va peroksidazaning kom ponentlaridan biri bo 'lg an  
gem  lar H aem oph ilus in fluenzae, M ycobacterium  tubercu losis lam ing 
o 's ish id a  m u h im  rol o 'y n ay d i. B undan  tashqari, g em la r B actero ides 
u ru g 'ig a  m ansub  k o 'p g in a  bak teriya larn ing  k o 'p ay ish ig a  im kon beradi.

O ziq m uhitlarga o 's tiruvch i om illar bakteriyalarn ing  eh tiyo jiga  qarab  
qo 'sh ilad i. A g ar v itam in lar m iqdori k o 'p  b o 'lsa , u holda m ikroorgan izm ­
larning o 's ish i to 'x tayd i.

Ichak m ikroflo rasi odam  va hayvon  lar organizm in i v itam in lar bilan 
ta ’m in layd i. K o 'p g in a  m ik ro o rg an izm la r o 's im lik la rd a g i v itam in la r 
a lm ash inuv ida  qatnash ib . oz iq -ovqat m ahsu lo tlarin i boyitadi.

M ineral m oddalar. B akteriyalar tark ib iga har xil noorganik  m oddalar 
(fosfor, o ltingugurt, natriy, magniy, kaliy, kalsiy, tem ir, x lo r va boshqalar), 
m ikroelem entlar (m olibden. kobalt, bor. m arganets. rux. m is va hk.) kiradi. 
B akteriyalar hu jay rasida m ineral b irikm alarning um um iy m iqdori, oddiy 
oziq  m uh itida  o 's tir ilg an d a  quruq  m oddaning  3 -1 5 %  ini tashkil etadi.
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B akteriyalarning oziqlanishida noorganik m oddalarn ing aham iyati

B akteriyalar uchun noorganik m oddalar ham  zarur. K aliy katalitik ta ’sir 
etib , ferm en t sistem asin i fao llash tirad i. K alsiy  tup roqda  yashayd igan  
m ikroorgan izm lar (azo tbak teriya lar)ga  azo tn ing  b irik ish i. n itrifikatsiya 
ham da je la tin a z a  hosil b o 'lish id a  qatnashadi. B unday bak teriyalarn ing  
yashash ida fosfor, o ltingugurt, m agniy, tem ir m uhim  rol o 'y n ay d i. T em ir 
nafas o lishda qatnashuvchi ferm entlardan  b o 'lib , oksid lan ish  ja ray o n id a  
ka ta liza to r vazifasin i o 'tay d i. U sil, b o 'g 'm a , E .coli bak teriya larin ing  
tark ib ida m uh im  aham iyatga ega. F osfo r bak teriya lar ta rk ib ida  quruq 
m oddaning 1 ,5 -4 ,5%  gacha bo 'lad i.

T em ir, ru x , m a g n iy , m is  io n la r i va  b o s h q a  m ik ro e le m e n t la r  
aktinom itsetlarn ing  an tib io tik lar hosil q ilish ida katta aham iyat kasb  etadi. 
M ik ro e le m e n tla r  ay rim  fe rm en tla r  faol g u ru h in in g  ta rk ib ig a  k irib , 
m ikroorganizm lar hayotida m uhim  rol o 'ynayd i.

B a k ter iy a la rd a  m o d d a la r  a lm a sh in u v i m ex a n izm i. B akteriya  
hujayrasi oziq m oddalar hisobiga yashaydi. M etobolizm da ikkita bir-biriga 
q a ra m a -q a rs h i,  ay n i v a q td a  y a g o n a  ja r a y o n  s o d ir  b o 'la d i .  B u la r  
k o n s tru k tiv  v a  e n e rg e tik  m o d d a la r  a lm a sh in u v id ir  (a n a b o liz m  va 
katabo lizm ). K onstruk tiv  m oddalar a lm ash inuv ida  so f energ iya  qabul 
q ilinad i. B un ing  uchun  k o 'p  m iq d o rd a  o z iq  m odda s a r f  b o 'lm a y d i. 
E nergetik  m o d d a la r a lm ash inuv ida  energ iya  hu jayra tom on idan  oson 
o 'zlashtiriladigan holatga aylantiriladi. B ujarayonni am alga oshirish uchun 
ju d a  kam  m iqdorda  oziq m odda talab  etiladi.

T o 'liq  ok sid lan m ag an  su b stra t m ahsu lo tla ri h u jay ra  uchun  faqat 
energiya m anbai b o 'lib  qolm ay, balki uning kom ponentlar hosil bo 'lish ida  
ish tirok  etadi.

Ferm entlar va uiarning m oddalar alm ashinuvidagi aham iyati

Ferm entlarn i m ikroorganizm larning tirik hujayralari ish lab  chiqaradi, 
u lar biologik katalizator bo 'lib , m urakkab. yuqori m olekular tuzilishga ega. 
F e rm e n tla r  o q s i ld a n  ib o ra t  b o 'l i b ,  o ' t a  m a x s u s , s h u n in g  u c h u n  
m ikroorgan izm larda  m oddalar a lm ash inuv ida  m uhim  aham iya tga  ega. 
U lam ing  m axsusligi am inokislo talar gum hi hosil q iladigan faol m arkazga 
bog 'liq .

Hozirgi m a’lum otlarga ko 'ra  m ikroorganizm lar 6 xil ferm entlarni sintez 
qiladi: 1) oksidoreduktaza; 2) transferaza; 3) liaza; 4) gidrolaza; 5) izomeraza; 
6) ligaza. F erm en tlar har b ir m ikroorgan izm ni gen la r o rqali nazorat q ilib  
turadigan qa t’iy belgi hisoblanadi. Shu sababli bakteriyalarning saxaralitik.
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p ro te o li tik  va  b o sh q a  fe rm e n tla r in i a n iq la sh  m ik ro o rg a n iz m la rn i 
iden tifika tsiya  q ilishda aham iyati katta. N eyram in idaza, g ialuronidaza, 
k o a g u la z a  k ab i fe rm e n tla r  e sa  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  p a to g e n lik  
xususiyatini ta ’minlaydi.

B ir guruh ferm en tlar m ikroorganizm  hujayrasin ing  sitop lazm asida, 
ikkinchi guruh i sitop lazm atik  m em brana va perep lazm atik  b o ’shliqda 
joy lashad i, boshqalari esa, jum ladan , g idro lazalar a tro f-m uhitga  ajraladi. 
Shunga k o ’ra  u la r ekzo- va  endoferm en tlarga  bo 'linad i. E kzo ferm en tlar 
a tro f-m uh itdag i m akrom oleku lalarn i sodda b irikm alarga  parchalaydi, 
so 'n g ra  u la r m ik rob  hu jayrasiga k iradi. A yrim  sitop lazm ada joy lashgan  
ferm entlar bir-biridan alohida, boshqalari esa birgalikda faoliyat ko 'rsatib , 
m etabolitik  reaksiyalam ing  ketm a-ket b ir tekisda kechishini ta ’m inlaydi. 
H ujayra ichidagi tuzilishi va faoliyati bilan b ir-b iriga birikkan ferm entlar, 
m asalan , s ito p lazm atik  m em branada  jo y la sh g an  nafas sistem asidag i 
ferm entlarm ultiferm entlar kom pleksini tashkil qiladi.

B ak teriyalar sin tez q ilad igan  ferm en tlar turlicha ta ’sir e tad i va yuqori 
dara jada  faol b o 'la d i. U lar sanoat, q ish loq  x o 'ja lig i va tibb iyo tda  keng 
q o 'llan ilad i. K onstitu tiv  ferm en tlar (lipaza, karbog id raza , p roteinaza, 
oksidaza  va  boshqa la r) do im iy  rav ishda  m ikrob  h u jay rasid a  m a’lum 
m iqdorda sin tez  q ilin ib  turadi.

M a’lum  substratlar ta ’sirida konsentratsiyasi tezda k o 'p ay ib  ketadigan 
fe rm e n tla rg a  in d u k tiv  y o k i a d o p tiv  f e rm e n tla r  d e y ila d i. B u la rg a  
pen itsillinaza, am inok islo talarn ing  dekarboksilazasi, ishqoriy  fosfataza, 
beta-galaktozidaza va gaiaktozidatsetiltransferaza, galaktozioperm eaza va 
boshqalar k irad i. A m m o bu substra tlar b o 'lm asa , induktiv  ferm entlar 
bak teriya lar hu jay rasida  ju d a  kam  m iqdorda b o 'lad i. Induktiv  ferm entlar 
h u jay rad ag i e rk in  a m in o k is lo ta la r  h iso b ig a  s in te z  q il in a d i, b u n d a  
bakteriyadagi tayyor oqsilla r faol qatnashadi.

B ak teriya lar hu jay rasin ing  norm al rivojlanishi va fao liya t ko 'rsa tish i 
u ch u n  1 0 0 0 -4 0 0 0  g a c h a  fe rm e n t za ru r. U la r  a tro f-m u h itd a n  o z iq  
m oddaning bak teriya lar hu jay rasiga o 'tish in i ta ’m inlaydi va  hujayradagi 
energiyani. am inokislota, nukleotidlar, nuklein kislota, lipidlar biosintezini, 
sitogenezini idora q iladi.

B ak teriyalarn ing oziq lanish i

M ikroorgan izm larn ing  energ iyaga va  b iosin tezga b o 'lg a n  ehtiyo jin i 
qondirish  uchun  a tro f-m uhitda  yetarli m iqdorda oziq  m oddalar bo 'lish i 
kerak. M ikroorgan izm lar oziq m oddalarni m olekula sifatida o 'z lash tirad i. 
M urakkab  organ ik  m oddalar (oqsil, po lisaxarid  va  boshqalar) oziq lanish
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m an b a i b o N ish i m u m k in . B u n in g  u ch u n  bu o z iq  m o d d a la r  o ld in  
g id ro liz lan ib , sodda b irikm alarga  aylan tirilish i lozim . O ziq  m oddalar 
sitop lazm atik  m em brana orqali ichkariga kiradi va keraksiz  m oddalar 
hu jayradan  ushbu m em brana orqali tashqariga  chiqadi.

O ziq m oddalar hujayra ichiga b ir necha y o 'lla r  bilan k iradi. Shulardan 
biri passiv d iffuziya . B unda m uhitdagi m oddalar m iqdori hujayradagi 
sh u n d a y  m o d d a la r  m iq d o r id a n  y u q o r i b o 'la d i .  S h u  sa b a b li o z iq  
m oddaning m a 'lu m  m iqdori hujayraga kiradi. A gar tashqaridagi m oddalar 
m iqdori h u jay ra  ich idag idan  b ir n echa  m arta  yuqo ri b o 'ls a , u holda 
p erm eaza  y o rdam ida  b irikm alar s itop lazm aga k o 'p  m iqdo rda  kiradi. 
O ziq lan ish n in g  bu turi y en g illash tirilgan  d iffu z iy a  d ey ilad i. B unday 
jarayonni g litserinn ing  E.coli ga kiritilishida ko 'rish  m um kin.

A m m o b u ja rayonda  energiya sarf bo 'lm aydi. K o 'pg ina  m oddalarning 
hujayraga b ir zum da o 'tish i kuzatiladi, bu sitop lazm atik  m em brananing  
m axsus m exanizm i b o 'lib , perm eaza  yordam ida am alga osh irilad i va bu 
ho la t en e rg iy a  ta lab  e tad i. Faol tran sp o rt q ilin ish id a  o z iq  m oddala r 
k o n sen tra ts iy asi past b o 'ls a  ham  u la r h u jay raga  k irad i. A g ar k irish  
ja ray o n id a  oziq  m oddalarda k im yoviy  o 'zg a rish la r sod ir b o 'ls a , bunday 
k irish  y o 'lin i k im yov iy  g u m h la r  tran slo k a tsiy asi d ey ilad i. M asalan , 
k o 'p g in a  ug levod lam ing  m ikroorgan izm lar (S .aureus, E .co li)ga  kirishi 
ja r a y o n id a  m a ’ lum  fe rm e n tla r  is h tiro k id a  k im y o v iy  g u ru h la rn in g  
translokatsiya b o 'lish i faol transportn ik iga  o 'x sh ay d i.

O qsil alm ashinuvi. M ikroorganizm larning oziqlanishi, o 's ish i va hayot 
faoliyati uchun turli am inokislo talar kerak bo 'lad i. B a’zi bak teriyalar bitta 
(m asalan , ich terlam a salm oneliasi trip to fanga), boshqalari esa  ikki va 
undan ortiq am inok islo ta larga  ehtiyoj sezadi.

K o 'p g in a  bak teriya larda  am inok islo ta larn i sin tez  q ilish  xususiyati 
yo 'qolgan. B a’zi bakteriyalarda vitam inlar va am inokislotalar yetishm aydi. 
B oshqa bak teriya larga  esa  v itam in, am inok islo ta  va  o 's tiru v ch i om illar 
(m asalan, o le in  va sirka k islo talari, purin  va p irim idin  asoslari) zarur.

B ak teriyalarda oqsil a lm ash inuvi ikki bosq ichda kechadi. B irinchi 
bosq ichda bak teriya lar oziq m uhitga ekzop ro teaza  ferm en tin i ajratadi va 
bu ferm ent oqsilni peptonlargacha parchalaydi va bu m oddalar bakteriyaga 
k irad i. Ik k in c h i b o sq ic h d a  b a k te r iy a  h u ja y ra s id a g i e n d o p ro te a z a  
pep ton larn i parchalaydi.

E ndopro teaza  ta ’sirida hosil b o 'lg an  am inokislo talar dezam in izatsiya 
ta ’siriga d u ch o r b o 'lad i va  natijada am m iak ham da X -k e to k is lo ta  yoki 
spirt, ug lerod  d ioksid i (ach itq ilar), X -o k sik is lo ta la r va  am m iak  (qatiq  
bak teriyalar) v a  boshqalar hosil b o 'lad i.

42



T ik lovchi, g id ro litik , m olekula  ich i, oksid lovchi dezam in iza tsiya lar 
(R C H N H ^ -C O O H + V .O ^ R C O C O O H + N H ,)  m av jud . A m inok islo ta  
parchalanishi natijasida kuchsiz k islo ta va am m iak  hosil bo 'lad i va m uhit 
is h q o r iy  to m o n g a  o 'z g a r a d i .  D e z a m in iz a ts iy a  b ila n  b i r  q a to rd a  
d e k a rb o k s i l la n is h  h am  m a v ju d , bu  h o d is a , a y n iq s a , c h ir i tu v c h i 
bakteriyalarga xos (R C H N H ^-CO O H —>RCH,NH,+CO J .

G istid in  m oddasin ing  dekarboksillan ish i natijasida g istam in , ornitin  
danputressin , lizindan kadaverin , tirozindan  tiram in lar hosil b o 'lad i.

Ayrim bakteriyalar triptofanaza ferm entini ajratadi. uning ta ’sirida indol 
hosil b o 'la d i, undan  bak terio log ik  tashxis q o 'y ish d a  foydalan ilad i.

O qsillam ing parchalanishi bilan b ir qatorda ulam i sintez qilish jarayoni 
ham  am alga oshad i. B akteriyalarning am inokislo talarga b o 'lg a n  ehtiyoji 
ik k i y o 'l  b ila n  q o n d ir i la d i.  B ir g u ru h  m ik ro o rg a n iz m la r  ta y y o r  
am inok is lo ta la rn i o 'z la sh tirsa , ikkinchi gu ruh lari uni azo tn ing  oddiy 
b irikm asidan  s in tez  q iladi. A m inok islo ta lar uglerod  b irikm asiga  N H , 
birikishi na tijasida  hosil b o 'lad i. B unda d ikarbonli am inok is lo ta la r —  
asparagin v ag ly u tam in  k islo talar vu judga keladi. B oshqa am inokislo talar 
q a y ta  a m in la n ish : (R C H N H ,-C O O H + H O O C —> C O -C O O H -R C O - 
C O O H + H O O C -C H N H .-C O O H ) natijasida hosil bo 'ladi.

B ak te riy a la rn in g  a so s iy  x u su s iy a ti bu  o 'z g a r t ir ib  b o 'lm a y d ig a n  
am inokislo talar (m etionin, triptofan, lizin) hosil qilishidir.

O qsil sin tez i D N K  dan o lingan  birlam chi axboro tga k o 'ra  tezlashadi. 
M asa lan , g en e ra ts iy a  vaq ti 30  d aq iq a  b o 'lg a n  E .co li d a  D N K  ning 
replikatsiyasi b ir sekundda 5- IB’ nukleotid tezlik bilan hosil b o 'lad i. D N K  
rep likatsiyasi b ilan  b ir vaq tda  tran sk rip siya  va  tran slya ts iya  ja rayon i 
kechadi. R ibosom al R N K  sintezi b ir sekundda 6, УЧО4 nukleotid  tezlikda 
hosil b o 'lad i. E .co li hujayrasi m a’lum  o 's ish  bosq ich ida b ir  sekundda 
5 0 0 -4 0 0 0  ta oqsil m olekulasini sin tez qiladi.

O qsil alm ashinuvida m uvofiqlashtiruvchi genlar ham  m a’ lum darajada 
rol o 'ynayd i: faollashtiruvchi gen lar transkripsiyani tezlashtirsa, repressor 
gen lar uni so 'nd irad i. O qsil a lm ashinuvi uglevod alm ashinuvi bilan uzviy 
bog 'langan . A zot birikm alarini hosil qilish uchun propanon (pirovinograd) 
kislotadan foydalaniladi, d ikarbon kislotalar am inokislotalar sintezida faol 
ish tirok  etadi.

U glevod  a lm a sh in u v i. U glev o d la rn i p a rch a lay d ig an  fe rm en tla r  
kraxm aln i g id ro liz lay d i, na tijada  g lyukoza  va m altoza  hosil b o 'lad i. 
K o 'p g in a  b a k te r iy a la r  (m a sa la n , k u y d irg i, b o 'g 'm a  ta y o q c h a la r i ,  
streptokokk, vabo  vibrionlari va boshqalar)da am ilaza bo 'lad i. Bu ferm ent 
hu jay rada po lisaxarid  zahirasin i ham  ta ’m inlaydi. Ayrim  bak teriya larda
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se lly u lo z a  fe rm e n ti b o 'l ib ,  u k le tc h a tk a n i p a rc h a la y d i. B ir n e c h a  
m ik ro b la rg in a  o 's im lik la rd a  m urakkab  p o lisax a rid la rn i fe rm en tlash  
x u su s iy a tig a  ega . D en g iz  o 's im lik la r id a n  o lin ib , q a tt iq  o z iq  m uh it 
tayyorlashda ish latilad igan  agar bunga m isol b o 'la  o lad i.

B akteriya tark ib iga  k iradigan m altoza, saxaroza, lak toza ferm entlari 
ta ’sirida  d isaxarid la r g id ro liz lan ib  m onosaxarid largacha parchalanad i, 
so 'n g ra  u lar b ijg 'iy d i. Poli va d isaxarid larn ing  m onosaxarid la rgacha  
p a rc h a la n is h i fo s fo rla n ish  y o rd a m id a  h am  so d ir  b o 'la d i .  P o li va 
d isax arid la rn in g  g id ro liz i va fo s fo rlan ish ida  ug lerod  zan jiri ug levod  
m olekulasidan  uzilm aydi va b u ja ray o n d a  energ iya a jralib  ch iqm aydi.

B ijg 'ish  ja ray o n id a  ug levod m olekulasida uzilish  ro 'y  berib , shuning 
hisob iga k o 'p  m iqdorda en erg iya  hosil b o 'lad i. F o sfa t k islo tasi bilan 
b o g 'la n g a n  m o n o sa x a rid la r  b ijg 'is h  ja ra y o n ig a  u c h ra y d i. U g levod  
m o lek u las ig a  ikkita m oleku la  fo sfa t k islo tasi b irikad i, na tijada  q a to r 
g eksozod ifosfo r k is lo ta lar hosil b o 'lad i. B ular olti uglerod  zan jim ing  
uzilishi bilan parchalanadi va ikkita fosfotrioz: fosfoglitserin li a ldegid va 
fosfod ioksiatseton  vu judga keladi.

K e tm a -k e t so d ir  b o 'la d ig a n  re a k s iy a  n a ti ja s id a  k o d e g id ra z a la r  
q ay ta r ilad i. H osil b o 'lg a n  p ropanon  k is lo ta  o k s id lan ish  y o 'l i  b ilan  
d e k a rb o k s i l la n ib  s irk a  a ld e g id g a , bu  o 'z  n a v b a tid a  q a y ta r ilg a n  
kodeg idrazadan  vodorod ni o lib  sp irtga aylanadi.

A m inokislo talarn i oksid lash  y o 'li bilan dezam inlash  natijasida keto 
k is lo ta lar p aydo  b o 'lad i. P ropanon  k islo tan ing  oksid lan ish i asta-sekin 
en erg iya  a jra lish ig a  o lib  keladi. bu energ iyan i h u jay ra  o 'z la sh tirad i. 
Parchalanish  natijasida oxirg i m ahsu lo tlar —  suv va karbonat kislota 
hosil b o 'lad i.

B akteriyalarning har xil turlari turli reaksiyalar yordam ida turli m iqdorda 
b ijg 'ish  m ahsu lo tlarin i hosil q iladi va p ropanon k islo tani parchalaydi.

Ichak tifi bakteriyalari b ijg 'ish  natijasida b ir m olekula g lyukozani ikki 
m olekula  p ropanon  k is lo taga  parchalaydi. B ulardan su t, s irka ham da 
chum oli kislo talari paydo b o 'lad i. Bu uglevodlarn i k is lo ta  hosil q ilib  
parchalash  deyiladi.

U g levodlar parchalan ish ida nordon reaksiya, oqsillar parchalan ish ida 
e sa  ishqoriy  reaksiya  ro 'y  beradi. Shuning uchun ev o lu ts iy a  ja ray o n id a  
b ijg 'ituvch i bak teriya lar nordon reaksiyada, ch irituvch i bak teriya lar esa 
ishqoriy  reaksiyalarda  yashashga m oslashgan . B ijg 'ish  ja ray o n i tufayli 
silos, sabzavo t, sut m ahsu lo tlarin ing  chirish i to 'x tayd i.

B ak teriyalarn ing  ayrim  turlari E .coli, p a ra tif  A  va B, salm onella lar 
uglevodlarni k is lo ta  va gaz hosil q ilib  parchalaydi. U iarning bu xususiyati
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b a k te r iy a la r n i  d i f f e r e n s iy a l a s h d a  m u h im  b e lg i  h is o b la n a d i .  
B akteriya larn ing  gaz  hosil q ilish i chum oli k islo tan ing  karbonat angidrid  
va vodorodga (H C O O H —> H > C O J  parchalanishi natijasida sod ir bo 'lad i.

U glevodlam ing sintezi ikki xil: fotosintez (x lo ro filgao 'x shash  pigm ent 
tutuvchi bakteriyalar) va xem osintez (bakteriyalarning k o 'p g in a  turlarida) 
u su lida am alga oshadi.

Bakteriyalar xlorofili o 'zin ing kim yoviy tarkibiga ko 'ra  yashil o 'sim liklar 
x lorofiliga o 'x sh a sh . ayrim  infraqizil nurlarn i o 'z lash tir ish i b ilan  boshqa 
o 's im lik  x lo rofilidan  farq q ilad i; u m urakkab karotid  p igm ent kom pleksi 
b o 'lib , 75%  oqsil, 20%  lipid  va 5%  x lo ro filla rdan  iborat. F o tosin tez 
jarayonida to 'q  qizil oltingugurt bakteriyalarda C O , H ,S  vodorodi hisobiga, 
boshqa m ikroblarda ayrim  organik m oddalarning vodorodi hisobiga qayta 
tiklanadi. X em osintez m a’lum  mineral m oddalarning oksidlanishi hisobiga 
karbonat angidriddan  uglerodni assim iliza ts iya  q ilishi oq iba tida  am alga 
oshadi.

L ipid a lm ash in u v i. B akteriyalar tark ib idag i lip id lar u larni tashqi 
muhitning zararli omillaridan him oya qiladi. Lipidlarning tuzilishi va faoliyati 
har xil b o 'lad i. B akteriya larn ing  k o 'p g in a  turlari g litserindan  energiya 
m anbai va hu jay ra q ism larin i tuzuvchi m aterial sifa tida foydalanadi.

S il m ik o b a k te r iy a s i va  b o sh q a  k is lo ta g a  ch id am li b a k te r iy a la r  
g litserindan  lip id larn i sin tez  q ilish  uchun foydalanadi. H u jayradagi lipid 
kiritm alari zah iradagi oziq m odda hisoblanadi.

A lm ash inuv  ja ray o n i asosan  lipaza va hu jayra s itop lazm asi bilan 
m ustahkam  b irikkan  boshqa lipo litik  fe rm en tla r yo rd am id a  kechadi. 
Lipidlarni parchalashda A koenzim , m erkaptoetilam inningtiol guruhi katta 
rol o 'y n ay d i.

L ip id larn i s in tez  q ilish  uchun  ug le rod  m anbai s ifa tid a  k o 'p g in a  
bakteriyalar vitam inlardan foydalanadi. K orinobakteriyalarda lipidlarning 
m iko l k is lo ta s i b a k te r iy a  h u ja y ra s id a  p a lm itin  k is lo ta n in g  ik k ita  
m olekulasini to 'p lash i va oraliq efim ing tiklanishi natijasida sintez qilinadi. 
M ikobak teriyalarda ham  bu usul yordam ida m ikol k is lo tan ing  sintezi 
am alga oshiriladi.

M ineral m od d alar  a lm ash in u v i. B akteriyalar sin tezi uchun azot, 
ugleroddan tashqari kul (zol) elem entlari (oltingugurt, fosfor, kaliy, kalsiy) 
va boshqa m ikroelem en tlar (bor, m olibden, rux, m arganets. kobalt, nikel, 
yod, m is, brom  va boshqalar) zarur.

B akteriya sitop lazm asi tark ib idagi asosiy  elem en t o ltingugurtd ir. U 
R -S H  sh ak lid a  s in te tik  re a k s iy a la rd a  q a tn a sh a d i. O ltin g u g u rtn in g  
qaytarilish shakli yuqori darajada reaktivlikka ega  b o 'lib  oson degidrlanish
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natijasida R - S - S - R  guruhga. key inchalik  m urakkab  b irikm aga aylanib , 
suv  is h tiro k id a  q a y ta r ila d i. S h u n d ay  ja ra y o n  b ilan  m ik ro o rg an izm  
sitop lazm asidag i o k sid lan ish  va q ay ta rilish  po tensiali ido ra  q ilinad i. 
O lt in g u g u r tn in g  n o rd o n  tu z l i  r e a k s iy a s i  q u y id a g ic h a  k e c h a d i:
s o 4-> s o ,-> s o :-> s o -> h 2s .

A yrim  b a k te r iy a la r  (o l t in g u g u r t  b a k te r iy a , tio n  b a k te r iy a la r )  
oltingugurtn ing  birikm alarini (vodorod sulfid va o ltingugurt) o ‘zlashtiradi. 
Patogen bak teriyalar esa  o ltingugurtdan sulfg idril guruh (R -S H ) shaklida 
foydalanadi.

Fosfor, nuklein kislota, ko ‘pgina ferm entlarda, turli fosfolipid va boshqa 
organ ik  b irikm alarda  R ,0 5 shaklida b o 'lad i. U to 'g 'r id a n - to 'g 'r i  uglerod 
bilan b irikm ayd i, am m o kislorod  atom i orqali b o g 'lan ad i. O ksidlanish  
ja ray o n id a  s itop lazm ada to 'p lan g an  energ iya a jralib  ch iqad i. E nerg iya  
a lm a sh in u v id a  ad e n o z in trifo s fa t (A T F) va a d e n o z in d ifo s fa t (A D F ) 
k is lo ta lar ka tta  rol o 'y n ay d i.

Fosfor sitoplazm adagi m uhim  b irikm alar (nukleoproteid, fosfolipid va 
boshqalar) ta rk ib iga  kiradi. B akteriyan ing  quruq m oddasida  fosfor R ,O s 
shaklida b o 'lib , 5%  ga  to 'g 'r i  keladi.

M ikroorganizm larning o 'sish i uchun ko 'pg ina  m etalhtr (m agniy, kalsiy, 
kaliy, tem ir va  boshqalar)n ing  kation  va anionlari zarur, b u la r hujayra 
uchun  za ru r  m o d d a la r s in te z id a  q a tn a sh ad i. M o lib d en  va bo r azo t 
biriktiruvchi bakteriyalar uchun kerakli m odda hisoblanadi. Tem ir gem inlar 
tarkibiga kiradi. Tem ir oziq m uhitda yetishm asa yoki aksincha k o 'p  bo 'lsa , 
korinobak teriya larn ing  ekzotoksin  ajra lish iga  ta 's ir  ko 'rsa tad i.

M ikroorganizm larning ferm entativ xususiyatlaridan  
amaliyotda foydalanish

XIX asrda  Lui Paster tadqiqotlar asosida m ikroorganizm lar ajratadigan 
ferm entlarn i xalq xo 'ja lig in in g  turli sohalarida ish latish  m um kinlig in i 
isbo tlad i. U su tn ing  b ijg 'ish in i tek sh irib , m ik rob io log ik  ja ray o n la rn i 
san o a td ag i b ijg 'i t is h  tex n o lo g iy as id a  q o 'lla sh n i tav s iy a  e td i. H ozir 
m ik rob la rn ing  ferm entativ  xususiyatdan  kanop , teri ish lab  ch iqarish ; 
yerlarga  ish lov berish, oziq-ovqat m ahsulotlarini konservalash  va boshqa 
s o h a la rd a  k e n g  fo y d a la n ila d i. R e sp u b lik a m iz d a  q is h lo q  x o 'ja l ik  
m a h s u lo t la r in i  q a y ta  is h la s h  k e n g a y ib  b o r a y o tg a n  b i r  v a q td a  
m ikrobiologik ferm entativ  ja rayonlarn i q o 'lla sh  m uhim  o 'r in  tutadi.

Mikroorganizmktr atrof-muhitdagi azot, uglerod, oltingugurt, fosfor. temir 
va boshqa ko 'pg ina  m oddalarning hosil bo 'lish ida faol ishtirok etadi, bu 
m oddalar esa odam  organizm ining hayot faoliyatida m uhim  aham iyatga ega.

46



M ik ro o rg a n iz m la r y o rd am id a  d en g iz  va o k e an la rd ag i g id ro litik  
jarayonlar, tuproqning  o ‘g ‘itga bo 'lg an  ehtiyoji aniqlanadi. U larni qo 'llab  
v itam in lar, a m in o k is lo ta la r  va  b o shqa  m oddala rn ing  an iq  m iqdorin i 
belg ilash , shun ingdek , odam lardagi irsiy kasa llik larga  tashx is  q o 'y ish d a  
foydalanish  m um kin.

M a’lum ki, m ikroorganizm larning ayrim  turlari antibiotiklar, fermentlar. 
gorm onlar, vitaminlar. am inokislotalar, toksin va boshqa m oddalar ajratadi. 
U la rd an  ta y y o r la n g a n  p re p a ra tla r  tib b iy o td a , q is h lo q  x o 'ja l ig id a , 
veterinariyada va xalq xo 'ja lig in ing  boshqa tarm oqlarida qo 'llan ilad i. Shu 
sababli yangi biotexnologiya fani paydo b o 'ld i, uning asosiy vazifalaridan 
biri mikr(X)rganizmlar yordam ida xilma-xil moddalarni ko 'p  miqdorda ishlab 
chiqarishdir.

T uproqda yashaydigan bakteriyalarning ayrim  turlari zaharli kim yoviy 
m o d d a la rn i p a rc h a la y d i. B u n d an  ta sh q a ri, p a to g en  m ik ro b la rn in g  
fe rm en ta tiv  xusu s iy a tla rid an  fo yda lan ib , a jra tib  o lin g an  ku ltu ra larn i 
iden tifikatsiya qilinadi va turlari aniqlanadi.

E nergetik  n ietabolizm . B iologik  oksid lan ish  yoki 
bakteriyalarn ing nafas olishi

B akteriyan ing  hayot fao liyati uchun yetarli m iqdorda oziq  m oddalar 
va energ iya  kerak. B akteriyan ing  energ iyaga  b o 'lg an  eh tiyo ji biologik 
oksid lan ish  h isob iga  qondirilad i va natijada ATF k islo tan ing  m olekulasi 
sin tez qilinadi.

Ayrim m ikroorganizm lar energiyani m ineral b irikm alardan ham  oladi. 
M asalan: tem ir tu tuvchi bak teriya lar energ iyan i tem irn ing  oksid lanishi 
(Fe:+ning Fe3+ga) natijasida oladi. A m m o p rokario tlam ing  ko 'pch ilig i 
energ iyan i deg id rogen lash  y o 'li bilan qabul qiladi.

K o 'p g in a  b a k te r iy a la rn in g  h a y o t fa o l iy a t id a  k is lo ro d  m u h im  
aham iyatga ega . B akteriyalarn ing  nafas olishi m urakkab  ja ray o n  b o 'lib , 
bunda ularga kerak bo 'lg an  organik  m oddalarn ing  sintezi uchun energiya 
ajralib  chiqadi.

L .Paster b irinchi b o '1 ib к islorodsiz sharoitda yashovch i bakteriyalarni 
kashf etdi, u ayrim  bakteriyalar o 'z in ing  hayot faoliyati uchun zarur bo 'lgan  
energ iyan i b ijg 'ish  h isob idan  o lish in i isbotladi.

B akteriyalar nafas o lish iga k o 'ra  q a t’iy aerob, m ikroaerofil, fakultativ  
anaerob  va q a t’iy anaerob larga  b o 'lin ad i. Q a t’iy aerob la r atm osferada 
20%  kislorod b o 'lg an  sharoitda suyuq va qattiq  m uhitlar yuzasida  o 'sad i, 
ularga vabo  v ibrioni, brutsella, m ikrokokk va boshqalar kiradi.
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M ik roaero filla roz  m iqdorda kislorod b o 'lg an id a  ham  k o 'payaverad i, 
q o ‘p  m iq d o rd ag i k is lo ro d d a  u lar o ‘s ish d an  to 'x ta y d i; ak tin o m itse t, 
le p to sp ira  va b o s h q a la r  sh u la r  ju m la s id a n d ir . F a k u lta tiv  an a e ro b  
bak teriya lar k islo rod li va k islo rodsiz  sharo itda ham  o 'sav e rad i. B unga 
k o 'p g in a  p a to g e n  va  s a p ro f it  b a k te r iy a la r  k ira d i. Q a t 'iy  an a e ro b  
bakteriyalarga m oleku lar k islorod zaharli ta 's ir  etadi, o 's ish in i to 'x ta tad i, 
q(X]shol, anaerob infeksiya, botulizm  qo 'zg 'a tuvch ilari shu guruhga kiradi.

A naerob bak teriya larga  m oleku lar k islo rod  zaharli (hosil b o 'lad igan  
N ,0 ,  h isob iga) ta ’s ir e tadi. A erob bak teriya lar N .O , ni ka ta laza  ferm enti 
yo rd am id a  p a rch a lab  y u b o rad i, an ae ro b  b a k te r iy a la rd a  e sa  bunday  
ferm ent bo 'lm ayd i.

A erob  b ak te riya la r nafas o lish  ja ray o n id a  turli o rgan ik  m oddalar: 
ug levod  oqsil, y o g ', sp irt, o rgan ik  k is lo ta la r va boshqa b irik m alam i 
oksid lan tirad i. G lyukozan ing  b ir gram m  m olekulasi to 'l iq  oksid lanishi 
natijasida m a’lum  m iqdorda energiya ajralib chiqadi. Bu energiya fotosintez 
ja ray o n id a  yashil o 's im lik la rdag i SO., va suvdan ug levod m olekulasida 
y ig 'ilg an  energ iyaga  teng keladi. T o 'liq  b o 'lm ag an  aerob oksid lan ishda  
energ iya kam  m iqdorda  ajralib  chiqadi. Fakultativ  aerob bakteriyalarning 
asosiy vakili E.coli tarkibida uglevod bo 'lgan  m uhitda dastlab  uglevodlarni 
b ijg 'ish  y o 'li bilan parchalab  anaerob b o 'lib  rivojlanadi, s o 'n g  kislorodni 
o 'z la s h tir ib  b i jg 'ig a n  m ah su lo tla rn i (su t k is lo ta ) S O , va  su v g ach a  
oksid lan tirib , aerob  b o 'lib  o 'sad i.

A n a e ro b la rd a  n a fa s  o lish  su b s tra tla rn i fe rm e n ta ts iy a la sh  va  oz  
m iqdorda en erg iya  hosil bo 'lish i bilan kechadi. B ir g ram m  m olekula  
g lyukozan ing  b ijg 'ish i natijasida aerob nafas o lishdag idan  b irm uncha 
kam  energ iya hosil bo 'lad i.

A naerob  na fas  o lish  m exanizm i quy idag icha: agar oksid lanuvch i 
m odda ug levodlar b o 'lsa , ular ferm entlar ta ’sirida parchalanadi. M asalan: 
glyukoza ATF va A D F ishtirokida fosforlanadi va natijada geksozodifosfat 
hosil bo 'lad i. B u o 'z  navbatida a ldo laza ferm enti ta ’sirida  fosfoglitserin li 
a ld eg id  va fo s fo d io k s ia ts e to n g a  b o 'l in a d i.  F o s fo d io k s ia tse to n  esa  
oksiizom eraza ta ’sirida fosfoglitserin aldegidiga aylanadi va keyingi qator 
re ak s iy a la r o q ib a tid a  p ro p an o n  k is lo ta  hosil b o 'la d i . B u b o sq ich d a  
ug levodning  anaerob  fazasidag i o 'zg a rish i tugaydi. K eyingi bosqichlari 
o 'z ig a  xos b o 'lib , oxirg i m ahsulot hosil bo 'lish i b ilan  yakunlanadi.

B a k te r iy a la rn in g  n a fa s  o lis h i  b ila n  o k s id a z a  va  d e g id r a ta z a  
ja rayon idag i nafas o lish lar b ir-b iriga ju d a  yaqin  va  b ir-b irin i to 'ld irad i. 
A m m o b io log ik  aham iyati tu rlicha , u la r ushbu  reaksiya la rn i am alga 
oshiruvchi ferm entlari bilan ham  farqlanadi.
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O ksidaza testi ko‘p m ikroblam i oilasi va urug 'iga ko 'ra  ajratish imkonini 
beradi. M asalan: oksidaza m usbat bakteriyalarga neysseriya, psevdom onas 
va boshqalar, oksidaza m anfiy bakteriyalarga esa  enterobakteriyalar kiradi.

A erob  nafas olish ja ray o n in in g  tezligi ku ltu ran ing  yosh i. harorat va 
oziq  m oddalarga b og 'liq . Tez o ‘suvchi kulluralarda 1 m g bakteriyalarning 
quruq  m oddasi 1 so a td a  2 5 0 0 -5 0 0 0  m m 3 kislorod  is te ’m o l q iladi va 
aksincha och yoki azot oziqasi b o 'lm agan  bakteriyalar faqat 10-1500 m m 3 
kislorodni o 'z la sh tirad i xolos.

Shunday  q ilib . energetik  m etabolizm  m exanizm i havodagi vodorod 
yoki substratdagi elektronni olish yo 'li bilan biologik oksidlanish natijasida 
hosil b o 'lg an  energ iyan i to 'g 'r id a n - to 'g 'r i  qabul q ilishdan  iborat.

E le k tro n la rn i  o 'tk a z is h  b ila n  b a rc h a  A D F  va  A TF y o rd a m id a  
h u ja y ra d a g i e n e rg iy a la r  a jra lib  c h iq a d i. H a y v o n la rd a  bu ja ra y o n  
m itoxondriyalarda, bakteriyalarda esa  m ezosom alarda so d ir bo 'lad i.

Biologik oksidlanish jarayonida anaerob degidrogenizatsiya qilish yo 'li 
b ila n  k o fe rm e n t la rn in g  b ir i —  d e g id ro g e n a z a  p ro p a n o n  k is lo ta  
nikotinam idadenindinukleotid  (N A D ) substratdan vodorodni ajratib oladi, 
natijada N A D N 2 hosil bo 'ladi. bu o 'z  navbatida vodorodni keyingi koferment 
—  d eg id ro g en aza -flav in ad en o z in d in u k leo tid g a  (FA D ) berad i va  bu 
FADN2ga aylanadi. A erob bakteriyalarda vodorod elektronlari FADN, dan 
sitoxrom  sistem asiga o 'tkazilad i. Bu sistem a kim yoviy guruhi gem  bilan 
birikkan oqsil birikm asidan iborat. G em  tarkibida tem ir bo 'lib , bu oksidlanish 

va qaytarilish xususiyatiga (F++ F+++) ega. E lektron dastlab  sitoxrom

sistem asi, so 'n g  sitoxrom oksidaza b o 'y ich a  o 'tkazilad i. B unda m uhitdagi 
vodorod elektron va protonlar havodagi kislorod bilan birikadi. B ir molekula 
glyukoza to 'liq  oksid langanda 690 kkal energiya hosil bo 'lad i.

A n a e ro b  d e g id r o g e n iz a t s iy a d a  u g le r o d ,  a z o t ,  o l t in g u g u r t  
vodorodning  ox irg i akseptori h isob lanad i va u la r C H 4, N H  V H ,S gacha 
qaytariladi.

1 molekula glyukozani etil spirtigacha bijg 'itilganda 32 kilokalloriyagina 
energ iya hosil b o 'lad i. A gar vodorodning  oxirg i akseptori substratn ing  
o 'z i b o 'lsa , m etabo lizm ning  bu shakli b ijg 'it ish  deb ataladi.

A erob m ikrokokk. brutsella, sil m ikrobakteriyalarida a. b , s sitoxrom lar 
bor. F aku lta tiv  anaerob la rda , ju m lad an , E .co li. qo rin  tifi, ich b u ru g ' 
q o 'z g 'a tu v c h ila r i , s trep tokokk  va boshqa la rda  faqat b itta  yoki ikk ita  
sitoxrom  b o 'lad i, Q a t'iy  anaeroblarda esa sitoxrom lar butunlay  bo 'lm aydi.

S h u n d a y  q i l ib ,  b a k te r iy a la rd a  n a fa s  o lish  ja r a y o n i  k e tm a -k e t 
o k s id lan ish -qay ta rilish  reaksiyalaridan  tashkil topgan  uzun  zanjirdir. 
B unda elek tron larn i eng k o 'p  m anfiy  po tensialga ega  b o 'lg a n  sistem adan
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yuqori m usbat potensialga ega b o ’lgan sistem alarga o ’tkazuvchi k o ’pgina 
ferm en tlar ish tirok  etadi.

O ziq m uhitdag i oksid lan ish  qay tarilish  reaksiyalari, oksid lan ish  va 
qaytarilish potensialiga bo g ’liq, bu k o ’rsatkich aeroblik darajasini m iqdoriy 
jihatdan  belgilaydi. A gar m uhit vodorod bilan to ’yin tirilsa, potensial ju d a  
ham  kam  b o ’ladi va aksincha, m uhit k islo rod  bilan to ’y in tirilsa , potensial 
yuqori b o ’ladi. M . K lark oksidlanish va qaytarilish potensialin i rH „  y a ’ni 
gazsim on vodorodning porsial bosim ini m anfiy logarifm  b ilan  belgilashni 
tak lif etdi. Bu birlik  m uhitning kislorod yoki vodorod bilan to ’yinganligini 
k o ’rsatadi. rH 2 n in g o ra lig ’i 0 d a n 4 3  gacha. A eroblar rH , 15 -20 , fakultativ 
anaerob la r 0 -2 0 . anaerob lar 0 -1 2  gacha b o ’lgan ora liqda  o ’sadi.

A gar oksid lan ish  va qay tarilish  po tensiali yuqori b o ’lsa, bakteriya 
hujayrasidagi hayot uchun zarur b o ’lgan ferm entlarning faolligi to ’xtaydi. 
Bu ho latda an aero b la r m uayyan  oziq lan ish  xususiyatin i y o ’qo tad i va 
ochlikdan  nobud  b o ’ladi. A naerob lar ham  m uhitga  va o ’zi uchun zarur 
sharoitga m oslan ish  xususiyatiga ega. A naerob  ku lturalarni ekilganda, 
ular k o ’payishidan oldin rH , ni 2 0 -22  dan 1-5 gacha kam aytiriladi. A eroblar 
ham  shunday xususiyatga ega, u lar o ’z larin ing  tiklanish to 's ig ’i bilan 
ortiqcha  k is lo roddan  h im oya qiladi.

O ziq m uhitdag i oksid lan ish-qaytarilish  jarayon in i boshqarish , y a ’ni 
rH 2 ni kam aytirish  y o ’li bilan kislorod ish tirok ida anaerob larn i o ’stirish 
uchun sharoit tu g ’dirish ham da m uhitn ing  rH , ni o sh irish  y o ’li bilan 
aeroblarni anaerob  sharo itlarda o ’stirish  m um kin.

Fag yoki lizotsim  ta ’sirida bakteriyalar lizisga uchrab nobud b o ’lganda 
oksid lanish  va qay tarilish  jarayon i keskin kam ayadi. S huning  uchun oziq 
m uhit tayyo rlashda  faqat oziq lan tiruvch i, energ iya  beruvch i m aterial 
m uhitn ing  pH ga  aham iyat berilm ay, balki oksid lan ish  va qaytarilish  
potensiali (rH ,) ham  h isobga olinadi.

M ikroorganizm larning p igm ent hosil q ilishi. Suv, tuproq va havoda 
yashaydigan  bak teriya  va zam b u ru g ’larn ing ayrim  turlari p igm en t hosil 
q ilish  x u su s iy a tig a  eg a ; q a ttiq  m u h itd a  k o lo n iy a la r  q iz il (S e rra tia  
m arcescens, aktinom itsetlar, achitq ilar), pushti (pushti m ik rokokk), tilla- 
rang (tillarang stafilokokk), oq  (oq stafilokokk), havorang  (k o ’k yiringli 
bak teriya), b inafsha  rang (b inafsha  rangdagi x rom obakteriya), qo ra  va 
to 'q  qora (achitqi va zam burug’lar), sariq yoki zangori (sil m ikobakteriyasi) 
ranglarda bo ’lishi, ayrim lar ikki va undan ko’p pigm ent hosil qilishi mum kin 
(oq, sariq, tillarang stafilokokklar).

K islo rod  h aro ra t va quyosh  nuri ye tarli m iqdo rda  b o 'lg a n d a g in a  
p igm entlar hosil b o ’ladi.
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P igm en tla r suvda (k o ‘k y iring  bak teriyasi) va sp irtda  eriyd igan  va 
u larda e rim ayd igan larga  (azo t bakteriyalar, qo ra  va to ‘q qora  achitq i va 
m og‘or p igm entlari) boNinadi. B undan tashqari x rom opar (tashqi m uhitga 
tushuvchi) va  xrom oforlarga (s itop lazm a, vakuol va qob iqda boN uvchi) 
ajratiJadi.

P igm ent hosil q ilish  bu m ikrob larn ing  fizio logik  aham iyatiga  ega. 
P igm entlar bak teriya lar nafas olish ida vodorodlar uchun aksep to r bo 'lish i 
m um kin va tashqi m uhitdagi u ltrabinafsha radiatsiyalardan him oya qiladi, 
sin tez  q ilish  reaksiyalarida  ish tirok  etadi va  an tib io tik la r kabi ta ’s ir ham  
etadi.

M ik roorgan izm larn ing  nur taratish i. B akleriyalarning nur taratishi 
o k s id la n ish  ja ra y o n id a  o 'z ig a  xos en e rg iy a  hosil b o 'lish id ir . A g ar 
bak teriyaga m oN roq kislorod berilsa , lining nu r taratish i ham  kuchliroq 
b o ‘ladi.

N ur tara tuvch i bak teriya lar c h ig ‘anoqlarn ing  tanasi, m uskul o rasiga 
kiradi, u lardan  kechasi q irg ‘oq b o 'y id a  n u r taralib  tu rish i ham  shundan. 
B unda b ak te riya la r nu r m anbai b o ‘lib  h isob lanadi. A yrim  baliq larda nur 
taratuvchi bakteriyalarn i sim bion t sifa tida u sh lab  qo luvch i a ’zo lar paydo 
b o ‘lgan. Eski to ‘nka vad arax t ild izlaridayashovchi zam burugM arham  nur 
taratadi, shun ing  uchun kechasi ya ltirab  turadi.

N ur taratuvchi bakteriyalar m olekular kislorodni aniq lashda o ‘ta sezgir 
h isoblanadi. S huning  uchun M . B eyernik  fo tosin tez  ja ray o n id a  kislorod 
ajralib  chiq ishin i o ‘rganish  uchun nu r taratuvchi bakteriyalardan indikator 
sifa tida foydaland i.

N u r ta ra tu v ch i b ak te riya la r fo tobak te riya la r deb a ta lad i. B ularga 
fizio logik  xususiyatlariga ko*ra o 'x sh ash . am m o m orfologiyasi bilan farq 
q ilad igan  b irg u ru h  gram m anfiy  bakteriyalar: kokk, tayoqcha , v ibrion lar 
va spora hosi I qilm aydigan aeroblar kiradi. N ur taratuvchi bakleriyalarning 
k o ‘pg ina  turi deng iz  suvidan ajratib  o lingan , bak teriya lar baliqli, g o ‘shtli 
va  oddiy  m uh itla rd a  yaxsh i k o 'p a y sa  
ham , deng iz  faunalarin i ch iritm aydi va 
ularda y iring  hosil qilm aydi (14-rasm ).

K o 'p g in a  bak teriya lar 15 -18°C  da 
yaxshi o 's a d i va nur taratadi, ay rim lari 
30-37°C  va 3%  li natriy xlorid ishtirokida 
ham  nur taratadi. Faqat tirik o rganizm lar 
nu r taratish  xususiyatiga  ega.

P h o b o b a c te r iu m  p h o s p h o r e u m  14-rasm. N ur tarqatuvchi 
fo to g en  m ik ro b la rn in g  vak ili boMib, bakteriyalar
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harakatsiz, kokksim on shak lga  ega .je la tinan i suyultiradi, 28°C  haroratda 
q o ‘payad i, 3 0 °C  dan yuqori tem pera tu rada  e sa  o 's ish id a n  to 'x tay d i. 
O dam larda  kasallik  q o ‘z g ‘atuvchi patogen bak teriya lar o ras ida  fotogen 
bakteriyalar hozircha  aniq lanm agan.

Xushbo‘y  hid tarqatuvchi bakteriyalar. Mikroorganizmlarning ayrimlari 
hayot faoliyati davom ida hidli m oddalar (sirka etil, sirkaam il e f ir  va hk.)ni 
ajratadi. Vino, sut m ahsulotlari. tuproq, xashak lar o 'z ig a  xos h idga, bu esa 
m a’lum  turdagi m ikroblarning hayot faoliyati bilan bog 'liq . H ush b o 'y  hid 
taratuvchi bak teriyalarga L euconostoccrem oris kiradi. B akteriyan ing  bu 
turi sut sanoatida ishlatiladi, sut m ahsulotlari, jum ladan, sariyog ', kefirlarga 
xu sh b o 'y  hid beradi.

M ik roo rgan izm lar xalq x o ‘ja lig in in g  turli soha la rida  q o ‘llan ilad i. 
M asalan , u lardan energ iya m anbai sifa tida foydalaniladi. A chitq in ing  
m axsus turi se leksiya  q ilin ib . undan sanoatda etil spirti o lin a  boshlandi.

M ikroblar yordam ida go ‘ng. o ‘sim liklar qo ld ig ‘i, ro ‘z g 'o r chiqindilarini 
b ijg 'itib , u lardan m etan gazini o lish y o ‘lga q o ‘yilgan. K o ‘p dav latlarda 
ushbu gazni o lad igan  m axsus uskunalar o 'rn a tilib , xonadonlarn i isitish 
uchun foydalan ilad i.

M axsus yash il suv o 't i  va bak teriyan i ch a tish tirib  o lingan  g ibrid  
sh tam m lardan okean  suvlaridagi uranni o ‘zlashtirib , to ’planishi m um kin. 
M ikroorganizm ning ayrim  turlaridan vitaminlar, fennentlar am iloza, laktoza 
penitsillinaza. proteaza va boshqalar, am inokislo talar olinadi, shuningdek, 
sanoat ko rxonalarida  hayvon va qush lar uchun  oqsilli o zu q a la r ishlab 
chiqariladi. P atogen  bak teriya lar esa  odam  va hayvon lar uchun  zararli 
b o 'lg an  toksin larn i ham  ajratadi.

B akteriya larn in g  o ‘sish i va k o‘payishi

K o'pay ish  —  bakteriyalar sonining m a’lum  hajm da ortib ketishi, o ‘sish 
esa hujayra m ateriallarining sintez qilinishi natijasida bakteriya m assasining 
kattalashishidir. Turli sinfdagi mikroblar harxil usul bilan ko’payadi. Masalan, 
bakteriyalar oddiy  bo 'lin ish  y o ‘li bilan ko 'payadi, buni vegetativ ko 'pay ish  
ham  deb ataladi. B akleriyalarning b o ‘linishi turli tek islikda va har xil 
ko 'rin ishda (m asalan, uzum  g 'u jum i, zanjir, juft-juft. toq alohida va b.) sodir 
bo 'lish i mum kin. U larkurtak lan ibbo 'g 'inchalaridan  ipchalaruzilib  va spora 
hosil qilib (m as., aktinom itsetlar) ko 'payadi.

Bakleriyalarning ikkiga bo 'lin ib  ko 'payish  jarayonida D N K  ham  ikkiga 
bo 'lin ad i, bunda vodorod b o g 'lovch isi uziladi va D N K  ning ikkita ipi 
s in tezq ilinad i. K ey inchalik  b ir ip li D N K  vodorod b o g 'i bilan b irikadi va 
qaytadan ikki ipli D N K  hosil bo 'lad i, bu o ‘z navbatida bak teriyaning irsiy
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axborotlarin i saqlaydi. Yangi hosil b o 'lg an  ikki ipli D N K  da b ir ipi eski, 
ikkinchisi e sa  yangi kom plem en tar ip h isoblanadi.

D N K  rep lika tsiyasin ing  tezlig i oziq m uhitn ing  haro ra tiga  bo g 'liq . 
M asalan , E .coli D N K  sim ning rep likatsiyasi 37°C  odd its  m uhitda  40  
m inutda sodir b o ‘Isa, m axsus m uhitda 20 daqiqada hujayra ikkiga bo 'linadi 
(15-rasm , A, B).

15-rasm. Ikkiga (A) va uchga bo 'linayo tgan  (B) streptokokklar. 
e lektronm ikrofoto, kat. 16000

Bakteriya uch xilda bo 'linadi. H ujayraning bo 'lin ishi liningajralishidan 
tez  b o ‘ladi; h u jay ra la r sinxron bo 'lin ad i, bunda nuk leo tidn ing  bo 'lin ish i 
va  ajralishi na tijasida  b ir hujayrali o rganizm  hosil b o 'la d i: nukleo idn ing  
b o 'l in is h i h u ja y ra n in g  b o 'l in is h id a n  o ld in  b o 'l ib ,  k o 'p  n u k leo id li 
bak teriyalar hosil qiladi.

B akteriya yuzasin ing tarangligini kam aytiruvchi m oddalar (sovun, o 't  
kislotalarining tuzlari), glyukoza, saxaroza, ayrim  aminokislotalar, penitsillin 
va  b o sh q a  m o d d a la r  ta ’s ir id a  b a k te r iy a la r  o 's a d i ,  am m o  b o 'lin ish i 
to 'x tay d i. n a tijada  uzun ipchalar hosil b o 'lad i.

Populyatsiyada bakteriyaning ko 'pay ish  tezligi har xil. U bakteriyaning 
turi, ku ltu ran ing  yosh i, oziq  m uhit, harorat, S O , konsen tra ts iyasi va 
k o 'p g in a  b oshqa  om illarga  bo g 'liq .

G eneratsiya vaqti ham  turli m ikroblarda turlicha. M asalan, C lostridium  
perfringens, S tr  lactis larda u 15 daq iqa , lekin  su t em izuvch ila r hujayra 
ku ltu ra larin ing  hujayrasi b irsu tk a d a  ikk iga k o 'p ay ad i, y a ’ni generatsiya 
vaq ti uzun . B inobarin . b ak te r iy a la r h u jay ra  ku ltu rasi yuz  m arta  tez 
ko 'payad i.
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H ujayran ing  soni quy idag icha  k o 'p ay ad i: 1 - 2 - 4 - 8 - 1 6 - 3 2 — N —  
hu jayra soni, 0 - 1 - 2 - 3 - 4 - 5 - n  —  genera tsiya  soni.

B ak teriyan ing  um um iy soni (N ) (n) genera tsiyadan  s o 'n g  har b ir 
ek ilgan  m ateria lga  2n ni tashkil q iladi. A gar suyuq  m uh itga  dastlab  b ir 
dona  bak teriya  ek ilgan  b o 'ls a  va u 30  daq iqada ikkiga b o 'lin sa , u holda 
b ir su tk ad a  b ak te riy an in g  um um iy  soni N -2 48 b o 'la d i. L ek in  tab iiy  
sharo itda bunday  ho la t sod ir bo 'lm ay d i. chunki su n 'iy  sharo itda  turli 
om ilia r ta ’sirida  bak leriyalarn ing  ko 'pay ish i ju d a  sekin  kechadi.

B ak te riy a la rn in g  k o 'p ay ish i m uayyan  q o n u n iy a tla rg a  asoslanad i 
(bosq ichm a-bosq ich , to 'x to v siz  va sinxron). U larni suyuq oziq  m uhitda 
o 's tirilganda  populyatsiyaning o 's ish i va ko 'pay ish i m a ’lum  qonuniyatlar 
asosida  sod ir b o 'lad i.

B osqichm a-bosqich k o 'p ay ishn ingasosiy  8 bosqichi rim  raqam i bilan 
belgilanadi.

I. B o sh la n g 'ic h  tu rg 'u n  b o sq ich  —  b a k te r iy an i e k k a n  v aq td an  
o 's ish ig ach a  b o 'lg a n  m uddat (1 -2  soat davom  etad i), bunda bak teriyalar 
soni deyarli o 'zgarm ayd i, qism an kam ayishi m um kin.

П. K o 'p ay ish n in g  to 'x ta b  turgan bosqichi, bu bosq ichda katta lash ish  
(o 'sish ) tezligi oshadi, lekin ko 'pay ish  tezligi past bo 'ladi. I va 11 bosqichlar 
lag faza  deb atalad i. Bu bosqich  2 soat davom  etadi.

III. Eksponensial (logarifm ik) bosqich, bunda bakteriya hujayrasin ing 
soni logarifm ik  rav ishda  osh ib  boradi. H u jayralar ju d a  yuqori tezlikda, 
y a 'n i geom etrik  progress tarzida b o 'lin ad i. Bu bosq ichda bak teriyalar 
b iok im yoviy  va b io logik  jih a td an  faol bo 'lad i va 5 -6  soat davom  etadi 
(16-rasm).

IV. B a k te r iy a la r  k o 'p a y is h in in g  s e k in la s h is h  b o s q ic h , b u n d a  
b ak te r iy an in g  k o 'p a y is h  tez lig i ham da b o 'lin u v c h i h u ja y ra la r  soni 
kam ay ad i. B u ho la t o z iq  m uh it ta rk ib in in g  o 'z g a r ish i. m e tab o lizm

16-rasm.
B o'linayotgan

bakteriya
hujayralari,

elektronm ikrofoto
kat. 8000
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m ahsu lo tlarin ing  ko 'pay ish i va  k is lo rodn ing  kam ayish i na tijas ida  sodir 
b o 'lad i. B osq ich  2 soat davom  etadi.

V. M aksim al tu rg 'u n  bosqich , bunda yangi hosil b o 'lg a n  bak teriya lar 
soni o 'lg a n  bak teriya lar son iga  teng  b o 'lad i. B osqich 2 soat davom  etadi.

V I. B a k te r iy a la rn in g  n o b u d  b o 'l i s h  b o sq ic h i, b u n d a  b ak te r iy a  
hujayralarin ing nobud bo 'lish i tezlashadi. Bosqich 3 soatcha davom  etadi.

V II. L o g arifm ik  nobud  b o 'lish  bosq ich i —  b ak te r iy a  hu jayralari 
m uayyan tezlikda nobud bo 'lad i. Bosqich 5 soatcha davom  etish i m um kin.

V III . N o b u d  b o 'l i s h  te z l ig in in g  s e k in la sh ish  b o sq ic h i. b u n d a  
hu jayralam ing nobud bo 'lish i kam ayadi, tirik qolgan bak teriya hujayralari 
tinch  ho latga o 'tad i.

B osqichlam ing vaqti shartli b o 'lib . u o 'zg arib  turadi. H ar xil turdagi 
bakteriyalar generatsiyasi turlicha bo'ladi. Masalan. E.coli har 2 0 -30 , patogen 
streptokokklar 30  daqiqada, sil m ikobakteriyasi har 18 soatda bo 'linad i.

B ak te riy a la rn in g  turli bo sq ich la rid a , y a ’ni y e tilish id a , o 's ish id a , 
q a rish id a o ‘zgarish la r ro 'y  beradi. R ivojlanish sikli o rganizm ning  tabiati, 
m u ra k k a b lig i, r iv o jla n ish n in g  b o sq ic h la r ig a  b o g 'l iq .  K o k k sim o n  
bakteriyalar rivojlanishning oddiy sikli hisoblanadi. U larda hujayra o 'sad i, 
keyin b o 'linad i.

T ayoqchasim on, sporasiz  bak teriyalarn ing  rivojlanish  sikli kokklarga 
o 'x s h a s h . Y osh h u ja y ra la r  o 's ib ,  k a tta la sh a d i, s o 'n g ra  k o 'n d a la n g  
bo 'lin ad i va natijada ikkita yangi yosh hujayra hosil b o 'lad i, u lar ham  shu 
zaylda bo 'linaverad i. X lam idiya kabi bakteriyalarda m urakkab rivojlanish 
davri kuzatiladi. U larning hu jayralari uzun ipchalargaay lanad i, ayrim lari 
m axsus k o 'p ay ish  a ’zosi —  gonidiyni hosil q ilad i, bu lar o 'z  navbatida 
o 's ib , yangi hu jayra va ipchalar paydo qiladi.

A ktinom itsetlar bir-biridan farq qiladigan ikki xil rivojlanish bosqichiga 
ega: a) vegeta tiv  o 's ish  bosq ich i, bunda m itseliyalar hosil b o 'lad i; b) 
hosil berish bosq ich i, bunda sp iralsim on yoki to 'g 'r i  shoxchalarda  spora 
tutib  tu ruvch ilardan  sp o ra la r hosil bo 'lad i.

M ik o b ak te riya la rn ing  riv o jlan ish  sik li m urakkab , tayoqchasim on  
b a k te r iy a n in g  v e g e ta t iv  h u ja y r a s i  o v a ls im o n  y o k i s h a r s im o n  
m ikro tsis ta lar b ilan  alm ashadi, natijada hu jay ra lar oziq u sh lab  turuvchi 
m oslam a b ilan  tana hosil q iladi.

B a k te r iy a la r n i o ‘s t ir ish n in g  a so s iy  p r in s ip la r i. B a k te riy a la r  
laboratoriya sharo itida  su n ’iy oziq m uhitlarda o 's tir ilad i. B ak teriya lar 
o 's ish i va  k o 'p ay ish i uchun tem pera tu ra  m uhim  aham iyatga  ega. B archa 
m ikroorganizm lar tem peraturaga k o 'ra  uch guruhga bo 'lin ad i. Psixrofil -  
sovuq sevuvch ilar (0 -2 0 °C ), m ezofil (o 'r ta ch a  haro ra tda  yashovch ilar
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2 0 -48°C ), te rm ofil (issiq  sev u v ch ila r4 5 -7 0 °C ). B ak teriyalar 0  dan 90°C  
b o 'lg an  haroratda ko 'pay ish i m um kin. K o 'pg ina  patogen m ik rob lar 37°C  
li oziq muhitlarda bir-ikki kun ichida ko'payadi. Ayrim bakteriyalar (masalan, 
sil m ikobakteriyasi) esa  3 -4  h a fta d a o 'sa d i.

B a k te r iy a la rn in g  h ay o t fa o liy a tid a  o z iq  m u h itn in g  pH  m uhim  
aham iyatga ega. M ikroorganizm larn ing  har b ir turi evo lu tsiya jarayon ida  
pH m a’lum chegarasida o 's ish g a  m oslashgan. pH ferm endam ing faolligiga 
ta ’sir etadi. Saprofitlar pH 2 dan 8,5 gacha, patogen bakteriyalarning turlari 
pH 6 -8  b o 'lg an  sharo itda  yaxsh i o 'sad i.

O ziq m uhitlar oson o 'z lash tir ilad igan , m uayyan azot ham da uglevod, 
v itam in la r, kerak li k o n sen tra ts iy ad a  tu z la r izo to n ik , s te ril , b u ferlik  
xususiyatiga ega  bo 'lish i zarur. O ziq m uhitlarda m o 'tad il yopishqoqlik  va 
m a’lum  dara jadaoksid lan ish-qay tarilish  im koniyati bo 'lish i lozim .

K o n se n tra ts iy a s i y u q o ri tu z la rd a  y a sh o v c h i m ik ro o rg a n iz m la r  
galofillar deb ataladi. Bularga odam larga nisbatan patogen turlardan Vibrio 
parahaem aly ticus kiradi.

M ikrob io log iya  tarix ida  oziq  m uhitlar asta-sek in  takom illash tirilib  
borildi. Pastergacha b o 'lg an  davrda m ik roorgan izm lam i o 's t ir ish  uchun 
dam lam alarishiatilgan. Lui Paster va K. Negalli mikroorganizmlami o 'stirish 
uchun oqsils iz  m uhitni tavsiya etgan.

R. K ox va  F. L efflcr m ikroblarni o 's tir ish  uchun g o 'sh t seli, pepton, 
natriy x loridlardan foydalangan. Bu m uhit g o 'sh tli peptonli bulon (G PB ), 
bunga 1% li a g a rq o 's h ib  g o 'sh t-pep ton li ag a r(G P A ) tayyorlanad i. A gar 
(jele) qa ttiq , to lali m aterial b o 'lib , ayrim  suv o 'tla rid a n  o linad i, suvda 
eritilganda qattiq  gel hosil q iladi. U 7 0 -7 5 %  polisaxarid , 2 -3 %  oqsil va 
boshqa azotli m oddalardan . 2 -4 %  kuldan iborat. A gar tark ib idag i yuqori 
m o le k u la li  m o d d a  —  a g o ro z a  va  a g a r-p e p to n  a so s iy  k o m p o n e n t 
h isoblanadi. A gar q izdirilganda suvda yaxshi eriydi, uy haroratida qotadi. 
U asosan rangsiz  kukun (poroshok) sifa tida ch iqarilad i. A g ar-agar oziq  
m ahsu lo tiam i qo tirish  bilan b irga m ik roorgan izm lar ferm entlari ta ’siriga 
ch idam lilik  xususiyatiga  ega. Shu sababli u yarim  suyuq, qa ttiq  va quruq 
o z iq  m u h itla rn i ta y y o r la sh d a  keng  q o 'l la n i la d i .  H o z ir  ta b iiy  ag ar 
yetishm aganligi uchun qattiq  oziq  m uhitlarni tayyorlash  m aqsad ida sun’iy 
polim erdan tayyorlangan  m aterial ish lab  chiqilgan.

O ziq m uhitlar asosan 4  ta, y a ’ni universal, m axsus, tanlangan (elektiv) 
vad iffe ren s ia l d iagnostik  m uhitga b o 'linad i.

I. U niversal m uhitlar (G PB . G PA) tark ib ida za ru r oziq m oddala r bor, 
shuning  uchun patogen va nopatogen  bak teriya larn ing  k o 'p g in a  turlari 
yaxsh i o 'sad i.
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П. M axsus m uhitlardan  universal m uhitda o ‘sm agan bakteriyalarn i 
0 ‘stirishda foydalan ilad i. U larga qonli agar, zardobli agar, zardobli bulon 
va boshqalar k iradi.

Ш. Tanlangan (elektiv) muhitlar. Bularda bakteriyalarning m a’lum turlari 
o 'sa d i, m asalan , ishqoriy-pepton li suv va ishqoriy-pep ton li ag ar vabo 
vibrion lariga e lek tiv  m uhit h isoblanadi.

IV. Differensial diagnostik muhitlar: a) mikroorganizm larning proteolitik 
xususiyatlarin i an iq lashda (go 'sh t-p ep to n li je la tin li (G P J) va b .q .); b) 
ug levod lam ing  parchalanish  xususiyatlarin i an iq lashda foydalaniladigan 
m uh itla r (G iss, O lkenitskiy  m uhiti va b.q.); bak teriyalarn ing  laktozalam i 
parchalashi va  parchalam aslig iga k o 'ra  farq q ilad igan  m uh itla r (E ndo, 
Levin, Ploskirov muhitlari b. q.); d) bakteriyalarning gem olitik  xususiyatini 
an iq lashda ish latilad igan  m uhitlar (qonli agar).

H ozir oziq m uhitlar asosan fabrikalarda kukun (poroshok) holida ishlab 
chiqarilad i. B unday  m uhitlarn i har xil sharo itda  uzoq saq lash  m um kin, 
ular o 'z  xususiyatlarini deyarli o 'zgartirm aydi, ishlatish uchun yaroqligicha 
qolaveradi.

B akteriyalarni o 'stirishda  oqsilsiz oziq m uhitlar ham  keng qo 'llan ilad i. 
B ularda o rg an o tro f va patogen bak teriya lar yaxshi o 'sa d i. Bu m uhitlar 
tark ib i m urakkab  b o 'lib , k o 'p  kom ponentlardan  tashkil topgan.

P ro to tro f  b ak te r iy a la rn i au k so tro fla rd an  a jra tish  u ch u n  se lek tiv  
muhitlardan foydalaniladi. Prototroflar tarkibida faqat tuz va uglevod bo'lgan 
(och) m uhitlarda o 'sad i, u lar o 'z lariga  zarur m etabolitlam i sintez qila oladi. 
A u k so tro fla r e sa  bunday  m u h itla rd a  o 'sm a y d i, shu sabab li m uh itga  
am inokislota, v itam in va boshqa zarur m oddalar qo 'sh ilad i. O ziq m uhitlar 
qattiq (GPA, G PJ, ivitilgan zardob. pishirilgan tuxum  oqi), yarim  suyuq 
(GPA) va suyuq (peptonli suv, G PB. qandli bulon va boshqalar) bo 'lad i.

Q attiq oziq m uhitlarda bakteriyalar turli shakl va kattalikda koloniyalar 
( 1 7 - r a s m , a , b , d , e , f)  h o s i l  q i l a d i .  K o lo n iy a la r  b i r  tu rd a g i 
m ikroorgan izm larn ing  to 'p lam i b o 'lib , bitta  yoki b ir nech ta  bak teriya 
h u ja y ra s in in g  k o 'p a y is h id a n  h o s il b o 'la d i .  U la r  y a s s i ,  b o 'r tg a n ,  
gum bazsim on, botiq, yaltiroq, chetlari tekis (S -sim on) va aksincha g 'ad ir- 
budir, che tla ri notek is, x ira (R -s im o n ) duxobaga  o 'x sh a sh , dum aloq , 
yulduzsim on, rozetka shaklida bo 'lad i. K oloniyalar hajm i y irik  (4 -5  mm ), 
o 'rtacha  (2 -4  m m ), m ayda (1 -2  m m ) va ju d a  ham  m ayda (1 m m  dan kichik) 
bo 'lad i. U lar qattiq  va yum shoqlig i, zichligi, rangi bilan farq qilib, yaltiroq 
va xira, b o 'y a lg an , rangsiz , nam , quruq va shilliqsim on b o 'lish i m um kin. 
Suyuq oziq  m uhitlarda bak teriya lar b ir xil quyqa, parda c h o 'k m a la r hosil 
q ilib  k o 'payad i.
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л
_  17-rasm.
. a) streptokokk; b) ichak tayoqchasi; d)salm onella; 

e) iyersiniya; f )  b o 'g 'пш korinebak-teriyasi koloniyalari

ГГ

L aboratoriyalarda bakteriyalar probirka, Petri kosachasi va flakonlarda 
k o 'p a y t i r i l a d i .  O z iq  m a h s u lo t  is h la b  c h iq a r a d ig a n  in s t i tu t l a r  
laboratoriyalarida m ikroorganizm lar ko ‘p hajm da oziq m uhitlar qo 'y ilgan  
reak torlarda o 's tir ilad i. Bu usul k o 'p  m iqdorda  bak teriya  m assasin i olish 
vaoz iq  m uhitdan unum li foydalanish im konini beradi. O ziq  m uhitga havo 
yuborib  do im iy  ravishda aeratsiya q ilinadi. natijada bakteriyan ing  o 's ish i 
va k o 'p ay ish i tezlashadi.

A naerob  bak teriya lar laboratoriya sharo itida  tu rg 'u n  yoki k o 'ta r ib  
yurad igan  anaerosta tlarda  (18-rasm ) havosini so 'r ib  o lib  k o 'pay tirilad i 
va ularni vakuum -eksika to rlarda  ham  o 's tir ish  m um kin. A naeroblarni 
o 's tir ish  uchun  k is lo rod  a tm osfera  azoti yoki boshqa inert gaz  b ilan  
a lm a sh tir i la d i . A n a e ro b la r  a so san  K itta -T a ro ts s i  v a  V ils o n -B le r  
m uhitlarida o 'stirilad i.

Patogen spiroxetalar tarkibida m axsus oqsil bo 'lgan  m uhitlarda (zardob, 
qon), a ’zo va  to ‘q im alar kesm asida  (quyon buyrag i, to v uqn ing  m iya 
to 'q im asi), m a ’lum  am inok islo ta lar to 'p lam id an  tuz ilgan  sin tetik  oziq 
m uhitlarda ko 'pay tirilad i.

18-rasm. Anaerostat



Ill B O B

M IK RO ORGANIZM LAR EKOLOGIYASI VA ATROF-M UHIT  
MIKROFLORASI

H o zirg i z am o n  san ita riy a  m ik ro b io lo g iy a s in in g  a so s iy  v azifasi 
m ikroorganizm lar ekologiyasini o 'rgan ish  va shu bilan birga tashqi muhitni 
m uhofaza q ilish  m uam m olariga asoslangan. Bu m uam m olar hozirg i davr 
talabi b o 'lib . k o 'p ch ilik  ilm ahli va xalq x o 'ja lig i sohasi m utaxassislarin i 
ja lbq ilm oqda .

Tashqi m uh it —  inson organ izm idan  tashqarida b o ’lsada, lekin u yoki 
bu xususiyatlari b ilan  inson hayotiga va yashash sharo itiga ta ’sir ko 'rsa ta  
o ladigan omi liar majm uidir. Tashqi muhit. bu tabiatning shunday in ’om iki, 
bunda inson yashaydi. m ehnat qiladi. dam  oladi. uning shaxsiy  va ijtim oiy 
faoliyati tashq i m uhitga bevosita  b o g 'liq  b o 'lad i.

E kolog iya yunoncha s o 'z  b o 'lib  «oikos» —  uy. yashash  jo y i, «logos» 
—  fan  dem ak d ir. In so n iy a t ju d a  q ad im d an , y a ’ni o 'z  ta rix in in g  ilk 
d a v r la r id a n o q  e k o lo g iy a  ja r a y o n la r ig a  q iz iq q a n  va  u n g a  a m a liy  
yondashgan . Inson yashashi uchun tashqi m uhitni, o 'z i yashab  turgan 
tabiiy sharoitning o 'z ig a  xosligini, undagi o 's im lik la r va hayvonot olam ini 
b ilishi kerak . S hun i aytish  kerakki. inson tashqi m uhitga ilm iy  jiha tdan  
yondash ib . uni o 'z ig a  xos tarzda  o 'zg a rtira  o lgandag ina  m adaniy  hayot 
shakllana boshlaydi. Ekologik m ikrobiologiya. bu m ikrobiologiyaning bir 
bo 'lim i bo 'lib . m a’lum biotoplardayashovchi m ikroorganizm lar o 'rtasidagi 
m unosabatlarn i o 'rg an ad i.

M ikrobiologiya fanining m uhim  o 'rgan ish  obyekti m ikrobiotsenozdir. 
Tabiiy m uhitda tuproq. suv. havo, tirik organizm lar shular jum lasiga  kiradi. 
M ik ro o rg an izm la r tashq i m uh itda  ek o lo g ik  b o g 'la n g a n  ho lda  b irga 
yashaydi, bu yashash  va b o g 'liq lik  o 's im lik la r, hayvon lar va odam lar 
b ila n  b o 'l i s h i  m u m k in . s h u n in g d e k  ta s h q i  m u h i tn in g  a b io t ik  
kom ponentlariga bog 'liqd ir.

T urlar o 'rtasidag i m unosabatlar m urakkab va xilm a-xil tarzda kechadi, 
bu  m u n o sab a tla r  o 'z  n av b a tid a  b ir nech ta  tu rla rd a  tu r lich a  b o 'lish i 
m um kin . M u n o saba tla rn ing  sim b ioz  shak lida  har ikkala  popu la tsiya  
yashash davrida bir-biridan foyda ko 'rad i. S im biotik m unosabatlar darajasi 
turli xil k o 'r in ish d a  b o 'lib  kuchsiz  ham korlikdan  to 'l iq  m utualizm gacha 
b o 'lish i m um kin . A g ar sim bion tlar yashash  davrida b ir-b irin ing  hayotiy  
funksiyalarini to 'ld irib  tursa. m unosabatlarning bu shakli m utualizm  (lot. 
m u tuus —  h am k o rlik ) deb  a ta lad i. M asalan : b ir p o p u la ts iy a  ish lab
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chiqargan m oddalar, ikkinchi guruh m ikroorganizm lar uchun oziq bo 'lish i 
m um kin. S im bioz aerob  va anaerob  bak teriya lar o 'r ta s id a , shuningdek , 
odam  organizm i va uning norm al (autoxton) m ikroorganizm lari bilan ham  
kuzatiladi.

K om m ensalizm  (fr. com m ensal —  ham tovoq), bu sim biozning shunday 
ko'rinishiki, y a ’ni kom m ensallar xo 'jayin organizm i uchun zarur bo'Im agan 
qoldiq chiqindi oziq m oddalar bilan ovqatlanadi va unga zarar yetkazm aydi. 
M asalan: odam ning kom m ensallariga autoxton bakteriyalar, zam burug 'lar 
kiradi, bu bak teriya lar teridan  ajralib  ch iqqan  organik  m oddala r hisobiga 
yashaydi.

A n ta g o n izm  (yun . an tag o n izm a  —  ku rash  yok i raq o b a t)  —  b ir 
p o p u la ts iy a  to m o n id a n  ik k in c h i p o p u la ts iy a  h a y o t fa o l iy a t in in g  
to 'x ta tilish i. A n tagon ist tom onidan  oziqli m uhitlarda ish lab  chiqarilgan  
m oddalar boshqa m ikroorganizm larning hayot faoliyatini susaytirishi yoki 
uni nobud qilish i m um kin. B unday m oddalarga an tib io tik lar, organik  
kislo talar va bak terio tsin lar kiradi.

P arazitlik  (yun. parasites —  tek in tom oq) —  b ir tu r o rganizm ning  
ikkinchi tu r o rgan izm  (m akroorgan izm ) h isob iga yashab , unga ziyon 
k e lt ir ish i . O d a m g a  n isb a ta n  p a ra z it  m ik ro o rg a n iz m la rg a  p a to g en  
bakteriyalar, v iruslar, rikketsiyalar, zam b u ru g 'la r  va sodda  jon ivo rla rn i 
kiritish mum kin.

Tiiproq m ikroflorasi

T uproq  tab iiy  sharo itda  m ik roorgan izm lar uchun eng  asosiy  yashash 
va  k o 'p a y is h  m an b a i h is o b la n a d i . M ik ro o rg a n iz m la r  tu p ro q n in g  
sh ak llan ish id a  va to za lan ish ida , shun ingdek , N , C , S, Fe va boshqa 
m o d d a la rn in g  ta b ia td a  a y la n ib  y u r is h id a  is h t i ro k  e ta d i .  T u p ro q  
m ikroflorasi m iqdo r va sifat jiha tidan  rang-barangdir (sporali va sporasiz 
bakteriyalar, ak tinom itsetlar, sodda jon ivorlar, zam burug 'la r, ko 'k -yash il 
suv o 'tla r i va  v iruslar). M ikroorgan izm lar soni tuproq  turiga, undagi 
o rganik  m oddalar m iqdori va tup roqning  nam lig iga  b o g 'liq . M asalan: 
qum li tuproqda ko 'p roq  aerob m ikroorganizm lar uchraydi, chunki bunday 
tuproqda havo  yaxshi alm ashinadi. N am  tuproqda k is lo rod  m iqdori kam , 
shun ing  uchun  bunday  tup roqda  k o 'p ro q  anaerob  m ik ro o rg an izm lar 
bo 'lad i.

1 g tu p ro q d a  b ir necha  m illia rd g ach a  m ik ro o rg an izm la r b o 'lish i 
m um kin. E ng  k o 'p  m ikroorgan izm lar qo ra  tuproq li va haydalib  ekin  
ekiladigan yerlar tuprog 'ida uchraydi (1 ga da 4 ,5 -5 ,0  mlrd.), kam roq o 'rm on 
tu p ro g 'i va q um larda  (1 ga da 0 ,9 -1 ,2  m lrd .) b o 'lad i. B ir gek ta r yerdagi
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m ikroorgan izm larn ing  tirik  o g 'ir lig i 1 t bo 'lish i m um kin . T uproqdagi 
m ikroorganizm lar m iqdori yilning fasliga ham  bog 'liq  b o 'lib , bahorda ular 
soni k o 'p ay ib  borib , yozda eng yuqori dara jaga  yetadi. Y ozning eng issiq 
d av rid a  b irm u n ch a  kam ayad i, bun ing  asosiy  sabab i tik tushayo tgan  
quyosh  nurlari bak terio tsid  ta ’sir ko 'rsa tad i. K uzda m ikroorgan izm lar 
m iqdori tup roqda yana osh ib  borad i, q ishda  esa  sovuq haro ra t h isob iga 
kamayadi.

T uproqda m ikroorgan izm lar tarqalish i har xil b o 'lib , tuproq  yuzasida 
1 -4  sm  chuq u rlik d ag ig a  n isbatan  kam  uchrayd i, chunk i quyoshn ing  
u l t r a b in a f s h a  n u r la r i  u la rn i  o 'l d i r a d i  v a  tu p r o q n i  q u r i ta d i .  
M ikroorganizm larning eng ko 'p  miqdori tuproqning 10-40  sm  chuqurligida 
b o 'lad i. T up roqn ing  bu qatlam ida  asosan biok im yoviy  ja ray o n la r faol 
b o 'lib , organik  m oddalarning parchalanishi m ikroorganizm larn ing  hayot 
fao liya tin i boshqarad i. T u p ro q q a  suvdan , havodan , hayvon lardan  va 
o 's im lik la rd a n , sh u n in g d ek , sa n o a t k o rx o n a la rid an  ch iq q a n  oq av a  
suvlardan k o 'p la b  patogen. shartli patogen  m ikroorgan izm lar tushadi.

T abiiy  sharo itda  tuproqda o ‘z -o 'z in i tozalash  ja ray o n i do im o  jada l 
kechadi. B uning natijasida tuproq o 'z i uchun xos bo 'lm agan  zam burug 'lar 
va bak teriya lardan  tozalanad i. O dam  uchun patogen  bak teriya larn ing  
tuproqda saqlanishi va yashashi tup roqning  turiga, o ‘z -o ‘zini tozalash  
xususiyatiga, ayn iqsa, m ikroorgan izm larn ing  tu riga  b o g 'liq . A sporogen- 
patogenli va shartli patogen  bak teriya lar tuproqda b ir n echa  kundan, b ir 
necha haftagacha, ayrim lari oy lab  saq lan ib  turadi. K uydirg i, qoqshol, 
botulizm , gazli gangrena q o 'zg 'a tu v ch ila rin in g  sporasi esa . b ir necha o 'n  
y illab  saq lan ish i m um kin . B otulizm . aktinom ikozlar, ch u q u r m ikozlam i 
keltirib  ch iqarad igan  zam b u ru g 'la r  uchun tuproq  tab iiy  yashash  m uhiti 
h isoblanadi.

T uproqning  sanitariya m ikrobiologik holati uning tarkibidagi term ofil 
va pa togen  b a k te r iy a la r m iqdorin i b ir-b irig a  so lish tir ish  y o 'li  b ilan  
baholanadi. T uproqqa patogen bak teriyalar asosan najas va peshob  orqali 
tu shad i.

T u p ro q n in g  najas b ilan  qachon  va qay dara jada  if lo slangan lig in i 
a n iq la sh  u c h u n  b ir  n e c h ta  s a n i ta r iy a  k o 'r s a tk ic h  b a k te r iy a la rd a n  
foydalan ilad i. T up roqda  E .coli va S tr.faecalis b o 'lish i tup roqn ing  yangi 
najas bilan ifloslanganlig idan  darak  bersa , C itrobacter va E nterobacter 
u ru g 'ig a  m ansub  bak teriya lar topilish i eski najas b ilan  ifloslanganlig in i, 
C lostrid ium  perfringens b o 'lish i esa  tup roqqa najas tu shgan iga  ancha 
b o 'lg an lig in i k o 'rsa tad i. T uproqn ing  san itariya  ho latiga an iqroq  baho 
berishda  quy idag i usu llar qo 'llan ilad i: tuproqning  koli indeksi 1 gram m
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tup roqda top ilgan  E .coli n ing soni; perfringens titri —  I g tup roqda 
top ilgan  C l perfringens soni; um um iy m ikrob lar soni esa. 1 g tuproqdagi 
bak teriyalarn ing  um um iy  soni bilan aniqlanadi.

Suv m ikroflorasi

Suv m ikroorgan izm larn ing  yashashi uchun tabiiy  m uhit h isoblanadi. 
D aryo, k o ‘l, deng iz  va okean  suv larida  taksonom ik  guruh larn ing  qariyb 
h a m m a  m ik ro o rg a n iz m la r i  —  e k o b a k te r iy a la r ,  f o to b a k te r iy a la r ,  
arxebakteriyalar. batsillalar. zamburugM ar. suv o 'tla ri uchraydi. Suvni 
tozalab  turishda. m ikroelem ent va organ ik  m oddalar b ilan  boy itishda 
m ikroorganizm larning aham iyati ju d a  katta.

Suvning m ikroflo rasi va g ig iyen ik  tasnifi tu rlicha  b o 'lib , bu asosan, 
suvdan foydalanish darajasiga bog 'liq . Suvda organizm larn ing  ko 'pay ish i 
(ifloslan ish  dara jasi) saprobligi bilan belg ilanadi. Bu tu shunchada suvda 
yashaydigan  barcha  tirik  m av judotlar k o 'zd a  tu tilad i, bunda uchta zona 
tafovut q ilinadi:

a ) p o l i s a p r o b  z o n a  —  suvi ju d a  iflos, ta rk ib ida  k is lo rod  kam , 
organik  b irikm alar k o 'p  zona. I ml suvdagi m ik rob lar soni K ^ v a  undan 
ham ko ‘p(chirituvchi va b ijg 'ish jarayonini keltirib chiqam vchi esherixiylar. 
anaerob  bakteriyalar, zam b u ru g 'la r va ak tinom itsetlar);

b) m  e z  о  s a  p г о b z o n a  (suvi o 'r ta c h a  ifloslangan  zona) organik  
m oddalarn ing  oksid lan ish i na tijasida  m ineral holga o 'tish i va kuchli 
nitrifikatsiya kuzatiladi. B akteriyalar soni 1 ml da  yuz m ingni tashkil qiladi 
(E .co li soni k am ro q  b o 'la d i ,  n itr if ik a ts iy a lo v c h i, a e ro b  va b o shqa  
bakteriyalar, zam burug 'lar);

d ) o ! i g o s a p r o b  z o n a  (toza suvga xos). M ik rob la r soni oz, 1 ml 
suvda b ir necha o ‘n yoki yuzni tashkil qiladi. bu zonada E .coli bo 'lm ayd i.

Yer osti suv  havzalari (bu loq  suv lari)da m ikroorgan izm lar ju d a  kam  
u c h ra y d i .  T u p ro q  q a t la m la r id a n  su v  f i l t r a n ib  o 't i s h i  o q ib a t id a  
m ikroorganizm lar shu qatlam larda ushlanib qoladi. A rtezian quduqlarining 
I ml suvida bir nechta m ikroorganizm  bo 'lish i m um kin. A holin i suv bilan 
ta 'm in lash d a  k o 'p ro q  ochiq  suv havzalaridan , asosan, tab iiy  daryolar, 
k o 'lla r, to g ' suv lari va su n 'iy  suv om borlaridan  foydalan ilad i.

Suv havzalarin ing  m ikroflo rasi, asosan, shu suv tark ib iga bo g 'liq , 
chunki suvdagi har xil m ik roorgan izm lar turli xil sharo itda  yashashga 
m oslashgan. Suv havzalarida, asosan. autox ton  va tup roq , havo  ham da 
tirik o rgan izm lardan  tushgan m ikroorgan izm lar uchraydi. Suv m ikro- 
b io tsenozining m iqdori va sifati suv tarkibidagi m ineral tu z la r va organik 
m oddalar konsentratsiyasi, fizik-kim yoviy xususiyati, harorat, pH, kislorod
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va karbonat ang id rid  m iqdori. suvning  oq ish  tezlig iga b o g 'liq  (m asalan, 
to g ' suvlari o ligosap rob  zonaga m ansub).

M ikroorgan izm lar m iqdori va u la r fao liyati suvning  yuzasi va  tagida 
(b a lch iq d a ) tu r lic h a . S u v n in g  tag id a . lo y q as id a  c h ir ish  va b ijg 'ish  
jarayonlari jada l kechadi. Suv yuzasida esa m ikroorganizm lar yupqa parda 
h o sil q il ib  jo y la s h a d i  va  u la rd a  fao l fo to s in te z  r o 'y  b e ra d i. S uv  
havzalarin ing  q irg 'o q la rid a , asosan, k o 'p  aholi yashayd igan  punktlarga 
yaqin b o 'lg an  och iq  suv havzalarida k o 'p lab  tranzit m ik roorgan izm lar 
uchraydi. Bu m ikroorgan izm lar tark ib ida odam  uchun patogen , shartli- 
patogen bak teriya lar bo 'lish i m um kin.

Suv patogen  va shartli-patogen  m ikroorganizm larn ing  yashashi va 
hayot kech irish i uchun qoniqarli m uhit b o 'lm asad a , lekin  k o 'p ch ilik  
m ikroorganizm lar unda m a’lum  vaqtgacha yashay oladi, ba’zilari esa, hatto 
ko 'p ay ad i. S uvda m ik roo rgan izm larn ing  yashash  va saq lan ish  davri, 
asosan, shu m uhitdagi m ikroorganizm lar turi. kon tam inatsiya  dozasi, suv 
harorati, o rgan ik  m oddala r b ilan  suvn ing  qancha lik  to 'y in g a n lig i va 
saprofit bak teriya lar turkum lariga bog 'liq .

M uayyan  sh a ro itd a  m ik roo rgan izm larn ing  suvda q an ch a lik  uzoq 
saq lan ish id a  su v n in g  k im y o v iy  ta rk ib i, q u y o sh  ra d ia ts iy a s i va suv 
m anbain ing  turi m uhim  aham iyatga ega. K uydirgi q o 'zg 'a tu v ch is in in g  
sporasi suvda y illab . salm onellalar, leptospiralar, gepatit В virusi bir necha 
oylab , ich b u ru g ', vabo  va bru tse llyoz  q o 'zg 'a tu v ch ila ri b ir  necha kun 
yashashi m um kin. S hartli-patogen , nosporagen  bak teriya lar esa  suvda 
b ir necha  hafta davom ida hayot faoliyatin i saq lab  turadi.

S uvning  san itariya  holati quy idagi k o 'rsa tk ich la r orqali belg ilanadi: 
1) m ik ro o rg a n iz m la rn in g  u m u m iy  so n i —  1 m l su v d a g i m ezo fil 
xem oorganotrof bakteriyalarning um um iy soni; 2) suvning koli-titri -  bitta 
ichak tayoqchasi top ilgan  suvning  eng kam  m iqdori; 3) suvn ing  koli 
indeksi —  1 1 suvda  top ilgan  ichak tayoqehasin ing  soni.

B undan tashqari. suvda en terokokk , sa lm onella , vabo  vibrion i va 
en terov iru slarn ing  bo r-y o 'q lig i ham  an iq lanadi. G O S T  k o 'rsa tm as ig a  
asosan ich ish  uchun  foydalan ilad igan  suvning  koli-titri 3 0 0  ml dan kam 
bo 'lm aslig i, koli-indeksi —  3 dan va um um iy m ikroblar soni 100 dan ko 'p  
bo 'lm aslig i kerak.

H avo m ikroflorasi

M ik ro o rg a n iz m la rn in g  k o 'p a y is h i u ch u n  h a v o  n o q u la y  m uh it 
h isoblanadi, chunki havoda oziq m oddalar va nam lik kam  b o 'lad i, quyosh 
nurlari ta ’sir ko 'rsatadi. Havodagi m ikroorganizm lar hayot faoliyatini uning
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tark ib idag i suv, tu tun, dud , chang  zarralari ta 'm in lab  tu rad i. 1 g changda 
1 m ln. tagacha bakteriya b o ‘lishi m um kin.

H avo m ikroflorasini shartli ravishda doim iy, y a ’ni tez-tez uchraydigan 
va alm ashinib turadigan bakteriyalarga b o 'lish  m um kin. H avoning doim iy 
m ikroflo rasi, asosan , tuproq m ikroflorasi h isob iga shak llanad i, k o 'p roq  
turli hil p igm ent hosil q iluvch i kokklar, spora hosil q iluvch i batsillalar, 
ak tinom itsetlar, zam burug 'la r, v iruslar b o 'la d i. P igm ent hosil qiluvchi 
bak teriya lar o 'z in in g  tark ib idag i karo tino id lar h isob iga  quyosh  nuriga 
m a’lum dara jada  ch idam li h isob lanadi va u larn ing  havoda  uzoq vaqt 
saqlanishini ta ’m inlaydi, ba’zi tadqiqotchilam ing fikricha bu  bakteriyalar, 
hatto  havoda k o 'p a y a  oladi.

A tm osfera  havosin ing  m ikroorgan izm lar bilan ifloslan ish i, asosan, 
tuproqqa b o g 'liq , shuning  uchun eng  k o 'p  m ikroo rgan izm lar a tm osfera  
havosin ing  y erg a  yaq in  q ism ida  uchraydi. M ik ro o rg an izm lar havoga 
po lisaprob  suv  havzalarin ing  yuzasidan , suv b u g 'la r id an  ham  tushishi 
m u m k in . A tm o s fe ra  h av o s id ag i m ik ro o rg a n iz m la rg a  q u y o sh  nu ri, 
haroratn ing o 'zg a rish i, sham olning tezligi, yom g 'ir, qo r m a ’lum  darajada 
ta ’s ir k o 'rsa tad i. Shuning uchun havo m ikroflorasi o 'ta  o 'zg aru v ch an  
bo 'lib , tez-tez alm ashin ib  turadi. H avoda tuproq-chang zarralari kam aysa, 
havo  b irm uncha tozalanad i, shun ing  uchun 500  m etr baland likdag i 1 m3 
havoda b o r-y o 'g 'i  1000 ta  m ikrob uchraydi. Toza havo  k o 'p in c h a  to g ', 
o 'rm o n  va к о ‘kalam zorlashtirilgan jo y  larda bo 'lad i, chunki daraxt, k o 'k a t 
va  u lar barg ida  chang  ush lan ib  qoladi, keyin  esa  y o m g 'ir  b ilan  yuvilib  
ketadi. K o 'p g in a  hollarda ko 'ka lam zorlash tirilgan  zonalarda 1 m 3 havoda 
350 tagacha m ikrob  bo 'lish i m um kin. B undan tashqari, k o 'p la b  darax tlar 
ta rk ib ida fitonsid la r b o 'lad i, bu m oddalar bak teritsid  xususiya tga  ega. 
K o 'l, deng iz  v a  okean  ustidagi havo ham  ju d a  toza h isob lanad i, chunki 
bu yerda nam lik  k o 'p  bo 'lish ig a  qaram ay tuproq-chang zarralari um um an 
uchram aydi. A tm osfera  havosida m ikroorganizm lar, asosan , k o 'p ro q  yoz 
oy larida  uchrab , q ishda  kam ayadi, yopiq  b ino lar h avosida  esa  buning 
aksi bo 'lad i.

Patogen va  shartli-patogen  m ikroorgan izm lar, kasal o d am la r yoki 
h ay v o n la r , s h u n in g d e k , b a k te r iy a  ta s h u v c h ila rd a n  h a v o g a  tom ch i 
aerozollari ko 'rin ish id a  tushadi. A erozol kollo id  sistem a b o 'lib , havo, suv 
tom chilari, qattiq  zarralar va har xil m ikroorganizm lardan  tashkil topgan. 
Aerozol zarralarining hajmi 10-2000 mm atrofida. Aksirganda 40000 tagacha 
tom chi hosil b o 'lish i m um kin. K o 'pg ina  patogen zam b u ru g 'la r  sporalari, 
v iruslar sham ol b ilan  uzoq  m asofalarga tarqaladi. O g 'iz  b o 'sh l ig 'i  yoki 
nafas y o 'lla ri kasallanganda atrofdagi havoga k o 'p lab  patogen  m ikroblar:
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streptokokklar, stafilokokklar, b o ‘g ‘m a, k o 'k y o 'ta l , sil q o 'zg 'a tu v ch ila ri, 
h ar xil viruslar, m asalan , g ripp , q izam iq , ch inchechak  va suvchechak  
viruslari ta rqalad i, S o g 'lo m  k ish ilar bu m ikroorgan izm lar bo r havodan 
n a fa s  o lg a n d a  k a s a l la n i s h i  m u m k in , y a 'n i  y u q u in l i  k a s a l l ik  
q o 'zg 'a tu v ch ila ri ularga havo-tom chi yoki havodagi chang  orqali yuqadi.

O d a td a , o d a m la r  to 'p la n a d ig a n , y a sh a y d ig a n  y o p iq  b in o la rd a , 
k lin ik a la rd a  havo  m ik ro flo rasi havo  a tm o sfe ras in in g  m iikroflorasiga 
n isb a tan  k o 'p ro q  b o 'la d i ,  sh u n in g d e k , p a to g en  va sh a r tli-p a to g e n  
m ikroorgan izm lar ham  b o 'lish i m um kin. Yopiq b ino larn ing  sanitariya- 
m ikrob io log ik  k o 'rsa tk ich i um um iy m ikrob lar soni, y a ’ni 1 in ' havodagi 
um um iy m ikroblar soni bilan aniqlanadi. Sanitar ko 'rsatk ich  m ikrofloraga, 
a so sa n , o d a m n in g  y u q o ri n a fa s  y o 'l l a r i  d a  u c h ra y d ig a n  g e m o litik  
streptokokklar, tillarang stafilokokklar kiradi.

O d a m la rg a  m ik ro b la rn in g  h a v o -to m c h i va  h a v o -c h a n g  o rq a li 
yuq ish id an  h im o y a lan ish  va un ing  o ld in i o lish d a  har x il u su llardan  
fo y d a lan ilad i. B u larga  doka  n iqob lar, pax ta  dokali re sp ira to rla r, sil 
kasallig ida balg 'am n i kuydirib  tashlash va zararsizlantirish. xonalarni tez- 
tez  sham ollatib  turish , nam lab  tozalash , k o 'c h a  va hov lila rga  suv sepish , 
c h a n g  y u tg ic h la r  is h la tish . ju n la rn i  to z a la sh d a  d o k a  n iq o b la rd a n  
foydalanish. uylarni quyoshgaqara tib  qurish  va boshqalar kiradi. Jarrohlik, 
boks, palata, bakteriologik laboratoriya xonalari havosi bakteritsid lam palar 
yordam ida tozalanadi.

O ziq-ovqat va  boshqa m ahsulotlar m ikroflorasi

K o 'p lab  oz iq -ovqa tla r (su t, g o 'sh t m ahsu lo tlari. tuxum , h o 'l  m eva, 
sabzavo t, q o 'z iq o r in , ko n serv a  va bosh q a la r) m ik roo rgan izm larn ing  
k o 'p ay ish i va yashash i uchun qu lay  m uhit h isob lanad i. U larda  o 'z ig a  
xos m axsus m ikroorganizm lar m avjud bo 'lib , ular m ahsulotlarga ta ’m, hid 
va m a’lum  b ir konsistensiya  berishda  qatnashad i, bu larga su t-qatiq . non 
m ahsulotlari va turli ichim liklar kiradi. Bu m ikroorganizm lar odam  hayoti 
u c h u n  x a v f  tu g 'd i r m a y d i .  O z iq -o v q a t m a h s u lo t la r in i  ta y y o r la sh  
ja rayon la rida , q ay ta  ish lashda va saq lashda tashqi m uhitdan  patogen, 
shartli-patogen m ikroorganizm lar tushishi m um kin.

A y n iq sa , o z iq -o v q a t so h a s id a  is h la b  p a to g e n  b a k te r iy a  ta sh ib  
yuruvchi odam lar o 'ta  xavfli hisoblanadi. Bundan tashqari, kem iruvchilar 
o z iq -o v q a t  o m b o r la r ig a  ju d a  k a tta  z iy o n  y e tk a z a d i va  k a sa l lik  
qo 'zg 'a tu v ch i m ikroorganizm lam i tarqatadi.

O ziq-ovqatlar orqali, asosan, ichak guruhiga kiruvchi yuquinli kasallik 
q o 'zg 'a tu v ch ila ri (salm onella , sh igella, sta lllokokk , ichak  tayoqchasi.
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bo tu lizm  q o ‘z g ‘atuvch isi) ovqatdan  zaharlan ishn ing  k e lib  ch iq ish ig a  
sabab  b o 'lad i.

Sutga kasal hayvonlardan sil mikobakteriyalari, salmonellalar, brutsellalar, 
C oxiella  burnetii, patogen streptokokk va stafilokokklar tushadi. Sutni 
tashish, quyish , qayta ishlash, m ahsulot tayyorlash davrida x izm atchilar 
orasidagi kasal yoki patogen m ikrob tashuvchilardan salm onella, shigella, 
patogen strep tokokk  va stafilokokklar, b o 'g 'm a  q o 'z g 'a tu v c h is i, vabo 
vibrioni va boshqa patogen m ikroorganizm lar ham  tushishi m um kin.

G o 'sh tn in g  patogen va shartli-patogen  m ikrob lar b ilan  ifloslanishi 
hayvon  va qu 'shlarning kasa llan ish i h isob iga, u lar so 'y ilg a n d a , terisi 
shilinganda, g o 'sh t m ahsulotlarini tashish va saqlash jarayon larida  yuzaga 
k e lish i m u m k in . G o 's h t  m a h s u lo t la r id a  C .p e r f in g e n s , B .c e re u s , 
en terobak teriyalar, p rotey  va boshqa m ikroorgan izm lar k o 'p  uchraydi. 
Q iym a go 'sh t m ahsulotlari orasida ko 'pg ina m ikroblar bilan ifloslanadigan 
m ahsulot h isoblanadi.

B aliq eng tez  buziladigan oziq-ovqat turiga kiradi. U lar tarkibida qorin 
tifi sa lm onella lari, ich b u ru g ' sh igellalari, bo tu lizm  q o 'z g 'a tu v c h ila r i va 
vabo vibrionlari uzoq vaqt saq lan ib  qoladi.

M eva va poliz m ahsulotlarida asosan tuproqning patogen m ikroflorasi 
( s h ig e lla ,  s a lm o n e lla , v a b o  v ib r io n i , ic h a k  ta y o q c h a s i .  b o tu liz m  
q o 'z g 'a tu v c h is i, zam b u ru g 'la r  va boshqalar)n i uchratish  m um kin.

G o 'sh t, baliq , m eva va poliz m ahsulotlari konservalarida botulizm  
qo 'zg 'atuvchisi ko'pincha saqlanib qoladi, chunki bu anaerob mikroorganizm 
bo 'lgani uchun konserva ichida ular uchun optim al sharoit vujudga keladi.

Tuxum  tarkibida ko 'p incha salmonellalar. zam burug'lar, aktinomitsetlar, 
s ta filo k o k k la r uch rayd i. Bu m ahsu lo t tark ib i o qsil, lip id  va  boshqa 
m oddalarga boy. S huning  uchun em brion li tuxum dan  m ikrob io log iyada 
viruslar, rikketsiya  va x lam idiyalam i o 's tirish d a  keng foydalaniladi.

N on m ahsu lo tlarida  asosan, patogen , zam b u ru g 'la r  va bak teriyalar 
uchraydi.

O z iq -o v q a t s a n o a t id a  (m a sa la n , q a tiq , m u sa lla s , sh a ro b , non 
m ahsulotlarini tayyorlashda) foydali m ikroorganizm lar keng  qo 'llan ilad i. 
H ozir ulam i parfum eriya  sanoatida ham  ish lata  boshlandi.

O ziq-ovqatlarni sanitariya m ikrobiologik jihatdan  baholashda, asosan, 
oziq -ovqatdag i um um iy m ikrob lar sonini va  san ita riya  ko 'rsa tk ich in i 
aniq lash , m ikrofloralarni top ishga asoslaniladi.

T uproq, havo , suv, oz iq -ovqat m ik ro flo rasidan  tashqari. m ikrob lar 
odam ni o 'ra b  turgan turli-tum an m aishiy , sanoat, tibb iyo t buyum lari va 
boshqa narsa larda  ham  uchraydi. M aishiy  obyek tlarga  uy larn ing  ichki
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sathi. mebellar, idish-tovoqlar, sochiq, о ‘п п -к о ‘ф а  va kiyim lar, tozalashda 
ish latiladigan buyum lar, o ‘quv qurollari. o 'y inchoq lar, o shxona jihozlari 
va b o sh q a la r; ish lab  ch iq a r ish  o b y e k tla r ig a  m ah su lo t, xom  ash y o , 
u sk u n a la r ; t ib b iy o t o b y e k tla r ig a  tib b iy  a sb o b -u sk u n a la r , b o g ‘lov  
m ateriallari, dorivor moddalar. dezinfeksiyalovchi vositalar, m axsus kiyim- 
kechaklar kiradi.

S a n a b  o ' t i l g a n  o b y e k t l a r n in g  p a to g e n  va  s h a r t l i - p a to g e n  
m ikroorgan izm lar bilan ifloslan ish in ing  asosiy  sababi kasal va m ikrob 
tashuvch i o d am  va hayvon  ch iq ind ilarid ir. T ashqi o byek tda  k o 'p g in a  
yuqum li kasa llik  q o 'zg 'a tu v ch ila ri (legionellalar, psevdom onad , protey 
k lebsiyella  va iyersin iya) e h o 'm ilish  xonalarida, o shxonalarda  saqlanib  
tu rish idan tashqari ko 'pay ish i ham  m um kin.

Y uqum li k a sa llik  q o 'z g 'a tu v c h i la r i  ta sh q i m u h itd a  m a ’lum  b ir 
vaq tgacha saq lanadi. Bu d av r b ir necha  m inut (k o 'k y o 'ta l ,  m eningit, 
q izam iq , zax m ), oydan  (sil q o 'z g 'a tu v c h is i) , b ir necha  o 'n  y ilgacha  
(kuydirg i, qoqsho l kasallig i q o 'zg 'a tu v ch ila ri sporasi) b o 'lish i m um kin. 
M ik roo rgan izm lar bilan ifloslanganlikn i san itariya jih a td an  baholash , 
asosan, tibb iyo t va bo lalar m uassasalarida, um um iy ovqatlan ish  va  oziq- 
ovqatlar ish lab  ch iqarish  tiz im ida, k o 'p ch ilik  ho llarda  yuqum li kasallik  
c h iq q a n  o 'c h o q la r d a  a m a lg a  o s h i r i l a d i .  T a sh q i o b y e k t la r n in g  
m ikroorganizm lar bilan ifloslanganlik ko 'rsatkichi um um iy m ikroblar soni, 
ichak tay o q ch asi, p rotey , en te rokokk , k o 'k -y ash il y ir in g  tayoqchasi, 
s tafdokokk  va k o 'p ch ilik  patogen  bakteriyalar, asosan, ichak  kasallig in i 
va  h a v o - to m c h i k a sa llik la r i q o 'z g 'a tu v c h i la r in in g  to p i lis h i  b ilan  
belgilanadi.

O dam  organizm ining norm al m ikroflorasi

S o g 'lo m  odam  o rgan izm ida  uchraydigan  m ikrob b io tsenozlarin ing  
y ig 'in d isi o d am  m ikroflorasin i tashkil q iladi va bu evo lu tsiya  ja ray o n id a  
m ikro- va m akroorganizm larning o 'z a ro  m oslashishi mahsulidir.

C haqaloq m ikroflora bilan tug 'ilm aydi. m ikrobiotsenozlar uning hayoti 
ja ray o n id a  sh ak llanad i. O na bachadon ida  hom ila  steril b o 'la d i . B ola 
tug 'ilish idan  boshlab, b ir necha yillar ichida har bir biotipga xos m ikroflora 
shak llanad i (q in , ona  terisi va  su ti, havo , o z iq -o v q a tla r  m ik ro flo rasi 
hisobiga). Lekin ularning sifat va m iqdoriy tarkibi ko 'pg ina  om illar (yoshi, 
jinsi, ovqatlanishi. tashqi m uhit m ikroorganizm lari, iqlim va hk.)ga bog 'liq . 
B undan  ta sh q a ri, m ik ro b  b io tse n o z la r in in g  o 'z g a r is h id a  d av o lash - 
profilaktika m aqsadlarida q o 'llan ilad igan  antib io tik lar, k im yoterap iya va 
im m u n o lo g ik  d o r i la rn in g  a h a m iy a ti  ju d a  k a t ta .  D o ri v o s i ta la r i
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m ikroom izm larn ing  m a’lum  b ir ta ’sirchan popu la tsiya lariga  tan lab  ta ’sir 
k o 'rs a ta d i, o 'z  n av b a tid a  b o sh q a  tu r m ik ro b la rn in g  sa q la n ib  q o lib , 
k o 'p a y ish ig a  sabab  b o 'la d i. S hun ing  uchun  dori v o sita la ri, ayn iqsa , 
antib io tik larn ing  patogen m ik rob la rga ta ’sirchanligini m ikrobiologik  yo 'l 
bilan an iq lam asdan , sh ifoko r m aslahatisiz  q o 'lla sh  m aqsadga m uvofiq  
em as. O dam  yoki hayvon lar o rgan izm idag i m ikroo rgan izm lar do im iy  
(ob ligat, autox ton  (yun. au to s-o 'z , sh thon-yer), ind igen) va fakultativ  
(tranzito r, tasod ifiy , a llox ton  (yun. a llo s -o 'z g a , ch th o n -y e r)  gu ruhga  
ajratiladi. A utoxton m ikroorganizm lar organizm ga birinchi kunlardan tushib, 
um rning  ox irigacha  saq lan ib  qoladi. U lar asosan teri, k o 'z , qu loq . o g 'iz  
b o 'sh lig 'i ,  m e 'd a - ich ak , siydik-tanosil va nafas y o 'lla r id a  b o 'lib , har xil 
s ifa t va m iqdordag i aerob va anaerob  saprofit. shartli-pa togen , patogen 
(kasallik  q o 'z g 'a tu v c h is in i tashuvch ilar) m ikroblardan  tashk il topgan.

B io to p la rd a g i m ik ro b la rn in g  s ifa t  va  m iq d o ra n  s h a k l la n is h i 
m a k r o o rg a n iz m n in g  r iv o j la n is h id a g i  f iz io lo g ik  o m i l l a r  h a m d a  
m ikrobiotsenoz a ’zolari orasidagi antagonistik  va sinergitik  m unosabatlar 
h isob iga nazorat q ilinadi.

A llox ton  m ik ro b la r m ak ro o rg an izm g a  m a ’lum  sh a ro itd a  (tashq i 
m uhitdan  if lo slangan  o z iq -o v q a tla r  b ilan , im m un tiz im  susayganda) 
m uayyan  vaq tgag ina  tushadi. B ular saprofit, shartli-pa togen  va patogen 
bo 'lish i mum kin.

O dam  o rgan izm ida  m ikroblardan xoli a ’zo va to 'q im a la r  (qon, lim fa, 
ichki a ’zolar. bosh va orqa miya, orqa miya suyuqligi va boshqalar) mavjud. 
B u n d ay  to z a lik  n o m ax su s  h im o y a  o m illa ri va  im m u n ite t h iso b ig a  
ta ’m inlanadi.

Teri m ikroflorasi

T eri d o im o  ta sh q i m u h it t a ’s ir id a  b o 'l i s h ig a  q a ra m a y , un d ag i 
m ik ro o rgan izm lar turi va m iqdori o rgan izm dag i b o sh q a  b iop ta tlarga  
nisbatan k o 'p  em as. O datda 1 sm2 terida lO M O 3 m ikroorganizm  aniqlanadi. 
B u la rg a  a so s a n  S ta p h y o c o c c u s  e p id e rm id is  va  S .s a p ro p h y tic u s ,  
sarsinalar, m ikrokokklar, difteroidlar, zam burug 'lar, streptokokklar, batsilla 
va ko rinebak teriya lar kiradi. U lar te rin ing  ep iderm is va shox  qavati. ter 
bezla rin ing  y o 'lla r i. soch  xaltaehalarida  uchraydi. T erida m ikrob larn ing  
k o ‘p b o 'lm aslig ig a  sabab. un ing  nordon  m uhiti h isob lanad i (p H -5 ,5 ), 
b u nday  m u h it k o 'p g in a  pa togen  m ik ro b la r uchun  b a k te r its id  ta ’sir 
k o 'rsa tad i.

T erida vaq tincha lik  uchraydigan  allox ton  m ik rob la rga  quy idag ilar 
kiradi: S .aureus, a  —  gem olitik  vanogem olitik  streptokokklar, E.coli.
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O dam  tanasida m ikroorganizm lar bilan k o 'p  ifloslanadigan joylar: q o ‘1 
kafti, oyoq , yuz , qu loq , anus va siyd ik-tanosil a ’zolari a tro fidag i teri. 
S huning  uchun bu joy la rn i tez-tez  yuvib  turish zarur.

M ikroorgan izm lar k ichik b o 'lish ig a  qaram ay norm al teri ich iga  kira 
o lm ayd i, chunk i terida m exanik  to 's iq  om illari ham  m avjud . A gar teri 
sh ikastlan ib , unga  tushgan shartli-patogen  yoki patogen m ikrob lar tezda 
k o 'p ay ib , m ahalliy  h im oya kuchlarin i yenga o lsag ina , u yerda  y iring li, 
zam burug 'li va virusli ya llig 'lan ish  jarayonlari yuzaga keladi va infeksiya 
o 'c h o g 'ig a  ay lanad i.

K o'z shilliq qavati m ikroflorasi

M ikrobiologik  tekshiruvlarga k o 'ra  sog 'lom  odam da 2 0 -3 0  yoshgacha 
4 5 -5 0 %  ho lla rda  k o 'z  sh illiq  qavati steril b o 'lad i. Bu tozalik  a ’zoning 
anatom ik-fizio logik  xossalari bilan bog 'liq .

K onyunktiv  m ikroflorasiga, asosan, stafilokokklar, C orynebacterium  
xerosis, m ikoplazm a, adeno- va gerpesviruslar kiradi. Bu m ikroorganizm lar 
miqdori kam, am m o him oya om illarining susayishi, ko 'zn ing  shikastlanishi 
h isobiga y iring li y a llig 'lan ish  ja rayon la ri (konyunktiv it, b lefarit, uveit va 
boshqalar) yuzaga kelishi m um kin.

Q uloq m ikroflorasi

N orm ada ichki va o 'r ta  qu loqda m ikrob lar bo 'lm ay d i. Tashqi quloq 
y o 'lid a  y o g ' bezlari yaxshi rivo jlangan , u lar sekreti h isob iga  qu loqda kir 
y ig 'iladi.

S o g 'lo m  o d am la r q u lo g 'id a  ichaq tayoqchasi, P ro teus, nopatogen 
stafdokokk va korinebakteriyalar, achitqi zam burug 'la ri uchraydi.

A llox ton  m ik ro flo rag a  S tap h .au reu s , S tr .p ig en es, P s.ae ru g in o sa , 
A sperg illus fum igatus, A .niger, A .terreus kabi m ik roorgan izm lar kirishi 
mumkin.

N afas yo 'llari m ikroflorasi

C haqaloq  tu g 'ilay o tg an d a  va birinchi m arta nafas o lish i bilan nafas 
y o 'lla rig a  m ik rob lar tusha boshlaydi. O dam  um ri d avom ida  nafas oladi, 
havo bilan b irga burun b o 'sh lig 'ig a  ju d a  k o 'p  narsalar kiradi. Lekin shunga 
q aram ay  b ronx la rn ing  quyi qism i v a o 'p k a  alveolalari steril h isoblanadi, 
chunki burun b o 'sh lig 'in in g  anatom ik-fiz io log ik  xususiyatlari hisobiga 
m ik rob lar ush lab  qo linad i va shilliq  qavatn ing  bak teritsid  xususiyatiga 
ega m oddalar (m utsin, lizotsim , S IgA va boshqalar) ta 's irida nobud bo'ladi.
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N afas y o 'lla rin in g  autoxton m ikroorganizm lariga asosan  quy idag ilar 
kiradi: Staph, epiderm idis. Staph, saprophyticus, difteroidlar. peptokokklar, 
korinebakteriyalar, saprofit g ram m anfiy  d ip lokokklar, Str. m itis va В act. 
f r a g ilis . A llo x to n  m ik ro b la rg a  S tap h , a u re u s , S tr. p y o g e n e s , Str. 
pneum oniae. M . lacunata. H. influenzae, adenoviruslar va boshqalar m isol 
b o ‘la oladi.

Sovuq qo tish , surunkali v itam in lar yetishm aslig i, nafas y o 'lla rin in g  
sh ikastlan ish lari, im m un tizim  fao liyatin ing  susayishi na tijasida  nafas 
y o 'lla ridag i shartli-pa togen  va patogen  m ikrob turlari h a r xil kasa llik lar 
(nafas  y o 'l la r in in g  o 'tk i r  ka tara l yalligM anishi, b ro n x it, zo tiljam  va 
boshqalarjn ing  kelib  ch iq ish iga sabab  bo 'lad i.

O g‘iz b o‘sh lig ‘i va m e’da-ichak  tizim i m ikroflorasi

O g 'iz  b o 'sh l ig 'i  odam  organ izm ida  m ikroorgan izm lar uchun qulay 
sh a ro itli jo y la rd a n  h iso b lan ad i. Bu ye rd ag i so 'la k  h iso b ig a  y u zaga  
keladigan do im iy  nam lik  va k o 'p  m iqdordagi oziq m oddalar, optim al pH, 
m o 'tad il harorat m ikroblarn ing  adgeziya q ilish i va k o 'p ay ish ig a  sharoit 
tug 'd irad i.

B ir in c h i  m ik r o o r g a n iz m la r  ( l a k to b a t s i l l a ,  e n te r o b a k te r iy a ,  
korinebakteriyalar, stafdokokk  va m ikrokokklar) chaqaloq  tug 'ilayo tgan  
davrda  (q in  m ik ro flo rasi h isob iga) va tu g 'ilg an id an  key ing i b irinchi 
soat larda tushad i, lekin 2 -7 -k u n la rd a  bu m ikro flo ra  ona  va  tu g 'ru q x o n a  
xodim lari m ikroflorasiga alm ashinadi.

O g 'iz  bo 'sh lig 'idag i autoxton m ikroorganizm larga Str. salivarius (tilda), 
Str. m itis, Str. sanguis (lunj ep ite liysida), Str. m u tans (tish larn ing  ustki 
q ism ida), bak tero id lar, fuzobakteriyalar, veylonellalar, aktinom isetlar, 
spiroxetalar [Leptospira, Borrelia, Treponem a (Tr. m acrodentium , Tr. oralis, 
Tr. den tioo la) tu rkum lari], m ikop lazm alar (M . orale , M . sa livarium ).

19-rasm. O g’iz bo 'shlig 'i m ik r o b la r ig a  e n te r o b a k te r iy a la r

pro tozoalar (Ent. buccal is, Ent. dentalis , 
Tr. buccalis), z a m b u ru g 'la r  va boshqalar 
kiradi. 1 ml so 'lak d a  107- 1 0 8 m iqdorda 
2 0 0  x il a t r o f id a  a e ro b  v a  a n a e ro b  
m ikroorgan izm lar uchraydi. B olada tish

l ch iqayo tgan  davrda ob liga t gram m anfiy
1 an ae ro b la rn in g  k o 'p a y is h i ku za tilg an  
h (19-rasm).

O g 'i z  b o 's h l i g ' i n i n g  a l lo x to n

mikroflorasi (E ssherich ia , K lebsiella , E n terobacter,
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Proteus tu rkum lari), Ps. aerug inosa, spora hosil q iluvchi bak teriya lar 
(Bacillus, C lostridium  turkum lari) kiradi.

O g 'iz  bo 'sh lig 'idag i m ikroorganizm larning ko 'pchiligi (70% ) tish kirida 
u ch ray d i. 1 m g  q u ru q  tish  k ir id a  25 0  m ln . m ik ro b  b o 'la d i .  O g 'iz  
b o 'sh lig 'id a g i m ik roo rgan izm lar m iqdori o g 'iz  b o 's h l ig 'i  g ig iyenasi, 
odam ning  yosh i, ovqat ratsioni va boshqa om illarga  b o g 'liq . Bu om illar 
hisobiga m ikrobiotsenoz m uvozanati buzilsa, kariyes (tish chirishi), pulpit, 
parodontit. s tom atit kabi kasa llik lar paydo  b o 'lad i. M asalan , kariyesni, 
asosan, Str. m u tans va  L. case i la r q o 'z g 'a ta d i, u la r ug levod lam i sut 
k islo tasigacha parchalayd i. N atijada  so 'lak n in g  ishqoriy  m uhiti nordon 
m uhitga ay lanad i, tish  em ali yem iriladi va kariyes rivo jlanadi. Bundan 
tashqari, no rdon  m uhitda zam b u ru g 'la r rivojlanadi va  lab  b ichilish iga 
sabab  b o 'lad i.

O g 'iz  b o 's h l ig 'id a g i  g ra m m a n fiy  k o k k la r (V e ilo n e lla  tu rk u m i) 
uglevodlarn i C O , va H ,0  hosil b o 'lg u n ch a  parchalaydi va m uhit pH 
m uvozana tin i saq layd i. D unyodagi 1% k ish ilarda  bu m ik rob la r k o 'p  
m iqdorda uchrayd i, shuning uchun ularda kariyes kasalligi kuzatilm aydi.

G ram m anfiy  anaerob  va m ikroaerofil bak teriya larn ing  k o 'pch ilig i 
(B acte ro ides, Fusobacterium , L epto trich ia  tu rkum lari) B actero ideceae 
o ilasiga m ansub . U lar ug levodlam i gaz, pep ton lam i am inok islo ta  hosil 
b o 'lg u n ch a  parchalaydi. Bu m oddalarn ing  b a ’zilari h isob iga  odam ning  
o g 'iz  b o 'sh lig 'id a n  yom on hid keladi.

T ish  m ilk ida tosh  hosil b o 'lish id a  ak tinom itse tlam ing  (A .viscosus, 
A. Israeli) ta ’siri katta. T oshlarn ing  k o 'p ay ish i parodon toz  kasallig iga 
o lib  keladi.

O g 'iz  b o 'sh lig 'id a  nom axsus him oya om illari (so 'lak , shilliq  va shilliq 
osti qavat hujayralarining to 's iq lik  xossalari) ham  m avjud. S o 'lak  tarkibida 
kuchli bak teriosta tik  va bak teritsid  xususiyatga ega m oddala r (lizotsim , 
fermentlar, S IgA va boshqalar) bo 'ladi. Shunga qaram ay. o g 'iz  bo 'sh lig 'in i 
toza saq lash n in g  asosiy  om ili bu o g 'iz  b o 'sh lig 'i  g ig iyenasi h isoblanadi, 
y a ’ni kuniga ovqatlangandan  so 'n g  tish larn i tish pastasi b ilan  2 -3  m arta 
yuvish  va y ilda  1-2  m arta  tosh lardan  tozala tish  kerak.

Q iz ilo 'n g ach n in g  do im iy  m ikroflorasi y o 'q  yoki ju d a  kam  m iqdorda 
b o 'l ib ,  bu la r, a so sa n , o g 'i z  b o 's h l ig 'id a g i  m ik ro b la rn in g  v ak illa ri 
h isoblanadi.

M e’daga o v q a t bilan b irga ham da o g 'iz  b o 'sh lig 'id a n  k o 'p  m iqdorda 
har xil m ik roorgan izm lar tushad i. lekin uning m ikroflorasi n isbatan  k o 'p  
em as: 1 ml m e’d a  suyuqlig ida IB1 m ikroblar bo 'lib , ular, asosan, kislotaga 
ch idam li tu rla rd ir (lak tobakteriyalar. S arcina ventriculus. Вас. subtilis.
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achitq i va boshqalar). Bu b io topga tushuvchi k o 'p g in a  m ik rob la r m e 'd a  
k islo tasi ta ’sirida  nobud b o 'la d i. am m o m e 'd a  suyuq lig in ing  nordonlig i 
do im  b ir xil b o 'lm ay , o 'z g a rib  turadi, bu, asosan, fiz io log ik  sabab lar va 
oziq -ovqatlar turiga b og 'liq .

XX  asm ing  80-yillarida m e’dada uchraydigan yana bir m ikroorganizm  
H eliobacter turkum iga m ansub H .pylori (alloxton m ikroorganizm ) topildi 
va u gastrit rivo jlan ish ida  asosiy sababchilardan  biri ekan lig i tasdiqlandi.

Ingichka ichakning yuqori b o 'lim la rid a  m ikroorgan izm lar m e’daga 
nisbatan kam  (1 ml da  102- 1 0 :' a tro fida) b o 'lad i, bunga sabab  o 'n  ikki 
barm oq ichakka tushadigan o 't  m oddasining bakteritsid ta ’siri hisoblanadi. 
Bu yerda, asosan, laktobatsilla, bifidum bakteriya, Str. faecalis va kandidalar 
(z a m b u ru g 'la r )  to p ilad i (au to x to n  m ik ro flo ra ) (2 0 -ra sm ). A llox ton  
m ikroorganizm larga ichak tayoqchasi va N .pylori lar m isol b o 'la  oladi, bu 
m ik rob lar o 'n  ikki barm oq ichakda yara  paydo b o 'lish ig a  o lib  keladi 
(21-rasm).

M ikroorgan izm lar ingichka ichakning pastki q ism ida  k o 'p a y a  boradi 
va u la r sifa t jih a tid an  y o 'g 'o n  ichak m ikroflorasiga yaqin  turadi.

Yo‘g ‘on ich ak  odam  organizm i b ioptatlari ichida en g  k o 'p  m ikrob 
tu tu v ch i jo y  h iso b lan ad i. 1 g n a ja sd a  109- 1 0 11 ta  5 0 0  tu rd an  o rtiq  
m ik roorgan izm  uchraydi. O dam  kuniga najas b ilan  17x1012 m ikroblarni 
ta s h q a r ig a  c h iq a r a d i .  O b lig a t  m ik ro f lo ra n in g  9 8 - 9 9 %  a n a e ro b

20-rasm. Ingichka ichak 
kriptalaridagi mikroorganizmlar, 

kat. '700

21-rasm. Ingichka ichakdagi turli 
xil mikroorganizmlar, 

elektronmikrofoto, kat. 700

22-rasm. Ichakda joylashgan mikro­
organizmlar ko'rinishi. 

elektronmikrofoto. kat. 10000
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m ik ro o rg a n iz m la r  —  b a k te ro id , b if id o b a k te r iy a , la k to b a k te r iy a , 
fuzobakteriya, peptokokk, k lostridiya, korinebakteriya, peptostreptokokk 
va boshqalar h isob lanad i. Fakultativ  a n a e ro b la r—  E .co li, Str. faecalis, 
E nterobacter, C itrobac te r va boshqalar (22-rasm ).

A lloxton m ikroorganizm larga quy idag ilar kiradi: P roteus, K lebsiella, 
C l. perfringes. C l. sporogenes, Ps. aeruginosa, C . a lb icans, Ent. coli va 
boshqalar.

O dam  ichak  m ikroflorasi hayoti davom ida o ‘zgaradi. Yangi tug 'ilgan  
c h aq a lo q la rn in g  ich ag ig a  a so s iy  m ik ro flo ra , ona  suti o rq a li tushadi 
(b ifidobakteriya, L. acidophilus).

S u n 'iy  boq ilad igan , oy iga  yetm ay  tu g 'ilg an  va n im jon  chaqaloq lar 
ich ag i m ik ro b io tse n o z id a  b if id u m b a k te r iy a la r  m iq d o ri kam ay g an i 
a n iq la n g a n ,  b u n in g  h is o b ig a  ic h a k  ta y o q c h a s i ,  e n te io k o k k la r ,  
s tafilokokk lar va lak tobak teriya lar k o 'p ay ib  ketadi. S ig ir suti ichadigan 
c h a q a lo q la rd a  g ra m m a n f iy  a n a e ro b la r  (e n te ro b a k te r iy a , k o k k la r)  
ko 'payad i.

S un 'iy  ovqatlantiriladigan chaqaloqlarda onasini em gan chaqaloq ku-ga 
n isbatan  ichak  kasa llik lari k o 'p ro q  kuzatiladi. B o la la rda  m e ’da-ichak  
m ikroflorasin ing  norm al shakllanishi uchun bolani tu g 'ilg an id an  boshlab 
to  1 -2  yoshgacha  em izish  ju d a  katta aham iyatga  ega.

Shunday qilib, y o 'g 'o n  ichak mikroflorasini quyidagi 4  guruhga bo 'lish  
mumkin:

1. M ikro flo ran ing  asosiy  m assasin i spora hosil q ilm ayd igan  q a t'iy  
anaeroblar tashkil etadi. bularga Bifidobacterium  turkum ining gram m usbat 
b a k te r iy a la r i  k ir a d i.  Y o 'g 'o n  ic h a k  m ik ro f lo ra s in in g  9 6 -9 8 %  i 
b ifidobakteriyalar va bak tero id larga to 'g 'r i  keladi.

2. Ikkinchi gu ruh  gram m anfiy  E .coli va gram m usbat en terokokklar, 
sp o ra  h o s il  q i lm a y d ig a n  L a c to b a c i l lu s  tu rk u m in in g  su t a c h itq i 
tayoqchalari, y a ’ni faku lta tiv  anaeroblardan tashkil topgan. U lar ulushiga 
barcha m ikrob larn ing  1 -4%  i to 'g 'r i  keladi.

3. U chinchi guruhga fakultativ  anaeroblarning qoldiq  m ikroflorasidan 
tashkil topgan (y o 'g 'o n  ichak m ikroblarin ing  0 ,0 1 -0 ,0 0 1 % ). Bu guruhga 
S taphy lococcus, P roteus, C lostrid ium , Pseudom onas, C an d id a  lar m isol 
b o 'la  oladi.

4 . T o 'r t i n c h i  g u r u h g a  E n te r o b a c te r i a c e a e  o i l a s in in g  ic h a k  
in fe k s iy a la r in i q o 'z g 'a t i s h i  m u m k in  b o 'lg a n  d o im iy  va  v aq tin ch a  
uchraydigan vakillari (Salm onella, Shigella, Enterobacter va boshqa turkum  
a ’zolari) kiradi.
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Siyd ik-tanosil y o ‘llari m ikroflorasi

N orm alda  buyrak , siyd ik  y o ‘li, u ru g ‘don  steril b o 'la d i . U retraning 
tashqi q ism ida  pep tokokk, peptostreptokokk, korinebakteriya, bakteroid , 
M. sm egm atis, M. hom inis. gram m anfiy nopatogen bakteriyalar uchraydi. 
A yollarn ing  s iy d ik  y o 'lla rid a g i m ik ro flo ra  s ifa t va  m iq d o r jih a tid an  
erkak lam ik iga  nisbatan kam roq bo 'lad i.

B achadon. tuxum don steril h isoblanadi. Q inga m ikro flo ra  tu g 'ilish  
ja r a y o n id a n  b o s h la b  tu s h a d i ,  b u la r ,  a s o s a n ,  l a k t o b a k te r iy a l a r  
(L actobacillus acidoph ilus , L. ferm en tum , L. sasei va boshqalar) b o 'lib , 
bir necha haftagacha saq lan ib  qoladi, chunki bu davrda b o la  organizm ida 
onadan  tushgan  estrogen  g o rm on lar h isob iga  su tach itq i bak teriyalari 
uchun ju d a  qu lay  sharo it yaratilgan  b o 'lad i.

Vaqt o 'tish i bilan q inga  asta-sek in  boshqa m ikroorgan izm lar (Staph, 
saprophiticus, Str. faecalis, C orynebacterium  xerosis, enterokokklar) tusha 
boshlaydi. Y illar o 'tish i bilan qin pH neytral va kuchsiz ishqoriy  tom onga 
o 'zg a rad i, chunk i g likogen  m oddasi yo 'q o lad i.

J in s iy  y e ti lish  d a v rid a  o rg a n iz m d a  e s tro g e n  g o rm o n la r i ish lab  
chiqariladi va qin pH yana nordon tom onga o 'zgarad i (p H -4 ,0 -4 .2 ). Bunda 
D oderleyn tayoqcha lari k o 'payad i.

H ayz davrida ham  o 'zg a rish la r kuzatilad i, chunki bu vaq tda  qin pH 
ishqoriy tom onga o 'zg a rad i va har xil m ik roorgan izm lar (stafilokokk , 
nogem olitik  s trep tokokk , m ikoplazm a, ach itq isim on z a m b u ru g 'la r  va 
pro tozoalar) k o 'p ay ish ig a  qu lay  sharo it yaratilad i.

S o g 'lo m  ayol qin m ikroflorasi tozalig in ing 4  darajasi tafovut qilinadi:
I dara jasida q in  sekretin ing  pH  nordon (p H -4 ,0 -5 ,5 )  b o 'lish i h isob iga 

ju d a  k o 'p  D o d e rley n  tay o q ch a la ri to p ilad i. b o sh q a  m ik ro b la r  kam  
uch ray d i; I1 -III dara ja si —  k u ch siz  no rdon  yok i k u ch siz  ishqoriy . 
D o d e r le y n  t a y o q c h a la r in in g  s o n i k a m a y a d i  v a  b o s h q a  
m ikroorganizm lardan  strep tokokk . stafilokokk lar top ilad i. leykotsitlar 
uchraydi; IV d ara jasi —  ishqoriy  m uh it, leyko tsitla r soni k o 'p ay ad i, 
D oderleyn tayoqcha lari onda-sonda uchraydi. stafilokokk , streptokokk, 
en terobak teriya , bakteroid  va boshqa m ikrob lar an iq lanadi.

H om iladorlik davridagi gorm onal o 'zgarish lar qinning tozalik darajasiga 
yaxshi ta ’sir k o 'rsa tad i, y a ’ni bungacha III tozalik  d ara jasida  b o 'lgan la ri
II yoki I dara jasiga  o 'tish i m um kin. Bu o 'zg a rish la rn in g  aihamiyati ju d a  
katta, ona bachadon ida  steril sharo itda b o 'lg an  chaqaloq  tu g 'ilay o tg an  
davrda onaning sutachitqi m ikroorganizm lari bilan ta ’sirlashadi va bolada, 
tug 'ilish in ing  birinchi daq iqalaridan boshlab  saprofit m ikroflora  hisobiga
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nonna! m ik rob io tsenoz shak ilana boshlaydi. A gar hom iladorlik  su n ’iy 
y o ‘l b ila n  to /x ta t i l s a  (m a s a la n , a b o r t ) ,  q in n in g  s h a r t l i -p a to g e n  
m ikroorgan izm lari k o 'p ay ib , kuchli ya llig 'lan ish  ja ray o n la rin i yuzaga 
keltirishi mumkin.

T an a  m ik r o f lo r a s in in g  o d a m  h a y o tid a g i a h a m iy a t i . O d am  
organ izm in ing  norm al ish lash ida  evo lu tsiya  ja ray o n id a  yuzaga kelgan 
tana m ikroflorasin ing aham iyati ju d a  katta. M asalan, m e’da-ichak yo 'llari 
m ikroflorasi ichak  shilliq  qavati m orfo log ik  tuz ilish in ing  shak llan ish iga 
va uning adsorbsiya qilish xususiyatiga ta ’sir etadi. U lar har xil ferm entlar 
is h la b  c h iq a r ib  o v q a t h azm  q il is h  ja r a y o n id a  q a tn a s h a d i .  O q sil 
alm ashinuvida hosil b o 'lg an  m oddalar (fenol. indol) ichak peristaltikasini 
yaxshilaydi.

Ichak m ik ro flo ra s i ka ls iy , v itam in  D , tem ir kabi m o d d a la rn in g  
so 'r ilish ig a  y o rdam  beradi. Bundan tashqari, am inokislo ta . oqsil, B ,,
B v B 5, В va  К  kabi o rgan izm  uchun zaru r b o 'lg a n  v itam in lam i ish lab  
chiqaradi.

Ichakdagi b ifidum  va lak tobak teriya lar o rgan izm ga tushgan  toksik 
m o ddala rn i n o to k s ik  m ah su lo tla rg a  ay la n tir ib , o 's m a  hosil b o 'lish  
ja ray o n ig a  to 'sq in lik  qiladi.

O d a m  o rg a n iz m id a g i  a u to x to n  m ik ro b la r  b o s h q a  fa k u l ta t iv  
m ikroorgan izm lar, ayn iqsa, patogen turlari uchun yuqori an tagonistik  
xususiyatga ega . M asalan , b ifidum  va  lak tobak teriya lar k islota, spirt, 
bakterio tsin  kabi m oddalar ish lab  ch iqarad i. B undan tashqari, norm al 
m ikroflora egal lagan shilliq qavatlarga boshqa m ikroorganizm lar (m asalan, 
ichakning m u k o z  florasi) adgeziya qila olm aydi.

N orm al m ik ro flo ran ing  asosiy vazifalaridan biri bu im m un sistem ani 
quvvatlashdir. M ikroorganizm larn ing  an tigen lariga n isbatan  organizm da 
m a’lum darajada im m un javob  rivojlanadi. Bu doim iy ta 's ir  natijasida sirtqi 
im m un tiz im  a ’zolari rivojlanadi va m ahalliy  h im oya kuchayadi (SIgA  
m iqdori oshadi). M asalan, steril sharoitda o 's tirilgan  hayvon lar (gnotobi- 
ontlar)da sirtqi lim foid tuzilm alar rivojlanm ay qoladi.

N orm al tana m ikroorganizm larining odam  uchun aham iyatini o 'rganish 
m aqsad ida b io log iya  fan ida gno tob io log iya  (yun. gnato s —  an iq , bios 
—  hayot) yo 'nalish i yuzaga keldi. Bu fan yordam ida alohida har b ir normal 
m ikroorganizm ning m akroorganizm dagi aham iyatini o 'rgan ish  m um kin.

O ldingi b o 'lim la rd a  aytib  o 'tilg an id ek  odam  organ izm idag i har bir 
m ik rob io tsenozn ing  tarkibi va m iqdori k o 'p g in a  om illarga  b o g 'liq ; oziq- 
o v q a tla rn in g  ta rk ib i v a  s ifa ti ,  sp ir tl i  ic h im lik la r  ic h ish , c h e k ish , 
m akroorganizm ning fiziologik holati, to 'g 'r i  ovqatlanish, ish faoliyati turi
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va hk. Patologik  jarayonlar. hatto  b ir m ikroorganizm  o 'z ig a  xos biotopdan 
m akroorgan izm ning  boshqa b io top iga tush ib  qo lsa  ham  yu judga kelishi 
mumkin.

N orm al m ikro flo ran ing  sifa t va m iqdo r jih a tid an  ch u q u r o ‘zgarishi 
«d isbak terioz»  deb atalgan . B unday ja ray o n  k o 'p g in a  om illa r h isob iga 
yuzaga kelishi m um kin, lekin asosiylarigaantibiotiklam i n o to 'g 'r i qo 'llash , 
im m un tiz im n in g  y e tish m o v c h ilig i. n u rla n ish , ku y ish , zah a rlan ish , 
eko log iyan ing  o 'zg a rish i, stress kab ilar m isol b o 'la  oladi.

M ikroorganizm larga tashqi m uhit va kim yoviy om illar ta ’siri

M ikroorganizm lardo im o tashqi m uhitn ingfizik , kim yoviy  va biologik 
o m illa ri ta ’s ir id a  b o 'la d i. Bu om illa rn in g  foydali yok i za ra rli ta ’sir 
k o ‘rsa tish i u la rn in g  tab ia tig a  va  m ik ro b la rn in g  x o ssa la rig a  b o g ‘liq . 
O rganizm da ham  m ikroblar har xil om illar ta ’sirida b o 'la d i. B ulardan eng 
a h a m iy a tl is i  b io lo g ik  o m illa r : m a k ro o rg a n iz m  h u ja y ra la r i ish lab  
ch iqarad igan  b io lo g ik  fao l m oddala r (ferm en t, lizo ts im , kom plem ent, 
in te rfe ron  va boshqa la r), m ik rob la rn ing  m etabo lizm i h iso b ig a  hosil 
b o 'lad ig an  m ah su lo tla r  (o rgan ik  k is lo ta lar, an tib io tik la r, bak te rio ts in , 
to k s in la r va  b o sh q a la r) h isob lanad i.

M ikroorgan izm larga  fizik  om illar ta ’siri. Fizik om illa rga  harorat, 
m uhit reaksiyasi, quritish , nurlar energ iyasi, u ltra tovush  va  bosim  kiradi.

H arorat. M ikroorgan izm larn i haro ra tga  n isbatan  sezuvchan lig iga  
qarab uchta guruhga boMinadi: term ofillar, psixrofillar va m ezofillar.

T erm ofilla r (issiqsevarlar) uchun optim al o ‘sish  harorati 5 0 -6 0 °C , 
o 's ish n i to 'x ta tu v ch i yuqori harorat 75°C , past haro ra t 4 5 °C . T erm ofillar 
issiq  qonli hay v o n la r o rgan izm ida  k o 'p ay ish  xususiyatiga  eg a  em as, 
shuning  uchun  u larn ing  tibb iyo tda  aham iyati y o ‘q.

P six ro filla r (sovuqsevarla r)n ing  op tim al o 's ish  haro rati 10 -15°C , 
o 's ish n i to 'x ta tu v c h i yuqori h aro ra t 2 5 -3 0 °C , quy i h a ro ra t ()-5 °C . 
P sixrofillar e rk in  yashaydigan  yoki sovuq qonli hayvon larda  parazitlik  
qiladigan organizm lar hisoblanadi, lekin ba’zi turlari, m asalan, iyersiniyalar, 
klebsiyellalam ing psixrofil turlari, psevdom onadalar odam da ham  kasallik 
keltirib  ch iqarad i. B akteriya larn ing  vegeta tiv  shakllari p ast haroratda 
anabiotik  holatda bo 'lib , bunda m etabolik jarayon lar susayadi va bo 'lin ishi 
kuzatilm aydi. V iruslarn ing  m a ’lum  tu rlari sovuq  haro ra tga  ch idam li. 
M asa lan , en te ro v iru s la r , g rip p  v iru si —  70°C  da  o 'z -y u q u m lil ig in i 
y o 'q o tm ay  saq lan ib  qoladi.

M ezo filla r a so san , issiq  qon li h ay v o n la r o rg an izm id a  y ashayd i. 
U larning o ‘sishi uchun optim al harorat 3 0 -3 7 °C  atro fida , yuqorisi 4 3 -
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45°C , quyisi 15 -2 0 °C . O dam da norm al m ikroflora tark ib iga k iradigan va 
patogen  m ikroorgan izm larn ing  k o ‘pchilig i xuddi shu guruhga m ansub.

M ikroorgan izm larga  ta ’sir k o 'rsa tuvch i haro ra t chegarasi ju d a  keng. 
M asalan, vegetativ  shakldagi m ikroblar 60-8()°C  haroratda b ir soat ichida, 
100°C da b ir necha  daq iqada nobud b o 'lad i. Spora va sista  shakldagilari 
100°C ga  ch id am li,!3 0 °C  ta ’sirida  2 soatdan  so 'n g  oMadi. M ikroblarga 
letal ta ’sir k o 'rsa tu v ch i pastki harorat chegarasi 20°C  dan  (q izam iq , 
k o 'k y o 'ta l , zaxm , m eningit va so 'z ak  kasa llig i q o ’zg 'a tu v ch ila ri) absolut 
n o lg ach ab o 'lish i m um kin.

Yuqori haroratning shikastlovchi ta ’siri m ikroorganizm  ferm entlarining 
qay tm as denatu ra ts iyasi b ilan  b o g 'liq . past harorat ta ’sirid a  esa  hujayra 
m em branasining buzilishi va m etabolik jarayonlam ing  to 'x tash i kuzatiladi.

M uhit reaksiyasi. Sim biontlar va odam da kasallik qo 'zg 'a tuvch ilam ing  
ko'pchiligi kuchsiz ishqoriy, neytral yoki kuchsiz kislotali m uhitlarda yaxshi 
o 'sad i. V ibrionlar uchun pH  ning optim al ko 'rsa tk ich i 9 -1 0  ga, ko 'pch ilik  
zam b u ru g 'la r uchun esa  5 -6  ga teng.

M ikroorganizm larni oziq m uhitlarda о ‘stirishda m uhit reaksiyasi ning 
aham iyati ju d a  katta. M ikroblarn ing  k o 'p ay ish  ja ray o n id a  pH , asosan, 
k is lo ta li m uh it tom onga o 'z g a ra d i, ag ar ish q o riy g a  o 'z g a rs a , o 's ish  
to 'x tayd i va m ikroorganizm lar nobud bo 'lad i. pH  ning shikastlovchi ta 's ir  
m exanizm i g id roksil ion lar ferm entlarin i denatu ra ts iya lashdan  iborat, 
bunda hu jay ra m em oranasin ing  osm otik  to 's ig 'i  buziladi.

Q u ritish . M ikroo rgan izm larn ing  o 's ish i va k o 'p ay ish i m uhitdagi 
su v n in g  m iq d o r ig a  b o g 'l iq .  B a k te r iy a  s u y u q l ig in in g  k a m a y ish i 
hu jayran ing  tinch davrga o 'tish ig a  va m a’lum  bir vaqtdan so 'n g  o 'lim g a  
o libkelad i.

M ik ro o rg an izm  q u ritilg an d a  s ito p lazm a  su v siz lan ad i va o q silla r  
denaturatsiyaga uchraydi. M ikroorganizm larning quritishga sezuvchanligi 
va shunday  sharo itda  tashqi m uhit obyek tida  saq lan ib  q o lish  m uddati 
bir tom ondan  q o 'z g 'a tu v c h in in g  turi va shak liga, ikk inch i tom ondan 
obyek tn ing  xususiyatiga  b og 'liq .

M ik ro o rg a n iz m la rn in g  t in c h  s h a k l i ,  a y n iq s a , s p o r a  v a  s is ta  
k o 'rin ish id ag ila ri uzoq vaqt, b a ’zan b ir necha o 'n  y illab  saq lanad i. Sil 
m ik o b a k te r iy a la r i va  s ta f ilo k o k k la r  (90  k u n ), c h in c h e c h a k  v iru si, 
sa lm onella lar (70  kun), ak tinom itsetlar, b o 'g 'm a  tayoqchasi (30  kun), 
kuydirgi tayoqchasin ing  sporalari (10  y il), zam buru  spora lari (1 0 -2 0  
yil) quritishga chidam li bo 'lsa, meningokokklar, gonokokklar, treponemalar, 
k o 'k y o 'ta l  q o 'z g 'a tu v c h is i ,  o r to m ik so v iru s la r , p a ra m ik so v iru s la r , 
gerpesviruslar tez  nobud bo 'lad i. T ibbiyot sanoatida o 'la t, sil, tulyarem iya.
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bru tsellyoz, chechak , g ripp  kabi kasa llik larga  qarshi tirik vaksina la r past 
haroratda yuqori vakuum  ostida quritiladi. Bu usul «liofil quritish» nom ini 
o lgan. B unda m uzla tilgan  (suyuq azot yo rdam ida) m ahsu lo t suyuqlikka 
ay lanm asdan  vakuum  ostida  quriyd i. Shunday usul b ilan  quritilganda 
bak teriya va v iruslarn ing  shakli o 'zgarm ayd i va ularni b ir necha  y ilgacha 
saq lash  m um kin . M a’lum  b ir guruh dorilar (antib io tik , im m unoglobulin , 
in te rfe ro n  va b o sh q a la r)  ham  shu  u su ld a  tay y o rlan ib . o ‘z b io lo g ik  
xossalarin i yo*qotm agan ho lda  uzoq vaqt saqlanadi.

N u rlar  en erg iyasi. R adiatsiyan ing  zararli ta ’sir kuchi asosan uning 
xiliga (rentgen. elektrom agnit, a  (3-, y-nurlar va neytronlar) va oz darajada 
m ikroorgan izm  tu riga  b o g 'liq . lonlanuvchi rad iatsiya hu jayra genom iga 
zararli ta ’sir e tad i. U ltrab inafsha (U B ) nurlarn ing  m ikroorgan izm larga 
shikastlovchi ta ’siri hayvon lar va o 's im lik la rg a  qaraganda  yuqori. UB 
nurlar k ichik dozada m ikrob hujayrasin ing  D N K  sini zararlayd i. natijada 
m utatsiya yuzaga kelib , m ikroorganizm  nobud b o 'lad i. Q uyosh  nuri va 
in f r a q iz i l  n u r la r n in g  s h id d a t l i  v a  u z o q  t a ’s ir i  h a m  m a ’ lu m  
m ikroorganizm larga zararli ta ’sir ko 'rsatadi.

T ik  tushad igan  quyosh  nurlari kuchli bak teritsid  xususiya tga  ega. 
S hun ing  u chun  uy-joy lar, b o la la r m uassasa lari, k asa lx o n a  va  sanoat 
korxonalarini qu rishda buni e ’tiborga olish lozim.

U ltratovu sh . U ltratovush (20000  gs chasto tali to 'lq in la r)  ta ’sirida 
m ikrob hu jayrasin ing sitoplazm asida kavitatsion b o 'sh liq la r hosil bo 'lad i, 
u larda yuqori bosim dagi suyuqlik y ig 'ilad i va hujayra tuzilm alari buziladi 
(osm otik  shok).

B osim . A tm osfera  bosim i baktcriyalarga sezilarli ta 's ir  ko 'rsa tm ayd i. 
M a ' lum bir bak teriya, zam b u ru g 'la r 3000 atm ., fitopatogen  v iruslar 5000 
a tm . b o sim g a  ch id ay d i, sh u n in g  uchun  b a k te r iy a la rn i, b o sh q a  tirik  
m avjudotlar yashay o lm aydigan dengiz va okean tublarida topish mum kin.

K im yoviy  om illar  ta ’sir i. M ik roo rgan izm lar b a ’zi b ir k im yoviy  
m oddalam i energiya m anbai va plastik material sifatida ishlatsa, boshqalari 
ularga m ikrob io tsid  yoki m ikrob iostatik  ta ’sir k o 'rsa tad i. b a ’zilari esa 
u larning hayo t faoliyati uchun aham iyatsizdir.

Q uyidagi k im yov iy  m oddalar m ikroblarga qarshi ta 's ir  ko 'rsa tad i: 1) 
g a lo g en la r va  u larn ing  hosila lari (yod, yodo fo rm , y o d ino l, yodonat, 
yodpiron , x lo ram in  B. pan to tsid ); 2) oksid lovch ilar (vodorod  peroksid , 
kaliy perm anganat, g id rop irit); 3) k is lo ta lar va u larning tuz lari (oksolin , 
benzoy, sa litsil, sorbin , bor, p io tsid , natriy  te traborat. natriy  perborat); 4) 
ishqorlar (am m iak va uning tuzlari); 5) sp irtlar (7 0 -8 0 %  li e tanol, 6 0 -70%  
li propanol); 6) aldegidlar (form aldegid, urotropin. urosal, kalseks, siminal);
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7) o g 'ir  metal I a r  tuzlari (si m ob, kum ush, oltin, mis, qo 'rg 'o sh in , rux, qalay);
8) fenol va uning hosilalari (rezorsin , xlorofen, fenil-rezorsin, tim ol, salol, 
benzonaftol); 9 ) 8-oksixinol hosilalari (xinozol, intestopan, n itrokso lin ),4 - 
xinolon (oksolin  kislotasi, gram urin) va  xinoksalin (xinoksidin, dioksidin); 
10) n itrofuran hosilalari (fu ratsillin , furag in , fu razo lidon); 11) yuza-faol 
m oddalar (setilpiridin xlorid, xlorgeksidin, dekam entoksin, sulfanol, natriy 
palm etat, setavlon. degm itsid , polim iksin, gram itsidin  C , am folan , tvin va 
boshqalar); 12) triklozan; 13)uzun zanjirli y o g 1 kislotalar!; 14) fitonsidlar; 
15) antib io tik lar, 16) b o 'y o q la r (m etil k o ‘ki, brilliant yashili, rivanol).

M ikrobga qarsh i m oddalar ta*sir m exanizm i b o ‘y icha  quy idag ilarga  
boM inadi: a )  b a k te r iy a la rn in g  h u ja y ra  d e v o rid a g i p e p tid o g lik a n n i 
d e p o lim e r lo v c h i;  b ) h u ja y ra  m e m b ra n a s in in g  o M k azu v ch an lig in i 
o sh iruvch i; d ) u yoki bu b iok im yov iy  reaksiya la rn i to ‘x ta tuvch i; e) 
fe rm en tla rn i d e n a tu ra ts iy a lo v c h i; f) m ik ro o rg an izm  fe rm en tla ri va 
metabolitlarini oksidlovchi; g) lipoproteinlam i erituvchi; h) irsiy apparatni 
sh ikastlovch i yoki uning funksiyasin i to 'x ta tu v ch i va  boshqalar.

B iolog ik  o m illa r  ta ’sir i. M ikroorgan izm lar tabiat b io tsenozin ing  
tarkibiga kiradi. H ayotda m ikroorganizm lar orasida ham  o 'za ro  b ir necha xil 
m unosabatlar mavjud: simbioz, metabioz, satellizm, sinergizm va antagonizm.

S im b ioz  -  b ir necha  o rg an izm larn ing  o ‘zaro  foyda  ke ltirib  b irga 
yashashi. M asa lan , ach itq isim on zam b u ru g ' va lam bliyalar, zam b u ru g 1 
va k o ‘k-yashil suv oMlari, au tox ton  v aa llo x to n  m ikroflora a ’zolari.

M etabioz -  b ir o rganizm  hayoti faoliyati davom ida boshqa organizm - 
n ing yashashi uchun sharoit yaratib  berishi. M asalan, nitrofikatsiyalovchi 
va am m oniflkatsiyalovchi bakteriyalar, norm al m ikroflora a ’zolari.

S a te lliz m  -  m e ta b io z n in g  b ir tu r i. B u n d a  b ir  m ik ro b  ik k in ch i 
m ikroorgan izm ning  rivojlanishini quvvatlayd i (au tox ton  yoki alloxton 
mikroflora).

Sinergizm  -  bir necha xil m ikroblar (achitqi va sut kislota bakteriyalari, 
fuzobakteriyalar va borreliyalar)n ing b irgalikda fiziologik funksiyasin ing 
kuchayishi S inerg izm  turlaridan  biri v irogen iya  boMib, bunda viruslar 
m a’lum  bir bak teriya , achitq i va p ro tozoalar b ilan  b irga yashaydi.

A n ta g o n iz m  -  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  y a sh a s h  u c h u n  o ’z a ro  
kurashishi. B unda k islo rod . oz iq  m oddalar yashash  joy i uchun  kurashadi 
va m ikroblarning har xil om illari (antibiotik, ferm ent, toksin va boshqalar) 
bak teritsid  va bak teriosta tik  ta ’s ir k o ’rsatadi. M ik roo rgan izm lar o rasida 
p a raz itizm  ham  riv o jlan g an . M asalan , z a m b u ru g ’lar va  p ro to zo a la r 
bak te riy a la r b ilan  o z iq lanad i, v iru sla r (fag la r) b ak te riy a la rd a  parazitlik  
q ilad i v hk.
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Yuqumli kasallik lam i davolash va oldini olishda m ikroblarga qarshi 
kurash  ch ora-tad b ir lari. Yuqum li kasallik  q o ‘z g ‘a tuvch ilariga  qarshi 
kurash  b ir necha  usu llar b ilan  o lib  boriladi.

B evosita  zararli ta ’sir etuvchi om illa r yo rdam ida odam  b iotoplari va 
tashqi m uhit obyek tlaridan  m ikroorgan izm larn i to ‘liq yok i q ism an  yo*q 
q ilish  m ikrob dekontam inatsiyasi deb  ataladi. Tashqi m uhit obyektlari va 
tirik organizm lar m ikroblari dekontam inatsiyasi farq qilinadi. B irinchisiga 
sterillash  va dezin feksiya  kiradi.

Sterillash  —  odam lar foydalanad igan  narsalarn i fizik  va k im yoviy  
usullar yordam ida ham m a turdagi m ikroorganizm lardan to 'l iq  xalos qilish. 
S terillashn ing  asosiy  m aqsadi tibbiy  m uola ja larda  odam  organ izm iga  
m ikrob tush ish in ing  oldini olishdir.

T ibb iyo t am aliy o tid a  tibb iy  asbob lar, b o g ‘lov va tik ish  a shyo la ri, 
dorilar, oziq  m uhitlar, labora to riya  id ish lari, opera tsiyada  ish la tilad igan  
narsalar sterillanadi. B uyum larni harorat yordam ida sterillash  (qaynatish, 
P a s te r p e c h k a s id a  1 8 0 -2 5 0 °C  s te rilla sh ) ju d a  ish o n ch li u su lla rd an  
h is o b la n a d i . B o sim  o s t id a  b u g ‘ b ilan  q iz d ir is h  (a v to k la v , b u g ‘li 
s te riliza to rla rd a ) qu ruq  issiq  ta 's ir ig a  q arag an d a  sam ara li. H aro ra tga  
c h id a m s iz  b u y u m la r  b o 'lib -b o M ib  ( k o 'p  m a rta ) , o q a r  b u g 1 b ilan  
a v to k la v d a  s te r il la n a d i yok i su v li id ish d a  6 0 -8 0 ° C  d a  q iz d ir i la d i 
( tinda liza ts iya  usu li). K atta  ha jm dag i buyum lar, p rib o rla r  va boshqa la r 
uchun  k im y o v iy  s te rilla sh  q o N lan ilad i. B unday  m aq sad d a , a so san , 
germ etik konteynerlar o linib, u lar uchuvchi m oddalar: form aldegid , etilen 
oksid i, be ta-p rop io lak ton lar, x lo ro fo rm lar b ilan  toM diriladi. Z avodlarda, 
asosan . b ir  m arta  qoM laniladigan buyum larn i z a ra rs iz lan tirish  uchun 
nu r (gam m a nurlar) b ilan  sterillanadi.

Sut m ahsu lo tlarin i sterillash  uchun pasterizatsiya usuli qo 'llan ilad i. 
Bu usulda 5 6 -7 0 °C  q izitilgan  m ahsulot tezda sovutilad i, bunda odam da 
kasallik  q o 'z g 'a tish i m um kin boN gan bak teriya lar nobud  b o 'la d i, am m o 
boshqa m ikroorgan izm lar saqlanib qolish i m um kin.

D ezin fek siya  -  k im yov iy  va  fiz ik  u su lla r yo rd am id a  tashq i m uhit 
obyek tlaridan  o d am  uchun patogen  m ik roo rgan izm larn ing  vegeta tiv  va 
spora li sh ak lla rin i y o ‘q q ilish . D ez in fek siyan ing  asosiy  m aqsad i kasal 
o rgan izm dan  so g 'lo m  o rg an izm g a  patogen  m ik rob larn ing  tashq i m uhit 
o b y e k tla r i o rq a li o ‘tish in in g  o ld in i o lish d ir . K asa l y o k i b ak te r iy a  
ta sh u v ch i o d am  ch iq in d ila ri va u la r b ilan  if lo s lan g an  tu p ro q , suv, 
kasa lxona  p a la ta la ri va o p e ra ts iy a  xona la ri, b em or yash ag an  xonadon , 
kasa llik  ch iqqan  oz iq -o v q a t ko rxona la ri, ch o rv ach ilik  fe rm ala ri va  hk. 
d e z in fek siy a  q ilin ish i k erak  b o 'lg a n  o b y e k tla r  h iso b lan ad i. T ashqi
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m uhitdag i o ch iq  o b y ek tla r  (tup roq , k o ‘lm ak  suv) k im yov iy  m oddala r 
b ilan , yop iq  o b y e k tla r  (p a la ta , o p e ra ts iy a  xonasi va b o sh q a la r)  esa  
k im yov iy  (x o n a  poli va devorlarin i yuv ish ) va fiz ik  u su lla r (bak teritsid  
lam pa) bilan tozalanadi. X onadonlarda k o 'p in ch a  v iruslarga  qarshi isiriq 
tutatiladi.

D ez in feksiyan ing  yana  ikki xil turi tafovut q ilinadi: dez inseksiya  va 
deratizatsiya. D e z in se k s iy a -k a sa llik  q o ‘z g ‘atuvchilarini tashuvchilar —  
pashsha, bit, kana, chiv in  kabi b o ‘g ‘im oyoqlilam i y o 'qo tish , deratizatsiya 
e sa  m ikrob tashuvch i h isob langan  kem iruvch ilar (s ichqon , kalam ush  va 
boshqalar)ga  qarsh i kurashishdir.

T irik  o rgan izm larn ing  m ikrob dekon tam inatsiyasiga  qarshi chora- 
tadb irla r g u ruh iga  asep tika va an tisep tika kiradi.

A septika —  atrof-m uhitdagi m ikroorganizm larning odam  organizm iga 
d a v o la sh  y o k i d ia g n o s tik  m u o la ja la r  n a ti ja s id a  tu s h is h ig a  q a rsh i 
k o ‘riladigan cho ra la r sistem asi.

A se p tik a  u su l la r i va  q o id a la r ig a  ta s h x is  q o 4y ish , d a v o la sh  va 
profilaktika ish la rid aq a t’iy am al qilish lozim . M asalan: odam da ineksiya 
va opera tsiya  q ilin ad ig an jo y la rn i 70% li spirt yoki yod b ilan  artish.

A n tisep tik a  —  sh ikastlangan  teri va sh illiq  qavat yuzasidag i odam  
uchun shartli-patogen  m ikroorgan izm larn ing  k o 'p ay ish in i va o ‘sishini 
to 'x ta tu v c h i  u s u l la r  y ig 'i n d is i .  A n tis e p t ik a n in g  a s o s iy  u su l la r i 
m ikrobiostatik ta ’s irgaega  bo 'lgan  kim yoviy m oddalar (antiseptiklar) bilan 
b e m o rn in g  s h ik a s tla n g a n  jo y la r in i  to z a la s h  h is o b la n a d i .  B u n d a  
q o ‘z g ‘a tu v c h ila rn in g  shu  a n tise p tik la rg a  sezu v ch an lig i va  u la rn ing  
an tim ik ro b  fao llik  d o irasi h iso b g a  o linad i. A n tisep tik la r y o rdam ida  
dekon tam inatsiyalash  au tox ton  tu rla r saq langan  sharo itda  patogen  va 
shartli-patogen m ikroorganizm lar y o ‘q qilinadi.

A ntiseptik  m oddalarga brilliant yashili, kaliy  perm anganat, furatsillin, 
70% li sp irt, m oychechak  va isiriq  kabi o 's im lik la rd an  tayyorlangan  
dam lam alar va  boshqalar m isol b o 'la  oladi.

A n tisep tik  cho ra-tadb irla rga  so g 'lo m  o dam lar ham  hayo t faoliyati 
davom ida e ’tib o r bersa, k o 'p g in a  kasallik larn ing  oldi o linad i. M asalan , 
sovun lab  yuv in ish . o 's im lik  dam lam alari bilan o g 'iz  b o 's h l ig 'i ,  burun- 
h a lq u m n i c h a y is h  v a  v a n n a la r  q ab u l q il ish , c h a q a lo q la rn i te z - te z  
ch o 'm iltir ib  tu rish  va boshqalar.

81



IV B O B

YUQ UM LI KASALLIK LAR KIM YOTLRAPIYASI VA 
PROFILAKTIKASINING M IK RO BIOLOG IK VA M OLEKULAR

ASO SLAR I

K im yoterapevtik  m oddalarning asosiy guruhlari va ularning  
m ikroblarga qarshi ta ’sir m exanizm i

T ibbiyo t am aliyo tida  yuqum li kasallik larni davolash  va  o ld in i olish 
uchun patogen m ikroorganizm larn i nobud q ila  olish xususiyatiga  ega 
b o ’lgan k im yov iy  m oddalar keng qo 'llan ilad i. Bu m oddala r kasallikni 
davolash  m aqsad ida q o 'ilan ilsa , k im yoterap iya. p ro filak tika  m aqsadida 
qo 'llan ilsa , k im yoprofilak tika deb ataladi.

K im yoterapevtik  m oddalarning ba 'z i bir um um iy belgilari:
a) o d am  o rg a n iz m ig a  toks ik  ta ’s ir in in g  y o 'q lig i . M o d d a la rn in g  

zararsizlig i k im yoterapev tik  k o 'rsa tk ich  (K K ) yordam ida an iq lanad i. Bu 
m odda m inim al terapevtik  m iqdorning m aksim al dozasiga nisbati bilan 
o 'lchanad i.

minim al doza 
1X14 m aksim al doza

bu k o 'rsa tk ich  b irdan  past b o 'lg an d ag in a  dorin i d av o lash d a  q o 'lla sh  
mumkin;

b) k im yoterapev tik  m oddalarn ing  m ikroorgan izm larga kuchli tanlab  
ta ’sir e tish i, an tim ik rob  ta ’sir doirasi bilan aniqlanadi. K im yoterapevtik  
m oddalarning ayrim lari k o 'p ro q  gram m usbat bak teriya larga , boshqalari 
esa gram m anfiy bakteriyalarga, b a ’zilari zam burug‘larga va boshqa shunga 
o 'x sh ash  m a’ lum  bir m ikroorganizm larga qarshi tanlab  ta ’sir etadi;

d) k im yo terapev tik  m oddalar bak teriostatik  yoki bak te ritsid  ta ’sirga 
ega. B akteriostatik  ta ’sir deganda bakteriyalarning o 's ish i va ko 'pay ish in i 
to 'x ta tis h , b a k te r its id  ta 's ird a  e sa  b a k te r iy a la rn in g  no b u d  b o 'lish i 
tushunilad i. K im yoterapev tik  m oddalarn ing  ta ’sir m exanizm i asosan, 
m ikrob hayoti uchun  kerakli b o 'lg a n  m etabolitik  reaksiyalarn i to 'x ta tib  
q o 'y ish g a  asoslangan . S huning  uchun bak teriosta tik  ta ’s irdan  ozg ina  
vaqt o 'tib  m ikroorganizm  baribir halok bo'ladi. K imyoterapevtik omillarning 
b a k te r iy a la rd a n  b o sh q a  m ik ro b la rg a  t a ’s iri « m ik ro b o s ta tik »  yok i 
«m ikrobotsid» deb  nom langan;
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e) k im yoterapevtik  m oddalar har doim  m ikroorgan izm larn ing  doriga 
chidam li shakllarini keltirib chiqarish xususiyatiga ega. B a’zi b irdorilarga 
chidam li m ik roorgan izm lar tez hosil b o 'lsa , boshqa la riga  sekin lik  bilan 
vu judga keladi.

1885-yiI P.Eriix k im yoterapiyaga asos solib. m ikrob hujayrasi m a’lum 
bir k im yoviy  m oddalar bilan o 'z id ag i m axsus retsep to rlari yordam ida 
o 'z a ro  ta ’sirlashadi degan xulosaga keldi. P. E rlixning retseptorli nazariyasi 
kim yoterapiya va im m unologiyaning rivojlanishida m uhim  aham iyat kasb 
etdi.

P .E riix  k im y o te ra p iy a d a  b irin ch i b o 'l ib  m arg im iish  h o s ila la rin i 
(salvarsan va nosalvarsan) sin tez qildi, uning fikricha k im yoviy  m oddalar 
tuz ilish in ing  o 'z ig a  xoslig i (m asalan , rad ikallar), un ing  m ikrobga qarshi 
ta ’sirin i b e lg ilay d i. S in tez  q ilingan  q o 'sh ilm a n in g  O H  guruh i un ing  
spiroxetotsid , NH^ guruhi esa  tripanotsid  xususiyatini oshirad i. Salvarsan 
dorin ing  sp iroxeto tsid  ta ’sir m exanizm i. sp iroxetalardagi retseptorlarga 
m axsus b irik ish iga  asoslangan  b o 'lib , natijada u lar nobud  b o 'lad i.

1932 -y ild a  G .D o m ag k  b irin ch i b o 'l ib  su lfan ilam id  m oddasi —  
s tre p to ts id n i s in te z  q ild i. H o z ir  tib b iy o t a m a liy o tid a  su lfan ilam id  
do rilam in g  b ir necha  turi: e tazo l. no rsu lfazo l. su lfad im ezin , ftalazol, 
su lfad im etoksin  va boshqalar q o 'llan ilad i. B u d o rila r g ram m usbat va 
g ram m anfiy  bak teriyalarga qarshi ta ’s ir ko 'rsa tad i.

Sulfanilam id m oddalar bakteriostatik va bakteritsid  ta ’siriga ega, bu 
m ikroorganizm  tarkibidagi hayotiy zarur folat ham da digidrofolat kislotasi 
s in te z in in g  b u z i l is h ig a  b o g 'l iq .  B u o 's t i r u v c h i  o m il la r  ta rk ib ig a  
p a ra a m in o b e n z o a t k is lo ta s i (P A B K ) k irib , o 'z in in g  tu z ilish i b ilan  
sulfanilam idlarga o 'xshash. Bakteriyalar sulfanilam idlam i o 'zlashtirib  olishi 
natijasida u larda kechadigan m etabolik  reaksiyalar to 's ilad i. B akteriya 
o rganizm ida PA BK dan tashqari o 's ish  om illari: b iotin , nikotin kislota, 
pantoten kislota, tiamin, riboflavin va boshqalar ham  m avjud. Sanab o 'tilgan 
o 's ish  om illarin ing raqobatchisi h isoblangan anti-m etabolitlar, xuddi shu 
om illar hayo tiy  zarur bo 'lg an  bakteriyalarga ta ’sir k o 'rsa tad i. T ibbiyot 
am aliyo tida  izoniko tin  k islo tasin ing  o 'x sh ash la ri (izon iazid , ftivazid), 
n itro fu ran  (fu ra ts illin , fu razo lidan ), o k six in o lin  (n itro k so lin ) ham da 
tiosem ikarbazon hosilalari (faringosept) va boshqa dorilar qo 'llan ilm oqda.

T ark ib ida ikki xil m odda tu tuvchi su lfan ilam id  d o rila r ham  m avjud. 
M asalan, biseptol (baktrim ) sulfam etoksazol va trim etoprim lardan tashkil 
topgan. Bu d o rila r k o 'p g in a  gram m usbat va gram m anfiy  bakteriyalarga 
n isbatan  bak teritsid  ta ’sirga ega , shuning  uchun undan tibb iyo tda  keng 
foydalaniladi.
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K im yoviy  p repara tla rga  n isbatan  bak teriya larda  rez is ten tlik  sekin  
rivo jlanadi, am m o bu d o rilam ing  salb iy  tom onlari ham  bor; u la r odam  
organizm idagi alm ashinuvjarayonlariga qarshi ta ’sir ko 'rsa tad i va m a’lum 
b ir darajada toksik  xususiyatga ega, allerg ik  reaksiyalarga  ham  sabab 
bo 'lish i m um kin;

f) v iru s li in f e k s iy a la r  k im y o te ra p iy a s i . V iru s li in fe k s iy a la rg a  
a n tib io t ik la r  s a m a ra li t a 's i r  k o 'r s a tm a y d i .  Bu v iru s la rd a  x u su s iy  
m etabo lizm ning  y o 'q lig i bilan b o g 'liq . B a’zi b ir m oddalar v irus D N K  
re p lik a ts iy a s in i to 'x ta tib  q o 'y is h  ta 's ir ig a  ega . B u m o d d a la r  odam  
hujayrasin ing  hayo t faoliyatin i ham  to 'x ta tib  q o 'y ish i m um kin , shu bois 
ulam i kim yoterapevtik dori sifatida kam  qo 'llan ilad i. P irim idinga o 'xshash  
id o k su rid in  (5 -y o d -d e z o k s iu rid in )  g e rp e tik  va  ad en o v iru s li k e ra tit, 
konyunktivit va uchuqni davolashda qo 'llan ilad i. G ripp, q izam iq , qizilcha, 
vezikulyar stom atit viruslarining bosh lang 'ich  davrida susaytiruvchi ta ’sir 
к о ‘rsatadigan dori larga am antadin hosilalari kiradi. B ulardan rem antadin  
gripp  A v irusiga ju d a  sam arali ta ’sir ko 'rsa tad i;

g) chechak  v iruslari reproduksiyasin i to 'x ta tad igan  tiosem ikarbazon  
hosilalari ju d a  yaxshi naf beradi. 80-y illarda azido tim id in  m oddasi sintez 
q ilin d i. Bu m o d d a la r q a y ta  tra n sk rip ta z a n in g  fu n k s io n a l fao llig in i 
susaytiradi. shun ing  uchun ularni O IT Sni davolashda qo 'llan ilm o q d a .

A ntibiotiklar

U m u m iy  m a ’lum otlar. A n tib io tik la r  —  b a ’zi m ik ro o rg an izm lar 
(aktinomitsetlar, zam burug 'lar va bakteriyalar), hayvon to 'q im alari va ayrim 
yuksak o 's im lik la r  hayot faoliyati na tijas ida  hosil b o 'lad ig an  va turli xil 
m ikroblarning o 'sish i ham da rivojlanishini to 'x tatadigan organik moddalar. 
Bu term inni A m erika  olim i Z .V aksm an m ikroblarda hosil b o 'lib . boshqa 
m ikrob larga qarshi ta ’s ir etad igan  m oddalarga n isbatan  ta k lif  e tgan.

A n tib io tik la r  k asa llan tiruvch i (pa togen ) m ik rob la rdag i m oddala r 
a lm ash inuv in i buzib , u larn i o 'ld irad i yoki o 's ish in i to 'x ta ta d i. U lar turli 
m ik rob larga  tu rlich a  ta ’sir e tad i. M asalan , b ir an tib io tik  m a ’lum  b ir 
m ik robga ku ch li ta ’sir e tgan i ho lda , b o shqasiga  kuchsiz  ta ’sir q iladi 
yok i b u tu n lay  t a ’s ir  q ilm a y d i. A n tib io tik la rn in g  k o 'p c h il ig i  faq a t 
m ikroblarni em as, balki odam , hayvon va o 's im lik  o rganizm in i ( to 'q im a  
va hujayralarni) ham  yem iradi. Shuning uchun tibbiyot am aliyo tida uning 
faqat zararli m ik roblarn i o 'ld irad ig a n . am m o odam . hayvon  va o 's im lik  
o rgan izm in i y em irm ayd igan  tu rla rig in a  ish la tilad i. B irinch i an tib io tik  
m odda (tiro trits in )n i 1939-y ilda D yubo  tup roqda  y ash o v ch i B acillus 
b rev is nom li b ak te riyadan  old i. 1941-yilda ing liz  olim i X .F lo ri b ilan
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A .Flem ing m o g 'o r zam burug 'i (Penicilium  notatum )ning bulon filtratidan 
p e n i t s i l l in ,  G .F .G a u z e  v a  M .T .B ra jn ik o v a  1 9 4 2 -y i ld a  tu p r o q  
b ak te riy a la rd an  g ram its id in , Z .A .V aksm an  1944-y ilda  S trep tom yces 
g riseus nom li zam b u ru g ‘dan strep tom itsinn i a jra tib  o lish g a  m uvaffaq  
bo 'ld ilar.

A n tib io tik la r  ke lib  c h iq ish i, k im y o v iy  ta rk ib i, a n tim ik ro b  ta ’sir 
m exanizm i va doirasi kabi xususiyatlariga k o ‘ra tasniflanadi.

K im yoviy tarkibi b o ’yicha aktibiotiklar quyidagi guruhlarga boMinadi:
1. Betalaktam li antibiotikkir yoki betalaktam idlar— beta laktam  halqali 

azot tutuvchi geterotsiklik birikmalar. B ulargaquyidagilar kiradi: penitsillin 
guruh i —  tab iiy  benzilpen itsillin  va yarim  su n ’iy pen itsillin  (m etitsillin , 
o k sa ts il lin , a m p its il lin , k a rb e n its i ll in )  va  se fa lo sp o r in  (se fa z o n in , 
sefalarid in , kefzol, k lofaran va boshqalar).

2. T e tra ts ik lin  va  un ing  y arim  s u n ’iy hosila la ri: o k site tra ts ik lin , 
x lortetratsiklin , m orfotsiklin , m etatsiklin. d ioksitsiklin , vibrom itsin . Bular 
har xil rad ik a lla r tu tuvchi to 'r tta  benzol halqadan  tashkil topgan.

3. A m in o g lik o z id la r -  strep tom itsin  guruhi va dezoksis trep tam in  
tutuvchi am inoglikozid  antibiotiklar. Streptom itsin  guruhiga streptom itsin 
su lfa t ham da strep tid in , strep tozlar va N -  m etilg lyukozam indan  tashkil 
topgan uning hosilalari kiradi. D ezoksistreptam in tutuvchi am inoglikozid 
antibiotiklarga: neom itsin, monom itsin, kanam itsin, am ikatsin, pentam itsin, 
tobram itsin  va  boshqalar kiradi.

4. M akrolid lar —  m akrotsiklik lakton halqa tutuvchi b irikm alar (eritro- 
m itsin , o leandom itsin).

5. L evom itse tin  (tab iiy  turi x lo ram fen iko l) su n ’iy m odda boMib, 
tarkibiga n itrofenil, d ix loratsetam in, propandiol kiradi.

6. R ifam itsinlar. Bu guruhga tabiiy antib io tik-rifam itsin  va uning yarim  
su n ’iy h o sila s i-rifam p its in  kiradi. B ular m urakkab  k im yov iy  tuzilishga 
ega, m akro tsik lik  halqasi bor.

7. Poliyenli an tib io tik lar —  nistatin , levorin , am fo terits in  V. B ular b ir 
qancha  tutash q o ’shbogM arga ega.

Antim ikrob ta 'sir mexanizmi bo ’yicha antibiotiklar bir-biridan farq qiladi. 
H ujayra devori, sitoplazm atik m em brana, ribosom a, nukleoid  kabi mikrob 
hujayrasi m orfo log ik  kom ponentlarining sintezi va funksiyasini buzuvchi 
antibiotiklar.

A ntibiotiklar m ikroorganizm larga, asosan, bakteriyalarga bakteriostatik 
yok i b a k te r its id  ta ’s ir  k o ’rs a ta d i. B a k te r its id  t a ’s irg a  e g a  boM gan 
an tib io tik larga  benzilpen itsillin  va uning yarim  su n ’iy hosila lari, ham m a 
sefolosporinlar, am inoglikozidlar, rifam itsinlar kiradi.
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B akteriostatik  ta ’sirga ega  b o ’lgan an tib io tik larga esa  levom itsetin , 
tetratsiklin , m akro lid lar kiradi. B a’zan bak teriostatik  ta ’sirga eg a  b o ’lgan 
an tib io tik lar uzoq vaqt qabul q ilinganda m ikroorgan izm larga  o ’ldiruvchi 
ta ’sir k o 'rsa tad i.

A ntibiotiklarning antim ikrob ta ’siri ilgari ta ’sir birligi (ruscha Y ED  —  
единица д ей ств и я )da o 'lchanar, bu esa  1 ml preparat e ritm asida  yoki 1 
m g kim yoviy  toza  m oddaga to ’g ’ri kelar edi. H ozir an tib io tik la r faolligi 
m ik rogram m da o 'lch an ad i. 1 m kg kim yoviy  toza m odda 1 ТВ  g a to 'g 'r i  
keladi. B a 'z i b ir o ldin chiqarilgan an tib io tik larn ing nisbati boshqacharoq. 
m asalan, 1 m kgbenzilpen its illinn ingnatriy lituz i 1,67 T B , 1 m kg nistatin 4 
ТВ  ni tashkil qiladi.

A n tim ikrob  spektri (ta ’sir do irasi) b o 'y ic h a  an tib io tik la r 2 guruhga: 
to r va keng ta ’s ir  doiralilarga bo 'linad i.

T or ta ’s ir do irali an tib io tik lar faqat b ir guruh m ikrob larga , m asalan, 
benzilpen itsillin  y iring  paydo  qiluvchi kokklarga, ba’zi b ir g ram m usbat 
b ak te riy a  va sp iro x e ta la rg a . po liyen  g u ru h ig a  k iruvch i an tib io tik la r 
(n istatin , levorin , am foteritsin  B) esa  m a’lum bir zam b u ru g ' va  sodda 
jon ivorlarga  ta ’s ir qiladi.

Keng ta ’sir do irali an tib io tik lar b ir necha gram m usbat va  g ram m anfiy  
bakteriyalarga, m asalan, rikketsiya, xlam idiy, m ikoplazm a va  boshqalarga 
an tim ikrob  ta ’sir k o 'rsa ta  oladi. B unday ta ’sir do iraga ega  an tib io tik larga 
te tra ts ik lin , lev o m itse tin , am inog likozid lar, m ak ro lid la r, rifam p its in , 
se fa losporin la rn ing  3 -4  avlodi m ansub.

M uhim  antib iotik lar va u larning m ikrobga qarshi ta ’sir  m exanizm i

I. B ak teriyan ing  hu jayra devori kom ponentlari sin tezin i to 'suvch i 
antibiotiklar:

1. P en its illin la r —  tibb iyo t am aliyo tida  ilk b o r q o 'lla n ilg a n , uni 
Penicillium  turkum iga kiruvchi zam burug 'lar ishlab chiqaradi. T ibbiyotda 
tabiiy  va yarim  su n ’iy pen itsillin lardan  foydalaniladi.

a) tabiiy  pen itsillin larga: benzilpen itsillin  (pen itsillin  G ), b itsillin  va 
fenoksim etilpenitsillin  (penitsillin V) kiradi.

B enzilpenitsillin  o 'z id a  benzil radikalin i (C 2H 5-C H 2- ) ,  boshqalari bu 
radikal o 'm ig a  b o shqa  rad ikallarn i tu tad i. U m um an  o lg an d a  ham m a 
pen itsillin lar m olekulasin ing  asosiy q ism ini 6 -am inopen itsillin  kislota 
tashk il q ilib , b u  b e ta -lak tam  va tiazo lin  ha lq a la rd an  ta sh k il topgan  
m urakkab geterotsik lik  birikm a hisoblanadi.
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7-ATSK

Tabiiy p en its illin la r to r ta ’sir doirali an tib io tik lar b o 'lib . bakterial B -  
laktam aza (penitsillinoza) m e’daning kislotali muhiti ta ’siriga sezuvchandir.

b) yarim  su n 'iy  pen itsillin larga b io log ik  va k im yov iy  y o 'lla r  bilan 
o linadigan har xil m oddalar kiradi. Penitsillin kislotasidagi benzil radikali 
o 'm ig a  h a r xil b o shqa  rad ik a lla r q o 'sh ilish i n a tijas ida  yarim  su n ’iy 
pen itsillin larn ing  b ir qancha avlodlari o lind i, bu lar an tibak terial doirasi, 
penitsillinazagach idam lilig i va boshqa xususiyatlari bilan bir-biridan farq 
q ilad i. Y arim  s u n ’iy p en its illin la rn ing  zaharlilig i kam , organ izm dag i 
suyuqlik  va to 'q im a g a  yengil so 'r ilish  xususiyatiga  ega . Bu guruhga 
m ansub  m oddalar 4  av lodga bo 'linad i: 1-avlod —  m etitsillin , oksatsillin , 
kloksatsillin, nafsillin va keng ta ’sir doirali am inopenitsillin lar-am pitsillin , 
sik lo tsillin  va boshqalar, pen itsillinaza ta ’siriga  ch idam li, 2  va 3-avlodga 
karbok-sipenitsillin lar— karbenitsillin, tikarsillin va boshqalar, 4-avlodga 
esa  ureido- va am idopen itsillin lar(m etsillin lar) kiradi.

d) m urakkab  p en its illin la r ta rk ib iga  penitsillin  halqasi b ilan  b irga 
k lavulan  k islo tasi va su lbak tam  m oddalari ham  kiradi. B u prepara tlar 
bakteriyalar ishlab chiqaradigan B -lak tam aza (penitsillinaza) ferm entining 
ta 's iridan  antib io tik  m olekulasini h im oyalaydi, lekin bak teritsid  faollikka 
ega em as. M asalan, am pitsillin+sulbaktam , am oksitsillin+klavulan kislotasi 
(am oksiklav).

P e n its ill in la rn in g  an tib ak te r ia l ta ’s ir  m ex an izm i, h u ja y ra  devori 
sin tezin ing  buzilish i bilan b o g 'liq  b o 'lib , bunda pep tidog likan  (m urein) 
m oddasini ish lab  chiqarish uchun kerak bo 'lg an  reaksiya to 's ib  qo 'y ilad i.

S h u n in g  u c h u n  bu g u ru h  d o r i la r i ,  a so s a n , o 's u v c h i  b a k te r iy a  
hujayralariga ta ’sir qiladi. Shu bilan birga m a ’lum  bir bakteriyalar hujayra 
devorin ing  sin tezi buzilsa  ham  o 'z  hayot faoliyatin i saq lab  qo lib , L -  
shakldagi m ikroorganizm ga aylanadi.

P en itsillin lar odam  hu jayralariga ta ’s ir k o 'rsa tm ay d i, chunki uning 
tark ib ida pep tidoglikan  m oddasi y o 'q .

2. S efa lo spo rin lar m olekulasi б-am inopen itsillin  k islo tasi 6 -A P K  va 
B - la k t a m  h a lq a d a n  ta s h k i l  to p g a n .  T a b iiy  s e f a lo s p o r in la r n i  
C ephalo spo rium  tu rkum iga k iruvchi z a m b u ru g 'la r  ish lab  ch iqarad i. Uni 
b irin ch i b o 'l ib  1945 -y ilda  ita liya lik  b ak te r io lo g  B ro ts k a sh f  e tgan . 
S e fa lo sp o rin la r b ak te r its id  ta ’sirga ega . U larn ing  tu z ilish id a  asosiy  
k o m p o n e n t 7 - a m in o ts e f a lo s p o r in  k is lo ta s i  (7 -A T S K ) b o 'l i b ,  u 
pen its illinazaga  ch idam li m odda h isob lanadi. S efa losporin larn ing  b ir 
qancha av lod lari m avjud , u lar b ir-b iridan  antibakterial ta ’s ir doirasi va
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farm ako log ik  xususiyatlari b o ‘y icha  farq lanad i. 1-av lo d g a  sefazo lin , 
se fa lo tin . se fa le k s in , se fap irin  va b o sh q a la r; 2 -av lo d g a  se fu ro k sim  
(k e to tse f) , s e fo k s it in , s e fam an d o l, se fo te ta n . se fa z o lin  (k e fz o l)  va 
boshqalar kiradi; 3-avlodga sefotaksim  (k laforan), seftriakson, seftazidim  
(fortu l) m oksalak tam  va boshqalar; 4 -av lodga esa  sefep im , sefp irom lar 
kiradi.

6-APK

Bu p reparatlar qaysi m ikroorganizm larga qarshi fao llig iga  qarab  ham 
b ir-b iridan  farq lanad i va guruh la rga  boMinadi. M asa lan , sefam andol, 
sefotaksim  preparatlari E nterobacteriaceae o ilasiga m ansub  bakteriyalar, 
g e m o f i l la r ,  n e y s s e r iy a la r g a  k u c h li  a n t im ik r o b  f a o l l i k k a  e g a . 
Sefalosporinn ing  an tibak teria l ta ’s ir m exanizm i pen itsillinga  o ’xshash. 
B akteriyalarga bakteritsid  ta ’sir qiladi, hujayra devori sin tezin i to ’xtatadi.

3. B o sh q a  B -la k ta m  an tib io tik la r. Bu g u ru h g a  m o n o b ak tam la r, 
karbapenem lar kiradi. M onobaktam larga, masalan aztreonam  moddasi kirib, 
tarkibida faqat B -lak tam  halqasini tu tad i. Bu preparatlar to r ta 's ir doirasiga 
ega. P seudom onas S erratia  va boshqa gram m anfiy  aerob  bak teriyalarga 
antim ikrob  ta ’s ir  q iladi, asosan, bakteriyalarning hujayra devori sin teziga 
ta ’s ir k o 'rsa tad i.

K arbapenem lar (m asalan , im ipenem ) tuz ilish iga k o ’ra penitsillindan 
farq q ilib  tiazo lid in  halqada joy lash g an  S atom i o ’m ig a  С atom i o ’rin 
o lgan . P re p a ra t keng  ta ’s ir  d o ira s ig a  eg a , a so san , g ra m m u sb a t va 
gram m anfiy kokklarga, gram m anfiy tayoqchalarga, anaerob bakteriyalarga 
kuchli an tim ikrob  ta 's ir  etadi.

4 . B atsitra tsin lar pep tid  antib io tik lari b o ’lib, asosan. B acillus subtilis 
va V .Licheniform is spora hosil q ilishdan o ldin ajratib  ch iqarad i. T ibbiyot 
am aliyo tida bats itra ts in  A q o ’llaniladi. Bu preparat bak teritsid  ta ’sirga 
ega, bu ta 's ir  peptidoglikan polim erizatsiyasin ing buzilishi natijasida ro ’y 
beradi. A sosan g ram m usbat m ikrofloraga an tim ikrob  ta 's ir  k o 'rsa tad i.

5 . V ankom itsin  —  g lik o p ep tid d an  tashk il to p g an , S trep to m y ces 
(ak tinom itse tlar)n ing  har xil turlari ish lab  ch iqarad i. H u jay ra  devoridag i 
p e p tid o g lik a n  s in te z in i to 'x t a t i b  q o ’y a d i, k o 'p g in a  g ra m m u sb a t 
bak teriyalarga antim ikrob  ta 's ir  etadi.

6. S ik loserin  —  bu m oddani ham  S trep tom yces (ak tinom itsetlar)n ing  
h a r xil tu r la ri a jra tib  c h iq a rad i. B a ’zi g ram m u sb a t v a  g ram m an fiy  
b a k te r iy a la r g a  b a k te r io s t a t i k  t a ’s i r  k o ’r s a ta d i .  S ik lo s e r in  s il 
m ikobakteriyasin ing rivojlanishini to 'x ta tib , biosintez ferm entlariga ta 's ir 
q ilad i, D -a lan in  o 'rn ig a  L -s ik lo se rin  ish lab  ch iqarib , na tijada  oxirg i



m ahsulo t pep tidoglikan  m olekulasin ing  peptid  orasidagi ko 'p rik ch a lam i 
tiklay olm aydi.

II. M ik roo rgan izm larn ing  sitop lazm atik  m em branasi funksiyasin i 
buzuvchi p reparatlar. Bu guruhga po lim iksin , poliyenli va gram itsid in  
guruh antibiotiklari kiradi.

1. Polim iksinlar, bu antib io tik lam i B acillus po lym yxa va  boshqa ba 'z i 
b ir bakteriyalar hosil qiladi. Bu guruhga polim iksin M , polim iksin  В kirib, 
b ir-b irid an  fa rm ak o lo g ik  x u su siy a tla ri b o 'y ic h a  farq  q ilad i. A sosan  
g ram m anfiy  b ak te r iy a la r (ichak  tayoqchasi, sh igella lar, k o 'k  y iring li 
tayoqcha, p ro teya , k lebsiyella  va boshqalar)ga bak teritsid  ta ’sir q iladi, 
bu  t a ’s i r  m ik ro o rg a n iz m  s i to p la z m a t ik  m e m b ra n a s i  o s m o tik  
rezistentlig in ing  buzilishi bilan b og 'liq .

2. P o liy e n li a n tib io t ik la r  —  n is ta tin , le v o r in , a m fo te r i ts in  B. 
A k tin o m itse tla rn in g  S trep to m y ses  tu ri ish lab  c h iq a rad i. N ista tin  va 
levorin lar C and ida  tu rkum iga m ansub  ach itq is im on  z a m b u ru g 'la r  va 
A s p e r g i l lu s  tu r k u m i z a m b u r u g 'l a r ig a  t a ’s i r  q i l a d i .  P re p a r a t  
mikroorganizm larning sitoplazmatik m em branasi o 'tkazuvchanligini oshirib 
yuboradi, natijada hujayra suvsizlanadi, b ir necha m ikroelem entlar (kaliy) 
ch iq ib  ketib , zam b u ru g 'la r  nobud bo 'lad i.

3. G ram itsid in lar po lipeptid lar bo 'lib . B acillus b revis ish lab  chiqaradi. 
G ram m usbat k o kk la r va batsillalarga n isbatan bak teriostatik  ta ’sirga ega. 
Bu m odda ham  sitop lazm atik  m em brana butunligini buzadi.

III. B a k te r iy a  h u ja y ra s i r ib o so m a s id a  o q sil s in te z in i to 's u v c h i 
antib io tik lar. B u guruhga m ansub  an tib io tik lar turi k o 'p  b o 'lib , har xil 
k im y o v iy  ta rk ib g a  e g a , a so sa n  a k tin o m its e tla r  to m o n id a n  ish la b  
ch iqarilad i. B u larga  am inoglikozid , te tra tsik lin , levom itsetin , m akrolid , 
azalid, linkozalid  guruhlari antibiotiklari kiradi.

A m inog likozid larn ing  50  dan ortiq  turi an iq langan . Bu m oddalar uch 
av lodga  b o 'lin a d i: 1-av lodga strep tom itsin , kanam its in , m onom itsin , 
neom itsin ; 2 -av lo d g a  gen tam itsin ; 3 -av lodga sizom itsin , tob ram itsin , 
am ikatsin , netilm itsin , didezoksikanam itsin  В kiradi.

B irinchi an tib io tik lardan bo 'lg an  streptom itsin  gu ruh iga  streptom itsin 
su lfat, strep tosu lfam itsin  su lfat, deg id rostrep tom itsin  su lfa t va boshqalar 
kiradi.

S treptom itsin  m olekulasi m urakkab organik m odda b o 'lib , 3 qism dan: 
strep tid in , s trep tozo  va N -m etilg ly u k o zam in d an  iborat.

S trep tom itsin , asosan, g ram m anfiy  bak teriyalarga an tibak teria l ta ’sir 
etadi, shu bilan birga sil m ikobakteriyasining ko 'payishini to 'x ta tib  qo 'y ish  
xususiyatiga  ega.
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U m um an, am inoglikozid  guruhiga m ansub antibiotiklar 50C  ribosom a 
funksiyasin i to 'l iq  to 's ib  q o 'y a  o lad i, natijada oqsil s in tez i buzilad i. Bu 
guruh antib io tik lari k o 'p g in a  gram m anfiy  va g ram m usbat bakteriyalarga 
ta ’sir qiladi. M asalan . kanam itsinga sil m ikobakteriyasi, m onom itsinga- 
stafilokokklar, sh igellalar, k lebsiyella lar va sodda jo n iv o rla r  (am yoba, 
le y sh m a n iy a , to k s o p la z m a ) s e z u v c h a n . G e n ta m its in  p ro te y a la rg a  
antim ikrob  ta ’s ir ko 'rsatad i.

Bu an tib io tik larn ing  nohush , y a 'n i neyro- va  nefro toksik  ta 's iri ham 
bor. M asalan , strep tom itsin  esh itish  a ’zo lariga noxush ta ’s ir  k o 'rsa tad i.

2. T etratsik lin  guruhiga m ansub an tib io tik lar keng ta 's ir  do irasiga ega 
bo 'lib , bakteriostatik  ta ’sir etadi. Tetratsiklinlarning tabiiy va  yarim  su n ’iy 
turlari m avjud. T abiiy  te tra tsik lin larga  x lorte tra tsik lin , oksite tra tsik lin , 
tetratsiklinlar, yarim  sun’iy guruhga doksitsiklin  g idroxlorid , m orfotsiklin, 
rondom itsin  kiradi.

T etratsiklin  g ram m usbat va gram m anfiy  bak teriyalar, spiroxetalar. 
rikketsiyalar, xlam idiyalar, m ikoplazm alarga antim ikrob ta ’sir etadi.

T e tra ts ik lin  g u ru h i a n tib io t ik la r i  b a k te r iy a  h u ja y ra s in in g  5 0 C  
rib o so m a s id a  o q sil s in tez in i to 'x ta tib  q o 'y a d i ,  u n in g  sa lb iy  t a ’siri 
d isbakteriozga o lib  kelishi mum kin.

3. L evom itse tin  (x lo ram fen iko l)n i ak tinom itse tn ing  S trep tom yces 
venezueae turi a jratib  chiqaradi. U gram m anfiy  anaerob  va  g ram m usbat 
b a k te r iy a la rg a . r ik k e ts iy a la r . sp iro x e ta la r , x la m id iy a la r  va  b o shqa  
m ikroorganizm larga bakteriostatik ta ’sir ko 'rsatadi. Bakteriya hujayrasidagi 
50C  ribosom alarda oqsil sintezini to 'x tatadi. B akteriyalarda levom itsetinga 
n isbatan rezistentlik  (chidam lilik) sekin rivojlanadi.

4. M akro lid lar tabiiy  va yarim  su n 'iy  guruh larga  b o 'lin ad i. Tabiiy 
m akrolid larga: eritrom itsin , o leandom itsin , sp iram itsin lar; yarim  su n 'iy  
m akro lid larga roksitrom itsin , d iritrom itsin , klaritrom itsin , fluritrom itsin  
k ira d i. A so sa n , p e n its i ll in  va  te tra ts ik lin g a  c h id a m li b a k te r iy a la r  
guruhlariga, rikketsiyalar, x lam idiyalarga bakteriostatik  ta 's ir  kiladi. U lar 
ribosom aning  50C  subbirlig iga ham  ta ’sir ko 'rsatad i.

5. A zalidlar—  bu gum hga azitromitsin (sumamed. sitrom aks) kirib, keng 
ta ’sir doirasiga ega. Fagositlar о Tab olgan bakteriyalarga ta ’s ir q ila  oladi.

6. L inkozam id lar guruhiga linkom itsin  kiradi, uni aktinom itsetlarn ing  
(Streptom yces) ba’zi b ir turlari ishlab chiqaradi. Patogen kokklar, b o 'g 'm a  
va kuyd irg i b ak te r iy a la ri, b a ’zi b ir a n ae ro b  ja ro h a t in fek s iy a la rig a  
bakteriostatik ta ’sir etadi. G ram m anfiy bakteriyalarga esa  ta 's iri y o 'q . Ichak 
tayoqchasin ing  ham m a shtam m lari bu preparat ta ’siriga ch idam li. T a’sir 
m exanizm i b o 'y ich a  m akrolidlarga o 'x shash .
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IV. RNK —  polim erazani to 'su v ch i an tib io tik lar. Bu guruhga 
rifam itsinlar kiradi. uni Streptom yces m editerranci ishlab chiqaradi. 
Rifamitsinning yarim sun’iy o'xshashi rifampitsin bo'lib, keng antibakterial 
ta’sir doirasiga ega. Asosan, gramm usbat va gram m anfiy bakteriyalar 
leptospiralar, iyerseniyalar. klostridiyalar va sil tayoqchalariga bakteritsid 
ta’sir etadi. Rifampitsin o 'pka silida keng qo'llaniladi. Bu antibiotikka 
rezistcnt bakteriyalar tez hosil bo 'ladi. Spiroxetalar, m ikoplazm alar, 
zam burug'lar, sodda jonivorlar bu antibiotikka chidamli.

Rifampitsin DNK ga bog'liq RNK polimeraza faolligini susaytirib, oqsil 
sintezini transkripsiya darajasida to 's ib  qo'yadi.

V. DNK replikatsiyasini to 's ib  qo 'yuvchi antibiotiklar. Bu guruhga 
novobiotsin. mitomitsin C6, porfirom itsin va boshqa antibiotiklar kirib, 
bularni aktinom itsetlarning ba’zi turlari ajratib chiqaradi. Novobiotsin 
stafilokokklar, bo 'g 'm a tayoqchasi va boshqa mikroorganizmlarga qarshi 
ta ’sir e tadi. Bu an tib io tik  boshqa antib io tik larga rezisten t bo 'lgan  
bakteriyalar qo 'zg 'a tgan  kasalliklarni davolash m aqsadida qo'llaniladi. 
Novobiotsin DNK polimerazaga ta’sir qilib. DNK sintezini buzadi. Bundan 
tashqari, RNK va bakteriya hujayra devorining sintezini ham to 'sib  
qo 'yadi.

M ikroorganizm larning kim yoviy preparatlarga chidam liligi va uni 
bartara f q ilish  yoMlari. Tibbiyot am aliyotida antibiotiklar qo 'llanila 
boshlangandan so 'ng  antibiotikka chidamli bakteriyalar ham  hosil bo 'la  
boshladi. H ozir pen itsillinga chidam li patogen stafilokokklar keng 
tarqalgan. Keyingi vaqtda dorilarga chidam li bakteriyalar soni oshib 
bormoqda. M asalan. penitsillinga chidamli patogen stafilokokklar 9 0 -  
98% , streptom itsinga chidam lilar 60-70%  holatlarda uchrab turibdi. 
S h ig e lla la rn in g  a m p its i lin g a  c h id a m lilig i 90% , te tra ts ik lin  va 
streptomitsinga nisbatan 54% ga borib yetadi. Antibiotiklarga chidamlilik 
faqat bakteriyalarda em as. balki boshqa m ikroorganizm lar (spiroxetalar, 
rikketsiyalar, xlamidiyalar. mikoplazmalar, achitqisimon zam burug'larjda 
ham kuzatiladi.

A n t i b io t i k la r  va  b o s h q a  k im y o te r a p e v t i k  m o d d a la r g a  
m ikroorganizmlarning rezistentlik mexanizmi. Bu mexanizm, asosan, 
quy idag ila r bilan  b og 'liq : a) faol an tib io tik larn ing  nofaol shaklga 
fermentativ, inaktivatsiya va modifikatsiya yo 'li bilan o 'tish i; b) m a’lum 
bir kim yoterapevtik modda uchun hujayra devori o 'tkazuvchanligining 
yo'qolishi: d) bakteriya hujayrasidagi maxsus transport tizirnining buzilishi;
e) mikroorganizmlarga hayotiy zam r metabolitlar hosil bo'lishini, dori bilan 
to 'silgan asosiy yo 'l o 'rn iga  alternativ yo 'lga o 'tishi.
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Rezistentlik mexanizmi birlamchi va hayot davomida orttirilgan bo’lishi 
mumkin. Birlamchi mexanizm shu dori ta’siri uchun «nishon»ning yo'qligi 
bilan b o g 'liq . H ayot davom ida orttirilgan  rez isten tlik  m exanizm i 
m odifikatsiya . m utatsiya. rekom binatsiya natijasida «nishon»ning  
o'zgarishiga bog'liq. Birlamchi mexanizmda tabiiy (turga xos) rezistentlik 
tushuniladi. masalan, mikoplazmalarda hujayra devori yo 'q lig i sababli 
ularda penitsillinga rezistentlik holati kuzatiladi. Ba’zi kimyoterapevtik 
moddalar va antibiotiklarga rezistentlik. mikrob hujayrasidagi rezistentlik 
geni (r-genlar) hisobiga yuzaga keladi. bu omilni hayot faoliyati jarayonida 
ular shu populatsiyalarga kiruvchi boshqa hujayralardan oladi. Bunda r- 
genlar plazmida va transpozonlar yordam idao'tadi. Bitta transpozon faqat 
bitta doriga nisbatan rezistentlikni o 'tkazadi. P lazm idalar bir qancha 
transpozonlarni tashib yuradi, bular har xil kim yoterapevtik moddalarga 
nisbatan rezistentlikni nazoratqilishi mumkin. natijada bakteriyalarda bir 
necha dorilarga rezistentlik yuzaga keladi.

Beta-laktam antibiotiklarga nisbatan bakteriyalar rezistentligining 
biokimyoviy mexanizmi har xil. Bular beta-laktamazalar sintezi. penitsillin 
bog 'lovchi oqsillar va «nishon»larning o 'zgarish iga bog 'liq  bo 'lish i 
mumkin. Umuman olganda, rezistentlikning kelib chiqishi antibiotikning 
kimyoviy tuzilishiga va bakteriyalarning xususiyatlariga bog'liq. M a’lum 
bir bakteriyalar antibiotiklami o'zgartiruvchi yoki parchalovchi fermentlar 
(penitsillinaza, atsetiltransferaza, adeniltrans-feraza, fosfatransferaza va 
boshqalar) ishlab chiqaradi.

Bakteriyalarning antibiotikka rezistentligi kelib chiqishiga ko'pgina 
omillar, masalan. ba’zi bir yuqumli kasalliklarning oldini olish yoki davolash 
m aqsadida belgilangan miqdoridan kamroq dozada va vaqtda nazoratsiz 
h o ld a  a n t ib io t ik la r  q o M lan ilish i yok i q o 'l la n i l i s h id a n  o ld in  
mikroorganizmlarning antibiotiklarga sezuvchanligi aniqlanmasligi sabab 
bo'ladi.

Kimyoviy moddalarga chidamli bakteriyalarga qarshi kurashish uchun 
a n t ib a k te r ia l t a ’s ir  m ex an izm i fa rq  q ila d ig a n  y a n g id a n -y a n g i 
k im yoterapevtik  dorilarn i ish lab  ch iqarish , shun ingdek , bakteriya 
fermentlariga chidamli bo 'lgan faol guruh tutuvchi antibiotiklam i yoki 
bakteriya fermentlari faolligini susaytiruvchi omillarni kashf etish kabi 
qator chora lar k o 'rilad i. A jratib  o lingan bakteriya shtam m larin ing 
antibiotikka sezuvchanligini iloji boricha aniqlash lozim. Tashqi muhit- 
ning dorila rga chidam li bak teriyalar bilan ifloslan ish in i har doim  
epidemiologik tekshirishdan o 'tkazish  muhim ahamiyatga ega. Masalan, 
hozir kasalxona ichi infeksiyalariga kiruvchi, ko 'pgina antibiotiklarga
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chidamli patogen mikroorganizmlar butun dunyo mam lakatlarida katta 
muammoga aylanib bormoqda.

M ikroorganizm larning antibakterial m oddalarga sezuvchan-ligini 
an iq lash . Antibiotiklarga chidamli bakteriyalar keng tarqalganligi uchun 
bemorni davolash chog‘ida uni m a’lum antibiotikka sezgirligini aniqlash 
kerak. Hozirgi vaqtda bakteriyalar antibiotiklarga sezgirlik darajasiga ko’ra 
t o ’rt gu ru h g a  b o ’lin ad i. A n tib io tik la rn in g  b ak te riy a la rg a  t a ’siri 
samaradorligini aniqlash usullari:

D isk lar  u su li. Tekshirilayotgan bakteriya kulturasini oziqali agar 
solingan Petri kosachasiga gazon usulida ekiladi, so ’ngra pinset yordamida 
ma’lum miqdorda antibiotiklar shitndirilgan qog’oz disklari. bir xil oraliqda 
agar yuzasiga joylashtiriladi. Ekilgan kosachalar 37°C da bir kun davomida 
termostatda saqlanadi. Disk atrofidagi mikroorganizm kulturasining o ’sishi 
to ’xtagan joy  diam etriga qarab uning m a’lum antibiotikka sezgirligi 
belgilanadi. Agar kultura o'sishni to'xtatish joyining diametri 10 mm bo’lsa 
kam. 10 mm dan ko 'p  bo 'lsa, yuqori darajada sezgir hisoblanadi. Agar 
disklarga bir antibiotikning har xil konsentratsiyasi shitndirilgan bo’lsa. u 
holda tekshirilayotgan bakteriya kulturasini dorining eng kichik miqdoriga 
sezgirligi aniqlanadi (23-rasm).

K e tm a -k e t  s u y u lt ir i s h  u su li b ilan  b a k te riy a  k u ltu ra s in in g  
antibiotiklarga sezgirligini aniqlash. Bu usul bilan antibiotikning bakteriya 
kulturasiga ta’sir qiluvchi eng past miqdori aniqlanadi. Avvalo suyuq 
muhitda yoki bufer eritm asida m a’lum konsentratsiyadagi (mkg/ml yoki 
ТВ/m l) antibiotikning asosiy eritmasi tayyorlanib, u bir necha marta shu 
suyuqlik (1 ml hajmda) bilan suyultiriladi.
S o ’ngra har bir suyultirilgan probirkaga 
0,1 ml dan 10 (’- 1 0 7 ml m iqdo rdag i 
bakteriyalar qo'shiladi. Oxirgi probirkaga 
1 ml suyuq oziq muhit va 0,1 ml bakteriya 
suspenziyasi nazorat uchun q o ’shiladi.

Ekilgan probirkalar 37°C da bir kun 
te rm o s ta td a  s a q la n g a c h , ta jr ib a  
probirkalari nazorat probirkalari bilan 
solishtirib, tajribaning natijasi aniqlanadi.
Qaysi tajriba probirkasida oziqli muhit 
tinik va yaltiroq bo 'lsa, shu miqdordagi 23-rasm. Antibakterial disklar 
an tib io tik  tek sh irilayo tgan  bak teriya  bilan mikroorganizmlarning 
kulturasining o 's ish in i to ’xtatganligini antibiotiklarga sezgirligini 
ko’rsatadi (jadval). aniqlash (muallif O. Kim)
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Antibiotiklam i odam  qoni, siydigi va boshqa suvuqliklarida aniqlash.
Shtativga ikki qator probirkalar o ’rnatiladi. 1 -qatorda etalon antibiotiklar. 
2-qatorda esa tekshirilayotgan suyuqlik suyultiriladi. Keyin har bir 
probirkaga G iss m uhitida o 'stirilgan va suyuqlikka ajratib olingan test- 
bakteriya tomiziladi. Tekshirilayotgan suyuqlikda penitsillin, tetratsiklin, 
eritromitsin aniqlanayotgan bo 'lsa, test-bakteriya sifatida Staph.aureus 
ning standart shtammi, agar streptomitsin aniqlasa, E.coli qo 'llaniladi. 
Keyin muhitning quyqa bo 'lib  o 'sishiga hamda test-bakteriya glyukozani 
parchalashi natijasida indikator muhit rangining o 'zgarish iga  qarab 
tajribadan xulosa chiqarish mumkin. Test-bakteriyaning o 'sishini to 'xtata 
o lad igan  tek sh irilay o tg an  suyuq likn ing  eng yuqori suyu ltirilgan  
konsentratsiyasini shu test-bakteriyaning o 'sish ini to 'xtatuvchi etalon 
antibiotikning eng past konsentratsiyasiga ko'paytirish bilan topiladi. 
Masalan, test-bakteriyaning o 'sishini to 'x ta ta  oladigan tekshirilayotgan 
suyuqlikning eng yuqori suyultirilgan konsentratsiyasi 1:1024 ga, etalon 
an tib io tikn ing  test-bak te riya  o 's ish in i to 'x ta ta  o lad igan  eng past 
konsen tra tsiyasi esa 0 ,313  m kg/m l ga teng b o 'lsa , u ho lda I ml 
tekshirilayotgan suyuqlikdagi antibiotik konsentratsiyasi 1024 0,313=320 
mkg/ml ni tashkil etadi.

S ta p h .a u r e u s  b a k ter iy a sin in g  B -la k ta m a z a  ish la b  ch iq a r ish  
xususiyatini aniqlash. Kolbaga 0,5 ml bulonli, standart, penitsillinga sezgir 
stafilokokk shtammining sutkali kulturasidan tomiziladi, ustiga 20 ml eritib, 
45°C  gacha sovutilgan oziqli agar quyilib , ara lash tirilad i va Petri 
kosachasining o 'rtasiga, muhitning yuzasiga penitsillin shimdirilgan disk 
qo'yiladi. Disk radiusi bo 'yicha qovuzloq bilan tekshiriladigan kulturalar 
ekiladi. Keyin ular 37°C da bir kun davom ida term ostatda saqlangach 
(inkubatsiya qilingach) tajribaning natijasi aniqlanadi. A gar standart 
stafilokokk shtam m i va tekshirilayotgan kulturalar diskka qarab o 'sib  
borsa, u holda tekshirilayotgan bakteriyalar B-laktam azani hosil qilish 
xususiyatiga ega deb xulosa chiqarish mumkin.
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V B O B

M IKROORGANIZM LAR IRSIYATI

Oxirgi 4 0 -5 0  yil davom ida mikroorganizmlar genetikasi (irsiyati) 
sohasida buyuk kashfiyotlar qilindi. Mikroorganizmlar ustidaolib borilgan 
tajribalarda DNK ning irsiyatdagi ahamiyati, genning molekular tuzilishi, 
genetik kod, DNK replikatsiyasining mexanizmi. prokariotlarda oqsil 
s in tez i, m u tagenez va DNK zararlangan  b o 'la g in in g  repara tsiya  
mexanizmlari aniqlandi.

Umuman mikroorganizmlar qator xususiyatlari bilan tadqiqotlar uchun 
qulay genetik obyekt hisoblanadi.

1. M ikroorganizm lar gaploid, ya’ni birgina xrom osom aga ega. shu 
sababli dominantlik holati kuzatilmaydi.

2. M ikroorganizm lar juda tez ko‘payadi, shuning uchun qisqa vaqt 
ichida tajriba xonasi sharoitida ko 'p  miqdorda mikrob populatsiyasini 
olish mumkin.

3. Irsiy usullar aniq va juda sezgir, shu sababli bakteriya va viruslarda 
10 l,darajadagi mutantlarni ham aniqlash imkonini beradi.

4. B akteriyalarda irsiy axborotni beruvchi va o luvchi donor va 
retsipiyent hujayralar mavjud.

5. Bakteriyalar sitoplazmasida DNK bo'lakchalaridan tashkil topgan 
alohida tuzilmalar (plazmida. transpozon) bor.

Zamonaviy molekular genetika sohasidagi yutuqlarga yangi yo'nalish 
—  gen injeneriyasi usullaridan keng foydalanish tufayli erishildi. Ayrim 
genlam i bir hujayradan ikkinchisiga o 'tkazib  bakteriya va viruslarning 
yangi genotiplari olindi va yangi vaksina, interferon, gormon va boshqa 
biologik preparatlarni olish biotexnologiyasiga asos solindi.

M olekular genetikaqonuniyatlari ochilishi tufayli patogen mikroblar 
yangi turlarining hosil bo 'lish  sabablarini aniqlashga muvaffaq bo 'lindi, 
bu o 'z  navbatida yer sharining qaysi joy ida qanday yangi patogen 
m ik rob la r paydo  b o 'lish in i o ld indan  taxm in  q ilib , u la rga qarshi 
epidemiologik choralar ko'rish imkonini beradi.

Genetik izlanishlaming asosiy maqsadi patogen mikroorganizmlarning 
irsiyati va o 'zgaruvchanligining m olekular mexanizmlari ni o 'rganish va 
virulentligi kam. ammo immunogenlik xususiyatlari saqlanib qolgan, ya’ni 
vaksina shtammlari, odam zod uchun foydali bo 'lgan turli xil mutantlarni 
olish usullarini ishlab chiqarishdan iborat.
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M ikrobiologiyaning dastlabki rivojlanish davrida mikroorganizm lar 
m orfologiyasining o 'zgarishiga katta ahamiyat berildi. Turli kimyoviy, 
fizik omillar ta’sirida bakteriyalarning shakli, kattaligi, uzunligi va boshqa 
tashqi b e lg ila ri o 'z g a rg a n lig i qayd  q ilin d i. K ey in ch a lik  m ikrob  
populatsiyasini qattiq oziq muhitlarda hosil qiladigan koloniya shakllarini 
o 'rganish  boshlandi. Qattiq oziq muhitlarda asosan S (ingl. smooth) 
shakldagi silliq, chetlari tekis, yaltiroq, o 'rtacha kattalikdagi koloniyalar 
bilan birga, xira, yirik, notekis, chetlari g 'ad ir-bud ir R (ingl. rough) 
shakldagi koloniyalar ham paydo bo'ladi. Bu koloniyalar ularni bir turga 
mansub m ikroorganizm lar hosil qilgan bo 'lsada, bir-biridan biologik 
xususiyatlari, ya 'n i virulentlik, antigenlik va immunogenlik xususiyatlari 
bilan farq qiladi. Dastlab bu o'zgarishlar adaptatsiya, ya'ni tashqi muhitga 
m oslashish natijasida sodir bo 'ladi deb tushuntirib kelindi. Keyingi 
yillardagi izlanishlar bu dissotsiatsiya mutatsiya oqibatida sodir bo'lishini 
isbotladi.

Patogen bakteriyalardan, virulentligi kamaytirilgan. ammo immunogen 
xususiyatlari saqlanib qolgan, y a ’ni vaksina tayyorlash mumkin bo 'lgan 
shtammlami olish muhim amaliy ahamiyat kasb etadi. Masalan, 1920-yili 
A. Kalmett va K. Gerenlar qoram ollarda sil kasalligini qo 'zg 'atuvchi 
mikobakteriyani 13 yil davomida kartoshka-glitserin-safroli muhitda passaj 
q ilish  u su li b ila n  o 's t i r i s h  n a t ija s id a  v iru le n tlig i p a s t, am m o 
immunogenligini saqlab qolgan vaksina BCG (BSJ) shtammini yaratishdi. 
1930-1940-yillarda toun, brutsellyoz, kuydirgi, tulyarem iya va boshqa 
infeksiyalarga qarshi tirik vaksinalar olindi. Bu sohada A .D .Grekov va 
N.I.Xodukinlaming xizmatlari katta. M ikroorganizmlar hujayrasiga turli 
omillar ta’sir ettirib, ularning barcha xususiyatlarini o 'zgartirish mumkin. 
M asalan . irsiy  o 'z g a rish la r  sababli m ik roo rgan izm larn ing  shakli, 
biokimyoviy, virulentlik, antigenlik va boshqa xususiyatlari o 'zgaradi. Bu 
oziq muhitning tarkibi, pH, mineral tuzlar miqdori, o'stirish harorati, faglar, 
dori va nurlar kabi turli om illar ta’sirida ham sodir bo 'ladi. 1925-yili 
G .A.Nadzon va G .S.Filippovlar rentgen nurlarning achitqi larga mutagen 
ta’sir etishini kuzatishgan.

1944-yilda O. Everi. K. M ak-Lood va K. M ak-Kartilar birinchi bo'lib 
novirulent, kapsulasiz pnevmokokklarga transformatsiya yo 'li bilan DNK 
orqali viru lentlik  ham da kapsula hosil qilish xususiyatlari o 'tish in i 
aniqladilar va bunda DNK ning ahamiyatini aniqlab, irsiyatning asosini 
dezoksiribonuklein kislotasi tashkil etishini isbotladilar.

1950-yilga kelib mikroorganizmlar irsiyatini o 'rganish jadal rivojlandi. 
DNK irsiyatning asosiy materiali ekanligi to 'g 'r is id a  yangidan-yangi
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daliliar paydo bo 'ld i. A. Xershi va M. Cheyslarning 1952-yildao‘tkazgan 
tajribalari yordamida bakteriofagni ichak tayoqchasi hujayrasiga yuqtirilsa, 
bakteriya ichiga faqat DNK ning o ‘zi kirishi aniqlandi. Keyinchalik olimlar 
yetilgan virionlarni sun’iy yo 'l bilan olishga va ularni moyil hujayralarga 
yuq tirish g a  m uvaffaq  b o 'ld ila r. N atijada RNK va DNK  tutuvchi 
viruslarning nuklein kislotalari yuqumli ekanligi isbotlandi. Olimlar alohida 
ajratib olingan RNK yoki DNK larni moyil hujayra ichiga kiritib, virion 
bilan kirgan nuklein kislotalar kabi faoliyat ko'rsatishini tasdiqladilar, bu 
tajriba viruslarning irsiy axborotlari faqat nuklein kislotalarda saqlanishini 
yaqqol nam oyon etdi.

D.Uotson va F.Kriklar 1953-yili nuklein kislotaning tuzilishini o'rganib, 
DNK ning ikki ipli spiral shaklida ekanligini isbotlashdi. Bu ishlari uchun 
ular Nobel m ukofotiga sazovor bo'ldilar. Bu kashfiyot yangi molekular 
genetikafanining rivojlanishiga, genetik kodning yechilishiga, DNK ning 
sintezi va replikatsiyasini aniqlashga olib keldi.

D.Lederberg. V.Xeys, F. Jakob, Z.Volmanlar bakteriya irsiyatining rivoj- 
lanishiga ulkan hissaqo'shib, mikroblarni ham «jinslarga» ajratish mumkin- 
ligini va transform atsiya, transduksiya, konyugatsiya usullari yordamida 
m ikroorganizm larda irsiy m aterial alm ashinuvining qonuniyatlarini 
o'rgandilar.

T ibb iyo t m ikrob io log iyasida  patogen bak teriyalar genetikasin i 
o 'rg a n ish  yang i tu rla rn in g  paydo  b o 'l is h  m ex an izm i, d o rila rg a  
chidamligining sabablarini aniqlash va vaksina shtammlarini olish uchun 
yangi usullarni yaratishda muhim ahamiyat kasb etadi. Mikroorganizmlar 
genetikasida olingan m a’lumotlar, irsiyat vao 'zgaruvchanlikning asosiy 
qonuniyatlari barcha tirik organizmlar uchun o'xshash ekanligini isbotladi.

M ikroorgan izm lar irsiy m aterialin ing tuzilish i, genotip i, fenotipi va 
ular populatsiyasining genofondi

B archa o rg an iz m la r, ju m la d a n , b ak te riy a , v iru s la rn in g  irsiy  
xususiyatlarini belgilovchi omil DNK hisoblanadi. Birlamchi irsiy material 
bo'lgan DNK dan xromosomagen, bakteriya plazmidalari hamda ko'pgina 
bakteriya viruslari (faglar) tuzilgan.

RNK tutuvchi viruslarda esa birlamchi irsiy material —  RNK dir.
Prokariot xromosomasi eukariotlarnikiga nisbatan birm uncha sodda 

tuzilgan, DNK molekulasi yumaloq halqa ko'rinishida bo'ladi.
Bir oqsil yoki peptid sintezini nazorat qiluvchi DNK ning kichkina 

bo'lagi gen deb ataladi. Genlarda bakteriya hujayrasi yoki virionlarga xos 
belg ilarto 'g 'risidag i axborotlaryoziigan bo'ladi.

97



Irsiy material tuzuvchi, idora qiluvchi (regulyator) va operator genlarga 
boMinadi. Tuzuvchi gen m a'lum  bir ferment, gormon yoki antitelooqsillari 
sintezini ta’minlaydi. Idora qiluvchi genlar tuzuvchi genlar transkripsiyasini 
nazorat qiladi. O perator gen tuzuvchi gen yonida joylashgan bo 'lib , 
tuzuvchi gen bilan idora qiluvchi genlar orasida vositachi bo 'lib  xizmat 
qiladi.

Biror birikm aning sinteziga javobgar genlar kichik lotin harfi bilan 
yozilib, ushbu birikma nomining yoniga «+» belgisi qo'yish qabul qilingan. 
Masalan, met+ —  metionin geni, pyr+ —  purin geni va boshqalar (24- 
rasm). Dorilar, fag, zahar va boshqa m oddalarga chidamlilikni nazorat 
qiluvchi genlar r harfi (ingl. resistent-chidam li) bilan belgilanadi. Masalan, 
rifampitsinga chidamlilik r if, chidamsizlik -rif* (ingl. sensitive -  sezuvchan) 
deb yoziladi. Bakteriya fenotiplari ham genotiplarga o 'xshash  yoziladi, 
ammo katta harflarda belgilanadi. Masalan, His+; Trp+ va hk.

Mikroorganizmlar genotipi genlar yig'indisi bo'lib, undagi irsiy ma’lu- 
motlarni m a’lum  belgilar orqali fenotipik ko'rinishda namoyon bo'lishidir. 
Tashqi muhit omillari bh" tomondan m a’lum birgenni faollashtirsa, ikkinchi 
tom ondan ayrim  genlar faoliyatini to 'x ta tad i. B akteriyadagi genlar 
faoliyatini to 'g 'r id an -to 'g 'r i aniqlab boTmaydi, shuning uchun undagi 
m a’lum belgilarning o 'zgarishi yoki yo'qolishiga ko 'ra xulosa qilinadi.

X r o m o so m a  ta r k ib ig a  k ir m a y d ig a n  ir s iy  o m illa r . K o 'p g in a  
mikroorganizmlarda, ko'pincha bakteriyalar sitoplazmasida xromosomadan 
alohida joylashgan irsiy omillar mavjud. Bular plazmida, transpozon va Is 
-  ketma-ketliklar, ular DNK molekulasi hisoblanib, bir-biridan molekular 
m assasi, unda yozilgan axborot hajmi, avtonom  shaklda ko 'pay ish i 
(replikatsiyasi) va boshqa belgilari bilan farq qiladi.

24-rasm. E.coli xromosomasining 
genetik kartasi
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Xromosomadan alohida joylashgan irsiy omillar bakteriya hujayrasiga 
hayotiy zarur emas, chunki ular metabolizm jarayonlarida ishtirok etmaydi. 
Masalan, antibiotiklarga chidamlilik.

Plazmidalar bakteriya xromosomasi bilan birikkan yoki alohida holda 
sitoplazmada joylashgan bo'ladi. Avtonom holdagilari alohida ko'payadi. 
Transpozon va Is -  ketm a-ketliklar doimo bakteriya xromosomasi bilan 
birikkan bo 'ladi, shuning uchun u bilan birga replikatsiya qiladi.

Plazmidalar. Plazmidalargajinsiy omil —  F, dorilarga chidamlilik —  R, 
kolitsinogen om il — col, profag, enterotoksin sintezini nazorat qiluvchi 
—  Ent, gem olitik xususiyatni ta ’minlovchi —  Hem va boshqa om illar 
kiradi.

P lazm idalar asosan ikki xil vazifani bajaradi. B irinchisi, xo'jayin 
hujayrasidagi buzilgan DNK metabolizmini tiklashdan iborat. Masalan, 
plazmida shikastlanib, replikatsiya qila olmaydigan bakteriya genomi bilan 
birikkan bo 'lsa , u holda plazm ida replikatsiyasi hisobiga bu faoliyat 
tiklanadi.

Plazm idalarning ikkinchi vazifasi kodlash faoliyati bo 'lib , bakteriya 
sitoplazm asiga yangi axborotni olib kirishdan iborat. Bu faoliyatni yangi 
belgilarning paydo bo 'lish i bilan aniqlash mumkin. M asalan, jinsiy 
tukchalarning paydo bo 'lish i F plazm ida kiritilganligini ko 'rsa tad i, 
dorilarga, antibiotiklarga chidamlilik R -  plazmidalar borligidan darak beradi 
va hk.

P lazm id a la rn in g  av tonom  h o la tga  o 't is h i  va u la rd a  yozilgan  
axboro tn ing  am alga o sh irilish ida  tashqi m uhit ta 's ir i asosiy omil 
hisoblanadi. Plazm ida DNK si alohida replikatsiya bo 'lish i mumkin, u 
holda ular av lodlarga ham tarqaladi va uzoq vaqt saq lan ib  qoladi. 
P lazm idalarn ing  p ro fag larga o 'x sh ash  joy lash ish i uchun bakterial 
xrom osom ada gom ologik q ism lar bo 'lish i lozim. Is-ketm a-ketlik va 
tranzspozonlar xromosomaning duch kelgan qism iga o 'm ash ib  oladi.

Hozirgi vaqtda plazmidalarning 20 dan ortiq turi aniqlangan.
F-plazm ida. Bu plazmida boshqalarga nisbatan chuqur o 'rganilgan, 

uni J.Lederberg va E.Tatumlar 1946-yili birinchi bo 'lib , E.coli К 12 
hujayrasida topishgan. F -p lazm ida halqa shaklida b o 'lib , m olekular 
massasi 6 x l0 7dalton. U jinsiy tukchalar (sex yoki F -pili) sintezini nazorat 
qiladi. Jinsiy tukchalar yordamida donordan retsipiyent hujayralariga irsiy 
material o'tadi.

Irsiy materialning (DNK) o 'tishi F-plazm idadagi traoperon orqali 
am alga oshadi (ingl. transfer -  tashish). F -p lazm ida xrom osom adan 
alohida joylashgan bo 'lsa, u holda uni hujayradan akredin sarig 'i, etidiy
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bromidi kabi m oddalar ta’sirida y o ‘qotish mumkin, natijada hujayra 
donorlik xususiyatini y o ’qotadi.

Ichak bakteriyalarida F -plazm ida borligini maxsus faglar yordamida 
aniqlash m um kin. Bu faglar faqat bakteriya hujayrasin ing ustidagi 
sexpililarga adsorbsiya qilinadi. Shuning uchun ulami «erkak faglar» deb 
ham ataladi, F -plazm ida, asosan, bakteriya hujayrasida xromosomadan 
alohida, avtonom holda joylashadi, shuning uchun u retsipiyent hujayraga 
oson va tez o ’tadi.

R-plazmida. Dorilarga chidamlilik R-plazm idalar orqali ta’minlanadi. 
Hozir ularning ju d a  ko 'p  xili aniqlangan. Dorilarga chidam lilik omillari 
transm issiv  hisoblanib , konyugatsiya ja rayon ida donor hujayradan 
retsipiyent hujayralarga oson va tez o 'tadi. Ammo ayrim  R -plazm idalar 
notransmissiv bo 'ladi, ya’ni boshqa bakteriyalarga o 'tm aydi.

R-plazmidani birinchi bo'lib yapon olimi Watanabe 1943-yili ichburug' 
bakteriyasida kashf etdi. R -plazm ida ikki ipli (zanjirli) DNKdan tashkil 
topgan bo'lib, uning molekula tuzilishi juda murakkab. R -plazm ida r-gen 
va uning mayda elementlari Is-ketma-ketlik omili, transpozon va tra­
operon lardan tashkil topgan. M a’lum b ir antibiotikka chidam lilikni 
ta 'm in o v ch i r-g en , shu an tib io tikn i parchalovch i yoki tuzilish in i 
o 'zgartiruvchi ferm entlar ishlab chiqarilishini nazorat qiladi. Masalan, 
penitsillinaza fermenti penitsillinga ta’sir etib, uni parchalaydi.

K o'pgina r-genlar transpozon bo 'lib , plazm ida tashuvchidan boshqa 
repl ikon larga o 'tish i mumkin. Birgina r-genda bir necha transpozonlar 
mavjud bo'lib, ular bakteriyalarning har xil antibiotiklarga chidamliligini 
ta’minlaydi.

tra-operon plazm idalarning konyugativligini ta’minlab, gramm anfiy 
b ak te r iy a la rn in g  R -p la z m id a la ri ta rk ib ig a  k irad i. G ram m u sb a t 
bakteriyalarda esa, asosan, nokonyugativ R -plazm idalar mavjud bo 'lib , 
ular bir bakteriyadan ikkinchisiga transduksiya yo 'li bilan o 'tkaziladi.

Bakteriotsinogen plazmidalar. Bular alohida turdagi antibiotiklarga 
o'xshash moddalar -  bakteriotsinlar sintezini nazorat qiladi. Bu omil 1925- 
yili E.coli da G ratsio tomonidan kashf etilgan. Bakteriotsinlar bir turdagi 
yoki unga yaqin turdagi bakteriyalarni o 'ld iradi. Bakteriotsinlarni E.coli 
(ko lits in ), toun bak teriyasi (pestits in ), vabo v ibrioni (v ib rio tsin ), 
K .pneum onia (pnevm otsin) kabi m ikroorganizm lar ishlab chiqaradi. 
Enteriobacteriaceae oilasiga m ansub bakteriyalar ishlab chiqaradigan 
kolitsinlar yaxshi o 'rganilgan. Hozir E.coli ning kolitsin ajratadigan 
shtammlari 20% ni tashkil etadi. E.coli ning ayrim shtammlari bir vaqtning 
o 'zida bir necha xil col-plazmidalarni tutishi mumkin.
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Ichak guruh shtammlari ajratadigan kolitsin oqsil tabiatli, haroratga 
chidamsiz, 25 dan ortiq xili m a’lum bo 'lib , fizik-kimyoviy, antigenlik 
xususiyatlari va bakteriya yuzasining m a’lum qismiga adsorbsiya qilinishi 
bilan bir-biridan farqqiladi. Ular lotin harflari: А, В, C, D, E 1 ,E 2 , F, K, W, 
H, J, N va hk. bilan belgilanadi.

K olitsinogen tutuvchi kultura populatsiyasidagi bakteriyalarning 
hammasi kolitsinni sintez qilmay. balki 1000 hujayradan bittasinigina sintez 
qiladi, ammo ultrabinafsha nurlar va boshqa omillar ta’sirida kolitsin ishlab 
chiqaradigan hujayralar sonini oshirish mumkin.

Bakteriotsin plazmidalaming molekular massasi bar xil. Masalan, col- 
plazmida m olekular massasiga ko‘ra ikki guruhga bo’linadi. Birinchi 
guruhdagi col-plazm idalar m olekular massasi 5 x l0 6 dalton, ikkinchi 
guruhdagilarniki esa bir necha megadalton. Stafilotsin (stafilokokklar) 
sintezini nazorat qiluvchi plazmidaning molekular massasi 3 0 x l0 6 va hk. 
Kolitsinlarning bakteritsid ta’sir etish mexanizmi ham turlicha. Masalan, 
E3 kolitsin bakteriya tashqi m em branasidagi m a 'lum  retseptorlarga 
adsorbsiya qilinganidan so 'ng  ribosoma faoliyatini ishdan chiqaradi. 
Kolitsin E2 esa endodezoksiribonukleaza fermenti hisoblanadi. Ayrim 
kolitsinlar bakteriya hujayrasining sitoplazmatik membranasiga ta’sir etadi.

Kolitsinogen (col) plazm idalar ikki xil, ya’ni konyugativ (bakteriya 
xrom osom asi bilan birikkan holda) va nokonyugativ  b o 'lad i. Sol- 
plazmidalar enterobakteriya hujayra sitoplazmasida xromosomadan alohida 
av to n o m  h o la td a  jo y la s h g a n  b o ‘lsa , k o n y u g a ts iy a  ja ra y o n id a  
xromosomadan alohida retsipiyent hujayrasiga o ’tadi. Am m o ayrim col- 
plazm idalar (sol V, col В va boshqalar) bakteriya xromosomasi bilan 
birikkan holda bo 'ladi. Bunday Col-plazm idalar konyugatsiya natijasida 
donor hujayrasidan retsipiyentga tra-operonlar yordam ida o ‘tadi.

Bakteriotsinogeniya odam organizmidagi mikroflora orasida ham keng 
tarqalgan bo‘lib, mikrob biotsenozining hosil bo 'lish iga ta’sir etuvchi 
kuchli omillardan biri hisoblanadi. masalan, odam organizmidagi normal 
mikroflora tarkibiga kiruvchi ichak tayoqchasidan ajraladigan kolitsin, 
ichakka tushgan patogen enterobakteriyalam i oMdiradi va natijada tabiiy 
m ikrobiotsenoz o ‘z holatiga qaytadi.

Har xil turdagi kolitsinlarni ishlab chiqarish xususiyati b o ’yicha 
bakteriyalar turini aniqlash mumkin. Bunda col-plazm idaning o ‘zi yoki 
patogen bakteriyalar ishlab chiqaradigan kolitsin turlari aniqlanadi.

Biodegradatsiya plazmidalari. Bu plazm idalar uglevod va energiya 
manbalari sifatida foydalaniladigan organik birikmalaming parchalanishini 
nazorat qiladi. Bunday xususiyatga ega bo 'lgan  patogen bakteriyalar
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tashqi muhitda va odam  organizm ida boshqa bakteriyalarga nisbatan 
ustun turishi mumkin. Masalan, urologik kasalliklarni q o ‘z g latuvchi ichak 
tayoqchasi shtammlarida mochevinani gidroliz qiluvchi plazmida mavjud.

Biodegradatsiya plazmidalari qator uglevodlar (laktoza, saxaroza, 
rafinoza va boshqalar)ni parchalovchi hamda proteolitik fermentlami hosil 
qiluvchi axborotga ham ega.

Patogenlik plazmidalari. Bu plazmidalar bakteriyalarning virulentlik va 
toksin hosil q ilish  xususiyatlarin i nazorat q ilad i. B akteriyalarn ing  
virulentligi bir nechaomillarga bog'liq. Jumladan, adgeziya. kolonizatsiya, 
penetratsiya (hujayraga kira olish), invaziya, organizm ning maxsus va 
immun himoyalarini bostirish. Yuqorida sanabo 'tilgan  barcha belgilami 
xromosoma va plazmidalardagi genlar nazorat qiladi. Masalan, bakteriya 
ustidagi tukchalari bilan hujayraga yopishadi, ya’ni adgeziya sodir boNadi, 
bu jarayonda qatnashuvchi tukchalarning hosil bo 'lishi xrom osom adagi 
genlar orqali nazorat qilinadi.

E sherix iy larning kolonizatsiya, adgeziya xususiyatlari va ayrim  
antigenlari CFA/I. CFA/II, CFA/III, KB8, KQ9 plazm idalar tomonidan 
nazorat qilinadi.

B ak te riy a la rn in g  p en e tra ts iy asid a  qatnashuvch i b io lo g ik  faol 
m oddalar hosil boMishini p lazm idalar, invaziyada ish tirok  etuvchi 
gialuronidaza va neyraminidaza fermentlari, fagositoz va komplementga 
qarshi moddalar sintezini xromosomadagi genlar nazorat qiladi.

O dam  va hayvon lar o rgan izm idan  a jra tib  o lingan  E .coli ning 
mikropatogen shtammlari enterotoksinlar hosil qiladi. U lar sintezi Ent- 
plazmidalar nazoratida bo'ladi. Bu plazmidalaming m olekular massasi 5 -  
6 x l0 7 dalton. Ent-plazm ida bakteriya sitoplazm asida xrom osom adan 
alohida, ayrimlari esa xromosoma bilan birikkan holda bo'ladi.

X rom osom adagi tox-genlar vabo qo 'zg 'a tuvch isin ing  xolerogen, 
tillarang stafilokokkning eksfoliatin, Cl.perfringens ning enterotoksin hosil 
qilishini nazorat qiladi. Ayrim bakteriya hujayralarida tox-genlar tutuvchi 
plazmidalar xromasomadan alohida joylashgan bo'ladi.

Hem-plazmidalar. Gemolizin (ekzotoksin) oqsil tabiatli modda bo'lib, 
eritrotsitiami gem olizga uchratadi.

Grammusbat (Staph.aureus, Str.pyogenes) hamda grammanfiy (E.coli, 
Pr.morgani, Ps.aeruginosa) bakteriyalarning ayrim turlari gemolizin sintez 
qilish xususiyatiga ega. Gemolizinlarni boshqa hujayralarga ham ta’sir 
etadigan turi sitolizin deb ataladi.

E.coli ning gemolitik faolligi Hem-plazmida hamda xromosomadagi 
genlar orqali nazorat qilinadi. Bu Hem-plazmidalaming molekular massasi
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4 -9 x l0 7dalton. E.coli ko‘pginashtammlarining virulentligi yirik konyugativ 
hamda nokonyugativ plazmidalar orqali nazorat qilinadi.

Virulentlik va toksin hosil qilishlik patogenlikning asosiy omillari bo‘lib, 
bakteriyalarning m a'lum  sharoitlarda yashashi uchun afzallik tug'diradi. 
Ushbu belgilaming bakteriya populatsiyasi orasida tarqalishini ta’minlovchi 
plazmidalar bakteriyalarning makroorganizmda yashashiga imkon beradi.

Virulentlikning o ‘zgarishi fenotipik va genotipik bo 'lad i. Fenotipik 
o 'zgarish  natijasida virulentlikning o 'zgarishi tu rg 'un  bo 'lm aydi. bu 
noqulay sharoitda o 'stirish  va oziq muhitning tarkibiga bog 'liq .

Patogen m ikroorganizm lardagi genotipik o 'zgarish lar m utatsiya, 
rekom binatsiya ham da xromosomadan alohidan joylashgan om illam ing 
bakteriyalar orasida tarqalishi natijasida sodir bo'ladi.

T ran spozon lar (lot. transpositio -  o 'rin  almashuvchi) harakatchan. 
joyini o 'zgartirib  turuvchi irsiy elem ent bo 'lib . DNK ning b ir bo'lagidan 
tashkil topgan. Transpozonlar 2000-2500 ju ft nukleotidlardan tashkil 
topgan bo 'lib , transpozitsiya uchun yetarli irsiy axborotga ega. Agar 
bakteriya DNK siga biriksa, ularda duplikatsiya, agar joyini o 'zgartirsa —  
deletsiya va inversiya sod ir bo 'lad i. T ranspozonlar aloh ida, halqa 
ko'rinishidagi molekula bo'lib, replikatsiya qilish xususiyatiga ega emas. 
U la r faqa t b ak te riy a  x rom osom asi ta rk ib id a  rep lik a ts iy a  q ilad i. 
Transpozonlarning yangi hosil bo 'lgan nusxalari plazm ida va fag DNK 
la rig a  jo y la s h ib  o lib , b a k te riy a  h u ja y ra s ig a  k irad i va u la rn in g  
populatsiyasida tarqalishini ta ’minlaydi.

Shunday qilib, transpozonlarning asosiy xususiyati b ir replikondan 
(xromosoma -  DNK) boshqa replikonga (plazmidaga) va aksincha ko'chib 
o'tishidir. Ayrim transpozonlar plazmidalarga o 'xshab  nazorat qilish va 
axborot tashish vazifasini bajaradi. Jumladan. ular bakteriya toksinlarini 
ham da an tib io tik larn i parchalovchi ferm entlar sintezi to 'g 'r is id ag i 
axborotlami tashiydi.

Transpozonlar uchi o 'z iga xos tuzilgan bo 'lib , m arker sifatida DNK 
ning boshqa bo'lakchalaridan farqlab olish imkonini beradi. Ushbu marker 
yordamida transpozonlar nafaqat bakteriya va achitqilar, balki o'simliklar, 
umurtqali hayvonlar va odam  hujayralaridan ham topilgan.

Is-ketm a-ketlik lar (ingl. insertion —  qo'shimcha, sequence —  ketma- 
ketlik) transpozonlarga o 'xshash bo 'lib , ular asos ketma-ketliklarining 
qo'shim chalari deb ham ataladi. Bular DNK ning bir bo 'lakchasi bo'lib. 
1000 va undan ko 'p roq  ju ft nukleotidlardan iborat.

Is-ketma-ketliklarda, ularning DNK bo'lakchalarida harakatlanishi 
(transpozitsiya) uchun kerakli axborotlar mavjud.
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Is-ketm a-ketlik lar o ‘z joy larin i o 'zgartirish i natijasida quyidagi 
vazifalami bajaradi:

1. Transpozon, plazmida, m o'tadil faglarning o 'zaro  ham da bakteriya 
xromosomasi bilan bo 'lgan munosabatini boshqarib turadi va ularning 
rekombinatsiyasini amalga oshiradi.

2. M a’lum tartibda bakteriya xrom osom asiga joylashib, promotor 
(re ts ip iy e n t b a k te riy ad a g i tu zu v ch i g e n la rn in g  e k sp re ss iy a s in i 
boshqaruvchi) vazifasini bajarishi natijasida muvofiq genlarning transkrip- 
siyasini ishga soladi yoki to 'xtatadi.

3. Bakteriya xromosomasida 5 -9  ju ft nukleo tid laro 'z  joyini o 'zgarti- 
rishi va dup lika tsiyasi natijasida deletsiya yoki inversiya  tipidagi 
mutatsiyalami hosil qilishi mumkin.

Is-ketm a-ketliklar alohida holda uchram aydi, shuning uchun o 'z - 
o 'z icha replikatsiya jarayonini am alga oshira olmaydi.

M o‘tadil va  nuqsonli faglar xossalari bo'yicha bakteriya plazmidalariga 
o 'x s h a y d i .  Bu fa g la rn in g  x ro m o so m a g a  q o 's h i l i s h i  n a tija s id a  
bakteriyalarda lizogenizatsiya ro ‘y beradi va ularda yangi belgilar paiydo 
bo'ladi.

Lizogen bakteriyalarning o'zgaruvchanligi faglar yordam ida yangi 
genlarni qabul qilishi yoki retsipiyent bakteriyalardagi «ishlamayotgan» 
genlarning ekspressiyasi (faollashishi) bilan bog'liq. Ekspressiyada fag 
DNK si nuqsonli promotor oldiga joylashib, uning vazifasini bajaradi.

M ikroorganizm lardagi o ‘zgaruvchanlik  turlari

M ikroorganizmlardagi o'zgaruvchanlik ikkiga bo'linadi:
1. Nasliy bo 'lm agan (m odifikatsion) o 'zgaruvchanlik , bir genotipga 

xos populatsiyaning turli sharoitda rivojlanishi natijasida sodir bo'ladi.
2. N asliy  o 'z g a ru v c h a n lik , bu m u ta ts iya  va g en la rn in g  irsiy  

rekom binatsiyasi hisobiga yuzaga keladi.
N asliy  boM magan o 'zgaru vch an lik . Tashqi muhit om illari ta’sirida 

sodir bo 'lad igan  o 'zgaruvchanlik  nasliy bo 'lm agan  (m odifikatsion) 
o 'z g a ru v c h a n lik  d e y ila d i .  B u o 'z g a ru v c h a n l ik  n a tija s id a  
mikroorganizmning morfologiyasi, biokimyoviy va antigenlik xususiyatlari 
o'zgaradi. M odifikatsiyao'zgaruvchanlikda DNK ning birlamchi tuzilishi 
o 'zgarm aydi, shu sababli bu o 'zgaruvchanlik keyingi avlodlarda yo'qolib 
ketadi.

M odifikatsiya evolutsiya natijasida shakllangan bo 'lib , mikroorga- 
nizm larning atrof-m uhit o 'zgarish iga nisbatan m oslashuv reaksiyasi 
hisoblanadi. Bu reaksiyalar m ikroorganizm ning o 'zgargan  sharoitda
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saqlanib qolishini ta' minlaydi, ammo ta’sir etuvchi omillar yo ‘qotilganidan 
so ‘ng ular birlamchi fenotipiga qaytadi. M asalan. ferm entativ xususiyati 
penitsillin ta’sirida yuzaga keladigan L-shakldagi mikroblar.

Uzoq vaqt, ya’ni bir necha avlodga beriladigan nasliy bo'lm agan 
o 'z g a ru v c h a n lik  ham  hor. M asalan . ayrim  m ik ro b la r v iru len tlik  
xususiyatining pasayishi. Bu xususiyat bir necha avlodda saqlanib qolishi 
mumkin. ammo ulami virulentlikka moyil hayvon organizmiga takror-takror 
kiritilganda (passaj) yana o 'z  holatiga qaytadi.

Uzoq vaqt davom  etadigan nasliy bo 'lm agan  o 'zgaruvchanlikn i 
fenotipik jihatdan mutatsiyadan ajratib bo'lm aydi. Shuning uchun nasliy 
bo 'lm agan o 'zgaruvchanlikni keltirib chiqargan om ilni bilish lozim. 
M utatsiya genotip ik  o 'zgaruvchan lik  bo 'lgan lig i tu fayli o 'zgargan  
xususiyat qaytadan tiklanmaydi, y a ’ni reversiyaqilm aydi.

N asliy  o ‘zg a ru v ch a n lik . M utatsiyalar. M utatsiya so 'z i lotincha 
mutatio —  o'zgarish degan m a’noni anglatadi. Bu terminni birinchi bo'lib 
botanikolim  G .de Friz 1901-yili o 'sim liklardato 'satdan yuzaga keladigan 
o 'zgaruvchanlikni belgilash uchun qo 'llagan. M ikrobiologiyada esa bu 
terminni 1912-yil M .Beyemik bakteriya koloniyalarining yuzasida hosil 
bo 'ladigan mayda koloniyalarni belgilash uchun ishlatgan.

M u ta ts iy a  D N K  tu z il is h id a g i tu r g 'u n  n a s liy  o 'z g a r is h d ir .  
M utatsiyalam i kelibchiqishi. DNK birlamchi tuzilm asidagi o 'zgarishlar 
tavsifi. fenotipi va boshqa belgilari bo 'y icha tasniflash mumkin. Kelib 
chiqishiga k o 'ra  barcha m utatsiyalar spontan (tabiiy) —  to 'satdan, o 'z - 
o 'zidan hosil bo 'ladigan va induksiyaqilingan. ya 'n i m utagenlar ta’sirida 
hosil bo 'ladigan mutatsiyalarga bo 'linadi. Spontan (tabiiy) mutatsiyalar 
mikroorganizm populatsiyasida o 'z -o 'z idan  paydo bo 'lib , bunda ta ’sir 
etgan mutagenni aniqlash qiyin. Tabiiy m utatsiyalar juda kam uchraydi. 
Bu m utatsiyaning xili va mikrobning turiga bog 'liq . Tabiiy m utatsiyalar 
har xil sabablar ta’sirida va holatlarda yuzaga kelishi mumkin, masalan, 
DNK replikatsiyasi vaqtida DNK -  polim eraza faoliyatida sodir bo'lgan 
xatolik (misol uchun, tim inga kom plem entar adenin o 'm ig a  guanin yoki 
sitozinning sintez qilinishi). Ayrim bakteriyalarda (E.coli, Sal.typhimurium) 
gen-m utatorlar borligi aniqlangan. Masalan, E.coli dagi m utator genlar 
spontan m utatsiyalar miqdorini 100 marta va undan ham ko 'proq  marta 
ko'paytiradi.

Ichak tayoqchasining T4 fagida mutator genning ta’sir qilishi molekular 
asosi o 'rganilgan. Bunda m utator gen DNK -  polim erazaning sintezini 
nazorat qiluvchi gen ekanligi aniqlandi. DNK -  polimerazadagi mutatsiya 
DNK ning replikatsiyasida xatolar sonini ko'paytirib yuboradi va natijada
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tabiiy m utatsiyalar miqdori ham o 'z  navbatida ko'payib ketadi. M utator 
genlar asoslarjuftligini almashtirib yuborishi natijasida nuqtali mutatsiyalar 
yuzaga keladi.

M ikrob populatsiyasiga fizik-kim yoviy  m utagenlar ta ’sir etishi 
natijasida tajriba yo 'li bilan olinadigan m utatsiyalar «induksiya qilingan 
mutatsiyalar» deyiladi. Mutagenlar ta’sirida mutatsiyalar 10-100(XX) marta 
ko'payadi.

M utatsiyaga uchragan genlar soni va birlamchi DNK tuzilishidagi 
o 'zgarishlar tavsifiga ko 'ra , gen va xromosoma darajadagi m utatsiyalar 
farqlanadi. Gendagi mutatsiyada birgina gen jarohatlansa, xromosomadagi 
mutatsiyada esa bir necha gen shikastlanadi.

Asoslarning almashinuvi kodonlar (triplet)ni o 'zgartiradi. ya’ni irsiy 
axborotlarning m a’nosini o 'zgartirib  yuboradi. Bunday m utatsiyalar 
« m is se n s»  m u ta ts iy a la r  d e y ila d i .  U shbu  m u ta ts iy a la rd a  b ir 
am inokislo taning o 'rn ig a  boshqasi sintez qilinadi. Ju ft asoslarning 
almashishi natijasida hosil bo 'lgan m utatsiyalar m a’nosiz kodlam i yoki 
nonsens-kodon (UAA, UAG, UGA)lami hosil qilishi ham mumkin, bularda 
biron-biram inokislotani sintez qilish to 'g 'risida m a’lumot bo'lm aydi.

Bir ju ft asosning qo 'sh ilish i yoki tushib qolishi natijasida sodir 
bo 'ladigan m utatsiyalar kodonlar ketma-ketligini o 'zgartiradi. Natijada 
ulami o 'q ish  tartibi ham buziladi. Bunday m utatsiyalar o 'q ilish i siljigan 
yoki ramkasi siljigan mutatsiyalar deyiladi.

G enida nuqtali m utatsiya tashuvchi m ikroorganizm da ikkilamchi 
mutatsiya yuzaga kelishi mumkin, natijada mikroorganizm o'zining yovvoyi 
(asl) renotip iga qaytadi. B inobarin, m utant fenotip in i hosil qilgan 
mutatsiya to 'g ‘ri, asl holatiga qaytargan mutatsiya —  tiklovchi yoki qayta 
mutatsiya deb ataladi. M asalan, to 'g 'r i mutatsiya ATni G Sga almashishi 
natijasida sodir bo 'lgan bo'lsa, tiklovchi mutatsiya GSni ATga almashishi 
oqibatida hosil bo 'lad i. Haqiqiy reversiyada faqat fenotip  tiklanib 
qolmasdan, balki genotip ham o 'z  holiga qaytadi.

X rom osom a m utatsiyalarida DNK ning ayrim  q ism larida  yirik 
o 'zgarishlar kuzatiladi. Bular bir necha nukleotidlarning tushib qolishi 
(deletsiya) yoki DNK ning b ir qism i 180 gradusga buralib  qolishi 
(inversiya) yoki DNK bo'lagining qayta kelishi (duplikatsiya) natijasida 
sodir bo'ladi.

Xromosomadagi m utatsiyalaming hosil bo 'lish mexanizmlaridan biri 
bu Is —  ketm a-ketliklar va transpozonlarni D NKning b ir qism idan 
ikk inch isiga yoki rep likondan  rep likonga o 'tish i (x rom osom adan  
plazmidaga va aksincha) hisoblanadi.
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Transpozonlar DNK molekulasida bir joydan ikkinchi joyga o ‘tganda 
m a’lum  bir gen  bilan  b irikad i, natijada m u ta tsiya  so d ir b o ’ladi. 
T ranspozonlarning o ’rnini o ’zgartirish oq ibatida irsiy m aterialning 
deletsiya yoki inversiyasi, agar ular D N Kning yangi q ism iga borib 
q o ’shilsa, 5 -9  ju ft nukleotidlarning duplikatsiyasi yuzaga keladi.

M u ta ts iy a g a  u ch ra g an  b a k te r iy a  h u ja y ra s in in g  fen o tip ik  
o ’zgarishlariga ko 'ra  m utatsiyalar neytral. shartli-letal va letal xillarga 
bo'linadi. Neytral mutatsiya fenotipik belgilaming o 'zgarishida namoyon 
bo'lm aydi. chunki bunda fermentning funksional faoliyati o 'zgarm aydi.

Ferm ent tu z ilish ig a  ta ’sir e tib . lekin  uni funksional fao llig in i 
o 'zgartirm aydigan m utatsiyalar shartli-letal m utatsiyalar deb ataladi. 
Bakteriya hujayralari atrof-m uhit sharoitiga k o 'ra  o 'z in in g  yashash 
qobiliyatini saqlab qolishi yoki aksincha uni yo 'qotishi ham  mumkin. 
Masalan, ts-m utan t (haroratga sezgir) bakteriyalar 37°C da ishlovchi 
fermentlam i sintez qila olsa, 42°C da bu belgisini yo 'qotadi. Binobarin, 
bakteriyaning yovvoyi turida fermentlar faolligi ikkala xil haroratda ham 
yuqori bo 'ladi.

Letal mutatsiyalarda, bakteriya hujayralari hayoti uchun zam r bo'lgan 
fermentlami sintez qilish qobiliyatini yo'qotadi. Bunday mutatsiyalaming 
aksariyati katta deletsiyalar (bir necha genlarni qam rab oluvchi) yoki 
xromosoma mutatsiyalarining boshqaturlarida kuzatiladi. Bularga, DNK 
— polimeraza sintezi to 'g 'risida axborot tashuvchi genlardagi mutatsiyalar 
misol bo 'lao lad i.

Mutatsiyalar fenotipik ko'rinishi bo'yicha, morfologik va biokimyoviy 
belgilam ing o 'zgarish i yoki yo 'qo tish ida nam oyon b o 'ld i. M asalan, 
bakteriyalarning m orfologik elem entlariga kapsula, xivchin. hujayra 
devorlari, tukchalar kirsa, biokimyoviy belgilariga ma’lum bir uglevodlami 
parchalovchi, aminokislotalarni sintezida ishtirok etuvchi fermentlar, dori 
yoki dezinfeksiya moddalarga nisbatan yuzaga keladigan chidam lilik va 
hk. kiradi.

• Aminokislota, vitamin, turli o 'stiruvchi omillar, azot asoslariga muhtoj 
mutantlar auksotrof m utantlar deb ataladi. Bulaming o 'sish i uchun oziq 
muhitga. ularga zam r m ahsulotlam i tayyor holda qo 'sh ib  berish lozim.

R -S -d isso ts ia ts iy a . Dissotsiatsiya bakteriyalar o'zgam vchanligining 
o 'z iga  xos turi bo 'lib , uning asosida m utatsiya yotadi. Bu holat bir turga 
m ansub bakteriyalar undirmasini qattiq oziq muhitga ekilganda, ikki xil 
koloniyalar hosil bo'lishi bilan namoyon bo'ladi. Birinchi xil S-koloniyalar 
(ingl. smooth -  silliq) asl koloniyalar hisoblanib ko 'pgina bakteriyalarga 
xos. S -ko lon iyalar dum aloq, chetlari tekis, bo 'rtgan , silliq . yaltiroq

107



k o ‘rinishda bo 'ladi. R-shakldagi koloniyalar (ingl. rough -  g 'adir-budir) 
chetlari notekis, xira, yirik, yassi, usti donador bo'ladi.

D isso tsia tsiya  ja ray o n id a  patogen bak teriyalarn ing  v iru len tlik , 
an tigen lik  va boshqa bio logik  xususiyatla ri o 'z g a ra d i. B akteriya 
koloniyalarining shakllanishi (dissotsiatsiya) bir yo 'nalishda bo 'lib , S 
dan R -sh a k lg a , ay rim  h o lla rd a , o ra liq  sh ilim sh iq  M -sh a k ld a g i 
koloniyalarni hosil qilish bosqichi orqali o 'tadi. K oloniyalarning R - 
shakldan S-shaklga o'tishi kam uchraydi. R-shakldagi bakteriyalar hujayra 
devoridagi LPSni sintez qilishda ishtirok etadigan ferm entlarning hosil 
bo 'lishini nazorat qiluvchi bir guruh genlarda sodir bo 'lgan mutatsiya 
h isobiga yuzaga keladi. Esherix iya va shigella tu rkum iga m ansub 
bakteriyalar turlarida bunday m utatsiyalar k o 'p  uchraydi.

K o 'pg ina patogen bakteriyalar asosan qattiq oziq m uhitlarda S -  
shakldagi koloniyalar hosil qiladi, ammo sil, toun, kuydirgi va boshqa 
ba’zi kasalliklarning qo 'zg 'atuvchilari bundan mustasno', chunki ular 
tabiatan R -shakldagi koloniyalarni hosil qiladi.

S -R -d isso ts ia ts iy ag a  sabab bo 'lad igan  m utatsiyalar insertatsion 
mutatsiyalarga kiradi, chunki ular xromosomadan alohida joylashgan irsiy 
omillaming, shu jumladan, mo'tadil faglarning bakteriya xromosomasiga 
o 'rnash ib  o lishi natijasida sod ir bo 'lad i. A gar m utatsiya natijasida 
grammanfiy bakteriyalarning EPS moddasi tarkibida bo'ladigan polisaxarid 
zanjiridagi determ enantlarning hosil bo'lishishi nazorat qiluvchi genlar 
o 'zgarsa, u vaqtda R -m utantlar paydo bo 'ladi. U larning asosiy biologik 
xususiyatlari ham o'zgaradi. R -S-dissotsiatsiya, b o 'g 'm a  bakteriyasida 
muvofiq m o'tadil faglar lizogenizatsiyasi bilan bog'liq. B inobarin, R -  
shakldagi b o 'g 'm a  bakteriyasi toksin ajratadi. Boshqa bakteriyalarda, R -  
shakldagi koloniyalar, xromosomaga R -plazm ida, transpozon yoki I s -  
ketm a-ketlik larin ing  birikishi natijasida ham hosil b o 'lad i. Piogen 
streptokokklarning R-shakli rekombinatsiya natijasida yuzaga keladi.

D issotsiatsiya ayrim yuqumli kasalliklarning bakteriologik tashxisini 
murakkablashtiradi (25-rasm).

25-rasm. Bakteriyalarning dissotsiatsiyasi jarayonida koloniyalar shaklining 
o'zgarishi: S-silliq, O-xira, R -g 'adir-budir

108



M utagenlar. Mikroorganizmlardagi induksiyaqilingan mutatsiyalami 
har xil tuzilishga va ta’sir mexanizmiga ega bo'lgan kimyoviy va fizikaviy 
omillar keltirib chiqaradi. Bunday omillar mutagenlar deb ataladi.

Fizikaviy mutagenlardan ultrabinafsha, rentgen nurlari, radiatsiya 
yuqori harorat ta’sirlari yaxshi o 'rganilgan. Nurlarning m utagen ta’siri 
to 'lqinining uzunligiga, ionizatsiyaqiluvchi miqdoriga bog'liq.

Ultrabinafsha nurlar DNK molekulasida timin dimerlarini hosil qilib, 
DNK-polim erazaning ishlashiga xalaqit beradi, natijada DNK replikatsiya 
jarayoni buziladi.

K im yoviy m utagenlarga qator kim yoviy b irikm alar: organik va 
noorganik kislotalar, ishqor, Н,(Ҳ, metall tuzlari, formaldegid, fenol, purin 
va pirim idin asoslarining o 'xshash lari, akridin bo 'yoq lari, ko 'pg ina 
nitrozobirikm alar va boshqalar kiradi. Kimyoviy m utagenlar bir-biridan 
ta’sir mexanizmi bilan farq qiladi. M asalan. 5-brom uratsil tim inning 
o'xshashi hisoblanadi, undan faqat C H ,-guruh o 'rniga brom atomi borligi 
bilan farq qiladi. Bu modda «xatolikka» yo 'l qo 'yib adenin o 'rn iga guanin 
bilan birikadi. Bu xatolik tim inga o 'xshash m oddaning DNK tarkibiga 
birikish vaqtida sodir bo 'lishi mumkin, bu holat xato birikish deyiladi. 
Tarkibida 5-bromuratsil bo 'lgan DNKning keyingi replikatsiyasida ham 
guanin bilan xato birikish bo'lishi mumkin, natijada xato replikatsiya yuzaga 
kelib, AT —» GS bilan almashinadi.

2-aminopurin adeninning o 'xshashi hisoblanadi. U tim inning o 'm iga 

sitozin bilan birikadi, natijada AT —» GS bilan almashadi.
Nitrat kislota guanin, sitozin yoki adeninning amin guruhini yo 'q  qiladi, 

natijada sitozin adenin bilan birikuvchi uratsilga aylanadi (GS —> AT bilan 
alm ashadi), adenin  sitozin bilan birikuvchi g ipoksantinga aylanadi 

(AT —> GS bilan almashadi).
A kridin b o 'y o q la ri D NK bilan  to 'g 'r id a n - to 'g 'r i  b irik ib , azot 

asoslarining tushib qolishi yoki qo 'shilishiga sabab bo'ladi.
N itrozoguanidin, nitrozom ochevina va boshqa nitrozobirikm alar 

kuchli mutagen bo'lganligi uchun ulami superm utagenlar deyiladi.
M u ta g e n la r  m a x su s lik k a  eg a  em as, sh u n in g  u ch u n  m ik ro b  

hujayrasidagi genom ning har qanday geniga ta’sir etib, uni o 'zgartirishi 
mumkin.

R eparatsiya lar. Tekshirishlar natijasida hujayradagi jarohatlangan 
irsiy materialni tiklashi mumkin bo'lgan maxsus sistema borligi aniqlandi. 
Bu sistema hujayraning irsiy materialini, jarohatlovchi om illarga qarshi 
chidamliligini oshiradi. DNKdagi jarohat reparatsiyasi ferment yordamida

109



am alga oshiriladi, bu ferment o ‘z navbatida maxsus genlar nazoratida 
bo 'ladi. Agar shu genlarda mutatsiya sodir bo 'lsa, u holda DNK uni 
jarohatlovchi agentlarning barchasiga moyil bo 'lib  qoladi.

U ltrabinafsha nurlar jarohatlagan DNK replikatsiyasini ta’minlovchi 
s is tem a n in g  b ir  gu ruh i fo to re a k tiv a ts iy a  s is tem a si deb  a ta la d i. 
Fotoreaktivatsiyani ta’m inlovchi ferm entlar yorug 'lik  ta ’sirida timin 
dimerlarini uzib, monomer shaklga aylantiradi.

Ultrabinafsha nurlar jarohatlagan DNKni tiklovchi ikkinchi tizim ham, 
bir guruh ferm entlardan iborat bo 'lib , ular qorong 'i sharoitda ta 's ir etadi. 
Shuning uchun bu sistemani qorong'ulik  yoki doreplikativ reparatsiya 
deb ataladi.

U ltrabinafsha nurlar ta 'sirida induksiya qilingan m utatsiyalar hosil 
bo'lishida. postreplikativ reparatsiyada sodir bo'ladigan jarayonlar muhim 
aham iyatga ega. K im yoviy m utagenlar ta’sirida jarohatlangan DNK 
qismlari ham hujayra tomonidan reparatsiya qilinadi.

G en etik  rek o m b in a ts iy a la r . M ikroorganizm larga xos genetik  
rekom binatsiyalar yuqori organizm larnikiga o 'xshash  bo 'lad i, ammo 
rekombinatsiya jarayoni ularda o 'z iga  xos kechadi. Bu asosan ko 'payish 
usuli va irsiy m aterialning o 'tish  qonuniyatlarida nam oyon bo 'lad i. 
Eukariot hujayralardagi irsiy rekom binatsiyalar jinsiy ko 'payish  vaqtida 
xromosoma boiaklarining o 'zaro almashinishi, ya’ni retsiprok almashinish 
hisobiga sodir bo 'ladi. Bunda ikkita almashinayotgan xromosomadan 
ikkita rekom binant xromosoma hosil bo 'ladi, natijada ikkita rekombinat 
individ vujudga keladi. Prokariotlar esa jinsiy yo 'l bilan ko'paym aydi. 
Ularda rekombinatsiya genom ichidagi o'zgarishlar, ya’ni xromosomada 
gen la rn in g  jo y in i o 'z g a ris h i yoki re ts ip iy en t h u ja y ra s ig a  d o no r 
xromosomasi ning bir qism genlari kirganda sodir bo'ladi. Natijada, noto'liq 
zigota —  m erozigota hosil bo 'lib , undan faqat bitta rekom binat yuzaga 
keladi. Bunday rekombinatning genotipi asosan retsipiyent genotipi va 
unga qo 'sh ilgan  donor xrom osom asi bo 'lag idan  iborat. Shu sababli 
bakteriyalardagi irsiy rekombinatsiyalami retsiprokligini aniqlash mumkin 
emas. Biroq, bakteriya DNK xromosomasi va plazm idalar o'rtasidagi 
rekom binatsiyalarda retsiprokli irsiyat almashinuvi kuzatiladi. Shuning 
uchun, bakteriyalar irsiyatini tahlil qiluvchi maxsus usullar ishlab chiqilgan. 
Bu usullar genlarning xromosomadagi o 'm i va ularning ultra tuzilishini 
o 'rganish imkonini beradi.

Genetik rekom binatsiyalar sodir bo 'lish ida bir qancha ferm entlar 
ishtirok  etadi. R etsipiyent hu jayrasin ing rekom binatsiya q ila  olish 
qobiliyatini belgilovchi maxsus (rec) genlar ham mavjud.
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Irsiy m ateria lla r bir bakteriyadan ikk inchisiga transform atsiya, 
transduksiya va konyugatsiya orqali o 'tadi.

T ransform atsiya —  irsiy material (DNK bo'lagi)ning donor hujayra­
sidan retsipiyent hujayralariga bevosita o'tishi.

Transform atsiya hodisasini birinchi bo 'lib  F.Griffits 1928-yili kashf 
etgan. U oq sichqonlarning qorin bo 'sh lig 'ig a  novirulent. kapsulasiz 
p n ev m o k o k k n in g  II tu r in i v a  o 'ld ir i lg a n .  v iru le n tl i ,  k ap su la li 
pnevm okokkning III turini birgalikda yuboradi. Zotiljam dan sichqonlar 
o 'lad i va ulardan pnevm okokkning kapsulali III turi ajratib olindi. Bu 
jarayonda o 'ldirilgan, virulentli, kapsula hosil qiluvchi pnevm okokkning 
III turidan DNK orqali pnevm okokkning II turiga sichqon organizmida 
virulentlik ham da kapsula hosil qilish xususiyatlari o 'td i, y a ’ni o 'lgan III 
tur pnevm okokk ekstraktida faol genlarga ega bo 'lgan DNK saqlanib 
qolgan.

1944-yili O .E veri, K .M ak-Leod va K .M ak-K artilar undirilgan 
pnevm okokklardagi o 'tuvchi omilning kimyoviy tarkibini aniqladilar va 
bu omil dezoksiribonuklein kislota (DNK) ekanligini isbotlashdi.

T ransfo rm atsiya  fenom i H .influenzae, B .sub tilis, strep tokokk, 
stafilokokk. neysseriya, E.coli va 50 dan ortiq boshqa bakteriyalarda 
o 'tkazilgan. K o'pincha donor DNKsidan retsipiyentga asosan, bitta gen 
yoki birikkan b ir necha genlar beriladi.

M olekular m assasi 0 , 5 - l x l 0 6 dalton  b o 'lg an  D N K ning  2 ipli 
bo'lakchalarida transformatsion faollik kuzatiladi.

Bakteriyadagi transform atsion jarayon 4 bosqichdan iborat: 1) donor 
DNK ning retsipiyent hujayrasi ustiga adsorbsiya qilinishi; 2) DNKning 
retsipiyent hujayrasi ichiga kirishi; 3) retsipiyent hujayrasi ichiga kirgan 
donor D N K sining retsipiyent xrom osom asi bilan birik ishi; 4) irsiy 
rekom binatsiyaning vujudga kelishi.

T ransform atsiya  bir turdagi, ammo turli genotiplarga ega bo'lgan 
bakteriyalarda samarali kechadi.

Transform atsiya bakteriya populatsiyasidagi barcha hujayralar bilan 
sodir b lm ay, balki donor DNKsi ayrim  hujayralargagina ta’sir etib 
transformantlar hosil qiladi. Donor DNKni qabul qila oladigan retsipiyent 
hujayralar kom petent hujayralar deb ataladi. Kompetentlik xususiyati 
retsipiyent hujayrasining m a’lum o 'sish  davriga, ya’ni logarifmik fazasiga 
to 'g 'r i  kelad i. Aynan shu vaq tda re tsip iyen t hu jayrasi devorin ing 
tkazuvchanligi oshadi va yuqori polimerli DNK kirishiga sharoit yaratiladi.

Transform atsiya yo 'li bilan o 'tkazilgan donor DNKning retsipiyent 
x rom osom asi bilan  m ustahkam  b irik ish i u la r irsiy  m ateria lin ing
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gom ologikligiga bog'liq. Shuning uchun gomologiklik qancha yuqori 
darajada b o 'lsa , transform atsiyaning am alga oshishi oson kechadi. 
Shuning  uchun  b ir  tu r ich idag iga n isba tan  har xil tu r la r  o rasida 
transform atsiya hodisasi kam uchraydi.

T r a n sd u k siy a  —  irsiy m aterialn ing b ir bakteriya hujayrasidan 
ikkinchisiga faglar yordamida o'tkazilishi. M o'tadil faglar va ularning 
mutantlari donor bakteriyadan retsipiyent hujayraga irsiy m aterialni 
o 'tkazish  xususiyatiga ega.

Transduksiya hodisasini N .Sinder va J.Lederberglar 1951-yili kashf 
qilgan. Transduksiya E.coli, ichburug' bakteriyasida, salm onella, vabo 
v ib rion ida , s ta filokokk la rda  va boshqa b ir qancha bak teriyalarda 
aniqlangan.

Uch xil transduksiya farqlanadi: nomaxsus yoki umumiy, m axsus va 
abortiv.

Nomaxsus transduksiya. Faglarning ko'payishi jarayonida (reproduk- 
siyasida) yangi faglar yig 'ilayotganda ularning boshchasiga fag DNKsi 
bilan birga, donor —  bakteriya DNKsining bo'lakchasi ham  kirib qolishi 
m umkin, bunda fag o 'zin ing genomini bir qismini yo 'qo tad i, natijada 
nuqsonli fagga aylanadi. Bunday nuqsonli transduksiyan i am alga 
oshiruvchi faglar 0,3% ni tashkil etadi. Nomaxsus transduksiyada donor 
hujayradan retsipiyent hujayraga har xil genlar, masalan, am inokislotalar 
sintezini, antibiotiklargachidam lilikni, ayrim uglevodlam i parchalovchi 
fe rm en tlam i nazorat q iluvch i g en lar o 't ish i m um kin. N om axsus 
transduksiya kam sodir bo 'ladi, ya 'n i birgina fag zarrachasiga Ю^-Ю*7 
darajada to 'g 'r i keladi.

Fagning genom i bakteriya xrom osom asining 1/100 ni tashkil etadi, 
shuning uchun transduksiya jarayonida xrom osom aning kichkina bir 
bo'lakchasigina o 'tadi (26-rasm).

. ' 0  1 t >  ]—
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26-rasm. E.coli xromosomasidan profag DNK-siningajralibchiqishi:
I to'liq lambda fagning hosil bo'lishi; 11 nuqsonli lambda fagning hosil bo'lishi 

(xo'jayin genini tashib yuradi)
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0 ‘tkazilgan  donor bakteriyaning DNK b o 'lak ch asi, retsipiyent 
bakteriya D N K sining gom ologik qism iga rekom binatsiya natijasida 
birikadi.

Nom axsus transduksiyada. transduksiyani am alga oshiruvchi faglar 
faqatgina irsiy materialni bir bakteriyadan ikkinchisiga o ’tkazish vazifasini 
bajaradi. fag DNKsi transduktantlar hosil bo 'lishida ishtirok etmaydi.

M axsus transduksiyan i J .L ederberg  1956-yili o 'z  ta jribalarida  
aniqlagan. Bu transduksiyada faglar donor bakteriyasidan retsipiyent 
bakteriyasiga faqat m a'lum  bir genlarni o 'tkazadi. Transduksiyani amalga 
oshiruvchi faglar bakteriya xromosomasidagi profagni ajratib oladi, bunda 
profag bilan birga uning yonida joylashgan genlar ham ajralib chiqadi. 
M asalan, transduksiyan i am alga osh iruvchi lam bda fag lac genni 
(laktozaning prachalanishini nazorat qiluvchi) yoki bio (biotin sintezini 
nazorat qiluvchi) genni o 'tkazadi. Bakteriya xromosomasidan genlarning 
profag DNKsi bilan ajralib chiqishida, fag genlarining bir qismi yo'qoladi, 
natijada nuqsonli, ammo donor bakteriyaning lac genini biriktirib olgan 

faglar hosil bo 'ladi. Bunday faglar Я /dlac deb belgilanadi. Hosil bo'lgan 
70% transduktantlarning klonlari chidamli bo 'lm aydi, tezda laktoza—  
manfiylarga ajralib ketadi.

Shunday qilib, mo'tadil Я fag maxsus transduksiyani am alga oshiradi 
va o 'z iga  biriktirgan holda bitta yoki bir necha donor bakteriya genlarini 
retsipiyent hujayrasiga o'tkazadi.

A b o rtiv  tra n s d u k s iy a d a  fa g la r  o rq a li  o 'tk a z i lg a n  d o n o r 
bakteriyalarning DNK bo'lakchasi retsipiyent hujayraning xromosomasi 
bilan birikmaydi, sitoplazmada alohida joylashib, faoliyat ko'rsatadi.

A b o rtiv  tra n sd u k s iy a n i b ir in c h i b o 'l ib ,  S to p e r  1 9 5 6 -y ili 
Sal.typhim urium  da transduksiyani o 'rganish vaqtida kashf etdi.

Stoper 1956-yili salmonellaning harakatchanligini (xivchinlami) abortiv 
transduksiya orqali o 'tkazilganligini aniqladi va bakteriya hujayralari 
bo 'linganda, donor— bakteriyadan o 'tkazilgan  DNK bo 'lakchasi har 
ikkinchi qiz hujayraga berilishi, ya’ni nasldan-naslga o 'tsh in i ko'rsatadi.

A bortiv transduksiyani ayrim  nom axsus transduksiyani am alga 
oshiradigan faglar sodir qiladi.

Transduksiyaning tabiiy sharoitda bo'lishi to 'g 'risida aniq m a’lumotlar 
yo 'q . Lekin ko'pgina olim lar bor deb o'ylashadi, chunki transduksiyani 
amalga oshimvchi mo'tadil bakteriya faglar tabiatda ko'p miqdorda uchraydi.

K on yu gatsiya  —  irsiy m aterialning donor hujayrasidan retsipiyent 
hujayrasiga ularning chatishishi natijasida o 'tishi. Konyugatsiya hodisasi
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D.Lederberg va E.Teytum tomonidan 1946-yili E.coli da o 'tkazilgan 
tadqiqotlarda kashf qilindi. Konyugatsiyada bir xil hujayralar donorlik, 
ayrimlari retsipiyentlik vazifasini bajaradi va irsiy material faqat donordan 
retsipiyentga b ir tomonlama o 'tadi. Donorlik xususiyatiga ega bo 'lgan 
hujayrada F -  plazmida (jinsiy omil) borligi aniqlandi. Shuning uchun F -  
plazmidasiz hujayralar retsipiyentlar yoki F -  hujayralar deb ataladi. F* -  
hujayralarni F ~ -  hujayralar bilan chatish tirganda 1-10%  ga yaqin 
retsipiyentlarga F plazmida beriladi.

Kavalli 1950-yili F* kultura ichida hujayradan xrom osom a genlarini 
yuqori darajada o 'tkazish  xususiyatiga ega bo 'lgan donorni kashf qildi. 
B unday sh tam m lar H fr (ing. high frequncy  -  yuqori d a ra jad a  -  
recombination -  rekombinatsiya hosil qiluvchi) deb ataladi. Hozir Hfr -  
shtam m lar turli patogen bakteriyalardan ajratib olingan.

F-plazmida bakteriya xromosomasining ma’lum qismlariga birika olish 
xususiyatiga ega. Ayrim hollarda F -p lazm id a  1 p ro fagga o 'x sh ab  
xromosomadan ajralib chiqadi va o 'z i bilan birikkan bakteriya genlarini 
ham ajratib oladi. Bunday F-plazm idalar uning tarkibiga kirgan genning 
nomi bilan belgilanadi. Masalan, F-gal retsipiyent hujayrasiga galaktozani 
parchalash xususiyatini o 'tkazadi.

Donor bakteriyalarda, ya’ni F-plazm idaga ega bo 'lgan hujayralarda
3 -4  tagacha F  jinsiy  tukchalar (sex pili) borligi aniqlandi. Konyugatsiya 
jarayonida, donor hujayra o 'z  jinsiy tukchalari bilan retsipiyent hujayraga 
b irikad i. Bu jin s iy  tukcha yoki tukchalar ikkala hu jay ra o 'r ta s id a  
konyugatsion ko 'p rik  vazifasini bajarib, undan 2 soat davom ida donor 
hujayrasidan retsipiyent -  hujayrasiga F -  omil va sitoplazm ada alohida 
joylashgan boshqa plazm idalar ham o 'tadi (27-rasm).

K o n y u g a ts iy a  ja ra y o n id a  d o n o r 
bakteriya xromosomasining o 'tish i uchun 
F -p la z m id a  jo y la s h g a n  q ism id an  
endonukleaza yordamida DNKning bitta 
zanjiri uzilishi lozim. Natijada DNKning 
a jra lg an  q ism i re ts ip iy e n t h u jay rag a  
konyugatsion ko'prik orqali o 'tadi va tezda 
ik k in c h i ipi s in te z  q il in a d i.  D o n o r 
h u ja y ra d a  q o lg a n  D N K  ip id a n  ham  
ikkinchi ip sintez bo 'ladi. Bunday donor 
h u ja y ra la rg a  b a k te r iy a la rn in g  H f r -  

27-rasm. Bakteriya sh ta m m la r i m iso l ' b o 'l a  ^ o la d i .
konyugatsiyasi K onyugatsiya  ja ra y o n i ta b ia td a  keng
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tarqalgan. Masalan, enteropatogen esherixiylarning V3 qismi F -hujayralar 
bilan chatishish xususiyatiga ega. Hozir konyugatsiya tur va turkumlararo 
ham am alga oshishi aniqlangan.

P opulatsion  irsiyat asoslari

Odam organizm ida bakteriyalar populatsiyalar shaklida m a’lum bir 
biotoplarda (og’iz, ichak bo 'sh lig 'i va boshqalar) joylashgan. Bu joylarda 
bakteriya populatsiyalarin ing saqlanib qolishi va yashashi ularning 
genofondiga, y a ’ni populatsiyadagi barcha m ikrob hujayralarin ing 
genotipiga b o g ’liq.

Hayot davomida, mikrob populatsiyasida belgilari o ’zgargan individlar 
paydo b o ’ladi, bular boshqa hujayralar uchun geterogen hisoblanadi. 
G eterogen bakteriyalarning saqlanib  qolishi va k o ’payishi m a'lum  
sharoitga bog ’liq b o ’lib, buni tabiiy tanlanishda ahamiyati juda katta. 
Populatsiyadagi geterogenlik qanchalik yuqori bo 'lsa, ularning saqlanib 
qolish imkoniyati ko ’payadi.

Geterogen hujayralarning ko’payib borishi, populatsiya genofondini 
o'zgartiradi.

M ikrob populatsiyasi genofondining o 'zgaruvchan lig in i ikkiga: 
fenotipik —  m odifikatsion va genotipik —  m utatsion-rekombinatsion 
o'zgaruvchanliklarga bo 'lish mumkin.

Birinchi m odifikatsion xili, tuzuvchi genlarga doimiy ravishda ta’sir 
etuvchi repressiya va induksiya mexanizmlari tufayli sodir b o ’ladi, ammo 
genlarda o ’zgarish b o ’lmaydi. N atijada yangi sharoitga m oslashgan 
hujayralargina yashab qoladi, qolganlari nobud bo 'ladi. O m illar ta’siri 
to ’xtatilsa yoki oldingi sharoitga qaytilsa, mikrob hujayralarida paydo 
bo 'lgan yangi belgilar yo 'qolib , o 'z  holatiga qaytishi mumkin. Bunda 
mikroblar genotipida o'zgarish kuzatilmaydi. Bu xil o ’zgaruvchanlikka oqsil 
hosil qiluvchi genlarning altem ativ ekspressiyasi misol b o ’la oladi. Bu 
oqsillar bir xil vazifa bajaradi, ammo antigenlik xususiyatiga ko’ra bir- 
biridan farqqiladi.

M uta ts io n -rek o m b in ats io n  x ildag i o ’zgaru v ch an lik d a , m ikrob 
populatsiyasidagi hujayralarda genotiplar o ’zgaradi, bu asosan mutatsiya, 
rekom binatsiya va transpozon orqali kiritilgan tashqi axborot hisobiga 
sodir bo'ladi.

M ikrob populatsiyasida geterogen hujayralar, organizmda almashinuv 
reaksiyalari natijasida hosil bo'ladigan mutagen omillar (H ,0 2, intrazminlar 
va boshqalar), m a’lum bir kim yoterapevtik moddalar va hk. ta’sirida 
ko’payadi.
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Shu b ila n  b irg a  tran sp o z o n  va Is -k e tm a -k e tlik la r  b a k te riy a  
x rom osom asin ing  duch kelgan jo y ig a  o 'rn a sh ib  o lib , insertatsion  
m utatsiyalar keltirib chiqaradi.

G eterogen an tigen larga ega b o 'lg an  m ikroorganizm lar qondagi 
a n tite lo la rg a  n isba tan  se lek tiv  a fz a llik k a  ega. M asalan , so 'z a k . 
tripanosoma, qaytalam a til" qo 'zg 'atuvchilari kabi mikroorganizm larda 
shunday xususiyat mavjud.

Ayrim F , R-plazm idalar, transduksiya qiluvchi faglar bilan birga 
begona DNK bo'lagini retsipiyent hujayrasiga kiritadi, uning DNKsida 
gomologik qism bo 'lsa. u bilan birikadi va natijada mikrobning genotipi 
o 'zgaradi. fenotipik yangi belgilar paydo bo'lib. ularning afzalliklari tabiiy 
tanlanishda bilinadi.

Davolash uchun qo 'llaniladigan kimyoviy dori lar. ham da maxsus 
a n tite lo la r kabi m oddalar odam  o rgan izm idag i tan lo v ch i om illar 
hisoblanadi. Shu bilan bir qatorda, bu om illar o 'z iga xos signallam ing 
hosil bo'lishida induktorlik vazifasini ham bajarishi mumkin. Hosil bo'lgan 
signallar mikrob hujayrasining retseptorlari tomonidan qabul qilinadi va 
nazorat qiluvchi genlarga beriladi, natijada yangi genotip va fenotiplarga 
ega mikrob hujayralari paydo bo'ladi.

M ik ro b la r  p o p u la ts iy a s i g e te ro g e n lig in in g  m o le k u la r- ir s iy  
mexanizmlari turlicha bo 'lib . DNK tabiatining o 'z ida  ikki xil mexanizm 
mavjud: genom ning muvofiqligini saqlash va uning o 'zgaruvchanligini 
ta’minlash.

V iru slar irsiyati

M o d ifik a ts iy a la r . V iruslardagi m odifikatsion nasliy  bo 'lm agan  
(fenotipik) o 'zgarish lar xo'jayin hujayrasi bilan bog 'liq , chunki bu yerda 
virusning reproduksiyasi am alga oshadi.

Odam va hayvonlarda uchraydigan ko 'pchilik  viruslar virionining 
tashqi qobig'i (superkapsidi) kimyoviy tarkibini o'zgarishi modifikatsiyalar 
hisobiga yuzaga keladi.

M u tatsiya lar . Tabiiy m utatsiyalar viruslar nuklein kislotasining 
replikatsiyasi davrida sodir bo 'lib , ularning har xil xossalariga ta’sir 
ko'rsatadi.

Induksiyalangan mutatsiyalar, bakteriyalardagi kabi mutagen kimyoviy 
va fizik om illar ta’sirida yuzaga keladi. Ulardan biri (nitrat kislotasi, 
g id roksilam in , n itrozoguan id in ) hu jayradan  tashqaridag i virusga, 
boshqalari (akrizin, azot asosalarini o 'xshashlari) hujayra ichi virusining 
replikatsiyasiga ta’sir etadi. Mutant viruslar fenotipik kapsid oqsillarining
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antigen xossalari. haroratga ta’sirchanligi, virulentligi kabi xususiyatlari 
bilan farqqiladi.

Viruslarda ham bakteriyalardagi kabi to‘g ‘ri va tiklanuvchi mutatsiyalar 
farqlanadi. T o 'g 'ri mutatsiyalarda viruslar fenotipi o 'zgaradi. tiklanuvchi 
mutatsiyalarda —  reversiyada ular tiklanadi. y a ’ni genom i o 'z  holatiga 
qaytadi.

Rekom binatsiya va boshqa hodisalar. Xo'jayin hujayralari ularga moyil 
bo 'lgan ikki xil virus bilan bir vaqtda shikastlansa, viruslarning xossalari 
o 'zg a rad i. B unday o 'zg arish larn i genetik  rekom binatsiya , genetik  
reaktivatsiya, komplementatsiya, fenotipik almashinuv sifatida tasniflash 
mumkin.

G enetik rekom binatsiyada ikkita va undan ortiq viruslar orasida 
replikatsiya bo 'ladigan DNK asosida genlar almashinuvi sodir bo'ladi. 
N atijada ikki va undan ham k o 'p ro q  virus gen lariga ega bo 'lg an  
re k o m b in a tla r  h o sil b o 'la d i .  R N K  tu tu v ch i v iru s la rd a  g en e tik  
rekombinatsiyalar kam uchraydi.

Genetik reaktivatsiya rekombinatsiyaning o 'ziga xos turi bo'lib, bunda 
genlarning not  ri taqsimlanishi hisobiga ikkita bir-biriga qarindosh 
viruslarning turli genlari shikastlanadi (inaktivatsiyaga uchraydi).

Ushbu ikki virus chatishtirilsa to 'liq  viruslar hosil bo 'ladi. ya’ni virus 
genom alarining reaktivatsiyasi vujudga keladi. Bunday jarayon reo- va 
poksviruslarda kuzatiladi.

K o m p lem en ta ts iy a  va fenotip ik  alm ashinuv irsiy ja rayon larga 
kirmaydi. Komplementalsiyada, bir virus ishlab chiqargan oqsillar ikkinchi 
virusning reproduksiyasini am alga oshiradi. Bu ja rayonda bir virus 
ikkinchi virusda nuqson hisoblangan yoki yetishmaydigan genlarni tutadi. 
Boshqa virus reproduksiyasini kuchaytiruvchi virusni yordamchi virus, 
ushbu virus ishtirokida reproduksiya bo'ladigan virus v i r u s s a - t e l l i t  
deb ataladi.

K om plem entalsiyada rekom binatsiyadan farqli o 'la ro q  viruslar 
o 'r ta s id a  n u k le in  k is lo ta la r in in g  a lm ash in u v i so d ir  b o 'lm a y d i. 
Komplementatsiya viruslar orasida keng tarqalgan. M asalan, odam larga 
patogen bo 'lgan adenoviruslarni makak rezus maym unlarning buyrak 
hujayralari kulturalarda kpaytirish mumkin. Keyingi tekshirishlar shuni 
k rsatd ik i, buyrak  hujayrasidag i onkogen virus S V -4 0  hisob iga 
adenoviruslar ko 'paya olar ekan.

F enotip ik  a lm ash inuv. Hujayralarga ikki xil virus yuqtirilganda hosil 
bo 'lgan yangi viruslarning bir qismi ikkala virus fenotipiga ega bo 'ladi, 
lekin bunda ularning genotipi o 'zgarm asa b u f e n o t i p i k  a l m a s h i n u v
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j a r a y o n i  deb ataladi. Masalan, hujayralarga shol va Koksaki viruslari 
yuqtirilsa, bir virusning RNKsi ikkinchi virusning kapsidi bilan o ‘ralgan 
virionlar hosil bo 'ladi. Bunday hodisa t r a n s k a p s i d a t s i y a  deb 
nomlanadi.

M ikroorganizm lar irsiyatining tibbiyotdagi aham iyati

Molekular genetikaning rivojlanishi mikroorganizmlar patogenligi va 
immunogenligining m olekular-genetik asoslarini o 'rganishga, patogen 
va shartli-patogen mikroorganizmlaming antibiotiklarga chidam li yangi 
biologik shtammlarini hosil bo 'lishi mexanizmlarini aniqlashga imkon 
beradi. Kimyoterapevtik om illam ing ko 'payib  borishi va ba'zi hollarda 
ularning shifokorlar m aslahatisiz ishlatilishi m ikroorganizm larga kuchli 
saralovchi omil sifatida ta’sir qilmoqda, natijada bakteriyalarning dorilarga 
chidamli, patogenligi va boshqa xususiyatlari o 'zgargan populatsiyalari 
ko'paym oqda. Shu bilan birga, tashqi muhit om illarining salbiy ta’siri 
(ekologiyaning buzilishi), har xil dorilar hisobiga m akroorganizmlaming 
immunologik reaktivligi ham o 'zgarib  bormoqda, bu o 'z  navbatida. odam 
organizmidagi mikrobiotsenozlami miqdor va sifat jihatidan o 'zgarishiga 
olib kelishi mumkin. Bulaming hammasi hozirgi vaqtda kuzatilayotgan 
yuqumli kasalliklarning patogenezi va klinik belgilarini o 'zgarishlarida. 
kasalxona ichi infeksiyalarining ko'payishida namoyon bo'lm oqda. Yaqin 
k e la ja k d a  bu  va sh u n g a  y aq in  m a sa la la rn i hal q i l i s h d a  gen 
m uhandisligining ahamiyati katta bo'ladi.

G en m u h an d islig i (in jen eriyasi). 1972-yili P.Berg birinchi bo'lib, 
kimyoviy usullar yordamida DNKning rekombinant molekulasini oldi. Bu 
tadqiqot tufayli genetikada yangi yo 'nalish va biotexnologiyaning yangi 
turi, ya’ni gen m uhandisligi paydo bo'ldi.

Gen muhandisligining asosiy vazifasi geterogen sistem aga genlarni 
o 'tkazish  va ularning ekspressiyasini ta’minlab, ular nazorat qiluvi oqsil, 
gormon. ferment, antigen va boshqa biologik faol moddalarni sintez qilib 
olishdan iborat.

Bundan tashqari, gen m uhandisligi yutuqlari aniq b ir axborot 
tashuvchi nukleotid ketm a-ketliklaridan yangi irsiy om illar va ularni 
tashuvchi vektorlami yaratib, pro- va eukariot hujayralarni ichiga kiritishga 
imkon beradi.

Yangi irsiy om illar ikki tuzilmadan tashkil topgan bo 'ladi: tashuvchi 
vektor va ko'paytirilayotgan «yot» DNK. Vektor replikon xossasiga ega 
bo 'lib , yaratilgan rekombinant molekulasining replikatsiyasini amalga 
oshirish lozim. Shuning uchun vektor sifatida plazmidalar, m o'tadil faglar.
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DNKsi yopiq halqa ko'rinishdagi hayvon viruslari ishlatiladi. Klonlash 
usulida ko'paytiriladigan DNK -  kerakli moddaning sintezini nazorat 
qiluvchi genni tutuvchi DNK boNagidir. Hozir rekombinat molekulalami 
yaratishninng har xil texnologik usullari mavjud. Shulardan eng oddiysi, 
kerakli gen tutuvchi DNKni restriktaza (restriksiya endonukleazasi) 
fermentlari bilan qayta ishlash. Bunda fermentlar DNK molekulasining 
kerakli joylariga ta 'sir ko 'rsatib , DNKni boNaklarga «kesish» am alga 
oshiriladi. Keyingi bosiqichda ajratib olingan DNKning kerakli boMaklari 
va axborot tutuvchi gen polinukleotidligaza fermenti yordamida «tikiladi». 
Uchinchi bosqichda hosil bo 'lgan rekombinant molekula transformatsiya 
usulida E.coli, achitqi yoki boshqa mikroorganizmlar hujayrasiga kiritiladi. 
Shu yo 'l bilan hozir odam  insulini genlari E.coli ga kiritilgan va natijada 
qandli diabet kasalligini davolash uchun toza va arzon odam insulini 
ichak tayoqchasidan ajratib olinadi. Yana bir misol, bu virusli gepatit В ga 
qarshi rekom binant vaksina, bunda gepatit В virusining HBsAg ni sintez 
qiluvchi gen achitqi genom iga kiritilgan va undan ajratib olingan HBsAg 
lar em lash uchun ish latiladi, bu zararsiz vaksina u bilan chaqaloq 
tug'ilganidan so 'ng  12-24 soat ichida emlanadi.

Genetiklar tomonidan tibbiyotga yana bir zamonaviy usul -  polimeraza 
zanjirli reaksiya PZR -  PSR (ingl. polumerase chain reaction -  PCR) taklif 
qilindi. Bu usulning asosi Amerikaolimi Keri Myullis tomonidan 1983-yil 
ishlab chiqilgan bo'lib. hozir ilmiy tadqiqotlar, amaliy tibbiyot va Davlat 
epidem iologiya nazorati xizm atida (genlarni xilini aniqlash, yuqumli 
kasalliklarga tashxis qo 'y ish  va hk.) keng qo'llanilm oqda.

PSR usuli asosini, in vitro sharoitida, D N K -polim eraza fermenti 
yordamida DNK matritsani komplementar sintez qilish tashkil qiladi. Bunda 
DNK replikatsiyasi am alga oshadi. DNKni tabiiy replikatsiyasining 
bosqichlari:

1) DNK denaturatsiyasi (ikki buramali o'ram ani yechish, DNK iplarini 
ayirish);

2) DNK ning ikki ipli DNK bo'laklarini yaratish (DNK sintezini boshlab 
beruvchi om illar praymerlar yordamida);

3) yangi DNK zanjirining sintezi (ikki ipli kom plem entar holda sintez 
qilinishi).

Therm is aquaticus nomli term ofil bakteriyalar ishlab chiqaradigan 
issiqqa chidamli DNK-polimeraza (Taq-polimeraza)laming kashf qilinishi, 
DNK replikatsiyasi jarayonini sikl ko 'rinishida kechishi mumkinligini 
ta 'm inladi. Sintez sikllarining ko 'p  marotaba qaytarilishi natijasida DNK 
m axsus bo 'lagining nusxalari juda tez ko'payadi. Bunda boshlang'ich
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mikroorganizmlar miqdori bir necha hujayranigina (10-100) tashkil qilishi 
mumkin.

Zanjiming komplementar sintez qilinishi DNK ketma-ketligining hamma 
n uq tasida  bosh lanm ay, faqat q isqa ipli boM aklarning m a’lum b ir 
bosh lang 'ich  q ism larida am alga oshadi. Tanlangan DNK bo 'lag ida  
boshlang'ich qism i yaratish uchun ikkita oligonukleotid «praymer» deb 
nomlanuvchi omil (20 nukleotid jufti) zarur. DNK kom plem entar ketma- 
ketliklarining praymerlari maxsus bo'lakning chap va o 'n g  chegaralarida 
shunday joy lashadik i, bunda D NKning yangi zanjiri faqat ularning 
o 'rta s id a  hosil bo 'lad i. K o 'pay tirilgan  D N Kning kerakli bo 'lak lari 
elektroforez yordamida shtrix kod kabi yoyiladi va ular asl bakteriya DNK 
kodi (musbat nazorat) bilan solishtiriladi, agar ular mos tushsa reaksiya 
musbat hisoblanadi.

Yuqorida aytib o 'tilganidan farqli o 'laroq, viruslar xo 'jayin  DNKsini 
shikastlaganda nuqtali mutatsiya va rekom binatsiyalar kuzatiladi. Agar 
ularga ketma-ketligi o 'zgarm agan, normal hujayra D N K -praym erlari 
qo 'shilsa, ular o 'zgargan DNK qismini ко ' paytira olmaydi.

Shunday qilib, PSR usuli bilan bem or organizm idagi har qanday 
tekshirilishi kerak bo 'lgan DNK ketma-ketlikni yoki tashqaridan tushgan 
patogen virus, bakteriya va boshqa mikroorganizmlarni aniqlash mumkin. 
Bu usul hozir o 'ta  aniq, sezgir va tezkor tashxis qo 'y ish  usullaridan 
hisoblanadi.

VI  B O B

INFEKSIYA HAQIDA TA’LIM OT

In feksiya haq idagi ta 'l im o t qadim dan m a’lum , biroq yuqum li 
kasalliklarni sababi mikroorganizmlar ekanligi o 'z  tasdig 'ini topganidan 
so 'ng  bu ta’limot rivojlana boshladi. Bu XIX asming ikkinchi yarmilariga 
to 'g 'r i kelib, bunda yuqumli om illam ing tabiati va ularning patogenlik 
mexanizmlari o'rganildi. Patogen mikroorganizmlar (bakteriya, zamburug', 
protozoa, oraliq mikroorganizmlar, keyinroq viruslar, hozirda prionlarjning 
asosiy biologik xossalarini tekshirish, ulami ajratib olish va turlarga ajratish 
u su lla r i ish la b  c h iq ild i.  Bu u s u lla r  h o z ir  ta k o m illa s h ti r i l ib ,  
mikroorganizm lam ing yangi tur, shtammlari aniqlanm oqda va ularning 
patogenligini m olekular va hujayraviy mexanizmlari, irsiy nazorati va bu 
jarayonlarni xo 'jayin organizmida kechish sharoitlari o 'rganilm oqda.
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Yer yuz ida  yuqum li kasallik  q o 'z g 'a tu v ch ila rn in g  35 0 0  dan ortiq  turi 
m a 'lu m . M ik roorgan izm lam ing  tashqi m uhit va  x o 'jay in  o rgan izm ida 
o 'zg a rib , od am  va hayvon lar uchun patogen  b o 'lg a n  yang i turlari paydo 
b o 'lm o q d a . M asalan , sil tayoqchasi bilan parrandalar, qoram ol va q o 'y -  
echki, kem iruvchilar, baliqlar, ilonlar, toshbaqa, q u rbaqa la r va odam lar 
kasallanadi, u larda  bu  kasallikni o 'z ig a  xos xossa larga  eg a  b o 'lg an  sil 
b a k te r iy a la r i  q o 'z g 'a t a d i .  Y an g i a n iq la n g a n  y u q u m li  k a s a l l ik  
q o 'z g 'a tu v c h ila r ig a  O IT S , E ybola, E, G , F g epa titla r va  qo ram ollarda 
quturish  kasalligini q o 'zg 'a tad ig an  m ikroorgan izm lar m isol b o 'la o la d i.

Infeksiyaning um um iy tavsifi

In feksiya  (lot. infestion  —  yuqtiram an, tashqaridan  b iron narsani 
k ir ita m a n ) d e g a n d a  o d am , h ay v o n , o 's im lik  o rg a n iz m ig a  tu sh g an  
m ikroorgan izm lar ta ’sirida  yuzaga keladigan ja ray o n  tushunilad i. H ozir 
bu term in k o 'p  m a’noni ifodalaydi. M asalan , patogen m ikroorgan izm lar 
va u la r ta 's ir id a  yuzaga kelad igan  holat va kasa llik lar ham  infeksiya 
deyiladi.

In fek sio n  ja ra y o n  -  bu m a k ro o rg an izm g a  p a to g en  m ik ro b  ta ’sir 
q ilish i n a tija s id a  y u zaga  kelad igan  fiz io lo g ik  va pa to lo g ik  o 'z g a rish la r  
m ajm uidir. P ro toza la r paydo q ilad igan  shunday ja ray o n la r «invaziyalar»  
deb  yuritilad i. In feksion ja ray o n  quy idag i om illar: a) pa togen  m ikrob lar 
va  u la rn in g  h ay o t fao liya ti d a v rid a  ish lab  ch iq a ra d ig a n  m ah su lo tla ri; 
b ) ja ray o n  rivojlanishi davridagi m akroorganizm  holati; d ) tashqi m uhit 
sharoitlari; e) ijtim oiy  om illar ta ’sirida rivojlanadi.

Yuqumli kasallik lar boshqa kasalliklardan (som atik, genetik) ko 'pg ina  
xususiyatlari b ilan  farq q ilad i. A vvalo , yuqum li kasa llik larn i m axsus 
patogen m ik rob lar q o 'z g 'a ta d i, m ikrob o rgan izm ga  tushgan idan  so 'n g  
kasallik  darho l nam oyon b o 'lm ay , m a’lum  b ir yash irin  davr o 'ta d i. U 
x a s ta la n g a n  o d a m d a n  s o g 'lo m  k is h ila rg a  y u q ib , k a tta  h u d u d la rg a  
ta rq a lis h i  m u m k in . H ar b ir  k a sa l lik  q o 'z g 'a tu v c h i s ig a  n is b a ta n  
m akroorganizm da o 'z ig a  xos him oya jarayoni rivojlanishi hisobiga yuqumli 
kasallik lar sikl bilan kechadi.

M akroorganizm ning m ikroorganizm  bilan o ‘zaro  
m unosabati -  sim bioz shakllari

H ayotda turli m av judo tlam ing  m uayyan atro f-m uhit sharo itida  birga 
yashashi kuzatiladi. Bu jarayonda sim biontlar (b irga yashayotganlar)n ing 
bir-biriga nisbatan munosabati bir xil bo 'lm aydi. Shu bois, m ikroorganizm lar
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ikki katta  gu ruhga: sap ro fitla r (kasallik  q o ‘z g ‘atm ayd igan  -  zararsiz) va 
p a raz itla rg a  boM inadi. O dam  va h ayvon  o rg a n iz m id a  y a sh ay d ig an  
m ikroblam ing ayrim  turlari shartli-patogen hisoblanadi, y a ’ ni ular m a’lum 
b ir sha ro itd ag in a  kasallik  q o 'z g 'a t ish i  m um kin . B unday  sharo itla rga  
sovqotish , im m un  tiz im ning  susay ish i, v itam in va oqsillar yetishm aslig i, 
antibiotiklarni k o ‘r-k o ‘rona ishlatilishi kabilar m isol b o 'la  oladi.

Sim biozning turli shakllari mavjud. Bulardan komm ensalizm , mutualizm, 
parazitizm  aloh ida o 'r in  tutadi.

K om m ensalizm  (fr. com m ensal —  h a m to v o q )-  ikkita o rganizm ning 
bir-biriga ziyon yetkazm ay, birga yashashi. M asalan, odam  organizm idagi 
norm al m ikroflora a ’zolari.

M u tu a lizm  (lot. mutuus —  o 'zaro ) -  ikki organizm ning bir-biriga foyda 
keltirib  yashash i. M asalan , ichakning  norm al m ik roflorasi, undagi ovqat 
qoldiqlari hisobiga har doim  odam  organizm i bilan b irga yashaydi va ayni 
vaqtda organizm  uchun m uhim  bo 'lgan  b ir necha tu r vitam inlam i sintezlab, 
un ing  v itam inga b o 'lg an  ehtiyo jin i barqaro rlash tirib  turadi.

P arazitizm  (yun. parasitos —  tek in tom oq , te k in x o 'r)  -  b ir turdagi 
organizm ning boshqa organizm  hisobiga oziqlanib, unga ziyon yetkazishi. 
P araz itla r yuqum li kasallik  q o 'z g 'a ta d ig a n  m ikrob lam ing  katta  guruhini 
tashkil q ilad i. U lar uzoq vaqt d avom ida  tirik  o rg an izm d a  yashashga  
m oslashib borishi sababli organizm  tek inxo 'r m ikrob uchun doim iy m akon, 
tabiiy  yashash  m uhiti b o 'lib  qolgan.

Parazitlik, sim biozning boshqa turlari kabi evolutsiya ja ray o n id a  hosil 
b o 'lib , takom illash ib  borgan. T axm inlar b o 'y ich a  sap ro fitla r 2,5 m lrd. yil 
oldin paydo bo 'lg an  bo 'lsa , parazit m ikroblar keyinroq, o 's im lik  va hayvon 
dunyosi shak llan ish i davrida vu judga kelgan.

E v o lu ts iy a  ja r a y o n id a  m u ta ts iy a la r  h is o b ig a  y a n g i e k o lo g ik  
sh aro itla rg a  m oslashgan  m ik ro o rg an izm lam in g  tu rlari hosil b o 'lg a n . 
N atijada , b irinch i b o 'lib  faku lta tiv  paraz itla r d u n yoga  ke lgan , u lar ham  
tashqi m uh itga , ham  x o 'ja y in  o rg an izm id a  yashay  o lish  x u su siy a tig a  
e g a  b o 'lg a n . K e y in c h a lik  o b lig a t  p a ra z itla r , y a ’ni fa q a t x o 'ja y in  
o rg an izm id a  y ash ay  o lad igan  m ik rob la r vu judga ke lgan . U la r o ras id a  
x o 'ja y in  hu jay rasi ich ida  parazitlik  q ilad igan  tu rlari p ay d o  b o 'lg a n . Bu 
m ikroblar m utatsiyalar natijasida o 'z  ferm entlarini sintez qiluvchi genlarni 
yo 'q o tg an , natijada u la r xo 'jay in  hujayrasi sin tez q ilgan om illa r h isob iga 
yashay  b o sh lagan . H u jay ra  ichi paraz itla ri fag o s itla r va an tite lo la rdan  
ham  h im oyalangan .

Fakultativ hu jay ra ichi parazitlariga b ir qancha oila va turkum  patogen 
bak teriya lar m isol b o 'la  o lad i. M asalan , en terobak teriya lardan  sh igella
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va ich b u ru g ‘sim on  ichak  tayoqcha la ri (ichak  ep ite lia l hu jay ra larida  
k o 'p ay ad i) , sa lm o n e lla la r (lim fo id  to 'q im a  hu jay ra la rid a  k o 'p ay ad i) , 
p a to g e n  n e y s s e r iy a la r  (g o n o k o k k , m e n in g o k o k k ) ,  b ru ts e l la ,  sil 
tayoqchalari leyko tsitla r tom onidan  fagositoz q ilinad i, lekin  fagositoz 
tugallanm ayd i, natijada u la r hu jayra ichida ko 'payad i.

O bligat (qa t’iy) hujayra ichi parazitlariga viruslar, rikketsiya, xlam idiya 
va bezgak plazm odiyalarini m isol qilish m um kin. R ikketsiyalarg liko lizn i 
am alga oshiradigan ferm entlam i, xlam idiyalar esa energiya m anbai bo 'lgan  
ATF ni sin tez q ilm aydi.

R ik k e ts iy a  va  x la m id iy a la r  o ra s id a  o d am  va  h a y v o n la r  uchun  
nopatogen turlari borligi aniq lanm agan. B undan tashqari, u la r su n 'iy  oziq 
m uhitlarda k o 'p a y a  olm aydi.

E volu tsion  rivo jlan ish  ja ray o n id a  odam  va h ayvon lam ing  hu jay ra va 
to 'q im a la rid a  te k in x o 'r  hayot kech irishga m oslashgan  va u larga zaharli 
ta ’sir e tib  fiz io log ik  holatni izdan chiqarad igan  m ikroblar p a t o g e n l a r  
deb  ataladi.

M ik roorgan izm lam in g  patogenligi va v irulentligi

Patogenlik -  m ikroorganizm lam ing infeksion ja iayonn i yuzaga keltira 
oladigan potensial xususiyati. Patogenlik faqat m a’lum bir sharoitda, ya’ni 
unga m oyil b o 'lg a n  organ izm dag ina  am alga oshadi, shun ing  uchun u 
p o ten s ia l x o ssa  h iso b lan ad i. B un d an  ta sh q a ri, p a to g e n lik  k asa llik  
qo 'zg 'a tad ig an  m ikroblam ing genlari tom onidan nazorat qilinadigan turga 
xos belgisi ham dir. M asalan, b o 'g 'm a  bakteriyasi yoki vabo  vibrioni faqat 
odam  uchun patogen  b o 'lib , hayvon larga  n isbatan  hech  qanday  xavf 
tu g 'd irm ay d i. A ksincha , qo ram o l, c h o 'c h q a , it yoki tovuq  o 'la tin in g  
viruslari odam  uchun zararsizdir.

Patogenlik  m axsus b o 'lad i, y a 'n i m ikrob tabiiy  y o 'l  b ilan  organizm ga 
tu s h g a n d a  m a ’ lu m  b i r  t o 'q i m a  v a  a ’z o la r d a  sh u  tu r  k a s a l l ik  
q o 'z g 'a tu v c h i s ig a  x o s  b o 'lg a n  p a to m o rfo lo g ik  va  p a to f iz io lo g ik  
o 'zg a rish la r keltirib  chiqaradi. Bu infeksiyaga m uvofiq  patogene tik  va 
klinik ko 'rin ish larda nam oyon bo 'lad i. M uhitning m a 'lu m  b ir sharoitlarida 
patogen  m ikroorgan izm ning  geno tip i, v iru len tlik  va toks ik  xususiyatlari 
fenotip ik  tarzda  ro 'y  beradi. B u sharo itlar o rganizm ning h im oya tizim lari 
holati, y a 'n i yuqum li om il b ilan  kurasha o lish  qob iliya tiga  bog 'liq .

M ik rob lam ing  patogenlig i tab iiy  sharo itiga qarab  o 'z g a r ib  turishi 
m um kin. Bir m ikrob turiga m ansub bo 'lgan  turli shtam m dagi m ikroblam ing 
kasallik  q o 'z g 'a t is h  qob iliya ti har xil dara jada  b o 'lish i m um kin . Shunga 
k o 'ra  u larn ing  patogen lik  darajasi v i r u l e n t l i k  deb  nom langan.
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Patogen m ikrob lar turli sh tam m larin ing  v iru len tlig i m oyil hayvonlarni 
o 'ld ira  o lad igan  eng kam  m iqdoriga qarab  belgilanadi.

M ik rob lam ing  ularga sezg ir hayvonning  8 0 -9 5 %  ini m a’lum  vaqt 
ichida o ’ldira o ladigan eng kichik m iqdori m i n i m a l  l e t a l  d o z a  (lot. 
dosis le ta lis m in im a -  D LM ) deb a ta lad i. 100%  ta jriba  hayvonlarin i 
oMdiruvchi m iqdori D SL (lot. dosis certa  letalis) deb  nom langan. A m alda 
k o ’p in c h a  L D S0 ( lo t .  d o s is  le t a l i s - 5 0 )  i s h la t i l a d i ,  bu  p a to g e n  
m ikroorgan izm lam ing  ta jriba hayvonlarin ing  50%  ini o ’ld irishga  qod ir 
miqdorini bildiradi.

Patogen m ikroorganizm lam ing kasallik q o ’z g ’a ta  o lad igan  m iqdoriga 
i n e k s i o n  d o z a  (ID ) deb ataladi. M asalan , qorin  tif i (ich terlam a) 
bak teriya larin ing  o ’rtacha  yuqum li m iqdori 1 0 \ E l-T or vabo  vibrionlari 
uchun lO M O 10, ich b u ru g ’ bak teriyalari uchun  esa  1 0 -1 0 0  ta m ikrob 
hujayrasiga teng. Yuqumli kasallikning rivojlanishi va yash irin  davrin ing 
m u d d a ti, k a sa llik n in g  o g ’ir yok i yen g il k ech ish i h am d a  a so ra tla ri 
m ikrobning o rgan izm ga tushgan jo y i va m iqdoriga b o g ’liq.

Y uqum li kasa llikka  m oyil o rganizm ga tushgan patogen  m ikrobning 
bitta  hujayrasi o ’rtacha har 20  daq iqada b o ’linsa, 6 soat davom ida uning 
soni 250000  ga, yana b ir necha vaqtdan so ’ng m illiardga yetib , o 'z  zahari 
bilan to ’q im a v a a ’zo larga o g ’ir sh ikast yetkazishi m um kin.

B oshqa b e lg ila r kabi m ik rob lam ing  v irulentligi ham  o ’zgarib  turishi 
m um kin . Bu yo  feno tip ik  k o 'r in ish d a , yoki g en la rd ag i m u ta ts iya la r 
h isobiga am alga  oshadi. M asalan , fenotip ik  o 'zg a rish la r (v iru len tlikn ing  
kam ayishi) bakteriya kulturasining «qarishi», noqulay sharoitda o ’stirilishi 
natijasida yuzaga keladi. Lekin bu o ’zgargan m ikroblar qulay  sharoitlarda, 
maxsus oziq m uhitlarga ekilsa, u lar o ’z  virulentligini tiklay oladi. Avim lent 
m utantlam i o lishda m ikroorganizm larga har xil fizik va k im yoviy  om illar 
ta 's i r  e t t ir i la d i .  V iru le n tlig i p a sa y g a n  y o k i y o ’q o lg a n  (a v iru le n t)  
m ikroorganizm  shtam m laridan tirik vaksinalar tayyorlanadi.

P atogenlik  va v iru lentlik  om illari

P a to g en  m ik ro o rg a n iz m la m in g  v iru le n t l ig i ,  u la rn in g  ad g ez iv , 
ko lonizatsiya q ilish  yoki ko 'pay ish i, invaziv, h im oya om illarin i (birinchi 
navbatda  fagositoz  q iluvch i hu jay ra lar fao llig in i) su say tir ish , zaharli 
m oddalar ish lab  ch iqarish  kabi xossalari orqali am alga oshadi.

A d g ez iy a  va k o lo n iza ts iy a . In feksion  ja ra y o n  b o sh id a , m ik rob  
hujayralari ularga ta ’sirchan m akroorganizm  hu jayralariga yopishib  oladi 
(adgeziya q ilad i), s o ’ngra u yerda u larn ing k o 'p ay ish i (ko lon izatsiya) 
bosh lanadi.
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A dgeziya (lo t. adhasio -yop ish ish )da  m ikrob  ep iteliy  hu jay rasin ing  
ustki q ism iga  yop ishad i. Bu ja ray o n d a  bir tom ondan  nom axsus fizik- 
kim yoviy  o m illa r  (m ikrob  hu jay ralarin ing  g idrofob lig i, m em brana usti 
zaryadlari va boshqalar), ikkinchi tom ondan maxsus tuzilm alar (adgezinlar, 
re tsep torlar) qatnashad i.

A dgezinlar asosan oqsil tabiatli tuzilm alar b o 'lib , u larn ing  m axsusligi 
hisobiga b ir tu r m ikroorgan izm lar nafas yo 'lla rin ing , ikkinchilari —  ichak 
y o 'lla ri, uchinchi lari — siydik-tanosil a ’zolarin ing  epiteliy  lariga birikadi 
va hk.

K o 'p g in a  g ram m anfiy  bak teriya larda  tukchalar adgezin lar vazifasini 
bajaradi. G ram m usba t bak teriya larda  esa  hu jayra devoridag i oqsil va 
lipo teyxoyeva k islo talari shunday xossaga ega.

O dam  to 'q im asi hu jayralarida har xil: tabiiy, induksiya q ilingan  va 
orttirilgan retseptorlar m avjud. T a b i i y  retseptorlar epiteliy hujayralarida 
joy lashgan  b o 'lib , ularga m oyil bakteriyalarning adgeziyasida qatnashadi. 
I n d u k s i y a  q i l i n g a n  retseptorlar, v iruslar o 'z ig a  sezg ir hu jayralarga 
adsorbsiya q ilganidan keyin paydo bo 'lad i (m asalan, gripp virusi), so 'n g ra  
bu hu jay ra larga  h a r xil bak teriya lar (m asalan , stafilokokk , strep tokokk) 
y o p is h is h i m u m k in . B u n d a  e p ite liy  h u ja y ra s in in g  s i to p la z m a t ik  
m em branasida jo y la sh ib  qo lgan  v irus gem agglu tin in i bak te riya  uchun 
re tsep to r vaz ifa sin i b a ja rad i. B u ho la t, v irusli k a sa llik la rd a  y u zaga  
keladigan ikkilam chi bakterial infeksiyalar m exanizm ini tushunishda katta 
aham iyatga  ega.

O rttirilgan  re tsep to rla r m a 'lu m  bir sharo itdag ina hosil b o 'lad i. U lar 
epiteliy va bakteriya hujayralarini o 'za ro  biriktiruvchi «ko 'p rik»  vazifasini 
bajaradi. Bu om illarga bakteriya adgezinlari bilan kom plem entar ta ’sirlasha 
o ladigan har xil s in f im m unoglobulin lari, album in, fib ronektin  va boshqa 
birikm alar misol b o 'lao lad i.

K asa llik  q o 'z g 'a tu v c h i  m ik ro o rg a n iz m la r o 'z ig a  m oy il to 'q im a  
hu jayrasiga b irikkan idan  so 'n g  un ing  ustki qism i yoki ichiga k irib  tezda 
ko 'pay ishga (kolonizatsiya qilishga) harakat qiladi. A gar shunday qilm asa, 
m ahalliy  h im oya om illari va norm al m ikrofloran ing  an tagon istik  ta ’siri 
h isob iga tezda  nobud  b o 'lad i.

Penetratsiya (lot. penetrate-kirib  olish). Bir necha yuqum li kasallik 
q o 'z g 'a tu v c h i m ik rob la r ep ite liy  hu jay ra lari, leyko tsit va lim fo tsitla r 
sitoplazm asiga k ira olish (penetratsiya qilish) xususiyatiga ega. Ichakning 
epiteliy hujayralariga shigella, m a’lum tip ichak tayoqchasi va salm onellalar 
kira oladi. Bunda hujayra parchalanadi, epiteliy qavatining butunligi buzilib, 
m uvofiq a ’zo yoki to 'q im ad a  patologik jarayon  rivojlanadi.
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In vaz iya  (lo t. inv as io  —  hu jum  q ilish ). P atogen  m ik ro b la rn in g  
organizm ga k ira o lish xususiyati to ‘q im alam i yem ira o ladigan yoki bar xil 
h u jay ra la rn i sh ik as tlay d ig an  fe rm en tla r  ish lab  ch iq a r ish ig a  b o g ‘liq. 
K o ‘p g in a  p a to g e n  m ik r o b la r  ( C l .p e r f r i n g e n s ,  S t r e p to c o c c u s ,  
S ta rhy lococcus va boshqa la r)da  g ia lu ron  k islo tan i yok i b irik tiruvch i 
to 'q im a  asosin i tashkil e tuvchi m ukopolisaxaridn i parchalay  o ladigan 
g ia lu ron idaza fennen ti topilgan. Bu ferm ent m ikrob larn ing  o rganizm ga 
tez tarqalish iga  im kon beradigan patogenlik  om illaridan  biri h isoblanadi.

Vabo v ib rion i, s trep tokokk  kabi m ik roorgan izm lar ney ram in idaza  
ferm enti ish lab  ch iqarad i, bu ferm ent bar xil g likopro te id , g likolip id , 
polisaxaridlar tarkibidagi neyram in kislotasini tanlab parchalaydi, natijada 
bar xil to 'q im a lam in g  o 'tkazuvchan lig i ortadi. S huning uchun m ikroblar 
neyram inidaza yordam ida nafaqat to 'q im alar, balki hu jay ra lar ichiga ham  
kiraolishi mum kin.

S tafilokokk, strep tokokklar qon va turli a ’zo hu jay ra lam ing  q o b ig ‘ini 
yem iradigan letsitinaza va leykotsid in , eritro tsitlarn i liz isga uchratadigan 
gem olizin ish lab  chiqaradi.

A gressiv om illar. O rganizm ning him oya kuchlariga ta ’sir ko 'rsatuvchi 
om illa r a g r e s s i n l a r  deb  yuritiladi. B akteriya hu jay rasin ing  ustki 
q ism id a  jo y la s h g a n  k a p su la la r  (p o lisa x a r id la r , o q s i l la r ) ,  ti l la ra n g  
s t a f i l o k o k k la r n in g  h u ja y r a  d e v o r id a g i  A - o q s i l i ,  p a to g e n  
s tre p to k o k k la rn in g  M -o q s il i ,  g ram m an fiy  b a k te r iy a la rn in g  lipopo - 
lisaxaridlari, m ikobakteriyalam ing kord-om ili, o ‘lat bakteriyasin ing V -v a  
W — an tig e n la r i sh u n d ay  x u su s iy a tg a  e g a  m o d d a la rd ir . Bu o m illa r  
leyko tsitla r xem otaksisin i susay tirib , fagositozn ing  am a lg a  o sh ish iga  
to 'sq in lik  qiladi. B oshqa taxm inlarga k o ‘ra, yuqorida sanab o ‘tilgan om illar 
opsoninlar (antitelo lar) yoki kom plem ent m a’lum  bir kom ponent-larin ing 
faollig iga ta ’sir ko ‘rsatadi.

F erm entlar yordam ida ham  organizm  h im oya to ‘s ig ‘in i yengib  o ’tishi 
m um kin. B u larga  antite lo larn i parchalaydigan  pro teaza, qon  plazm asini 
ivitadigan koagulaza, fibrinni eritadigan fib rino liz in larm iso l b o 'la o la d i.

B a k ter iy a  to k s in la r i (za h a rli m o d d a la r i). B a k te riy a la r  s in tez  
qiladigan zaharli m oddalar kim yoviy tabiatiga ko 'ra  oqsillar (ekzotoksinlar) 
yoki lipopo lisaxarid lar (endo toksin lar)ga bo 'lin ad i. O q silla r bak teriya 
hujayrasin ing  tashqi q o b ig ‘ida joy lashgan  b o 'lib , toMiq tashqariga  sin tez 
q ilin ad ig an  (V .cho lerae  xo le ro g en i, V .parahaem oly ticu s gem o liz in i, 
C o r.d ip h te r ia e  g is to to k s in i va  b o sh q a la r) , q ism a n  (B o rd .p e r tu ss is  
leykotoksin i, C l.te tean i te tanospazm ini, C l.bo tu linum  neyro toksin i) va 
um um an sintez qilinm aydigan turlar (Sh.dysenteriae enterotoksini, Y.pestis
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«sichqon toksin i» )ga  boN inadi. O xirg i xillari faqat bak te riya  hujayrasi 
parch a lan g an id an  key in  ta sh q arig a  tushad i. B inobarin , oqsil tab iatli 
to k s in la r  n a fa q a t m ik ro b  v iru le n tlig in in g  a m a lg a  o sh ish id a , ba lk i 
bak teriya larn ing  m etabolik  ja rayon la rida  ham  qatnashadi.

L ipopo lisaxarid lar (L PS), bakteriyan ing  hujayra devorida  joy lashgan  
b o 'lib , bu  tu z ilm a  parchalangan idan  so 'n g  tashqariga tushad i (jadval).

Ekzo- va endotoksinlar orasidagi tafovutlar

Belgisi Ekzotoksinlar E ndotoksin lar
K im yoviy tabiati O qsillar L ipopolisaxaridlar
Zaharliligi Kuchli K uchsiz
H aroratga ch idam i Termolabil Term ostabil
Tropligi (m oyilligi) Yuqori Y o 'q
A ntigenligi Yuqori P ast
Im munogenligi Yuqori P ast
Vaksina turi A natoksin T ayyorlanm aydi
A sosiy m anbai G ram m usbat

bakteriyalar
Grammanfiy
bakteriyalar

O qsil tab ia tli toksinlar. Bu xilga m ansub 80 dan o rtiq  bakteriya 
zaharlari ta fovu t q ilinadi. U lar b ir-b iridan m oleku lar m assasi, k im yoviy  
tuzilishi, tropligi (m oyilligi) va b iologik faolligi bilan farq qiladi.

O q s illa r  a so san  te rm o lab il b o 'l is h ig a  q aram ay , u la rn in g  issiqqa  
ch idam li turlari ham  m avjud. M asalan , C l.bo tu linum , E .co li, patogen 
stafilokokklar ish lab  chiqaradigan zaharlar 100°C da ham  bir necha daqiqa 
saq lan ibqo lad i. E kzo toksin lar a ’zo  va  to 'q im alarga  m oyilligi, zaharliligi, 
an tigen lig i, im m unogenlig i va boshqa belg ilari b ilan  tavsiflanad i. T a’sir 
m exanizm iga ko ‘ra 4 x ili a jra tilad i.

S ito toksin lar oqsil sin tezin i buzadi. M asalan , an tie longa to r guruhiga 
m ansub to k sin la r transferaza  II ferm en ti faoliyatin i izdan ch iqarad i, bu 
fe rm e n t r ib o so m a d a  o q sil e lo n g a ts iy a s id a  (p o l ip e p tid  z a n jir in in g  
uzay ish ida) qatnashad i. Shu bilan b irga bu gu ruhga  en te ropa togen  va 
derm onekro toksik  faollikka ega toksin lar ham  kiradi.

M em branotoksinlar -  eritrotsit (gem olizin) va leykotsitlar (leykotsidin) 
o 'tk azu v ch an lig in i o sh irad i, natijada b irinchilari g em o lizga  uchraydi, 
ikkinchilari e sa  parchalandi.

Funksional b loka to rla r -  hu jay ra adenila ts ik laza  ferm enti faolligini 
o sh irad igan  en te ro to k sin la r, u la r  ta ’sirid a  in g ichka  ichak  devo rin ing
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o ‘tk a z u v c h a n lig i o sh ad i va  su y u q lik  k o ‘p m iq d o rd a  c h iq ib  ke tish i 
h isob iga  d ia reya  yuzaga keladi. M asalan , patogen  vabo vibrion i ish lab  
ch iqarad igan  xo lerogen , en terobak teriya larn ing  en tero toksin lari xuddi 
sh u n d a y  x u s u s iy a tg a  e g a . B u  g u ru h g a  y a n a  to k s ik o b lo k a to r  va 
n e y r o to k s in l a r  h am  k ir a d i .  B i r in c h is ig a  k u y d ir g i  v a  o ‘la t 
q o ‘z g ‘a tu v c h i la r in in g  v i r u le n t l i k  o m i l la r i  m is o l b o ‘la d i ,  u la r  
en te ro to k sin la rd an  farq li o 'la ro q  ad en ila ts ik laza  fe rm en ti fao llig in i 
susay tirad i, chunki u bu ferm ent antagonisti h isoblanadi. N eyro toksin lar 
(te tanospazm in , botu lin ik  toksin) o rqa  va bosh m iya hu jay ra lariga  ta ’sir 
k o ’rsatadi.

Patogen stafilokokk  va strep tokokk lar ishlab ch iqarad igan  eksfoliatin  
va  e r i t r o g e n in la r  h u ja y ra la m in g  o ’z a ro  va  h u ja y ra a ro  m o d d a la r  
ta ’sirlashuvi ja ray o n la rig a  ta ’s ir k o ’rsatadi.

O qsil tab iatli toksin larn ing  yuqori zaharlilig i u la r m oleku lasin ing  
m akroorgan izm  gorm on, ferm en t va neyrom ediatorlari subb irlik lariga  
o ’xshashligi bilan bog 'liq . N atijada u lar hayot uchun zarur birikm alarining 
funksional faollig in i an tim etabolit sifa tida to 'sad i.

E kzotoksinlar yuqori troplikka ega (m ono- va politroplik). U lar patogen 
m ik ro b  tu s h g a n  to 'q im a n i  n e k ro z g a  u c h ra ta d i. B u n d a y  t o ’q im a  
m ikroorgan izm  uchun oziq  substrati b o ’lib qoladi.

O qsil tab ia tli tok s in la rn in g  an tig en lig i yuqori b o 'lg a n lig i uchun 
im m unogenligi h am ju d a  yuqori. M akroo rgan izm dau largaqarsh i m axsus 
a n tite lo la r  -  g o m o lo g ik  to k s in n i n e y tra ilo v ch i a n ti to k s in la r  ish lab  
chiqariladi.

B ir qa to r oqsil tabiatli toksin lardan  form alin  ta ’sirid a  anatoksin lar 
o linadi. M asalan , u lardan qoqshol, b o ’g ’m a kabi kasa llik larn ing  oldini 
o lishda vaksina  sifa tida  foydalan ish  m um kin.

Toksinlarning hosil bo ’lish m exanizm i m a’lum b irbak teriyalarda to ’liq 
o ’rganilgan. M asalan, Cor.diphtheriae, Staph.aureus ning toksigenlik genlari 
m o ’tadil faglar D N K sida, E.coli ning esa  plazm idalarida joy lashgan  va hk.

T oksigen lik  turga xos do im iy  belg i h isob lanm ayd i, y a ’ni ham m a 
toksigen  bak teriya lar toksin  ish lab  ch iqaraverm aydi. T oksin larn ing  ta ’sir 
birligi ularga m oyil tajriba hayvonlarida D LM  va D L ^ o ’lchanadi. M asalan, 
qoqshol toksin in i 1 m g da oq sichqonlarn i o 'ld iru v ch i 2()()()()0 D LM  bor.

E ndotoksin lar bakteriya q o b ig ’i bilan b o g ’langan b o ’lib, organizm da 
m ikrob hujayrasi parchalanganidan  s o ’ng a jralib  ch iqad i. E ndotoksin lar 
kim yoviy  tark ib i b o ’y icha  L PS b o ’lgani uchun, k o ’p roq  gram m anfiy  
bakteriyalarda uchraydi. U larg lyusido-lip ido-pro tein  b irikm asidan iborat 
bo 'lib , issiqqa ch idam li (term ostab il), av tok lavda ham  o ’z kuch in i saqlab
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qoladi va p ro teo litik  ferm en tlar ta ’sirid a  parchalanm ayd i, endotoksin  
form alin ta ’siriga ham  chidam li.

Endotoksin tajriba hayvonlariga katta m iqdorda kiritilsa, fagositozning 
pasay ish i, ho ls iz lik  kuzatilad i, nafas olish q iy in lashad i. yurak  faoliyati 
susayadi, tana harorati pasayadi. A ksincha, k ichik m iqdorda  kiritilsa, 
q a ra m a -q a rsh i h o la t k u za tilad i: fa g o s ito z  k u ch ay ad i, tan a  haro ra ti 
k o ‘tarilad i va hk. L PS qonga  tushgach  qon hu jayralariga ta ’sir k o ’rsatib, 
ulardan pirogen  m oddalar ajraladi, natijada odam  isitm alaydi. D astlab  
leykopeniya, keyin esa ikkilamchi leykotsitoz kuzatiladi. H ar xil hujayralarda 
g l ik o l iz  k u c h a y ib , g ip o k a l iy e m iy a  r o ‘y b e ra d i . S h u  b ila n  b irg a  
endo toksinem iyada qonda sero ton in  va k in in lar m iqdori k o ’payadi va 
g ipoksiya  ho lati kuzatilad i. natijada a ’zo larn ing  qon  bilan  ta ’m inlanishi 
buziladi vaa ts idoz  holati rivojlanadi. LPS kom plem entni S3 kom ponentini 
a lte rn a tiv  y o ‘l b ilan  fao lla sh tirad i, bu o ’z navba tida  qo n  za rdob ida  
kom plem entn ing  b io logik  faol om illari (C 3a, C 3v, C 5a  va boshqalar) 
k o ’payish iga o lib  keladi. Shunday q ilib . endotoksin  qonga k o ‘p m iqdorda 
tushsa, o rgan izm da  toksik -sep tik  shok holati kuzatiladi.

In fek sion jarayon n in g  yuzaga kelishi va rivojlanish ida  
m akroorganizm , tashqi m uhit va ijtim oiy sharoitlarning aham iyati

Yuqumli kasalliklarning paydo bo 'lish i odam  organizm ining reaktivligi, 
p a to g en  q o ’z g 'a tu v c h i  u ch u n  k e rak li m o d d a la r, im m u n ite t ho la ti, 
mikrobning patogenligi va virulentligi, tashqi muhit ta'siri va ijtimoiy omillar 
b ilan  b o g 'liq . Bu o m illa rn ing  m unosabatiga  qarab  in feksion  ja ray o n  
qo 'zg 'a tu v ch isi yoki xo 'jay inn i o 'lim i yoki xo 'jay in  bilan p araz ito 'rtasid a  
m oslashuv yuzaga kelishi m um kin.

K asallik  q o 'z g 'a tu v c h in in g  o rgan izm ga tushishi har d o im  kasallikka 
olib  kelaverm aydi, k o 'p  hollarda bu jarayon kasallikning belgilarisiz, qisqa 
vaqtli holat k o 'r in ish id a  kechadi yoki m akroorgan izm  uzoq  vaqt m ikrob 
tashuvchri b o 'lib  qoladi. O dam  organizm ining reaktivligi uning im m unitet 
holati, tashqi m uhit om illari, yashash sharoiti, ovqatlanishi va ish faoliyati, 
san ita riy a -g ig iy en a  q o id a la rig a  rio y a  q ilish i kabi o m illa rg a  b o g 'liq . 
M akroorgan izm ning  rezistentligi yuqum li kasallikni k e libch iq ish i, uning 
kechishi va a so ra tla r berish ida ju d a  katta aham iyatga ega.

O rgan izm n ing  yuqum li m ik robga ta ’sirchan lig iga  asab , endokrin , 
immun va boshqa tizim lar holati, jinsi, yoshi va m a’lum bir fiziologik holatlar 
ta ’s ir k o 'rsa tad i. M asalan , hayz, hom iladorlik  va tu g 'ish  d av rla rida  ayol 
o rgan izm i patogen  m ikroorgan izm lar (ayniqsa, patogen  s ta fdokokk  va 
strep tokokk  in feksiyajga  n isbatan  o 'ta  ta ’sirchan b o 'lib  qo lad i.
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K o 'p  h o lla rd a  o rg an izm  h im o y a s in in g  su s a y ish ig a  och  q o lish . 
sovqotish , is ib  ketish , nurlan ish , alkogolizm  va boshqalar sabab  b o 'lad i. 
0 ‘z navba tida  to 'g 'r i  ovqatlan ish , kerakli v itam in larn i vaq tida  o lish , 
sarish talik  qo ida la riga  rioya q ilish , yashash  va ish lashni to 'g 'r i  y o 'lg a  
q o 'y ish , o ‘z  vaq tida  dam  o lish , o rganizm ni ch in iq tirish  va  sport bilan 
shug 'u llan ish  yuqum li kasallik larning o ld in i oladi.

Uzoq vaqt och  qolish yoki to 'g 'r i . to 'la -to 'k is  ovqatlanm aslik  natijasida 
sil, ichbu rug '. fu runkulyoz kabi kasa llik lar rivojlanadi. O ch qo lganda 
nafaqat ind iv idual, balki tu rga xos im m unitet ham  y o 'q o lad i. M asalan , 
och qo lgan  kabu tarlar kuydirgi kasa llig iga  chalinad i, tab iiy  ho la tda  esa 
u lar bu kasallik  bilan kasallanm aydi. O ch qolish  natijas ida  oqsil, y o g ', 
ug levod lar a lm ashinuvi buzilad i, natijada ham m a tiz im lar kabi im m un 
tiz im da ham  o 'z g a rish la r  kuzatilad i, y a ’ni im m u nog lobu lin la r sintezi 
kam ayadi, fagositla r faolligi susayadi.

Infeksion ho latlarn ing  rivo jlan ish ida g ipov itam inoz lam ing  (ayniqsa, 
А , В, С  g u ruh ) aham iyati katta. A -v itam in  yetishm ovch ilig ida  epiteliy  
m etap laz iyasi riv o jlan ad i, oksid lan ish  reaksiyalari b u z ilad i, na tijada  
organizm ning h im oya funksiyasi susayadi. B unda k o ‘z  sh illiq  qavati, nafas 
y o 'l la r i ,  q u lo q d a  y a ll ig 'la n ish  ja ra y o n  lari y u z a g a  k e lad i. B -g u ru h  
v itam in lari a lm ash inuv  va oksid lan ish  ja ray o n la r ig a  ta ’sir k o 'rsa tad i, 
natijada o rgan izm  ham m a tiz im larin ing  faoliyati buzilad i. C -v itam in  
yetishm ovchiligida odam larda pnevm okokk, enterobakteriya, sil, b o 'g 'm a . 
piogen kokk larga  n isbatan  o rgan izm ning  ta ’sirchanlig i oshadi.

S o 'n g g i y illa rda  m ineral a lm ash inuv  om illariga  ham  katta  e ’tibo r 
qaratilm oqda. Tem ir, kalsiy, m agniy, rux, mis, yod, m arganets, kobalt, 
m olibden, bor kabi m ikroelem entlar yetishm asligi organ izm ning  yuqum li 
kasallik q o ‘z g ‘atuvchilariga nisbatan ta ’sirchanlig in i oshirad i. C hunki bu 
om illar biokim yoviy  jarayon lam i m uvofiqlashtiradi.

Tana harorati ning pasayishi organ izm dagi patogen va shartfi-patogen 
mikroblarning ko 'pay ib  hair xil kasalliklar kcltirib chiqarishiga sabab bo 'ladi. 
H atto , bu h o la td a  och qo lishdag i kabi tu rga  xos im m un ite t buziladi. 
M asalan, tovuq lam ing  tana harorati pasaytirilsa, ularda kuydirgi kasalligi 
rivojlanadi, bu hoi tabiiy  sharo itda  uchram aydi. U m um an, odam larda 
sovuq faslda k o 'p in c h a  nafas y o 'lla rin in g  kasallik lari rivo jlansa , yozda 
m e’da-ichak kasalliklari ko 'payadi.

N urlan ish  ham  organ izm ga  h a r xil ta ’s ir  k o 'rsa ta d i. M asalan , oz 
m iqdorda rentgen nurlari tajriba hayvonlariga ta 's ir  e ttirilganda, ularning
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yuqum li kasallik  q o ‘z g ‘atuvchilariga n isbatan  rizistentligi o shgan , am m o 
katta dozalarda lim foid-m akrofagal tizim ning faolligi susayishi aniqlangan.

U y v a  ish  jo y id a g i  n o x u sh  s a n i ta r iy a - g ig iy e n a  s h a r o i t l a r i ,  
eko log iyan ing  o 'zg a rish i ham  odam  organ izm iga  salb iy  ta ’s ir ko 'rsa tad i. 
M asa lan , zax  jo y la rd a  u zo q  v aq t y a sh a sh  y o k i m eh n a t q ilish  sil, 
zam b u ru g 'la r  b ilan  kasallan ishga o lib  kelishi m um kin. E kolog iyan ing  
o 'zg a rish ig a  O ro l m intaqasi m isol b o 'la  o lad i. bu hududda yashovchi 
aholi o rasida boshqa kasallik lar bilan b ir qa torda yuqum li kasa llik lar ham  
ancha k o 'p ay g an .

O dam  organizm ida kechayotgan b ir qator som atik  kasallik lar davrida 
ham  organizm ning infeksion om illarga ta ’sirchanligi ortadi. B ularga bez 
tizimi, qon-tomir, jigar, buyrak, taloq kasalliklarini misol qilib keltirish mumkin. 
Bundan tashqari, m arkaziy nerv sistem asidagi (M N S) o 'zgarish la r ham  har 
xil kasalliklar, jum ladan , yuqumli kasalliklar rivojlanishiga sabab bo'ladi.

Y uqum li kasallik  q o ‘zg ‘atuvchilarin ing organizm ga tu sh ish i va 
kasallikn ing rivojlanish  davrlari

In feksiya  m anbaiga  qarab  an troponoz, an tropozoonoz, zoonoz  va 
sopronoz infeksiyalar tafovut qilinadi. A n t r o p o n o z  infeksiyalar (qorin 
tifi, ichburug ', vabo, qizam iq, zaxm , so 'zak  va boshqalar) faqat odam larga 
yuqadi, bunda bem or yoki bakteriya tashuvchi kishi infeksiya m anbai 
bo 'lad i. A n t r o p o z o  o n o z  infeksiyalar (toun, kuydirgi, bruLsellyoz, 
quturish  va hk.) odam  va hayvonlarga yuqadi. B unda kasal va bakteriya 
tashuvchi odam  ham da hayvonlar infeksiya m anbai bo 'lib  xizm at qiladi. Z  о 
o n o z  infeksiyalarlar (tovuq va itlar o 'la ti)d a  faqat hay von lar kasallanadi. 
S o p r o n o z  in feksiyalarda tashqi m uhit kasallik q o 'zg 'a tu v ch i m anha 
(suv, havo, tuproq va boshqalar) hisoblanadi. M asalan, botulizm , qoqshol 
va gazli gangrena (qorason), leptospiroz kasalliklari.

P a to g en  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  o rg a n iz m g a  k ira d ig a n  a ’zo  va 
to 'q im a la r i  in f e k s iy a la r l a r n in g  k ir is h  d a rv o z a la r i  d e b  a ta la d i .  
M ikroorganizm larning m a’lum  bir hujayra va to 'q im alarga m oyilligi (ularga 
n isb a tan  re tsep to rla r  m av jud lig i) e v o lu ts iy a  ja ra y o n id a  riv o jlangan . 
M asalan , g ripp  virusi yuqori nafas y o 'lla rin in g  epitelial hu jayralariga 
birikib, ularda parazitlik qilsa, gonokokk, ureaplazm a va xlam idiyalar asosan 
siydik-tanosil yo 'lla ri shilliq qavatin ingepitelial hujayralariga, salm onella, 
shigellalar ichaklar shilliq qavati hujayralariga ta ’sir ko 'rsatadi va ko 'pay ib , 
organizm ning boshqa a’zo ham da to 'qim alariga tarqalishi mum kin. M a’lum 
bir patogen m ikroorganizm lar (patogen stafilokokk, strep tokokk  va ichak 
tayoqchasi) o rgan izm ga bir necha y o 'l bilan kirishi m um kin.
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Infeksiyaning yuqish  yoMlari

1. H avo-tom chi va havo-chang y o 'li (k o ‘ky o ‘tal, q izam iq , gripp, sil va 
boshqalar).

2. M e’da-ichak y o ‘li. K asallik q o ‘z g ‘atuvchi o g ‘iz orqali tushadi (qorin 
tifi, A va В paratiflar, vabo, ichbu rug ’ va hk.).

3. M uloqot y o ’li 2 xil b o ’ladi:
a) bevosita  a loqa y o 'li (jinsiy  y o ’l) orqali, bunga tanosil kasa llik lar 

(zaxm , so ’zak, O ITS) m isol b o ’ladi:
b) b ilvosita  y o 'l ,  bunda quy idag i om illa r (suv, havo , tuproq , oziq- 

ovqat m ahsu lo tlari, bem orn ing  id ish -tovoq lari, so c h ig ’i, k iy im lari va 
boshqalar) m uhim  aham iyatga ega.

4. T ransm issiv  y o ’l -  kasallik  q o ’z g ’atuvch isin ing  turli hasharo tla r 
orqali kasal odam dan  so g 'lo m  k ishiga yuqishi. B ezgak , leyshm anioz, 
toshm ali va qay ta lam a terlam a shu lar jum las ig a  kiradi.

5. Parenteral y o ’l -  to 'liq  sterillanm agan tibbiyot asboblaridan yuqishi 
(O IT S, В va С  gepatitlari, zaxm  va boshqalar).

6. Vertikal y o ’l. Onadan b o lag ao ’tuvchi kasalliklar (O ITS, zaxm , so ’zak, 
В va С  g epa titla r va hk.).

Yuqum li kasallik  davrlari

In feksion jarayonning  rivojlanishida yashirin, prodrom al, kasallikning 
avj o lish  va rekonvalessensiya (tuzalish) davrlari tafovut q ilinadi. H ar b ir 
d av r o ’z iga  xos xususiyatlarga ega: davom iy lig i, pa togen  m ikrobning  
organizm dagi joy i, uning organizm da tarqalishi va tashqi m uhitga tushishi.

Yashirin (inkubatsion) davr patogen m ikrob o rgan izm ga tushganidan 
boshlab  to  kasallikn ing  dastlabki belgilari paydo b o 'lg u n g ach a  o ’tadigan 
vaqt. Bu davr har xil yuqum li kasalliklarda farq qilib, 1-2  kundan (grippda) 
b ir nech y ilgacha  (m oxov kasallig ida) davom  etishi m um kin. Y ashirin 
davm ing  m uddati odam  organizm ining um um iy rezistentlik  va im m unitet 
d arajasi, tashq i m uhit va  ijtim oiy  om illa r ta ’siri, pa togen  m ikrobning  
tushgan m iqdori va v iru len tlig iga  b o g ’liq. Bu davrda  b em or boshqalar 
uchun xavfli h isoblanm aydi, chunki patogen m ikroorganizm  organizm dan 
tashqi m uhitga  ch iqm aydi. A gar o rganizm  tushgan  m ikrobni h im oya 
om illari yordam ida yengsa, unda kasallik rivojlanm asligi ham  m um kin.

Y ashirin  d av rd an  s o ’ng p rod rom al d a v r b o sh lan ad i. B u dav rd a  
patogen m ikrob o 'z iga  moyil a 'z o  yoki to ’qim ada ko ’paya boshlab, agressiv 
ferm ent va to k s in la r ish lab  ch iqarad i. P rodrom al davr b ir necha soatdan 
bir necha kungacha davom  etadi. Bu davrda  k asa llikka  xos um um iy
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belgilar: tana haroratini ko'tarilishi, bosh o g ’rig 'i, darm onsizlik, lanj bo 'lish , 
ish taha y o ‘qo lish i va boshqalar paydo  b o 'lad i.

K asallikn ing  avj o lish  davrida bem orda kasallikn ing  asosiy  belgilari 
nam oyon b o 'la d i. Bu davrda  kasallik  q o 'zg 'a tu v c h is i y anada  k o 'p ay ib , 
o rgan izm da gem otagen . lim fogen va neyrogen y o 'lla r  b ilan  tarqaladi. Bu 
d avr turli k asa llik larda  tu rlicha  davom  etadi va  patogen m ik rob  tutuvchi 
bem or atrofidagilar uchun xavfli hisoblanadi. Shu bilan birga, im m un tizim 
om illari kasallik qo 'zg 'a tuvch isi bilan kurashaboshlaydi. A g a rb u  kurashda 
patogen  m ik roo rgan izm  g 'o lib  kelsa  b em or nobud  b o 'lish i m um kin. 
A ksincha, o rgan izm ning  h im oya om illari yengib  chiqsa, keyingi tuzalish 
davri (rekonvalessensiya) bosh lanadi. bunda organ izm ning  zararlangan  
a ’zo  to 'q im a  v a  h u ja y ra la r i  s e k in -a s ta  tik la n ib , f iz io lo g ik  h o la t 
barqaro rlashad i. Bu d av r o rgan izm ning  um um iy ho latiga ham  b o g 'liq . 
K o 'p g in a  y u q u m li k a sa llik la rd a  bu  d a v rd a  k a sa llik  q o 'z g 'a tu v c h i  
m ikroorgan izm  tashq i m uhitga k o 'p la b  a jralib  ch iqa bosh laydi. M a’lum 
b ir sharo itda rekovalessensiya  m ikrob tashuvchanlik  ho la tiga  o 'tish i va 
m ikroorgan izm  bir necha  oydan  b ir necha  y ilgacha  odam  organ izm ida  
saqlanib qolishi m um kin (ich terlam a, gerpes viruslari, patogen stafilokokk 
va streptokokklar). Shuning hisob iga kasallik  yana qay talan ish i, asoratlar 
berishi, ikkilam chi infeksiyalar qo 'sh ilish i m um kin.

Infeksiya shakllari va u lar tavsifi

Infeksiya va infeksion ja ray o n  shakllari h a r xil b o 'lib , bu kasallik  
qo 'zg 'a tu v ch isin in g  tabiati, uning m akroorganizm dagi ta ’sir jo y i, tarqalish 
y o 'lla ri va b oshqa  sharo itlarga b o g 'liq .

Ekzogen in feksiya -  patogen m ikroorgan izm ning  odam  o rgan izm iga  
tash q arid an  o z iq -o v q a t m ahsu lo tlari, suv, havo , tup roq , kasal odam , 
m ik rob  tashuvch i va rekonvalessen tlam ing  ch iq ind ilari o rqali tushishi. 
M asalan . vabo, bo tu lizm , ichburug*, sa lm onellyoz  va  boshqalar.

E n d o g e n  in fe k s iy a  -  m a ’ lum  b ir  s h a ro itd a  o d a m n in g  n o rm al 
m ik roflo rasiga k iruvchi shartli-patogen  m ikroorgan izm larn ing  kasallik  
q o 'z g 'a tish i. B unday  ho la t k o 'p in ch a  h a r xil sabab lariga k o ‘ra, m asalan, 
o rg an izm n in g  h im o y a  o m illa ri su say g an d a , uzoq  vaqt a n tib io tik la r  
q o 'lla n ilg a n d a  y u z  berad i. D isbak te rioz , append its it, xo le ts is tit kabi 
kasallik lar shu lar jum las iga  kiradi.

A u to in fe k s iy a  -  e n d o g e n  in fe k s iy a n in g  b ir  tu ri b o 'l i b ,  o d am  
m ik ro flo ra s i b ir  b io to p d an  ik k in c h is ig a  m a ’lum  b ir  sa b a b la r  b ilan  
tushganida yuzaga keladi. M asalan, ifloslangan q o 'l bilan k o 'zn i ishqalash, 
qorin  b o 'sh lig 'id a g i opera tsiya lardan  s o 'n g  va hk.
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K asallik  q o 'z g 'a tu v c h is i  tu sh g an  jo y ig a  q arab  ta sn ifi. In fek s iy a  
o 'c h o g 'i  -  m ik roorgan izm ning  m akroorgan izm ga b irinch i b o 'l ib  tushib  
k o 'p a y g a n  jo y i .  S tre p to k o k k li a n g in a , s ta f ilo k o k k li fu ru n k u ly o z , 
gonokokkli u re trit va boshqalar bunga m isol b o 'la  oladi.

M ak ro - va  m ik ro o rg an izm  o 'r ta s id a g i m u v o z a n a tn in g  b u z ilish i 
in feksiya o 'c h o g 'i  fao llash ib  patogen  m ikrobni gem atogen , lim fogen  va 
neyrogen y o 'l  bilan o rgan izm da tarqalish iga  o lib  kelad i. B ak teriyalar 
qonga  tushsa . bak terem iya , bak teriya  toksin lari tu sh sa , toksinem iya, 
v iruslar tushsa, v irusem iya holati yuzaga keladi.

Agar patogen m ikroorganizm lar qondagi him oya omillarini yengsa, unda 
ko 'pay ib , sepsis yoki septitsem iya holatini vujudga keltiradi. Bakterial 
sepsisga o 'x sh ash  jarayon  m a ’lum  bir protozoali in feksiyalar (bezgak 
m alyariyasi, tripanasom alar)da ham  kuzatiladi. Bu ja rayonn ing  keyingi 
bosqichi septikopiyemiya deb ataladi, bunda ichki a ’zolarda yiringli o 'choqlar 
hosil bo 'lad i. agar qonga k o 'p  m iqdorda bakteriya va ularning toksinlari 
tushsa, bakterial yoki toksik-septik shok rivojlanadi. Sepsis, septikopiyemiya, 
bakterial va toksik-septik shok jarayonlari ju d a  o g 'ir  kechib, zudlik bilan 
davolash chora-tadbirlari ko 'rilm asa, bem or nobud bo 'lish i mum kin.

K asallik  q o 'z g 'a tu v c h i in feksiya tu rlarin ing  xili b o 'y ic h a  ham  farq 
qiladi: m onoinfeksiya -  bir tu r m ikroorganizm  q o 'z g 'a ta d ig a n  kasallik lar 
(m asalan, gripp, so 'zak , zaxm , vabo va boshqalar); aralash (m ikst) infeksiya 
-  b ir necha tu r patogen m ikroorgan izm lar yuzaga keltirad igan  kasallik lar 
(m asa lan . ja r ro h lik  b o 'lim la rid a g i s ta filo k o k k , p ro tey a , k o 'k  y iring  
tayoqchasi hisobiga rivojlanadigan kasalxona ichi infeksiyalari; bakteriya, 
virus, m ikoplazm alar paydo qiladigan respirator kasa llik lar va boshqalar).

A ralash  infeksiyadan  farqli o 'la ro q  ikkilam chi in feksiya ham  m avjud 
b o 'lib , bunda asosiy  in feksiyaga m a’lum  bir vaq tdan  s o 'n g  ikkinchisi 
q o 's h i la d i .  M asa lan , g rip p n in g  a so ra ti s ifa tid a  b a k te r ia l in fe k s iy a  
q o 'sh ilish i; O IT S  virusin ing  o rganizm  im m un h im oya tiz im in i buzishi 
h isob iga rivo jlanad igan  bakterial, protozoali va zam b u ru g ' infeksiyalari.

Yuqumli kasallikning qaytalanishi b o 'y ich a  quyidagi turlari m avjud: 
re in feksiya  -  b em or kasallikdan  tuzalgan idan  keyin q isq a  vaqt ichida 
xuddi shu tu r in feksiya q o 'z g 'a tu v c h is in in g  o rg an izm g a  qay ta  tushib  
kasa llik  p aydo  q ilish i. M asalan , s o 'z a k , ic h b u ru g ' va boshqa la r, bu 
kasalliklardan so 'n g  kuchsiz im m unitet rivojlanadi, shuning  hisobiga qisqa 
vaqt ichida patogen  q o 'z g 'a tu v c h i qay ta  tushishi m um kin .

R etsid iv  -  kasallik  q o 'z g 'a tu v ch is in in g  o rgan izm ida  saq lan ib  qolib , 
m a ’lum  v aq tdan  s o 'n g  kasa llik  b e lg ila rin in g  q ay ta lan ish i. M asalan , 
o steom iyelit, qo rin  tifi, sil va boshqalar.
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S u p e r in fe k s iy a  -  b e m o r  tu z a lm a s d a n , x u d d i shu  tu r  p a to g e n  
m ikroorganizm ning uning organizm iga tushishi. M asalan, zaxm  kasalligida.

Kasallik kechish  m uddatiga k o 'ra  ham  farq qilinadi: o 'tk ir  infeksiya bir 
necha soatdan  1,5 oygacha davom  etadi (m asalan , gripp , bo tu lizm , vabo, 
ich b u ru g 1), surunkali in feksiyalarda patogen  m ikroorgan izm  uzoq vaqt 
o rg an izm d a  saq lan ib  qo lad i, bu holat in feksiya  pers isten siyas i (ingl. 
persistence -  doim iylik , uzoq vaqt davom  etuvchi) deb yuritiladi. O rganizm  
kuchsizlanib qolganda o 'tk ir  kasalliklar surunkali tus olishi m um kin, bunda 
patogen  m ikrob  uzoq vaqt tashqariga  a jralib  turadi.

B em or tuzalgan idan  so 'n g  kasal q o 'z g 'a tu v c h i m ik rob  o rgan izm da 
saq lan ib  qo lib , tashqariga  a jralib  tursa, bu holat m ik rob  tashuvchanlik  
(bak teriya tashuvchan lik , virus tashuvchan lik  va hk .) dey ilad i. Bu holat 
o rgan izm da yuqum li kasa llikka qarshi kuchsiz im m unite t rivojlangan 
vaqtlardagina yuzaga kelishi m um kin. M ikrob tashuvchilarda kasallikning 
klin ik  belg ilari yaqqol nam oyon  b o 'lm ay d i. M ikrob  ta sh uvchan lik  3 
oygacha dav o m  etsa  o 'tk ir , 3 oydan uzoq davom  e tsa  surunkali tashuv­
chanlik deb ataladi. Infeksiya klinik belgilarsiz kechsa, sim ptom siz, belgilar 
bilan kechsa, m anifest infeksiya deb ataladi. S im ptom siz infeksiya tuzalib 
ketishi va organ izm dan patogen m ikrobni ch iqarib  yuborilish i yoki o 'tk ir, 
surunkali m anifest in feksiyalargaay lan ish i m um kin.

Infeksiyalar nam oyon b o 'lish i b o 'y ich a  o 'tk i r  va surunkali, yaqqol va 
yashirin  kechuvchi shak llarga bo 'lin ad i. O 'tk ir  in feksiyalar b ir zum da 
boshlanib , q isqa  vaqt davom  etadi (gripp, qizam iq, toshm ali va qaytalam a 
terlam a va boshqalar). Surunkali kasallik lar (sil, m oxov, zaxm , brutsellez, 
am yobiaz, toksop lazm oz, В va С  gepatitla r va boshqalar) oylab , b a ’zan 
b ir necha y illab  davom  etishi m um kin.

Y ashirin kechad igan  yuqum li kasa llik lar la ten t, a tip ik , inapparant 
infeksiyalar deb  ham  ataladi (sil, gerpes, SM V  (sitom egalo-v irus), gepatit 
В va C).

Y uqum li kasallik larn ing tarqalishi

Yuqumli kasallik q o 'zg 'a tuvch i m ikroorganizm lar tarqalish hududining 
keng lig iga  qarab  ep idem ik  o 'c h o q , ep idem iya, pandem iya, endem iya 
tu rlariga bo 'linad i.

Epidem ik o'choq -  patogen m ikroorganizm lar tarqala boshlagan kichik 
b ir hudud. M asalan , oz iq -ovqat korxonasi, bo la la r m uassasasi, m aktab 
yoki m ahalla.

E p id em iy a  -  k asa llik n in g  b ir tum an  m iqyosidan  d a v la t hudud i 
m iqyosigacha tarqalish i. M asalan , qorin  tifi, vabo.
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Pandem iyada kasallik qo 'zg 'a tuvchi mikroorganizm bir necha davlatlar. 
hatto  q it’a lam i qam rab  olad i. M asalan , g ripp  pandem iyalari davrida b ir 
necha m illiard odam  kasallanib, shulardan bir necha millioni nobud bo ‘lgan.

E n d em iya  -  ayrim  yuqum li kasa llikn ing  m a lu m  b ir hududda uzoq 
vaqt saq lan ib  qo lish i; bu k o ‘p roq  ijtim oiy  va tabiiy  sharo itla rga  b o g liq .

V iru slarn in g  in feksion  xossalari

O dam  va h a y v o n la rn in g  v iru sla ri q a t’iy  h u jay ra  ich i p a raz itla ri 
h isoblanib, u larga m oyil hu jayralarda k o 'payad i. V iruslam ing  virulentligi 
yuqum liligi yoki infeksiozligi bilan belgilanadi. Virusli infeksiyalar asosida 
v irus va hujayra genom larining o 'z a ro  ta ’sirlashuvi yotadi. B unda xo 'jay in  
hujayrasin ing ribosom asi m axsus oqsillam i sintez q ila  boshlaydi. V iruslar 
ham  boshqa m ikroorgan izm lar kabi m akroorganizm ga kirad i. M asalan , 
g ripp  va q izam iq  v iruslari aerozo l y o 'l  b ilan. В, C , D gepatit v iruslari va 
O IT S  virusi paren teral va bevosita  a loqa y o 'li (jinsiy  y o 'l )  b ilan , gerpes 
v iruslari turli y o 'lla r  b ilan  odam  organizm ga tushadi.

Infeksion jiirayon boshida vim s o 'z iga  ta’sirchan xo 'jayin hujayralaridagi 
retseptorlargaadsorbsiyaqiladi. Keyingi bosqichlarbakterial, zam burug ' va 
protozoa infeksiya jarayonlaridan farq qiladi, chunki keyingi jarayonlarda 
faqat vim sning nuklein kislotasi qatnashadi. Shunga k o 'ra  vim sli infeksiyalar 
faqat o 'z ig a  xos quyidagi xususiyatlarga ega:

B irinch i x u su s iy a ti. K o 'p g in a  R N K - va  D N K -tu tu v c h i v iru s la r 
in tegrativ  in feksiya  (v irogeniya)n i yuzaga keltiradi, bunda  v irus nuklein 
kislotasi x o 'jay in  hujayrasi x rom osom asiga  o 'rn ash ad i. B unday  holat, 
gepatit В adenovim s va gerpes kabi infeksiyalarda kuzatiladi. V irogeniyada 
reproduksiya bosqichi, v im sning  y ig 'ilish i va hujayradan ch iq ish  davrlari 
yo 'q . V ims genom i (provim s) birikkan hujayra o 'z  vazifasini saqlab qolishi 
mumkin. A m m o m a’lum bir sharoitlarida vim s genomi ta ’sirida m utatsiyalar 
va hujayraning nazoratsiz bo 'lin ish i boshlanadi. N atijada hu jay ra D N K  si 
b ilan  b irga v irus D N K  si ham  rep lika tsiya  q ilib , q iz hu jay ra larga  o 'tad i. 
A g a r v irus D N K  si h u ja y ra  g en o m id an  a jra lib  c h iq sa , unda  un ing  
transk ripsiya  v a  rep likatsiyasi aloh ida am alga  oshadi.

Ikkinchi xususiyati. V irusem iya bosq ich i, bunda v irus lim fatik  tizim  
orqali q onga  tu sh ib , o rgan izm da  ay lan ib  yu rad i, chunk i u lar asosan  
leykotsitlar yo rdam ida tashiladi, qon kapillarlari hu jayralarin i zararlaydi. 
O rg an izm d a  ney ro g en  y o 'l  b ilan  ta rq a lad ig an  v iru s la r  ham  m avjud  
(m asalan , qu tu rish , oddiy  gerpes v iruslari va boshqalar).

U ch inch i x u su s iy a ti. V iru s la r im m un  tiz im  h u jay ra la r i b o 'lg a n  
lim fotsitlarn i ham  zararlay  oladi. G ripp, q izam iq , gerpes, sho l, ro tavirus
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kab ilar T -lim fo ts itn in g  im m un reaksiyalarin i susay tirad i. Suvchechak, 
о ‘rah  o luvchi tem iratki. sitom egaliya viruslari T -su p resso rla r sonini, kana 
ensefaliti v iru si esa  bu hu jay ra lar fao llig in i oshiradi.

T abiatda bevosita  lim fo trop  xususiyatga  ega 4  ta v irus aniqlangan. 
Birinchi ikkitasi (ingl. H TL V -I va H TL V -II —  hum an lim photropic v iru s- 
odam  T -h u ja y ra s i lim fotrop v irusi) T -lim fo ts itla rn in g  p ro liferats iyan i 
kuchaytirib  leykoz kasalligini keltiribch iqarad i. U chinchi v irus H T L V -llI 
yoki O IT S  q o ‘z g ‘atuvchisi b irinch ilardan  farqli o 'la ro q  T -lim fo tsitla rn i 
p a rc h a la y d i. E p s h te y n -B a r r  v iru s i ( to 'r t in c h is i )  B -H m fo ts it la rn i  
p ro liferatsiyaga uchratib , infeksion m ononukleoz kasallig in i q o 'z g 'a ta d i.

T o ‘rtinchi xususiyati. B ir q a to r virusli infeksiyalar (chechak, quturish, 
gerpes, q izam iq  va boshqalar) yadro  ichi yoki sitop lazm a ichi kiritm alari 
hosil q iladi. B oshqa m ikroorgan izm lardan  faqat x lam id iya la r shunday  
k iritm alar hosil qila oladi.

V iruslar keltirib  chiqargan infeksionjarayonning asoratlari har xil, ya’ni 
x o 'jay in  hu jay rasida  saq lan ib  qo lish idan  to hujayrani har xil darajada 
zararlash igacha b o 'lish i m um kin. B unda o rganizm  tuzalgan idan  so 'n g  
v im sn ing  y o 'q o lish i yoki uzoq vaq tgacha saq lan ib  qo lish i kuzatiladi. 
O rgan izm da v irusn i b o 'lish i un ing  do im o  tashqariga a jra lib  chiqishin i 
bildirmaydi.

V irusli kasa llik la r o 'tk i r  va su runkali k o 'r in ish d a  kechad i. O 'tk ir  
infeksiyada x o 'jay in  hujayrasida v im sn ing  reproduksiyasi am alga oshib , 
tezda organ izm dan  ajralib  chiqadi.

O 'tk ir  infeksiyalarn i o 'ch o q li va keng  tarqalgan (generalizatsiyalash) 
tu rlarga b o 'lish  m um kin. B irinch isida  v irus rep roduksiyasi b irlam chi 
tushgan  jo y id a  am alga oshsa. ikk inch is ida  v im s o rgan izm ga  tarqalib , 
infeksiyaning ikkilam chi o 'choq larin i tashkil qiladi.

K o 'pg ina  v iruslar odam  organizm ining har xil hujayralarida (m asalan, 
adenov iru sla r -  m urtak  bezla rida, gerpes v iruslari -  uch  shoxli nerv 
gang liya la rida  va hk.) uzoq vaq t saq lan ib  qo la  oladi. B unday infeksiya 
har xil (la ten t, surunkali va asta-sekin  kechuvchi) shak lla rda  nam oyon 
bo 'lish i m um kin.

L atent sim ptom siz  kechuvchi in feksiyalar uzoq  vaqt, gohida odam  
organizm ida um rining oxirigacha saqlanib qolishi va tashqi m uhitga ajralib 
ch iqm aslig i b ilan  tavsiflanadi. A ftidan bu v irus genom ida nuqson hosil 
bo 'lish i bilan b o g 'liq  b o 'lsa  kerak, natijada reproduksiya am alga oshm aydi 
va avlod hosil q ila  o lm aydi. Ikkinchi ho la tda  virus D N K  yoki R N K  si 
hujayra xrom osom asi lokusidagi jo y ig a  b o g 'liq  bo 'lish i kerak. A gar vim s 
nuklein k islo tasi x rom osom asidag i p rom oto r a tro figa o 'rn a sh sa , oqsil
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sin tezin ing  nazorati buziladi va hu jayran ing  nazoratsiz  b o 'lin ish i o 'sm a  
rivo jlan ish iga sabab  b o 'lad i. M asalan , B -g ep a tit b o 'lg an  odam lardag i 
jig a rn in g  b irlam ch i o 'sm a s i (rak i) B -g e p a tit D N K  sin i g ep a to ts itla r 
genom idagi p ro m o to r yoniga b irik ish iga b o g 'liq .

R N K  tu tu v c h i v iru s la rn in g  h u ja y ra  g e n o m ig a  b ir ik is h i  q a y ta  
tran sk rip taza  y o rdam ida  am alga  oshad i. B unda hosil b o 'lg a n  gen lar 
re tro transpozon lar deb  yuritiladi. U lar tirik  m av judo tlar x rom osom asiga  
tartibsiz o 'rn ash ad i, bu o 'z  navbatida m utatsiyalarga o lib  keladi. Shunday 
qilib , ushbu o nkogen la r o 'sm a la r  hosil b o 'lish ig a  sabab  b o 'lad i.

O dam da taxm inan  hu jayra genom ining  10% ni q ay ta  transkrip taza 
m ahsulotlari (re tro transpozonlar, endogen  p rov iruslar) tashkil q iladi.

A sta-sek in  yuzaga ch iqadigan  in feksiyalarn ing  yash irin  davri ju d a  
uzoqqa c h o 'z ila d i, bu vaq t ichida kasallik  belg ilari k o 'p a y ib  boradi va 
k o 'p  hollarda bem orning o 'lim i bilan tugaydi. Bu guruh kasalliklarga M NS 
ni zararlaydigan kasalliklar: K reytsfeld-Y akob kasalligi, tarqoq sk leroz va 
boshqalarni m isol q ilib  ko 'rsa tish  m um kin.

Shunday q ilib , virusli infeksiya yangi v irionlar hosil b o 'lish i, ularning 
b o 'l in is h i  y o k i k o 'p a y is h in i to 'x ta s h i (a b o rtiv  in fe k s iy a ) , v iru s  va 
hujayraning m oslashuvi (virogeniya), neoplaslik ja rayon in ing  rivojlanishi 
(v iruslam ing  onkogen  funksiyasi) kabi k o 'rin ish d a  kechish i m um kin.

Y uqum li kasallik larga tashxis qo'yish

Yuqumli kasallik larga tashxis qo 'y ish d a  m ikrobio log ik , m ikroskopik, 
im m unofluoressensiya , sero log ik , im m unologik , b io log ik , teri-a llerg ik  
sinam alari, p o lim eraza  zanjirli reaksiya (PZ R ), k lin ik  va  b iok im yoviy  
teksh irish lar, ta sh x is  appara tlari (flyuo rog rafiya , ren tg en , kom pyu ter 
tom ografiya) va  boshqalardan  foydalan ilad i.

T ashhis usullari k o 'p  b o 'lish iga  qaram ay eng aniq usul m ikrobiologik, 
y a ’ni m ik ro o rg an izm la r u n d irm asin i o lish  va  uni tu rli y o 'l la r  b ilan  
identifikatsiya q ilish  b o 'lib  qolm oqda. B unda bakteriya va zam burug 'lam i 
o 's t ir ish d a  o z iq  m uh itla rd an  fo y d a lan ilsa , h u jay ra  ich i p araz itla rin i 
(xlam idiya, viruslar) undirish uchun hujayralar kulturasidan foydalaniladi. 
Bu usulning salb iy  tom oni, m ikroorganizm larning unib  chiq ishi uchun bir 
necha kun ketish id ir. A m m o hozir dunyoda bak terio log ik  analiza to rlar 
ishlab chiqarilm oqda, bu apparatlar yordam ida bakteriya va zam burug 'lam i 
tu r va tu rkum igacha 18-24  soat ichida an iqlash  m um kin.

M ikroskopik  usul ekspress (tezkor) usu llardan  biri b o 'lib , bu usul 
yordam ida bakteriyalar, protozoalar, bakteriya va virus kiritm alarini, zaxm , 
lam bliya kabi harakatchan  m ikroorganizm larni an iqlash  m um kin. A m m o
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m ik ro b n in g  tu r i v a  p a to g e n l ig in i  a n iq la s h  j u d a  q iy in .  
Im m unofluoressensiya m ikroskopik usulni eng zam onaviy, takom illashgan 
va an iq  u su lla rd an  b iri, chunk i b unda , f lu o re sse n s iy a  m o d d a  b ilan  
tam g ‘alangan m axsus an tite lo lar ishiatiladi.

H ozir serologik  teksh iruv lar tibbiyot d iagnostikasida ju d a  aniq , sezgir 
va te zk o r u su lla r  s irasiga  k irad i, u la r y o rdam ida  m ik rob  an tigen la ri va 
u la rg a  q a rsh i ish lab  c h iq a rilg an  a n tite lo la rn i an iq lash  m um kin . Bu 
yuqum li kasa llikn ing  ham m a davrlarida  to 'g 'r i  tashx is q o 'y is h  im konini 
beradi.

Im m u n o lo g ik  u su lla r  im m u n  tiz im  k o 'r s a tk ic h la r in i  an iq la sh d a  
qo'llaniladi, chunki yuqumli kasalliklarda boshqa kasalliklardan farqli o 'laroq, 
birinchi navbatda h im oya tartibi ishdan chiqqan bo 'lad i. B u usul patogen 
m ikroorganizm larning o 'z in i aniqlab berm asa ham  infeksion jai'ayonning 
kechishi haqida aniq m a’lum ot o lishda m uhim  aham iyatga ega.

B io log ik  usul in v ivo guruh iga  m ansub b o 'lib , bem ordan  olingan 
ashyo la r ta jriba  hayvon lariga  yuborib  o 'rg an ilad i. B unda hayvonlardagi 
infeksion jarayon  xuddi odam lardagi kabi klinik belg ilar nam oyon bo 'lish i 
b ilan  kechadi. Shu bois bu usul ham  aniq usu llardan  biri h isob lanad i.

Teri-allergik sinam alarham  in vivo usullaridan biri bo'lib , nafaqat mikrob 
bor-yo'qligini, balki organizmning reaktivligini ham  aniqlashga imkon beradi, 
chunki ko 'pg ina  yuqum li kasalliklarda allergik holatlar rivojlanadi.

K linik va b iok im yov iy  teksh irish lar yuqum li kasa llik larga  tashxis 
q o 'y ish d a  keng  qo 'llan ilad i. M asalan , qon. o rqa  m iya suyuqlig i, peshob 
va najasning um um iy tahlili, gepatitlarda ferm entlar va bilirubinni aniqlash 
va boshqalar ju d a  m uhim . Bu usullar ham  infeksionjarayonning kechishini 
belg ilashda ju d a  katta aham iyatga ega.

Tashhis apparatlari yordam ida odam  turli a 'z o  va to 'q im alari ning holati 
b ir zum da an iq lanad i. Bu usu lda m ikroorganizm ning  o 'z i  an iq lanm asa  
ham , lek in  u n in g  ta ’s ir id a  o rg an izm d a  y u zag a  k e lad ig an  p a to lo g ik  
jarayon lam i o 'rg an ish  m um kin.

Polim eraz zanjirli reaksiya (PZ R ) genetika va b io texnologiyaning XX 
a srn in g  8 0 -y illa rid a  tib b iy o tg a  ta k lif  e tg an  eng  zam o n a v iy  in v itro  
usu llaridan  b iri. Bu usul yo rdam ida m ikroorgan izm lar, u larn ing  nuklein 
k islotasini an iq lab  topiladi, chunki tirik  m av judo tlar o 'z in in g  D N K  yoki 
R N K  sini tuzilish i b o 'y ich a  o 'ta  noyob  hisob lanad i. PZR  hoz ir eng aniq, 
s e z g i r  v a  te z k o r  u s u l la rd a n  b o 'l i b ,  u n in g  y o rd a m id a  p a to g e n  
m ikroorganizm ni kasallikning yashirin  davrida ham  an iq lash  m um kin.
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VII B O B

IMMUNOLOGIYA HAQIDA TA’U M O T

Im m unologiya, zam onaviy  tibb iyo tn ing  taraqqiyo tin i belg ilaydigan  
fanlardan biri. Shakllanganiga 2(X) yilcha bo 'ld i. lekin bu boradagi m uhim  
k ash fiyo tlar oxirg i 4 0 -60  yil ich ida  q ilind i. Shu q isqa  vaqt ichida im m un 
tartibn ing  k o 'p g in a  vazifalari aniq landi. k lassik  im m unitet tushunchasi 
to r  d o ira d a  e k a n lig i  k o 'r s a t i ld i .  K la s s ik  im m u n o lo g iy a  tib b iy o t 
m ikrob io log iyasin ing  b ir ta rm o g 'i b o 'lg an i uchun im m unite t deganda 
organizm ni faqat patogen m ikroorgan izm lardan  h im oya q iluvch i vosita 
deb qaralgan. Izlanishlar jarayonida im mun tizim  organizm ni nafaqat tashqi 
in fek sio n  o m illa rd an , ba lk i o rg an izm  g o m eo s taz in i b u zu v ch i ichki 
om illardan  ham  h im oya q ilish i o 'z  ta sd ig 'in i topdi. S hunday  q ilib , i m m  
u n i t e  t (lot. im m unitas, im m unitatus —  bir n im adan xalos b o 'lish )  -  
o rg a n iz m n in g  in f e k s io n  v a  n o in f e k s io n  ta b ia t l i  a n t ig e n la r d a n  
h im o y a la n is h in i  t a ’m in la b  b e ra d ig a n  im m u n  s i s te m a  h o la t id ir . 
Im m unologiya fani im m unitet m asalalari b ilan  sh u g 'u llan ad i. U tibbiyot 
m ikrob io log iyasidan  a jralib  ch iq ib , tibb iyo tn ing  a loh ida  b ir yo 'n a lish i 
s ifa tida jada l rivojlanm oqda.

In feksion  va  no in feksion  im m uno log iyarasida  ta fo v u t kuzatilad i: 
Infeksion im m unologiya yuqum li kasallik larga chidam lilik  m exanizm ini, 
im m u n ite tn in g  r iv o jla n is h id a  h u ja y ra v iy  va  g u m o ra l o m illa rn in g  
aham iyatin i, an tite lo larn i ng  m oleku lar tuzilish i va u larn ing  b iosin tezin i, 
lim fotsit va m akrofag larn ing  faoliyatini o 'rg an ad i. Shu b ilan  b irq a to rd a , 
m axsus laboratoriya tashxisini takom illashtirish . yuqum li kasallik larn ing  
o ld in i o lish va  davo lash  b ilan  sh u g 'u llan ad i. N oinfeksion  im m unologiya 
im m u n o g en e tik a  (im m un  reak s iy a la rn i n azo ra t q ilu v ch i gen la rn in g  
jo y l a s h i s h i  v a  v a z i f a la r i ,  bu  g e n la r n in g  n a s ld a n - n a s lg a  o 't i s h  
m exanizm larin i aniq lash ; odam ning  leykotsit an tigen larin i o 'rg an ish ; 
im m u n g a  b o g 'l i q  k a s a l l ik la r n in g  i r s iy  m a r k e r la r in i  to p is h ) ,  
im m unogem ato log iya  (qon kasallik larin i o 'rg a n ish ) , tran sp lan ta ts ion  
im m unologiya (antigenlarning tu r va shaxsga xosligini ta 'm in lash ; to 'q im a 
va a 'zo larn i k o 'ch ir ib  o 'tk az ish ), im m unopato log iya (im m un tizim ga xos 
tu g 'm a  va orttirilgan kasalliklarni o 'rgan ish ), em brio im m unolog iya (ayol 
organizm i uchun qism an yot b o 'lg a n  hom ilan ing  rivo jlan ish  asoslarini 
o 'rg an ish ), im m unog istok im yo  (im m un sistem a a ’zo  va to 'q im ala rin in g  
g is to log iyasin i o 'rg an ish ), im m unod iagnostika  (im m uno log ik  usu llar 
yordam ida tashx is q o 'y ish ), im m unoterap iya (im m un om illa r yordam ida
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davolash), im m unoprofilak tika (turli usullar bilan im m unitet hosil qilish), 
ekologik  im m unolog iya (ekologik om illarn ing im m un tiz im ga ta ’sirini 
o 'rgan ish ) kabi tarm oqlarga bo 'linad i.

Y echiladigan m asalalardo irasi ju d a  keng bo 'lgan i uchun im m un tartib 
to 'g 'ris id ag i ayrim  m a 'lum o tla r biologiya, anatom iya, gisto logiya. norm al 
va  p a to lo g ik  fiz io lo g iy a , a lle rg o lo g iy a , e n d o k rin o lo g iy a , te rap iy a , 
onkologiya, gem atologiya, transplatatsion jarroh lik  kabi kurslarda ham 
bayon etiladi. M ikrobiologiyakursida esa organizm ni yuqum li kasalliklarga 
qarshi nomaxsus va immun him oya omillari, ularning rivojlanish mexanizmlari, 
yuqum li kasallik larning im m unologik tashxisi, m axsus profilaktikasi va 
davolash usullari o 'rgan ilad i.

O rganizm ni infeksion agentlar va boshqa yot m oddalardan him oya qilish 
om illari o 'z  tabiatiga k o 'ra  uchga bo'linadi:

1. Filogenetik qadim iy bo 'lgan, anatom ik va fiziologik belgilar tom onidan 
ta ’m in lan ib , nasldan -naslga  o 'tu v ch i nom axsus h im oya om illari yoki 
organizm ning nom axsus rezistentligi. Bu om illar, patogen agentlar bilan 
birinchi b o 'lib  ta ’sirlashadi. shuning uchun ularning faolligi hisobiga odam  
organizmining yuqumli kasallik qo'zg 'atuvchilarigachidam liligita 'm inlanadi.

2. T ug 'm a immunitet (turga xos, tabiiy)— bu bir biologik turning m a’lum 
bir patogen agen tlarga n isbatan ch idam lilig i bo 'lib , nasldan-naslga o 'tad i.

3. Orttirilgan im m unitet— bu hayot davomida organizm im mun tizimining 
yot antigenlar bilan ta ’sirlashuvi hisobiga yuzaga keladigan him oya.

N om axsu s rezisten tlik  om illari

O rganizm ning infeksiyalarga qarshi tu g 'm a  nom axsus h im oya om illari­
ga teri va shilliq qavatlar, lim fa tugunlari, organizm dagi suyuqliklar (so 'lak , 
k o 'z  yosh i, m e ’d a -ichak , nafas va s iyd ik -tanosil y o 'lla r in in g  sh illiq  
m oddalari, lim fa, qon zardob i)n ing  bakteritsid  ta 's iri, norm al m ikroflora, 
fagositoz  q iluvch i hu jayralar. tabiiy  killerlar, o rgan izm ning  fiz io log ik  
reaksiyalari va  boshqalar kiradi.

Teri va sh illiq  qavatlar. M ikrob lar asosan o rgan izm ga  teri va shilliq 
q a v a tla r  o rq a li k irad i. Y uqori q av a t ep ite liy  h u ja y ra la r in in g  d o im o  
yang ilan ish i, teri va y o g ' bezlari a jra tm alari, sh illiq  q av a t suyuqliklari 
m ikroblarning ichkariga kirishiga to 'sq in lik  qilib, teri va shilliq  qavatlam i 
tozalab turadi. Teri faqat m exanik to 's iq  vazifasini о 'tab  qolm ay, bakteritsid 
(m ikroblarni o 'ld iru v ch i)  ta ’sirga ham  ega. Bu teri m u h itin ing  kislotali 
ekanlig i (p H -5 ,5 )  (su t, s irka va y o g ' kislo talari h isob iga) va teri bezlari 
ishlab chiqaradigan har xil om illarga bog 'liq . Shuning uchun terida doim iy 
yashayd igan , shu  m uhitga ch idam li sap ro fit m ik rob lardan  farqli o 'la ro q ,
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gem olitik  strep tokokk , ichak tayoqchasi, sa lm onella lar kabi patogen 
bak teriya lar uzoq yasham aydi.

K o 'z , n a fa s , o g 'iz ,  m e*da-ichak  v a  s iy d ik - ta n o s il y o 'l la r in in g  
su yuq lik la ri ta rk ib id a  b ak te rits id  ta ’sirga  eg a  b o 'lg a n  lizo ts im  kabi 
ferm entlar m avjud.

Lizotsim mukolitik fermentlar guruhiga kiruvchi, haroratga chidamli oqsil 
bo 'lib , atseti 1 m uram edaza deb ham  ataladi. B u ferm ent hayvon va o 'sim lik  
to 'q im alari suyuqlik larida, odam ning k o 'z  yoshi, b a lg 'am i, so 'lag i, qoni, 
ona  suti, peritoneal (qorin b o 'sh lig 'i)  suyuqlig ida uchraydi. U  asosan. 
bakteriyalami eritib yuboradi, lekin vim slarga ta’sir qilmaydi. B u moddaning 
bakteriologik ta ’sir mexanizm i, bakteriya hujayrasi devoridagi peptidoglikan 
qavati polisaxarididagi N -atsetilm uram il kislotasi va N -atsetilglyukozam in 
m oddasi orasidagi bog 'n i g idrolizga uchratishi bilan b o g 'liq . B uning  na­
tijasida hujayraning o 'tkazuvchan lig i o 'zgarib , bakteriya nobud  bo 'lad i. 
M asalan, hayvon lar terisidagi sh ikastlangan joyn i do im o  yalab  turadi, 
bunda so 'lakdag i lizotsim  hisobiga m ikroblar ja rohatga  tushm aydi.

A gar m ik rob la r ovqat orqali m e 'd ag a  tushadigan  b o 'ls a , unga m e ’da 
shirasi ta rk ib idag i x lorid  k islo ta  bak teritsid  ta ’sir e tad i, agar patogen  
bakteriyalar u yerda ham  tirik qolib, ichakka o 'tsa , o 't  va ichak suyuqliklari 
ta ’siriga uchraydi. O rganizm  suyuqlik larida lizotsim dan tashqari, sekretor 
im m unoglobulin  A va  in terferon lar ham  b o 'lib , m ahalliy  im m unitetni 
ta ’m inlashda bu m oddalarning aham iyati katta. Sekretor IgA  bakteriya va 
v im s la rg a  y o p is h ib , u la rn i e p ite lia l h u ja y ra la m in g  y u z a  q ism ig a  
yopishishini (adgeziya) kam aytiradi. O rganizm da m exanik to 's iq  vazifasini 
s lg A  dan  ta sh q a ri g ia lu ro n  va  n ey ram in  k is lo ta la r i h am  b a ja rad i. 
M ikroblarning birik tiruvchi to 'q im a  ichiga kirm asligini g ialuron kislotasi, 
m a’lum  bir bak te riya  va v iruslarn ing  hu jay ra  ich iga  k irm aslig in i esa 
neyram in kislotasi ta ’m inlaydi. O rganizm dagi nafas, m e’da-ichak, siydik- 
tanosil y o 'lla ri, k o 'z  va qu loq larn ing  anatom ik  tuzilish i ham  patogen 
m ikroblarni ichkariga kiritm aslik  uchun m exanik to 's iq  vazifasini o 'tayd i.

L im fa tu gun lari. Teri va sh illiq  qavat « to 's iq la rin i»  yen g ib  o 'tg a n  
m ikroorgan izm lar lim faga tushadi. lim fa tugunlari patogen bakteriyalam i 
tu tib  qoladi va halok  qiladi.

P a to g en  m ik ro o rg a n iz m la r  lim fa  tu g u n la r ig a  tu sh g a c h , u y erd a  
y a llig 'lan ish  ja ray o n i yuzaga keladi. B unda to 'q im a la rd an  leykotoksin , 
leykopenik  om il, g istam in , sero ton in  va boshqa m oddala r a jra lad i, bu lar 
le y k o ts itla rg a  t a ’s ir  e tib , u la rn in g  fa o llig in i o sh ira d i. L e y k o ts itla r  
y a llig 'la n g a n  jo y d a  to 'p la n ib  m ik robn ing  to 'q im a , qon  va a ’zo larga  
tarqalishiga y o 'l qo 'ym ayd i.
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Y allig 'lanish  natijasida gavda harorati ko 'ta rilad i, a tsidoz, g ipoksiya 
rivojlanadi, bular ham o 'z  navbatida patogen m ikroorganizm larga bakteritsid 
ta ’sir ko 'rsatad i.

E ndositoz  o rgan izm n i patogen  m ikroorgan izm  va b o sh q a  begona 
om illardan tozalovchi kuchli jarayondir. U fagositoz, re tsep torlar orqali 
am alga oshadigan endositoz va pinositoz ko 'rin ish ida  kechadi.

Fagositoz qiluvchi hujayralar. F agositoz-qad im iy  h im oya omillaridan 
biri b o 'lib , o rganizm ga tushgan patogen m ikroorganizm lar yoki boshqa 
antigenlarni fagositlar (yunon.phagos -  yeb qo 'y u v ch i, ky tos -  hujayra) 
tom onidan tezda qam rab olib , ularni parchalab y o 'q  qilishdir.

1883-yili rus olim i 1.1. M echnikov birinchi b o 'lib  qon va  to 'q im alarda  
organizmni tozalab fagositoz qiluvchi hujayralar borligini aniqlab, hujayraviy 
im m unitet nazariyasiga asos solgani uchun 1908-yili, gum oral im m unitet 
nazariyasini yaratgan ohm  P.Erlix bilan birga N obel m ukofo tiga sazovor 
bo 'lgan . Fagositoz b ir hujayrali va k o 'p  hujayrali sodda hayvonlarga xos 
bo 'lib , ularda oziqlanish, yuqori tuzilgan hay vonlarda esa h im oya vazifasini 
bajarishi tasdiqlangan.

B archa fagositoz qiluvchi hujayralarni I.I.M echnikov m ikrofag va mak- 
rofaglarga bo 'ladi. M ikrofaglarga neytrofil, eozinofil va bazofillardan tashkil 
to p g an  q o n n in g  p o lim o rf  o 'z a k li  g ran u lo ts itla ri; m ak ro fag la rg a  esa  
organizm ning h a r xil to 'q im asi hujayralari (biriktiruvchi to 'q im a, jigarning 
K upfer hujayralari, o 'p k a  va taloq hujayralari, qon-tom ir endoteliy lari va 
b o sh q a la r) , q o n  m o n o ts itla r i va  u la rn in g  k o 'm ik  o 'tm is h d o s h la r i  
(prom onotsit va m onoblast) kiradi. H am m a fagositoz q iluvchi hujayralar 
«m ononuklear fagositlar sistem asi»ga kiritilgan.

Fagositlar uch  xil vazifani bajaradi: 1) infeksion agentlar, to 'q im an ing  
parchalanish m ahsulotlari va boshqa om illardan organizm ni tozalaydi; 2) 
fagosit m em branasida antigen epitoplari to 'g 'ris id ag i axborotn i im m un 
hujayralarga yetkazib  beradi; 3) lizosom al ferm entlar va im m unogenezda 
katta aham iyatga ega  bo 'lg an  m onokiniarni ishlab chiqaradi.

Fagositozning quyidagi ketm a-ket bosqichlari tafovut qilinadi (28-rasm):
1. X em otaksis —  fagositlam ing  xem oattraktantlar (lim fokinlar, kom p­

lem entning C 3a, C 5a kom ponentlari) ta ’sirida ya llig 'lan ish  o 'c h o g 'ig a  qa­
rab harakatlanishi.

2. A d gez iya  (ing l.adhesion  -  yop ish ib  o lish) —  re tsep to rla r yoki 
nom axsus fizik-kim yoviy  ta ’sirlar natijasida fagositlam ing  yot agentlarga 
yopishishi.

3. E n d o s ito z  —  fa g o s itla m in g  y o t ag e n tla rn i q a m ra b  o lish i. 
E ndositozn ing  2 turi farqlanadi: d iam etri 0,1 m km  dan k ich ik  b o 'lg an
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m oddalar p inositozi va diam etri 0,1 m km  dan katta  b o 'lg a n  zarrachalar 
fagositozi. B undan tashqari, fagositoz nom axsus va m axsus yoki im m un, 
y a ’ni im m unoglobulin lar, kom plem en tn ing  C 3-frak siy as i va properdin  
orqali am alga oshirilishi m um kin. Buni im m un fagositoz deb ataladi, chunki 
bu  ja ra y o n d a  m ax su s  a n ti te lo  va o p so n in la r  q a tn a sh a d i. E n d o sito z  
natijasida fagosita r vakuol, y a ’ni fagosom a hosil b o 'lad i.

4 . Yot a g en tn in g  h u jay ra  ich ida  pa rch a lan ish i. B unda fag o so m a  
fagositlam ing  lizosom alari bilan q o 'sh ilib , fago lizo som alar hosil q iladi. 
F a g o liz o so m a la r  ich id a  yo t a g e n tla r  lizo som al fe rm e n tla r  ta ’s ir id a  
parchalanadi.

28-rasm . Neytrofil 
granulotsitlar tomonidan 

antigenning fagositoz qilinish 
bosqichlari (L.Yeger 

bo'yicha): 
K -hujayra yadrosi; aG - 

azurofil granula: SpG-maxsus 
granula; C 3bR - 

komplementning C 3- 
komponenti uchun membrana- 
dagi retseptorlar; FcyR-IgG 

Fc-qism i uchun 
membranadagi retseptorlar

Fagositoz ikki xil bo 'lad i: agar fagositoz q ilingan  m ik rob lar to 'liq  
parchalansa, tugallangan  fagositoz  deyilad i. A g ar m ik rob la r fagositlar 
ichida to 'liq  parchalanm asa, bu ja ray o n  tugallanm agan  fagositoz  deb 
ataladi. M asalan , toksoplazm a va sil m ikobakteriyasi fagositoz q ilinganda 
fagosom a lizosom a bilan b irikm ayd i, gonokokk , sta filokokk  va strep to ­
kokk ning A guruh iga  k iruvch ilar esa  lizosom al ferm en tlar ta ’siriga  ch i­
dam li h iso b la n a d i, r ik k e ts iy a la r  e sa  e n d o s ito z d a n  s o 'n g  fa g o s itla r  
sitoplazm asi ich ida  uzoq vaqtgacha saq lan ib  qoladi. K o 'p g in a  fakultativ  
va  ob liga t hu jay ra  ichi parazitlari fagositla r ich ida k o 'p a y ib , u larning 
hujayrasin i b u z ib ch iq ib  ketadi.

Yana bir holda esa fagositlar qam rab olgan m ikroorganizm larini chiqarib 
yuborad i. B undan  tashqari, m ak ro fag la r tashqi m uh itga  s ito ts id  yoki 
fag o s ito z  q ilin m a g a n  m ik ro o rg an izm la rg a  b a k te r its id  t a ’s ir  e tuvch i 
m oddalarni ajraladi.

Kalsiy, m agn iy  tuzlari, elektrol itlar, kom plem ent. lim fokinlar, opsonin 
vazifasini bajaruvchi antitelo lar, o rgan izm  haroratin i o sh iruvch i pirogen

C 3 b R

m

A n tig e n n in g
b o g ’la n is h i

In v a g in a tr iy a  
v a  fag o s ito z

F ag o so m a

F a g o liz o so m a

A n tig e n n in g
p a rc h a la n is h i
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m oddalar fagositozn i kuchaytim vchi om illar h isoblanadi. O ’z navbatida 
fagositozn i susay tiruvch i om illa rg a  bak teriya  toksin lari va  kapsu lasi, 
leykotsid in , kortikostero id , sero ton in , am inazin , xo lesterin , a lkalo id  va 
boshqalar kiradi.

F ag o sitlam in g  ikk inch i vazifasi an tigen la r to ’g 'r is id a g i axboro tn i 
ye tkaz ib  berish  (prezen ta tsiya  qilish). B unda, m ik rob larn ing  oxirgacha 
parchalanm ay  qo lgan  asosiy  an tigen  determ inantlari (ep itop lari) hujayra 
m em branasi yuziga  «chiqarilib», im m un tizim  hu jayralariga prezentatsiya 
q ilinadi, na tijada  o rgan izm da m uvofiq  antigen tutuvchi m ik rob larga  q a r­
shi im m un jav o b  rivojlanadi.

F agositoz  q iluvch i hu jay ra lam ing  navbatdagi vazifasi, bu interley- 
k in-I (1L-I), p rostog land in , leykotriyen, sik lik  nuk leo tid la r kabi b iologik 
faol m oddalarni ishlab chiqarishdir. IL -I T -lim fotsitlam i m ikrob antigenini 
tan ishi uchun fao llash tirad i, bundan tashqari, g ipo ta lam usn ing  old ingi 
yadrosiga  ta ’sir q ilib , gavda haroratin i oshirad i. Shu b ilan  b ir qatorda 
fa g o s i t la r  k is lo ro d  ra d ik a lla r i ( 0 2,H 20 2), liz o ts im , k o m p le m e n t 
kom ponen tlari, in terferon kabi m oddalarni tashqariga  ish lab  chiqarib , 
yaqin  atro fdagi bakteriya, v im slarn i o 'ld irad i.

A gar patogen m ikroblar yuqorida sanab o 'tilgan  « to ’siq» va nom axsus 
h im o y a  o m illa r in i y en g ib  o ’tib , q o n g a  tu sh sa , q o n d a  ko m p lem en t, 
properdin tizim lari, lizin, eritrin , leykin, C -reak tiv  oqsil va in terferon kabi 
nom axsus bak teritsid lik  xususiyatiga  ega m oddalar, m ono tsit va tabiiy 
killerlar ularni o ’ldirib, organizm ga tarqalm asligini ta ’minlaydi.

P inositoz -  hu jay ran ing  tashqi m uhitdan suyuqlik  tom ch ilarin i yoki 
kollo id  m oddalarn ing  eritm alarin i q am rab  olishi. P inositoz sodda or- 
gan izm lar (am yobala r)da , hayvon  va odam larn ing  turli hu jayralarida 
kuzatiladi.

E n d o sito z  h u jay ra  yu zasid ag i re tsep to rla r  o rqa li am a lg a  oshadi. 
E ndositoz, fagositoz  va p inositozdan hujayra ichidagi veziku lada  ligan- 
d a la r qo lish i va  re tsep to rla rn in g  y an a  hu jay ra  u stida  paydo  b o 'lish i, 
ja rayonn ing  qay tarilish i b ilan  farq q iladi.

N om axsus ch idam lilikka buyrak, yuqori nafas y o ’li, m e 'da-ichak , sut, 
so ’lak va ter bezla rin ing  ajratish  faoliyati va bundan tashqari, boshqa 
a ’zolam ing ham  m a 'lu m  darajada chidam liligi, organizm ni turli xil patogen 
m ikroo rgan izm lar va boshqa zararli agen tlardan  xalos b o ’lish ida m uhim  
aham iyatga  ega. M asalan , jig a r  o rganizm ga tashqaridan  tushgan  zaharli 
m oddalarni oksid lan tirib , buyrak  orqali ch iqarib  yuboradi.

K o’pgina yuqum li kasallik larda, a rterio la lar tonusin ing  buzilishi na­
tijasida qon  aylan ish i izdan ch iq ib , qon bosim i tushib  ketadi. R eflektor
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rav ishda  qon  bosim i ko 'ta rilish i m um kin , bu holat ham  organ izm ning  
h im oya reaksiyasi h isob lanadi, chunki bunda qon  tom irlarin ing  tonusi 
qay ta  tik lanadi.

N om axsus reaksiyalarga stress ham  kiradi. Buni keltirib  chiqaruvchi 
om illam i G .S ele  s tresso rla r deb atadi. U shbu  om illarga  sovuq , issiq, 
u ltrab inafsha  nurlari, rad ia tsiya , patogen  m ikroorgan izm lar, u larn ing  
toksinlari va organizm ga, asosan, asabga salbiy ta ’sir qiluvchi om illar kiradi.

M oslash ish  (adap tatsiya) sindrom i um um iy va m ahalliy  k o 'rin ish d a  
kechadi. M oslash ish , g ipofizaradrenokortikal tiz im  ta 's ir id a so d ir  b o 'lib , 
faoliyati vegeta tiv  nerv  sistem asi b ilan  b o g 'liq . U m um iy  yok i m ahalliy  
stresso rlar ta ’sirida  g ipofiz  kuchli adrenokortiko trop  go rm on  (A K T G ) 
ajrata boshlaydi. Bu esa, o 'z  navbatida buyrak usti bezi faoliyatini oshirib , 
k o 'p  m iqdorda  y a llig 'lan ish g a  qarshi kortizon gorm oni a jra lish iga  olib 
keladi. Bu gorm on biriktiruvchi to 'q im an ing  reaktiv lig in i, o rganizm ni h i­
m oya qiluvchi yallig 'lan ish  reaksiyasini va plazm atik hujayralam ing antite­
lo hosil q ilish in i kam aytiradi. N atijada  g ipofiz  yana  som ato trop  gorm on 
(ST G ) ish lab  ch iqarad i, bu esa  aksincha  b irik tim vch i to 'q im a lam in g  
reaktivligini osh irad i va y a llig 'lan ish  jarayon in i kuchaytiradi.

Ayrim  hu jay ra larda  areak tiv lik  holati ham  m avjud. B u n ing  ta 's irid a  
m urakkab va turli xil o 'zgarish la r sodir b o 'lib , natijada organ izm ning  qon 
aylanish , nafas o lish , issiq lik  a lm ashinuvi va boshqa fao liya tlari o 'zg a r-  
m aydi. A reak tiv likn ing  sabab laridan  biri hu jayra y uzasida  patogen  m ik­
rob lar bilan b irikadigan retsep torlar yo 'q lig id ir.

O rganizm ning h im oyalanishida bakteriyalar interferensiyasi (lot.inter- 
orasida, ferens-tashuvchi, o 'tk azu v ch i) ham  m uhim  aham iyat kasb  etadi. 
M asalan, hayvonlarga brutsella lar yuqtirilganda, ularda kuydirgi kasalligi 
q o 'z g 'a tu v c h is ig a  n isbatan  ch idam lilik  paydo  b o 'lad i. In te rfe ren siy a  
b ru ts e lla  b ila n  tu ly a re m iy a  b a k te r iy a la r i ,  s il m ik o b a k te r iy a s i  va 
ch inchechak q o 'zg 'a tu v ch ila ri o rasida borligi aniq langan. B u hodisaning 
sabablari hali ox irigacha  to 'liq  o 'rgan ilm agan .

V iruslar in terferensiyasida m a’lum  bir v im slar yoki u larning kom po­
nentlari boshqa v im slarga nisbatan antagonistik  ta ’sir etadi, y a ’ni ularning 
k o 'pay ish in i to 'x ta tad i. B irinchi v im s in terferensiya q iluvch i, ikkinchisi 
esa  in terfe rensiya  q ilinuvchi v im s deb atalad i. In terferensiya  gom ologik  
b o 'lish i m um kin , bunda bu hodisa  v im sn ing  b ir xil sh tam m lari o rasida 
yuzaga keladi. G etero log ik  in terferensiyada esa  ja ray o n  turli xil v im slar 
o rasida kechadi.

In terferensiya  asosida  hu jayra ustidagi re tsep to r va  hu jay ra  ichidagi 
m oddalar uchun kurash yotadi. B undan tashqari, o rgan izm ga  k iritilgan
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v im slarga  qarsh i hosil b o 'lg an  in terfe ron lar boshqa v im sla r tushishidan 
him oya qiladi.

G om olog ik  va getero log ik  in terfe rensiya  tibb iyo t am aliyo tida  ham  
keng tarqalgan  b o 'lib , m asalan , gripp , shol, qu tu rish  va b o shqa  patogen 
v iru sla rn in g  k u ch siz lan tirilg an  (av iru len t) sh tam m larid an  v ak sin a la r 
tayyorlanad i.

O rgan izm ni yuqum li va o 'sm a(rak ) kasallik laridan  h im oya qilishda 
in terferon  ka tta  aham iyatga ega.

In terferon lar (IF). O dam  organizm ini vim slardan, asosan, interferon 
deb nom langan  oqsil tabiatli m oddalar h im oya q iladi. Bu o q silla r 1957- 
yili L .A yzeks va  I.L indenm anlar tom onidan  k ash f e tilgan . M oleku lar 
o g 'ir lig i 2 0 -3 0  kilodalton  nukleaza, lipaza ta 's ir ig a  va pH n ing  o 'zg a - 
rish lariga ch idam li, am m o pro teo litik  ferm en tlar h isob langan  tripsin  va 
pepsin larga ta ’sirchan. Interferon lim fotsit, m akrofag, lim fa tugunlarining 
hu jay ra larida  s in tez  q ilinad i va tu rga xos b o 'lad i, y a ’ni odam larda  sintez 
q ilingan  in terfe ron  faqat odam larn i, hayvonlarda sin tez  q ilingan i faqat 
hayvonlarni h im oya qiladi.

O dam  in te rfe ron i im m uno log ik  jih a td an  farq lanuvch i uch ta  turga 
bo 'linadi: «alfa», «beta», «gam m a». A lfa-interferonni (leykotsitar), asosan, 
makrofaglar, beta-interferonni (fibroblast) biriktim vchi to 'q im a  hujayralari, 
gam m a-in terferonn i, asosan, T -lim fo ts itla r  sin tez qiladi.

In terferon v im s, bak teriya , sodda hayvonlar, endo toksin , zam b u ru g ' 
va o 's im lik  ekstraktlari. sun ’iy birikm a, anatoksin, gam m a va  ultrabinafsha 
nurlari, turli d o rila r (v itam in , go rm on, an tib io tik lar) va boshqa om illar 
ta ’sirida ish lab  chiqariladi.

In terferon  v irus rep lika ts iyas in i to 'x ta ta d i, x lam id iy a , rikketsiya , 
bak teriya, z am b u ru g ', sodda hayvonlar, o 'sm a  hu jayra larin ing  o 's ish i va 
ko 'p ay ish ig a  to 'sq in lik  qiladi. IF  radioprotektiv , an tim itogen , fagositozni 
kuchaytirish , su s tko r g ip e rta ’sirchan lik  reaksiyasin i nazora t q ila  olish, 
K -  va  N K -h u ja y ra la r  fao llig in i o sh irish  x u su s iy a tla rig a  ega. H ozir 
in terferon ish lab  ch iqarish  b io texnolog iya asosida am alga oshirilad i. Gen 
injeneriyasi yordam ida odam  interferonining geni E.coli, B .subtilis, achitqi 
zam bum g'larin ing  genom lariga biriktiriladi, u lar faollashib interferon ajrata 
boshlaydi. Bu usul yetarli m iqdorda arzon IF  ishlab ch iqarish  im konini 
beradi. Interferonning ta ’sir m exanizm i. nuklein kislota va oqsillar sintezini 
nazora t q ilish , ing ib ito r va  ferm en tlar sin tezin i fao llash tirish , D N K  va 
R N K  rep likatsiyasin i to 'x ta tish g a  asoslangan.

O dam larn ing norm al m ikroflorasi ularning nom axsus chidam liligini 
ta 'm in lash d a  m uhim  aham iyatga ega. M e 'da-ichak , nafas va  siydik-tano-
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sil yoMlarida yashaydigan  m ikroorganizm lar im m un tizim ini faollashtirib , 
u n in g  bu  f a o l iy a t in i  y u q o r i  d a r a ja d a  s a q la b  tu r a d i ,  p a to g e n  
b a k te r iy a la rn in g  u sh b u  a ’z o la rn in g  sh illiq  q a v a tla r ig a  y o p ish ish i 
(ad g ez iy a )g a  va  k o 'p a y ish i (k o lo n iza ts iy a )g a  y o ‘l q o 'y m a y d i. U lar 
an tib io tik larga o 'x sh ash  bak terio tsin lar ishlab ch iqarib . sh illiq  qavatdagi 
m ikroorganizm lar muvozanatini ham saqlab turadi, ya’ni norm al m ikroflora 
patogen m ikroorgan izm larga  n isbatan an tagonist h isob lanad i. M asalan, 
nordon sut bakteriyalari ayollarq in idag i nordon m uhitni ta ’m inlab , begona 
m ik ro flo ra , p a to g en  s ta filo k o k k , s trep to k o k k  kabi b ak te r iy a la rn in g  
tush ish iga  y o 'l qo 'y m ay d i.

G um oral nom axsus rezistentlik omillari filogenezda birm uncha kechroq 
paydo bo 'lgan  bo 'lib , u lar faqat um urtqali organizm larga xos. O rganizm ga 
tu s h g a n  m ik r o o r g a n iz m la r  q o n  z a rd o b i ,  e k s s u d a t  v a  b o s h q a  
suyuqliklardagi m oddalar tom onidan y o 'q  qilinadi. G .B uxner qon zardobi 
b ak te r iy a lam i o 'ld ir is h in i isb o tlad i. Y angi no rm al qon  zard o b id ag i 
b a k te r its id  t a ’s ir  e tu v ch i m o d d an i d a s tla b  a le k s in  ( lo t. a le x in a  -  
m ikroorganizm lardan him oya qiluvchi tanachalar) deb, so 'n g  kom plem ent 
( lo t. c o m p le m e n tu m  -  to 'ld i r u v c h i ,  q o 's h im c h a )  d e b  n o m la n d i. 
K om plem ent sistem asini kashfctganolim  J.B orde 1919-yili Nobel mukofoti 
laureati bo 'ld i.

K om plem ent sistem asi. A srim izning boshida im m unizatsiya qilingan 
hayvonlar zardobi bakteriyalam i lizis qila olish xususiyatiga ega ekanlig i, 
lekin zardob56°C  gachaqizdirilsa, uning bu xususiyati yo 'qo lish i aniqlandi. 
Q izd irilgan  zardobn ing  bak teritsid  kuchini tik lash  uchun  unga yangi 
no rm al za rd o b  q o 'sh ish  lozim . K o m p lem en t an tig en g a  em as, balk i 
antitelolarga m oyil bo 'lad i. A ntite lo lam ing  C H , dom enida kom plem entni 
bog'lovchi jo y  bor. A ntitelo antigenga birikkanidan keyin bu jo y  faollashadi 
va o 'z ig a  kom plem entni bog 'layd i.

K om plem ent sistem asi faqat sito litik  reaksiyalardag ina  em as. balki 
yallig 'lanishda, qon ivishida, allergologik reaksiyalarda va im m un javobda 
m uhim  vazifalarn i bajaradi. K om plem ent deganda bosq ichm a-bosq ich  
faollashadigan oqsil vag likopro tein larsistem asi tushuniladi. K om plem ent 
sistem asi 20  ta m akrom olekulalardan tuzilgan, am m o bu tizim ning  asosiy 
qism i 11 kom plem en tdan  iborat ( C l - 1 1), qolganlari kuchay tim vch i va 
susay tiruvchi ferm entlar.

K om plem entn ing  fao llash ish ida klassik va a lternativ  y o 'l  farqlanadi. 
K lassik y o 'ld a  an tite lo  an tigen  b ilan  b irlash ib  un ing  konform atsiyasin i 
o 'z g a rtirg a n id a n  s o 'n g , k o m p lem en tn in g  b irinch i k o m p o n en ti ( C l )  
q o ‘shiladi. K om plem entni faollashtirishda faqat IgM  va IgG  sin f antitelo-
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lardan tuzilgan im m un birikm alar qatnashadi. H osil bo 'lgan  im m un komp- 
leks+kom plem ent, «nishon» hujayra m em branasiga birikadi. U ndan so 'n g  
kom plem en tn ing  C l kom ponen tiga  C 4, C 2, C 3, C 5 , C 6, C 7 , C 8 va C 9 
kom plem entning kom ponentlari birikib  «m em branani buzuvchi birikm a» 
hosil qiladi.

K om plem entn i a lternativ  y o 'l  bilan fao llash tirish  uchun  gram m anfiy  
bak teriya lar hu jayra devoridag i po lisaxarid  va L PS. v iruslarn ing  ustki 
qism  antigenlari. IgA va IgE dan  tuzilgan im m un birikm alar. shuningdek, 
properdin. V va D om illar kabi zardob oqsillari bo 'lish i kerak.

Yuqorida aytib  o 'tilg an  om illar birikkandan so 'n g  ularga kom plem ent­
ning C3, keyin C5, C6, C7, C8, C 9 kom plem entlari ketm a-ket birikadi. U m u­
m an ikkala y o 'ld a  ham  «nishon» hujayrani buzuvchi. m em branaga hujum  
qilad igan  kom pleks hosil b o 'lad i. M em branaga hujum  q iluvch i birikm a 
m em brana o 'tk azu v ch an lig in i buzishi h isob iga hu jayradan  suv va ionlar 
oq ib  ch iqad i. na tijada  hu jayra halok b o 'lad i.

K om plem entlam ing ko 'p  qism ini monotsit va m akrofaglar sintez qiladi. 
U la rn in g  9 0 %  j ig a r d a  is h la b  c h iq a r i la d i .  K o m p le m e n tn in g  C 3 
kom ponentin i sin tez  q ilishni nazorat qiluvchi gen lar 19 xrom osom ada. 
C 2 , C 4 , В va  D o m illa rn ik i m ark az iy  g is to m o slik  k o m p lek s id a  (6 
x ro m o s o m a d a )  jo y l a s h g a n .  K o m p le m e n tg a  r e t s e p to r i  b o 'lg a n  
hujayralam ing ko 'p lig i. bu tizim ning vazifalari diapozoni kengligidan dalolat 
beradi. M asalan . С 1 ni lim fotsit, g ranulotsit. trom botsitlar. C 3ni m onotsit, 
m akrofaglar, В va T -lim fotsitlar, trom botsit, granulotsitlar, C 4 va C 5lam i 
eritrotsit, fib rob last, endoteliy  va buyrak tugunlari hujayralari retseptorlari 
b ilan  b o g 'la b  o lad i.

O dam  zardobidagi kom plem ent kom ponentlarining um um iy m iqdori 4 
m g/m l, y a ’ni ham m a zardob  oqsilla rin ing  1/20 q ism ini tashkil qiladi. 
K om plem ent C 3  kom ponenti ham  klassik, ham  alternativ faollashish yo 'l-  
larida m arkaziy  aham iyatga ega b o 'lg an i uchun o lim lar kom plem entn ing  
shu kom ponen tiga  katta e ’tibo r berishgan . O dam da u m o leku lar o g 'ir lig i 
195 kD a. ikki «zan jirli»  (alfa  va beta) g likopro te in  sifa tida  ifodalanadi. 
Z ardobdagiC 3 miqdori 1-2 m g/ml, y a ’ni um um iy kom plem entning 1/4 dan 
1/2 gacha  b o 'lg an  qism ini tashkil qiladi.

K om plem ent sistem asi organizm ning m uhim  him oya tartibi hisoblanadi. 
F ilogenezning  m a ’lum  b ir bosq ich ida u yetakchi b o 'lg a n  va fagositar 
tiz im  ketidan  shak llangan  b o 'lish i kerak . U fagositla r b ilan  b ir qatorda 
b ak te r iy a lam i yem irib , y a ll ig 'la n ish  ja ra y o n la r ig a  ta ’s i r  k o 'rsa tg a n , 
xem otaksik  om illa r hosil q ilgan , tom ir o 'tk azuvchan lig i va  qon ivishiga 
sabab  b o 'lg an . K om plem entn ing  bu vazifalari evo lu tsiya  davom ida eng
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yuqori rivo jlan ish  dara jasiga  у etgan . Sut em izuvch ilarn ing  kom plem ent 
tiz im ida  q o 'sh im ch a  vazifa lar vu judga kelgan . M asalan , an tigen  bilan 
o 'z a r o  ta ’s i r  q ilu v c h i h u ja y ra  v a  a n t i te lo la m in g  m a x su s  im m un  
reaksiyalarida sinergist b o 'lish i, sust va  tez g ip e rta ’sirchan lik  allergik 
reaksiyalari, B -  va T -lim fo ts itla rn in g  fao llash ish ida  qatnash ish i shu lar 
jum lasidandir. H im oya reaksiyalaridan  tashqari, kom plem en t sistem asi 
o d a m d a  k o 'p  k a s a l l ik la r n in g  r iv o j l a n is h ig a  s a b a b  b o 'l a d ig a n  
im m unopato log ik  jarayon lam i ham  yuzaga keltiradi.

O rg an izm n in g  yan a  b ir  n o m ax su s h im o y a  o m ili p ro p erd in  (lo t. 
p roperd in  —  tayyorlash , parchalash) tiz im i. Bu odam , su t em izuvchi 
hayvonlar qon zardobidagi g lobulyar oqsil b o 'lib , tark ib iga C 2 , C 3 kom p­
lem en tlam ing  ayrim  kom ponentlari va m agniy  ionlari k irad i. P roperdin  
tabiiy im m unitet omili bo 'lib , organizm ni ko 'pg ina bakteriya va vim slardan 
tozalaydi va fagositozn i kuchaytiradi.

Beta-lizin norm al zardobning haroratga chidam li qism i b o 'lib , 63 -70°C  
da  q izdirilganda va ultrabinafsha nurlar ta ’sirida parchalanadi. U ko 'p g in a  
bakteriyalarga, jum ladan, kuydirgi, qoqshol, botulizm , anaerob infeksiyalar, 
b o 'g 'm a  qo 'zg 'a tuvch ilariga , stafilokokk, streptokokk. b rutsella va boshqa 
bak teriyalarga bak teritsid  ta ’s ir etadi.

O dam  eritro tsitla ridan  e ritrin  deb  ataluvchi m odda a jra tib  o lingan , u 
b o 'g 'm a  tayoqchasiga  bak teritsid  ta ’sir k o 'rsa tad i.

G avda haro rati ko 'ta rilg an  k ishilar qonidan  X -liz in  a jra tib  o lingan , u 
a so san  g ra m m a n fiy  (m en in g o k o k k , ay rim  sa lm o n e lla la r)  va  ay rim  
g ram m usbat bak teriya larga  bakteritsid  ta 's ir  e tadi. X -liz in  kom plem ent 
ish tirok isiz  ham  ta ’sir k o 'rsa ta  oladi va haroratga ch idam li h isoblanadi.

L e y k in la r  h am  b a k te r its id  x u su s iy a tg a  eg a  b o 'l ib ,  le y k o ts itla r  
tom onidan ish lab  chiqariladi. U lar 75 -8 0 °C  da q izdirilganda parchalanadi. 
L eykin lar ham  gram m usbat, ham  gram m anfiy  bak teriya larga  ta ’sir etib, 
ulam i o 'ld irad i.

O dam  zardobida C -reak tiv  oqsilning topilishi kuchli yallig 'lan ish  ja ra ­
yoni borlig idan  dalo lat beradi. S o g 'lo m  odam  zardob ida C -re a k tiv  oqsil 
juda  kam m iqdorda bo 'ladi, am m o uning miqdori, organizm ida yallig 'lanish, 
nekroz ja ray o n la ri kechayotgan  kish ilarda ancha osh ib  ketadi.

Shunday  q ilib , o rgan izm ning  anatom ofiz io log ik  tuz ilish i, odam ni 
m a’lum darajada m ikroorganizm larga nisbatan chidam liligini ta ’minlaydi.

Nom axsus chidam lilik qudratli him oya omili bo 'lib , makroorganizm ning 
ichki m uhiti barqarorlig in i do im iy  rav ishda  ta ’m in lab  tu rad i, shuning  
uchun ular filogenezda birinchi b o 'lib  vu judga kelgan, keyingi evolutsiya 
ja rayon la rida  tu rga  xos ham da o rttirilgan  im m unitetlar paydo  b o 'lg an .
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Im m unitetn ing um um iy xususiyatlari, turlari va shakllari

T\ig‘m a (turga xos yoki nasldan-naslga o ‘tuvchi) im m unitet (sxema). 
T u g 'm a  im m unitet —  bu b ir turdagi m avjudotlarga xos chidam lilik  bo*lib, 
u irsiy y o ‘l bilan n as ld a -n aslg ao ‘tadi. M asalan, it ,q o ram o l.to v u q lam in g  
o ‘la t kasallig i q o ‘z g ‘a tuvch ilari od am larg a  yuqm ayd i, o ‘z  navbatida 
o d am lardag i zaxm , q izam iq , v iru sli gepatit, O IT S  q o 'z g 'a tu v c h ila r i 
hayvonlarda kasallik  q o ‘z g ‘atm aydi.

Ste ri l N o s t e r i l

T o k s in g a  q a rsh i

I m m u n i t e t

T u g ' m a  
( tu rga  xos)

O r t t i r i lg a n

Sun"iy  faol  
( v a k s in a  yok i  
bo s h g a  an t igen  

k ir i t i l i sh i )

Tab i iy  faol 
(yuqum li  

kasa l i ik la rdan

 sp:.n&)__

Tabiiy  sust  
( o n a d a n  h o m i la g a  

va  chaqa loqqa  
o ' t i s h i )

Sun ly sust 
( a n t i t e l o  v a /y o k i  

sens ib i l langan  
h u ja y ra la rn i  

k ir i t i l ish i)

T a b i iy  (o r g an iz m g a  
a n te g en  tu shad i )

S u n ’ iy
( im m u n  ta r t i b n in g  ta y y o r  

om il la r i  k ir i t i l ish i)

A d o p t iv  im m u n i t e t  
( i m m u n o k o m p e t e n t  

h u ja y ra la rn in g  
k i r i t i l i s h i )

Immunitet turlari

T u rg a  xos im m unite t uzoq  y illa r  d av o m id a  e v o lu ts iy a  natijasida  
m akroorgan izm  b ilan  patogen  m ikroorgan izm lam ing  o*zaro m unosabati 
oqibatida vu judga kelgan. Yuqumli kasalliklarga yuqori darajada m oyillik, 
ek o lo g ik  y o k i g e o g ra f ik  j ih a td a n  p a to g en  m ik ro o rg a n iz m la r  b ilan  
uchrashm agan  tu rlarda yoki u lam ing  popu la tsiya larida  kuzatiladi.

T u g ‘m a im m unitet kuch iga k o 'ra  haqiq iy  va n isbiy  b o 'lad i. M asalan , 
k a lam u sh  h u ja y ra la r id a  b o ‘g ‘m a, b a liq la rd a  e sa  q o q sh o l to k s in ig a
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re tsep to rla r  boM m aydi, sh u n in g  uchun  bu h u jay ra la r k o 'rsa tilg a n  
om illarga n isbatan  m ustahkam , haqiqiy  ch id am lilik k aeg a . A m m o ay rim  
hayvonlarn ing  organ izm iga  yuqori harorat, rentgen nurlari ta ’s ire ttir ilsa  
yoki gorm onlar, im m unodepressan tlar yuborilsa, u lam ing  ham  o ‘ziga xos 
bo 'lm agan  yuqum li kasallik q o ‘z g ‘atuvchilariga nisbatan m oyilligi oshadi. 
M a s a la n , b a q a la r n in g  ta n a  h a ro r a t i  o s h i r i l s a ,  u la r  k u y d irg i  
q o ‘z g ‘atuvch isiga  beriluvchan  b o 'lib  qoladi. Bu holatn i n isb iy  tu g 'm a  
im m unitet deyiladi.

S h u n d ay  q ilib , tu g 'm a  im m u n ite t m ex an izm i a so s id a  o rg an izm  
hujayralarida q o 'z g 'a tu v ch in in g  adsorbsiya q ilin ishi va ko 'pay ish i uchun 
r e t s e p to r  v a  k e ra k l i  s u b s t r a t l a r  b o 'lm a s l ig i  h a m d a  p a to g e n  
m ikroorganizm lar reproduksiyasini to 'xtatuvchi m oddalar vaturli ingibitor- 
lam ing  o rgan izm  tom onidan  sin tez q ilin ish i ham da o rgan izm ga  kirgan 
m ikroorgan izm larga  qarshi do im iy  rav ishda h im oya om illa rin ing  ishlab 
chiqarilish i yotadi.

O rttirilgan im m unitet. Q adim iy xalqlam ing kuzatishlariga ko 'ra . toun 
bilan kasallanib  sog 'aygan  kishilar bu kasallikka chalingan bem orlar bilan 
m uloqotda b o 'lg an la rid a , u larga q o 'z g 'a tu v c h i qay ta  yuqm agan .

Shuningdek, turli m am lakat xalqlari yuqum li kasaliik lardan saqlanish 
uchun ayrim  kasallik larga qarshi em lashni qo 'llagan lar. M asalan . X itoyda 
m iloddan 200 yil o ldin bolalam i chinchechakka qarshi em laganlar. Ayrim 
hollarda, bunday  p ro filak tik  ch o ra la r kasallik larn ing  k e lib ch iq ish ig a  va 
turli asoratlar qolishiga olib kelgan. chunki ular bu hodisaning m exanizm ini 
tu shunm aganlar.

Ingliz sh ifokori E .Jenner ham  sig irda uchraydigan ch inchechak  bilan 
o g 'r ig an  k ishilar, odam lardag i ch inchechakka chidam li ekan lik larin i b ir 
necha yil davom ida kuzatgan va natijada. 1796-y ili ch inchechakka qarshi 
em lash  usulin i ish lab  ch iqqan . K eyinchalik  bu usul barcha  dav la tlarda  
q o 'lla n a  boshlandi. E m lash tufayli ch inchechak  1980-yili butun dunyoda 
tugatildi.

X IX  asrn ing  ikkinchi yarm ida. L .P aster m ikroorgan izm larn i noqulay 
sharo itda o 's tir ib . u lam ing  v iru lentlig in i pasaytirish  m um kin lig in i ilmiy 
rav ishda asoslab  berdi. U ham kasblari bilan b irgalikda shu usulni q o 'llab  
tovuq vabosi, kuydirgi v aq u tu rish  kasallik lariga qarshi vaksina la r topdi.

K uchsizlantirilgan m ikroorganizm lar, ulam ing toksinlari va boshqa faol 
im m unitet hosil q ilish  uchun ish la tilad igan  m oddalar v ak sin a la r deb 
ataladi.

O rttirilgan im m unitet -  bu qad im dan  m a’lum b o 'lib , yuqum li kasal- 
lik lar bilan o g 'r ib  so g 'ay g an d an  keyin paydo b o 'lad i. U n ing  tab iiy  va
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su n ’iy xillari farq qilinadi. Tabiiy im m unitet o ‘z  navbatida yan a  ikkiga: 1) 
tabiiy  faol —  yuqum li kasallikdan sog 'aygan idan  so ‘ng yuzaga keladigan 
im m unitet; 2) tab iiy  sust im m unitet —  onadan  bolaga yoMdosh va sut 
o rqali o ’tad igan  x illariga bo 'lin ad i. S u n 'iy  im m unitet ham  o ’z navbatida 
ikki xil bo 'lad i: 1) sun’iy faol im m unitet —  vaksinalar bilan em langanda; 2) 
s u n ’iy  su s t, y a ’ni —  z a rd o b , q o n , im m u n o g lo b u lin  v a  p la z m a la r  
yuborilgandan  s o ’ng hosil b o ’ladigan im m unitet.

O rttirilg an  im m u n ite t nasldan -naslga  o ’tm ayd i. B unday  im m unite t, 
a n iq  b ir  k a s a l l ik  q o ’z g ’a tu v c h i m ik ro o rg a n iz m  tu ri o rg a n iz m g a  
tushgandan  s o 'n g  faq a t shu  tu rga  qarsh i hosil b o ’lad i. S h un ing  uchun 
bu im m u n ite t o ’ta  m uh im  h iso b lan ad i. O rttir ilg a n  im m u n ite t ham  
m ikrobga, ham  uning toksin larigaqarsh i vu judga keladi. M ikrobga qarshi 
im m u n ite t o ’z n av b a tid a  steril va nosteril tu r la rg a  b o ’ linad i. S teril 
im m un ite tda  k asa llikdan  so ’ng  patogen  m ikrob  o rg an izm d a  um um an 
qo lm ayd i (k o ’p g in a  yuqum li kasa llik la rg a  xos). N osteril im m un ite tda  
kasallik  q o ’z g ’a tuvch isi o rgan izm da  saq lan ib  qo lad i (m asalan . sil, qorin 
tifi, shol, g ep a tit kabi k asa llik la rda), lekin  odam da kasa llik  be lg ilari 
kuzatilm aydi.

A doptiv  im m un ite t (ing l.adop tive  -  qabul q ilingan) -  b ir o rganizm  
limfoid hujayralarini ikkinchi organizm ga k o ’c h ir ib o ’tkazilganda, ulam ing 
faolligi hisobiga yuzaga keladigan im m unitet. M asalan, oq qon  kasalligida. 
o ’zin ing  o ’zgargan  qon  hu jayralari o ’ldirilib . donor, y a ’ni s o g ’ odam  
k o ’m igi hu jay ra la ri k o ’ch irib  o ’tkazilad i. B undan  tashqari, k o ’pgina 
tad q iq o tla rd a , lim fo ts itla rn in g  b ir  o rg an izm d ag i a x b o ro tn i ikk inch i 
o rganizm ga o ’tkaza  olish qobiliyati borligi ham  tasd iq land i.

O rttirilgan  im m unitet m exanizm i. Im m un tizim  o ’ta m uhim  sistem a 
bo'lib, organizm ni turli yuqumli kasallik q o ’z g ’atuvchilaridan him oya qiladi. 
O dam  va hayvon larda  lim foid  to ’q im alar o ’ziga xos vaz ifa lam i bajaradi. 
Im m un tizim ning asosiy m arkaziy hujayralari lim fotsitlar b o ’lib. ular o rga­
n izm ga tu sh g an  yo t o m illam i taniydi va  u larga  qarsh i im m un jav o b  
rivojlantiradi.

O rganizm  lim foid to ’qim alarin ing « o ’zinikini begonadan»  ajrata olish 
qobiliyati m ing  y illa r o ldin paydo b o ’lgan, lekin faqat um urtqali orga- 
n izm lardagina im m un om illar sistem a sifatida shakllangan.

O rganizm da, irsiy jihatdan  begona b o ’lgan antigen larga qarshi im m un 
jav o b  qon-lim fo id  a ’zo larda  m axsus an tite lo lar va lim fo tsitlar yordam ida 
am alga  o sh irilad i. B esh xil im m un ja v o b  tafovut q ilinad i: gum oral, 
hu jay rav iy , im m uno log ik  to le ran tlik  (ch idam lilik ), te zk o r va  su s tko r 
g iperta’sirchan lik  reaksiyalari.
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Antigenlar

Antigenlar. «A n tig en »  so 'z i  y u n o n ch a  b o 'l ib ,  « beg o n a»  degan  
m a ’noni b ild irad i. A n tig en la r im m un  s is tem an i ish g a  tu sh ira  o lish  
xususiyatiga ega. Im m unologik  nuqtai nazardan  «irsiy  begona  antigen» 
deganda o rgan izm  uchun yot b o 'lg an  gen sin tez  q ilgan  organ ik  m odda 
tushunilad i.

Im m un tiz im ga ta ’sir q ila  olish uchun antigen: 1) o rgan izm  uchun yot 
b o 'lish i; 2) im m un tartibni ishga tush ira  o lishi; 3) m ustahkam  im m unitet 
hosil q ila  o lish i ( im m unogen lik ); 4 ) m axsuslig i, y a ’ni an tigen  faqat 
gom ologik  an tite lo  yoki lim fotsitlar bilan birikishi: 5) ko llo id  tuzilm ali; 6) 
o rganizm  suyuqlik larida eruvchan  bo 'lish i kerak.

A ntigen lar kelib  ch iq ish iga k o 'ra  tabiiy  b iom oleku la larga  va  tabiatda 
o 'x sh a sh la r i b o 'lm a g a n  su n 'iy  tay y o rlan g an  b ir ik m a la rg a  b o 'lin ad i. 
A n tig e n la r  o rg a n iz m g a  ta sh q a rid a n  tu sh ish i (e k z o a n tig e n la r)  yoki 
o rg a n iz m n in g  o 'z id a  h am  hosil b o 'l i s h i  m u m k in  (en d o a n tig e n la r , 
au toan tigen lar). E kzoan tigen larga  oziq -ovqatlar tark ib idag i m oddalar, 
m ik roorgan izm lar va u lam ing  m ahsu lo tlari, endoan tigen larga  esa  nobud 
bo 'lg an  hujayralar, oqsillar katabolizm i natijasida organizm da doim o hosil 
b o 'lib  tu rad igan  m oddalar va to 's iq  orti a 'zo la r in in g  an tigen lari m isol 
b o 'lad i. Patogen om illar, m asalan , kuyish, nurlanish , k im yov iy  m oddalar 
va patogen  m ikroorgan izm lar ta ’sirida ham  xususiy  b iom oleku la larn ing  
tuzilish i o 'zg a rib g in a  qolm ay, balki u lam ing  b iosin tezi ham  buziladi, 
natijada o rgan izm  uchun «begona» b o 'lg an  m oddalar hosil b o 'lad i.

M oddalarning antigenligi va im m unogenligi u larning kim yoviy  tabia- 
tiga, m olekular og 'irlig iga, kolloid holatiga, yotligiga, organizm ga kiritilish 
usuliga, an tigen  m iqdoriga va im m un jav o b n in g  irsiy nazoratiga  b o g 'liq .

M odda to 'l iq  antigen b o 'lish i uchun, b irinch idan  un ing  m olekulasi 
yetarli katta m olekular og 'irlikka  ega bo 'lish i (KKXtodaltondan kam em as), 
ikkinchidan kim yoviy geterogen bo 'lish i kerak. M asalan, oqsillar b ir necha 
am inokislo ta  q o ld ig 'id an  tashkil topgan  b o ‘Isa, shun ing  h isob iga  u lar 
ikk ilam chi, uch lam chi va to 'r tlam ch i tuz ilm alar hosil q ila  oladi. M odda 
qancha m urakkab  tuzilgan b o 'lsa , shuncha antigen determ  i nan talari yoki 
ep itop lari, y a ’ni gom ologik  an tite lo  va  lim fo tsitla r b ilan  ta ’sirlashad igan  
qism lari shuncha  k o 'p  b o 'lad i. V aholanki, agar an tigen  m oleku lasin ing  
im m unogenlig i b ir necha  ep itop la r bilan belg ilansa. faqat shu  epitoplarni 
organizm ga kiritish y o 'li bilan im m un jav o b  hosil qilish m um kinm i? degan 
savol tug 'ilad i. Y o 'q  m um kin em as, an tigendan  aloh ida a jra tib  olingan 
ep itop lar yoki u larning su n 'iy  y o 'l bilan sintez qilingan o 'x sh ash la ri to 'liq
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b o 'lm ay d i, chunk i u lam ing  m o leku lar o g 'ir lig i ju d a  k ich ik . M oleku lar 
o g 'ir lig i lOOOOdaltondan kichik, lekin antigenlik  xususiyatiga ega, am m o 
im m un  ja v o b  riv o jlan tira  o lm ay d ig an , y a ’ni im m u n o g en lik  xossasi 
boN m agan m oddalar gap ten lar (yun. hap to  -  ush lab  o luvch i) deb ataladi. 
G apten lar to 'liq  antigen bo 'lish i uchun ularga «tashuvchi oqsillar» qo 'sh ib  
o rganizm ga yuboriladi.

H ozir im m unoprofilak tika  m aqsadlari uchun an tigen larn i (m asalan , 
vaksinalarni) asosan parenteral y o 'l bilan yuboriladi, bunda antigen tezroq 
im m unokom peten t hu jay ra lar b ilan  ta ’sirlashadi. M asalan , teri ichi, teri 
osti, m uskul ich iga  em langanda, im m un ja v o b  sirtqi lim fa  tugunlarida, 
venaga y u b o rilganda  esa  ta loqda rivojlanadi. L ekin, shuni yodda tutish 
kerakki, b irinchidan, teri ichiga yuborilgan m a’lum  m iqdordagi antigenni 
venaga ham  shu m iqdorda  yuborilganda im m un jav o b  y u zaga  kelm asligi 
m um kin , bu an tig en n in g  o rg an izm d a  p a rcha lan ish  tez lig ig a  b o g 'liq . 
ik k in c h id a n , v en ad an  v a k s in a  y u b o rilm a y d i, c h u n k i o rg a n iz m  bu 
an tigenga sezuvchan  b o 'lsa , anafilak tik  shok yuzaga kelad i.

M oddalarn ing  an tigenlik  va im m unogenlig in i adyuvantlar yordam ida 
k u chay tirish  m u m k in . A n tig en g a  q o 'sh ilg a n d a , u n in g  an tig en lik  va 
im m u n o g e n lig in i  o s h ir ib  b e ra  o la d ig a n  m o d d a la rg a  a d y u v a n tla r  
(lo t.ad juvans, ad juvan tis  -  yo rdam  yoki im kon beruvch i) deb  aytiladi. 
B ularga alum iniy  g idroksid yoki alum iniy fosfat, y o g ' em ulsiyasi, sirt faol 
m oddalar, g ram m anfiy  bak teriya larn ing  lipopo lisaxarid lari va Freynd 
adyuvanti (m ineral yo g ',em u lg a to rv ao 'ld irilg an  sil m ikobakteriyalarining 
b irikm asi) m iso l b o 'la  o lad i. A dyuvan tlarn ing  ta ’sir m exan izm i, u lar 
k iritilgan  jo y d a  an tigen larn i parchalan ishdan  saq lash  (depo  vazifasi), 
fagositozni kuchaytirish, lim fotsitlarga m itogen ta ’sir q ilish iga asoslangan.

H ar qanday  antigen o 'z ig a  xos, y a ’ni noyob tu z ilish g aeg a  bo 'lgan lig i 
sababli u larn ing  quyidag i tasn ifi ta fovu t q ilinadi:

1. G eterom axsuslik  -  har xil tu rga xos m av judo tlarda  b ir b iriga ju d a  
o 'x sh ash  b o 'lg a n  an tigen la r borligi. M asalan , Forsm an antigen lari ot, 
q o 'y  eritro tsitla ri va  c h o 'c h q a  m iyasi hu jay ra larida  top ilgan .

2. Turga xos m axsuslik  -  b ir tu r a ’zo larga  xos b o 'lg a n  antigenlar. 
M asalan , tibb iyo t sudekspert xodim lari qon d o g 'in i m axsus im m un zar- 
dob lar yo rdam ida odam ga yoki hayvonga tegishli ekan lig in i aniq lashadi.

3. G uruhga xos maxsuslik (izoantigenlar) -  har xil odam larga xos bo'lgan 
m axsuslik . M asalan , qon guruh lari, rezus om il yoki H L A  —  sistem asi. 
T ib b iy o td a , g u ru h g a  xos m oslik  qon  q u y ish d a , a ’zo  v a  to 'q im a la rn i 
k o 'c h ir ib  o 'tk a z is h d a  k a tta  a h am iy a tg a  ega . O d am la rn in g  e ritro ts it, 
leykotsit, trom botsit va qon p lazm alarida 70 dan ortiq izoantigenlar borligi
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aniqlangan. K .L andsh teyner qon guruhlarin i k ash f q ilgani uchun 1930- 
y ilda N obel m ukofoti laureati b o 'lg an .

4. Tipga xos m axsuslik -  bir turga kiruvchi m ikroorganizm lam ing o 'z iga 
x o s l ig i .  H o z ir  g r ip p  v iru s in in g  3 t ip i ,  O IT S  v ir u s in in g  2 t ip i ,  
m en ingokokk larn ing4  tipi aniqlangan.

5. A 'zo larga  xos m axsuslik  -  har xil turga xos, lekin b ir xil vazifani 
bajaruvch ijon ivorlardag i a ’zolar.

6. O rganella larga  xos m axsuslik  -  h a r xil m av judo tlarn ing  hujayra 
organo id lariga  k irad igan  ribosom a. m itoxondriya. lizosom alarn ing  faqat 
o 'z ig a  xos vazifalam i bajarishi.

7. Funksional m axsuslik  -  b io logik  faol m oddalarn ing  o 'x sh ash lig i. 
M asalan , h ayvon  va o d am lard an  o lingan  insu lin , o 'x s h a s h  an tigen  
ta rk ib ig a  ega , shu  bois tib b iy o td a  qan d li d iabe t b ilan  o g 'r ig a n la rn i 
hayvon lardan  o lingan  insulin bilan ham  davolash  m um kin.

8. Bosqichga xos antigenlar-on togenezning  har xil bosqichlarida yuzaga 
keladigan omillar. Masalan, a-fetoprotein organizmning embrional rivojlanishi 
davrida hosil bo 'lib , katta odam larda uchram aydi, agar ularda bu modda 
aniqlansa bu hom iladorlik yoki o 'sm a  (rak) kasalligidan dalolat beradi.

9. A u toan tigen la r -  o rgan izm ning  im m un tizim i uchun  «begona» 
hisob iangan  shaxsiy  antigenlar. M asalan , qa lqonsim on bez, bosh va orqa 
m iya , k o 'z  g av h a ri, u ru g 'd o n  va  to g 'a y la rg a  n isba tan  e m b rio g en ez  
ja ra y o n id a  im m u n o lo g ik  to le ra n tlik  r iv o jlan ad i. Bu to 'q im a la rn in g  
antigen lari o rgan izm  uchun b irlam chi au toan tigen  h isob lan ib , faqatg ina 
jarohatlan ish i yok i ya llig 'lan ish  natijasida qonga k o 'p  m iqdo rda  tushib, 
au to im m un ja rayon la rin i vu judga keltirad i. O rgan izm ning  boshqa a 'z o  
va to 'q im a  hu jayralari. fizik  (issiq lik , radiatsiya, yuqori chasto ta li nu rla ­
nish), kim yoviy (kislotalar. ishqorlar, kim yoviy m oddalar, dori-darm onlar, 
pestitsid lar), b io log ik  (zaharlar, bak teriya  toksin lari, v iruslar, an tigen  
m im ikriyasi) va  boshqa om illa r ta ’sirida  o 'z  an tigen larin i o 'zg a rtir ib  
ikk ilam ch i au to an tig en la rg a  ay lan ish i m um kin . Bu h o d isa  pato log ik  
m axsuslik  deb nom langan.

10. M ik ro b  va  x o 'ja y in  o rg a n iz m id a g i h u ja y ra  a n tig e n la r in in g  
o 'x sh ash lig ig a  an tigen  m im ikriyasi deyilad i. Bu m ik roorgan izm lam ing  
evo lu tsion  m oslashuvlari b o 'lib , shu sababli, m asalan , pnevm okokk lar 
nafas a ’zo larida , ichak tayoqchasi ichakda k o 'p a y a  olish xususiyatiga 
eg a . B un d ay  a n tig e n la r  « h a r  y o q la m a  (k e s ish m a )  t a ’s ir la s h u v c h i 
antigenlar» (P R A  -  perekrestno-reagiruyushiye antigeni) deb  ham  ataladi. 
B u a n t ig e n la r n in g  x o 'ja y in  o rg a n iz m id a  a u to im m u n  k a s a i l ik la r  
rivo jlan ish ida aham iyati ju d a  katta.
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T im usga bog'liq  antigenlar. K o'pg ina antigenlar im m un reaksiyalam i 
faqat tim usga b o g 'liq  lim fo tsitla r yo rdam ida yuzaga ch iqara  o lad i, shu 
bois ulam i tim usga  b o g 'liq  an tigen lar deb ataladi. K orpusku lyar antigen, 
oqsil va v iru sla r shunday an tigen la r sirasiga k irad i. L ek in , shu b ilan  b ir 
q a to rd a , im m un  ja v o b  riv o jlan ish id a  T -h u ja y ra la r  q a tnashm ayd igan  
a n t ig e n la r  h a m  bo r. B u la r  k o 'p in c h a  p o lim e r la r  b o 'l i b ,  u la rg a  
bak teriya larn ing  lipopolisaxarid  va po lisaxarid  rrioddalarni m isol qilish 
m um kin. B unday  tim usga  b o g 'liq  b o 'lm ag an  an tig en la r bevosita  B -  
lim fotsitlarni fao llash tira  olish qobiliyatiga ega. B undan tashqari, im m un 
ja v o b d a  u larga  qarshi faqat IgM  ishlab  chiqariladi.

M ikroorgan izm lam ing antigenlari. Bitta m ikroorganizm da bir necha 
xil tu r va tip g a  xos an tigen la r b o 'lad i. T ipga  xos an tig en la r b o 'y ich a  
bak teriya lar h a r xil sero log ik  varian tlarga yoki serovarlarga  b o 'linad i. 
B akteriya hu jay rasida  so m a tik -O , x iv ch in li-H , k ap su la li-K , ekzo- va 
endotoksin  tark ib iga k iradigan va protektiv  an tigen lar borligi aniqlangan.

S o m a tik  O -a n tig e n . a so s a n , g ra m m a n f iy  b a k te r iy a la r  h u ja y ra  
devoridagi g likolipid (L PS-lipopolisaxarid) m oddasi yoki endotoksinning 
po lisaxarid  q ism ida  joy lashgan . O -an tig en  issiqqa  ch idam li, 100°C  da 
q izd irilganda 1-2 soatgacha ch idaydi, form alin  va e tano l ta 's irid a  ham  
parchalanm aydi.

H arakatchan  bakteriyalarn ing  x ivch in ida  oqsil tabiatli (flagelin  m od- 
d a s id a n  tu z i lg a n )  H -a n tig e n i bor. H a ro ra tg a  c h id a m s iz , 5 6 -8 0 °C  
qizdirilganda parchalanadi, fenol ta ’sirida esa, o 'z  antigenlik  xususiyatini 
saq lab  q o lad i. H ayvonlarni tirik  ku ltu ra  b ilan  em langanda , O -v a  H -  
an tigen la rga  qarsh i an tite lo la r hosil b o 'la d i . agar u q ay n a tilib  keyin 
im m u n lan sa , faq a t O -a n tig e n g a  q arsh i an tite lo la r hosil b o 'la d i . O -  
antigenlar m ikroorganizm lam ing guruh m axsusligini ta ’m inlaydi.

B ak teriya lar kapsu lasida g likopro te iddan  tashkil topgan  K -an tigen  
bor. U  kapsu la  va hu jayra devorida  joy lashgan . T arkibida, asosan, uron 
kislotali p o lisax a rid la r (g lyukuron , ga lak turon  va boshqa la r) b o 'lad i. 
H arorat ta ’s irig a  k o 'ra  A - , B - ,  M -  va L -tu rla ri tafovut q ilinad i. L - ,  B -  
turlari haroratga chidam siz, B -an tig en n i 60°C  qizd irilsa  1 soatgacha ch i­
daydi; L -an tig en  60°C  da  parchalanadi, A -, M -an tig en la r haroratga ch i­
dam li, 100°C da  ikki soatgacha chidaydi.

K -a n tig e n  m ikrob hu jayrasida O -an tig en d an  yuqoriroqda joy lash ib  
uni yopib turadi, shu sababli, ekm ani 100°C  da qizdirilsa K -an tigen  parcha­
lanadi va shundan  keyin  O -an tig en n i an iq lash  m um kin b o 'lad i.

K apsu ladan  K -an tig en d an  tashqari V i-an tigen  ham  ajratib  o lingan. 
Bu an tigen  qorin  tifi kasallig i q o 'zg 'a tu v c h is i kabi yuqori viru lentli en-
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terobak teriya lardan  ajratib  o lingan i uchun v iru len tlik  an tigen i deb  ham  
a ta la d i. K a p su la  a n tig e n la r i,  s a lm o n e lla , e sh e r ix iy , p n e v m o k o k k , 
k lebsiyella, kuydirg i batsilla lari kabi kapsu la  hosil q iluvch i m ik rob larda  
yax sh i o ‘rg an ilg an . K apsu la  an tig en i b o 'y ic h a  m ik ro b  sh tam m lari 
serovarlarga ajratiladi.

B a k te riy a la rn in g  oqsil tab ia tli to k s in la ri, fe rm en tla ri va b oshqa  
patogenlik  om illari ham  an tigenlik  xususiyatiga ega.

Kuydirgi, о  Mat, k o ‘ky o ‘tal, bm tsellyoz, tulyarem iya kabi kasalliklarning 
q o 'z g 'a tu v c h ila r i x o 'ja y in  o rg an izm ig a  tu sh g an id an  s o 'n g  p ro tek tiv  
antigen (ing l.p ro tective -  h im oya q iluvchi) hosil q ilish i an iq langan , y a 'n i 
y uqorida  sanab  o 'tilg an la rd an  farqli o 'la ro q  bu an tigen la r m ik rob larn ing  
doim iy tuzilm asi hisoblanm aydi.

V iru s an tigen lari. H ar b ir virion  b ir necha an tigenga  ega. U lardan 
biri v irusga x o s b o 'lsa , ikkinchilari hu jay ra q o b ig 'i ta rk ib iga  x o 'jay in  
hujayrasi kom ponentlari (lipid, oqsillar) kirishi h isob iga hosil bo 'lad i.

S -a n tig e n  (in g l. so lu tio  - e ru v ch an ) - k im yov iy  ta rk ib ig a  k o 'ra  
ribonuk leop ro te id  yoki dezoksiribonuk leopro te id lardan  tuzilgan  b o 'lib , 
yaxshi eriydi.

V -an tigen  -  gem agglutin in  va neyrom inidaza ferm enti tark ib iga k ira­
di. Bu antigen v iruslarn ing  tashqi q o b ig 'id a  joy lashgan . G em agg lu tin in  
v i r u s la r n in g  a n t ig e n  m a x s u s l ig in i  t a ’ m in la y d i .  B u  a n t ig e n n i  
gem agg lu tina ts iya , gem adsorbsiya  va gem agg lu tina ts iyan i to rm ozlash  
reaksiyalari yordam ida aniqlash m um kin.

Y uqorida  k o 'rs a t i lg a n  v iru s  a n tig e n la r i, g u ru h g a  (b ir  o ila  yoki 
u ru g 'n in g  har xil turlarida) va tu rga xoslikni (b ir tu rga m ansub  har xil 
shtam m larda) ta ’m inlaydi, virus turlarini ajratib o lishda u lam ing  aham iyati 
ju d a  katta.

Sanab  o 'tilg a n  an tigen lar bilan b ir qato rda v iruslarda x o 'jay in  an ­
tigenlari ham  uchraydi. M asalan , ag ar g ripp  virusi tovuq em brion in ing  
allontois q o b ig 'id a  o 's tirilgan  b o 'lsa , faqat shu qobiq an tigen larigaqarsh i 
zardoblar bilan reaksiyaga kirishadi.

M arkaziy  g istom oslik  kom pleksi

Im m un  ja v o b n in g  r iv o jla n ish  m e x a n iz m la ri o 'rg a n i lg a n d a , bu 
ja ra y o n la rd a  m ark az iy  g is to m o slik  k o m p lek si (M G K ) (in g l. m ajo r 
h is tocom patib ility  com plex) gen larin ing  aham iyati ju d a  ka tta  ekanligi 
an iq landi. Bu tiz im  om illari o rgan izm ning  noyoblig in i ta ’m inlashda, 
h u jay ra la ra ro  reak s iy a lam i am alga  o sh irishda , im m un ja v o b  kuchini 
nazorat q ilishda  qatnashadi.
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M G K  tizim in ing tuzilishi va vazifalari. Faqat oxirg i o ‘n y illar ichida 
transp lan ta tlarn i qabul q ilm aslik  sabablari o 'rg an ilg an id an  keyin a ’zo va 
to 'q im alarn i k o 'ch ir ib  o 'tk az ish  m um kin b o 'ld i. T abiat tom onidan  barpo 
q ilingan  nom utanosib lik  « to 's ig 'i»  donor to 'q im asi va retsip iyen t (qabul 
q ilu v c h i)  o ra s id a g i a n tig e n la r  fa rq i b ilan  b o g 'l iq  b o 'l ib ,  k o 'c h ir ib  
o 'tk az ilg an  a ’zo g a  qarshi im m un ja v o b  rivojlanadi va  a ’zo nekrozga 
uchraydi. O dam  to 'q im a la rid a  yuzdan ortiq  an tigen  b o 'la d i, lekin u lar 
o rasida shunday m uhim lari borki, ularga qarshi rivojlangan reaksiya qabul 
q ilm aslikka o lib  keladi. Bunday antigenlarning a ’zo va to 'q im alarda  sintez 
qilinishini irsiy tizim  nazorat qiladi, bu tizim M G K  hisoblanadi. G istom oslik 
antigen lari asosida , eng  m uvofiq  donor-re ts ip iyen t ju f tla rin i saralash , 
k o 'p c h il ik  ho lla rd a  k o 'c h ir ib  o 'tk a z ilg a n  a ’zo la rn in g  b itib  ke tish in i 
ta ’minlaydi.

K eyingi tekshirishlar, g istom oslik  antigen (b iom olekula)lari organizm  
hu jay ra larin ing  ustki q ism ida  jo y lashgan in i va u la r b ir necha  vazifalar 
bajarishga mo'ljallanganini ko'rsatdi. Birinchidan. ular immun tizimga mazkur 
hujayra o 'ziniki ekanligi to 'g 'ris id a  xabar beradi, binobarin, im munotsitlarda 
ham  xuddi shunday to 'p lam  antigenlar mavjud. Ikkinchidan, M G K  nazorat 
qiluvchi b iom olekulalar shu indiv id ium ga xos bo 'lm agan  irsiy belgilam i 
tashuvchi «yot» hujayra va m olekulalar paydo bo 'lgan in i ham  aniqlaydi.

Fagositoz qiluvchi hujayralar korpuskulyar antigenni parchalaydi yoki 
qayta ishlab, m a ’lum bir epitopni M G K  m olekulasi bilan b irga birikm a 
ko 'rin ish ida  o 'z in in g  ustiga o lib  chiqadi. Bu birikm ani T -x e lp e rla r o 'z  
retseptorlari yo rdam ida taniydi. N atijada xuddi shu korpuskular antigenga 
qarshi im m un jav o b  rivojlanadi.

U chinchidan, M G K  m olekulalari organizm da bo 'linuvch i hujayralarni 
nazorat qilgani uchun o 'sm a rivojlanishining oldini olishda m uhim  aham iyat 
kasb etadi.

Y uqorida ay tilgan la rdan , tab ia t g is tom oslik  an tigen larin i, a ’zo va 
to 'q im a la rn i k o 'c h ir ib  o 'tk a z ish g a  xalaq it be rish  uchun  em as, balk i 
o rgan izm  ichki m uhiti do im iy lig in i nazorat q ilish  uchun «kashf»  qilgan 
degan  xu losaga  kelish  m um kin. S huning  uchun, M G K  m ahsulo tlarin i 
«antigenlar»  deb  em as, balki «b iom olekulalar»  deb atash  k o 'p ro q  to 'g 'r i  
bo 'lad i. Lekin, adabiyotda «gistom oslik antigeni» deb ishlatilishi. ehtim ol, 
M G K  biom oleku la larin i im m unologik  usu llar (an tite lo  yoki lim fotsitlar) 
yo rdam ida an iq lan ish idan  b o 'ls a  kerak.

M G K  ham m a um urtqalilarga xos. O dam da gistom oslik  antigenlarning 
eng ko 'p in i leykotsitlar tutgani uchun ulam i odam ning leykotsit antigenlari 
tizim i (ingl. H um an leucocyte antigens-H L A ) deb nom langan.
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HLA kompleksining biomolekulalari hujayralarning ustki qism ida va qon 
zardobida aniqlanadi. Bu biomolekulalar sintezini, 6 va 15 xrom osom alarda 
joylashgan gen lokuslari nazorat qiladi, lokuslar esa o ‘z navbatida bir necha 
sublokuslarga (А, В, C, D, DR, DQ, DP) bo‘linadi. A-sublokus 24 xil molekulalar 
sintezini nazorat qilsa, B -52 , C -l 1, D-26, D R-20, EXj-9 va DP-6 xil molekulalar 
sintezini amalga oshiradi. Hammasi bo'lib. 148 xil biomolekulalar ishlab chiqariladi. 
Ulaming har biri ushbu turtuzilm alarigaxos umum iy xususiyatlardan tashqari, 
aniq shu organizm ga xos xossalarga ham ega. Boshqacha qilib aytganda. har 
bir organizm H LA  antigenlari bo 'y icha noyobdir.

H LA  kom pleksi b iom olekulalarin ing  tuzilishi. turli hujayralardagi 
vazifalari b o 'y ich a  2 sinfga bo 'linadi: 1 sinfga А, В, С  lokuslar. II sinfga esa 
D va DR lokuslam i nazorat qiluvchi m olekulalar kiradi.

I sin f molekulalari glikoproteidlar bo 'lib , m olekular og 'irlig i 45 va 12 kD 
bo 'lgan  a-zanjir va b-2-m ikroglobulindan tashkil topgan. Bu m olekulalar 
organizm ning ham m a som atik, ya 'n i o 'zak  tutuvchi hujayralarining ustki 
qism ida topilgan. A ntigenlarning m iqdori b o 'y icha  eng k o 'p in i lim fotsitlar 
tutadi (b ir hu jay rada  10 000  dan 100 0 0 0  gacha). S hun ing  uchun har b ir 
odam ning  « an tigen la r hujja ti»  lim fo tsit antigen lari b o 'y ic h a  tuzilad i. 
Shunday qilib. bu biom olekulalar odam ning «pasporti» vazifasini bajaradi. 
U lar o rgan izm da transp lan tan tn i qabul q ilm aslik  reaksiyasin i ro 'y o b g a  
chiqaradi, antitelolam ing hosil bo 'lishini ta ’minlaydi, T -k ille rlar tom onidan 
ta n i l ib ,  u la r n in g  fa o l iy a t in i  k u c h a y ti r a d i .  B u n d a n  ta s h q a r i ,  bu 
antigenlarning bor-yo 'qligi organizm ning m a’lum  bir kasallikka moyilligini 
b ild iradi. M asalan , I sin fga  k iradigan B -2 7  antigeni b o r odam larn ing  
ankilozli spond ilit yoki yuqum li artrit bilan kasallan ish i eh tim ollig i juda  
yuqori (90%  ni tashkil qiladi).

II sin f m olekulalari ikkita kovalent b og 'lanm agan  glikopro tein lardan  
tashkil topgan : 35 kD  a -z a n jir  va 28 kD  (3-z.anjir. U larn ing  organ izm da 
tarqalish i chek langan  b o 'lib , faqat lim foid  to 'q im a  hu jayra lari (asosan, 
B -lim fo tsit va m akrofaglarda) epiderm al Langergans hujayralarida, kapillar 
epiteliotsitlar va  trom botsitlarda borligi aniqlangan. Bu biom olekulalarning 
im m un jav o b  rivo jlan ish idag i ja rayon la rda  yuz  berad igan  hu jay ralararo  
ta ’sirlashuv lam i am alga osh irishda  aham iyati ju d a  katta. M asalan , T -  
x e lp e r  re tse p to r la r i faq a t m a k ro fa g la r  « ta n ish t ira y o tg a n »  an tig en  
determ inan tin ig ina  em as, balki bu ep itopn ing  M G K  II s in f  geni sin tez 
q ilgan  oqsil b ilan  b irikkan kom pleksni tan igandan  s o 'n g  T -lim fo ts itla r  
faollashadi va xelperom iln i ish lab  chiqaradi. O lim lam ing  fikricha, u yoki 
bu an tigenga rivojlanadigan im m un javobn ing  kuchi xuddi shu bosqichda 
b e lg ila n a d i. S h u n in g  u ch u n , D /D R  lo k u s  g en la r i s in te z  q ila d ig a n
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m ahsulotlam ing asosiy vazifasi, im m un javobni nazorat qilish va boshqarib 
borishidir.

H ozirgi vaq tda  H LA  kom pleksi. uning tizim i va kasailik lar o ‘rtasidagi 
bog 'liq lik , bolaning o ‘z vaqtida tug 'ilish ida  va tu g ‘m a kasalliklam i hom ila 
paytida aniqlab oldini o lishda H LA  biom olekulalarining aham iyati, donor- 
transplantantni tanlay  bilish, yangi im m un tiklash usullarini ishlab chiqish, 
kuchli yoki kuchsiz  im m un ja v o b  rivojlanishi m exan izm larin i o 'rg an ish  
ustida iz lan ish lar o lib  borilm oqda.

A ntitelolar

Plazm atik hu jay ra  va B -lim fo ts itla r tom onidan antigen ta 's irid a  sintez 
q ilin ib , shu an tigen  bilan m axsus b irlasha o ladigan qon plazm asi oqsillari 
(g likop ro te id lar)ga  im m unog lobu lin lar (Ig) yoki an tite lo la r deb  ataladi. 
E le k tro fo re z d a g i h a rak a tch an lig i b o 'y ic h a  u la r  g a m m a -g lo b u lin la r  
g u ru h ig a  m ansub . T u z ilish i va vazifa lari b o 'y ic h a  o d am  va boshqa 
um u rtqa lila r an tite lo lari b ir xil, lek in  an tite lo lam ing  o dam da 5 ta  sinfi 
farq lansa, har xil hayvonlarda uchtadan o ltitagacha b o 'lish i m um kin.

A ntite lo lar 4  xil xususiyatga ega: m axsuslik , va len tlik , affin ite t va 
avidlik. A ntite lo lar m axsusligi -  im m unoglobulin lam ing  faqat gom ologik 
a n tig e n la r  b ila n  ta ’s ir la s h a  o lish i , y a ’ni a n tig e n  d e te rm in a n ta la r i 
(epitoplar)ga qarshi antitelo larda determ inantalar (paratoplar) m avjudligi.

V alen tlik -an tite lon ing  antigenni biriktirib oluvchi faol m arkazlari soni. 
M asalan , IgG  -  b ivalen t b o 'lsa , IgM  -  o 'n  valentli.

A ff in ite t, a f f in lik  ( in g l.a ff in ity  —  m o y illik ) -  a n ti te lo  p aro tip i 
tuzilish in ing  an tigen  epitopi tuz ilish iga  to 'g 'r i  kelish  darajasi, buning 
h is o b ig a  a n t ig e n -a n ti te lo  b ir ik m a s in in g  m u s ta h k a m lig i (a v id lig i)  
ta ’m inlanadi.

A vidlik (lo t.av id itos —  o ch k o 'z lik ) -  paratop  va ep itop  orasidagi 
b o g 'n in g  m ustahkam lig i. B o g 'n in g  kuchi an tite lo lam ing  yuqori affinligi 
bilan belgilanadi.

Im m unoglobulin  m olekulasi H (ingl. heavy  - o g ' i r )  d eb  atalgan ikki 
o g 'i r  zan jir (m o leku la r m assasi 55 kD ) va L (ingl. light -  yengil) deb 
yuritiladigan ikki yengil zanjirdan (m olekular massasi 23 kD) tuzilgan. H ar 
bir polipeptid  zan jir V o 'zg aru v ch an  (ingl. variable -  o 'zg a ru v ch an ) va С 
o 'z g a rm a s  ( in g l. c o n s ta n t -  d o im iy )  q is m la rd a n  ib o ra t ,  e le k tro n  
m ikroskopda shakli Y harfm i eslatadi (29-rasm ).

Polipeptid zan jir o 'z id a  taxm inan 110 am inokislo ta qo ld ig 'in i tutuvchi 
dom en lardan  tuzilgan . Yengil zan jir 2 dom endan  tashkil topgan  b o 'lib , 
bittasi V q ism ida , ikkinchisi m olekulan ing  С q ism ida  joy lash g an . O g 'ir
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Сн.С и з

Molekulaning egiluvchanligini 
ta'm inlovchi sharnir (oshiq-moshiq) qismi

Fab Fc
I. .... ■ . . .  I

29-rasm. G immunoglobulinning tuzilishi (IgG). V-gipervaribel qismlar 
tutuvchi o'zgaruvchan domen, u antigen bog'lovchi markazning maxsusligini 
va idiotipik determinantlar shaklini ta’minlaydi; C -o ‘zgarmas domen; Fab- 
antigen bog'lovchi bo'lak; Fc-o 'zgarm as bo'lak. Bu bo'lakda komplement 

biriktiruvchi (CH2) va hujayralarning Fc-retseptorlarini tanib. unga 
birikuvchi (CH3) domenlar joylashgan; - S - S -  -d isulfid  bog'lar

zan jir  e sa , an tite lo  s in fig a  q a rab  4  yok i 5 d o m endan  ib o ra t, b ittas i 
m olekulaning V qism ini, qolganlari С  qism ini tashkil qiladi.

L -v a  H -zan jirla r С  qism larda kovalent b irikkan disu lfid  b o g 'la r  bilan 
bir-biriga b o g ian g an , o 'z  navbatida H  zanjirlar ham  o 'za ro  С  qism da birikib, 
sharnir, y a ’ni «osh iq -m osh iq»  hosil q iladi.

IgG  p ro teo litik  ferm en t papain  yordam ida g id ro liz  q ilingan ida , m o- 
lekula 3 bo 'lakka  bo 'linadi: ikkita Fab bo 'lak  (ingl. fragment antigen binding 
-  an tigenn i b ir ik tiru v ch i b o 'la k )  va  b itta  Fc b o 'la k  (in g l. fragm en t 
crystallizable -  kristallanadigan bo 'lak). Fab bo 'lak lar N H 2 bilan tugallanib, 
im m unoglobulin m olekulasining antigen bog 'lash  m arkazlarini hosil qiladi. 
Fc b o 'lak n in g  C H 2-C H 3 dom enlarida  kom plem entn i b irik tirib  o ladigan 
(antigen-antitelo  birikm asi hosil bo 'lgan idan  keyin) va oxirgi dom enlarida
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(C O O  bilan tugallangan) hujayra m em branasi re tsep torlariga b irikadigan 
q ism larjoy lashad i. Im m unoglobulin  m olekulasining tuzilishini aniqlagan 
R .R .Porter vaD .M .E delm an  1972-yilda N obel m ukofoti laureati bo 'lgan .

A ntite lo lar m urakkab tuz ilgan  g likopro tein  m o leku la lar b o 'lgan lig i 
uchun o 'z i  ham  antigen b o 'lish i m um kin. Q arshi za rdob la r yordam ida 
an tite lo lam ing  sero log ik  xillari an iq lanad i. A n tite lo lar tasn ifida  uch xil: 
izotipik, a llo tip ik  va idiotipik determ inantalar farqlanadi.

Izotiplar, asosan . im m unoglobulin  m olekulasin ing  do im iy  S q ism ida  
joy lashgan  antigen determ inantalari bilan aniqlanadi. Yengil zanjirlar ikki 
xil izotipdan (lam bda va kappa) tuzilgan bo 'lsa , o g 'ir  zanjirlar 5 xil izotipning 
(a lfa , g am m a , m yu , e p s ilo n , d e lta )  b ir id an  tu z ilg an  b o 'la d i .  O g 'i r  
zan jirla rdag i izo tip  tu riga  qarab  im m u n o g lo b u lin la r 5 s in fg a  b o 'lin ad i 
(A . G , M , E, D ). U lar b ir-b iridan  fiz ik-k im yoviy  va b io log ik  xossalari 
b o 'y ich a  farq q iladi.

Im m unog lobu lin lam ing  allo tip ik  x illari. genning  allel ju ftla ri sin tez 
q ilad igan  d e te rm inan ta la r orqali nam oyon b o 'lad i. H ar b ir p lazm atik  
hujayra faqat b ir xil allotip antitelolam i sintez qiladi. Shunday qilib, allotiplar 
-  b ir s in f  an tite lo la r in in g  xususiy  irsiy  b e lg ila ri. B ir tu rg a  m ansub  
hayvonlarda h a r xil a llo tip  an tite lo lar b o 'lad i. M asalan , quyon larda  30 ga 
yaqin im m unoglobulin  allotiplari borlig i an iqlangan.

A ntitelo  m olekulasin ing V o 'zgaruvchan  qism ida idiotipik determ i­
nantalar joy lashgan , u la r an titelo lam ing o 'z ig a  xosligini ta ’m inlaydi. A gar 
organizmda yangi idiotipli im munoglobulinlar ko'paysa, uktrga qarshi immun 
jav o b  rivojlanib, organizm da qarshi idiotipik antitelolar hosil bo 'lad i.

Tuzilishi b o 'y ich a  G -v a  E -im m unoglobulin lar m onom er, IgM -pen ta- 
m er b o 'lsa , IgA -m onom er, d im er va te tram er ko 'rin ish ida  bo 'lad i. Dimer, 
te tram er va  p en tam er an tite lo la rda , m on o m erla r o 'z a ro  b irik tiruvch i 
polipeptid  j-z an jir  (ingl. jo in ing  -  birik tiruvchi) bo g ' bilan birikkan.

Im m unoglobulin lam ing  biologik xossalari jadva lda  ko 'rsa tilgan . IgM 
pen tam er bo 'lg an i uchun eng o g 'i r  m olekula  b o 'lib  (900 kD ), 10 valentli, 
y a ’ni 10 faol an tigen  tu tuvchi m arkazi m avjud. O rgan izm da b ir valentli 
an tite lo lar ham  uchrab  turadi. bunday m olekulalarni to 'l iq  b o 'lm agan  
an tite lo lar deb  ataladi.

O rgan izm ga an tigen lar k iritilganda, ularga qarshi b irinchi b o 'lib  IgM  
hosil bo 'lad i. U  m iqdori b o 'y ich a  zardob im m unoglobulinlarining 13% ini 
tashkil qiladi. N orm al antitelolam ing ko 'pch ilig i, m asalan, qon  guruhlarini 
ta ’m in lovchi izogem agg lu tin in lar shu  s in f an tite lo larga  m ansub. U lar 
y o 'ld o sh  orqali o 'tm ay d i, shuning  uchun hom ilada  b irinch i b o 'lib  IgM  
sin tez  q ilina  bosh laydi.
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IgM  in v itro  agglu tinatsiya, pretsip itatsiya va kom plem entni b o g ‘lash 
reaksiyalariga k irishad i, fagositozni kuchaytiradi.

IgG zardob im m unoglobulin larin ing 80%  ini tashkil q iladi. Shulardan 
48%  to 'q im a  suyuq lig ida  uchraydi. Yosh o 'tish i bilan u larn ing  m iqdori 
o rtib  b o rad i. A g a r  1 0 -1 4  y osh li 
bo la larda  10 g/1 a tro fida  b o 'lsa , 75 
yoshli odam larda  12 g/1 ni tashkil 
qiladi. Hosil bo 'lgan  IgG organizm da 
b ir  o y d a n  o r t iq  v a q tg a c h a  
parchalanm ay ay lan ib  yuradi. Ular, 
a s o s a n , j i g a r d a ,  m a k r o fa g  va 
yallig 'lanish o 'choqlarida ferm entlar 
ta ’sirida parchalanadi. IgG , asosan, 
t im u s g a  b o g 'l i q  b o 'lg a n  
a n t ig e n la r g a  ( b a k te r iy a
e k z o to k s in la r i ,  v iru s la r )  q a rs h i 
ishlab chiqariladi. U lar gum oral im m unjavobning asosiy om ili hisoblanadi, 
shuning uchun affm iteti ju d a  yuqori bo 'lib , yo 'ld o sh  orqali onadan  bolaga 
o ' t a  o l is h  x u s u s iy a t ig a  e g a . B o la  t u g 'i lg a n i d a n  s o 'n g  o n a  
im m unoglobulin larin ing m iqdori 3^1  oygacha pasayib  boradi, keyin bola 
o rgan izm in ing  o 'z i IgG  ni sin tez  q ila  boshlab, bo la  7 y oshga  yetganda 
m uayyan k o 'rsa tk ich g a  chiqadi.

IgG antite lo lar H -zan jim in g  antigenlik  farq iga k o 'ra  IgG ,. IgG^, IgG 3, 
IgG 4 subsin flarga  bo 'lin ad i, u lar b ir-b iridan  tuzilish i va vazifalari bilan 
farq qiladi.

Ikki xil IgA m avjud: IgA -zardob va slgA -cekretor im m unoglobulinlar, 
u lar b ir-b iridan  fiz ik-k im yoviy  xususiyatlari va  bajarad igan  vazifalariga 
k o 'ra  farq qiladi.

IgA ning m onom er shakllari qon zardobida, d im er va tri m er shakllari 
esa  organizm  sekretlarida uchraydi. Zardobdagi IgA m iqdori 16% ni tashkil 
qiladi. O rganizm  sekretlaridagi m iqdori esa har xil (jadval). O nadan bolaga 
asosan sut orqali o 'ta d i. IgA  m iqdori bo la  8 -1 0  yoshga to 'lg an d ag in a  
m e ’yoriy  k o 'rsa tk ich g a  yetadi. IgA  o rgan izm da ta loq , lim fa  tugunlari va 
shilliq qavatlarn ing  p lazm atik  hujayralari tom onidan sin tez q ilinadi.

Z ardob  IgA , ep ite lia l hu jay ra lar o rqali o 'tay o tg an d a , u yerda  sin tez 
q ilin g an  sek re to r kom ponen tn i b irik tirib  o lad i. S ek re to r k om ponen t 
m olekular m assasi 71 kD  keladigan beta-globulin lardan tuzilgan. Bu omil 
antitelo m olekulasini, shilliq qavat sekretlaridagi ko 'pg ina  ferm entlarn ing 
parchalovchi ta 's iridan  h im oya qiladi. Sekretor IgA m ahalliy  im m unitetga

Immunoglobulin A  ning odam  
sekrellaridagi m e’yoriy ko'rsalkichi

O rg a n iz m  sekretl ar i IgA  (mg/l)
O g ‘iz sut i
In g ic h k a  ic hak  sekrcti  
Safro
P r o s ta ta  bezi  sekrcti  
B ro n x  sekrcti  
S o ’lakda 
Ko*z  y osh ida  
Q in  sekrct i  
A m n io t ik  suyuqlik

1 5 0 0
7 5 0
5 0 0
2 5 0
1 0 0 - 7 0 0
3 - 1 5 0
7 0
6 0
2 0
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jav o b  berib, k o ‘z, qin, m e 'da-ichak  va  nafas y o ‘llari shilliq qavati epitelial 
hu jay ra la rig a  b ak te riy a  va v iru sla rn i yoM atm aydi. B undan  tashqari, 
s ek re to r IgA  ag reg a t h o la td a  k o m plem en tn i q o 'sh im c h a  y o ‘l o rqali 
fao llash tirad i, m ahalliy  fagositlar faollig in i oshirad i. Z ardob  IgA  ham  
bakteritsid  xususiyatga ega, u qonga tushgan m ikrob va u lam ing  patogen 
om illarini yo 'qo tad i.

IgD  B -lim fo ts it o 'tm ish d o sh la rin in g  retsep torlari vazifasin i o ’taydi. 
Q ondagi IgD vazifalari to 'liq  o 'rganilm agan, am m o m a’lum b ir autoim m un 
kasailik lar va hom iladorlikda  u lam ing  m iqdori oshishi kuzatilgan . IgD 
zardobdagi oqsiln ing  0 ,2%  (taxm inan  0.03 g/1 )ni tashkil etadi.

IgE  -  reaginlar. N orm ada qon  zardobida ju d a  kam  m iqdorda (0,01 % ) 
bo 'ladi. U lar bronxial va peritoneal limfa tugunlari, m e 'da-ichak yo 'li shilliq 
qavatlarin ing  p lazm atik  hujayralari tom onidan  sin tez q ilinad i. Ig E an afi- 
laktik(allergik)reaksiyalardaqatnashib, hujayralarga birikib olish (sitofillik) 
xususiyatiga ega  bo 'lgan i uchun uni reaginlar deb yuritilgan. IgE  yo 'ldosh  
orqali o 'ta  o lm ayd i, sem iz hu jay ra lar va bazofilla rga  Fc q ism lari bilan 
b irikadi. K o 'p g in a  atopik  kasa ilik lar (anafilak tik  shok , b ronxial astm a, 
po llinozlar va boshqalar) pa togenezida un ing  aham iyati katta.

A n tite lo lam i p lazm atik  hu jay ra lar sin tez  q iladi. Im m unog lobu lin lar 
biosintezi oqsil sintezidan farq qilm aydi, am m o bu jarayonn ing  o 'z ig a  xos 
xususiyati m avjud . B unda bitta  peptid  sin tezi. ikk ita  yoki undan ortiq 
gen lar tom onidan  nazorat q ilinadi.

A ntitelo  b iosintezi quyidagi ko 'rin ishda  kechadi: im m unoglobulin lar- 
ning yengil va o g 'ir  zanjirlarini sintez qiluvchi genlar har xil xrom osomalarda 
jo y lash g an . Shu bois b ir necha po liribosom alarda  sin tez q ilingan  L -v a  
H -zan jirla r endoplazm atik  retikulum ga im m unoglobulinni y ig 'ish  uchun 
olib  kelinadi. K eyingi bosq ichda m olekula  G olji appara tiga  yuboriladi, u 
y e rd a  im m u n o g lo b u lin g a  u g lev o d  k o m p o n e n tla r i q o 's h i la d i  (C H 3 
dom enga) va shu  bilan im m unoglobulinn ing  y ig 'ilish i tugallanadi.

A n ti te lo  h a ro r a tg a  c h id a m s iz , 7 0 ° C  d a  1 so a t q iz d ir i lg a n d a  
denaturatsiyaga uchraydi. A ntitelolar faoliyatiga, m uhit pH ham da boshqa 
om illa r ta ’sir e tad i, buning natijasida oqsil m odda ch u q u r o 'zg a rish g a  
uchraydi.

A ntite lo larga  etil sp irti va past harorat (0 ° C  dan - 4 0 ° C  gacha) ta ’sir 
etm aydi. T uz la r (m agniy, am m oniy , natriy  su lfa tlar) oqsiln i ch o 'k m ag a  
tush irad i, am m o  denatu rats iya q ilm aydi. Shu sababli bu om illa r im m un 
zardoblarni fraksiyalarga  a jratishda va toza an tite lo lar o lishda  ishlatiladi.

Im m unog lobu lin lar hosil b o 'lish id a  irsiyat m uhim  rol o 'y n ay d i. Turli 
geno tipga  xos organ izm larda  b ir an tigen  har xil im m un ja v o b  beradi.
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m asalan , b unda  an tite lo lar hosil boN m asligi yoki ak sincha  yuqori titrda 
ishlab chiqarilishi m um kin.

Im m un jav o b n in g  kuchi dom inant belgi sifa tida av loddan -av lodga 
irsiy  y o ‘l o rq a li o 'ta d i . Im m un  ja v o b n in g  d ara jasi M G K  II s in f  Ir- 
im m u n o reak tiv  g en la r id a  (ing l. im m une resp o n se  —  im m un  jav o b ) 
belg ilangan  b o 'lib , an tig en la rg a  qarsh i ish lab  ch iq a rilg an  an tite lo la r 
m iqdori bilan belg ilanad i. H ozirgi vaqtda 20  dan ortiq  im m un jav o b  
gen larin ing  borlig i an iqlangan.

A n tite lo la m in g  ish lab  ch iq arilish  d in am ikasi. A ntigenga qarshi 
an tite lo lar ish lab  ch iqarilish i b o 'y ich a  b irlam chi va ikk ilam chi im m un 
javob la r farqlanadi (30-rasm ).

O rg a n iz m g a  a n tig e n  tu s h g a n id a n  3 - 4  ku n  o 'tg a c h  q o n d a  shu  
an tigenga qarshi an tite lo lar an iq lanad i. Shu d av r ich ida  im m un tizim  
omillari antigenni tanib, unga qarshi gum oral im m un javobni ishga tushiradi 
(latent bosq ich ). N atijada, q isqa  vaqt ich ida (b ir necha kun) an tite lo lar

IgM IgG

5 12

256

128

6 4

2

7 14 30 37 44 600

A n tig e n  (b ir in c h i  k i ti l is h i) 14 30

A n tig e n  ( ik k in c h i  k i t i l i s h i)  
Im m u n iz a s iy a  q ilin g a n id a n  k e y in g i k u n lari

30-rasm. B i r l a m c h i  v a  i k k i l a m c h i  i m m u n  j a v o b l a r d a  a n t i t e l o l a m i n g  i s h l a b  

c h i q a r i l i s h  d i n a m i k a s i
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m iqdori logarifm ik  k o 'r in ish d a  oshadi va eng yuqori m iqdorga  yetadi 
( 1 3 - 1 5  k u n la r  o r a s i) .  M a ’ lum  v a q t o 'tg a n id a n  s o 'n g ,  q o n d a g i 
im m unoglobulinlar soni kam aya borib, oyning oxiri kelib keskin kamayadi.

B irlam chi im m un jav o b n in g  boshida IgM  hosil b o 'lib , b ir  necha kun 
o 'tg an d an  so 'n g  p lazm atik  hujayralar IgG ish lab  ch iqara  boshlaydi. A gar 
o rgan izm ga, m a 'lu m  vaqtdan so 'n g  yana xuddi shu antigen q ay ta  tushsa, 
unga qarshi tezda  kuchli im m un jav o b , y a ’ni ikkilam chi im m un jav o b  
rivojlanadi.

Ikkilam chi im m un jav o b  birlam chi im m un javobdan  quy idag ilar bilan 
farq lanadi: 1) yash irin  bosqich  q isqa  b o 'lad i (b ir necha soatgacha); 2) 
an tite lo lar titrin ing  o 's ib  borishi b ir necha kunga tez lashadi; 3) im m un 
jav o b n in g  eng yuqori nuqtasi, b irlam chi im m un ja v o b g a  qaraganda  b ir 
necha m arta yuqori b o 'lib , 7 -kunlarga to 'g 'r i  keladi; 4 ) im m un javobn ing  
bosh ida IgM  bilan  b ir qa torda IgG ham  ish lab  ch iqara  bosh lanad i. Ish lab  
chiqarilayotgan IgG affmiteti ju d a  ham  yuqori bo 'lad i; 5) ikkilam chi im mun 
jav o b  bir necha oygacha yuqori m iqdorda saqlanib qoladi. Bu o 'zgarish lar 
im m unolog ik  xo tira  natijasida ro 'y o b g a  chiqadi. B -lim fo ts itla r b ir necha 
m arta  an tigen  ta ’sirida  b o 'lg an id an  so 'n g , u larn ing  b ir q ism i «tinch» 
ho latga o 'ta d i , qo lgan lari p lazm atik  hu jay ra larga  ay lanad i. X uddi shu 
an tig en  o rg a n iz m g a  q a y ta  tu sh g an d a , tin ch  y o tg an  g o m o lo g ik  B -  
lim fotsitlar tez va kuchli im m un javobn i am alga oshiradi.

Im m u n o lo g ik  xo tira . X otira  h u jay ra la ri uzoq  y a sh o v ch i B -v a , 
a so san ,T -lim fo ts itla rn in g  subpopu la tsiyasi h isob lanad i. O ld ing i ta ’sir 
to 'g 'ris id ag i axborotn i eslab qolgan lim fotsitlar. uzoq m uddat organizm da 
saqlan ib , ta ’sir e tgan  antigenni taniy o lish  va unga qarshi im m un javobn i 
ju d a  tez rivo jlan tirish  xususiyatiga  ega.

G um oral im m unitet nazariyalari

Turli-tum an antitelolam ing sintez qilinishi tabiat yaratgan m o'jizalardan 
biri, shu sababli un ing  m exanizm ini an iq lash  ustida hozir ham  izlanishlar 
o lib  borilm oqda.

X X  a sr bosh larida  P.Erlix «Yon zanjirlar»  nazariyasin i ish lab  chiqdi. 
U nga asosan an tite lo la r hujayra usti re tseptorlari vazifasini bajaradi. Bu 
re tsep to rlar o rgan izm da do im o b o 'lib , an tigen  qonga tushgan idan  so 'n g  
gom ologik  retsep to r bilan ta ’sirlashadi. B uning  natijasida xuddi shunday 
«yon zan jir!ar»ga o 'x sh ash  im m unog lobu lin lar k o 'p  m iqdo rda  ishlab 
ch iqarilad i va b u la r o rg an izm d a  h im oya vazifasin i ba jarad i. A m m o, 
keyinchalik  tab iatda uchram aydigan su n ’iy an tigen lar sintez q ilinganidan 
so 'n g , bu nazariya  ancha  esk irib  qoldi.
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O radan b ir  oz  vaqt o 'tg a c h  B ering -P o ling  «M atritsa  nazariyasi»ni 
ishlab ch iq ishd i. Bu nazariyaga k o 'ra , an tigen larn ing  o 'z i  an tite lo  sintezi 
uchun m atritsa  sifa tida x izm at q ilish i m um kin, degan  g 'o y a  ilgari surildi. 
A m m o bu nazariya, ikkilam chi im m un javob , tolerantlik kabi im m unologik 
ja ray o n la rn in g  kelib  chiq ish in i tu shun tirib  bera olm adi.

X X  asrn ing  50-y illa rida  N .K .E rnen ing  «Tabiiy tan lan ish  nazariyasi»  
p aydo  b o 'ld i .  U nga k o 'r a  an tig en  o rg an izm d ag i g o m o lo g ik  norm al 
an tite lo lar b ilan  b irikkandan so 'n g , b irikm a m axsus lim fo id  hu jayralarga 
ta ’sir q iladi. natijada bu hujayralar gom ologik  im m unoglobu lin lar ishlab 
chiqaradi.

K ey ing is i F .M .B erne tn ing  «K lon la rn i tan lash  naza riy asi»  b o 'lib , 
k o 'p g in a  o rgan izm da uchraydigan im m unologik  ja ray o n la rg a  jav o b  bera 
oldi. B em et nazariyasining asosini 3 ta tushuncha tashkil qiladi: 1) antigen, 
tanlovchi om il hisoblanadi; 2) antigen im m unokom ponent hujayralar usti- 
dagi m axsus retsep to rlar bilan b irikadi; 3) har b ir an tite lo  hosil qiluvchi 
hu jay ra faqat b ir xil m axsus an tite lo  sin tez  qiladi. M .F .B ernet k ash f etgan 
nazariyasi uchun 1960-yili N obel m ukofoti laureati b o 'ld i.

S o 'n g  S .T enegavaning «G enlar repressiya va depressiyasi nazariyasi» 
va uning har xil turlari yaratildi. H ozir yapon olim ining nazariyasi haqiqatga 
yaq inroq  va to 'g 'r i  deb  qabul q ilingan . Bu nazariyaga  k o 'ra  m ezenx im a 
hujayra gen lari o 'zg a rish i natijasida k o 'p g in a  lim foid k lon la r yoki turli 
an tigen lar b ilan  reaksiyaga  k ira o lad igan  im m un hu jay ra lar hosil b o 'lad i.

A ntite lo  ish lab  ch iqarad igan  hu jay ra lar m axsus re tsep to rlarga  ega  
bo 'lib . ulam ing har biri bir xil antitelo sintez qiladi va antitelo  o 'z  gom ologik 
antigenlari bilan birikadi.

S .T enegava hujayra. subhujayra, m olekula  dara jasida tadqiqo t ishlari 
o lib  borib , turli xil an tigen larga  qarshi kuchli an tite lo la r hosil b o 'lish  
sabablarini ham  tushuntirib  berdi. Yapon olim i antitelo lar xilm a-xilligining 
irsiy asoslarini kashf etgani uchun 1987-yili N obel m ukofoti laureati bo 'ld i.

O dam  organizm ining im m un tizimi

Immtin tiz im -o rg an izm  ichki muhitining sofligini, ya 'n i gomeostazining 
doim iyligini ta ’m inlay oladigan a ’zo , to 'q im a , hujayra va har xil gum oral 
om illar y ig 'ind isi. U ning vazifasi, organizm dagi o 'z in in g  «antigenlarini», 
irsiy begona antigenlardan ajratib, ulam i qayta ishlab yuborishga qaratilgan. 
H ar b ir im m unologik  reaksiya asosida antigenni tanish jarayon i yotadi, 
agar im m un tizim  «yot» om ilni aniqlasa, darhol im m un jav o b  ishga tushadi.

O rgan izm lam ing  « o 'z in ik in i»  «begonadan»  ajrata o lish  xususiyati 
qadim dan m avjud bo 'lib , lekin faqat um urtqali hayvonlarda lim fatik a ’zolar
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im m un tiz im  sifa tida  shak llangan . M asalan , u lar o rgan izm ida  o 'z ig a  xos 
xilm a-xil im m unoglobulin lar (antitelolar) ishlab chiqariladi.

Im m un tizim  organizm ning boshqa h im oya om illaridan , b irinchi nav- 
ba tdareaksiyalarn ing  m axsusligi, antitelo  va lim fotsit turlarin ing ko 'p lig i, 
im m unologik xotira hosil q ila  olish xususiyatlari bilan ajralib turadi. Immun 
jarayon lar m axsus bo 'lish iga qaram ay, organizm ning boshqa tizim hiri bilan 
cham barchas b o g 'lan g an  (31-rasm ).

L im foid a 'z o la r  m arkaziy  va sirtqi turga bo 'linad i: Im m un tizim ning 
m arkaziy a ’zolariga: ko 'm ik , tim us (ayrisim on bez) va Fabritsius xaltachasi 
kiradi. Bu a 'zo larda limfotsitlar yetilib. tabaqalanish bosqichini o 'tadi. Lekin. 
ontogenez boshida embrionning sariqlik xaltachasida va hom ila jigm i. ko'm ik
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hosil bo 'lguncha, uning vazifasini bajaradi, y a 'n i o 'z ak  hujayralarini ishlab 
chiqaradi. O 'z a k  hujayralar tim us va qushlarning Fabritsius xaltachasida 
m uvofiq T -v a  B -lim fo tsitla rga  aylanadi. Sut em izuvchilarda Fabritsius 
xaltachasi bo 'lm agani uchun. uning o 'm in i ko 'm ik  va sirtqi lim fatik a ’zolar 
bajaradi, degan taxm inlar bor.

Sirtqi lim foid a ’zolarga: taloq, lim fa tugunlari, m urtak  bezi, ko 'richak , 
qon, ichak (P eyer p ilakchalari) va bronxlardagi lim fatik fo lliku lalar kiradi 
(32-rasm ). T aloq qonni, lim fa tugunlari esa  to 'q im a  o rasi suyuqlig i va

32-rasm. O d a m  l i m f o i d  t i z im i  ( R . V . P e t r o v  b o ' y i c h a ) :

I - to 'q im a  lim fa  tom irlari; 2 - k o ‘richak; 3—y o 'g 'o n  ichak; 4 -a yr is im o n  bez; 
5 -ch a p  yelka  osti venasi; 6 -m u rtak lar; 7 -adenoid lar; 8 - lim fa  tugunlari; 

9 -k o 'k r a k y o 'l i ;  10 -ta loq ; П -in g ich ka  ichak; 1 2 -b irg u ru h  lim fatik  
fo lliku la la r  (P eyer p ilakcha lari); 1 3 -ko  'mik
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lim fan i filtrlay d i. S irtq i a ’zo la rd a  lim fo tsitla r an tigen  b ilan  aloqaga 
kirishgandan so 'n g . proliferatsiya va differensatsiya jiirayonlari boshlanib. 
m axsus im m un jav o b  rivojlanadi.

H om ila  im m u n ite tin in g  o n togen ez i. H o m ilan ing  6 - 7  hafta sid a  
im m unologik jihatdan m uhim  voqea, y a ’ni m arkaziy lim fatik a ’zo —  timus 
sh ak llan a  bosh layd i. B osh ida  bu faqat ep ite lia l tu z ilm a  b o 'lib . 8 -9 -  
haftadan  bosh lab  lim foid  hu jay ra lar (tim otsitlar)n i qabul q ila  boshlaydi. 
14-haftaga kelib  tim u sd a  m iya va p o 's tlo q  qavatlari shak llanad i, shu 
paytdan boshlab  tim us T -lim fo tsitla rn i ishlab chiqarishga kirishadi. Hosil 
b o 'lg an  T -lim fo ts itla r  sirtq i a ’zolarga tarqaladi. T aloqni hom ilan ing  5- 
haftasidan bosh lab  an iqlash  m um kin . lekin u lim fo tsitla r bilan 12-15- 
haftada to 'la  boshlaydi. H om ilaning 5 oyigacha ta loqda eritropoez jarayoni 
u s tu n lik  q i la d i ,  k e y in c h a lik  e sa , bu  v a z ifa  su s a y ib , l im fo ts i t  va 
trom bo tsitlam i ish lab  ch iqarish  kuchayadi. K o 'm ik  hom ilan ing  11-12- 
h a fta s id a n  b o sh la b  fa o lla sh a  b o sh la y d i. lek in  8 o y d a n  k ey in  qon  
hujayralarni hosil q ilad igan  asosiy  a ’zoga aylanadi.

G em atolim fatik a ’zolar, ularning m orfologiyasi va vazifalari. Tim us 
—  to 's h  o rq a s id a  jo y la sh g an  ju f t a ’zo. T im y an  o 's im lig i barg in ing  
tu z i l i s h ig a  o 'x s h a g a n i  u c h u n  u n g a  sh u  n o m  b e r i lg a n . U ta sh q i 
k o 'rin ish id an  ay rig a  o 'x sh ag an i va endokrin  vazifasin i bajargan i uchun 
ayrisim on bez deb ham  ataladi. T im us ikki pallachadan iborat bo 'lib , uning 
« p o 's tlo q »  va  «m iya» qavatlari bor. T im us b o 'lak ch a la rin in g  hujayrav iy  
tarkibi xilm a-xil. P o 's tlo q  qavatin ing  90%  voyaga yetgan turli lim fotsit- 
lardan tashkil topgan , qolgan 10% epitelial hu jay ra lar va m akrofaglardan 
iborat. M edullar qism i, asosan, dendritli(o 'sim ta li) epitelial hujayralardan 
tuzilgan b o 'lib , ju d a  kam  lim fotsitlar tutadi. D em ak, tim us -  lim fo-epitelial 
a ’zo. L im fo tsitla rn ing  ep itelial hu jay ra larga  nisbati 9 :1 . T -lim fo ts itla r  
tabaqalan ish i p o 's tlo q  qavatidan  bosh lan ib , m iya qavati da  yakunlanadi. 
Bu ja ray o n  ep ite lio ts itla r to 'r id a  ro 'y o b g a  chiqadi (hu jay ra  o 's im ta la riga  
T -h u ja y ra  o 'tm ish d o sh la ri b irik ib  o ladi). E pitelial hu jay ra lar go rm onlar 
(tim ozin, tim ulin vatim poetin) ishlab chiqtiradi, ular ta ’sirida turli vazifalami 
bajaradigan, T -lim fo ts itla r yetiladi. B oshqacha tarzda aytganda, tim usning 
nolim foid hujayralari T -lim fo tsitla r uchun m uhit yaratadi, busiz «o 'q itish» 
jarayon i m um kin em as. N atijada T -hu jay ra la rda  tanish va im m un nazorat 
ja rayon la rida  katta  aham iya tga  ega b o 'lg a n  antigen, lim fokin  va H LA  
s i s te m a  r e t s e p to r la r i  h o s i l  b o 'l a d i .  T a b a q a la n g a n  T - l i m f o t s i t  
subpopulatsiyalari m iya qavatidan qonga tushib, sirtqi lim foid  a ’zolam ing 
tim us-tobe q ism larida  joy lashad i va shu jo y d a  k o 'payad i. T -lim fo tsitla r. 
tim usdan ch iq ib  ketgandan keyin  ham  tim us gorm onlari ta ’sirida b o 'lad i.
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chunki g o rm o n la r qonga tushib. sirtq i a 'zo la rg a  boradi. T im us ham m a 
bosq ich larga  (bo sh lan g 'ich  hu jay ra larn ing  yetilishi va tabaqa lan ish idan  
tortib , to gum oral va hu jayrav iy  im m un ja v o b  hosil b o 'lg u n ch a ) ta ’sir 
etadigan im m un-boshqaruv  vazifasini bajargani uchun im m un tartibning 
m arkaziy  a ’zosi h isoblanadi. B undan tashqari. im m unitet a ’zolari o rasida 
faqat tim us gorm onal fao llikka ega. Im m unolog iyada, yang i tarm oq -  
tim ologiyaning paydo b o ’lishi fiziologik jarayonlarda tim usning ahamiyati 
ka tta  e k a n lig id a n  d a lo la t be rad i. Bu ta rm o q n in g  b ir  b o ’lim i tim u s 
on togenez iga bag 'ish lan g an . T im us, uchinchi va to 'r tin ch i endoderm al 
halqum  cho 'n tak larida rivojlanadi. T im us muitagi. em brion rivojlanishining
6-haftasida  paydo  bo 'lad i va bosh ida faqat epitelial hu jayralarn i tutadi. 
Shunday  q ilib . bu a 'z o  lim fatik  a 'z o la r  o rasida b irinchi b o 'lib  vu judga 
keladi. 7-haftadan so 'n g  tim us birinchi sariqlik xaltachasi, keyin ko 'm ikdan 
keluvchi lim fo id  hu jay ra lar bilan to 'la d i. Shu davr ichida T -lim fo ts itla r  
paydo b o 'lad i. 12-haftaga kelib a 'z o  shakilan ib  b o 'lad i. B o la  tu g 'ilg an d a  
tim usn ing  vazni 10 g keladi. U 10-15  yoshga ye tgan ida  tim usn ing  vazni 
to 'r t  b aravar oshad i va m aksim al ka tta iikka  yetadi. K eyinchalik  uning 
involu tsiyasi bosh lanadi. bunda p o 's tlo q  va m edu llar q ava tla rida  y o g 'li 
to 'q im a la r k o 'p ay ad i (33-rasm ). T im usn ing  ontogenezin i o 'rg an ish . bu 
a ’zo odam ning  butun hayoti davom ida ishlashini ko 'rsa tad i. Tabiiy qarish 
jarayon ida  un ing  faoliyati pasayadi. Shu a ’zoni o 'rg an ish  ch o g 'id a . tim us 
hayotim iz vaqtin i o 'leh o v ch i «biologik  soat»  vazifasini ba jarsa  kerak, 
degan b irq iz iq  taxm in vu judga keldi.

Ko'm ik -  suyaklam ing qattiq 
« g 'o v a k »  q is m i ,  r e t ik u ly a r  
stro m asid ao q  v a q iz il rozetkalar 
tu ta d i .  B u  a ’z o d a  h a r  x il 
tabaqa lan ish  bosq ich ida  turgan 
b ir  n e c h a  tu r  h u ja y r a la r  
farqlanadi. U lar ichida eng ko 'p i, 
m iyeloid  hujayralar. keyin erit- 
r o b la s t l a r ,  l im f o ts i t l a r ,  
monotsitlar. retikulyar hujayralar, 
m e g a k o r io ts itla r  va p lazm atik  
h u jay ra la r tu rad i. L im fo ts itla r  
ham m asi b o 'l ib  10% ni tashkil 
e ta d i ,  u la r  B - v a  O - s im o n
h u ja y r a la r d a n  ib o r a t .  T -  odam yoshiga qarab o'zgarishi (m uallif I. 
lim fotsitlar ko 'm ikda bo 'lm aydi. Xammer)
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33-rasm. T i m u s  v a z n i n i n g  h o m i l a  va
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K o 'm ik  im m un  tiz im n ing  m arkaziy  a 'z o s i h iso b lan ad i, chunk i u 
birinchidan. o 'z ak  hujayralar ishlab chiqaradi. U lardan esa im m un tizimning 
barcha hujayraviy populatsiyalari shakllanadi; uch xil lim fotsitlar tutuvchi 
ham m a sirtqi limfoid a ’zolardan farqi, bu a*zoda T -hujayralartabaqalanm ay, 
faqat B -v a  O -sim o n  lim fotsitlar yetiladi; uchinchidan, unda m onotsitlar va 
im m un tizim ning boshqa nolim foid hujayralari paydo bo 'lad i.

S ir tq i lim foid tuzilmalar. Sirtqi limfoid a ’zolar suzg 'ich tarzida tuzilgan, 
chunki a ’zo  va to 'q im a la rd an  y ig 'iluvch i lim fa suyuqlig i lim fa  tugunlari 
o rqali suzilad i. Q on e sa  ta loqda suziladi. O rgan izm  suyuq lik larin ing  
suzilish i, u lardan ekzogen  yoki endogen  ho lda  kelib  ch iqqan . antigen 
xususiyatiga eg a  bo 'lg an  katta b iom olekulalarni tutib qolib. parchalashiga 
asoslangan. A ntigen ta ’siriga eng k o 'p  uchraydigan m e’da-ichak  va nafas 
yo 'lla rin i d renaj qiluvchi a ’zo, lim fa tugunlarid ir, chunki nafas va m e’da- 
ichak yo 'lla ri m ikrofloraga boy va infeksion agen tlam ing  kirish darvozasi 
h iso b lan ad i. S h u n in g  u chun  y u q o rid a  k o 'rs a t ilg a n  y o 'l l a r  lim fa tik  
tu z ilm a la r  b ilan  to 'l a  ta ’m in lan g an . Ichak  nay i y o 'n a l is h id a  lim fa  
tugunlaridan tashkil topgan halqum  halqasi (bodom sim on bez  ham  kiradi), 
append iks (chuvalchangsim on  o 's im ta  -  k o 'rich ak ), P eyer p ilakchalari, 
shilliq  osti qavatidag i lim foid to 'p lam la r va lim fatik tugun la rjo y lash g an . 
N afas y o 'lid a , bu tun  bronx «daraxti» bo 'y lab , shilliq osti qavatida  lim foid 
to 'p lam la r va lim fa tugunlari m avjud.

Shuni ta 'k id la sh  kerakki. lim foid a ’zo hujayralari tom onidan  tutilgan 
an tigen larga qarsh i shu a ’zo larda  im m un reaksiyalar rivo jlanad i. A m m o, 
antigen bilan to 'qnashgan  har b ir lim foid a ’zo alohida faoliyat ko 'rsatm ay, 
balki boshqa lim fo id  a ’zo larga  tushgan an tigen  haq ida  xab ar beradi. Bu 
ja ray o n , im m un tiz im  a ’zo lari o ras ida  ay lan ib  yu rad igan  lim fo tsitla r 
m igra tsiyasi va  re tsirku la tsiyasi h isob iga  ta ’m in lanadi. Shu b ilan  b ir 
qatorda, sirtqi lim foid a ’zolarda lim fotsitlarning ko 'payishi v a  tabaqalanish 
bosqichi am alga  oshadi.

U m um an, lim fa tugunlari, taloq, Peyer pilakchalari va im m un tizim ning 
b oshqa sirtq i a ’zolari quy idag i ja ray o n lam i ta ’m in lashga m oslashgan:

1. O rganizm  biologik suyuqliklarini suzish.
2. B egona an tigenn i tan ish  va tu tib  qolish , uni zararsiz lan tirish  va 

im m un javobn i yuzaga keltirish.
3. H ar xil s in f lim fotsitlari v a u la r  subpopu la tsiya larin ing  ko 'pay ish i.
4. T im o tsitla r m igratsiyasi va retsirkulyasiyasin i ta ’m inlash.
5. Im m un ja v o b  davom ida hu jayralararo  m uloqotni ta ’m inlash.
6. Im m unjavobning oxirgi m ahsulotlari bo 'lgan limfotsit va  antitelolam i 

qonga va sh illiq  qavat yuzasiga  chiqarish .
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L im fa tugunlari. L im fa tugunlari parenxim asi retiku lar to la lar bilan 
b o g 'langan  retiku lar (novdali) hujayralardan tashkil topgan b o 'lib , to 'rn i 
eslatadi. Bu to*rda limfotsitlar, makrofaglar va plazm atik hujayralar birikkan. 
S huningdek , tim usga  o 'x sh ab . parenxim a kortikal (tashq i), kapsu laga 
yopish ib  tu rad igan  m edullar (ichk i) q ism ga  b o 'lin g an . K ortikal q ism ida, 
limfoid follikulalari va ulam ing hom ila m arkazlari joylashgan. Ular, asosan, 
B -lim fo tsitla rdan  tashkil topgani uchun. «B -zo n a»  nom ini o lgan. U larda 
B -lim fo ts itla r  k o 'payad i. B -lim fo ts itla rn in g  tabaqa lan ish i T -x e lp e rla r  
ta 's irida am alga oshgani uchun follikulalarda ham  bu tur hujayralar m a’lum 
m iqdorda b o 'lad i.

T -lim fo ts itla rn in g  asosiy  m iqdori « T -zo n a»  deb  a ta lad igan  m edular 
q ism  atrofida joy lashgan . Shunday q ilib . lim fa tugun larida  m orfologiyasi 
va vazifalari b ilan  farq lanuvchi ikki b o 'lim  (T -v a  B -zo n a la r)  bor. A n ti­
g en la r lim fa  tu g u n la rig a  lim fatik  to m ir la r  o rqa li k e lib  su b k ap su lla r  
sinuslarga tushadi. Bu a ’zo  fagositoz qiluvchi m akrofag larga boy bo 'lgan i 
uchun an tigen la rn ing  asosiy qism i tezda parchalanad i. O rgan izm da  yot 
om illarning b ir q ism igagina im m un jav o b  rivojlanadi.

Taloq. T aloqning boshqa sirtqi lim foid a ’zolardan farqi qonni bevosita 
suzishidir. T aloqda oq va qizil pu lpalar (ingl. pulp  -  yum shoq  b o 'tq a ) 
tafovut q ilinad i. Q izil pulpa venoz tom ir, sinus va B ilro tn ing  yum shoq 
tarm oqlaridan  tashkil topgan b o 'lib , su t em izuvch ila r on togenez in ing  
b o sh id a  g e m o p o e z  v a z ifa s in i b a ja ru v c h i a ’zo  h is o b la n a d i . K a tta  
odam larda  e sa  bu a ’zo  m iyelopoez ja rayon in i am alga oshirad i.

O q pulpa a rte riya  va lim fo id  tuzilm alardan  tashkil topgan  b o 'lib , bu 
yerda hom ila m arkazlarin i tu tuvchi lim foid  fo lliku lalar jo y lash g an . U nda 
lim fa tugun laridag i kabi T -v a  B -zo n a la r an iq lanadi. T -z o n a  arteriolani 
«m ufta» kabi o 'r a b  turadi, uning fo lliku lalarida esa  V -z o n a  shakllangan. 
Taloqda ham  k o 'p  m iqdorda m akrofaglar bor (34-rasm ).

34-rasm. T a l o q n i n g  tu z i l i s h i  

( m u a l l i f  C r a d d o c k ) .  
К А - m a r k a z i y  a r t e r iy a ;  

T-T-limfotsit; B-B-limfotsit; M- 
makrofag; I -q iz i l  pulpa; 

2-oq p ulpa; 3-chegara qism;
4 -q o b iq ; 5-homila m arkazi; 

б-v en a ; 7 -arteriya
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L im foid  to ‘plam Iari. Tashqi m uhit bilan aloqada b o 'lad ig an  barcha 
to 'q im a la r (teri, nafas, m e 'd a -ich ak  va siy d ik -ta 'n o sil y o 'lla rin in g  shilliq 
qavatlari) yuqori «antigen havfi» o stida  b o 'lad i. S huning  uchun , ularda 
lim fo id  tuz ilm alar va yordam chi hu jay ra larn ing  k o 'p  q ism i joy lashgan . 
M asa lan , an tig e n n i q a y ta  ish lay d ig an  va ta n ish tiru v c h i, tim o z in g a  
o 'x sh ash  gorm onlarn i ish lab  ch iqarad igan  o 's im ta li hu jay ra lar (L angen- 
gars h u jay ra la ri) m avjud. Sanab  o 'ti lg a n  y o 'lla rn in g  sh illiq  qavatida  
k o 'p ay ish  m arkazlarin i tu tuvchi lim foid fo lliku lalar bor. bu  m arkazlarda, 
asosan, B -s in f  lim fo tsitla r k o 'p ay ib  p lazm atik  hu jay ra larga  aylanadi. 
N atijada  bu lim fo id  to 'p la m la rd a  an tite lo la r s in tez  q ilinad i, u larning 
k o 'p g in a  q ism i shilliq  qavatn ing  ustki q ism iga  sekretor im m unoglobulin  
A k o 'r in ish id a  sekretsiya q ilinadi. Im m unoglobulin  A norm ada shilliq  
q a v a td a  y a sh a y d ig a n  m ik ro f lo ra n in g  ta rk ib in i  n a z o ra t  q ila d i va 
organizm ning infeksiyalarga chidam liligini ta ’m inlaydi.

N afas y o 'lla rin in g  asosiy  lim foid tuzilm alari m urtaklar, m e 'da-ichak  
y o 'lin ik i esa  ing ichka va y o 'g 'o n  ichak lardagi P eyer p ilakchalari bilan 
ko 'richak  h isobalanadi (35-rasm ).

B ulardan k o 'r in ib  turibdiki, gem ato lim fatik  tizim ning barcha  a ’zolari 
qon va lim fa orqali bir-biri bilan bog 'langan . M igratsiya va  retsirkulyasiya 
q ilad igan  lim fo tsitla r esa  bog 'lo v ch i agent b o 'lib  h izm at q iladi. Bu ja ­
rayon sirtqi a 'z o  venulasidagi yuqori cpiteliy hujayralari va lim fotsitlardagi 
shu hu jay ra larga  b irikadigan retsep to rlar yo rdam ida ta rtibga  solinadi. 
Yuqorida ay tilgan om illar tufayli lim fotsitlar « o ‘z uyini» xatosiz topadi va 
b ir m e’yorda T -v a  B -to b e  zonalarn i to 'ld irad i. B undan tashqari, im m un 
jav o b n i rivo jlan -tirad igan  va boshqarad igan  h u jay ra la ra ro  m uloqotni 
yuzaga keltirad i. Shuni ta ’k id lash  kerakki, m ig ra tsiya  n a tijas ida  im m un 
hu jay ra lar tananing  k o 'p  q ism lariga  yetib  boradi va  m utan t o 'sm alarn ing  
paydo b o 'lish in i, o rgan izm  to 'q im ala rin in g  hujayrav iy  tark ib in i nazorat 
qiladi.

35-rasm. B i r  g u r u h  l im f a t i k  

follikulaning ( P e y e r  p i l a k c h a l a r i )  

tu z i l i s h i  v a  u n i n g  i c h a k  d e v o r i d a  

j o y l a s h i s h i  ( R . V . P e t r o v  b o 'y i c h a ) :

1 -u zunchoq  m uskullar; 2 -a y la n a  
m uskullar; 3—shilliq  qavat m uskul- 

lari; 4 - ic h a k  vorsinkalari;
5 -L ib erkyu n  krip ta lari; 6 -k o  'payish  

m arkazlari; 7 -b ir  guruh lim fatik  
fo lliku la ; 8 - lim fa tik  tom irlar
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36-rasm. T-hujayra (a), B-hujayra (b) 
va makrofagning (d)elektronogrammasi 

(muallif Dantschew va Belpomme)

Im m un sistem a liujayralari, 
ularning rivojlanish i va 

vazifalari

L im fo tsitla r populatsiyasi uch 
s in fg a :  T - ,  B - v a  O - s im o n  
h u jay ra la rg a  boM inadi. B u n d ay  
boM inish , l im fo ts i t la rn in g  ke lib  
c h iq ish i , v a z ifa la r id a g i fa rq  va 
u la r n in g  u s tk i r e t s e p to r la r ig a  
asoslangan  (36-rasm ).

T - l i m f o t s i t l a r  s i s te m a s ig a  
tim us, lim foid  a ’zo lardag i tim us- 
to b e  z o n a la r  va  q o n d a  a y la n ib  
y u ra d ig a n  t o ‘q i m a la r  o ra s i  
s u y u q l ig i  v a  l im f a d a g i  T -  
lim fotsitlarkiradi.

T im u s  -  im m u n  t iz im n in g  
m arkaziy  a ’zosi b o ‘lib , unda o 'z ak  
h u ja y r a la r  T - l i m f o t s i t l a r g a  
a y la n a d i .  T im u s d a  h u ja y r a la r  
p ro life ra ts iy a s i va  ta b a q a la n ish i 
n a ti ja s id a  b ir -b ir id a n  v a z ifa la r i 
j i h a t i d a n  fa rq  q i l a d ig a n  T -  
lim fotsitlarn ing  5 subpopulatsiyasi 
hosil boMadi. U lardan eng k o 'p i T -  
xe lperlar (ingl. to  h e lp  —  yordam  
beruvchi) b o 'lib , u lar re tseptorlari 
b ilan  m ak ro fag  m em b ran as id ag i 
a n tig e n  e p i to p la r in i  a n iq la y d i,  
m e d ia to r la r i  y o r d a m id a  B -  
l im f o ts i t la r  p ro l i f e r a ts iy a s i  va 
d i f f e r e n s iy a s in i  ( p la z m a t ik  
hujayralarga aylan ish in i) ta 'm in lay- 
di. T -lim fotsitlarn ing T -k ille r  va T -  
e ffek to r subpopu la tsiya larin i faol- 
lashtiradi. Soni b o 'y ic h a  ikkinchi 
o ‘r in d a  T -s u p r e s s o r la r  ( in g l. to  
suppres —  su say tiru v ch i) turad i.
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U lar im m un jav o b n i susay tirad i, y a ’ni an tigenga qarshi b o 'lg a n  im m un 
jav o b n in g  kuchi va davom  etish  vaqtini nazorat q iladi. O rgan izm da T -  
supresso rlarn ing  faollig in i nazorat etad igan  subpopu la tsiya  ham  m avjud 
(T -k o n trsu p re s so r la r ) . K ey ing i o ‘rin d a  T -k i l le r la r  ( in g l. to  k ill —  
oM diruvchi) turadi. U lar o ‘z nom idan ko 'rin ib  turganiday, organizm  uchun 
yot bo 'lg an  an tigen  tashiydigan hujayralarni oMdiradi. T -lim fo ts itlam in g  
5 -subpopu la ts iyasi T -e ffek to rla r  b o 'lib . u lar su s tko r g iperta 's irchan lik  
reaksiyasining rivojlanishida katta aham iyatga ega. Shunday qilib, tim usda 
hosil b o 'lg an  T -lim fo ts itla rn in g  subpopu la tsiya lari qon  o rqali lim foid 
a ’zo larn ing  tim us-tobe  zonala riga  boradi. U yerda  u la r k o 'p ay ib , qon va 
lim fa suyuqlik lari bilan butun organizm da ay lan ib  yuradi (bundan  « to 's iq  
orti a ’zolar»  —  bosh va o rqa  m iya. k o 'z  gavhari, u ru g 'd o n . qa lqonsim on 
bez m ustasno).

B -lim fo ts itla r  sistem asiga k o 'm ik . sirtqi lim fo id  a ’zo lam in g  B -to b e  
zonalari va o rgan izm da ay lan ib  yuradigan B -h u jay ra la r k iradi.

O dam  uchun B -lim fo ts itlam in g  m arkaziy  a ’zosi k o 'm ik  h isoblanadi. 
U yerd a  B -h u ja y ra la r yetilib . keyin  qon  orqali sirtq i lim fo id  a ’zo larga 
tarqaladi. Bu a ’zo larda B -lim fo tsitla r m untazam  ko 'pay ib . lim fa va qonga 
ajralib  ch iq ib  turad i. H ozir B -lim fo ts itlam in g , 4  subpopu latsiyasi: yosh 
B -lim fo ts itla r, B -xe lper, B -su p re sso r va p lazm atik  hu jay ra lar borligi 
aniqlangan. U largum oral im m un javobni am alga oshiradi va nazorat qiladi.

Uchinchi limfotsitlar sistemasi O -sim on hujayralar deb ataladi. Bu nomni 
T - v a  B -lim fotsitlam ing ta ’riflari bo 'lm agan hujayralar olgan. U lar ko 'm ikda 
tabaqalanish bosq ich in i o 'tib , qon bilan ham m a sirtqi lim foid  a 'zo la rga  
tarqaladi. U yerda qon va lim faga tushadi. O -sim on  lim fotsitlar tabiiy killer 
( in g l.N K -n a tiv e  k ille r) va K -h u jay ra la rg a  b o 'lin ad i. T ab iiy  k ille rla r 
o rg an izm d a  d o im o  b o 'lib , o 'sm a s im o n  va v iru s la r b ilan  zararlangan  
hujayralarni y o 'q  qilishda qatnashadi. Bu jarayon 4  soat ichida bajarilganligi 
uchun, ulam i «m axsus tez harakat qiluvchi» arm iya kuchlariga o 'xshatiladi.

H L A -tiz im ning  I s in f genlari sin tez  q ilgan  b iom o leku la la r o rgan izm  
uchun yot bo 'lg an  hujayralarni aniqlashda tabiiy killerlarga yordam  beradi. 
C hunki bu s in f  antigen lari o rgan izm n ing  ham m a som atik  hu jayralari 
m em b ran a la rid a  jo y la sh g a n . Bu an tig cn i o 'z g a rg a n  yok i y o 'q o lg a n  
hujayralar, tab iiy  k illerlar uchun «nishon» b o 'lad i. K - lim fo ts i t la re s a o 'z  
vazifasini an tite lo  b o g 'lo v ch i re tsep to rlar orqali am alga osh irad i. B unda 
an tig en  tu tu v ch i n ish o n -h u jay rag a  g o m o lo g ik  an tite lo  b ir ik ad i, K -  
lim fotsit bu b irikm aga  q o 'sh ilib  hu jayrani nobud qiladi.

Im m unite tn i am alga  osh irishda  yuqorida  aytib  o 'ti lg a n  lim fo tsitlar 
sistem asidan  tashqari m akrofag larn ing  ham  aham iyati ju d a  katta. U lar
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an tigen larn i fag o s ito z  q ilish  va parchalashdan  tashqari, antigenni qay ta  
ishlab, uning asosiy  epitoplarini T -x e lp e r  va B -lim fo tsitla rga  tanishtirish 
uchun, hu jay ra  m em branasiga «ko 'rgazm aga»  ch iqarad i. S huning  uchun 
m akrofag va shunday vazifani bajaruvchi boshqa hujayralar (A -hujayralar) 
an tigen  tan ish tiruvchi hu jay ra lar deb  ataladi.

Im m un sistem an ing  filogenezdagi rivo jlan ish i b ir n echa  bosqichdan 
o ‘tgan , y a 'n i b irinchi b o 'lib  daydi fagositoz q iluvchi hu jayralar. keyin O -  
sim on , undan keyin  T -  va B -lim fo ts itla r  p aydo  b o 'lg a n . E vo lu tsion  
ja rayonn ing  ch o 'q q is i, bu V -lim fo ts itlam in g  noyob  xususiyati, y a 'n i M, 
G, A . D v a E  im m unoglobulinlar sintez qilib, antigenlar bilan yuqori maxsus 
ta 's ir la sh is h i h iso b lan ad i. S h u n d ay  q ilib , a n tig e n g a  q a rsh i im m un 
jav o b n in g  rivo jlan ish ida  har b ir im m unotsitn ing  o ‘z vazifasi bor. Im m un 
reaksiya quy idag i b ir necha bosq ich lar y ig 'in d is id an  iborat:

1) o rganizm  uchun begona antigenni tanish va uni qay ta  ishlab, yuqori 
im m unogen  shak lga  aylan tirish ;

2) an tigenn i im m un hujay ra larga  tanish tirish ;
3) shu  a n tig e n g a  m ax su s  re tse p to r la r i b o 'lg a n  lim fo ts itla rn in g  

k o 'p ay ish i va tabaqalanishi;
4 ) hu jay ra lararo  ta ’sirlashishlar;
5) an tigenni parchalovchi hu jay ra lar yoki om illa r hosil b o 'lish i;
6) im m unologik  xotira hu jayralarin ing  paydo bo 'lish i.
B -lim fo ts itla rd a  an tigen -bog 'lovch i, im m unog lobu lin  k o 'rin ishdag i

retsep to rlar m avjud . A gar, b ir lim fotsit faqat bitta  epitopni b irik tira  oladi 
desak, unda o rgan izm da  ju d a  k o 'p  lim fo tsitlar borlig i ayon  b o 'lad i.

M akrofag  tom onidan  qayta ishlangan antigen epitopi m axsus DR geni 
oqsili bilan b irik ib , tashqi m em brana yuzasiga chiqariladi. D R -g e n  H LA - 
sistem asin ing  II sin figa m ansub b o 'lib , bu gen la r sin tez  q ilgan  oqsillar 
im m u n o k o m p e ten t h u jay ra la rn in g  m em b ran as id a  jo y la sh g a n . F aqat 
epitop+D R  gen  oqsili birikm asini m axsus-T -xelper va B -lim fo tsitlam ing  
retseptorlari taniydi. Lim fotsitlarning xelper subpopulatsiyalari makrofaglar 
tom onidan  ish lab  ch iqarilgan  gum oral om il, y a 'n i in terleykin-1 ta ’sirida 
fao llashadi. T -  va B -lim fo tsitla rn ing  bu ikki om iln i tan ish i lim fo tsitlar 
faqat o 'z in in g  an tigen  tan ish tiruvch i hu jayralari b ilan  ta 's irla sh ish in i 
k o 'rsa ta d i. y a ’ni im m un h u jay ra la r beg o n a  m ak ro fag la rd an  an tigen  
to g 'risidag i axborotni olm aydi. A gar shunday bo 'lgan ida  organizm  uchun 
yot antigenni tanishtiruvchi hujayralar, shu organizm  an tigen lariga qarshi 
im m un javobn i rivojlantirgan b o 'la r  edi. M asalan, o rganizm  uchun begona 
m ono tsit, m ak ro fag la r qon  quy ilganda, a ’zo  va  to 'q im a la r  k o 'c h ir ib  
o 'tk az ilg an d a  tushadi.

178



Y uqorida qayd  e tilgan  hodisa  im m unolog iyada hu jay ra lar o rasidagi 
«ikki om iln i tan ish  m exanizm i» deb nom langan. Bu hod isan i k ash f etgan 
o lim lar B. B enatserraf. J. D osse va J. S ne lla r 1980-yili N obel m ukofoti 
laureati b o 'lish g an .

K eyingi bosq ichda, an tigen  ep itop in i tan ib , fao llashgan  T -x e lp e r  
g likop ro te in  tab ia tli om il ish lab  ch iqarib  (IL -2  —  in terleyk in -2 ), B -  
lim fotsitlarga ta ’sir ko 'rsatadi. X elper om ili ta ’sirida B -lim fotsitlar ko ‘payib, 
p lazm atik  hu jay ra larga  ay lanadi. Bu h u jay ra la r an tigenga  qarshi m axsus 
antitelo lar sin tez qiladi. G um oral im m un jav o b  organizm ni bakteriyalar va 
u larn ing  patogen  om illaridan  h im oya qiladi.

Im m un jav o b d ag i o 'z a ro  ta ’sirlashuvchi hujayralar, h a r  qanday  bio- 
sistem alar kabi oxirgi mahsulot, ya 'n i antitelolar tom onidan nazorat qilinadi. 
Im m un jav o b  boshida IgM  hosil b o 'lad i. u la rT -x e lp e rla rn i faollashtirish  
xususiyatiga  ega , natijada im m un ja v o b  yanada kuchayadi. A ntite lo lar 
o rganizm da yetarli darajada ko 'paygan idan  keyin gum oral im m un javobni 
susay tirish  uchun  IgG  ga  retsep to r b o 'lg an  T -su p re sso rla r  ishga  tushadi. 
U lar fao llash ib  supressiv  om il ish lab  ch iqarad i. Bu om il m akrofag , T -  
xelper va B -lim fo ts itla r  fao liya tin i susay tirad i, na tijada  im m un jav o b  
so 'n ad i. A g ar im m un jav o b n i yana  kuchaytirish  lozim  b o 'lib  qolsa, T -  
kon trsup resso rlar T -su p resso rla rg a  ta ’s ir k o 'rsa tib , u larni susaytiradi.

H ujayraviy im m un javobning rivojlanishi ham  shu ko 'rin ishda  kechadi, 
am m o bu ja ray o n d a  B -lim fo tsitla r o 'rn ig a  T -k il le r  va T -e ffek to rla rn in g  
o 'tm is h d o s h la r i  q a tn a sh a d i. U la r ta b a q a la n ish  b o sq ic h id a n  s o 'n g , 
teg ish licha  T -k il le r  va T -e ffek to rla rg a  aylanib , antigen b ilan  bevosita 
ta ’sirlashadi.

K ille rla rn in g  u ch ch a la  tu ri (T  tab iiy  va  K) n ish o n  h u jay ra la rg a  
retsep torlari orqali birik ib , hu jayra m em branasin i buzadigan  perfo rin lar 
ish lab  chiqaradi. B u ja rayonda  bitta  k iller o rganizm  uchun yo t bo 'lg an  bir 
n ech ay u zh u jay ra la rn i o 'ld irish i m um kin.

O rgan izm ga  tushgan an tigenga qarshi faqat im m un ja v o b  em as, balki 
im m unolog ik  to leran tlik  holati ham  yuzaga kelishi m um kin . O rganizm ni 
an tigenga qarshi qism an yoki to 'liq  im m un reaksiya rivojlantira olm asligi 
im m unologik  to lerantlik  (ingl.tolerance - chidam lilik) deb ataladi.

Im m unolog ik  to leran tlik  har xil y o 'lla r  bilan hosil b o 'lad i: 1. Irsiyat 
tom onidan , y a ’ni «ir» —  gen la r (ing .im m une response  —  im m un javob ) 
nazorat qiladigan tolerantlik. M exanizm i bo 'y icha  m axsus hujayra klonlari 
b e ta ra flan ad i. B unda, aso san , o rgan izm n ing  o 'z  an tig en la rig a  qarshi 
to leran tlik  y u zaga  keladi. 2. Faol to leran tlik , an tigenga m axsus T -  va B -  
supressor h u jay ra la r tom onidan am alga oshirilad i. B unday im m unologik
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tolerantlik, organizm  bilan antigen o 'rtasidag i qaram a-qarshiIiklar hisobiga 
rivojlanadi, shuning  uchun unga k o ‘p  om illa r ta ’sir q iladi. O rganizm ning  
y o s h i ,  a n t ig e n n i  k i r i t i s h  x u s u s iy a t la r i  va  u n in g  o rg a n iz m d a g i  
persistensiyasi shu  om illarga  m isol b o 'lad i.

Sut em izuvchilar hom ilasiga yuborilgan an tigenga n isbatan tolerantlik 
r iv o jla n a d i. B u  a n tig e n n in g  v o y a g a  y e tm a g a n  l im f o ts i t la r  b ilan  
ta ’sirlashishi h isob iga vujudga keladi. H ayvonlarda o 'tk az ilg an  tajribalar, 
u larn ing  yosh iga  qarab  antigenni q ancha  k o 'p  va  tez -tez  o rgan izm ga 
k iritilsa . to le ran tlik  holati shuncha  tez  rivo jlan ish in i k o 'rsa td i. B uni 
F .B em etning «K lonal tanlash  nazariyasidan» kelib chiqib. antigen-m axsus 
voyaga yetgan lim fotsitlarning k o 'p  yoki kam ligiga bog 'liq  deyish mum kin, 
y a ’ni bunday  lim fo ts itla r  q ancha  k o 'p  b o 'ls a , g o m o lo g ik  an tig en g a  
im m unologik  to leran tlikn i rivojlan tirish  shuncha q iyin b o 'lad i.

O rganizm dagi antigen persistensiyasin i to 'x ta tish  va im m un tiz im ga 
su n 'iy  ta ’sir q ilish  yo 'li bilan ham  tabiiy im m unologik to lerantlikni bekor 
qilish m um kin. Bu quyidagi y o 'lla r  bilan am alga oshiriladi:

-n o rm a l lim fotsitlarn i k o 'ch ir ib o 'tk az ish ;
-  antite lo larn i k o 'ch ir ib  o 'tkaz ish ;
-  antigenni adyuvan tla r bilan b irga in ’eksiya qilish;
-  kesishm a ta ’sirlashuvchi antigenlarn i k o 'ch ir ib  o 'tk az ish ;
-k im y o v iy  m o d ifika ts iyaq ilingan  antigenlarni in ’eksiya  qilish.
T o 'q im a va a ’zolar ko 'chirib  o 'tkazilganda ularga qarshi rivojlanadigan

im m un javobn ing  oldini o lishda im m unologik to lerantlik  m exanizm larini 
o 'rg a n is h  k a tta  a h a m iy a tg a  eg a . 1 9 6 4 -y ili F .B ern e t va  P .M ed av ar 
im m uno log ik  to le ran tlik  h o d isasin i k a sh f  e tg an lik la ri u chun  N obel 
m ukofoti laureati bo 'lgan lar.

Im m unitetn ing nam oyon b o‘lish  shakllari

Orgtmizmga turli xil antigenlar tushishi mumkin, ularning har biriga qarshi 
o 'z iga  xos m axsus antitelolar va lim fotsitlar ishlab chiqariladi. M asalan, 
bakteriyalar odam  organizmiga tushsa, ularga qarshi immun javob  rivojlanadi, 
bu jarayon bakteriyalarga qarshi im m unitet deyiladi. B akteriyalar ajratgan 
toksin va patogen om illarga qarshi esa antitoksik im m unitet yuzaga keladi. 
U m um an organizm da patologik om ilga qarab viruslarga, protozoalarga. 
zam burug'larga vaboshqalargaqarshi rivojlanadigan immunitet turlari tafovut 
q ilin ad i. L ek in  shuni y o d d a  tu tish  k e rak k i, k asa llik  q o 'z g 'a tu v c h i  
m ikroorganizm lar organizm da birinchi bo 'lib  nom axsus rezistentlik omillari 
bilan ta ’sirlashadi va ularning ta ’sirlarini yengib  lim fa tizim i va qonga 
tushganidan so 'ng , ularga qarshi hujayraviy va gumoral im munitet rivojlanadi.
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B akteriyalarga qarshi im m unitet. Bakterial infeksiyaning patogenezi- 
ga  qarab  im m unite t m ik rob larga  yoki u larn ing  toksin lariga  qarshi qara- 
tilgan boNishi m um kin. M asalan, bo ‘g ‘ma, qoqshol, botulizm  kabi kasallik- 
lar pa togenezida  u lar ishlab ch iqargan  ekzo toksin larn ing  aham iyati juda  
ka tta , sh u n in g  uchun  hosil b o 'lg a n  gu m o ra l im m un ja v o b , aso san , 
toksin larga, keyin  m ikroblarga qaratilgan bo 'lad i.

O rganizm da m ikroorganizm larga qarshi him oyaning asosiy m exanizm i 
fagositoz h isob lanad i. M axsus antitelo  va lim fokin larn ing  opsonik  ta ’siri 
natijasida fagositoz kuchayadi. B unda an tite lo lar faol m arkazlari bilan 
ep ito p n i(an tig en  d e te rm in an tas i) b ir ik tirsa , F c-q ism i b ilan  fagositoz  
q iluvchi hu jayra m em branasidag i re tsep torlarga b irikadi. B unda hosil 
b o 'lg a n  im m un k o m p lek s(an tig en -an tite lo ) k o m p lem en t s is tem an i 
faollashtirish i h isob iga  bak teriyalarn ing  im m un lizisi am alga  oshadi. 
H u ja y ra  ic h id a  k o 'p a y u v c h i  b a k te r iy a la rg a  n is b a ta n  (b ru ts e l la ,  
m en ingokokk , gonokokk  va  m ikobak teriya lar) hu jay rav iy  im m unite t 
rivojlanadi.

Sil m ikobakteriyalari, brutsella, salm onella va boshqa fakultativ  hujayra 
ichi paraz itla ri fagositoz  q iluvch i h u jay ra la rd a  tirik  saq lan ib  qo lad i 
(tugallanm agan fagositoz). U lam i faqat sustkor giperta 'sirchanlik  reaksiya- 
larida yuzaga keladigan im m un yallig 'lanish  o 'choqlarida lim fokinlar ta ’si­
rida faollashgan m akrofaglar о ‘Id irao lish i m um kin.

O dam  sh illiq  qavatlaridagi bakteriyalarga qarshi h im oyani sekretor A 
im m u nog lobu lin la r ta ’m inlaydi. Bu an tite lo la r bak te riya la rn ing  yuza 
q ism id a  jo y la sh g a n  an tig en la r b ilan  b irik ib , m ik ro b la rn in g  ep ite liy  
hu jay ra lariga  yop ish ish iga  y o 'l  qo 'y m ay d i.

Bakteriyalarga qarshi im m unitet steril va nosteril bo'lishi m um kin. Steril 
im m unitetda od am  organ izm i in feksiya q o 'z g 'a tu v c h is id a n  to 'liq  ozod 
b o 'la d i. B unday  ho la t k o 'k y o 'ta l ,  ch in ch e ch ak  va b o sh q a  k o 'p g in a  
k a sa llik la rd a n  key in  y u zag a  k e lad i. N o ste r il im m u n ite td a  kasa llik  
q o 'zg 'a tu v ch is i m a 'lu m  vaqtgacha o rganizm da saqlanib qoladi. M asalan, 
bm tsellyoz, sil, zaxm  kabi surunkali kasalliklarda nosteril im m unitet kuzati- 
ladi. M a 'lu m  b irh o lla rd a  nosteril im m unitet steril im m unitetga aylanishi 
ham  mumkin.

Toksinga qarshi im m unitet. Bu im m unitet organizm da kuchli antigen- 
lik xususiyatiga ega bo 'lgan , asosan. oqsildan iborat, im m un jav o b  chaqira 
o lad igan  toksin larga  n isbatan  rivo jlanadi. B o 'g 'm a . bo tu lizm , qoqshol, 
anaerob infeksiya, kuydirgi kasallik larin ing  q o 'zg 'a tu v ch ila ri ajratadigan 
ekzo toksin lar shunday  om illarga  m isol b o 'la  o lad i. H osil b o 'lg an  an- 
titoksin lar faqat gom ologik  toksin larn i betaraflaydi. A n titoksin lam ing
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shu x u su s iy a tid an  fo y d a lan ib , y u q o rid a  san ab  o ‘tilgan  k asa llik la rn i 
d avo lash  va o ld in i o lish d a  an tito k s ik  zard o b  va im m u n o g lo b u lin la r 
tibb iyo tda keng  qoM laniladi.

T a jr ib a la r ,  o rg a n iz m d a  f a q a t  e k z o to k s in la r g a  e m a s ,  b a lk i  
endo toksin larga  ham  qarshi m a’lum m iqdo rd aan tite lo la r hosil bo 'lish in i 
k o 'rsa td i. A m m o, bunday  an tite lo la r o rgan izm da uzoq vaq t saq lan ib  
qo lm ay , te zd a  p a rch a lan ad i, ch u n k i en d o to k s in  ta rk ib ig a  k irad ig an  
polisaxarid tabiatli antigenlar tim usga bog 'liq  bo 'lm aganlig i uchun, ularga 
qarshi M -s in f ig a  m ansub  an tite lo lar ish lab  chiqarilad i. S hunga qaram ay, 
antite lo lar kasallikni o 'tk ir  davrida zahar va bakteriyalarni betaraflaydi.

Sodda organizm larga qarshi im m unitet. O rganizm da protozoalarga 
qarshi gum oral va hujayraviy im m unitet hosil bo 'lad i. Lekin ularni him oya 
q ila  o lish xususiyati h a r x il, bu patogen pro tozoalarn ing  fiz io lo g ik  xu­
susiyatlari, rivojlanish  sikllari, parazit va xo 'jay in  o 'rtasid ag i m unosabat- 
larga bog 'liq . M asalan, ulardan ayrimlari (tripanasom a, leysh mania, bezgak 
plazm idiylari) to 'q im alarda . boshqalari (ichak balantid iy lari, koksidiy va 
gelm intlar) ichak bo 'sh lig 'ida , uchinchilari ichak bo 'sh lig 'i v a  to 'q im alarda 
yashaydi. O rganizm da patogen protozoalarning rivojlanishidagi har bir 
bosqichiga xos im m unitet hosil bo 'lad i. U larning rivojlanishida ikkitadan 
yettitagacha  bosq ich  b o 'lib , h a r biri o 'z ig a  xos k o 'r in ish d a  kechadi. 
M ik roo rgan izm  rivo jlan ishn ing  boshqa bo sq ich ig a  o 'tg a n d a , undagi 
an tig en la r to 'p la m i ham  o 'z g a ra d i, shun ing  h isob iga  o ld ing i im m un 
om illam ing protozoa bilan ta ’sirlashishi m urakkablashadi.

P ro tozoalarga qarshi im m unitet m exanizm i ham  turlicha, m asalan, 
bezgakda antitelolar m erozoitlam ing eritrotsitlarga kirishiga y o 'l q o 'y m ay ­
di. Antitelolar mikroorganizm usti antigenlariga ta’sir qilib. ulami betaraflaydi 
yok io 'zgartirad i.

M a’lum bir sodda organizm laida antigen mimikriyasi kuzatiladi, natijada 
bem orda unga nisbatan kuchsiz im m unitet rivojlanadi. K uchli hujayraviy 
im m unitet toksoplazm oz, leyshm anioz, tripanosom oz kabi kasalliklarga 
q arsh i hosil b o 'la d i . P ro to zo a la rg a  qarsh i im m u n ite td a  fao llash g an  
fagositiam ing ham  m uhim  salm og 'i bor.

Z a m b u r u g ‘la rg a  q a rsh i im m u n ite t . O rg a n iz m  z a m b u ru g 'la r  
qo 'zg 'a tgan  kasalliklardan asosan. hujayraviy omilkir orqali him oya qilinadi. 
Shartli-patogen zam burug 'lar ko'pincha tug 'm a va orttirilgan immuntanqislik 
holatlarida kasallik qo 'zg 'a tad i.

M ikozlarda zam burug ' antigenlari im m un sistem a hujayralari bilan 
ta ’s irla sh g an d an  so 'n g , 1 0 -1 4  kun ich ida  su s tk o r g ip e r ta ’s irchan lik  
reaksiyasi rivojlanadi.
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Z am burug 'la rga  qarshi organizm da IgM , IgG , IgE  va IgA  antitelolar 
hosil bo 'lad i. K o 'pg ina  sog 'lom  kishilar qonida m a 'lu m  zam burug 'larga  
qarshi norm al antite lo lar borligi aniqlangan. M asalan, kandida o ilasiga 
mansub achitqi zam burug 'lar doim o sog 'lom  odam ning norm al mikroflorasi 
tarkibida bo 'lad i. R espirator zam burug ' allerg iyalarida IgE m iqdori oshsa, 
kandidozli vaginitlarda IgA lar titri oshadi.

V iruslarga qarshi im m unitet. O rganizm ni virus infeksiyalaridan, 
asosan, hujayraviy im m unitet him oya qiladi. Virus bilan zararlangan hujay­
ralar m em branasida organizm  uchun irsiy yot infeksiya antigenlari bo 'lad i, 
shun ing  uchun u lar m akrofag , T -k il le r  va  K -h u jay ra la r «n ishoniga»  
aylanadi. Virus infeksiyalarida organizm  suyuqliklarida k o 'p  m iqdorda a-, 
b- va g-in terferonlar hosil bo 'lad i va ularning him oyada aham iyati ju d a  
katta.

M a'lum  viruslar, m asalan, gerpes, sitom egalovirus va poliom a viruslari 
hujayra ichida latent holatda uzoq vaqtgacha saqlanib qolish i m um kin.

Viruslaming immun omilktrdan him oyalanishiningyana b ir yo 'li ularning 
antigen turlanishlari. M asalan, gripp, adeno- va rinoviruslam ing k o 'p  tipktri 
aniqlangan. Shuning uchun ularga qarshi tipga xos im m unitet rivojlanadi.

B undan tashqari. v iruslar ham  organizm  h im oya om illa riga  qarshi 
m oslash ib  borad i. M asalan , o rttirilgan  im m untanqislik  sindrom i (O IT S) 
v irusi, asosan, lim fo tsitlarga ta ’sir q ilib , birinchi navba tda  T -x e lp e rla r  
faoliyatini buzadi. bu o 'z  navbatida im m un ja v o b  rivo jlana  o lm aslig iga 
olib keladi.

0 ‘sm a h u jayra lariga  qarsh i im m un itet. O dam  o rgan izm ida  har 
m inutda b ir n echa  m ing hu jayra har xil om illa r ta ’sirida  m utatsiyaga 
uchraydi va u lardan  m a’lum b ir qism i havfli o 'sm as im o n  (raksim on) 
hu jay ra larga  ay lanadi. S hunga qaram ay, rak kasallig i boshqa kasallik lar 
o rasida b irinchi o 'r in d a  tu rm aydi, chunki im m un sistem a organizm ni 
m utatsiyaga uchragan  hujayralardan  tozalab  turadi.

O 'sm ag a  qarsh i im m unite tn ing  rivo jlan ish ida  quy idag i ja ray o n la r 
kuzatiladi: m utatsiyaga uchragan hujayra usti m em branasidag i antigenlar 
o 'z  tuzilishini o 'zgartirad i yoki yangilari paydo bo 'lad i. H LA -sistem aning 
1 s in f genlari sin tez  qilgan b iom olekulalar ham  tuzilishini o 'zgartirad i. Bu 
o 'zgargan  antigenlarni organizm da 3 xil im m un tizim  hujayralari tanib olish 
xususiyatiga  ega: 1) tabiiy  killerlar, u lar do im o  o rganizm da b o 'lib , o 'sm a  
hujayralarini tezda  taniydi va o 'ld irad i; 2) K -lim fotsitlar, u la r faqat o 'sm a  
hu jayralari an tig en la riga  an tite lo lar b irikkanidan  so 'n g , bu  kom pleksga 
birikib. o rganizm dagi «yot» hujayrani o 'ld irad i; 3) T -k ille rla r, hujayraviy 
im m u n ite t m ahsu li b o 'l ib ,  o 's m a  h u jay rasin i topgach  un i o 'ld ira d i.
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O rganizm ni o ‘sm a hujayralaridan him oya q ilishda interferon lar ham  katta 
aham iyatga ega.

Oxirgi izlanishlar, o 'sm a  hujayralari organizm  im m un tizim i faoliyatini 
susaytiruvchi om illa r ish lab  chiqarish in i ko 'rsa td i. S huning  uchun o 'sm a  
kasallig in i davo lashda m axsus usul va d o rila r b ilan  b ir q a to rd a  im m un 
holatni tik lovchi vosita lar (interferon, tim us preparatlari, interleykin-1 va 
2, m onoklonal an tite lo  va boshqalarjdan  ham  foydalan ilad i.

Ja m o a  im m unite ti. Aholini aniq reja asosida xavfli infeksiyalarga qarshi 
m untazam  em lab  borilgan ida, u larda shu kasallik  q o 'z g 'a tu v c h ila rig a  
nisbatan jam o a  im m uniteti hosil bo 'ladi. Bunday em lashlar tufayli qizam iq, 
shol, b o 'g 'm a , k o 'k y o 'ta l, qoqshol kabi kasallik lar keskin kam aydi.

H ozirgi v aq td aO 'zb ek is to n  R espublikasi aholisini shol, sil, b o 'g 'm a , 
qoqshol, tepk i. q izam iq va gepatit В larga qarshi re ja  a so sida  em lash 
davlat tom onidan  y o 'lg a  q o 'y ilg an  (jadval).

O'zbekiston Respublikasi aholisini 1998-2002-yillar ichida profilaktik emlash 
rejasi (O 'zR SS V  «00 76-97 SanPiH»)

Yoshi Vaksina nomi
1 kun .V G V -1
2 -5  kun B SJ-1 , O PV -O
2 o y lik A K D S -1 , O P V -1 , V G V -2
3 o y lik A K D S -2 , O P V -2
4  o y lik A K D S -3 , O P V -3
9  oy lik Q iz am iq -1. V G V -3
16 o y lik A K D S -4 , O P V -4 . Q iz .am iq-2 . T e p k i-1
7 yosh  (1 sin f) A D S -M -5 , O P V -5 , B SJ-2
15-16 yosh  (9  sin f) BSJ-3
16-17 yo sh  (10  s in f) A D S -M -6
2 6  yosh A D S -M -7
4 6  y o sh A D S -M -8

Izoh: VGV -  gepatit В ga qarshi: BSJ -  silga qarshi: OPV -  sholga qarshi: 
AKDS -  k o 'k y o 'ta l, b o 'g 'm a  va qoqsholga qarshi: A D S -M  -  b o 'g 'm a  va 

qoqsholga qarshi kuchsizlantirilgan vaksina.

Immun tizimga bog'liq kasalliklar

Immun tizimning yetishmovchiligi organizmni yot antigenlarga nisbatan 
muqobil ta’sir к о 'rsata olmasligiga olib keladi. Immuntanqislik (IT), immun javob 
bo 'g 'in larin ing  bir yoki bir necha joyda buzilishi hisobiga nonnal immun 
holatning o 'zgarishini b ild iradi.

O rganizm ning boshqa tizimlari kabi immun tizimining ham  m a’lum bir 
bo'limlarida buzilishlar bo'lib turadi. Bu buzilishlami quyidagi guruhlarga bo'lish
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mumkin: tug ‘m a yoki birlamchi immuntanqisliklar, orttirilgan yoki ikkilamchi 
immuntanqisliklar, asta-sekin va tez rivojlanadigan o ‘ta sezgirlik reaksiyalari.

H ozir tibbiyotda aniqlangan tu g 'm a  im m untanqisliklar soni 30  ga  borib 
qoldi. B irlam chi IT  lar irsiy tom ondan belgilangan b o 'lib , nasldan-naslga 
jin s  b ilan  b o g 'lan g an  retsessiv  va au tosom -retsessiv  k o 'r in ish d a  o 'tish i 
m um kin. B unda antitelo  hosil bo 'lish i va hujayraviy im m un jav o b  buzilsa, 
m axsus im m u n tan q is lik , ag a r fag o s ito z  va  k o m p lem en t tiz im la rid a  
yetishm ovch ilik lar b o 'lsa . nom axsus h im oya om illarin ing  irsiy tanqislig i 
kuzatilad i. Im m un jav o b n in g  bosq ich lariga qarab  quy idag i o 'zg a rish la r 
tafovut qilinadi: antigenni tanish m exanizm i ham da gumoral yoki hujayraviy 
im m unitetning buzilishi. im m un jav o b  m arkaziy yoki efferent bosqichining 
o 'z g a r i s h i .  A yn i v a q td a  o g 'i r  b ir la sh g a n  im m u n ta n q is lik la r  ham  
k u z a t i lm o q d i .  U n in g  p a to g e n e z id a  a d e n o z in d e z a m in a z a  va  
purinnukleozidfosforilaza ferm entlari datajasidagi purin alm ashinuvining 
biok im yoviy  o 'zg a rish la ri ham  m uhim  aham iyatga ega. Bu ferm en tlar 
yetishm ovch ilig i na tijasida  T -h u ja y ra la r voyaga yetm ay qoladi.

H ujayra m em branasidagi tu g 'm a  anom aliyalar ham  birlam chi IT larga 
sabab bo 'lad i. M asalan, lim foid hujayralar m em branasida, u larning norm al 
ishlashini ta ’m inlaydigan M G K  antigenlari, kom plem entning 3 om iliga va 
IL - lg a  qarsh i re tsep to rla r kabi m o leku la lar jo y la sh g an . A gar im m un 
h u jay ra la r m em b ran as id a  shu va  b o shqa  re tsep to rla r b o 'lm a sa , ham  
gum oral, ham  hujayrav iy  im m unitet izdan chiqadi.

Birlam chi IT  lar tasnifi: 1) fagositlar yetishm ovchiligi; 2) kom plem ent 
tizim ining yetishm ovchiligi; 3) hujayraviy im m unitet tanqisligi; 4 ) gumoral 
im m u n ite t ta n q is lig i;  5) ham  g u m o ra l, h am  h u ja y ra v iy  im m u n ite t 
yetishm ovchilig i.

O rg an izm d a  fagositoz  vazifasin i m ak ro fag la r va p o lim o rfo 'z a k li 
le y k o ts itla r  (n e y tro fil , b azo fil va  e o z in o f il la r)  b a ja ra d i. F ag o s itla r  
m iqdorin ing  kam ay ish i yoki u lar fao llig in ing  su say ish i na tijas ida  bu 
ja ra y o n  to 'l iq  a m a lg a  o sh m ay d i. F a g o s itla r  x e m o ta k s is i su say g an  
k ish ilarda  b u run  b o 's h l ig 'i ,  o 'p k a , o 'r ta  qu loq . m ilk larn ing  bakterial 
infeksiyalari, teri osti abssesslari tez-tez va  surunkali rav ishda  kuzatiladi. 
Lekin ularda patogen m ikroblar qo 'zg 'a tgan  tizimli kasalliklar kam  uchraydi, 
c h u n k i b u n d a  to 'q im a  m a k r o fa g la r in in g  fa o l l ig i  o 'z g a r m a y d i .  
H u jayra larn ing  bak teritsid  faolligi buzilish i natijasida e sa  o g 'i r  kasallik  
yuzaga kelib , ichki a 'zo la rd a  ham  abssesslar rivojlanadi.

B o la la rda  uchraydigan  surunkali g ranu lem atoz  fagosita r tiz im ning  
tu g 'm a  buzilish laridan  b o 'lib , bunda, shartli-patogen  m ikroorgan izm lar 
tufayli yuzaga kelgan y iring li-granulem atoz ya llig 'lan ish  o 'ch o q la ri ju d a
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qiy in  b itadi. G ran u lem ala r p ro lifera ts iyasi va parcha lan ish i h isob iga  
o 'p k ad a  destruk tiv  ja rayon la r boshlanib , bolalar sepsisdan nobud bo 'lad i.

O xirgi y illa rdag i iz lan ish lar kom plem ent fao llash ish in ing  m oleku lar 
a s o s la r in i  tu s h u n i s h  im k o n in i  b e rd i .  C 3  k o m p le m e n tn in g  
y e t i s h m o v c h i l ig id a  r iv o j la n a d ig a n  IT  o rg a n iz m n in g  b a k te r ia l  
in feksiyalarga  n isbatan  rezisten tlig i pasay ish i bilan tav siflanad i. B em or 
q o n i z a rd o b id a  C 3 a  in a k tiv a to rn in g  ir s iy  ta n q is l ig i .  z a rd o b n in g  
bakterioliz yoki opsonizatsiya q ila  olish xususiyati buzilish iga o lib  keladi, 
n a tijad a  yuq u m li k a sa llik la r  b o t-b o t q ay ta lan ib  tu rad i. C l  e s te raza  
ingibito rin ing  yetishm ovch ilig i bo r k ish ilarda esa  ang ionevro tik  sh ish lar 
kuzatilad i. Shu b ilan  b ir qa to rda , b em orla rda  ko m p lem en t C 4  va C 2 
kom ponentlarining tanqisligida im m un birikm alarni organizm dan chiqarib 
yub o rish  ja ra y o n la r i b u z ilgan lig i an iq lan g an , shun ing  uchun  ularda 
podagra, o 'tk ir  glom em lonefrit, im m unogem olitik anem iya kabi kasalliklar 
k o 'p  uchrayd i.

H ozir tim us b ilan  b o g 'liq  b o 'lg a n  hu jayrav iy  IT  n ing ikki xil shakli 
to 'l iq  o 'rg an ilg an . Shulardan  b irinchisi D i-Jorj sindrom i b o 'lib , bunda 
tim us ap laz iy asi qa lqonsim on  bez o ld i bezlari ap laz iyasi b ilan  b irga 
uchraydi. Bu pato log iyada lim foblastlar T -lim fo tsitla rg a  ay lana olm aydi, 
shuning h isob iga  im m un tiz im  sirtqi a 'zo la rin in g  tim us-tobe zonalarida 
lim fo tsitla r ye tishm ovch ilig i an iq lanadi. D i-Jorj sind rom ida, neonatal 
bosqichda, bo la larda  qaltirash (te tan iya) kuzatiladi va bu sim p tom  kalsiy 
m oddasi tu tuvchi do rilar bilan em as, balki faqat qa lqonsim on  bez oldi 
bezlari gorm onlari bilan davolanadi. B undan tashqari, kasal bolalarda 
teri, nafas v a o v q a t hazm  q ilish  y o 'lla rid a  in feksiyalar k o 'p  uchraydi. Bu 
sindrom da zardob  im m unoglobulin lari m iqdori no rm ada b o 'lish i yoki 
k o 'p ay ish i m um kin , lekin  hu jay rav iy  im m u n ite t reak s iy a la ri keskin 
kamayadi. Sirtqi qonda lim fopeniya kuzatiladi. T im us bilan bog 'liq  bo 'lgan 
ikkinchi sindrom  N ezelof kasalligi deb ataladi. B unda tim usning autosom - 
retsessiv  shakldag i aplaz iyasi an iq lan ib , qa lqonsim on bez oldi bezlari 
norm ada bo 'ladi. Bem orlarda gumoral im munitet normada, lekin hujayraviy 
im m unitet kesk in  su saygan lig i an iq lanad i. K asal b o la la rd a . neonata l 
d av rd an  b o sh la b , te r i va  sh illiq  q a v a tla rn in g  r iv o jla n ib  b o ru v c h i 
zam burug ' infeksiyalari, gerpetik toshmalar. zotiljam va virusli enterokolitlar 
k o 'p  uchraydi. B u kasallik lar b ir necha b o r qay talan ib , letal ho llarga ham  
olib kelishi m um kin.

Im m u n i te t  B - t i z im in in g  ta n la n g a n  y e t i s h m o v c h i l ig i ,  
agam m aglobulinem iyaning  Bruton turida uchraydi. Bu kasallik  jin s  bilan 
bog 'langan bo 'lib , faqat o 'g 'il  bolalarda kuzatiladi. Bolalar, asosan, birinchi
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yiln ing  yarm idan , y a 'n i ona  im m unoglobulin lari kam ayganidan  so 'n g  
p iogen  in fek siy a la rg a  ta ’sirchan  b o 'l ib  qo lad i. T u g 'm a  agam m ag lo - 
bulinem iya b ilan  tu g 'ilg an  bolalarda konyunktiv it, otit. zo tiljam , abssess, 
m e 'd a - ich ak  y lla rin in g  in feksiyalari k o 'p  uchraydi, lek in  organizm  
hujayrav iy  im m unite tn ing  norm al ish lashi h isobiga, v irus v a  zam b u ru g 1 
in feksiyalariga  ta ’sirchan b o 'lm ayd i. A gam m aglobulinem iyaning  turlari 
b ir nechta b o 'lib , qaysi sin f an titelo lari yetarlicha sin tez q ilinm ayotgan i 
bilan bog 'liq . T u g 'm a  agam m aglobulinem iyaning klassik shaklida ko 'm ik, 
lim fa tugun la ri, taloq  va boshqa lim fo id  a ’zo larda  n afaq a t p lazm atik  
hu jayralar, balk i В lim fo tsitla r ham  b o 'lm ay d i, y a ’ni tim usga  b o g 'liq  
bo 'lm ag an  zona la r sathi kam aygan  bo 'lad i.

T u g 'm a  IT lar orasida katta guruhni, im m unogenezdagi rivojlanishning 
turli bosq ich larida , irsiy to 's iq la r  yuzaga kelishi h isob iga rivo jlanad igan  
im m u n ite t T -  va  B - t iz im la r in in g  b ir la sh g a n  y e tish m o v c h il ik la r i 
k o 'r in is h d a g i  k a s a l l ik la r  ta s h k il q ila d i. S h u la rd a n  b ir i a ta k s iy a -  
te leang iek taz iya  b ilan  b irga kechad igan  au tosom -retsessiv  im m unolog ik  
yetishm ovch ilik  (L u i-B ar sindrom i). B unda o g 'i r  o 'zg a rish la r: ataksiya, 
h a ra k a t b u z il is h la r i ,  te ri te le a n g ie k ta z iy a s i, k o n y u n k tiv it la r , aq liy  
ye tishm ovchilik , buyrak usti v a jin s iy  bezla r faoliyatin ing izdan chiqishi, 
neonatal davrdan  bosh lab  re tsid iv  k o 'rin ish d a  kechad igan  in feksiyalar 
k u za tilad i. T - lim fo ts i t la r  fao liya ti tu rli d a ra jad a  su say g an  b o 'la d i. 
B e m o rla rd a  t im u s n in g  a p la z iy a s i y o k i g ip o p la z iy a s i r o 'y  b e rad i. 
Im m unitetn ing B -tiz im ida  IgA va m a’lum hollarda IgE yetishm ovchilig i, 
b em or q o n id a  em briona l (a- va  b -fe tap ro te in ) va p a to lo g ik  o q silla r 
an iq landi. Bu g u ruh  kasa llik larda  asosan  lim fo id  sistem ada joy lashgan  
o 'sm a la r  tez-tez  uchrab  turadi.

V iskot-O ldrich sindrom i ham  shunday kasalliklar sirasiga kiradi, bunda 
im m unolog ik  ye tishm ovch ilik  ekzem a va trom botsitopen iya  b ilan  b irga 
kuzatiladi. M orfo log ik  norm al tim us boT ish iga  qaram ay, sirtq i a ’zolarda 
T -h u jay ra la r ye tishm ayd i, IgG , IgA , IgE sin tezi kuchaygan  bir paytda, 
Ig M  is h la b  c h iq a r i s h  s u s a y a d i ,  bu  o 'z  n a v b a t id a  q o n d a  
izo g em ag g lu tin in la r m iqdo rin ing  k am ay ish iga  o lib  k e lad i, o rgan izm  
polisaxarid  kabi tim usga  b o g 'liq  b o 'lm ag an  an tigen larga  im m un jav o b  
rivojlantira o lm aydi, trom botsitopeniya rivojlanadi va teri n ing ekzem atoz 
k o 'rin ishdag i sh ikastlan ish lari yuzaga keladi.

L ui-B ar va V iskot-O ldrich sindrom larini o g 'ir  birlashgan im m unologik 
yetishm ovchilik  (O B IY E) deb ham  yuritiladi. M a’lum ki bo lalar bakteriya, 
virus va zam b u ru g 'la r  q o 'z g 'a ta d ig a n  kasa llik lar bilan k o 'p ro q  o g 'r iy d i. 
Shulardan zotiljam , o 'p k a  abssessi, septitsem iya v aen te rit kabi kasalliklar
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bot-bot uchrab , o g 'ir  kechadi, rivo jlan ib  borib , bo la larn ing  b ir yoshga 
yetm ay o lam dan  o 'tish ig a  sabab b o 'lad i.

Sanab o 'tilg an  im m untanqislik larda im m unitetn ing y o  hujayraviy, yo 
gum oral yoki ham  hujayrav iy , ham  gum oral b o 'g 'in la r i  ish d an  ch iqqan  
bo 'lish i m um kin. B unday holatlarn i k lin ik  belg ilariga va im m un holatga 
baho  b erish  aso s id a  an iq lanad i. B o la la rd a  tez -tez  yoki tu za lm ayd igan  
zo tiljam , o tit. s to m atit va b oshqa  in feksiyalar, o 's ish d a n  to 'x ta sh , ich 
ketish , ekzem a kabi kasallik lar kuzatiladi.

B ir la m c h i IT  b ila n  o g 'r ig a n  b e m o r la rn i d a v o la s h d a  u m u m iy  
terapev tik  m u o la ja  va zam onav iy  im m unoterap iya  u su llari q o 'llan ilad i. 
D a v o la sh n in g  u m u m iy  y o 'n a l i s h i ,  b u n d a y  b e m o r la rg a  in fe k s iy a  
tu s h m a s l ig ig a  q a ra t i lg a n  b o 'l i s h i  k e ra k , c h u n k i k a sa l b o la la rd a  
a n tib io tik o te ra p iy a  sam arasi ju d a  p ast b o 'l ib ,  e n d o g e n  in fek siy an i 
y u zaga  o lib  ch iqad i. Bu kasa llik la rn i d av o lash d a  o 'z g a r is h la r  tav s ifiga  
e ’tibor beriladi. M asalan, ferm entlar yetishm ovchilig ida ferm entoterapiya 
q ilinad i, tim u s ap laz iy asid a  o rgan izm ga  tim o tsitla r, tim u sn in g  ep ite lia l 
h u jay ra la r i va  g o rm onal o m illa ri k ir itilad i. A g am m ag lo b u lin em iy a  
k a sa llig id a  o rg a n iz m g a  tay y o r g am m a g lo b u lin la r  y u b o rib  tu rilad i. 
B irlashgan  im m u n tan q is lik la rd a  b em o r bo la la rg a  Y u .M .L opux in  va 
R .V .P etrov lartak lif q ilgan tim us-ko 'k rak  k o 'c h ir ib o 'tk a z ila d i. B u n d a T -  
va B -  lim fo tsitla r faoliyati m a’lum  m iqdorda  tiklanadi.

Z am o n av iy  tib b iy o td a . ikk ilam ch i yoki o rttir ilg an  IT  lar asosiy  
m u a m m o la rd a n  b iri s a n a la d i. O d a m la rd a  u c h ra y d ig a n  k o 'p g in a  
kasalliklarga, im mun tizim faoliyatidagi buzilishlar sabab bo 'lish i mumkmligi 
haqidagi m a’lum o tla r adab iyo tlarda keng yoritilgan. Bu buzilish larn ing  
chuqurlig i va y o 'n a lish i kasallikn ing  x ili, kech ish i, e tio log iyasi, irsiy 
m oyilligi, bem orning yoshi. jinsi kabi om illarga bog 'liq . B undan tashqari, 
hom iladorlik vaq arish  kabi fiziologik norm al ho la tlarham  im m un sistem a 
bilan bog 'langan . Shu bilan b ir qatorda, to 'la -to 'k is  ovqatlanm asiik , stress, 
aq liy  va fizik  to liq ish lar, ek o lo g iy an in g  yom on  ta ’siri h isob iga  ham  
odam ning im m uniteti nom axsus ho lda  susayishi m um kin.

Ikkilamchi yoki hayotdaorttirilgan im m un tizim  bilan bog 'liq  kasalliklar 
tasnifi: 1) autoim m un kasalliklar; 2) allergik kasalliklar; 3) lim foproliferativ 
va boshqa xavfli o 'sm a la r; 4) yuqum li kasa llik lar (jum ladan  O IT S); 5) 
m e ’da-ichak  y o 'li , qon , teri, bez, yu rak -tom ir sistem alari, b irik tiruvchi 
to 'q im a , siydik-tanosil y o 'li , quloq, tom oq, bum nning  o 'tk i r  va surunkali 
kasalliklari, ja iroh lik , stom atologik kasalliklar va kuyish; 6) dorilar hisobiga 
rivojlanadigan im m unosupressiya; 7) norm al va og 'ir la sh g an  hom ilador­
lik; 8) keksalik ; 9) noxush eko log ik  om illa r ta ’siri (nu rlan ish , v ibratsiya.
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sanoat zaharlari, pestitsid lar, geografik -iq lim  sharoiti va boshqalar); 10) 
oqsil, vitam in, m ikroelem ent kabi oziq m oddalam ing organizm da surunkali 
ye tishm aslig i; 11) asab  buzilish i va boshqalar.

Sanab  o 'ti lg a n  im m un b o g 'liq  k asa llik la r va ho la tlardan  k o 'r in ib  tu ­
ri bdik i, ikkilam chi im m untanqislik  y ig 'm a  tushuncha b o 'lib , k o 'p g in a  
p a to lo g ik  ja ra y o n la rd a  y u zag a  k e lad i yok i bu ja ra y o n la rn in g  kelib  
chiqishiga sabab bo 'ladi. B em orlam ing im mun tizimi tekshirilganda, ularda 
T -lim fo ts itla r  sistem asi faoliyati n ing susaygani. B -lim fo ts itla r sistem asi 
o 'zgarm agani yoki kuchaygani aniqlanadi. A m m o autoim m un kasalliklarda 
im m unitetn ing  ham  hujayraviy, ham  gum oral b o 'g 'in la r i faollashgani 
kuzatiladi.

O rgan izm ning  o 'zg a rg an  yoki o 'zg a rm ag an  o 'z  to 'q im a la rig a  qarshi 
rivo jlanadigan  im m unologik  ja ray o n  au to im m un reaksiya  deb ataladi. 
B unda antitelo, sensibilizatsiya qilingan limfotsitlar va ularning mahsulotla- 
ri, antigen-antitelo  birikm alari to 'q im alarga ta ’sir qilib, ulam i shikastlaydi. 
A uto im m un ja ray o n la rn in g  yuzaga kelish ida  infeksion om il lam ing  ham 
aham iyati katta. M ikroorganizm lar to 'q im alarga ta ’sir qilib, u lar antigenlari 
tavsifin ing  o 'z g a rish ig a  o lib  keladi. Im m un jav o b n i n azo ra t q ilishda  
tim usning  aham iyati katta, shuning  uchun au to im m un kasallik lar keksa 
y o sh d ag i va ay ris im o n  b ez id a  o 'z g a r is h la r  b o r o d a m la rd a  k o 'p ro q  
uchraydi.

Patologik  ja ray o n  rivo jlangan  jo y ig a  qarab , au to im m un kasallik larni 
a ’zo-m axsus, a ’zoga m axsus b o 'lm agan  va oraliq  turlari tafovut qilinadi. 
A’zo -m axsus sh ak lig a  d iabe tn ing  1-tu ri. tireo id it, g lom eru lonefrit va 
uveitn ing  m a’lum  turlari m isol b o 'la  o lad i. B u kasa llik la rda  to 'q im a  
destm ksiyasi au to reak tiv  T -lim fo ts itla r  h isob iga  yuzaga kelad i. A’zoga 
m ax su s b o 'lm a g a n  sh ak lig a  po d ag ra , p so riaz , b irik tiru v ch i to 'q im a  
kasalliklari misol bo 'lad i, bulam ing kelib chiqishida im m un birikm alam ing 
aham iyati katta. O g 'i r  m iasten iya  va gem o litik  anem iya  au to im m un  
kasalliklarning oraliq  shakliga kiradi (jadval).

M ikroorgan izm lar bevosita im m un sistem aga ham  ta ’sir q ilish i m um ­
kin. M asalan, orttirilgan im m untanqislik sindrom i (O ITS) vim si (ingl. AIDS 
-asg u ired  im m undeficiensy syndrom ) asosan T -lim fo ts itla rg a  ta 's ir  qilib, 
T -xelperlam i shikastlaydi. T -xelperlar im mun tizim ning m arkaziy hujayrasi 
bo 'lg an i uchun, O IT S  kasallig ida ham  hujayraviy, ham  gum oral h im oya 
izdan chiqadi.

Yuqumli m ononukleoz va Berkit limfomasini qo 'zg 'a tad igan  Epshtayn- 
B arr v iru s i e sa . a so san , V -lim fo ts i tla rn i z a ra r la y d i. U m u m an  im - 
m unkom peten t hu jay ra larga  ta 's ir  etad igan  v im s, rikketsiya, zam b u ru g 1.

189



protozoa va bakteriyalar lim fotsit va m akrofaglam i zararlashi yoki ularning 
faoliyatini buzishi mum kin. Shuning uchun m ikroorganizm lar q o 'zg 'a tg an  
kasallik larn ing  k o 'p ch ilig id a  im m untanqislik  holatlari yuzaga keladi. Bu 
o 'z  navbatida , o 'tk i r  kasa llik larn ing  su runkali tus o lish ig a  va b em or 
tuza lgan idan  key in  ham  kasallik  q o 'z g 'a tu v c h is in i tash u v ch i b o 'lib  
qo lish iga  sabab  b o 'lad i. B undan tashqari, im m untanq islik  holatlarida 
shartli-patogen  m ikroblar opportun istik  infeksiyalarn i yuzaga keltiradi. 
M asalan , gum oral im m unitet susayganda stafilokokk, strep tokokk , ichak 
tay o q ch a si k ab i b a k te r iy a la r q o 'z g 'a ta d ig a n  in fe k s iy a la r  k o 'p a y sa , 
im m unitetning T - b o 'g ‘ini susayganda, asosan, virus infeksiyalari (gerpes, 
sitom egalovirus), kandidoz, m ikobakterioz kabi kasallik lar rivojlanadi.

E k o lo g iy an in g  o 'z g a r ib  bo rish i ham  ikk ilam ch i IT  larni yuzaga 
k e ltiru v ch i a so s iy  o m illa rd a n  b ir ig a  ay la n m o q d a . M asa lan , o d am  
organizm ida pestitsid lar ta ’sirida chuqur IT  holatlari rivojlanishi aniqlandi. 
B unda T -e tish m o v c h ilik , im m u n o g lo b u lin  va lim fo k in la r s in tez id a  
o 'zgarish lar, nom axsus rezistentlik  om illarin ing  susay ish i va autoim m un 
jarayonlar rivojlanishi kuzatiladi. Ekologik yom on om illar birinchi navbatda 
bo lalarn ing  sezg ir va ta ’sirchan organ izm ida  im m unite tn ing  susay ish iga 
olib keladi. M asalan. O rol dengizi b o 'y id a  istiqom at q iluvchi aholi orasida 
infeksion va no in feksion  kasa llik lar boshqa hududda yashovch i aho liga 
n isbatan  k o 'p ro q  uchram oqda.

O 'zbekistonda yosh bolalar orasida immunologik yetishm ovchiliklam ing 
ko 'pay ish iga hom ilador ayollardagi anem iya, yod m oddasin ing  va im mun 
tizim dagi yetishm ovchilik lar ham  sabab bo 'lm oqda. M asalan. surunkali 
g ip o k s iy a  ta ’sirid a  hom ila  im m unokom peten t h u jay ra la ri funksional 
faolligining shakllanishi buziladi. M iyeloperoksidaza kabi tem ir tutuvchi 
ferm entlar faolligining susayishi natijasida fagositoz tugallanm aydi, T -  va 
V -lim fo ts itla r orasidagi o 'z a ro  ta ’sirlashuvlar buziladi, xelper va killer 
hujayralarning faolligi susayadi, antitelolar sintezi kamayadi. Bu o 'zgarishlar 
natijasida yangi tug 'ilgan  chaqaloqlarga tushgan patogen m ikroorganizm lar 
y iringli-sepsis ko 'rin ish ida  asoratlar beradi.

Im m u n o s u p r e s s iy a n in g  k e lib  c h iq is h ig a  a l l o t r a s p la n ta ts iy a ,  
autoim m un va  m a’lum bir yuqum li kasalliklarni davolashda ishlatiladigan 
dorilar ham  sabab bo 'lm oqda. Antimetabolitlar. kortikosteroidlar, nurlanish, 
an tilim fo tsita r zardob lar «kuchli»  im m un susay tiruvch i om illa r b o 'lsa , 
an tib io tik , an tikoagu lyan t va antig istam in d o rila r ham  q ism an  shunday 
ta ’sirga ega.

N orm al h o m ilad o rlik d a , ona  q o n id a  ho m ila  an tig en la r ig a  qarsh i 
antitelo lar hosil bo 'lad i, lekin shu bilan b ir qatorda b irinchi ikki trim estrda
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Autoimmun kasalliklar tasnifi

T asn ifi A’zo g a  m axsus A’zo g a  m ax su s  b o 'lm ag an O ra liq  shak li

S hak lla ri X a s im o to
tireo id it i

P e rn its io z
an e m iy a

P o d a g ra Revmatoid
a r tr i t

O g 'i r
miasteniya

G e m o litik
a n e m iy a

A u to a n tig e n T ireo g lo b u lin  va 
k o llo id li ikk inch i 
an tig en  (C A ,)

Vitam in B p ni 
b o g 'lo v ch i om il 
va B o n in g  ichki 
om ili

D N K ,
n u k le o p ro ie id la r , 
d e n a tu ra ts iy a la n g a n  
IgG , e r i tro ts i t la r

A utoan tigen  IgG . 
au to an tig en  IgM 
(rev m a to id  o m il)

T im u s, y u rak  va 
b irik tiru v c h i 
m usku lla r yad rosi va 
oqsil lari

E r itro ts i t la rg a
qarsh i
a u to a n t i te lo la r  
ish lab  chiqariladi

Im m u n o lo g ik
k o 'r sa tk ic h la i

T -su p . fao llig i 
p a say g an . 
B - l im f o ts i t la r  
fao llig i oshgan. 
A u to a n ti te lo la r  
s in tez  qilinadi

Im m un ba lans
buzilgan.
B - l im f o ts i t la r
m e’da-sh illiq
qavatiga  qarsh i
a u to a n ti te lo la r
ishlab chiqaradi

L E -fe n o m e n  T -  
h u ja y ra la r fao llig i 
p a say g an  (Ts). B -  
h u ja y ra la r fao llig i 
o sh g an

B - lim fo ts it la r  
IgG  qarshi 
a n tite lo la r  ish lab  
ch iqarad i. IgM  
xos A g-A t 
b irikm asi hosil 
b o 'lad i

T im u sd a  
l im fo ts it la rn in g  
ag re ss iv  k lon lari 
hosil b o 'lad i. H om ila  
m a rk a z la r id a  
p la z m a tik  h u ja y ra la r  
paydo  b o 'lad i

Im m u n o lo g ik  
to le ra n t l ik  
buzilad i. Ts- 
kam ay ad i. 
H u jay ra la r IgM  
va IgG  sintez 
qiladi

K lin ik
k o 'r s a tk ic h -
la r

Q a lq o n sim o n  bez 
k a tta la sh a d i. N o r­
m al to ’q im ada  
lim fo ts it va 
p la z m a tik  h u ja y ­
ra la rn in g  in fi ltra - 
ts iyasi va  epite lia l 
hu jay ra la rn in g  
o 'z g a r is h i  k u za ­
tilad i. M iksedem a

G em o p o ez  va
m oddalar
a lm ash in u v i
buziladi,
an e m iy a ,
k ax ek s iy a ,
y u ra k -q o n  to m ir
fa o liy a tid a
o 'z g a r is h la r
kuzatilad i

Is itm a la sh , 
to s h m a la r ,  a r tr i t ,  
g lo m e ru lo n e fr it ,  
k a rd it, v a sk u lit, 
k o lla g e n o z . teri 
o s tid a  fibrozli 
tu g u n la r.
b o 'g 'im la rd a  o g 'r iq  
ku za tilad i

A rtr it ,  s in o v it,  
v ask u lit, 
k o lla g e n o z , 
m io k a rd itla r . Teri 
os tida  fibrozli 
tugun la r, 
b o 'g 'im la rd a  
o g 'r iq  kuzatiladi

M usk u lla r 
b o 's h a sh a d i, 
yum aloq  m usku lla r 
( k o 'z ,  to m o q . 
o y o q la r)  ish lam ay  
qoladi.
M usku lla rn ing  
riv o jlan ib  b o ru v ch i 
a tro f iy a s i

E r itro p e n iy a .
E r i t ro ts i t la r
a u to a n t i te lo la r
h iso b ig a  tez
p a rc h a lan a d i.
G em og lob inem iya
v a
g e m o g lo b in u riy a ,
b iliru b in em iy a
k uzatilad i



T -s u p re s s o r la r  m iq d o ri ham  o sh ib  b o ra d i. Bu h u ja y ra la r  h o m ila  
an tigen lariga qarshi «pato log ik»  im m un jav o b n in g  rivo jlan ish iga  y o ‘l 
qo 'ym ay , hom iladorlikning norm al kechishini ta ’m inlaydi.

K lin ik  te k sh ir ish la r , IT  h o la tla r id a  o 's m a la r  h o sil b o 'l is h in in g  
kuchayishi va ularni davo lash  ju d a  q iy in  kech ish in i k o 'rsa td i. O dam  
qarigan  sari T -e tish m o v ch ilik  kuchayib  bo ra r ekan . bu o 'z  navbatida 
autoim m un va allerg ik  kasalliklarning ko 'p ay ib  borishiga o lib  keladi. Qari 
k is h ila rd a g i T -e t i s h m o v c h il ik  o rg a n iz m d a  1 4 -1 5  y o sh d a n  s o 'n g  
bosh lanad igan  tim usning  involu tsiyasi bilan bo g 'liq .

Ikkilam chi im m u n b o g 'liq  kasallik larn i davolash  hoz ir 5 ta asosiy 
y o 'n a lish d a  o lib  boriladi:

1) im m un tizim ning gon n o n  va m ediatorlari bilan davolash  (tim usning 
gorm onal om E ari, miyelopeptidlar, interferon, interleykin. im munoglobulin 
va boshqalar). H ozir tim usning  quyidag i oqsillari (tim ozin , tim poetin , 
tim ostim ulin . tim u lin , tak tiv in . tim ogen , tim alin , im m unom odulin  va 
boshqalar) IT  holatlarn i davo lashda keng qo 'llan ilm o q d a;

2) farm ako log ik  d o rila r bilan davolash. Tabiiy im m unostim ulyatorlar 
(vaksina, endo toksin , nuklein k isiotalari. p irogenal, b ronxom unal, IR S -  
19 va boshqalar), su n ’iy prepara tlar (levam izol, d iu tsifon , polianionlar, 
iz o p r in o z in , s ik lo s p o r in -A  va b o sh q a la r) , m o d d a la r  a lm a sh in u v i 
kofaktorlari (А , С , E va boshqa guruh  v itam in lari), tabiiy  m etabolitlarn i 
q o 'lla sh ;

3) im m un in jeneriyasi (hom ila  jig a ri hu jayralari, k o 'm ik , tim us kabi 
im m un tizim i a ’zo va to 'q im alarin i ko 'ch irib  o 'tkazish);

4) so rbsiya usullari: gem osorbsiya, affin -sorbsiya, zahar, an tigen  va 
antite lo larn i ush lab  qolish  uchun im m unosorbsiya, sp lenosorbsiya;

5 ) f iz ik  u su l b ila n  im m u n tik la sh : laze r, u lt ra b in a fs h a  n u rla r i, 
e lek trom agn it t a ’siri, ignareflekso terap iya va boshqalar;

6) o rgan izm ni ch in iq tirish  va sport bilan shu g 'u llan ish .

A llergiya

O rg a n iz m g a  tu sh a d ig a n  y o k i k ir it i la d ig a n  a n tig e n g a  n isb a ta n  
rivojlandigan sensibilizatsiya va ikkilam chi im m un jav o b  -  im m unitetning 
m uhim  m exanizm idir. S ensib ilizatsiya (lot. sensib ilitas —  sezuvchanlik) 
natijasida antitelo  va effe к tor T -hu jay ra lar ishlab chiqariladi. Im m un javob  
faqat o rganizm ni him oya q ilm asdan , balki pato logik  ja ray o n la r rivo jlan i­
shiga ham  sabab  b o 'lad i. O rgan izm ga ikkinchi m arta an tigen(a llergen) 
k iritilganda yuzaga keladigan pato log ik  reaksiya a llerg iya  deb  ataladi. 
O rganizm da sensib iliza tsiya  paydo  q ilib , allerg ik  reaksiyalam i vu judga
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keltiruvchi antigenlar allergenlar deyiladi. A llergiya (yun.allos-o 'zga, ergon
—  ta 'sir) term inini tibbiyotga K .P irke kiritgan.

A .D .A do va A .P o lker allergenlam i kelib ch iq ish iga k o 'ra  infeksion va 
n o in f e k s io n  g u r u h la r g a  b o 'l g a n .  In f e k s io n  g u r u h g a  h a m m a  
m ikroorganizm lam ing allergenlari kiradi. N oinfeksion guruh allergenlari: 
o ‘s im lik la r gu lin in g  chang i, oz iq -ovqat, m aishiy , ep ia lle rgen , sanoat 
allergenlari va boshqalar.

A lle rg ik  re a k s iy a  ikk i b o sq ic h d a  k ech ad i. B irin c h i b o sq ic h d a  
organ izm ga tushgan  allergenga n isbatan  sensib ilizatsiya yuzaga keladi, 
bunda o rgan izm  shu an tigenga n isbatan  yuqori ta ’sirchan b o ‘lib  qoladi. 
Ikkinchi bosqichda. agar m a 'lu m  bir vaqt ichida shu allergen qay ta  tushsa, 
o rg an izm d a  kuch li a lle rg ik  reak s iy a  r iv o jlan ad i, sh u n in g  uchun  bu 
bosqichni «hal q iluvch i»  deb  yuritiladi.

A llerg ik  ho la tn ing  rivo jlan ish ida u yoki bu im m unopato log ik  m exa- 
nizm larning rivojlan ish iga qarab P.Jell va R .K um bslar allerg ik  reaksiyalar 
tasnifin i tuzishgan .

A llergik reaksiyalam i ng I turi —  anafilaktik . A sosan o 's im lik la r guli, 
oziq -ovqat a lle rgen lari, dori va  boshqa om illa r ta ’sirida y u zaga  keladi. 
B unda allergen T -x e lp e rlam in g  m axsus b ir subpopulatsiyasin i faollashti- 
radi, u lar o ‘z navbatida  B -lim fo ts itlam i IgE  ni sin tez q iluvch i p lazm atik  
h u ja y ra la rg a  a y la n tira d i va  bu h u ja y ra la r  ko*p m iq d o rd a  shu  s in f  
an titelo larin i ish lab  ch iqarad i. A n tite lo lar a lle rgen lar b ilan  b irikm a hosil 
q ilganidan so 'n g  sem iz hujayralar retsep toriga birikadi. B uning  natijasida 
sem iz hu jay ra lardan  g istam in , sero ton in , a tse tilxo lin  va b rad ik in in  kabi 
b io log ik  faol m o d d a la r ajra lad i. M ed iatorlar silliq  m uskul, qon tom irlari, 
ichak  sek re ts iy asi bezla ri va b o shqa  m oyil h u jay ra la rg a  ta ’s ir  q ilib , 
kasa llikn ing  k lin ik  belg ilarin i yuzaga keltiradi. A nafilak tik  shok shu 
mexanizm  asosida rivojlanadi. Anafilaksiya (lot. ana-qarshi, filaxis-him oya)
-  o rgan izm ga q ay ta  yot allergen kiritilganda rivo jlanad igan  o 'ta  sezgirlik  
holati, buni tibb iyo tga  Sh.R ishe va  P .Portelar k iritishgan.

A nafilak tik  shokda odam larda  quyidagi sim ptom lar kuzatiladi: nafas 
siq ilad i, pu ls tez lash ad i, arteria l bosim  tush ib  ketadi, g av d a  harorati 
k o 'ta r ila d i, s o 'n g  p asay ad i, odam  titray d i, b ro n x la r to ra y a d i, sh ish  
rivo jlanadi, b o 'g 'im la r  o g 'r iy d i, badanga toshm a toshadi va boshqalar. 
A gar tezda yordam  ko 'rsa tilm asa , o g 'ir  ho llarda o 'lim g a  h am  olib  kelishi 
mumkin.

A nafilaksiyan ing  bir necha turi ta fovu t q ilinadi: m ahalliy  va su n ’iy 
anafilaksiya, desensibilizatsiya (antianafilaksiya). M ahalliy anafilaksiyada 
o 'zgarish lar, asosan, antigen kiritilgan jo y d a  yuzaga keladi. bunda qizarish.

193



y a llig 'lan ish , sh ish  va  o g 'i r  ho llarda  o 's h a  to 'q im an in g  nekrozi ham  
kuzatilad i. Y engil ho llarda b ir necha kundan so 'n g  to 'q im a  o 'z  holiga 
q ay tad i. Bu ja ra y o n  tib b iy o td a  «A rtyus fen o m en i»  d eb  nom  o lgan . 
A lo h id a  re a k s iy a la m i s illiq  m u sk u lli a ’z o la r  (b a c h a d o n , ichak  va 
boshqalar)da ham  kuzatish m um kin (Shults-D eyl fenom eni). Shuni yodda 
tu tish  kerakki, m ahalliy  anafilaksiyada ham  butun o rgan izm  allergenga 
nisbatan sensib illangan  bo 'lad i.

S un ’iy anafilaksiya. O rganizm  sezuvchanligini sun’iy y o 'l bilan, y a ’ni 
norm al hay von larga, m a 'lu m  bir allergenga sensibillangan hayvonlam ing  
qoni yoki im m un zardobini yuborib hosil qilish m um kin. M asalan, dengiz 
cho 'chqachalariga  im m un zardob teri ostiga k iritilganda 24  soatdan so 'ng , 
qorin  b o 'sh lig 'ig a y u b o r ilg a n d a  12 soatdan  keyin, venaga k iritilganda 4 
soa tdan  s o 'n g  s u n ’iy an a filak s iy a  riv o jlan ib , 2  h a ftad an  2 o y g ach a  
saqlanib  qoladi. Shu vaqt ichida k iritilgan lim fo tsit va im m unoglobulin lar 
parchalanadi.

D esensib iliza ts iya  (an tianafilaksiya). A gar o rganizm  sensib iliza tsiya  
holatini y o 'qo tsa , «desensibilizatsiya» yoki «antianafilaksiya» yuz beradi. 
D esensib ilizatsiya hosil q ilish  uchun: 1) allergenning hal q iluvchi m iqdori 
shok qo 'zg 'a tad ig an  m iqdordan kam roq  bo 'lish i; 2) a llerg iyaning yashirin 
davri (7 -1 4  kun) tugagunga qadar o rgan izm ga allergen k iritilish i kerak.

A topi к reaksiyalar ham  shu reaksiya ko 'rin ish ida  rivojlanadi. A topiya 
(yun. a topos —  qiziq , g 'a la ti)  deganda, m a ’lum  b ir a lle rgen  ta ’sirida 
o rgan izm ning  IgE  ni k o 'p  ish lab  ch iqarishga  irsiy  m oyillig i tushuniladi. 
Polinozlar (allerg ik  tum ov), atopik bronxial astm a, ang ionevro tik  K vinka 
shish i, eshakyem , chaqaloq lar ekzem asi a top iyaga yaqqol m isol b o 'lad i.

A topiya patogenezida H va h (H H -g en o tip  so g ' odam , hh-allerg iyaga 
m oyil odam ) g en la r o rqali vu ju d g a  kelad igan  irsiy  m o y illik  yo tad i. 
D unyoning  10% dan ortiq  aho lisida  atopik kasa llik lar uchraydi. A topik 
reaksiyalam i desensib ilizatsiya q ilish  bilan o ld in i olish m um kin.

A topiyani m aishiy  va epiderm al (yostiq parlari, teri epiderm iyasi, hay- 
von ju n la ri), sanoa t (chang, b o 'y o q , sovun , lok va boshqalar), o 's im lik  
(o 'sim lik lar guli), oziq-ovqat va dori kabi allergenlar q o 'zg 'a tish i mum kin.

A llerg ik  reaksiya lam ing  II turi -  sito toksik . Bu ja ray o n d a  o rgan izm ­
n ing hu jay ra an tigen la riga  qarshi IgG  hosil b o 'lad i. A n tite lo la r a llergen 
bilan birikib kom plem ent tizimni faollashtiradi. Natijada «nishon» hujayralar 
kom plem en tga  b o g 'liq  sito lizga  uchraydi. A llerg iyan ing  bu turiga sirtqi 
qon lim fo tsitopen iyasi m isol b o 'lad i.

Allergik reaksiyalam ing III turi -  im mun birikm alar reaksiyasi. Allergiya 
bu tu n n in g  o ld ing i tu rdan  farqi shundaki, a lle rgen -an tite lo  b irikm asi
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hujayra an tigen lari bilan b irikm ay  qonda ay lan ib  yuradi. Im m un b irikm a 
kom plem entni faollashtiradi. N atijada qon va to 'q im alarda  anafilotoksinlar 
(kom plem en tn ing  C 3a va C 5a fraksiyalari) kabi b io log ik  fao l m oddalar 
to 'p la n a d i .  A n a f ilo to k s in la r  to m ir la rn i k e n g a y tir ib , to m ir  d ev o ri 
o 'tkazuvchan lig in i buzadi.

Im m u n  b ir ik m a la r  y u zag a  k e ltirg a n  y a ll ig 'la n is h  ja ra y o n la r id a  
g ranu lo tsit, trom botsitlar, u larn ing  b iogen  am inlari, qon iv ish  sistem asi 
oqsillari vak in in lai-qatnashadi. Im m un birikm a kasalliklari tizim li tavsifga 
e g a  b o 'lib , z a rd o b  kasa llig i, k o llag en o z la r kabi ja ra y o n la m i yuzaga 
keltiradi.

Z ardob  kasalligi bem orga k o 'p  m iqdorda im m un zardob  quyilganidan 
keyin rivo jlanadi. Bu ja ray o n d a  hosil b o 'lg a n  an tigen-an tite lo  im m un 
birikm alari qon  tom irlari d ev o rid aq a tlam la r hosil q ilib , uni sh ikastlaydi. 
Z ardob kasallig ida quyidagi o 'zg a rish la r kuzatiladi: teriga to shm a toshib, 
o 'sh a  jo y  qichishadi, gavda harorati ko 'ta rilad i, shish, b o 'g 'im la rd a  og 'riq , 
lim fa tugun la ri ka tta lashad i, yu rak-qon  tom ir tiz im in in g  ish faoliyati 
b u z ila d i, qon  k  rsa tk ic h la r i o 'z g a ra d i (d a s tla b  le y k o ts ito z , key in  
leykopeniya va  lim fo tsitoz ro 'y  beradi).

Z ardob  kasallig i rivo jlanm aslig i uchun zardob lar m um kin qadar or- 
tiqcha  oqsilla rdan  tozalan ib , o rgan izm ga kiritilish idan  1 -1 ,5  soat oldin 
56°C  daq izd irilgan  bo 'lish i lozim.

Y uqorida  k o 'rs a t ilg a n  a lle rg ik  re a k s iy a la m in g  u c h ta  tu ri te zk o r 
g ip e r ta ’s irc h a n lik  re a k s iy a la r ig a  xos, ch u n k i b u n d a  se n s ib illa n g a n  
o rgan izm ga ikk inch i m arta  allergen tushganda an tite lo la r ju d a  tez hosil 
bo 'lib , o 'z  ta ’sirin i ko 'rsatad i.

A llergik reaksiyalam ing IV turi -  hujayraviy, sustkor g iperta’sirchanlik 
reaksiyasiga xos. Bu reaksiyaning asosini hujayraviy im m un jav o b  tashkil 
qiladi. H ujayra turidagi allergiya k o 'p g in a  kasallik  (sil, bm tsellyoz, zaxm , 
tulyarem iya, m ikoz va boshqalarjda rivojlanadi. Sensibillangan organizm da 
hosil b o 'lg an  T -lim fo ts itla r  uzoq vaq tgacha saq lan ib  qo lad i.

O rgan izm ga  an tigen  qay ta  tu shgan ida  T -lim fo ts itla r  fao llash ib , T -  
e ffek to rla rg a  ay lanad i va hu jay ra  m ed ia to rlari (lim fok in la r)n i ish lab  
ch iqarad i. L im fok in la r boshqa lim fo tsit va m akrofag lam i faollashtiradi. 
B undan tashqari, lim fo tsitlar har xil «nishon» hu jayra larn i sh ikastlanti- 
ruvchi sito toksin la r ham  ish lab  chiqaradi.

Shunday q ilib , sustkor g iperta’sirchanlik  reaksiyalarida lim fokin sintez 
q iluvch i T -e ffe k to r la r , m onok in  ish lab  ch iq a ru v ch i m ak ro fag la r va 
«nishon» hu jayran i o 'ld iru v ch i T -k il le r la r  qatnashad i. P irk e  va M antu 
teri sinam alari hujayra mrdagi allergik reaksiyalarga misol bo 'lad i. Allergen
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k iritilgan  jo y d a  sensib iliza tsiya  dara jasiga  q arab  m ononuk lear infiltrat 
hosil bo 'lad i va  12-48 soat ichida belgilari (qizarish, sh ish , o g 'r iq )  k o 'zg a  
tash lanad i.

Sustkor g ip e rta ’sirchan lik  reaksiyalari b ir necha turga b o 'linad i:
1) e ruvchan  oqsilla rga  qarshi rivo jlanad igan  a llerg iya; 2) tuberkulin  

yoki in feksiyaga  qarshi a llerg iya; 3) a loqadan  so 'n g  rivo jlanad igan  teri 
a lle rg iyasi; 4) au toallerg ik  reaksiyalar; 5) to 'q im a  va  a ’zo lam i k o 'ch ir ib  
o 'tk az ish d a  rivojlanadigan allergik reaksiyalar.

A llerg ik  reak s iy a lam in g  o rg an izm g a  sa lb iy  ta ’siri b ilan  b ir qa to rda  
ijob iy  tom on lari ham  bor. M asalan , s ilg a  qarsh i em lan g an d a , o rg a ­
n izm ning  reak tiv lig i osh ib . q o 'zg 'a tu v ch in i m a’lum  bir o 'c h o q d a  ushlab 
tu ruvchi y a ll ig 'la n ish  ja ray o n i riv o jlan ad i, n a tijada  g ran u lem a  hosil 
b o 'la d i . B undan  tashqari, a lle rg ik  reak s iy a la r y o rd am id a  o rgan izm  
nafaqat pa togen  m ikroorgan izm lardan , balki u larn ing  ekzo toksin laridan  
ham  h im o y alan ad i, bunda  y a llig 'la n g a n  to 'q im a  h u jay ra la ri zaharlarn i 
o 'z ig a  b irik tirib  oladi.

A lle rg ik  r e a k s iy a la m in g  la b o ra to r iy a  d ia g n o s t ik a s i  u la rn in g  
m exan izm laridan  kelib ch iqqan  holda o lib  boriladi. A nafilak tik  turdagi 
reaksiyalarda standart allergen lar b ilan  teri-a llerg ik  sinam alari qo 'y ilad i. 
A llergen  k iritilgan  jo y  2 0 -3 0  daq iqa  ich ida  q izarib , u y e rd a  shish hosil 
bo 'ladi. I tu r reaksiyalarda IgE lar, II tur allergik reaksiyalarda qon  zardobida 
eritrotsit, leykotsit va trom botsitlarga qarshi antitelolar, HI tu r reaksiyalarda 
qonda aylanib yuradigan im m un birikm alar aniqlanadi. IV tur reaksiyalarda 
taxm in qilingan allergen bilan teri-allergik sinam alari qo 'y ilad i.

A llergik  kasa llik larn i davo lashda  quyidagi usu llar q o 'llan ilad i: 1) 
ekzogen  a llergen  b ilan  aloqada b o 'lm aslik  yoki tanovul q ilm aslik ; 2) 
g istam inga qarshi do rilar (dim edrol, suprastin , tavegil, d iazo lin , ketotifen 
va boshqalar)n i q o 'lla sh ; 3) y a llig 'lan ish g a  qarshi d o rila r (indom etatsin , 
ibuprofen, butad ion  va boshqalar); 4 ) im m unom odulyato rlam i qo 'lla sh ;
5) sem iz  hu jay ra larn i barqaro r q iluvch i d o rila r (izop rena lin , geparin , 
salitsilat, kortikosteroidlar va boshqalar)ni qo 'llash ; 6) im m un birikm alarni 
k am ay tirish  (im m u n o so rb s iy a , p lazm afo rez , k o m p lem en t fao llig in i 
su sa y tir ish ) ; 7 )  B ez red k a  u su li y o rd a m id a  d e se n s ib il iz a ts iy a  yok i 
g iposensib iliza ts iya  o 'tk az ish : bunda o rgan izm ga oz  m iqdo rda  bo 'lib - 
bo 'lib  allergen m a’lum bir vaqtgacha kiritib turiladi. Bu allergenlar qondagi 
antitelolarni o 'z ig a  biriktirib  oladi yoki b ir valentli an tite lo lar hosil qiladi, 
natijada k o 'p  m iqdorda biologik faol m oddalam i ishlab chiqarish  m um kin 
b o 'lm ay  qoladi.
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O rgan izm n in g im m un tizim i holatini baholash

Zam onaviy tibbiy im m unologiya im m un tizim ning funksional faolligini 
an iq lay d ig an  u su lla r  to 'p la m ig a  ega . Im m u n o lo g ik  k o ‘rsa tk ich la rn i 
tekshirish R.V .Petrov tom onidan 1984-yili ishlab chiqilgan «odam  im m un 
ho la tin i b aho lash»  nom li u slub iy  tav s iy an o m ag a  asosan  o 'tk a z ila d i. 
B aholash  usu llari ikki dara jaga  b o 'lin g a n . B irinchi d a ra ja  u su llarida 
im m unitet ho lati taxm iniy  baholanad i. A gar bunda o 'z g a rish la r  topilsa, 
im m un tizim dagi nuqsonni chuqur va to 'liq  aniqlash uchun ikkinchi daraja 
usullari qo 'y ilad i.

Taxm iniy, b irinch i dara ja  im m unologik  usullarga quy id ag ila r kiradi 
(natijalar 1 -2  kundao linad i):

1) sirtq i (kap illa r) qondagi leykotsit va lim fo tsitlarn ing  um um iy va 
nisbiy m iqdorin i aniq lash;

2) E-, EA - va E A C -ro ze tk a  hosil q ilish  usullari yo rdam ida T -  va B - 
lim fotsitlarn ing um um iy va nisbiy m iqdorini aniqlash;

3) zardobdag i asosiy  im m unog lobu lin lar (IgM , IgG , IgA ) m iqdorini 
im m unod iffuziya  va im m unoelek troforez usullari yo rdam ida aniqlash 
(O uxterloni va  M anchini usullari);

4) leyko tsitlam ing  fagositar faollig in i opson in -fagosita r reaksiyasi 
yo rdam ida o 'rg an ish .

Ikkinchi dara ja  im m unologik  usullarga quyidag ilar k iradi (natijalar 3 -  
7 kundan  s o 'n g  b ilinadi):

1) T -lim fo ts itlam in g  im m unitetni nazorat qiluvchi subpopulatsiyalari 
m iqdorin i an iq lash  (T -x e lp e r, T -su p resso rla r);

2 ) le y k o ts i t la m in g  s i l j is h in i  to rm o z la s h  u su li y o rd a m id a  bu 
hu jayralarn ing  xem otaksik  faolligini aniqlash;

3) m itogen la r yordam ida im m un nazorat hu jay ra larin ing  funksional 
holatin i an iq lash ;

4 ) tuberkulin , zam burug ' an tigenlari va a llergen lar yordam ida, tezkor 
va sustkor g iperta ’sirchanlik  reaksiyalarini o 'rgan ish  uchun  terida allergik 
s inam alarn i q o 'y ish ;

5) blasttransform atsiya reaksiyasi y o rd a m id a T - va B -lim fotsitlam ing  
m itogen, an tigen  va allogen hu jay ra larga  qarshi p ro liferativ  faolligini 
an iq lash ;

6 ) tashq i m em b ran as id a  h a r xil im m u n o g lo b u lin la r tu tuvch i B -  
lim fotsitlarn i aniq lash;

7) in v itro  k - l im fo ts i t la r  ku ltu rasida  im m unog lobu lin la r sin tezin i 
b ah o lash ;
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8) k iller lim fotsitlar (K -v a  N K -hu jay ralar) faolligini o 'rg an ish ;
9) im m un tiz im  hu jayralarin ing  asosiy  m ediatorlari s in tez  q ilin ishin i 

an iq lash ;
10) im m un birikm alarni aniqlash;
11) kom plem entn ing  har xil kom ponentlarini aniqlash;
12) fag o s ito z  bosq ich la rin i va fag o s itiam in g  re tsep to r appara tin i 

o 'rg a n ish ;
13) b ilvosita  rozetka  hosil q ilish  usuli yo rdam ida an tigen  bog 'lovch i 

lim fotsitlarn i aniq lash;
14) boshqa m axsus reaksiyalar.
Jahon  so g 'liq n i saqlash tashkilo ti tom onidan  tavsiya  e tilgan  im m un 

holatni baho lashn ing  teksh irish  usullari (2000-yil).
Im m unokim yoviy  tekshirish usullari:
1) im m unoglobu lin lam ing  sifat va m iqdorini baholash;
2) im m un birikm alarni aniqlash;
3) sitok in  va  u larning eruvchan  retsep torlari ni an iq lash ;
4) effek to r hu jay ra lar va  y a llig 'lan ish  reaksiyalarin ing  m ahsulo tlarin i 

an iq lash ;
5) kom plem ent kom ponentlarin i aniqlash;
6) o 'tk i r  bosq ich  oqsillarin i aniq lash;
7) boshqa oqsillar, m asalan , b-m ikrog lobulinn i aniqlash .
H ujayrav iy  teksh irish  usullari:
1) lim fotsit subpopulatsiyalari va ularning funksional holatin i belgilab 

beradigan fenotip ik  m arkerlam i aniqlash;
2) lim foid  hujayralar klonlarini aniqlash;
3 ) in  v i t ro  u s u l id a  l im f o ts i t l a r n in g  p r o l i f e r a ts iy a  q i l i s h  va  

im m unog lobu lin lar ish lab  ch iqarish  faolligini aniq lash;
4) lim fotsit va boshqa effek tor hu jayralarning sito toksik  ta ’sir к о ‘rsata 

olish xususiyatin i aniq lash;
5) m akrofag  va ney trofillam ing  funksional faolligini an iq lash ;
6) sem iz  hujayralar, bazofil va eozino fillam ing  funksional faolligini 

aniq lash .
Im m unog isto log ik  tekshirish  usullari.
Im m unogenetik  tekshirish usullari:
1) H L A -sistem asi genlarin i aniq lash;
2) zardob  oqsilin ing  feno tip ik  va genotip ik  allo tip larin i aniqlash.
Toshkent shahri aholisining asosiy im m unologik ko 'rsatk ichlari normal

m iqdori, M D H  b o 'y ich a  turli yoshdagi k ishilarda im m unoglobulin lam ing  
zardobdagi m iqdori va neytrofillam ing fagositar faolligi jadvalda keltirilgan.
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Toshkent shahri aholisining asosiy immunologik ko'rsatkichlari normal miqdori 
(% nisbiy va I  m kl ahsolyut miqdor) (F.Yu.Garib, M.V.Zalyaliyeva)

Im m u n o lo g ik Yosh guruh lari

k o 'r s a tk ic h la r C h aq a lo q la r
M +2d

3 y o sh g ach a  
M +28

3 yoshdan  14 
yoshgacha M+2<5

K a tta la r  2 1 -5 9  
M + 25

L im fo ts it la r 2 7 -3 5
2 2 1 5 -5 5 9 5

3 2 -6 1
3 5 7 5 -5 2 9 3

2 2 -5 3
1 2 9 8 -4 4 7 8

2 5 -3 0
1 4 1 7 -1 9 3 7

T - l im f o t s i t l a r 2 4 -5 3
1 0 5 4 -2 0 1 4

4 0 -7 4
1 7 7 8 -3 2 6 7

4 6 -8 0
1 3 3 4 -2 3 0 4

5 8 -6 9  
9 6 4 -1 1 5 2

T - x e lp e r la r 6 -1 0
2 1 3 -3 7 3

1 3 -1 7
5 5 9 -7 7 1

1 3 -1 8
3 7 5 -5 1 4

1 7 -2 3
2 9 0 -3 8 4

T -s u p r e s s o r la r 2 -1 0
8 0 -3 3 0

8 -1 5
3 4 1 -6 6 0

7 -1 4
1 9 9 -4 0 7

7 -1 2
1 2 1 -2 1 4

V eas-lim fo ts itla r 9 -2 9
3 4 8 -1  128

2 0 -4 0
8 9 9 -1 7 5 1

1 8 -3 5
5 3 1 -1 0 1 6

1 5 -2 6
2 4 3 -4 2 9

V e m -lim fo ts it la r - 7 -2 6
2 9 3 -1 1 4 3

6 -1 5
1 7 3 -4 5 0

5 -1 9
8 4 -3 1 8

B ig + -lim fo ts itla r - 1 3 -3 4  
5 8 9 -1 5 1 1

1 3 -3 6
3 6 4 -1 0 5 7

1 8 -3 6
2 9 7 -5 9 8

V -x e lp e r la r - 5 -7
2 1 3 -3 3 7

3 -1 0
7 5 -3 0 6

2 -6
4 0 -1 0 7

V -su p re sso rla r - 4 -8
1 6 4 -3 5 9

2 -1 0
3 2 -3 2 3

2-8
3 3 -1 3 4

A ntigen  b o g 'lo v ch i 
lim fo ts itla r : 
a) bakteriya  va 
virus an tigen lariga 2 3 -7 0

1-2
2 6 -8 0

1-2
1 7 -5 2

1-2
1 0 -3 0

b) to 'q im a  va
m e m b ra n a
a n tig en la r ig a 1 6 -6 2

0 -2
1 8 -7 0

1-2
3 4 -4 6

1-2

IgA  (m g% ) - - 3 4 -2 7 4 1 4 5 -1 8 6
IgM  (m g% ) 1 8 -1 1 4 - 4 9 -1 4 9 5 2 -2 3 9
Ig G  (m g% ) 1 1 9 8 -1 4 2 2 - 8 9 6 -1 2 7 6 5 4 6 -1 5 9 4

E s I a  t m  a: T -  va V -hu jay ra la rn ing  subpopulatsiyalari lim fo tsitlarn ing  um um iy 
m iqdori ga  n isbatan  berilgan

Qon zardobidagi IgG, IgA, IgM, IgE miqdori (IgA, M, Gni G.Manchinini radial 
immunodiffuziya usuli, IgEni RILI yordamida aniqlangan) (MDH bo'yicha)

Yosh guruh lari IgG . mg/1 IgA. mg/l IgM . m g/l IgE . m g/l
5-11 o y lik  
1 yosh  
2 -3  y o sh  
4 -5  y o sh
6 -8  yosh  
9-11 y o sh  
K atta  y o sh d ag ila r

3 .4 -9 ,4
5 .0 -1 0 ,8  
5 ,7 -1 0 ,8  
5 ,9 -9 ,8

6 .5 -1 2 .8  
6 .3 -1 2 ,7
8 .0 -1 4 ,3

0 ,2 0 -0 ,8 0
0 ,3 5 -1 ,3 5
0 ,3 3 -1 .1 3
0 .4 1 -0 ,9 3
0 ,7 4 -1 ,8 4
1 ,0 3 -2 ,6 5
1 ,0 0 -2 .6 0

0 .4 0 -1 ,3 0
0 ,4 7 -1 ,3 7
0 ,4 9 -1 ,1 1
0 ,4 7 -0 ,9 3
0 ,6 3 -1 .4 1
0 ,6 0 -1 ,6 0
0 ,8 0 -1 ,4 0

0 -9 0
0 -1 0 5
0 -1 7 0
1 5 -1 9 0
2 0 -2 4 0
2 0 -2 9 0
3 0 -3 5 0
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Neytrofillaming fagositar faolligi (MDH bo'yicha)
Yosh guruh lari F a g o s ita r indeks %

1-3 yosh 1 .2 3 -1 .6 7 4 4 ,0 -6 0 ,0
4 -5  yosh 1 ,2 8 -1 .5 8 4 4 ,0 - 5 5 ,0
6-11 yo sh 1 .2 0 -1 .5 2 4 8 ,0 -5 4 ,0
K a tta  y o sh d ag ila r 1 ,2 0 -1 ,5 2 4 8 ,0 -5 4 .0

K o 'p g in a  usu llar sezg irlig i past, uzoq vaq t davom  etad i, shuning  
uchun u larning b a 'z ila ri rivojlanib borayotgan tibbiy im m unologiya talab- 
la rig a  ja v o b  b erm ayd i. Im m un ho latn i baho lashdag i riv o jlan ish n i 5 
bosqichga b o 'lish  m um kin (L .V .K ovalchuk bo 'y icha):

1. B osh lang 'ich  bosqich (1940-1970-yillar) -  asosan yuqum li kasallik  
q o 'z g 'a tu v c h ila r ig a  qarshi im m unitet to 'g 'r is id a g i m a’lum o tla r y ig 'ild i. 
Bu bosqichda fagositoz, m axsus antitelolar miqdori, kom plem ent, lizotsim , 
teri va sh illiq  qavatlarin ing  bakteritsid  faollig i, um um iy  im m unologik  
reaktivlik  kab ilam i aniqlash usullari am aliyotga kiritildi.

2. E m pirik  bosqich  (1970-1990-y illar) -  im m un tiz im i, un ing  asosiy 
kom ponen tlarin ing  tuzilish i va funksional faoliyati to 'g 'r is id a g i ta ’lim ot 
yaratildi. Im m un holatni ikki bosqichda tekshirish usullari tibbiyotga tatbiq 
etildi.

3. Patogenetik  bosqich  (X X  asm ing  90-yillari) —  im m un om illarning 
an tig e n la rn i tan ish i, im m u n k o m p e te n t h u ja y ra la rn in g  fao lla sh ish i, 
p ro lifera ts iyasi, d ifferensiatsiyasi va im m un jav o b  ja ray o n la rin i nazorat 
qilish m exanizm lari o 'rganildi.

4. E tio log ik  bosqich  (X X I asr, taxm inan  2 0 0 0 -2 0 10-yiliar) -  im m un 
tizim dagi tanib  oluvchi m exanizm lar buzilishlarini aniqlash va bu holatlarni 
m iqdoriy  jih a td an  baholashga asoslangan  usu llar yaratish . M odom iki, 
im m un tiz im n ing  asosiy vazifasi «o 'z in ik in i»  «begonadan»  a jratib  tanib 
olish ekan, k o 'p g in a  yuqum li kasallik lar va o 'sm a la r d iagnostikasi, ularni 
davolash  m asalalarin i e tio log ik  asosini to 'g 'r i  baholash  katta  aham iyatga 
ega. B un ing  uchun T -h u ja y ra  re tsep to rlarin i kasa lx o n a  sharo itla rida  
an iq lash  usu llarin i ish lab  ch iq ish  lozim .

5. Gen bosqichi (X XI asr, taxm inan 2 0 0 0 -2 0 10-yillar), bunda har qanday 
antigenga qarshi rivojlanadigan im m un javobning  kuchini nazorat qiluvchi 
gen la r , im m u n o g lo b u lin la r , lim fo ts it re tsep to rla r i v a  im m un  tiz im  
m ediatorlari sin teziga jav o b  beruvchi gen larni aniqlash usullarini yaratish 
lozim . Bu im m unoterap iya va im m unoprofilak tikada odam ning  buzilgan 
im m u n o lo g ik  g e n o m i r e p a r a ts iy a s ig a  q a ra t i lg a n  m u t la q o  y an g i 
yondash ish larn i ish lab  ch iq ishga  asos b o 'lad i.
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Im m unitet reaksiyalari va ularning am aliyotdagi ahaniiyati

O xirgi yillarda sh ifokorlam ing im m un tizim ning ish lash igaq iziq ish lar 
kuchaydi, chunk i bu odam  o rgan izm in ing  eng  asosiy  tiz im laridan  biri 
b o ‘lib, undagi buz ilish la r o g ‘ir, ayrim  vaqtlarda tuzalm aydigan  patologik 
jarayon la rga  o lib  kelishi aniq landi. Shuning uchun. turli soha  shifokorlari 
uchun tibbiy im m unologiya bilim larini puxta egallash ju d a  zarur. M asalan. 
im m u n o sk o p iy a  yo rd am id a  e rta  ta sh x is  q o 'y is h , k asa llik  kech ish in i 
oldindan aytib berish, davolashning sam arasini nazorat qilish va kasallikni 
q o 'sh im ch a  im m untik lovchi om illa r b ilan  davolash  tibb iyo t uchun yangi 
im koniyatlar och ib  berdi.

A ntigen va an tite lo  o rasidag i o ‘zaro  ta ’sirlarga asoslangan  serologik  
reaksiyalar o ‘ta  m axsuslig i va yuqori dara jada  sezgirlig i bilan boshqa 
usullardan ustun turadi. M axsusligi deganda antigenning faqat gom ologik 
an tite lo lar b ilan  ta ’sirlashishi tu shunilad i. Bu reaksiya la r o 'ta  m axsus 
bo 'lganlig i uchun sezgirligi ham yuqori, ya 'n i juda kam  miqdordagi antigen 
yoki an titeloni an iqlash  im konini beradi.

M a 'lu m  an tite lo la r tu tuvch i im m un za rd o b la r y o rd am id a  h a r  xil 
m ikroorganizm  antigenlarini, hatto  ularning serotiplarini ham  ajratib  olish 
( id en tifik a ts iy aq ilao lish ) im koniyati tu g 'ild i. B undan tashqari, serologik 
reaksiyalarn ing  kasallik  ja ray o n id a  yoki em langandan  s o 'n g  im m unitet 
kuchini k o ‘rsatuvchi antite lo larn i an iq lashda ham  aham iyati ju d a  katta.

Serologik  reaksiyalarn ing  yana b irq u lay lig i, ularni ikki xil m aqsadda 
ishlatish m um kin: 1) m a’ lum m iqdordagi antigenlar yordam ida antitelolar 
m iqdorini aniqlash; 2) antigen yoki m ikrob turini m a’lum im m un zardoblar 
yordam ida aniqlash .

R eak siy an in g  k o ’rin ish i va natijasi an tig en n in g  fiz ik  h o la tig a  va 
reaksiya o ‘tkazilayo tgan  sharo itla rga  bogMiq.

A ntigen b ilan  antitelo  birikm asi hosil b o ’lish ida m axsus va  nom axsus 
b o sq ic h la r  k u z a ti la d i . B irin c h i (m a x su s )  b o sq ic h d a  a n tig e n  yok i 
gap ten larn ing  determ inan t guruhlari an tite lo larn ing  faol m arkazi bilan 
b ir ik ad i. A n tite lo  va  an tig en  b ir ik m as i iz o to n ik  e r i tm a d a  e rk in lik  
xususiyatin i y o ‘qotib , c h o ’km aga tushad i, bu ikkinchi nom axsus bosqich 
h isoblanadi.

A gar sero log ik  reaksiyalarda past d ispersli an tigen la r (bak teriya va 
hu jayralar) ish tirok  etsa , u ho lda  agg lu tina ts iya  reaksiyasi(A R ) hosil 
b o ‘ladi; agar an tite lo lar yuqori d ispersli an tigen lar (po lisaxarid , oqsil va 
u larning b irikm alari) bilan b iriksa, p re tsip ita tlar (flokku lyatlar) paydo 
bo 'lad i.
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A g g lu tin in la r  va  a g g lu t in a ts iy a  r e a k s iy a la r i. A g g lu tin a ts iy a  
reaksiyasida  (lo t.agg lu tina tio  —  yop ish ish ) ag g lu tin in la r (an tite lo lar) 
yo rdam ida m ikrob , eritro tsit, leykotsit, trom botsit, to ‘q im a hujayralari va 
antigen tutuvchi korpuskular zarrachalarelektro litli (0,85%  N aC l eritm asi) 
m uh itda  b ir-b iriga  yop ish ib  c h o 'k m a g a  tushad i. K o rp u sk u la r antigen 
ag g lu tin o g en  d eb  a ta lad i. A g g lu tin a ts iy a  reak s iy a s in in g  m exanizm i 
«panjaran i»  eslatad i, bunda ikki valentli an tite lon ing(agg lu tin in ) b ir faol 
m arkazi b ir an tigen(agg lu tinogen) bilan, ikkinchi faol m arkazi ikkinchi 
antigen bilan b irik ishidan b irikm a(agglutinat) hosil bo 'lad i (37-rasm ).

a

Ag
Agglyutinasiya turlari Ag +  At

O-agglyutinasiya H-agglyutinasiya

)o ‘yilish usullari 
Buyum  oynachasi

Suyultirilgan usul

Ag - antigen 
At - antitelo
Ag+At - antigen va antitelo 

birikmasi 
KA - antigen nazorati 
KS - zardob nazorati

C h o ‘kma KS KA

37-rasm . A gglutinatsiya reaksiyasi 
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Som atik (О ), xivchinli (H ) va V i-an tigen lar tutuvchi bakteriyalar bilan 
im m unizatsiya qilingan hay vonlar organizm ida О -, H -  va V i-agglutin in lar 
hosil b o 'lad i. A g ar har xil bak teriya larda  guruh  va tu rga xos an tigen lar 
b o 'l s a ,  u la r  b i r  n e c h a  a n t i te lo la r  tu tu v c h i im m u n  z a rd o b  b ila n  
agg lu tina tsiya  berish i m um kin. Bu m ikroorgan izm lar turini an iq lashni 
q iy in la s h tira d i.  S h u n d a y  h o la t la rd a , K a s te lla n in g  a g g lu tin in la rn i 
adsorbsiya q ilish  reaksiyasi o 'tkazilad i. B unda b ir-b iriga yaqin  geterogen 
bakteriyalar im m un zardobidan guruh antitelolarini o 'z ig a  b irik tirib  oladi, 
za rdobda  e sa  tu rg a  xos an tite lo la r qo lad i. B itta  an tigen  re tsep to riga  
antitelo lar tutuvchi bunday zardoblar m onoretseptor zardoblar deb ataladi. 
U larni bak teriya  serovarlarin i aniq lashda ishlatiladi.

Y uqum li k a sa llik la r  d iag n o s tik a s id a  b ev o s ita  g em a g g lu tin a ts iy a  
reaksiyasidan  (B ilG A R ) tashqari. b ilvosita  gem agg lu tina ts iya  reaksiyasi 
(B ilG A R ) ham  qo 'llan ilad i (38-rasm ). Bu reaksiyaning gem agglutinatsiya 
deb  a ta lish ig a  sabab , an tig en la r e ritro ts itla r  u stiga  b irik tirilad i yoki 
adso rbsiyalanad i. E ritro tsitlarn ing  qu lay lig i shundaki, u larn ing  ustiga 
an tigen lardan  tashqari an tite lo larn i ham  b irik tirsa  b o 'lad i. K o 'p in ch a  
B ilG A R  usuli ichak yuqum li kasallik lari (V idal reaksiyasi), sil, toshm ali 
terlam a. brutselloz (R ayt reaksiyasi) va boshqa kasallik qo 'zg 'a tuvch ilarin i 
an iq lashda qo 'llan ilad i.

A g g lu tin a ts iy a  re a k s iy a la r id a  « ta sh x is  t i tr i»  d e g a n  tu s h u n c h a  
ish latiladi. Bu kasal odam  zardob in ing  agg lu tina tsiya  kuzatilad igan  eng 
yuqori su y u ltir ilish  d ara jasid ir. M asa lan , b ru tse llo z  ta sh x is id a  R ayt 
reaksiyasining tashxis titri 1:200 ni tashkil q iladi, y a ’ni kasal zardobini 200 
m arta  suyu ltirilganda ham  m usbat reaksiya kuzatilsa, haq iqatda bu odam  
shu in feksiya  b ilan  kasallanganlig i aniq bo 'lad i.

O -ag g lu tin a ts iy a  reaksiyasi sam arador va tezkor usul h isoblanadi. 
Bu reaksiya yordam ida ich terlam a (qorin  till), p a ra tif  A  va B, o 'tk ir  
sa lm onellozli g astro en te rit, ich b u ru  , vabo  b ilan  o g 'r ig a n  bem orla r 
qon idag i m axsus O -an tig cn  an iq lanad i. B u nda  O -a n tite lo la r  adso rbsiya 
qilingan eritro tsitlardan foydalaniladi, bunday antigen tutuvchi eritrotsitlar 
d iagnostikum lar deb ataladi.

Bu u su ln ing  sezg irlig i yuqori b o 'lg an lig i uchun  b ak te r iy a  tash ib  
yu ruvch ilardag i patogen  m ikroorgan izm larn ing  borlig in i ham  aniqlash 
m um kin . M asalan , ich terlam a salm onellasin i tashuvchi odam larda  V i- 
antite lo larn i an iq lash  uchun b ilvosita  V i-g em ag g lu tin a ts iy a  reaksiyasi 
q yiladi.

G em m aglu tin a tsiyan i torm ozlash  reak siyasi. K o 'p g in a  v iruslar 
(ortom ikso-, arbo- va boshqa viruslar) eritro tsitlarn ing yuzasiga yopishish
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Ag - antigen 
At - antitelo 
Er - eritrositlar 
KA-Ag nazorati 
KE - eritrositlar 

nazorati

38-rasm. Bilvosita gem agglutinatsiya reaksiyasi

xususiyatiga ega . N atijada eritro tsitla r yuzasi o ‘zgaradi va  u lar bir-biri 
b ilan  b ir ik ib  c h o 'k m a g a  tu sh ad i. G e m a g g lu tin a ts iy a n i to rm o z la sh  
reaksiyasi(G A T R ) im m un zardob la rn ing  v irus g em agg lu tina ts iyasin i 
to 's ish g a  asoslangan  b o 'lib . betaraflangan  v irus eritro ts itg a  b irikm aydi.
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G ATRdan virusli infeksiyalarga serologik tashxis qo 'y ish d a . ko 'pg ina  
viruslam i gem agglutin in lari(antigenlari) bo 'y ich a  identifikatsiya qilishda 
keng foydalaniladi.

Q on quy ish  x izm atida izogem agg lu tina tsiya  reaksiyasi yordam ida 
qonn ing  guruhi an iq lanadi. B uning uchun standart (a lfa-beta , beta, alfa) 
zardoblar b o 'lish i lozim , u la rtek sh irilayo tgan  qon bilan m a 'lu m  nisbatda 
aralash tirilad i va  15 daq iqadan  so 'n g  natijasi ko 'rilad i.

K um bs reak siyasi. Bu usul agg lu tina tsiya  reaksiyasin ing  yana  bir 
turi b o 'lib , uning yordam ida n o to 'liq  yoki to 'suvch i an titelo larni aniqlash 
m um kin . N o to 'liq  an tite lo lar deb  ata lish iga  sabab, ularda faqat bitta  faol 
m arkaz (b ir valentli) bo 'lad i, shuning uchun hosil bo 'lg an  antigen-antitelo  
b irikm asi y irik  kom plekslar hosil q ilao lm ay d i. B unday an tite lo la r orga- 
n izm ning quyidagi holatlarida paydo bo 'ladi: rezus-chiqishm aslik, autoim - 
mun kasalliklar(kollagenozlar), gemolitik anemiya, m a’lum  bir vims, rikketsi- 
ya va bakterial infeksiyalar. Bu antitelolar to 'liq  antitelolardan farqli o 'la roq  
haroratga ch idam li, y o 'ld o sh  orqali onadan  bo laga  o 'tad i.

N o to 'liq  a n ti te lo la r  re zu s -m u sb a t ho m ila li re zu s -m an fiy  ay o lla r 
o rgan izm ida, hom ilan ing  eritro tsitlardag i R h -an tig en g a  qarsh i ju d a  k o 'p  
m iqdorda hosil b o 'lad i. E ritro tsitlarn ing  R h -an tig en i o tadan  bo laga  nasi 
orqali o 'tad i. R ezus om il, rezus-m anfiy ayol qoniga tushganida unga qarshi 
rezus-agglutininlar ishlab chiqariladi, u lar o 'z  navbatida yo 'ldoshdan  o 'tib , 
hom ila o rgan izm idag i eritro tsitla r b ilan  agglu tina tsiya  berad i. N atijada, 
ona  va hom ila  qon in ing  rezus-om il b o 'y ic h a  to 'g 'r i  kelm aslig i hisobiga 
gem ologik  kasallik  yuzaga keladi.

K um bs reaksiyasin i q o 'y ish  uchun quyondan  odam  g lobu lin lariga  
q arsh i im m un  za rd o b  o lish  kerak , shu m aq sad d a  q u y o n la rg a  odam  
im m unog lobu lin lari yuboriladi. O lingan im m un zardobda to 'liq  va no­
to 'liq  an titelo larga qarshi b ivalent antite lo lar m avjud. B ivalen t antitelolar, 
korpuskular an tigenga adsorbsiyalangan ikki no to 'liq  antiteloni biriktirishi 
h iso b ig a  k o 'z g a  k o 'r in u v c h i re a k s iy a  y u z a g a  k e lad i. M o n o v a len t 
antite lo larn i an iq lash  uchun hom ilador ayo llarn ing  qon  za rdob iga  rezus- 
m usbat e ritro ts itla r  (an tigen), undan s o 'n g  g lo b u lin g a  qarsh i zardob  
q o 'sh ilad i, natijada gem agglu tinatsiya reaksiyasi hosil b o 'lib , ch o 'k m ag a  
tushadi (39-rasm ).

Ayrim hollarda an tite lo  bilan antigen hosil qilgan b irikm a m ustahkam  
b o 'lm ay  (an tite lon ing  av id lig i past), a jra lib  ketad i. B unga antigenning  
k o 'p lig i yoki an tigen  bilan an tite lo lar gom ogenlig i (o 'x sh ash lig i)n in g  
kamligi (affiniteti kam  antitelolar) ham da tashqi muhit om illarining (harorat, 
m uhitn ing nordonlig i va boshqalar) ta ’siri sabab b o 'lad i.
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V *
Antigenlar To 'liq  bo 'lm agan At Reaksiya ko 'rinm aydi

^ ^ .

Q arshi-globulin zardob
M akroagrcgat, reaksiya ko 'rinadi 

39-rasm. Kum bs reaksiyasi

P retsip itin lar  va p retsip itatsiya  reaksiyasi (P R ). D ispers kollo id  
holatidagi (suyuq lik larda  eruvchan) antigen p re tsip itinogen  deb ataladi. 
P re ts ip itin o g en  b ilan  q o ‘sh ilib , e le k tro lit (0 ,8 5 %  N aC l) ish tiro k id a  
pretsip ita t (ha lqa  yoki flokkulat) hosil q iluvchi an tite lo la r p re tsip itin lar 
deb ataladi.

Pretsipitatsiya reaksiyasining 20 dan ortiq turi bo 'lib , probirka, kapillar, 
buyum  oynachalari. filtr q o g 'o z i, a tse ta t se llu lozali p lyonka va agarda 
qo 'y ilad ig an  PR larga b o 'linad i.

Pretsipitatsiya reaksiyasi yuqori darajada m axsusligi va sezgirligi bilan 
boshqa reaksiyalardan  ustun  turadi. Bu reaksiya y o rdam ida  ju d a  kam 
m iqdordagi antigen  yoki gaptenni aniqlash m um kin. Pretsipitatsiya reaksi­
yasin ing  yuqori dara jada  sezg irlig i, m a 'lu m  qarsh i-zardob la r yordam ida 
k o 'p g in a  an tigen larn i an iq lash  im konini beradi. B uning uchun m axsus
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probirkalardagi standart suyultirilgan tashxis-im m un zardob larga  ketm a- 
ket suyultirilgan antigen asta-sekin probirka devoriga tom iziladi, bir necha 
daq iqa  o 'tg an d an  so*ng ikki m uhit chegarasida an tigen-an tite lo  b irikm asi 
oq halqa k o ‘rin ishida nam oyon bo 'lad i (40a-rasm ). B unda «pretsipitatsiya 
qiluvchi zardobning  titri» deb yaqqol nam oyon b o 'lad ig an  pretsipitatsiya 
kuzatilad igan  an tigenn ing  eng yuqori suyultirish  d ara jasi tushuniladi. 
B undan tashqari, gel (agar)dagi p retsip ita tsiya reaksiyasi ham  m avjud 
(40b-rasm ). A g ar solingan  Petri kosachasida  b ir-b iridan  o ra lig 'i  teng 
m asofada  chuqu rcha la r ochiladi. M arkaziy  chuqurchaga im m un zardob  
solinadi, qo lgan lariga  esa  tekshiriluvchi ashyo lar yoki an tigenning  har xil 
dara jada  suyu ltirilgan  suyuqlig i quyilad i. M a’lum  vaq tdan  so 'n g  agarda 
m oddalar d iffuziyasi h isob iga  o ra lig 'i teng b o 'lg an  jo y d a  an tigen  bilan 
gom ologik  an tite lo la r uchrashad i, na tijada  x ira rangli ch iz iq lar, y a 'n i 
pretsipitatsiya yoylari hosil bo 'lad i. A gardagi om ilkir b ir-biriga gom ologik 
b o 'lm asa , reaksiya  am alga oshm aydi.

Tashxis qo 'y ish  va zardobdagi har xil im m unoglobulinlar m iqdorini 
an iq la sh d a  p re ts ip ita ts iy a  reak s iy asin in g  ag a rd a  q o 'y ila d ig a n  turlari 
Ouxterloni va M anchinining agardagi immunodiffuziya reaksiyalari deb ataladi.

T in iq  su y u q  
a n tig e n

P r e ts ip i ta ts iy a  y o ‘qP r e ts ip i t a ts iy a

Im m u n N o r m a l

M u sb at r e a k s iy a  M a n fiy  rea k s iy a  M u sb a t  r e a k s iy a

• S ' I
•  x S r #

е е
M a rk a z iy  c h u q u r c h a  - a n iq  a n tig e n  

S ir tq i  c h u q u r c h a la r  -  s u y u i l i r i lg a n  
z a r d o b la r

40-rasm. Pretsip itatsiya reaksiyasi: A ) kolsepretsip ita tsiya; B) agarli geldagi 
pretsip ita tsiya  (O uxterloni bo 'y ich a  ikk iyo q la m a li d iffuziya  usuli)

1 - m ah su s  im m u n  z a rd o b  3  -  an iq  a n tig e n
2 - n o rm a l z a rd o b  4  -  n o an iq  an tig en
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Pretsip itinogen larga  qon, zardob, h a r xil a ’zo  va to ‘q im a  ekstrak tlari, 
g o ‘sht, sut kabi oiziq-ovqatlar, m ikrob , o ‘sim lik  va hayvon lardan  olingan 
oqsillar m isol b o 'la  oladi.

P re ts ip ita ts iya  reaksiyasi yuqum li kasa llik la r (m asa lan , kuyd irg i, 
ch inchechak , tu lyarem iya , bru tselloz va boshqalar)ga  tashx is q o 'y ish , 
sud tibb iyo tida  qon d o g 'la r i, shahvatlarn ing  k im ga teg ish li ekanlig in i 
aniq lash , san ita r ekspertizasida  sut, asal. baliq . g o 'sh t va boshqa oziq- 
ovqat m ahsu lo tlarin ing  soflig in i an iq lash . b io log iyada hay von, o 's im lik  
va m ik ro o rg an izm la rn in g  tu r la ri ich id a  filo g en ezd ag i q a rin d o sh lik  
darajasin i belg ilashda ishlatiladi.

PR  laridan biri flokkulatsiya reaksiyasi. A ntitoksin  tu tuvch i im m un 
zardobli p rob irkaga  gom olog ik  toksin q o 'sh ilsa , b irikm a hosil b o 'lib , 
p ro b irk a d a g i su y u q lik  x ira la sh a d i va  q ism a n  c h o 'k m a g a  tu sh a d i. 
F lokkulats iya reaksiyasi, zardob  ish lab  ch iqarishda  an titoksik  im m un 
zardoblarn ing  fao llik  darajasi yoki ta ’sir kuchini an iq lashda  ishlatiladi.

A ntitoksik im m un zardoblarning ta ’sir kuchini o 'lchash  birligi sifatida 
xalqaro birlik (X B ) qabul qilingan. Bir xalqaro birlik, bu m a’lum  miqdordagi 
toksinni betaraflay oladigan antitoksik im m un zardobning eng kam  miqdori.

A ntitoksik  zardoblar, b ir necha m arta  toksin  b ilan  im m unizats iya  q i­
lingan hayvon larn ing  qon zardobidan  ajratib  o linad i. U larn ing  titrlari in 
vivo (hay vonlarda) va in vitro (flokkulatsiya) usullari yordam ida aniqlanadi. 
A ntitoksik zardoblardan, m asalan, anaerob infeksiyalar b o 'g 'm a , qoqshol, 
b o tu liz m , c h a y o n  va  i lo n la r  c h a q q a n d a  d a v o la s h  va  p ro f ila k t ik a  
m aqsadlarida ish latilad i. Tajriba hayvonlariga antitoksin li im m un zardob 
yuborib , nafaqat zardob  titrin i, balki toksin  turin i ham  an iq lash  m um kin. 
B unday in v ivo  usullari neytrallash  reaksiyasi deb a ta lad i. N eyrallash  
reaksiyasin i o rgan izm da  toksinga qarshi im m unitet kuchini aniq lashda 
ham  qo 'lla sh  m um kin. M asalan, b o 'g 'm a  va skarlatina kasallig ida Shik va 
D ik nom li te ri-a lle rg ik  sinam alari q o 'y ilad i. B uning  uchun  teri ostiga 
m a 'lu m  m iqdorda  tegishli toksin  yuboriladi. A gar toksin  yubo rilgan  jo y  
q iza rib  sh ish ib  ch iq sa , o rg an izm d a  an tito k s in la r b o 'lm a y d i, chunk i 
o rgan izm da an titoks in la r bo 'lg an d a , u la r toksinni ney tra llash i h isob iga 
terida pato logik  o 'zg a rish  b o 'lm a s  edi. K asailikka tashxis q o 'y ish d a  ham  
bu reaksiyadan  foydalan ish  m um kin.

Jm m unobloting. Im m unob lo t reaksiyasi (ing .im m unob lo t -  im m un 
d o g ')  -  antitelo  va an tigen larn i an iq lashda ish latilad igan  pretsip ita tsiya  
reaksiyalaridan b iri. Sellu loza m em branasida  m ikroorgan izm  antigenlari 
e lek tro fo rez  yo rdam ida bo 'lin g an i uchun m olekular o g 'ir lig i b o 'y ich a  
k e tm a -k e t jo y la s h a d i .  B e m o r z a rd o b i b ila n  g o m o lo g ik  a n tig e n
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41-rasm . Im m u n o b lo t u su lin in g  n a tija s i (OITS 
virusin ingoqsillari)

gp160 /gp120

birlashganidan  so 'n g  pretsip ita tsiya  chiziqlari 
hosil b o 'la d i ,  u la r  m a 'lu m  b o 'y o q la r  b ilan  
bo 'y a lad i. R eaksiya na tija lariga  k o 'ra  bem or 
o rg a n iz m id a  q a n d a y  a n t ig e n la r g a  q a rs h i 
antitelolar borligi aniqlanadi. Im m unoblot, odam 
im m u n ta n q is lig i va  g e p a ti t  С  v iru s la r in i 
a n iq la s h d a  e n g  is h o n c h li  u s u l la rd a n  b iri 
hisoblanadi ( 4 1 -rasm).

L iz is  r e a k s iy a s i . B u re a k s iy a  m a x su s  
an tite lo la rn i o 'z g a rg a n  h u jay ra , e ritro ts it va 
btikteriyalar bilan birikib, kom plem ent ishtirokida 
ularni eritib  yuborish iga asoslangan . B unday 
xossaga ega b o 'lg a n  an tite lo lar « liz in lar»  deb 
a ta lad i. S h u n d ay  q ilib , liz in la rn in g  b o sh q a  
an tite lo la rd an  fa rq i, u la r  faq a t ko m p lem en t 

ish tirok ida an tigenga  ta ’sir ko 'rsa tad i. L izis reaksiyasi ikk i xil bo 'lad i: 
gem oliz va bakterioliz.

G em o liz  r e a k s iy a s i. Bu reak s iy a d a  a n ti te lo  va  k o m p le m e n tla r  
eritrotsitlarni eritadi. G em oliz reaksiyasi juda  ham  m axsus bo 'lg an i uchun, 
uni kom plem entn i b o g 'la sh  reaksiyasida ind ika to r sifa tida  ish latiladi.

Y erne reak siyasi. G em oliz  reaksiyasin ing  b ir turi b o 'lib , lim foid  
a 'z o la rd a  a n ti te lo  h o sil q ilu v ch i h u ja y ra la r  so n in i a n iq la sh  uchun  
qo 'llaniladi. E ritro tsitlarqo 'sh ilgan  agarga tekshirilayotgan lim foid to 'q im a 
va  kom plem en t q o 'sh ilad i, agar ashyoda gem olizin  tabiatli an titelo larni 
s in te z  q ilu v c h i lim fo id  h u ja y ra la r  b o 'ls a ,  m uh it y u z a s id a  g em o liz  
p ilakchalari hosil b o 'lad i. Bu p ilakcha la r faqat shu eritro tsitla rga  qarshi 
an tite lo lar hosil q iluvch i hu jay ra lar a tro fida vu judga keladi.

K om p lem en tn i bogMash reak siyasi (K B R ). M axsus an tite lo lar 
an tigen  b ilan  b irikkan idan  so 'n g , u larga kom plem en t q o 'sh ila d i. Bu 
reaksiya natijasin i k o 'r ish  ju d a  q iy in , shuning  uchun ind ika to r sifatida 
gem olitik  om il (q o 'y  eritro tsitla riga  q o 'sh ilg an  quyonning  an tigem olitik  
im m un zardob i) ish latiladi. R eaksiya ikki bosq ichda o 'ta d i (42-rasm ). 
B irinchi bosq ichda prob irkaga  an tigen , zardob  va kom plem en t so linadi, 
m a 'lu m  vaqt o 'tg an d an  so 'n g  ikkinchi bosq ichda unga gem o litik  om il 
q o 'sh ilad i. B unda antigen-antitelo  b irikm asi hosil b o 'lm asa . kom plem ent

p65
p55/p53

}gp4i

p31

p24

P17

K- K+
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Ag

V > / t
M u sb a t  reaksiya

Ag •  A t
A g+A t+K

M an fiy  re a k s iy a

«А,. •J.-* z/  J->r »>•

к->Г
A t

G S+K

A g - an tigen  К - k o m p lem en t
At - a n ti te lo  G S  - gem olitik  s is tem a  (e ritro s ita r+ g e m o litik  zardob)

42-rasm. Kom plem entni bog 'lash  reaksiyasi

b o 'sh  qoladi va bu kom plem ent gem olitik  zardobga birik ib , eritrotsitlarni 
gem olizga uchratadi (m anfiy reaksiya). A gar gem oliz kuzatilm asa, reaksiya 
m usbat h isob lanad i, y a ’ni hosil b o 'lg a n  an tig en -an tite lo  b irikm asiga  
kom plem ent q o 'sh ilad i va bu b irikm a ch o 'k m ag a  tushadi.

KBR sero log ik  reaksiyalar ichida antitelo  va an tigen larn i aniq lashda 
ju d a  keng q o 'llan ilad i. Yuqori sezg irlig i, m axsusligi va um um iy lig i, uni 
ko 'p g in a  bak teriya va v iruslar q o 'z g 'a tg a n  kasallik larga sero log ik  tashxis
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qo 'y ishda  ishlatish im konini beradi. M asalan, zaxm  (V asserm an reaksiyasi) 
va rikketsiozlarn ing  laboratoriya tashxisida K B R dan keng  foydalaniladi.

I m m o b il iz a ts iy a  r e a k s iy a s i. K o m p le m e n t, « im m o b iliz a ts iy a  
reaksiyasi»  d eb  ata lad igan  yana  b ir sero log ik  reaksiyada  qatnashad i. 
B em or qon ida  m ikroorgan izm larn ing  harakatin i to 'x ta tib  q o ‘yib , ularni 
o 'ld irad igan  an tite lo lar hosil b o 'lad i. Im m obilizatsiya q iluvch i antitelo lar 
zaxm, vabo, am yobiaz kabi harakatchan patogen m ikroorganizm  larga qarshi 
vujudga keladi. Bu reaksiya sezgirligi va m axsusligi bilan (m asalan, zaxm  
tashxisida) boshqa sero log ik  teksh irish  usu llaridan  sam arali h isoblanadi.

O p s o n o -fa g o s ita r  r e a k s iy a . M ik ro o rg a n iz m n in g  fa g o s ito z g a  
uchrash in i kuchay tiruvchi, norm al va im m un zardob lardag i an tite lo lar 
o p so n in la r d eb  a ta lad i. O p so n in la rn in g  ta 's ir  m exan izm i o x irig ach a  
o 'rg an ilm ag an . B ir taxm in b o 'y ich a , opson in la r m ikrob tanasi ustin ing 
e lek tro litik  po tensia lin i o 'zg a rtirib , fagositozn i oson lash tirad i deyilsa, 
ik k in c h i ta x m in g a  k o 'r a ,  o p s o n in la r  b a k te r iy a la r n in g  m a x s u s  
s e n s ib iliz a ts iy a s in i k u ch ay tir ib  (an tig en  b ilan  b ir ik k a n id a n  s o 'n g ) , 
fagositoz  q iluvch i hu jayralarn ing  sezg irlig in i oshirad i. deyiladi.

H u jay ra lam ing  fagositar faolligi, fagositar k o 'rsa tk ich  (b itta  leykotsit 
u sh lab  o lgan  bak te riya la rn ing  o 'r ta c h a  son i) va fag o s ita r fo iz  (yuzta  
h u jay rad an  n ech ta s i fa g o s ito z  q ilg a n i)  b ilan  b e lg ila n a d i. O p so n in  
an tite lo la r b o rlig i za rd o b  q o 'sh ilg an d an  s o 'n g  ley k o ts itla r fagosita r 
faollig in ing ortish i bilan aniqlanadi.

O pson in larn ing  faollik  darajasi opson ik  indeksi b ilan  belg ilanadi. 
O pson ik  indeks, im m un zardob  fagosita r k o 'rsa tk iehn ing  norm al zardob 
fagositar k o 'rsa tk ich g a  nisbati bilan aniq lanadi.

V iruslarn i neytra llash  reaksiyasi. E m langan  va virusli kasallikdan 
sog 'aygan  odam lar qonida v iruslam i neytrallash xususiyatiga ega  bo 'lgan  
an tite lo la r hosil b o 'lad i. B unday an tite lo larn i an iq lash  uchun im m un 
zardob gom ologik  virus bilan aralashtiriladi va m oyil ta jriba hayvonlarga 
yuboriladi yoki hu jayra ku ltu rasiga q o 'sh ilad i. A gar hayvon  tirik qolsa 
yoki v iru sn ing  sitopatogen  ta ’siri kuzatilm asa , zardobdag i an tite lo lar 
v iruslarn i ney tra llagan  b o 'lad i. Bu reaksiya  v iru so lo g iy ad a  k o 'p g in a  
q o 'z g 'a tu v c h ila m in g  turi va virusni ney tra llayd igan  an tite lo la r titrini 
an iq lashda ish latiladi.

N ish on lan gan  an tigen  yok i an tite lo lar  ish tirok id a  kechad igan  
reaksiyalar. H ozir sezg irlig i va q o 'y ish  vaq tin ing  q isqa lig i b o 'y ich a  
y uqorida  k o 'rsa tib  o 'tilg an  sero log ik  reaksiyalardan  ancha  afzal bo 'lg an  
yangi u su lla r ( im m unofluo ressensiya , rad io im m un , im m unoferm en t) 
k o 'p g in a  kasa llik larga  tez tashx is q o 'y ish d a  keng  q o 'llan ilm oqda .
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I m m u n o f lu o r e s s e n s iy a  r e a k s iy a s i .  B e m o r la rn in g  p a to lo g ik  
ashyolaridagi m ikrob antigenlarin i top ish  uchun nishonlangan  antite lo lar 
tu tuvch i im m un z a rd o b la r qoN lan ilad i. Bu zard o b d ag i an tite lo la rn i 
f ly u ro x ro m  b o ‘y o g ‘i ( iz o ti ts io n a t, f lu o re sse in  va  b o sh q a la r)  b ilan  
n ishonlanad i. B unday  an tite lo la r buyum  oynasiga  fik sa ts iya  q ilingan  
teksh irilayo tgan  ashyodan tayyorlangan  su rtm aga tom izilad i. S o ‘ngra 
surtm a yaxsh ilab  yuviladi. natijada faqat antigen bilan b irikkan antitelo lar 
q o la d i ,  bu  « K u n s n in g  b e v o s i ta  u s u l i»  d e y i la d i .  L y u m in e s s e n t  
u ltrabinafsha nurlari bilan m ikroskopostida yoritib ko 'rilganda. birikm ada 
tiniq sariq  nur ta rqatad igan  an tigen lar k o 'rinad i (43-rasm ).

F lu o re s s e n s iy a  q ila d ig a n  m a x su s  z a rd o b la rn i k o 'p  m iq d o rd a  
tayyorlash  q iy in  b o 'lg an lig i uchun , asosan , K unsn ing  b ilvosita  usuli 
qo 'llan ilad i. Bu usu lda faqat b irg ina quyon  an tite lo lariga  qarsh i fluo res­
s e n s iy a  q i l a d ig a n  im m u n  z a r d o b la r  t a y y o r la n a d i .  Q u y o n  
im m unog lobu lin lariga  qarshi an tite lo larn i o lishdan  m aqsad , k o 'p g in a  
tashxis zardoblar, quyonni har xil antigen bilan im m unizatsiya qilib olinadi. 
R eaksiyada m axsus an tigen-an tite lo  b irikm asi hosil b o 'lg an d an  so 'n g , 
u larga fluo ressensiya  q ilad igan  anti im m unog lobu lin lar b irikad i. Kuns 
reaksiyasi tezk o r usu llardan  hisoblanadi.

B e v o s i ta  tu r i B ilv o s i ta  tu r i
M u s b a t  r e a k s iy a

A g i -к
A tL  A e + A tL  A t  A g + A t ______  .A g + A tL  A g  A t  A g + A t 

M a n f iy  r e a k s iy a  

^ A gf v  -  A * ^ # xg Y- Ag rn, X
I *

A g  A tL  J ^ t L  A g  ^ A t  A t  A G S L  V A G S L

A g - an tig en  A tL  - ly u m in is tsen t om il
A t - d iag n o s tik  z a rd o b  b irik tir ilg an  z a rd o b  (an tite lo la r)  

A G S L  - q a rsh i-g lo b u lin g a  
ly u m in e stsc n t o m il b irik tir ilg an  
za rd o b  (an tite lo la r)

A G S L  A g + A t+ A G S L

M

1

I -m u s b a t  r e a k s iy a  2 -m a n f iy  r e a k s iy a

43-rasm. Im m unofluoressensiya reaksiyasi (K uns usuli) 
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R adio im m un usu l (R lU )da rad io izo top lar ( l3lI, l28I, ’H , l4C ) bilan 
n ishonlangan antigen va  an tite lo lardan  foydalan ilad i. Bu usul yordam ida 
ham  antitelo , ham  antigenlarni an iqlash  m um kin. A ntiteloni topish uchun 
te k sh ir ila y o tg a n  za rd o b g a  m a 'lu m  m iq d o rd a  n ish o n lan g an  an tigen  
q o 'sh ilad i. T eksh irilayo tgan  zardobdagi an tite lon ing  titri n ishonlangan 
an tigen larn ing  kam ayishi bilan aniqlanadi.

A ntigenni an iq lash  uchun teksh irilayo tgan  ashyoga m axsus qarshi 
zardob  q o 'sh ilad i, b ir oz  vaqtdan so 'n g  unga n ishon langan  gom ologik  
antigen tom iziladi.

A gar n ishonlangan  an tigenning  m a ’lum  m iqdori b o 'sh  qolsa, u holda 
reaksiya m usba t h isob lanadi. C hunki b unda  tek sh irilayo tgan  antigen 
gom ologik  zardob  bilan  b irikkan b o 'lad i. R eaksiya m anfiy  bo 'lgan ida , 
n ishonlangan an tigen larn ing  ham m asi gom olog ik  im m un zardob  bilan 
birikadi va u lar m iqdori kam ayadi.

R eaksiya ikki bosqichda kechadi. B irinchi bosqichda antigenlar tekshi­
rilayotgan an tigen  bilan. ikkinchi bosq ichda esa  n ishonlangan  an tigen lar 
bilan inkuba ts iyaq ilinad i. B unda im m un b irikm adagi n ishonlangan  an ti­
gen lar m iqdori teksh irilayo tgan  ashyodagi n ishonlangan  an tigen la r so- 
n iga teskari p roporsional b o 'lad i. Bu usul ayrim  virusli in feksiyalarga 
laboratoriya tashx isi q o 'y ish d a , qondagi gorm onlar, d o rila r m iqdorini 
an iq lashda qo 'llan ilad i. RIU b irm uncha m urakkab, undan tashqari oddiy 
am aliy  laboratoriyalarda radioizo top lar bilan ishlash qiyin, shuning  uchun 
bu usul hozir kam  qo 'llan ilad i.

Im m u n oferm en t usu li. H ozir k o 'p g in a  infeksion  va  noinfeksion 
kasallik larn ing  laboratoriya tashxisida im m unoferem ent usuli (IFU ) (m s. 
IF A -im m unoferm entniy  analiz) tibbiyotga k iritilm oqda. Im m unoferm ent 
usuli rad io im m un usu lga o 'x sh ash , lekin bunda radioaktiv  izo top  o 'm ig a  
ferm ent ishlatiladi.

H ozir IF U ning  turlari ju d a  ko*p: gom ogen , geterogen , b ir bosqichli, 
ikki bosqichli, n ishon langan  antigen va  an tite lo lar b ilan  nafaqat antitelo , 
balki an tigen larn i ham  raqobat va raqobatsiz  usu llar yo rdam ida an iqlash  
m um kin. IFU ning  shu turlari ichida geterogen, y a 'n i ELISA  (ingl. ELISA  
—  enzym e-linked  im m unosorbent assay) nom li qattiq  asosli IFU  keng 
qo 'llanilm oqda.

E L IS A  u s u lin in g  q o 'y i l i s h  te x n ik a s i: bu  u su l o rg a n ik  tab ia tli 
( p o l iv in i lx lo r id  y o k i p o l i s t e r o l )  im m u n o lo g ik  9 6  c h u q u rc h a l i  
p lanshetkalarda  q o 'y ilad i. P lanshetkalarga b irinchi an tigen  adsorbsiya 
q ilinad i, unga b em or zardob i q o 'sh ilad i, ag ar u lar b ir-b iriga  gom ologik  
b o 'lsa , an tigen -an tite lo  b irikm asi hosil b o 'lad i, bu b irikm aga ferm en tiar
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(peroksidaza, ishqorli fosfataza, galaktozidaza) bilan n ishonlangan  qarshi 
im m u n o g lo b u lin la r  q o 's h i la d i ,  b u n d ay  q a rsh i im m u n o g lo b u lin la r  
konyugatlar (lo t.con iugatio  —  birlash ish ) deb atalad i. H ar b ir bosq ichda 
m a 'lum  haroratda term ostatda inkubatsiya q ilinadi, inkubatsiyadan so 'n g  
p lanshetka yuvib  tashlanadi va quritiladi, bunda b o g 'lan m ag an  m oddalar 
y u v ilib  k e ta d i. K ey in  uch  m o d d a li b ir ik m a g a  s u b s tra t  q o 's h i la d i 
(o rto fen ild iam in  yoki te tram etilbenzid in) va q o ro n g 'i jo y d a  inkubatsiya 
qilinadi, bu om il im m unoglobulinlarga biriktirilgan fermentni faollashtiradi. 
Inkubatsiyadan  so 'n g  substratga k islo ta q o 'sh ib , reaksiya  to 'x ta tilad i, 
bunda substratn ing  rangi o 'zg a rg an i kuzatiladi. N atijani spek tro fo tom etr 
kabi ish layd igan  IFU -rideriarda (ingl. read  -  o 'q ish ), m a’lu m  bir to 'lq in  
u z u n lig id a g i f i l t r  b ilan  o 'lc h a n a d i .  A g a r b ir ik m a  h o s il b o 'lm a s a , 
substratning rangi ham  o 'zgarm ayd i. Bu usul buterbrodni eslatgani uchun, 
uni «sendvich»  (ingl. sandw ich) usul deb ham  ataladi (44-rasm ).

IFU q o 'llan ish  im koniyatlari va sezgirligi bilan R lU ga o 'x sh ash . Lekin 
IFU ning  b ir qancha afzallik lari bor: 1) rad io izo top lar ish latilm aydi; 2) 
teksh irilayo tgan  ashyo ju d a  kam  m iqdorda (m kl) o linad i: 3) b ir vaqtning 
o 'z id a  ju d a  k o 'p  bem or zardobini teksh irish  m um kin; 4 ) usul o 'ta  sezgir, 
y a 'n i bem or zardobidagi ju d a  kam  m iqdordagi (ng/m l) om illarni aniqlash 
m um kin ; 5) tezk o r usul; 6) konyugatni uzoq  vaqt saq lash  m um kin ; 7) 
im m u n o fe rm e n t u su lin i av to m a tla sh tir ish  m u m k in  (h o z ir  sh u n d ay  
appara tlar m avjud); 8) IFU da R lU ga n isbatan  arzon ash y o la r ishlatiladi; 
9) yaqqol natijalarni apparatsiz ham  ko 'rish  m um kin.

M o n o k lo n a l a n tite lo la rn i o lish . B io tex n o lo g iy ad a  m onok lonal 
antitelolarni o lish  g ibridom  texnologiyasi deb ataladi. Yuqorida keltirilgan 
reaksiyalardan m a ’lum bo'ladiki. ko 'pgina serologik va im m unologik tashxis 
usullari uchun standart qarshi zardoblar kerak. B unday zardoblarga asosiy 
ta la b  m a x s u s lig i v a  a n t i te lo la rn in g  y e ta r li m iq d o rd a  b o 'l i s h id i r .  
Im m unizatsiya q ilingan hayvonlardan qarshi im m un zardob lar o lishda 
antitelolarning geterogenligi bilan bog 'liq  m asala tug 'ilad i. Tekshirishlar 
shuni ko 'rsatad ik i, organizm da bitta antigen determ inantiga bir necha ming 
xil antitelo molekulasi hosil bo'lishi mumkin. Bunday qiyin m asala, 1975-yil 
G .Kyoler va K .M ilshteyn kashfiyotlaridan so 'ng  hal qilindi. U lar monoklonal 
antitelolarni o luvchi g ibridom a texnologiyasini ishlab chiqishdi.

G ibridom a -  uzoq vaqt ko 'pay ish  va m onoklonal an tite lo lar ishlab 
c h iq a r ish  x u su s iy a tig a  e g a  b o 'lg a n  g ib rid  h u ja y ra la r  k lon i. B unda 
sen s ib illan g an  lim fo ts itla r  o 's m a  h u jay ra la ri b ilan  m ax su s m uh itda  
chatishtiriladi. Q o 'sh ilm agan  lim fotsitlar esa bu m uhitda nobud bo 'ladi. 
Gibrid hujayralar ishlab chiqaradigan immunoglobulinlar sinfi, turi, maxsusligi
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44-rasm. Im m unoferm ent usuli (raqobatsiz  turi)

va avidligi b o 'y ich a  b ir xil b o ’ladi. shuning uchun u larga m onoklonal 
antitelolar deb nom  berilgan. H ozir bunday antitelolardan ilmiy tadqiqotlarda, 
ta s h x is  q o ’y is h , d a v o la s h  va  p ro f i la k t ik a  m a q s a d la r id a  k e n g  
foydalanilmoqda. 1984-yil G .Kyoler va K.M ilshteyn kashf etgan monoklonal 
antitelolarni o lish usul uchun N obel m ukofoti laureati b o ’lishdi.
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Y uqum li kasallik larn ing m axsus im m unoprofilaktikasi 
va im m unoterapiyasi

Y uqum li kasa llik larn ing  oldini o lish  va davo lashda vaksina , im m un 
zardob va im m unoglobulinlar m uhim  aham iyatga ega. M axsus profilaktika 
usullarin i q o 'lla sh  tufayli k o 'p g in a  yuqum li kasa llik lar b ir necha m arta 
kam aydi, ayrim lari, m asalan, chinchechak 1980-yilda yer yuzidagi ham m a 
bolalarni em lash  natijasida butun dunyoda tugatild i. H ozir shol, q izam iq , 
tepk i kabi k asa llik la r y o 'q o tilish  ara fasida  turibdi. In son iya t tibb iyo t 
m ik rob io log iyasida  katta  kashfiyo tlar q ilgan , yuqum li kasa llik larn ing  
m axsus p ro filak tik as i, d av o lash  u su lla rin i n azariy  j ih a td a n  asos lab , 
am aliyotda qoN lashni jo riy  etgan olim lam i eslaydi va qadrlaydi. E .Jenner, 
L .Paster, l.I .M echn ikov  va P .Erlixlar m axsus p ro filak tikaga  asos solgan 
olim lar hisoblanadi.

V aksinaprofilaktika. V aksina (lot.vaccin - s ig i r )  term inini tibbiyotga 
birinchi b o 'lib  L .Paster XIX asrda kiritgan. Lekin, k o 'p  xalq larda (ayniqsa, 
O siyo xalqlarida) azal-azaldan, m exanizm ini tushunm asalar ham, ko 'pg ina 
xavfli yuqum li kasalliklarga ilon, chayon zahariga qarshi em lash  usullarini 
q o 'lla b  kelishgan.

D unyoda h a r yili 1,5 m lrd. odam , y a ’ni yer yuzi aho lisin ing  7 , qism i 
em lanadi. Hozirgi paytda yuqumli kasallik qo 'zg 'a tuvch ilariga qarshi yangi, 
sifatli vaksinalar ishlab chiqarilm oqda.

O dam  va hayvon larn ing  yuqum li kasallik lariga qarsh i im m unopro- 
filaktika va im m unoterap iya m aqsadida faol im m unitet hosil q ilish  uchun 
ish latilad igan  b io logik  m oddalar vaksinalar deb ataladi. U lar b ir necha 
ta lab larga  ja v o b  berishi, chunonchi o rgan izm  uchun zararsiz , apirogen 
(o rganizm ga k iritilganda tana haroratini o sh irm aslig i), yuqo ri darajada 
im m unogen , oson  y o 'l  bilan o linad igan , uzoq vaq tgacha sifa ti buzilm ay  
va em lashga q u lay  b o 'lish i kerak.

V aksinalar m axsus tanlab  olingan m ikroorganizm ning shtam m laridan 
tayyorlanadi, bunday  sh tam m lar vaksina shtam m lari deb  ataladi. U lar 
boshqa shtam m lardan avirulentligi va yuqori darajada im m unogenligi bilan 
farq qiladi. Bunday shtam m lar maxsus oziqli muhitlarda, qulay sharoitda bir 
necha m arta qay ta  ekib o 'stirilad i va doim o nazorat q ilib  turiladi. M asalan, 
bakteriyalar selektiv oziq m uhitlarda o 'stirilsa , rikketsiya va  viruslar, tovuq 
em brionlari, odam  va hujayra kulturalarida ko 'paytirilad i. H ozir vaksinalar 
tarkibi va tayyorlanish  texnologiyasi b o 'y ich a  besh xilga bo 'linad i:

1) tirik vaksina la r -  m ikroorgan izm larn ing  av iru len t sh tam m laridan  
tayyorlanad i;
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2) korpuskular yoki o'ltlirilgan vaksinalar— m ikroblam i fizik-kimyoviy 
usu llar bilan o 'ld ir ib  olinadi;

3) anatoksin  —  ekzo toksin lardan  tayyorlanad i;
4) k im yov iy  va su n ’iy vaksinalar;
5) gen in jeneriyasi usullari b ilan  tayyorlangan  vaksinalar.
T irik vaksinalar. C hinchechak, toun, qizam iq, epidem ik  parotit, shol, 

ku y d irg i, q u tu r ish , sil va  tu ly a rem iy a  k a sa llik la rig a  q a rsh i o lingan  
vaksinalar tirik  vaksinalarga m isol b o 'la  oladi.

T irik  vaksina la r b ir necha usu llar b ilan  o linadi. Ing liz  o lim i E .Jenner 
1796-yili b irinch i b o 'lib  tirik vaksinani k ash f etdi va undan  odam larni 
chinchechak qo 'zg 'a tuvch isidan  him oya qilish uchun foydalandi. U  em lash 
u ch u n  m ik ro o rg a n iz m n i ( s ig ir la r  ch ech ag i v iru s i)  s ig ir  s o g 'u v c h i 
ayo llarn ing  q o 'lid a g i pu fak ch a la r ichidagi y ir ingdan  o lgan . S ig irlar 
chechagi v irusi odam  chinchechak  virusi bilan b ir xil an tigen la rga  ega, 
lekin sig ir v irusin ing  v iru lentlig i ju d a  past.

T irik  vaksinalar o lishn ing  ikkinchi usuli -  patogen bak teriya  va  v irus­
larni noqulay  sharo itla rda  o 's tir ish . N oqulay sharo itla rga  tushgan  mik- 
ro o rg a n iz m la rd a  sp o n tan  m u ta ts iy a la r b o sh lan ad i. P o p u la ts iy ad ag i 
m u tan tlar ich idan  v iru lentlig i pasaygan  (av iru len t) turlari a jratib  o linib, 
a lo h id a  k o 'p a y t i r i l a d i ,  le k in  sh u  s h ta m m la rn in g  a n t ig e n l ik  va 
im m unogen lik  xossalari saq lan ib  qo lish i shart. Bu usul bilan L .P aster 
qu turish , A .K alm et va K .Jeren sil, A .A .S m orodinsev  va M .G .C hum akov 
sho l(po liom iyelit) kasallik lariga qarshi tirik vaksinalar tayyorlashdi.

T irik  vaksinalarn ing  ijobiy tom onlari: o rgan izm ga k iritilgan  vaksina 
bakteriyalari k o 'p ay ib . tabiiy  ja ray o n d a  rivo jlanad igan  b ak te riya la r kabi 
kuchli im m unite t hosil q iladi. T irik  vaksinalam i tab iiy  k irish  y o 'lid an  bir 
m arta im m unizatsiya q ilinsa kifoya, ularga qarshi kuchli, uzoq vaqt davom  
etad igan  im m unitet yuzaga keladi.

T irik  vaksinalarn ing  katnchiliklari: o rgan izm ga irsiy jih a td an  begona 
b o 'lg a n  nuk lein  k is lo ta  k iritilad i; o rganizm dagi av iru len t sh tam m alar 
patogenlik  tom onga reversiya q ilishi va vaksina  sh tam m lari, o 's tir ila -  
yotgan ekm alardagi begona m ikroorganizm lar bilan kontam inatsiya qilishi 
m um kin; vaksina saqlash m uddatining qisqaligi; im m untanqislik  bor odam  
organizm ida h a r xil asoratlar beradi.

O'ldirilgan vaksinalar. Yuqori immunogen, am m o past virulentli xususiya- 
tga ega bo 'lg an  shtam m lar tanlab olinib, fiziologik eritm ada suspenziya 
tayyorkmadi va fizik yoki kimyoviy omillar yorckmiidao'ldirilib. undan vaksina 
tayyorlanadi. A gar suspenziya yuqori harorat ta’sirida olinsa, uni qizdirilgan 
vaksina, spirt ta ’sirida spirtli, fenol ta’sirida fenolli vaksina deyiladi.

217



O 'ldirilgan vaksinalar afzaltigi: turg 'unligi, xavfsizligi, tez tayyorlanishi, 
arzonligi va uzoq  vaqt saqlanishi ham da bir necha an tigen larn i q o 'sh ish  
mum kinligidir. Salbiy tom onlari: m ikroorganizm larning to 'liq  o 'ldirilishini 
n a z o ra t  q i l i s h ,  q is q a  v a q t im m u n ite t  h o s il q ilg a n i u c h u n  q a y ta  
rev ak s in a ts iy a  q ilish , paren te ra l y o 'l  b ilan  k iritilgan i b o is  m ahalliy  
im m un ite tn ing  rivo jlanm aslig i, im m untanq is o rg an izm g a  k iritilganda 
allerg ik  reaksiyalar berishi.

A natoksinlar. Kasallik patogenezida ekzotoksinlari asosiy  aham iyatga 
ega m ikroblar ko 'pay tirilib , ulardan ekzotoksinlar so f holda ajratib  olinadi. 
Bu ekzo toksin laiga 0 ,3% -0 ,4% li form alin q o 'sh ib , 38o-4 0 °C  term ostatda 
30 kun saqlanadi. N atijada toksinning zaharlilik xususiyad yo 'qo lad i, am m o 
antigenlik  va im m unogenlik  xossalari saqlanib  qoladi. A natoksin lar, oziq 
m uhit tark ib idagi oqsil lardan tozalanadi va «depo» hosil q iluvchi m odda­
lar (a lum in iy  g id rooksid , a lum in iy  fosfat va b o sh q a la rjg a  adsorbsiya 
qilinadi. H ozir anatoksin lar fransuz olim i G .R am on tak lif q ilgan  (1923-y.) 
y u q o rid a  k e ltir ilg an  usul b ilan  tay y o rlan ad i. Im m u n o p ro filak tik ad a  
b o 'g 'm a , qoqsho l, stafdokok  va  vabo anatoksin lari keng qo 'llan ilm oqda . 
O xirgi vaqtda botulizm , anaerob  infeksiyalarga qarshi anatoksin lar ishlab 
chiqarilm oqda.

K im yoviy vaksinalar. Bular kim yoviy usullar yordam ida, bakteriya 
hujayrasidan yuqori darajadagi im munogenlik xususiyatiga ega bo 'lgan  anti- 
genlam i ajratib olib tayyorlanadi. B unda patogen m ikroorganizm larning 
protektiv va virulent antigenlaridan foydalaniladi. M asalan, qorin tifining 
im m unoprofilaktikasida, kasallik qo 'zg 'a tuvchisin ing  O -  va V i-antigenlari 
va qoqshol anatoksinidan tashkil topgan kimyoviy, sorbsiya qilingan vaksina 
qo 'llaniladi. B unda bakteriya antigenlari va qoqshol anatoksini alum iniy 
gidrooksidiga (adyuvantga) adsorbsiya qilingan bo 'ladi. A dyuvantlar depo 
vazifasini ham  bajaradi, ya’ni vaksinaning asta-sekin so 'rilish i hisobiga, 
antigenlarni uzoq m uddat im m un tizim ga ta’sir etib turishi ta'm inlanadi.

K im yoviy  vaksinalarn ing  b irm uncha afzallik lari bor. Jum ladan , u lar 
uzoq m uddat k iritilgan  jo y d a  saqlanad i, reaktogenlig i past, o rganizm ni 
se n s ib iliz a ts iy a  q ilish  x u su s iy a tig a  eg a  em as , q o 's h im c h a  aso ra tla r 
qo ld irm aydi va  b ir necha an tigen larn i b irlash tirib , u lardan  asso tsia tsiya  
q ilingan vaksinalar tayyorlash  m um kin.

G en in jen eriyasi y o ‘li b ilan  o linad igan  vaksinalar. B u y o 'na lishda  
o linadigan om illa r vaksinalarning 4-avlodi b o 'lib , oxirgi 10-15-yil ichida 
rivojlana bosh lad i, bunda b io texno log iya  fani erishgan  m uvaffaq iyatlar- 
ning aham iyati katta  b o 'ld i. T o 'rtin ch i avlod vaksinalam i o lishda quyi- 
d a g ila rg a  am a l q il in a d i: p a to g en  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  p ro te k tiv
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xossalariga ja v o b  berad igan  antigeni an iq lanad i, s o ‘ngra  bu antigenni 
sin tez  q iluvchi gen a jratib  o lin ib , odam  norm al m ikroflorasi ta rk ib iga 
k iradigan bak te riya  genom i (m asalan , ichak tayoqchasiga  yoki achitqi 
z a m b u ru g 'la r ijg a  b irik tirilad i. M ikroorgan izm  k o ‘pay ish i ja rayon ida , 
k iritilgan genn ing  biom olekulalari ham  sin tez q ilinad i, s o ‘ng  bu om illar 
aloh ida a jratib  o lin ib , boshqa oqsillardan  tozalanadi va vaksina  sifatida 
ishlatiladi. H ozir achitqi zam burug4i genom iga kiritib, o lingan gepatit В ga 
qarshi rekom binan t vaksina  dunyoda keng q o 'llan ilm o q d a .

Y uqum li k asa llik la r p ro filak tikas ida  b ir necha  ta rk ib li vaksinalar 
ish latiladi. M asalan , m onovaksina bitta  an tigenga qarshi tayyorlangan 
bo 'lib , o rganizm ni shu an tigenga xos kasallik q o 'zg 'a tu v ch is id an  h im oya 
q ila d i (m a s a la n , c h in c h e c h a k , q u tu r is h , s il v a  q o q s h o lg a  q a rsh i 
vak sin a la r) , d iv a k s in a la r  ik k ita  an tigen  tu tad i ( b o 'g 'm a  va  qoqsho l 
an a toksin i), tr iv ak sin a la r uch ta  an tigendan  tuz ilgan , m asa lan  A K D S 
(adsorb irovannaya kok lyushno , d ifteriynaya, stob lnyachnaya vaksina) 
k o 'k y o 'ta l ,  b o 'g 'm a  va qoqsho lga  qarshi vaksina va boshqalar.

A sso ts ia ts iy a  q ilin g an  p o liv a k s in a la r  h o z ir b irm u n ch a  q u lay  va 
sam arador vaksinalar h isob lanad i, chunki u la r o rgan izm da  b ir vaqtning 
o 'z id a  b ir necha  patogen m ikroblarga qarshi im m unitet rivojlantiradi.

A u tovak sin a  vaksinan ing  o 'z ig a  xos turi b o 'lib , odam dan  ajratib  
o lingan m ikroorgan izm lardan  tayyorlanad i. A u tovaksinalar ko 'p in ch a  
su ru n k a li in fe k s iy a la rn i , ju m la d a n , su ru n k a li s ta f i lo k o k k , s o 'z a k  
kasalliklarini davolashda qo 'llan ilad i.

V aksinalar teri ustiga, teri o stiga, m uskul orasiga, o g 'iz  orqali, bum n, 
tom oq shilliq  qavatlariga, yuqori nafas y o 'lla rig a  im m unizatsiya qilinadi. 
Em lash, yoshiga va epidem iologik holatga k o 'ra  o 'tkaziladi. G avda harorati 
k o 'ta r ilg a n d a , o g 'i r  yuqum li k asa llik la rd an  s o 'n g , o g 'i r  kechad igan  
surunkali infeksiyalarda, yurak yetishm ovchiligi va b a ’zi a 'zo la rfao liy a ti 
buzilganda, hom iladorlik  vaqtida, ko 'k rak  suti bilan em izayotgan  paytda, 
a to p ik  s h a k ld a g i a lle rg ik  h o la t la rd a , o rg a n iz m d a  im m u n ta n q is lik  
kuzatilganda, stress va  boshqalarda em lash  m um kin em as.

V aksinalarga qarshi kuchli im m unitet hosil b o 'lish i o rgan izm ning  
im m un sistem asiga , vaksinan ing  tark ib i va sifatiga, to 'g 'r i  va  yetarli 
m iqdorda yuborilganlig iga, vaksinatsiya va revaksinatsiya q ilish  orasidagi 
vaq tga  b o g 'liq .

U zo q  d a v o m  e ta d ig a n  su ru n k a li k a sa llik la rn i d a v o la s h  u chun  
m ik ro o rg a n iz m la rn i o 'ld i r ib  tay y o rlan g an  v ak sin a la r , a n a to k s in  va 
m ikroorgan izm  ekstrak tlari q o 'llan ilad i. M asalan , gonovaksina , BSJ, 
tuberkulin , s tafilokokk  anatoksin i, I R S - 19, bronxom unal va  boshqalar.
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Bular im m un sistem asi faoliyatini kuchaytiradi va organizm ni shu patogen 
m ikroorganizm  antigenlariga nisbatan sezuvchanligini (desensibilizatsiya) 
kiunaytiradi.

Zardob bilan davolash va kasallikning oldini olish. Norm al va immun 
zardoblar tafovutlanadi. N orm al zardoblar so g ‘lom  d o no r qonidan ajratib  
o lin ib , ju d a  o g ‘ir kechadigan yuqum li kasallik larn i davo lash  va oldini 
olishda ishlatiladi. Tarkibida, asosan, m a’lum bir patogen m ikroorganizm ga 
qarshi an tite lo lar tutuvchi zardoblar im m un zardoblar deb  ataladi. Im m un 
zardob lar yuqum li kasallikdan  tuzalgan o dam lar qoni yok i shu kasallik  
q o 'z g 'a tu v c h i s in in g  o 'z i  y o k i a n tig e n la r i  b ila n  b i r  n e c h a  m a r ta  
im m unizatsiya (g iperim m unizatsiya) qilingan hayvonlar (k o 'p in ch a  otlar) 
qon idan  o linad i. B unday zardob  oqsilin ing  tark ib i o d am  zardobidag i 
oqsiilarga yaq in , shu sababli odam larga yuborilganda allerg ik  reaksiyalar 
kam  kuzatilad i. B undan tashqari, o tdan  k o 'p , o lishda  10 litrgacha qon 
olish m um kin . A ntigenni qancha m iqdorda va necha bo r yuborish , uning 
to k s ig en lig i v a  im m u n o g en lig ig a  b o g 'liq . D astlab  h ay v o n la rg a  a n ­
tigenning  k ich ik  m iqdori teri o stiga  yuborilad i, so 'n g  asta-sek in  m iqdori 
osh irib  boriladi.

H ayvonlarni im m unizats iya q ilish  tugagach , oradan  3-4  kun o 'tg ach  
sinash uchun o z  m iqdorda qon olin ib , unda im m unog lobu lin la r m iqdori, 
y a ’ni an tite lon ing  titri an iq lanad i. A gar titr yetarli m iqdo rda  b o 'lsa , u 
holda hayvondan  kerakli hajm dagi qon  o linad i, agar an tite lon ing  titri 
kam roq b o 'lsa , unda hayvonga yana  1 -2  m arta  an tigen  yuborib , so 'n g  
kerakli m iqdordagi qon olinadi. U ning sterilligi, xavfsizligi, oqsil m iqdori, 
ran g i, titr i te k s h ir i la d i va  k ey in g i b o sq ic h d a  o r tiq c h a  o q s illa rd a n  
tozalanadi.

D avo lash  va p ro filak tik a  u chun  ish la tilad ig an  im m un  za rd o b la r 
tozalangan, konsentratsiyalangan holda chiqariladi. U lam i am m oniy  sulfat, 
ultratsentrifuga, elektroforez, gidrolitik ferm entiar yordam ida ajratib olinib, 
keraksiz oqsillardan  tozalanadi.

Im m un zardob lar ikki guruhga b o 'lin ad i: toksinga  qarsh i - an titoksik  
va bakteriyaga qarshi -  antibakterial. B o 'g 'm a , botulizm , qoqshol, anaerob 
in fe k s iy a , c h a y o n  va  ilon  z a h a r la r ig a  q a rsh i a n ti to k s ik  z a rd o b la r  
tayyorlanadi. S tafilokokk, streptokokk va k o 'k  yiring  tayoqchasiga qarshi 
antibakterial zardob lar hozir keng qo 'llan ilad i.

Im m un za rd o b la r m axsus q o 'lla n m a g a  q a t’iy r io y a  q ilgan  holda 
ishlatiladi. Im m un zardob m iqdori xalqaro birlikda (X B ) o 'lchanad i.

N orm al im m unoglobu lin larn i zardobdan  etil sp irti y o rdam ida  past 
haroratda fraksiyalarga ajratib  olinadi. G lobulin lam i fraksiyalarga ajratish
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etil spirti konsentratsiyasin ing o ‘zgarishiga, rN  va tarkibidagi elektro litlar 
m iqdoriga bogMiq.

O dam  q o n id a n  tay y o rlan g an  im m u n o g lo b u lin la r q izam iq , sho l, 
k o 'k y o 'ta l ,  g e p a ti t  A , tep k i, su v ch ech ak , sk a rla tin a , ch in c h e c h a k , 
q o q s h o lg a  q a r s h i ,  y u q o r i n a fa s  y o ‘li va  m u r ta k  b e z la r i  te z - te z  
yallig 'lanadigan bolalarga profilaktika m aqsadida qoMlaniladi. Zardoblarni 
keragidan o rtiqcha  q o 'lla sh  m um kin em as, chunki m a’lum  b ir hollarda 
odam larda allergik zardob kasalligi rivojlanishi m um kin.

H ozir o lim la r o ld ida  yuqum li kasallik larni m axsus profilak tikasin i 
yanada takom illash tirish , qo 'llan ilay o tg an  vaksinalar sifa tin i yaxshilash  
va yanada sam araliroq  turlarini topish  vazifasi turibdi.
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X u s  u s  i y  q i s  m

XUSUSIY M IKROBIOLOGIYA

X ususiy tibbiyot m ikrobiologiyasida odam larda yuqum li kasalliklarni 
keltirib  ch iqarad igan  m ikroorgan izm lar va u larning xossalari o ‘rganiladi. 
U sh b u  b o M im d a  p a to g e n  m ik ro o rg a n iz m la rn in g  ta k s o n o m iy a s i ,  
m o rfo lo g iy as i, tink to ria l x u su s iy a tla ri, fiz io lo g iy asi h am d a  ku ltu ra l 
xossalari haqida fikr yuritiladi. Shu bilan birga ferm entativ  faolligi, antigen 
tuzilishi, toksin  hosil qilishi, fizik ham da kim yoviy om illarga rezistentligi, 
tashqi m uhitda tarqalishi. infeksiya m anbalari, yuqish y o 'lla ri, kasallikning 
qisqacha patogenezi va klinik m anzarasi, im muniteti, m ikrobiologik tashxis 
usullari o ‘rgan ilad i. S huningdek , yuqum li kasa llik larn ing  um um iy va 
m axsus p ro filak tikas i, unga qarsh i qoM laniladigan ch o ra -tad b irla r va 
davosi bayon etiladi.

VIII B O B

PATOGEN KOKKLAR

T abiatda k o kk lar keng tarqalgan , am m o u larning faqat m a’lum  bir 
q ism ig ina  odam  uchun patogen hisob lanadi, qolgan lari saprofitlard ir.

Patogen kokklarga stafilokokk, streptokokk, pnevm okokk, gonokokk 
va  m en ingokokk lar k iradi. U lar m a’lum  b ir xususiyatlari b ilan  b ir-b iriga 
o ’xshash, y a ’ni yiringli yallig 'lan ishjarayonlarin i yuzaga keltiradi. Shuning 
uchun ularni p iogen  (y iring  hosil q iluvch i) kokk lar ham  dey ilad i. Bu shu 
g u ru h d ag i k o k k la rn in g  d o im iy  be lg is i h iso b lan ad i. B a ’zan  y iring li 
jarayonlarni boshqa m ikroorganizm lar (ichak tayoqchasi, ich terlam a, ko 'k  
y iring  va boshqa  bak teriya lar) ham  q o 'z g 'a tish i m um kin, lekin  u larning 
bu xususiyatlari do im iy  bo 'lm ay , o 'zg a rib  turadi.

S ta filokokk la r do im o  yiring li y a llig 'lan ish la rn i ke ltirib  ch iqarsa , 
s trep to k o k k la r saram as, o 'tk i r  revm atizm , ska rla tin a  va  an g in a  kabi 
kasalliklarni q o 'z g 'a ta d i. Pnevm okokk, m eningokokk, gonokokk lar ham  
o 'z ig a  xos zotiljam , m eningit, so 'z ak  kabi kasallik larga sabab  bo 'lad i.

Patogen kokklar tashqi m uhitga chidam liligi bilan ham  bir-biridan farq 
q ilad i, ju m lad an , sta filokokk lar ju d a  ham  ch idam li, m en ingokokk  va
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gonokokk la r e sa  ch idam siz . S huning  uchun u lar inson organ izm idan  
tashqarida  tezd a  nobud  b o ‘ladi.

Berjining (1994-y.) bakteriyalar tasnifiga binoan Eubacterialis sistemasiga 
q u y id ag i o i la la r  b ir ik tir ilg a n : M ic ro co ccaceae , S tre p to c o c c a c e a e , 
N eisseriaceae, Peptococcaceae.

H ujayra dev o rin in g  tuzilish i va k im yov iy  tark ib iga k o ‘ra kokk lar 
gram  m usbat va gram m anfiy  bo 'lad i.

G ram m usbat kokklar

M icroco ccaceae  o ilasig a  odam  uchun  patogen  b o 'lg a n  quyidag i 
u ru g 'la r: S taphy lococcus, M icrococcus va  S tom atococcus k iritilgan. 
U larn ing  b iok im yoviy  xususiyatlari b o 'y ich a  b ir-b iridan  asosiy  farqlari 
jad v a ld a  berilgan . B u guruh vakillariga stafilokokklar, strep tokokk lar va 
p n ev m o k o k k la r k irad i, u la r  h u jay ra  d ev o rin in g  90% i pep tid o g lik an  
m oddasidan  iborat.

Micrococcus oilasiga mansub patogen bakteriyalar orasidagi farqlar

B d g i S ta p h y lo c o c c u s M ic ro c o c c u s S to m a to c o c c u s
K a ta la z a + + ±
K a p s u la s i  b o rlig i ± - +
5 %  N a C l  li m u h i td a  o 's i s h i + + -

G ly u k o z a l i  m u h i td a  a n a e r o b  
s h a r o i t d a  o ‘s ish i + +
L iz o s ta f in g a  s e z g ir lig i + - -

B a ts i t r a t s in g a  (0 .0 4 E D )  sezg irlig i - + +

S tafilok ok k lar

S tafilokokk lar eng k o 'p  tarqalgan m ikroorgan izm lardan  hisob lan ib , 
odam  va hay vonlarda kasallik  keltirib  chiqaradi. S taphylococcus u rug 'iga  
m ansub kokk lam i b irinchi b o 'lib  R .K ox (1878-y .) va L .P aste r (1880-y.) 
an iq lagan . F .R ozenbax (1884-y.) esa  bem orlarn ing  y iringli ya llig 'lan ish  
o 'choq laridan  topib , uning asosiy b iokim yoviy  xususiyatlarin i o 'rgangan .

M orfolog iyasi. Stafilokokklar yum aloq b o 'lib , d iam etri 0 ,8 -1 ,0 x 0 ,5 -  
1,5 m km . S u rtm a  tayyo rlab  m ik ro sk o p d a  k o 'r ilg a n g a n d a  u la r uzum  
sh ing iliga  o 'x sh a b  k o 'r in ad i. B a’zan kalta  zanjir, y akka yoki d ip lokokk  
(juft-juft) ko 'rin ish ida. Stafilokokk xivchinsiz, harakatsiz, kapsula va spora 
hosil q ilm aydi. G ram  usu lida m usbat b o 'y a lad i. A sosan patogen  turlari 
nozik kapsulaga ega (45-rasm ). D N K  tarkibidagi G +S m iqdori 3 1 -3 9 %  ni 
tashkil qiladi.
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*■ kapsula; BST-bo'linayotgan

45-rasm. Stafilokokklar. 
elektronmikro-foto. S T - 

stafilokokklar; M K -m ikro-

stafilokokklar

0 ‘sish i. S tafilokokk lar nafas o lish iga  k o ‘ra  faku lta tiv  anaerob . ular 
oziq m uhitlarga talabchan em as. pH 1 2 - 1 A  va 37°C harorat ularning 0 ‘sishi 
uchun qulay  sharo it, lekin 10"C dan 45°C  gacha b o 'lg a n  haroratda ham  
o 's ish i m um kin. G o 'sh t-p ep to n li bu lo n d a  (G PB ) b ir xil q uyqa  hosil q ilib  
k o ‘payadi. S tafilokokklar go 'sh t-pep ton li agarda (GPA) dum aloq , chetlari 
tekis, d iam etri 1 -4  m m  b o 'lg a n  yaltiroq  S -sh ak ld ag i ko lo n iy a la r hosil 
qiladi (46-rasm ).

Uy sharoitida yetarli yo ru g 'lik  va havo bo 'lg an  xonada stafilokokklar 
oq. ba’zan tillarang yoki lim onga o 'x sh ash  sariq Iipoxrom lardan iborat 
bo 'lg an  p igm entlar hosil qiladi. U lar sutli va kartoshkali agarda 20-25°C  da 
tez hosil b o 'lad i. Bu m oddalar suvda erim aydi, am m o spirt va organik 
erituvchilardaeriydi. K oloniyalar rangi ular tarkibidagi pigm entlarga bog'liq. 
S tafilokokklar asosan. S - ,  b a ’zan R - , G -  va L -  shaklidagi koloniyalam i 
ham  hosil qilishi mum kin. Patogen stafilokokklar qonli agarda eritrotsitlarni 
gem oliz qilish xususiyatiga ega.

B io k im y o v iy  x u s u s iy a t i .
S ta f i lo k o k k la rn in g  fe rm e n ta tiv
xususiyati yaxshi rivojlangan bo 'lib , 
oqsil va qand larn i parchalaydigan 
f e r m e n t ia r  a j r a ta d i .  L a k to z a , 
glyukoza, m annit. m altoza, saxaroza 
v a  g l i t s e r in n i  k i s lo ta g a c h a

46-rasm. Sut-tuzli agardagi 
stafilokokklar koloniyasi:

1-tilla ra n g  stafilokokk;
2 -o q  stafilokokk
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parchalaydi, lekin  gaz  hosil q ilm aydi. Jelatinni 4-5 kunda voronkasim on 
ko 'rin ishda suyultiradi. S tafilokokklar sutni ivitadi, nitratlam i nitritlargacha 
qaytaradi.

Bu m ikroorgan izm lardan , asosan, patogen turlari b ir q a to r patogenlik  

va  h im o y a  fe rm e n tla r in i ish lab  ch iq a ra d i: k a ta laza  Д - la k ta m a z a , 

gialuronidaza, plazm akoagulaza, proteinaza, fosfataza, D N K aza, lipaza va 
leysitinaza  v a h k .

T o k sin  h o sil q ilish i. Patogen stafilokokk lar b ir necha  xil ekzo toksin  
hosil q ilad i. T illa ra n g  s ta filo k o k k la r leyko tsid in , a lfa , be ta , gam m a 
gem olizin lar(odam  vg b a ’zi hayvonlar eritrotsitlarini lizisga uchratadi), A- 
F  en tero toksin lar, A va В eksfo lia tin lar (teriga ta ’sir k o ’rsa tad i) ishlab 
ch iqarad i. A yrim  stafilokokklarn i G PB  da  o ’stirib  filtrdan  o ’tkazilgan 
suyuq lig ida  en tero toksin  borlig i aniq langan . Bu toksin  oz iq -ovqat bilan 
m e’da-ichak sistem asiga tushsa, k ishilarda ovqatdan zaharlan ishga sabab 
b o ’ladi.

Stafilokokklar eksfoliativ toksin ajratadi, bu omil bolalar terisida impetigo, 
skarlatina toshm asiga o ’xshash toshm alar va chaqaloqlarda ichi suyuqlik 
bilan to ’la pufakchali-po’rsildoq yaralar paydo qiladi.

Ayrim stafilokokklar lizogenlik xususiyatiga ega b o ’lib, toksin hosil 
qilishlikni nazorat qiluvchi tox+ gen m o’tadil fagning D N K dajoylashgan , bu 
omil boshqa turdagi stafilokokk larga ham  o ’tishi m um kin.

A ntigen tuzilishi. Stafilokokklarning hujayra devori va kapsulasiga 
kiradigan quyidagi moddalar: peptidolikan, teyxoyeva kislotasi, A -oqsil, 
polisaxarid va boshqalar antigenlik xususiyatiga ega. Hozir bu bakteriyalarning 
b ir qancha serovar va tipm axsus antigenlari borligi aniqlangan.

C hidam liligi. Stafilokokklar boshqa patogen kokklarga nisbatan fizik va 
kimyoviy omillardanquritish, muzlatishga vaquyosh nuri ta’siri gachidamlidir. 
Stafilokokklar quritilgan yiringda 200 kun, changda 50-100  kun. tuproqda 10 
oygacha tirik saqlanishi mum kin. U lar 70°C gacha qizdirilganda bir soatda, 
80°C da esa 10-60 daqiqadan so ’ng, qaynatilganda bir necha soniyada o ’ladi. 
D ezinfeksiyalovchi om illardan 5%  fenol eritm asi ta ’sirida 15-30  daqiqada, 
1% form alin ta ’sirida esa 2 -5  daqiqada halok b o ’ladi. Anilin b o ’yoqlaridan 
gensianviolet va  brilliant yashili tez ta ’sir etadi. S tafilokokklar nisbatan 
sulfanilam id preparatlar va antibiotiklarga chidam li, ularning antim ikrob 
dorilargachidam liligi sitoplazmasidagi R -plazm idlar hisobiga yuzaga keladi.

S tafilokokklar tashqi m uhitda, odam  va hayvonlar organizm ida ko ’p 
uchraydi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Patogen stafilokokklar q o ’y-echki 
va qoram ollar, o t va c h o ’chqa la r ham da ta jriba hayvonlari -  quyon , oq
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sichqon, dengiz cho 'chqasida  kasallik keltirib chiqaradi. A yniqsa, patogen 
s ta filo k o k k la rn in g  s o f  k u ltu rasin i qu y o n  terisi o ras ig a  yu b o rilg an d a  
avvaliga terini ya llig 'lan tirib ,key incha lik  nek rozgao lib  keladi (47-rasm ). 
A gar ularni quyon larn ing  venasi orqali yuborilsa , o 'tk ir  zaharlan ish  ro ‘y 
b e ra d i . O q  s ic h q o n la rn in g  o g ‘zi o rq a l i  y o k i q o r in  b o ‘s h l ig 'ig a  
stafilokokklaryoki ulam ing toksini yuborilsa, ularda q ay tq ilish , ich ketish, 
um um iy zaharlanish  rivojlanadi va u lar nobud  boMishi m um kin.

O d a m la r d a  k a s a ll ik n in g  p a to g e n e z i . S ta f i lo k o k k la r  o d a m  
organ izm iga  teri, havo-tom chi, chang, a lim en tar yoNIar o rqali yuqadi. 
K asallik  m anbai bak teriya tash ib  yuruvchi so g 'lo m  kishilar. b em o r va 
kasal hayvonlar hisoblanadi. H ozir stafilokokklar q o 'zg 'a tad ig an  120 dan 
o rtiq  kasa llik  an iq langan . В unday  holat u larn i odam  o rg an izm id ag i 
ko 'p g in a  to 'q im a  va a ’zolarni shikastlay o lishidan dalo lat beradi. B ularga 
teri, teri osti y o g ' q ava ti, lim fa  tu g u n la rid ag i (fu ru n k u l, k a rbunku l, 
limfaadenit, flegmona, piodermiyalar). nafas a ’zolaridagi (bronxit, zotiljam, 
p le v r it ) ,  y ir in g li y a l l ig 'la n is h la rn i  mi so l q il ib  k e lt ir is h  m u m k in . 
S tafilokokk larqu loq , halqum , burun va yondosh bo 'sh liq lari (otit, angina, 
gaym orit, tonzillit, fron tit), k o 'z  a ’zo larin i (konyunk tiv it, m uguz parda 
yarasi), m arkaz iy  nerv tizim i (m ening it, m iya abssessi), yurak-qon  tom ir 
tizimi (endokardit, miokardit), m e’da-ichak trakti (enterokolit, oziq-ovqatdan 
zaharlanish), o 'tp u lag i (xolctsistit). harakat-tayanch tizim ini (osteom iyelit, 
artrit) ham  sh ikastlayd i. S anab o 'tilg an  h a rq an d ay  m ahalliy  ja rayon  avj 
о Isa, sepsis yoki sep tikopiyem iya rivojlanadi (48-rasm ).

S tafilokokklar bolalarda, ayniqsa, chaqaloqlarda xilm a-xil kasalliklarni 
keltirib  ch iqarad i, ay rim  hollarda bu o 'lim g a  o lib  kelad i. S tafilokokk lar 
ikkilam chi in feksiyaning rivoj 1 anishiga.sababchi bo 'lish i ham  m um kin.

47-rasm. Patogen sta lllokokk  so f  48-rasm. S ta lllokokkli pioderm it 
kulturasi quyon terisiga yuborilgan 
o 'ch o q la rd a  nekrozli yara  paydo 

bo 'lgan
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Patogen stafilokokk  tushgan  p ish loq , tvorog , ssut. to rt, m uzqaym oq 
va  b o sh q a  o z iq  m a h s u lo t la r i  i s te 'm o l  q i l in g a n d a  z a h a r la n is h la r  
(toksiko infeksiya) yuzaga keladi.

B akteriyalarga qarshi k im yoviy  dorilar, ayniqsa, an tib io tik lardan keng 
va no to ‘g ‘ri foydalanish, stafi lokokk shtam m lari orasida dorilarga chidam li 
tiplari paydoboM ishigaolib  kelm oqda. Bu e s a o ‘z navbatida kasalliklam ing 
o g 'i r  k ech ish i va keng  ta rq a lish ig a  sab ab  bo  Nadi. B u tun  d u n y o d a  
sta fd o k o k k la rn in g  kasa lxona  ichi in feksiyasi sifa tida  tu g 'ru q x o n a la r, 
ja rroh lik  boN im lari va bolalar kasalxonalarida yuqishi, tibbiyot xodim lari 
va  a h o li  o r a s id a  b a k te r iy a  ta s h ib  y u ru v c h i la r  s o n in in g  o r t is h i 
kuzatilm oqda.

Im m u n ite ti. O dam  o rgan izm i s ta filo k o k k a  n isba tan  b irm uncha 
ch idam li, bu  fagositoz  va tab iiy  h im oya o m illa ri, m axsus an tite lo lar 
(an titoksin , p re tsip itin , opson in  va agg lu tin in) borligi h isob iga  yuzaga 
kelgan, chunki stafilokokklarning saprofit va shartli-patogen turlari odam  
norm al m ikroflorasi tark ib iga k iradi. S tafilokokk  kasallik laridan  so ‘ng 
kuchsiz  im m unitet hosil boN adi. Im m unitetn ing  kuchsiz  boN ishi odam  
a ’zo  va  to 'q im a la r id a  sta filo k o k k  an tig en la rig a  o 'x sh a sh  an tig en la r 
(m im ikriya  an tigen la ri) m avjudlig i b ilan  ham  bogN iq. Bu esa  bem or 
organizm ida stafilokokklarning ko 'pay ish i uchun qulay sharoit tug 'd iradi.

L aboratoriya  tashxisi. M ikrobio log ik  tashx isda y iring , shilliq qavat 
a jralm asi b a lg 'a m , siyd ik . qon . qusuq, m e’daning  chayindi suvi va najas, 
sh u n in g d ek , o v q a t m ah su lo tla ri (p ish lo q , su t m ah su lo tla r i, to rt va 
boshqalar) teksh irilad i.

M ikrob io log ik  tashx is uchun , asosan. bak terioskopik , bakterio logik  
va b io logik  u su lla r qoN laniladi. Bu usu llar yo rdam ida a jra tib  olingan 
stafilokokk larn ing  m orfo log ik . kultural, b iok im yoviy  va v iru len tlik  kabi 
asosiy xususiyatlari o*rganiladi va turlari an iqlanadi. B uning uchun avval 
yiringdan  su rtm a  tayyorlanadi. G ram  usu lida b o ‘yab , m ik roskop  ostida 
ko'riladi.

U zu m  sh in g ilig a  o 'x sh a sh  jo y la sh g an  va g ram m u sb a t b o 'y a lg an  
kokk lar topilsa, dem ak , stafilokokk  borligi aniq boN adi. S tafilokokkning  
turi va patogenlik xususiyatlarini aniqlash uchun tekshirilayotgan yiringni 
Petri kosachasidagi tuxum  sarig 'i va tuzli, sut-tuzli, qonli agar va g o 'sh tli- 
peptonli bu longa (G PB ) ekiladi. A gar bem orda sepsis gum on  qilinsa, 
tashxisni an iq lash  uchun bem ordan  8 -10  ml qon olib , qandli bu longa 
ekiladi.

In feksiya  m anbain i, ju m lad an , tug 'ru q x o n ala rd a , ovqat bilan zahar- 
lanishlarda, kasalxona ichi stafilokokk kasalliklarining tarqalish sabablarini
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aniqlashda ajratib olingan stafilokokklarning fagotiplari o ‘rganiladi. B unda 
standart fag la rdan  foydalaniladi.

B em orlarni to 'g 'r i  davolash  uchun ajratib  o lingan sta filokokk lar so f 
kulturalarining an tib io tik largachidam lilig i tekshiriladi.

B a’zan stafilokokk ajratib  o linm agan hollarda (m asalan , osteom iyelit, 
septikopiyem iya va boshqalar) bem or qonidagi antitoksin serologik usullar 
y o rd a m id a  a n iq la n a d i .  H o z irg i v a q td a  ju d a  s e z g ir  h is o b la n g a n  
im m unoferm ent (IFU ) va PZR usullari tibbiyotda keng qoNlanila boshlandi.

D avolash . S tafilokokk  kasallik larin i d av o lash d a , aso san , u larga 
ta 's irc h a n  an tib io tik la r  keng  q o 'lla n ila d i. Shu b ilan  b irga  o rgan izm  
zaharlanishini kam aytirish  ham daorgan izm ning  im m unobiologik  him oya 
kuchini osh irishga  aham iyat berish  lozim . Surunkali va  o g 'i r  yiringli 
stafilokokk kasalliklarini davolashda m axsus biologik preparatlardan: ko 'p  
valen tli s ta filokokk  vaksinasi, au tovaksina , s ta filokokk  anatoksinga , 
a n a to k s in ig a  q a rsh i z a rd o b , s ta f ilo k o k k a  q a rsh i im m u n o g lo b u lin , 
stafilokokk bakteriofagi qo 'llan ilad i.

K asallik n ing  o ld in i o lish . K asallikn ing  oldini olish uchun um um iy 
choralar: ish v a  uy sharo itida  so g 'lo m  m uhit yaratish , v itam in  tanqisligi 
va  turli jarohatlarn ing  oldini olish, kasalxona ichi sh tam m larin i yo 'qo tish , 
shuningdek, konserva zavodlari, konditer fabrikalarida sanitariya-gigiyena 
qoidalariga ham da shaxsiy gigiyenaga rioya qilish kabilar kiradi. Bulardan 
tashqari, infeksiya m anbaini, y a ’ni bakteriya tashib  yuruvchilam i aniqlab, 
u la rn i d a v o la sh  lozim . H o m ilad o r ay o lla rg a  s ta filo k o k k  ana toksin i 
yuboriladi. S anoat ish lab  ch iqarish  ko rxonalarida p ioderm iyan ing  oldini 
olish uchun m axsus h im oya m alham lari va pastalar ish latilad i. Yaralarni 
tozalashda 1-2 daq iqada qurib , yupqa parda hosil q iluvchi suyuqlik lardan 
fo y d a la n ila d i, bu y a ra  y u zas in i q o p la b , if lo s la n is h d a n  va  b o sh q a  
q o 'sh im ch a  m ik rob la r tush ish idan  h im oya qiladi.

U m um an , stafilokokkli kasa llik lar aho lin ing  m oddiy  farovonlig i va 
m a d a n iy -sa n ita r iy a  d a ra ja s in i b e lg ilo v ch i m e ’zon  h iso b la n a d i. Bu 
ko 'rsa tk ich  past b o 'lg an  jo y la rd a  y iringli kasa llik lar k o 'p ay ib  ketadi.

Streptokokklar

S tr e p to c o c c a c e a e  o i la s ig a  7 u r u g ' k ir i t i lg a n  b o 'l i b ,  u la rd a n  
S trep tococcus, E n terococcus, A erococcus, L euconostoc , Ped iococcus 
va  L a c to c o c c u s  la r  o d am  u ch u n  p a to g en  h is o b la n a d i . K o 'p in c h a  
strep tokokklar va  en terokokk lar kasallik  q o 'z g 'a ta d i. qo lgan larin ing  esa 
kasallik q o 'zg 'a tish i kam dan-kam  kuzatiladi.
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B irinch i b o 'l ib  T .B ilro t (1874 -y .) sa ram as k a sa llig ig a  cha lingan  
b em o rn in g  y a ll ig 'la n g a n  terisi so h as id an  s trep to k o k k la rn i to p ish g a  
m uvaffaq  b o 'lg an . K eyinchalik  L .P aster (1879-y .) septik  kasallik larda, 
O gston (1881-y .) y iring li y a llig 'lan ish la rd a  strep tokokk larn i aniqladi. 
Felyayzen  (1 8 8 3 -y .) va  R ozenbax  (1884 -y .) su n ’iy o z iq  m uh itla rda  
strep tokokk larn ing  so f kulturasin i a jratib  o lishga m uvaffaq  bo 'lish d i.

M orfologiyasi. Streptokokklar yum akx) yoki b iro zch o 'z in ch o q  bo 'lib , 
diametri 0 ,5 -1 ,0  mkm. Ular juft-juft bo 'lib  yoki zan jirgao 'xshash  joylashadi 
(49-rasm).

Streptokokklar harakatsiz, spora hosil qilm aydi, gram m usbat bo'yaladi. 
Patogen tu rla rin ing  m ikrokapsu lasi m avjud  (50-rasm ). D N K  tarkibidagi 
G +S miqdori 35-39% .

0 ‘sishi. Streptokokklar fakultativ anaerob, ayrim lari e sa  anaeroblardir. 
ulam ing o 's ish i uchun qulay  harorat 37°C b o 'lib , 15 -45°C  da, b a ’zan 47°C 
da ham  o 'sa  oladi. O ddiy oziq m uhitlarda streptokokklar ju d a  sekin o 'sad i, 
patogen  turlari esa  butun lay  o 'sm aslig i ham  m um kin. S hun ing  uchun 
ularni m axsus: qandli, qonli. zardobli agarlarda, pH  7 ,2 -7 ,6  b o 'lg an  oziq 
m uhitlarda o 's tir ilad i. U lar qattiq  oziq m uhitlarda ju d a  m ayda, d iam etri 
0 ,5 -1  mm b o 'lg an , x ira kulrang yoki oqish yum aloq, donador, kam roq S -

50-rasm. Streptokokkning 
elektronmikro-fotosi, ST R - 

streptokokk; X D-hujayra devori; 
M K -m ikrokapsula

49-rasm. Sireptokokk sof kulturasidai 
tayyorlangan preparat
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shakldag i ko lon iyalar hosil q ilad i. Q onli agarda  strep tokokkn ing  turiga 
k o 'ra  j8-yoki a  -g em o liz ro 'y  beradi. koloniyalar a trofidagem oglabinning 

m etgem oglab inga aylanishi tufayli uncha keng boMmagan yashil halqalar 
yuzaga kelad i. S trep tokokkn ing  ayrim  turlari (S tr.ang inosus. S tr.bovis, 
Str.mitis, S tr.m utans, Str.salivarius) gem oliz hosil qilm aydi, shuning uchun 
u la r «nogem olitik  strep tokokklar»  deyilad i. S irep tokokk  qandli bu londa 
o ‘z iga  xos ko*rinishda. y a ’ni bulon, asosan. tiniq ho lda  b o 'lib . m ikroblar 
probirkaning devorida. tub ida m ayda donador c h o 'k m a  hosil q ilib  o 'sad i.

F e r m e n ta t iv  x u su s iy a t i . S tre p to k o k k la r  tu r li sh ta m m la r in in g  
fermentativ faolligi har xil. U lam ing ko'pchiligi glyukoza. saxaroza, maltoza. 
laktoza. salitsin , esku lin , tregalozalarn i k is lo ta  hosil q ilib  parchalaydi. 
Patogen strep tokokklar je la tinan i suyultirm aydi, n itra tlam i n itritlargacha 
qaytarm aydi, am m o sutni ivitadi, fibrinni eritadi.

P atogen  s tre p to k o k k la r  v iru len tlik n i ta ’m in lovch i g ia lu ro n id aza  
fermentini hosil qiladi. Bu ferm ent biriktiruvchi to 'q im a tarkibidagi gialuron 
k is lo ta s ig a  t a ’s i r  e t ib .  u n i p a r c h a la y d i ,  n a t i ja d a  to 'q im a n in g  
o 'tkazu v ch an lig i o 'zg a rib . m ikrob bem or organ izm idag i to 'q im a  va 
a ’z o la rg a  o s o n g in a  ta r q a la d i .  B u n d a n  ta s h q a r i .  s t r e p to k o k k la r  
d e z o k s i r ib o n u k le a z a ,  r ib o n u k le a z a , n e y ra m in id a z a , p ro te in a z a , 
strep tok inaza . am ilaza , lipaza, d ifo sfo p irid in n u k leo tid aza  va boshqa 
ferm entlarni ham  hosil qiladi.

Toksin hosil qilishi. Streptokokklar turlicha ta ’sir etuvchi ekzotoksinlar 
hosil qiladi.

1) g em o liz in la r, u larni strep to k o k k la r ish lab  ch iqargan lig i uchun 
«streptolizinlar» ham  deyiladi (O -  va S -strep to liz in ). G em olizin  eritrotsit, 
trom botsit. m akrofaglarni parchalaydi;

2) leyko tsid in  -  p o lim o rf yadroli leykotsitlarn i parchalayd i, natijada 
o rganizm ning  fagositar h im oya reaksiyasi betaraflanadi;

3) o 'ld iru v ch i toksin  -  teri va boshqa to 'q im a la rn i. ayn iqsa, jig a r 
hujayralarin i ch iritish , nekroz qilish xususiyatiga ega. S huning  uchun uni 
quyon larn ing  terisi o ras iga  yuborilsa , terisi nekrozga uchrayd i. Q uyon 
va oq sichqon larn ing  venasiga yuborilsa , hayvon lar nobud  bo 'lad i;

4 ) eritrogen toksin -  haroratga chidam li. qon ida antitoksini bo 'lm agan  
kishilar terisida yallig 'lan ish jarayon in i keltirib chiqaradi, bundan  tashqari, 
b o la la rd a  s k a r la tin a  k a s a l lig in i q o 'z g 'a t a d i ,  c h u n k i u n i. a so s a n , 
skarla tinaga sabab  bo 'lu v ch i strep tokokk lar ajratadi. O dam  organ izm ida  
eritrogen  toksin  sust g ip e rta ’sirchan lik  reaksiyasin i y u zaga  keltiradi;

5) sito toksin la r oqsil tabiatli m oddalar b o 'lib . o rgan izm ning  h a r xil 
hujayralarin i sh ikastlaydi.
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S treptokokkning A guruhiga kiruvchi ayrim  shtam m lari kardiogepatik 
va nefrotoksin hosil qiladi, bular m iokardit vag lom erulonefrit kasalliklarini 
keltirib chiqaradi.

A n tigen  tu z ilish i. S trep tokokk larn ing  an tigen  tasn ifm i tuzishda 
se ro lo g ik  u s u l la rd a n  fo y d a la n ilg a n . B u n d a  o lim la rd a n  F .G riffits  
agglutinatsiya reaksiyasini, R .Lensfild esa  pretsipitatsiya usulini qoMlagan.

H ozirgi vaqtda streptokokklarning hujayra devoridagi polisaxaridning 
an tigen  ta rk ib ig a  k o 'ra  20  sero log ik  guruh lari fa rq lanad i. U lar lotin  
alifbosidagi A dan V gacha bo 'lg an  hartlar bilan belgilanadi. Seroguruhlar 
ich ida  s trep tokok lar М . P, T  oqsil antigen larin i o ‘ziga xoslig i b o 'y ich a  
s e r o v a r la r g a  b o 'l i n a d i ,  u la r  s o n la r  b ila n  b e lg i la n a d i .  P a to g e n  
strep tokokk larn ing  k o 'p ch ilig i A sero log ik  guruhga m ansub.

S trep tokokklarn ing  M -an tig en i oqsil tabiatli b o 'lib , bak teriyalarn ing  
v irulentligi va im m unogenlig in i ta ’m inlaydi. T -an tigen  ham  oqsil tabiatli, 
О -. K -  va L -an tigen lar birikm asidan tashkil topgan bo 'lib . tip maxsusligini 
b e lg ila y d i. S -m o d d a  p o lis a x a r id  tab ia tli b o 'l ib ,  b a rc h a  g e m o litik  
s t re p to k o k k la r  g u ru h i u ch u n  u m u m iy , R -o m il e sa  n u k le o p ro te in  
m oddaning  b o 'la g i b o 'lib , ham m a guruh strep tokokk lar uchun um um iy 
hisob lanad i. T ibb iyo t m ikrob io log iyasida  strep tokokk larn ing  quyidagi 
turlari m uhim  aham iyatgaega: Str.ryogenes, S tr.pneum oniae— patogenlar, 
S tr.m itis, S tr.salivarius, S tr.sanguis, S tr .faeca lis -sh a rtli-p a to g en la r.

C hidam lilig i. Streptokokklar stafilokokklarga nisbatan tashqi m uhitga 
chidam siz, am m o past haroratda uzoq vaqt saqlanib qoladi. S treptokokklar 
qu rigan  y iring , b a lg 'am  va boshqa oqsil m oddalar b ilan  o 'ra lg a n  holda 
b ir necha o y gacha  o 'z  faollig in i yo 'q o tm ay d i. 70"C haro ra tda  1 soatda, 
feno ln ing  3 -5 %  li eritm asi tasirida  esa  15 daq iqada o 'lad i.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Patogen streptokokklar yirik shoxli 
qoram ol. q o ‘y, echki, ot, c h o 'ch q a  vaq u sh la rd a  turli y iringli ya llig 'lan ish  
kasallik larin i q o 'z g 'a ta d i. T ajriba hayvonlaridan  quyon  va oq sichqonlar 
strep tokokk larga  m oyil h isoblanadi.

K a sa llik n in g  o d a m la rd a g i p a to g en ez i. K asallik  p a togenez ida  
streptokokklar ajratadigan ekzotoksinlar, agressiv ferm entlar va m ikrobning 
o 'z i ham m uhim  aham iyatga ega. S treptokokklar qo 'zg 'a tad igan  kasalliklar 
ju d a  x ilm a -x il b o 'l ib ,  b u la rg a  a n g in a , su ru n k a li to n z illit , sa ram as, 
sh ikastlanish  infeksiyalari, teri va teri osti y o g ' qavati y iringli kasalliklari, 
flegm ona, sepsis, nefrit, sistit, xoletsistit, revm atizm , yiringli otit, mastoidit, 
endom etrit va boshqa la r kiradi.

P a to lo g ik  ja ra y o n  pa togen  s trep to k o k k la r to 'q im a  hu jay ra la rig a  
yopishganida (adgeziya) boshlanadi. U larda adgeziya vazifasin i u larning
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hu jay ra  d ev o rid ag i lip o tey x o y ev a  k is lo tasi b ilan  o q sil lari b a ja rad i. 
A dgeziyadan s o ‘ng patogen m ikroblam ing to 'q im alardag i kolonizatsiyasi 
boshlanadi. Streptokokklarning to 'q im alardagi h im oya om illarini (birinchi 
navbatda fagositoz  q iluvch i hu jay ra lardan) yeng ishda quy idag ilarn ing  
aham iyati ju d a  katta:

a) antixem otoksik omil;
b) A va  В guruh  strep tokokklardagi kapsula;
d) bakteriyalarning M -oqsili - fag o sita r  reaksiyaga qarsh ilik  ko 'rsatish  

xususiyatiga  ega , bundan tashqari, bu om il m ik rob lam i m akroorganizm  
hujayrasi ich iga  k irish in i va u yerda  k o 'pay ish in i ta ’m inlaydi.

O dam larda ko'pincha Д -gem olitik  (A guruhdagi) streptokokklar kasallik 

q o 'z g 'a ta d i. Infeksiya bem or yoki kasal hayvonlardan , strep tokokk lar 
tushgan ovqat m ahsulotlari va buyum lardan, ja roha tlangan  teri, shilliq 
qavatlar orqali organizm ga tushadi, am m o streptokokklar, asosan. havo- 
tom chi yo 'li orqali yuqadi. O dam  organizm ining m ikroorganizm larga qarshi 
tabiiy qarshiligi susayganda undagi shartli-patogen streptokokklar ko 'pay ib  
kasallikni keltirib  chiqaradi. B unda turli a ’zolar: teri, yuqori nafas yo 'llari, 
o 'p k a , buyrak va boshqalar jarohatlanadi. N atijada streptoderm iya, otit, 
abssess, flegm ona, sistit. piyelit, glomerulonefrit, xoletsistit, peritonit, faringit 
va boshqa kasallik lar kelib chiqadi.

S trep tokokk  infeksiyalari y iringli va  y iringsiz  ja ray o n la rn i yuzaga 
keltiradi. Y iringli kasalliklarga yuqori nafas yo 'llaridag i o 'tk i r  kasalliklar, 
saramas, limfa tugunlarining yallig'lanishi, impetigo, angina, tom oq va murtak 
bezining yallig 'lan ish i va boshqalar m isol b o 'la  oladi.

Y iringsiz streptokokk kasalliklariga skarlatina, revm atizm  va hk. kiradi. 
Bu kasalliklar patogenezida autoim m un jarayon  yotadi.

S treptokokklar stafilokokklar kabi b o 'g 'm a , ch inchechak, k o 'k y o 'ta l, 
gripp va qizam iqlarda ikkilam chi infeksiyalam i keltirib chiqaradi.

S treptokokklar kasalxona ichi infeksiyalari sifatida tug 'ruqxonalarda, 
jarrohlik  bo 'lim larida birinchi o 'rinda  turadi. Bundan tashqari, aholi orasida 
patogen va shartli-patogen streptokokklarni tashuvchilar ko 'paym oqda.

Im m uniteti. O dam larda streptokokka qarshi kuchli tu rg 'u n  im m unitet 
hosil bo 'lm aydi, hosil bo 'lgan  ham  sust va uzoq davom  etm aydi. O dam larda 
s trep to k o k k la rg a  n isbatan  sezu v ch an lik n in g  o rtish i tu fay li k o 'p g in a  
k a sa llik la r  q ay ta la n a d i yok i su ru n k a lig a  ay lan a d i. B u b ir in ch id an , 
m akroorganizm  a ’zo  va to 'q im alarida  streptokokklar antigen iga o 'x shash  
a n tig e n la r i b o 'lg a n l ig i  b o 'ls a  (a n tig e n  m im ik r iy a s i) . ik k in c h id a n , 
streptokokklarning ayrim  turlari organizm ning normal mikroflorasi tarkibiga 
kirganligi va u larga nisbatan im m unologik tolerantlik rivojlanganlig i, shu
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bilan birga streptokokkli infeksiyada tugallanm agan fagositoz kuzatilganligi 
vaserovarlarin ing juda  ko'pligidandir. S treptokokk kasalliklarida bakteriya 
va toksinga qarshi im m unitet hosil b o 'lad i. Toksinga qarshi antitelo lar 
(antitoksinlar) streptokokk toksinini neytrallaydi va kom plem ent, opsonin 
va boshqa antite lo lar bilan birgalikda fagositozni kuchaytiradi.

L aboratoriya tashxisi. Infeksiyaga tashxis qo 'y ish  uchun yiring, yara 
yuzasidag i a jra lm a, ang inada m urtak  ustidagi sh illiq  parda, qon . peshob, 
o z iq -ovqa t m ahsu lo tlari va bo sh q a la r teksh irilad i. B em ordan  o lingan  
m aterialdan su rtm a  tayyorlan ib . G ram  usu lida b o 'y a lad i va  m ikroskop  
o s tid a  k o 'r i la d i. B ak te rio lo g ik  ta sh x isd a  tek sh irilish i loz im  b o 'lg a n  
m aterialni qonli agarga, sepsisga gum on q ilinganda qonni qandli bulonga 
ekib. kulturasi olinadi va identifikatsiyaqilinadi. B akteriyaning virulentlik 
xususiyati quyonn ing  terisi o ras iga  uning so f kultu rasin i yubo rish  y o 'li 
b ilan  an iq lan ad i (b io lo g ik  usu l). S trep to k o k k la rn in g  q ay si gu ruhga  
m ansubligi esa (serologik variantlari) m axsus fluoressent zardob  yordam ida 
o 'rgan ilad i.

S trep tokokk li kasa llik larga  tashx is q o 'y ish d a  yana bem orn ing  qoni 
v a  p e s h o b id a g i  a n t ig e n la r  s t r e p to k o k k  im m u n  z a rd o b la r i  b ila n  
p re ts ip ita ts iy a  reaksiyalari y o rdam ida  top ilad i. B undan tashqari. O -  
streptolizin , antig ialuronidaza va dezoksiribonukleazalar ham  aniqlanadi.

Davolash. Bem orlarni davolashda m ikrobiologik ta 'sirchanligiga qarab, 
asosan , an tib io tik lardan  penitsillin . e ritrom itsin , roksitrom itsin  lek va 
sulfanilam id preparatlar qo 'llan ilad i. Surunkali streptokokk kasalliklarida 
au tovaksina  va po livaksinalar tavsiya  etiladi.

K asallikning old in i olish. H ozirgi vaqtda streptokokk kasalliklarining 
o ld in i o lish , asosan , tashkilo tlar, bo la la r m uassasalari. tug 'ruqxonala r, 
ja rroh lik  b lim lari, oziq-ovqat m ahsulotlari ishlab ch iqarish  korxonalari 
va q ish loq  x o 'ja l ik  sohasida  san ita riy a-g ig iy en a  va shaxsiy  g ig iyena  
qoidalariga am al qilish ham da um um iy sanitariya m adaniyatin i oshirishga 
qaratilgan  ch o ra la r k o 'r ish d an  iborat.

S k arlatin a  q o ‘zg ‘atuvch isi. S karlatina bolalarda uchraydigan  o 'tk ir  
yuqum li kasallik  b o 'lib , yuqori harorat, zaharlanish alom atlari, te ridaq iz il 
toshm alar paydo bo 'lish i bilan kechadi. Scarlatinum  lo tinchayaltiroq  qizil 
rang degan  m a’noni ang latad i, kasallikn ing  nom i ham  shundan  olingan.

1923-yili am erikalik  o lim lar er-xo tin  G .F  va G .X .D ik la r tajribaviy  
skarla tinan i hosil q ilib . un ing  q o 'z g 'a tu v c h is i g em o litik  strep tokokk  
ekanligini isbotladilar.

U shbu strep tokokk  m axsus eritrogen  toksin in i hosil q ilad i, bu toksin 
skarlatina b ilan  o g 'r ig an  bem ordan o lingan  zardob  bilan neytrallanadi.
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S o g 'lo m  odam  terisi o rasiga ushbu toksin yuborilsa. shu jo y  qizarib  shishib 
chiqadi. Bu sinam a Dik reaksiyasi deb  ataladi va m usbat baholanadi. 
A ksincha skarla tina  bilan o g ‘rib o 'tg an la rd a  reaksiya m anfiy  b o 'lad i, 
chunki u lar o rgan izm ida  toksinga qarshi an titoksin lar m avjud . Skarlatina 
srep tokokki an tigen  tuz ilish i buy icha  A  g u ruhga  xos M -an tig en g a  ham  
ega.

K asallik m anbai bem or yoki streptokokk infeksiyasini tash ib  yuruvchi 
odam  hisob lanad i va u, asosan, havo-tom chi y o 'li  orqali yuqadi. Ayrim  
hollarda ja ro h a tlan g an  teri, jin s iy  a ’zo larn ing  shilliq  qavatlari, bundan 
tashqari, turli buyum lar, id ish-tovoqlar, o 'y inchoq lar, k itob  va boshqa 
om illar, ju m lad an , oziq-ovqatlar, asosan sut va sut m ahsu lo tlari orqali 
yuqishi ham  m um kin . S karlatina bilan, asosan, 1 yoshdan  8 yoshgacha 
b o 'lg an  bo la la r kasallanadi. Skarla tinan ing  patogenezida m urtak  bezlari 
shishishi k o 'rin ish id a  ya llig 'lan ish  ja rayon i rivo jlan ib , strep tokokkdan  
ajralgan eritrogen toksin organizm ning um um iy zaharlanishiga o lib  keladi 
va keyinchalik allergik holat yuzaga chiqadi. Shuning uchun bakteriyadagi 
a llergen m oddalar ham  kasallik  pa togenezida m uhim  aham iya tga  ega. 
K o 'p in c h a  s k a r la t in a d a n  s o 'n g  tu r li  a s o r a t la r :  o t i t ,  l im fa d e n it ,  
g lom erulonefritlar kuzatiladi.

Im m uniteti. Skarlatinadan sog 'aygan  bolalar organizm ida kuchli, uzoq 
vaq t dav o m  e tad ig an  im m u n ite t hosil b o 'la d i . B o sh q a  s trep to k o k k  
in feksiyalarida  esa im m unitet tu rg 'u n  b o 'lm ay d i. S karla tinada , asosan, 
toksinga qarsh i, y a 'n i antitoksik  im m unitet rivojlanadi.

L aboratoriya tashxisi. Skarlatinaga streptokokklarning so f kulturasini 
a jratib  olish b ilan  tashxis q o 'y ilad i. B uning uchun bem orning  tom og 'idan  
pato logik  m aterial o lin ib , surtm a tayyorlanadi va G ram  usu lida  bo 'y a lib , 
m ikroskop ostida ko 'rilad i. O lingan m aterial qandli agarga ham  ekiladi.

D avolash . B em orlarni davolash  uchun pen itsillin  va  su lfan ilam id  
preparatlari, odam  qonidan tayyorlangan gam m ag lobu lin lar q o 'llan ilad i. 
K eyingi vaq tda  an tib io tik lam i q o 'lla sh  natijasida skarla tina  kam aydi va 
yengil kechm oqda.

K asa llik n in g  o ld in i o lish  bem orn i kasa lxonada  a lo h id a  xonaga  
yotqizish, xonani tez-tez sham ollatib turish, bolalar m uassasalarida kasallik 
ta rq a lib  k e tm as lik  ch o ra - tad b irla r in i k o 'r ish d a n  ib o ra t. P ro filak tik a  
m aqsadida b em or b ilan  m uloqotda b o 'lg a n  bo la larga  od am  zardobin ing  
im m unoglobulini yuboriladi.

A guruhga kiradigan gem olitik  streptokokkning serologik  variantlarini 
ko 'p lig i va streptokokklarning odam  to 'q im asi bilan um um iy antigengaega 
ekanligi tufayli deyarli skarlatinaga qarshi maxsus profilaktika o 'tkazilm aydi.
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R evm atizm  q o‘zg ‘atuvch isi. R evm atizm ni A  guruhga m ansub beta- 
g em o litik  s trep to k o k k  q o 'z g 'a ta d i .  B em orn ing  to m o g 'id a n , qonidan  
k o 'p in ch a  strep tokokk  a jratib  o linad i. U larn ing  zardob ida  turli om illar: 
antistreptolizin  va gem olitik  streptokokkning M  oqsiliga qarshi antitelolar 
hosil b o 'lad i.

R evm atizm  patogenezida  o rgan izm ning  allerg ik  ho lati m uhim  rol 
o 'y n ay d i. O rgan izm ga  qay tadan  strep tokokkn ing  ekzo- va  endotoksin i, 
antigenlari tushishi revm atizm ni keltirib chiqarishi m um kin. K asallikning 
birinchi bosq ich ida tonzillit va faring itiar paydo b o 'lib , s o 'n g  uning o 'tk ir  
d av ri va  o rg a n iz m n in g  se n s ib il iz a ts iy a s i b o sh la n a d i. K ey in c h a lik  
o rg an izm d a  o 'ta  sezuvchan lik  holati rivo jlanad i. n a tijad a  revm atizm  
poliartriti, y u rakn ing  m uskul to 'q im asi va k lapan lari (q o p q o g 'i)n in g  
jarohatlanishi kuzatiladi (51-rasm ).

K asallik patogenezida autoim m un jarayon lam ing  aham iyati ham  katta.
Im m u n ite ti. K asa llikdan  s o 'n g  o rg an izm d a  tu rg 'u n  va uzoqqa  

yetad igan  im m unitet hosil b o 'lm ay d i, shun ing  uchun kasallik  surunkali 
kechadi va vaq ti-vaq ti b ilan  qay ta lan ib  turadi.

L ab oratoriya  tash xisi. B uning uchun bak terio log ik  va sero log ik  
usullardan  foydalan ilad i. T om oqdan o lingan  teksh iruv  m ateria li m axsus 
oziq m uhitga ek ilad i va  gem olitik  strep tokokkn ing  so f ku ltu rasi a jratib  
o linib, identifikatsiya qilinadi.

S ero log ik  u su lla r yordam ida bem or qonidan strep tokokk  toksin i va 
f e rm e n tla rg a  q a rsh i a n ti te lo la r :  a n t is t r e p to l iz in ,  a n t i f ib r in o l iz in ,  
an tidezoksiribonuk leaza , an tistrep tok inaza , an tig ia lu ron idaza la r topilib , 
u larning titri an iq lanad i. A gar yuqorida sanab  o 'tilg a n  an tite lo lam ing  
qondagi titri o itib  borsa, bu streptokokk kasalligi, y a ’ni revm atizm  ekanligi 
an iq  isbotlanadi.

D avolash . R evm atizm  bilan o g 'r ig a n  bem orlarn i davolash  uchun 
kom pleks c h o ra la r k o 'r ila d i. B em or o rgan izm idag i a lle rg ik  holat va

y a l l i g 'l a n i s h  j a r a y o n la r in i  
k a m a y t ir is h  lo z im . O rg a n iz m  
re a k tiv lig i va  u n in g  k a sa llik k a  
q a r s h i  k u ra s h is h  q o b i l iy a t in i  
oshirish  kerak.

51-rasm . Revmatizmga chalingan 
14 yoshli bola tizza bo'g 'im ining 

ko'rinishi

235



R evm atizm  k o 'p in ch a  kuz va bahorda uchraydi, chunki u fasllarda 
o 'tk ir  va surunkali tonzillit, faring it. ang ina  va yuqori nafas y o 'lin in g  
kataral kasalliklari ko 'payadi.

K a s a ll ik n in g  o ld in i o lis h . K a s a ll ik n in g  o ld in i o lis h  u c h u n  
o rgan izm ning  um um iy quvvatin i osh irish . infeksiyan ing  tarqalm aslig i 
uchun bo la la r m uassasa larida  ham da yo toqxonalarda, harb iy  q ism larda 
va boshqa tashk ilo tla rda  san itariya  va  g ig iyena  qo ida la riga  q a t 'iy  rioya 
q ilish  lozim . T ez-tez to m o g 'i o g 'r iy d ig an  bolalarn i davo lash  zarur, bu 
revm atizm ni o ld in i o lishda o 'ta  m uhim . R evm atizm dan aziyat chekkanlar 
u qaytalam asligi uchun bahor va kuzda davolanishlari m aqsadga m uvofiq.

Pnevm okokklar

P n e v m o n iy a  (z s o ti l ja m )  q o 'z g 'a tu v c h i s i  p n e v m o k o k k n i 1 8 7 1 -y ild a  R .K o x . s o 'n g  
E .K le b s  (1 8 7 5 - y .)  v a  L .P a s te r la r  ( 1 8 8 1 - y .)  b e m o r la r n in g  p a t o lo g ik  a j r a lm a s id a n  
to p g a n la r .  1 8 8 6 - y i l d a  A .V a y x z e lb a u m  v a  K .F r e n k e l l a r  p n e v m o k o k k  z o t i l j a m  
k a s a l lig in in g  q o 'z g 'a tu v c h i s i  e k a n lig in i  is b o tla d ila r .

M orfo log iyasl. B u m ik ro b  ju f t - ju f t  jo y l a s h g a n l ig i  b o is ,  d ip lo k o k k  (D ip lo c c u s  
p n e u m o n ia e )  d e b  h a m  y u r i t i l a d i .  K o k k la r n in g  u c h i  o ' t k i r l a s h g a n ,  l a n s e l s im o n .  
lo v iy a s im o n  y o k i  b i r  o z  c h o 'z i q  o v a l s im o n  b o ' l a d i .  d ia m e t r i  0 . 5 - 1 . 2 6  m k m  ni 
ta sh k il e ta d i. a s o s a n . ju f t .  a y r im  h o lla rd a  b it ta d a n  y o k i k a l ta  z a n jir  h o s il  q il ib . y a 'n i  
s t re p to k o k k la rg a  o 'x s h a b  jo y la s h a d i. S tr .p n e u m o n ia e  h a ra k a ts iz . sp o ra  h o s il q ilm a y d i . 
a m m o  o d a m  v a  h a y v o n  o r g a n iz m la r id a  k a p s u la  h o s il q ila d i.

U la rn in g  a s o s iy  x u s u s iy a ti  q a l in  k a p s u la  h o s il  q il is h d ir .  K a p s u la s i  b ir  j u f t  y o k i 
ka lta  z a n jir  sh a k lid a g i k o k k la rn i o 'r a b  o lg a n  b o 'la d i .  K a p su la  o s tid a  M  o q s il  jo y la s h a d i. 
A s o s a n  m u s b a t b o 'y a l a d i .  a m m o  y o s h  y o k i e s k i k u l tu ra la r i  m a n f iy  b o 'y a l i s h i  h am  
m u m k in . D N K  n u k le o id n i ta rk ib id a  G + S  m iq d o r i 3 8 .5 - 3 9 %  n i ta s h k i l  e ta d i.

O 's i s h i .  S tr .p n e u m o n ia e  o d d iy  o z iq  m u h itla rd a  y ax sh i k o 'p a y a  o lm a y d i. S h u n in g  
u c h u n  u la rn i u n d ir i s h d a  5 - 1 0 %  C O , tu tu v c h i  o z iq  m u h i t la r  q o 'l l a n i l a d i .  F a k u lta tiv  
a n a e r o b ,  k o 'p a y i s h i  u c h u n  q u la y  h a ro r a t  3 7 "C  a m m o  2 8 - 4 2 " C  d a  h a m  k o 'p a y is h i  
m u m k in . U la r  0 ,1 %  g ly u k o z a  q o 's h i lg a n  z a rd o b li .  q o n li .  p H  7 .2 - 7 .6  b o 'lg a n  m a x su s  
a g a r l a r d a  y a x s h i  r iv o j la n ib .  m a y d a .  n o z ik ,  b e t i  s i l l iq ,  d ia m e t r i  1 m m  b o 'l g a n  S -  
k o 'r in is h id a g i k o lo n iy a la r  h o s il q ila d i. Q o n li a g a rd a  m a y d a  y u m a lo q  a -g e m o liz  (y ash il 
h a lq a ) l i  k o lo n iy a la r  p a y d o  b o 'l a d i .  Q a n d li  b u lo n d a  q u y q a  v a  c h o 'k m a  h o s il  q i l ib  
k o 'p a y a d i .  S u n ’iy  o z iq  m u h itla rd a  k a p s u la  h o s il q ilm a y d i , a m m o  bu  m u h itg a  h ay v o n  
o q s ili  q o 's h i ls a ,  k a p s u la  h o s il b o 'l i s h i  m u m k in .

P n e v m o k o k k l a r n i n g  b io k im y o v iy  x u s u s i y a t l a r i .  U la r  f e r m e n ta t iv  x u s u s iy a t i  
j ih a l id a n  n is b a ta n  fa o l. L a k to z a . s a x a ro z a . m a lto z a . g ly u k o z a , s a l i ts in  v a  in u l in la rn i 
g a z s iz  fa q a t k is lo ta  ho s il q il ib  p a rc h a la y d i . P n e v m o k o k k la r  b o s h q a  s tre p to k o k k la rd a n  
in u l in n i  p a r c h a la s h i  b i l a n  fa rq  q i l a d i .  U la r  a g r e s s iv  f e r m e n t la r d a n  m u r o m id a z a ,  
g ia lu ro n id a z a .  p e p i in a z a la rn i  h o s il  q ila d i.

A n t ig e n  t u z i l i s h i .  P n e v m o k o k k la r d a  3 x il a s o s iy  a n t ig e n la r  m a v ju d :  h u ja y r a  
d e v o r id a g i p o l is a x a r id la r ,  k a p s u la  a n t ig e n i v a  M  o q s il.

K a p s u la  a n t ig e n i  m a x s u s  b o 'l i b .  bu  a n t ig e n g a  k o 'r a  p n e v m o k o k k la r  b ir  q a n c h a  
s e ro v a r la rg a  b o 'l in a d i .  S h u la rd a n  I. II. I l l  s e ro v a rla r i o d a m  u c h u n  p a to g e n  h iso b la n a d i. 
H o z irg i v a q td a  p n e v m o k o k k la rn in g  85  ta  s e ro v a r la r i  a n iq la n g a n  b o 'l ib .  u la rn in g  h ar 
b ir i m u v o f iq  t ip  m a x s u s  z a rd o b la r  b ila n  a g g lu tin a ts iy a  r e a k s iy a s ig a  k ir i s h a  o la d i.
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T o k s in  x o s i l  q i l i s h i .  P n e v m o k o k k la r  a s o s a n  e k z o to k s in  h o s i l  q i l a d i .  U la r  a - , 
b - p n e v m o l iz in la r  h a m d a  le y k o ts id in  v a  f i b r i n o l iz in la r n i  a j r a ta d i .  a - p n e v m o l i z in  
o q s i ld a n  ta sh k il  to p g a n  b o 'l ib ,  h a ro r a tg a  c h id a m s iz ,  p - p n e v m o liz in  y e ta r li  d a ra ja d a  
o 'r g a n i lg a n  e m a s .

N .Y a .C h is to v ic h  v a  L .A .Y u r e v ic h l a r  p n e v m o k o k k la r n i  f a g o s i to z d a n  h im o y a  
q i la d ig a n  m o d d a  b o r l ig in i  a n iq la b .  u n i « a n t if a g in »  d e b  a ta d i la r . B u  m o d d a  m ik ro b  
k a p s u la s id a  b o 'l i b .  u la rn in g  v iru le n t l ik  x u s u s iy a tin i k u c h a y tira d i .

C h id a m l i l ig i .  P n e v m o k o k k la r  ta sh q i m u h i tg a  u q a d a r  c h id a m li  e m a s : 2 - 3 %  li 
f e n o l  v a  b o s h q a  d e z in f e k s iy a i o v c h i  m o d d a la r  t a 's i r i d a  1 - 2  d a q i q a d a .  5 2 - 5 5 ,,C  
q iz d ir ilg a n d a  10 d a q iq a d a  o 'la d i .

P n e v m o k o k k la r  in u l in n i  p a rc h a la y d i  v a  o ' t g a  ( s a f r o  s u y u q lig i )  c h id a m s iz .  S h u  
x u s u s iy a t la r ig a  k o 'r a  p n e v m o k o k k la r  s tr e p to k o k k la rd a n  fa rq  q i la d i .  P n e v m o k o k k la r  
o q s il  m o d d a  b i la n  o 'r a lg a n  h o ld a , y a 'n i  q u r it i lg a n  b a lg 'a m . q o n  v a  b o s h q a  p a to lo g ik  
m a te r ia lla rd a  b ir  n e c h a  o y  d a v o m id a  sa q la n a d i, a m m o  o rg a n iz m d a n  ta s h q a r id a  te zd a  
n o b u d  b o 'la d i .

P n e v m o k o k k n i n g  h a y v o n l a r g a  p a to g e n l ig i .  T a jr ib a  h a y v o n la r id a n  o q  s ic h q o n , 
d en g iz  c h o 'c h q a c h a s i v a  q u y o n la r  p n e v m o k o k k a  ju d a  h am  sezg ir. P n e v m o k o k k  ku ltu rasi 
y o k i p n e v m o k o k k l i  m a te r ia ln i  o q  s ic h q o n g a  y u b o r i l s a ,  2 4 - 4 8  s o a t  ic h id a  k a s a l l ik  
r iv o j la n ib , h a y v o n  o 'la d i .  U n i y o r ib  k o 'r g a n d a ,  ic h k i o rg a n la r id a  j u d a  k o 'p  k ap su la li 
p n e v m o k o k k la r  b o r l ig i  a y o n  b o 'la d i .

Z o til ja m  b ila n  k o 'p in c h a  b u z o q , c h o 'c h q a  b o la s i v a  q o 'z i l a r  k a s a l la n a d i .
K a s a l l i k n i n g  o d a m d a g i  p a t o g e n e z i .  P n e v m o k o k k la r ,  a s o s a n .  y u q o r i  n a f a s  

y o 'l la r i  o rq a l i k ir ib , sh u  y e rd a  s a q la n ib  q o lish i m u m k in , s h u n in g  u c h u n  z o t il ja m  ham  
e k z o g e n . h am  e n d o g e n  y o 'l l a r  b ilan  riv o j la n a d i.

O d a m  s h a m o l la g a n d a ,  o ' t a  to l iq q a n d a  o rg a n iz m n in g  h im o y a  k u c h i  p a s a y g a n d a  
p n e v m o k o k k la r  y u q o r i  n a fa s  y o 'l l a r id a n  q u y i  a ’z o la rg a  o 't a d i  v a  k a s a l l ik  k e l t i r ib  
c h iq a ra d i.

P n e v m o k o k k la r  q u y i n a fa s  y o 'l la r in in g  sh ill iq  q a v a t ig a  tu s h s a , b ro n x it ,  z o t ilja m , 
q o n g a  tu sh sa . b ak te rem iy a -scp s is , ch a q a lo q  v a  q a r iy a la rd a  e s a  bu tu n  o rg a n iz m g a  ta rqa lib  
o g ' i r  k a s a l l ik la r  ( s e p tik o p iy e m iy a  v a  m e n in g it )g a  o lib  k e lad i.

S t r .p n e u m o n ia e  n in g  I -  4 ,  6 , 8 , 9 ,  12, 14, 18, 19, 2 3 ,  2 5 , 5 1 .  5 6  s e r o lo g ik  
v a rian tla ri, a so san , o d a m la rd a  o 'tk i r  k ec h a d ig a n  z o tiljam n i q o 'z g 'a ta d i .  B u n d a n  ta sh q a ri, 
u la r  s e p ti ts e m iy a . m e n in g it ,  b o 'g 'i n l a r  y a l l ig 'la n is h i .  e n d o k a rd i t ,  o t i t .  p e r i to n it ,  r in it. 
g a y m o r it ,  a n g in a  v a  b o s h q a  k a s a l lik la rn i k e l t ir ib  c h iq a r is h i m u m k in .

I m m u n i t e t i .  B e m o r  s o g 'a y g a c h .  o ' r t a  k u c h d a g i .  u z o q  d a v o m  e t a m a y d ig a n  
t i p m a x s u s  im m u n i te t  h o s i l  b o 'l a d i .  I m m u n ite t  h a r  b i r  s e ro lo g ik  v a r i a n t l a r g a  x o s , 
s h u n in g  u c h u n  o d a m  u m ri d a v o m id a  b i r  n e c h a  m a r ta  p n e v m o k o k k la r n in g  h a r  x il 
tip la ri b ila n  k a s a l la n ish i m u m k in .

L a b o r a t o r i y a  ta s h x i s i .  T a sh h is  q o 'y is h d a  b a k te r io lo g ik  u su l a s o s iy  h is o b la n a d i. 
B e m o rn in g  b a l a m i,  p le v ra  s u y u q lig i .  e k s s u d a tla r .  q o n , o rq a  m iy a  s u y u q lig i  te z d a  
m u v o fiq  o z iq  m u h itla rg a  e k i la d i .  c h u n k i a jra tib  o lin g a n  m a te r ia lla rd a g i s tre p to k o k k la r  
te z  a u to l iz g a  u c h r a s h i  m u m k in . P n e v m o k o k k  k u ltu ra s in i  s u n 'i y  o z iq  m u h i tg a  e k ib  
a jra tib  o lish  q iy in . c h u n k i m a te ria ld ag i (ay n iq sa . b a lg 'a m d a g i)  b o sh q a  m ik ro b la r  m u h itd a  
te z  k o 'p a y i b  p n e v m o k o k k n in g  o 's i s h i g a  x a la l  b e r i s h i  m u m k in .  S h u n in g  u c h u n  
te k s h i r i l i s h i  lo z im  b o 'lg a n  m a te r ia l  o q  s ic h q o n n in g  q o r in  b o 's h l i g ' i g a  y u b o r i la d i .  
P n e v m o k o k k  s ic h q o n  o r g a n iz m id a  j u d a  te z  k o 'p a y i s h i  n a t i ja s id a  s ic h q o n  2 4  s o a t 
ic h id a  se p s isd a n  o 'la d i  v a  u n in g  y u ra g id a n  q o n  o lib , z a rd o b li b u lo n g a  e k i la d i . K ey in  
q a ttiq  o z iq  m u h itg a  ek ib . s o f  k u ltu ras i a jra tib  o lin ad i v a  u n in g  m o rfo lo g iy as i. f iz io log ik , 
a n t ig e n lik  x u s u s iy a tla r i  te k sh ir il ib . s e ro lo g ik  v a r ia n tla r i id e n tif ik a ts iy a  q il in a d i .  H o z ir
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te z k o r  d ia g n o s t ik a d a  tip la m i s e ro lo g ik  u s u lla r  y o rd a m id a . m ik ro b n in g  o 'z in i  e s a  P Z R  
u su li y o rd a m id a  a n iq la s h  y o 'lg a  q  y ilm o q d a .

D a v o la sh . A so san  su lfan ilam id  p rep ara tla ri v a  a n tib io tik la r  k en g  q o 'l la n ila d i.  H o z ir  
p n e v m o k o k k la rn in g  k e n g  q o 'l la n ila d ig a n  a n t ib io tik la rg a  c h id a m li tu r la r i k o 'p a y m o q d a . 
s h u n in g  u c h u n  a j r a t ib  o lin g a n  p n e v m o k o k k  s o f  k u l tu r a s in in g  h a r  x il a n t ib io t ik la rg a  
c h id am lilig in i an iq la b . s o 'n g  m u v o fiq  an tib io tik la m i d av o la sh d a  q o 'l la s h  loz im . M ax su s  
te ra p iy a d a  s tr e p to k o k k la rg a  q a rsh i im m u n o g lo b u lin la rd a n  f o y d a la n is h  m u m k in .

K a s a l l i k n i n g  o ld i n i  o l i s h .  P n e v m o k o k k l i  in f e k s i y a l a r g a  q a r s h i  u m u m iy  va 
m a x s u s  p r o f i l a k t ik a  c h o r a - t a d b ir l a r i  o ' t k a z i l a d i .  U m u m iy  p r o f i l a k t ik a  c h o r a l a r ig a  
o rg a n iz m n i. a y n iq s a , b o la la r  o rg a n iz m in i c h in iq ti r is h , re a k t iv l ig in i o s h ir is h .  b e k a m u - 
k o 's t  o v q a t la n i s h  v a  b o s h q a la r  k ira d i.

M a x s u s  p r o f i l a k t i k a d a ,  t a r k i b i d a  p n e v m o k o k k la r  2 3  s e r o v a r i n i n g  h a r  x i l  
p o lisa x a r id  a n t ig e n la r in i tu tu v c h i p o liv a le n t v a k s in a  q o 'l la n i la d i .  P n e v m o k o k k la rn in g  
u s h b u  s e ro v a r la r i  b u  m ik r o b la r  q o 'z g 'a t a d i g a n  g e m a to g e n  in f e k s iy a la rn in g  9 0 %  ni 
ta sh k il  q i la d i .  V a k s in a  b ila n . a s o s a n . x a v f l i g u ru h g a  k iru v c h i la r  5 - 1 0 - y i l  o r a la t ib  2 

m a r ta  e m la n a d i .

E nterokokklar

S t r e p t o c o c c a c e a e  o i l a s ig a  m a n s u b  S t r .p n e u m o n ia e .  S t r . f a e c a l i s l a r n in g  o 'r n i  
a lo h id a .  s h u n in g  u c h u n  u la rn in g  x u s u s iy a t la r ig a  a lo h id a  e ' t i b o r  b e r i la d i .  S tr .fa e c a lis  
o d a m  v a  i s s iq s e v a r  h a y v o n la r  ic h a g id a  y a s h o v c h i  s h a r t l i -p a to g e n  m ik ro o rg a n iz m la r  

b o 'l ib ,  u la r  e n te ro k o k k la r  d e b  a ta la d i .
M o r f o l o g i y a s i .  P o l im o r f ,  tu x u m s i m o n  s h a k ld a  b o ' l i b ,  j u f t - j u f t  y o k i  k a l t a  

z a n j i r g a  o 'x s h a b  jo y l a s h a d i ,  k a t ta l ig i  0 ,5 - 1  m k m . a y r im  s h ta m m la r id a  x iv c h in la r i  
v a  k a p s u la s i  b o r .

0 ‘s i s h i .  S t r . f a e c a l i s  q a t t iq  o z iq  m u h i td a  c h e t la r i  te k is  S - k o io n iy a l a r n i  h o s i l  
q ila d i. Q a n d li b u lo n d a  q o 'y q a  v a  c h o 'k m a  ho s il q il ib  k o 'p a y a d i .  S a r iq  p ig m e n t ish la b  
c h iq a ra d i. 1 0 -4 5 " C  (o p tim a l 3 7 °C ) h a ro ra td a  o 's i s h  x u s u s iy a t ig a  e g a .  E n te ro k o k k la r  
b o s h q a  s t r e p to k o k k la rd a n  ta rk ib id a  6 ,5 %  N aC I. p H  9 ,6 -1 0 ,2  b o 'lg a n  b u lo n d a , 4 0 %  
o ' t  q o 's h i lg a n  q o n li  a g a rd a  y a x s h i  k o 'p a y i s h i  b i l a n  fa rq  q i l a d i .  U la rn in g  o 's i s h in i  
k a liy  te llu r i t, n a t r iy  a z id . p e n its il l in  v a  n e o m its in la r  to 'x ta t ib  q o 'y a  o lm a y d i, s h u n in g  
u c h u n  u la rd a n  e le k t iv  m u h i t la r  ta y y o r la s h d a  f o y d a la n i la d i .

C h id a m l i l i g i .  E n te ro k o k k la r  ta sh q i m u h it o m i l la r ig a  b o s h q a  s tr e p to k o k k la r g a  
n is b a ta n  c h id a m l i .  6 0 °C  d a  3 0  d a q iq a  o ‘z  fa o l l ig in i  s a q la b  q o la d i .  X o n a  h a ro ra t id a  

o z iq - o v q a t la r d a  k o 'p a y a  o la d i .
K a s a l l i k n i n g  o d a m d a g i  p a t o g e n e z i .  S t r . f a e c a l i s  o d a m  v a  h a y v o n l a r  

ic h a k la r id a  y a s h a g a n i u c h u n  a n ta g o n is tik  x u s u s iy a tg a  e g a ,  y a 'n i  ic h b u ru g ',  q o r in  lift 
v a  ic h a k  t a y o q c h a la r in in g  k o 'p a y i s h ig a  q a r s h i l ik  q i l a d i .  B o la l a r  i c h a g id a  ic h a k  
ta y o q c h a s ig a  n is b a ta n  e n te ro k o k k la r  m iq d o r i k o 'p r o q .  E n te ro k o k k la r n in g  k o 'p g in a  
s h ta m m la r i  k o a g u la z a ,  g ia lu ro n id a z a ,  D N K a z a , p ro te in a z a ,  f ib r in o l iz in .  p ro te in a z a  
kab i a g re s s iv  f e rm e n tla rn i is h la b  c h iq a ra d i. U la rn i y u q o ri n a fa s  o l i s h  tiz im i. te r in in g  
y i r i n g l i  y a l l i g ' l a n i s h i ,  12 b a r m o q  i c h a k ,  o ' t p u f a g i ,  s i y d i k  a j r a t i s h  t i z im in in g  
k a s a l l ik la r id a  u c h r a t is h  m u m k in . S tr .f a e c a l is  s a n i ta r  k o 'r s a tk ic h  m ik r o o r g a n iz m la r  
g u ru h ig a  k ira d i. S h u n in g  u c h u n  u la rn in g  s u v  v a  o z iq -o v q a t m a h s u lo tla r id a n  to p i lis h i. 

b u  o m il la rn in g  n a ja s  b ila n  if lo s la n g a n l ig id a n  d a lo la t  b e rad i.
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G ram m anfiy kokklar

G ram m anfiy  va fakulta tiv  anaerob larga  N eisseria  u ru g ‘i k iritilgan, 
u larning katta lig i 0 ,6 -1 ,0  m km . Bu m ikroorgan izm lar harakatsiz  b o ‘lib, 
ayrim lari kapsu la  yoki m ik rokapsu la  hosil q iladi. H u jay ra  devorin ing 
tuzilishi va tark ib i b o 'y ich a  boshqa gram m anfiy  tayoqchalardan  unchalik  
farq qilm aydi. G ram  usulida bo 'yalish i deyarli bir xil. O ziq m uhitda o 'sish i 
uchun 35 -3 7 °C  haroratni va pH 6 ,0 -8 ,0  ni ta lab  qiladi. S itoxrom oksidaza 
fao llig iga  ega n itra tlam i qay tarad i, xem oorgano tro f h isoblanadi.

Bu u ru g 'ig a  m ansub  m ikroorgan izm lardan  N eisseria  gonorrhoeae 
(g o n okokk ) va  N e isse ria  m en in g itid is  (m en ingokokk ) odam  uchun 
patogen hisob lanad i. N .sicca, N .flavescens, N .subflava, N .m ucosa va 
N .lactam ica kabi bakteriyalar esa  kom ensallardir.

G onokokklar

G onokokk lar «gonoreya» kasallig in ing q o 'zg 'a tu v ch is i b o 'lib , siydik 
tanosil tizim ining o 'tk ir  yallig 'lan ish i bilan kechadigan venerik kasallikdir. 
G onoreya term inini eram izning II asrida G alen kiritgan. D em ak, bu kasallik 
insoniyatga ju d a  qadim dan m a’lum bo 'lgan . G onoreya o 'z b e k  tilida so 'zak  
deb  atalad i. U n ing  q o 'zg 'a tu v ch is in i b irinchi b o 'lib  nem is olim i A lbert 
N eysser (1879-y .) an iq lagan . N eysser kasallikni « tripper»  deb  atashni 
tak lif q ilgan. T rip p e r so 'z i y iring  oqish degan  m a 'n o n i b ild iradi.

G onokokklam ing kulturalarini dastlab sun 'iy  oziq m uhitlarda Leystkov 
va F .Lyoffler (1 882-y.) o 's tirg an , E .B um m  (1885-y.) esa  u larn ing  kasallik 
etio log iyasida  o 'rn i borlig in i k o 'rsa tib  bergan.

H ozirg i vaq tda  so 'z ak  jin s iy  y o 'l bilan yuqadigan  k asa llik la r o rasida 
eng k o 'p  tarqalgan i h isoblanadi, y iliga dunyo  b o 'y ic h a  2 0 0 -2 5 0  m ln.dan 
ortiq kishi bu kasallikka chalinadi. H atto  rivojlangan Y evropa davlatlarida 
ham  so 'zak  kasalligi soni b o 'y icha  o 'tk ir  yuqum li grippdan keyingi o 'rinda  
turadi.

M orfologiyasi. G onokokklaming kattaligi 1 ,25-1,0x0,7-0,8 m km bo'lib, 
shakli lov iyasim on, kofe donachalariga  o 'x sh ash  b o 'lib , ju f t- ju ft holda 
jo y la s h a d i (5 2 - ra s m ) . S p o ra  h o sil q ilm a y d i , am m o  k a p su la  yok i 
m ikrokapsulagaega. G ram  usulida manfiy bo'yaladi. G onokokklar polim orf 
b o 'lib , u lam ing  m ayda yoki kattaroq shakllari ham  m a’lum . B o 'yoq larn i 
(m etilen  k o 'k i ,  b rillian t yash ili, fuks in ) yaxsh i qabu l q ilad i. A m m o 
gonokokk lam ing  differensial tashxisi G ram  usuli b o 'y a lish g a  asoslanadi. 
A ntim ikrob preparatlar va harorat ta ’sirida tez o 'zg arib , L -shak liga  o 'tish i 
mumkin.
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G o n o k o k k la r m akroorgan izm  hujayralari ich ida  yok i tashqaris ida  
jo y la s h a d i .  F a g o s i to z g a  c h id a m li. G o n o k o k k la m in g  30  dan  o rtiq  
aukso tip lari an iq langan .

G o n o k o k k la r  u n d irm a s id a n  ta y y o r la n g a n  p re p a ra tla r  e le k tro n  
m ikroskopda k o ‘rilganda, u la r 2 ovalsim on kokklardan  ibo ra t ekanlig in i 
ko 'rish  m um kin. U larning tashqi q o b ig 'i , s itop lazm asi va m em branasi 3 
q a v a td a n  ib o ra t b o ‘lib . u la r  m ik ro o rg a n iz m n in g  m u s ta h k a m lig in i 
ta ’m inlaydi. G onokokk lar sitop lazm asida k o ’plab ribosom a donachalari, 
yadro kiritm alari mavjud. G onokokklam ing tashqi qism ida tukchalar bo'lib. 
ular m ikroorganizm ning virulentligini belgilaydi (53-rasm ).

0 ‘sishi. G onokokklar aerob yoki fakultativ anaeroblar, u lam ing  o 'sish i 
uchun havo  tark ib ida  5 -1 0 %  C O , b o 'lish i kerak. O ziq  m uh itla r- ga  ju d a  
talabchan. O ziq-m uhit tarkibida albatta qon zardobi. am inokislo talar, assit 
suyuqligi b o 'lish i kerak. O 's ish i uchun optim al harorat 370C , pH 1 ,2 -1  A-

G onokokk larn i o 's tirish d a  V .N .B ednova va  M .M .V asilev  (1982-y.), 
Beyli (1963-y.) muhitlaridan keng foydalaniladi. G onokokklar 25°C da yoki 
4 2 -4 5 "C  da  o 'sm ay d i. Talab q ilingan  optim al haroratda m uvofiq  oziq 
m uhitlarda 24 soatdan keyin mayda, kattaligi 1-3 m m  bo 'lgan , rangi oqim tir 
koloniyalar hosil qiladi.

G onokokk lar kulturasini oziq m uhitlarga qay ta-qay ta  ekish  natijasida 
m ayda ku ltu ra la r hajm i ka tta lashad i va o 'z in in g  v iru len tlig in i, y a ’ni 
m ik rokapsu lasi va tukchalarin i yo 'qo tad i.

B io k im y o v iy  x u su s iy a ti. G o n o k o k k la r  b io k im y o v iy  x u susiya ti 
b o 'y ic h a  n isb a tan  faol em as . G ly u k o zan i k is lo ta  hosil q il ib  g azsiz  
p a rc h a la y d i,  o 'z g a rg a n  g o n o k o k k la r  e sa  b iro n ta  h am  u g le v o d n i

52-rasm . Surtmadagi gonokokklar, 
leyko-sitlar ichida joylashgan

53-rasm . Gonokokklar, 
elektronmikrofoto. 

P l - p i l a k c h a la r  y a q q o l k o 'z g a  ta s h la n a d i ,
k a t. K1 8 0 0 0  ( m u a ll i f  X . X a c h ik y a n )

240



p a rc h a la m a y d i , k a ta la z a  v a  s i to x ro m o k s id a z a g a  e g a . P ro te o li tik  
xususiyatlari ham  rivo jlanm agan , v o do rod  sulfid , am m iak , indol, qonli 
agarda  esa  g em o liz  hosil q ilm aydi. su t. je la tin a . kartoshka qo 'sh ilg an  
m uhitlarda o 'sm ayd i.

T oksin hosil q ilish i. G onokokk lar ekzo toksin  hosil q ilm ayd i, am m o 
bak teriya  hu jay rasin ing  parchalanishi natijasida endo toksin  ajratadi. bu 
om il odam  va ta jriba hayvonlari uchun kuchli zahar h isoblanadi.

C h id am lilig i. G o n okokk lar odam  o rgan izm idan  tashqarida . quri- 
ti lg an d a , 40"C  h a ro ra td a  te zd a  no b u d  b o 'la d i. D ez in fek s iy a io v ch i 
m oddalar: 1 : 1 0 0 0 0  gacha  suyultirilgan  kum ush nitrat. ka liy  perm anganat 
(1 :50) ta ’sirida  b ir necha daq iqada o 'lad i.

G onokokk  y iring  ichida, nam  buyum lar (choyshab , soch iq  va hk.)da 
24 soatgacha tirik saq lanadi. V akuum  hosil q ilib  m uzla tilganda . u lar 
antigenlik  xususiyatin i uzoq vaqt saq lab  qoladi. M asalan , m uzlatilgan 
ku ltu ra lar 5 y ildan  s o 'n g  yana  oziq  m uhitda qay ta  undirilgan  tadq iqo tlar 
m a ’lum . G o n o k o k k la r so 'n g g i y illa rd a  L -sh a k l hosil q ilib , turli xil 
a n tib a k te r ia l p re p a ra tla rg a  c h id a m lilig in i o 'z g a r t irm o q d a . Bu hoi 
davolashn i ancha  m ushkullash tirad i. G onokokk lar ayn iqsa. pen itsillinga 
qarshi p en its illinazaferm en tin i ish lay  boshladi.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. G onokokk lar faqat odam larda 
kasallik  keltirib  chiqaradi, shuning uchun antraponoz kasallik  hisoblanadi. 
T abiiy  sharo itda  hayvon lar so 'z a k  b ilan  kasallanm aydi, ularga kasallik  
y u q tir ish  ta d q iq o tla r i n a ti ja s iz  b o 'lm o q d a . K ey in g i y il la rd a  b a ’zi 
ta d q iq o tc h i la r  m a y m u n la rg a  s o 'z a k  y u q ti r a  o lg a n l ik la r i  h a q id a  
adab iyo tlarda m a’lum o tla r berishgan.

K asallikning odam lardagi patogenezi. So 'zak  (gonoreya) yuqishining 
k o 'p ro q  uchrayd igan  y o 'li bu aksariyat jin s iy  y o 'ld ir , y a ’ni bu  kasallik  
so 'z ak  b o 'lg a n  b em or b ilan  jin s iy  aloqa q ilganda, shun ingdek , kasalligi 
surunkali tus o lgan erkak  va ayollardan  yuqadi. K am dan-kam  hollarda 
bem or foydalangan  buyum lardan  (choyshab , soch iq , o 'r in -k o 'rp a , ichki 
kiyim vahk .) yuqishi ham  mumkin. C haqaloqlarga bem or onasin ing tug 'ish  
y o 'lla r i  o rqa li o 'ta d i . U larda  asosan  k o 'z  k o n y u n k tiv asi zararlanad i 
(b lennoreya). Yosh bo lalarn ing  jin s iy  sohasiga  ka tta la r b ilan  b ir o 'r in d a  
yo tgan ida, tuvakdan , vanna, to g 'o ra  va boshqa buyum lardan  um um iy 
foydalan ilgan ida  ham  kasallik  yuqish  ehtim oli bor.

B a’zan g o n o kokk lar siyd ik-tanosil tizim i orqali bu tun  o rganizm ga 
(g o n o k o k k li sep s is) ta rq a lish i m um kin . B u hoi o rg an izm  q arsh ilig i 
pasaygan, sp irtli ich im likka  ruju qilgan ham da pala-partish  jin s iy  hayot 
kechiradigan odam larda kuzatiladi.
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K asallikning birdan-bir m anbai so ‘zak bilan o g ‘riganini b ilm ay yurgan 
yoki surunkali so 'z ak k a  chalingan b em or h isoblanadi. S o 'z a k d a  asosiy  
p a to lo g ik  ja r a y o n  o d a td a  q o ‘z g ‘a tu v ch i b ir lam ch i k irg an  jo y id a n  
boshlanadi. S hunga asosan siydik-tanosil a ’zolari (genital), ekstragenital 
va  m etasta tik  s o 'z a k  ta fo v u t q ilin ad i. M etas ta tik  s o 'z a k  g en ita l va 
ekstragenita l so 'z a k  asorati h isoblanadi.

G onokokk lar aksariyat siyd ik-tanosil a ’zolari shilliq  qavatlarin ing  
silindrik ep iteliy larin i (uretra, bachadon bo 'y n i, k o 'z  shilliq qavati. to 'g 'r i  
ichak) zararlaydi. Q o 'zg 'a tuvch i limfogen y o 'l bilan ham  tarqalishi m um kin 
deb taxm in qilinadi.

A yollarda gonokokklar avval siydik chiqarish kanali, bachadon bo 'yn i, 
so 'n g ra  bachadon  va naylarin i ham da tuxum donni zararlan tirad i. G ono­
kokk lar a jra tgan  gonotoksin  tu fay li bem orn ing  boshi o g 'r ib , ishtahasi 
yo 'q o lad i. S iyd ik -tanosil tiz im ida ach ish ish , o g 'r iq . a jra lm a kelish i kabi 
subyektiv  va obyek tiv  belg ilar nam oyon b o 'lad i.

K asallikning yashirin davri 3 -5  kundan 2 -3  haftagacha bo 'lib , u siydik- 
tanosil q ism idan  katta  m iqdorda ya llig 'lan ish  e lem enti -  y iring  kelishi 
bilan boshlanadi.

S o 'zak n in g  o 'tk ir . o 'r ta ch a  o 'tk ir  va  sust kechadigan -  yangi ham da 
surunkali (kasallik  boshlangandan ikki oy keyin) va yashirin  xillari tafovut 
q ilinad i. K asallikn ing  birinchi kunlari bem orn ing  siydik  kanali o g 'z i 
yopishib , g iperem iyalan ib  sh ishib  ketadi. S iydikda sh ilim shiq  va yiringli 
ipchalar k o 'rin ad i. E rtaiablari u retra kanalidan  sa rg 'ish -g u n g u rt yiring  
keladi. Y allig 'lanish kuchayganida ajralayotgan yiring qon aralash bo 'lish i 
m um kin. K asallikn ing  3 -4 -h a fta la r i ox irida y a llig 'lan ish  u re tran ing  old 
q ism id an  o rq a s ig a  o 'ta d i ,  n a tijad a  k a sa llik n in g  b e lg ila r i z o 'ra y a d i 
(u retro tsistit). B em or tez-tez  siyadi va  o g 'r iq  sezadi.

Surunkali so 'z a k  o 'z in in g  subyektiv  va obyektiv  belgilari bilan xuddi 
torpid  so 'z a k k a  o 'x sh a b  ketadi. B em orlarn ing  60%  ida kasallik  kam 
ifodalangan  b e lg ila r b ilan  kechadi. S urunkali so 'z a k d a  s iyd ik  kanali 
butun lay  zararlanadi.

A y o lla r s o 'z a g i o 'z in in g  k lin ik  k o 'r in ish i va k ech ish i jih a tid a n  
e rkak larn ik idan  b ir oz farq q iladi. Bu erkak  va ayo lla r siyd ik-tanosil 
a ’zolarining tuzilishidagi tafovutlarga bog 'liq . Ayollarda so 'z ak  infeksiyasi 
uretra, B arto lin  bezlari, bachadon b o 'y n i, shuningdek , to 'g 'r i  ichakni bir 
y o 'la  sh ikastlantiradi va jada l kechadi. K eyingi y illarda so 'zak n in g  klinik 
sim ptom lari o 'z g a ra  borib  kasallik  ep idem io log iyasi, d iagnostikasi va 
davosida o 'z  ifodasin i topm oqda. A yniqsa, ayo llar so 'zag i tashx isi uning 
7 5 -8 0 %  subyektiv  asim ptom  kechishi h isob iga m urakkablashm oqda.
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S o 'z a k  b ilan  xastalangan  e rkak la r yaxshi davo lanm asa  uretrit, sistit, 
prostatit, ep id id im it, vezikulit kabi surunkali kasalliklar avj olishi m um kin. 
A yollarda esa  endotservitsit, endom etrit, endom iom etrit, salp ingit, oofarit 
kabi kasallik lar yuzaga keladi. Ayniqsa, kasallik asoratida erkak va ayollar 
b ir um r bepush t b o 'lib  qolish i m um kin.

Im m u n ite t i. O d a m d a  s o 'z a k k a  q a rsh i tu g 'm a  im m u n ite t y o 'q . 
K asallikdan so g 'ay g an d an  so 'n g  tu rg 'u n , kuchli, uzoq davom  etad igan  
im m unitet hosil bo 'lm aydi. B em orning qon zardobida im m unoglobulin lar 
(agg lu tin in , p re tsip itin , opsonin , kom plem entn i b o g 'lo v ch i antitelo lar) 
paydo b o 'la d i. A m m o u lar ham  kasallikdan  h im oya q ilm ayd i, shuning 
uchun odam  bu  kasallik  bilan b ir necha m aro taba  kasallan ish i m um kin. 
S o 'zak d a  tugallanm agan  fagositoz qayd qilinadi.

L ab ora tor iya  ta sh x isi. S o 'z a k n in g  o 'tk i r  x ilida  ta sh x is , asosan , 
bak terioskopik  usul bilan aniqlanadi. T ekshirish uchun uretra , q in , vulva, 
bachadon b o 'y n i, erkak lik  bezi, to 'g 'r i  ichak, konyunktivalardan ajralgan 
y iring  ham da siyd ikda  hosil b o 'lg a n  c h o 'k m a  olinad i. U lardan surtm a 
tayyorlan ib , G ram m  va L yoffler usu llarida, m etilen  k o 'k i b ilan  b o 'y ab , 
m ik ro s k o p  o s t id a  k o 'r i la d i .  B u n d a  k o 'k im t i r  ra n g d a  b o 'y a lg a n  
leyko tsitla rn ing  ichida to 'q  rangli loviyasim on g o n o kokk lar ko 'rinad i. 
L ekin  tashx is q o 'y ish d a  gonokokklar, asosan . G ram  usu lida  b o 'ya lad i. 
B unda gonokokklar ju ft-juft bo 'lib , qizil rangga kiradi. A sosan leykotsitlar 
ich ida  jo y la sh a d i. U larn ing  bu ho ld a  jo y la sh ish i x u d d i «asa larin ing  
u y as i» d ag i k o 'r in is h n i e s la ta d i. O d a td a  o 'tk i r  s o 'z a k k a  ch a lin g an  
bem orlarga bakterioskopik usulda tashxis qo 'y ish  unchalik m urakkab emas.

K asa llik n in g  su runka li x ilig a  ta sh x is  q o 'y is h d a  k u ltu ra l u su ldan  
foydalan ilad i. B unda pato logik  a jra lm a g o 'sh tli-ag a rli m uh itga  ekiladi. 
G onokokklar so f kulturasini ajratish uchun C O , m iqdori havo  tarkibida 5 -  
10% b o 'lish i talab q ilinad i. B undan tashqari, kom plem en tn i b o g 'lash  
reaksiyasi, b ilvosita gem agglutinatsiya reaksiyasi va allerg ik  sinam alardan 
foydalaniladi.

D avosi. S o 'zakn i davolash m utaxassisdan antibakterial (roksitrom itsin 
lek), im m unoterapevtik , m ahalliy va fizioterapevtik  m uolajalarni b ir y o 'la  
m ukam m al bilishni talab qiladi; yuqoridagi usullarni q o 'lla sh  zararlangan 
o 'ch o q n in g  xarak teriga  qarab  o lib  boriladi. M asalan , a so ra t berm agan 
yangi so 'z ak  faqat an tib io tik lar bilan davolansa, asoratli ham da surunkali 
shak llarin i davo lashda kom pleks davo  usullari qo 'llan ilad i.

K asallikning old in i olish. B uning uchun aholining turm ush darajasini, 
ish , o ila  sh a ro it in i  y a x s h ila s h , u la rn in g  s a n i ta r iy a  m a d a n iy a tin i 
y u k sa ltirish g a  qara tilgan  b ir q a to r cho ra larn i am alga  o sh irish  lozim .
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K asallik m anbaini va u bilan m uloqotda bo 'lgan lam i tez aniqlash va ularni 
toMiq davo lash  m uhim  rol o 'y n ay d i. K eyingi y illa rda  so 'zak n in g  shaxsiy 
profilaktikasi uchun g ib itan , m iram istin  kabi p reparatlar q o 'llan ilm oqda . 
B ular foydalan ish  uchun qulay  k ichkina shishachalarda b o 'lib , uni jin siy  
a loqa q ilingandan  so 'n g  uretra va jin s iy  a ’zo larga  surtiladi.

B lennoreyan ing  o ld in i o lish  uchun barcha  tug 'ru q x o n a la rd a  h a r b ir 
yangi tu g 'ilg a n  chaqaloqn ing  k o 'z ig a  1 - 2  tom chi a lbu tsid  tom iziladi. 
S o 'n g g i  y i l la r d a g i  m a ’lu m o tla rg a  q a ra g a n d a  d u n y o n in g  b a rc h a  
m am lakatlarida  kasallikn ing  k o 'p ay ish id a  foh ishabozlik , besoqolbozlik  
(gom oseksualizm ), jin s iy  hayo tga  yengil qarayo tgan larn ing  o 'rn i katta. 
Yosh lar o ras ida  bu kasallikn ing  oqi bat lari to 'g 'r is id a  san ita riya  m aorifi 
ish larin i m axsus re ja  aso s ida  o lib  borish  ta lab  q ilinad i. H anuzgacha  
so 'zak k a  qarshi m axsus profilaktika chora-tadbirlari ish lab  chiqilm agan.

M eningokokklar

M eningokokkning  (N eisseria  m ening itid is) so f ku ltu rasin i A .Vek- 
se lb au m  1 8 8 7 -y ili m e n in g it b ilan  o g 'r ig a n  b e m o rn in g  o rq a  m iy a  
suyuqlig idan  a jra tib  olgan va uni a tro flicha  teksh irgan . M en ingokokk lar 
N eisseria  zoti. N eisseriaceae  o ilasiga 4 guruh 1 b o 'lim g a  k iradi.

M orfolog iyasi. M eningokokklar loviya shaklida b o 'lib , ju ft-ju ft jo y ­
lashadi, d iam etri 0 .6 - 1 . 0  m km . botiq tom oni b ir-b iriga qaragan , tashqi 
tom oni e sa  qavariq  (d o 'n g ) b o 'lad i. Bu m ikrob  b a ’zan te trakokk larga  
o 'x sh ab  to 'r ttadan  ham  joy lashad i, spora hosil qilm aydi, x ivchinlari y o 'q . 
A m m o u larda fim briya la r (pili) yoki tukchalar borligi an iq langan , bu lar 
yo rdam ida ular epiteliy  hujayralarin ing shilliq q o b ig 'ig a  yopishadi. G ram  
bilan qizil rangga (g ram m anfiy ) b o 'ya lad i. Y iringdan o lingan  m aterialda 
k o 'p in c h a  m e n in g o k o k k la r le y k o ts itla rn in g  ich id a , b a ’zan  ju d a  oz  
m iqdorda un ing  tashqaris ida  joy lashad i (54-rasm ).

54-rasm. O r q a  m iy a  s u y u q l i g ' i d a n  

ta y y o r l a n g a n  p r e p a r a td a g i  m e n in g o k o k k la r
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Toksin hosil qilishi. M eningokokklar endo- va ekzotoksin hosil qiladi. 
Bu bak te riy a la rn in g  ekzotoksin i gem o litik , endo toksin la ri p irogenlik  
xususiyatiga  ega.

A n tig en  tu z ilish i. M en in g o k o k k la rd a  3 xil an tig e n la r  m av jud : 
po lisaxarid lar (seroguruhlar). oqsillar (serotip lar), po lipeptid-polisaxarid  
b irikm alar (im m unotip lar). M en ingokokk lar kapsulasi ta rk ib ida  4  guruh 
polisaxaridlar; А . В. C, D bor. K eyingi yillarda ulam ing serologik guruhlari 
13 taga (E. X , Y. Z , W - l  35. H . I, K, L) ko 'payd i. B ulardan. asosan, А, В. С 
guruhlari k o 'p  uchraydi.

C hid am lilig i. M eningokokklar tashqi m uhit ta ’siriga ch idam siz, ular 
b e m o rla rn in g  a jra tm a la r id a  te zd a  a u to liz g a  u c h ra y d i, shu  sab ab li 
tekshirishni laboratoriyada zudlik bilan olib borish lozim. M eningokokklar 
60"C haroratda 10 daq iqada , 100°C q izd irilganda 30 son iyada o 'lad i. 
U ltrab inafsha nurlar kuchli ta 's ir  etadi.

M e n in g o k o k k la r  d e z in fe k s iy a  q ilu v c h i e r i tm a la r  t a ’s ir ig a  ham  
chidam siz, u larx loram inningO ,5 -1 ,0 %  li ham da karbol k islotaning 3,5%  
li eritm asida, 70" spirt ta ’sirida b ir z u m d ao 'lad i.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda meningokokklarga 
hayvonlar chidam lidir. Tajribalarda quyon va m aym unlam ing miyalariga 
meningokokklami yuborib. ularda kasallikni keltirib chiqarish mumkin. Dengiz 
cho 'chqachasi va oq sichqonlarning qorin bo 'sh lig 'i ham da plevra pardasiga 
yuborilganda ushbu hayvonlarda kuchli zaharlanish sodir b o 'lib , u laro 'lad i.

K asallikn ing  od am lardagi patogenezi. Infeksiya m anbai bem or va 
bak te riya  tash ib  yuruvchi o dam lar h isob lanad i. K asal yoki bak teriya  
ta shuvch i b ilan  m u loqo tda  b o 'lg a n la rn in g  1 -3%  ida a so s iy  kasallik  
(um um iy in toksikatsiya, m eningit), 10-30%  da nazofaringit rivojlanadi va 
7 0 -8 0 %  o d a m la r  b a k te r iy a  ta s h u v c h ig a  ay lan a d i. S h u n in g  uchun  
ep id em iy ad av rid a  odam larn i 95% i tashuvchi, faqat l% i kasal bo 'lad i.

M ikroblar 1 m m asofagacha bo 'lg an  oraliqda, yo 'ta lganda, aksirganda, 
qattiq  gap lashganda havo-tom chi y o 'li o rqali so g 'lo m  odam ga yuqadi. 
M en ingokokk  in feksiyas in ing , aso san , nazofaring it, sep tik  m eningit, 
m en ingokokksem iya shakllari m avjud. B akteriya burun va  halqum ning 
shilliq qavatidagi epiteliy hujayralariga kiprikchalari bilan birikadi. U yerdan 
m ikroorganizm  lim fa tom irlariga, so 'n g  qonga tushib organizm ga tarqaladi 
va m iyaning yum shoq  pardalarida yiringli ya llig 'lan ish  keltirib  chiqaradi.

M eningokokkli bak terem iyadaqo 'zg 'a tuvch ilarn ing  ko 'pchilig i nobud 
b o 'la d i  va  q o n g a  k o 'p  m iq d o rd a  e n d o to k s in  a jr a la d i .  N a tija d a  
m en in g o k o k sem iy a  riv o jlan ad i. B unda h a ro ra t k o 'ta r i la d i , to m irla r 
sh ikastlanad i. g ipo ksiya  va atsedoz yuzaga keladi.
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M en in g o k o k k  in fek siy as i b ilan , aso san , 1 yoshdan  5 y o sh g ach a  
bo 'lgan  bolalar (69-80% ) kasallanadi. A m m o ep idem iyadav rida  o 'sm irla r 
va kattalar ham  kasallanishi mum kin. Aholi zich bo 'lgan  joy larda, m asalan, 
m aktab, bo la la r b o g 'ch a s i, ta labalar yotoqxonasi kabi jo y la rd a  kasallik  
tez tarqaladi.

M eningokokk infeksiyasi har 20-30-y ilda qaytalanadi. K asallik, asosan, 
kuz ham da q ish  oylarida uchraydi. Toshkent shahrida birinchi meningokokk 
infeksiyasining epidemiyasi 1945-yildakuzatilgan. Ikkinchi epidem iya 1971- 
yildan 1975-yilgacha davom  etdi. O 'zbek istonn ing  barcha v iloyatlarida 
1971-1977-yillar davom ida bu kasallik epidem iya ravishda tarqaldi.

B olalarda m eningit katta larga nisbatan k o 'p  uchraydi. Bu gem ato- 
ensefalitik to 's iq  (barer) va immunologik reaktivlikning pastligi bilan bog'liq.

K asallikning yashirin davri 2 -3  kun, u o 'tk ir  boshlanadi, gavda harorati 
k o 'ta rilad i, qa ttiq  bosh o g 'r ig 'i ,  qusish  va a lahsirash , bosh  va b o 'y in  
muskullarining tortishi kuzatiladi. K o'zqorachiqlari kengayib, bem or hushdan 
ketadi. Kasallikning og 'ir  shaklida bem or oyoqlari bukilgan holda qotib qoladi.

Bemorning orqa miya suyuqligi (O M S) loyqalanadi. tarkibida leykotsitlar 
ko 'payadi. o rqa m iya bosimi ko 'tariladi, shuning uchun punksiya qilinganda 
orqa miya suyuqligi loyqa holda otilib chiqadi. Ayrim hollarda meningokokk 
qonda k o 'p a y ib  m eningokokksem iya paydo  b o 'lad i. M ikrobni qonda, 
endokardda, b o 'g 'im la rd a  va o 'p k ad a  topish m um kin.

A ntib io tik  va su lfan ilam id  preparatlari qabul q ilingunga  q ad ar o 'lim  
5 0 -6 0 %  ni tashkil e ta r edi. K asallikni o 'z  vaq tida aniqlab , davolanm agan  
bolalarda bu infeksiya hozir ham  7 0 -8 0 %  hollarda o 'lim  bilan  tugaydi.

Im m uniteti. U m um an bu kasallikka qarshi odam larda nisbatan tabiiy 
im munitet bo 'ladi. Shuni e ’tiborga olish kerakki, sog 'lom  kishilam ing burun, 
halqum  ajralm alarida m a’lum  m iqdorda m eningokokklam i m e ’yorida ham 
ajratib  olish m um kin, lekin u lar kasallikka chalinm aydilar. M eningit bilan 
kasallangan odam larda sog 'aygan idan  so 'n g  kuchli, uzoq davom  etadigan 
im m u n ite t hosil b o 'la d i . Q on ida  esa  ag g lu tin in , p re ts ip tin , opson in , 
bakteriotsin va  kom plem entni bog 'lovchi antitelo lar yuzaga keladi.

L a b o r a to r iy a  ta sh x is i . E p id em ik  se re b ro sp in a l m e n in g itn in g  
m ikrobiologik tashxisida, asosan, orqa m iya suyuqligi tekshiriladi. Bundan 
tashqari, burun-halqum dan olingan shilliq m odda v a q o n  ham  tekshirilishi 
k erak . B u u su l re k o n v a le sse n t y o k i s o g 'lo m  m e n in g o k o k k  ta sh ib  
y u ru v ch ilam i an iq la sh d a  ju d a  ah am iy a tli. B irinch i tek sh irish  usu li 
bakterioskopiya bo 'lib , surtm alarda gram m anfiy  d ip lokokk lar aniqlanadi. 
A m m o shuni y odda  tu tish  kerakki, o rqa  m iya suyuqlig idan  tayyorlangan 
surtm alarda N .m eningitidis ni topish juda  qiyin. K asalxonalardaO M Sning
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u m u m iy  k lin ik  ta h lili o 'rg a n i la d i .  B u n d a  O M S n in g  ra n g i, ta rk ib i 
(leykotsitoz. oqsil, shilliq va boshqalar) o 'zgargan lig i aniqlanadi. Kultural 
tashxisida O M S, bem or qoni, burun va halqum dan o lingan shilliq  m odda, 
zardob  va qonli yoki ristom itsi, assit suyuqlig i q o 'sh ilg an  agarli Petri 
kosachasiga ek ilad i. A jratib  o lingan kulturalarni sitox rom -oksidaza usuli 
y o rdam ida teksh irilad i. Shu bilan b irga u larn ing ferm entativ , serologik  
x u s u s iy a tla r i  h am  a n iq la n a d i.  B u ru n -h a lq u m d a g i s h i l l iq  m o d d a  
tek sh irilganda  ay rim  h o lla rda  sap ro fit m ik rokokk larn i (B ran h am ella  
catharrhalis) ham  uchratish m um kin. B urun-halqum dagi sap ro fit kokklar 
(kataral m ikrokokk lar) va boshqalar shakli jiha tidan  m en ingokokklarga 
o 'x sh asad a , am m o m en ingokokklam i agg lyu tina tsiya  q iluvchi m axsus 
zardob lar b ilan  agg lu tina tsiya  berm aydi, shu m aqsadda agg lu tina tsiya  
reaksiyasi va im m unofluoressen t usullaridan foydalan ilad i. B ranham ella 
catarrhalis ug levod lam i, N .sicca esa  g lyukoza va m altozani parchalaydi.

K asa llikka  te z  ta sh x is  q o 'y is h  uchun  o rq a  m iya  su y u q lig i b ilan  
p re ts ip ita ts iy a  reaksiyasi, b em o r zardob i b ilan  e sa  ney tra llash  (N R ), 
b ilv o s ita  g em a g g lu tin a ts iy a  reak s iy a la ri (B ilG A R ) q o 'y ila d i. H o z ir 
im m unoferm ent (IF), im m unoelektroforez va radioim m un (R l) usullaridan 
fo y d a lan ilm o q d a , b u la r  y o rd am id a  qon  va  o rq a  m iya  su y u q lig id an  
patogen  m en ingokokk lam ing  antigen larin i tezda  an iqlash  m um kin.

D avolash. E pidem ik serebrospinal m eningitni davolash uchun hozirgi 
vaqtda antibiotiklar, jum ladan, penitsillin va levom itsitin ishlatiladi, chunki 
penitsillin gem atoensefalitik  to 's iqdan  o 'ta  oladi. B ulardan tashqari, odam  
qonidan tayyorlangan norm al gam m aglobulin, yangi dorilardan rifampitsin 
ishlatiladi. Z aharlanishni kam aytirish  m aqsad ida unga turli tuz eritm alari, 
g lyukoza, qon p lazm asi va  boshqalar yuboriladi. K lin ikada sim ptom atik  
davolash m uolajalari am alga oshiriladi.

K asallikn ing old in i olish. B em orga erta tashxis q o 'y ish , uni zudlik 
bilan kasalxonaga joylashtirish, shu atrofdagi bakteriya tashib yuruvchilam i 
an iqlash  (sana tsiya  qilish), kon tak tda b o 'lg an la rn i k o 'z d a n  kechirjsh , 
m abodo kasallik  bolalar m uassasasida aniqlangan b o 'lsa , u holda darhol 
m a’lum m uddat karantin e ’lon qilinishi talab etiladi. Aholi orasida sanitariya 
va  g ig iy en a  q o id a la rig a  rioya  q ilish  b o ra s id a  su h b a tla r  o 'tk a z ila d i. 
Kam quvvat, darm onsiz  bolalarga esa gam m a-globulin  buyuriladi.

H o z irg i  p a y td a  m a x s u s  p o l i s a x a r id la r d a n  ta y y o r la n g a n  
m e n in g o k o k k n in g  k im y o v iy  v a k s in a s i m av ju d . B u v a k s in a  b ilan  
m eningokokkning A va С  ham da W - l  35 seroguruhlariga qarshi em lanadi. 
E m lashni ayn iqsa , kasallik  tash ib  y u ruvch ila r deb  gum on  q ilingan lar 
o ras ida  o lib  borish  ijobiy natija  beradi.
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IX B O B

ICHAK BAKTERIYALARI OILASIGA  

M ANSUB M IK RO BLA R

Ichak bak teriyalari o ilasiga evo lu tsion  nuqtai nazardan  o 'z a ro  ju d a  
yaqin, lekin patogenligi va ayrim  xususiyatlari bilan farq q iladigan, asosan, 
odam  yoki um urtqali hayvonlar ichagida yashaydigan bak teriyalar kiradi.

E n terobak teriya lar (E n terobacteriaceae) o ilasi 14 u ru g 'n i o 'z  ich iga 
o lad i: E sch e rich ia ; K lebsie lla ; P ro teus, Y ersin ia, E rw in ia , S h ige lla , 
S alm onella , E n terobaster, C itrobacter, H afn ia , S erra tia , P rov idencia , 
M organella , E dw arosieela . U ru g ' turlarga , tu r esa  b io log ik , serologik , 
xem ologik  va boshqa varian tlarga b o 'linad i.

M orfo log iyasi. E n tero b ak te riy a la r -  g ram m anfiy  tay o qchasim on  
m ikroblar. U lam ing  uzunlig i 1 -5  m km , eni 0 ,3 -0 ,8  m km , ko 'p ch ilik  
shtam m lari harakatchan, chunki butun yuzasi bo 'y lab  (peritrix) xivchinlari 
bor. Ba*zi turlari kapsula hosil qiladi, ichak bakteriyalarining ustki qism ida 
um um iy jinsiy  (seks pili) kiprikchalari mavjud.

O fsishi. B archa  ichak bakteriyalari o ilasiga  m ansub  m ik rob lar aerob 
va fakultativ anaeroblardir. Tarkibida go 'sh t ekstrakti bo 'lgan  oziq m uhitlar 
(m asalan: g o 'sh t-pep ton li agar, g o 'sh t-pep ton li bulon va boshqalar)da 
yaxsh i k o 'p ay ad i. U lar har xil ug levod  va o qsilla rn i parchalayd igan  
ferm entlar hosil qiladi. Ferm entativ xususiyatlariga k o 'ra  bu lar birm uncha 
fao l. Shu sab ab li bu x u su s iy a td ag i fa rq la r b o 'y ic h a  b ak te r iy a la rn i 
tasn iflash . un ing  u ru g ' va turini an iq lashda keng q o 'llan ilad i.

Ichak bak teriya larin ing  quyidag i asosiy  xususiyatlari an iq lanad i: 1) 
ug levod larn i parch a lag an d a  hosil b o 'lad ig an  m ah su lo tla r (k islo ta  va 
gazlar); 2) m etil q izili b ilan  hosil b o 'lad ig an  reaksiya: 3) m usbat Foges- 
P roskauer reaksiyasi va atsetil m etil karbinol hosil q ilish i; 4 ) n itratlam i 
qaytarish i; 5) u reaza  hosil q ilish i; 6 ) K SN  ish tirok ida o 's ish i va boshqa 
xususiyatlariga k o 'ra  yuqorida bayon qilingan guruhlam ing biriga kiritiladi.

A ntigen  tuzilish i. Ichak bakteriyalarin ing antigen tuzilish i m urakkab 
b o 'lib , ularni iden tifika tsiya  q ilish  (farq lash )da  .aham iyatlidir. Entero- 
bak teriya larda  asosan 3 ta antigen m avjud: 1) som atik  O -a n tig e n ; 2) 
xivchinli N — antigen; 3) K -kapsu lali antigen. Som atik O -an tigen , asosan, 
hu jay ra  d ev o rin in g  tashqi q ava tidag i lip o p o lisax a rid d an  ibo ra t. O -  
an tigenn ing  m axsuslig i ug levodlarn ing  determ inantlari o rqali nazorat 
qilinadi. N -an tigen  flagellin deb ataladigan oqsildan tashkil topgan bo 'lib ,
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bakteriya x ivchinida joylashgan. K -an tigen  hujayra devoridagi polisaxarid 
va oqsillar birikmasidan iborat. O -antigenga nisbatan yuzada joylashgan. Bu 
antigenlar bir-biridan immun-kimyoviy xususiyatlari bilan farq qiladi. Shu sababli 
ular yordam ida enterobakteriyalarning urug 'i, turi, sero log ik  guruhi va 
serovariantlari aniqlanadi. Enterobakteriyalarning antigenlari turli immunologik 
reaksiyalar, jumladan, agglutinatsiya, bilvosita gemagglutinalsiya. pretsipitatsiya, 
immunoelektroforez va boshqa reaksiyalar yordamida maxsus zardoblar bilan 
aniqlanadi.

Enterobakteriyalar tabiatda keng tarqalgan bo'lib, odam va hayvonlaming 
ingichka v a y o ‘g ‘on ichaklarida yashaydi. Ular orasida saprofit, shartli-patogen 
va patogen turlari bor. Enterobakteriytilar odam va hayvon najasi orqali tashqi 
muhitga tushadi va turli muddat saqlanib qoladi.

Patogenligi. Enterobakteriyalar ustida joy lashgan  tukchalar adgeziv 
xususiyatga ega, ular yordamida mikrob epiteliy hujayralariga yopishib oladi va u 
yerda ko'payadi. Enterobakteriyalar en d o  va ekzotoksinlar hosil qiladi. Endotoksin 
hujayra devoridagi lipopolisaxariddan tashkil topgan bo'lib. bakteriya tanasi bilan 
mustahkam bog'langan, shuning uchun bakteriya hujayrasi parchalangandan 
so 'ng ajraladi, u haroratga chidamli. Enterotoksin (ekzotoksin) esa oqsildan iborat, 
haroratga chidamsiz. Enterotoksin hosil bo'lishi Ent-plazmida orqali nazorat 
qilinadi. Bu plazmida transmissiv bo'lganligi sababli. donorhujayradan retsipiyent 
bakteriya hujayrasiga, odam  yoki hayvonlar ichagida konyugaLsiya natijasida 
o'tadi. Enterobakteriyalarning ko 'p  turlari (ichak tayoqchasi, Zonne va Fleksner 
shigellalari, salmonella va boshqalar) enterotoksin hosil qiladi.

Patogenezi. Enterobakteriyalarning patogen turlari odam va hayvonlarda 
klinik belgilari. patogenezi har xil bo'lgan turli yuqumli kasalliklar (esherixioz, 
shigellez, salmonellez va boshqalar) keltirib chiqaradi.

Patogen enterobakteriyalarga, asosan, 4 urug ': Eschirichia, Klebsiella. 
Salmonella va Shigella lar kiradi.

Esherixiylar

Ichak tayoqchasi (Escherichiacoli)ni 1885-yilda nemis olimi Teodor Esherix 
dispepsiya bilan og'rigan bemor najasidan ajratib olgan. E.coli tabiatda keng 
tarqalgan bo'lib, odam va sut emizuvchilaming ichaklarida yashaydi. Bundan 
tashqari, qush, baliq. sudralib yuruvchilar, amfibiya va hasharotlar ichagida ham 
bo'ladi. Ichak tayoqchasi najas bilan ko 'p  miqdorda ajralib, tashqi muhit (tuproq, 
suv, turli buyumlar)ni ifloslantiradi.

Escherichia urug'i E.coli, E.fergusonii, Eherm annii, E vulneris va E.blattae 
(suvarak ichagida topilgan) turlardan tashkil topgan bo'lib, ular biokimyoviy va 
fiziologik xususiyatlari jihatidan bir-biridan farq qiladi.
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M o r f o lo g iy a s i .  Ic h a k  ta y o q c h a s i  m o r f o lo g iy a s ig a  k o ‘ra  
E n te robac te riaceae  urugN ga m ansub  en te ro b ak te riy a la rg a  o 'x sh a y d i, 
hajm i l . l - 1 .5 x 2 ,0 -6 ,0  m km  (55-rasm ). B ularn ing  ay rim  shtam m lari 
harakatchan (peritrix), ayrimlari esa harakatlanm aydi, ya 'n i xivchinlari yo 'q . 
H ozirgi vaq tda  30%  patogen esherix iy larda  jin s iy  k ip rik ch a la r borligi 
aniqlangan. B a 'z i sh tam m lari m ikrokapsula yoki sh ilim shiq  kapsula hosil 
qiladi. G ram m anfiy, spora hosil qilm aydi.

Bakteriya hujayrasi m ayda tuklar (fibriyalar) bilan qoplangan. Nukleoid 
DNK sida G +S 4 8 -5 2 %  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. E .coli fakulta tiv  anaerob . 37°C  haro ra tda  va  pH  1 2 - 1 ,5  
b o 'lg an d a  yaxsh i o 'sad i."E sherix iy lar 22 -37"C  da  o 'z  faoliyatin i saqlab 
qoladi. am m o past haroratda o 's ish i to 'x tayd i. U lar go 'sh t-pep ton li agarda 
shakli yum aloq . rangi tiniq va yaltiroq , chetlari esa  b o 'r tg an , d iam etri 1-  
2 mm li S -sh ak ld ag i ko loniyalar hosil qiladi. Lekin m utatsiyalar hisobiga 
R -sh ak lg a  eg a  ko lon iyalar ham  vu judga kelishi m um kin , bu holda ular 
asosiy  b io log ik  xususiyatlarin i yo 'q o tad i.

G o 'sh t-p ep to n li bu londa b ir xil quyqa, so 'n g  c h o 'k m a  hosil q ilib  
ko 'payadi. Ichak tayoqchasi differensial oziq m uhitlarda u larning tarkibiga 
k o 'ra  turli rangdagi koloniyaiarni hosil q iladi. M asalan: E ndo  m uhitidagi 
to 'q  qizil yaltiroq koloniyalar, m uhit tarkibidagi laktozani ichak tayoqchasi 
parchalaganlig i h isob iga hosil b o 'lad i.

F erm en tativ  xu su siyati. Ichak tayoqchasi ferm en tativ  xususiyatiga  
k o 'ra  ju d a  faol b o 'lib , laktoza, g lyukoza, m annit, m altoza  va boshqa 
uglevodlarni kislota v ag az  hosil qilib parchalaydi. A m m o ichak tayoqchasi 
shtam m larining 1 0 - 1 2% laktozani parchalam aydi, u lar«notip ikshtam m lar»  
deb ataladi. Bu u ru g ' a ’zo lari indol hosil q iladi, n itra tlam i n itritlargacha 
qaytaradi, am m o H ,S hosil qilm aydi.

55-rasm . a - E .c o l i  s o f  k u l t u r a :  

b - m i k r o s k o p i k :  

d - e l e k t r o n m i k r o s k o p i k  k o 'r i n i s h i
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T oksin h osil q ilish i. Ichak tayoqchasi. asosan, endo toksin  ajratadi. 
Ichak tayoqchasin ing  ay  rim  en teropatogen  sh tarn m  lari 2  xil en terotoksin  
v a 4  xil gem oliz in lar s in tezq ilad i. T oksin ajratish  xususiyati E n t-v a  H ly -  
p lazm idalar o rqali nazorat qilinadi.

A n tig en  tu z ilish i. E sh e rix iy la rd a  О - ,  K -  va H -a n tig e n la r t  bor. 
S h u la rd an  O -a n tig e n  a so s iy  b o ‘lib , u la rn in g  se ro lo g ik  g u ru h la rin i 
b e lg ilay d i. O -a n tig e n  so m atik , h a ro ra tg a  ch id am li, sh u n in g  uchun  
100"S  d a  q a y n a t i lg a n d a  v a  a v to k la v d a  a g g lu t in a t s i y a  q i l i s h  
x u su s iy a tin i y o 'q o t-m a y d i. H o zirg i v aq td a  ichak  ta y o q c h a s in in g  170 
dan o rtiq  O -s e ro lo g ik  g u ru h la ri b o rlig i a n iq lan g an . K -a n tig e n  y u za  
jo y la sh g a n  b o 'l ib .  h a ro ra tg a  ch id am siz  B - ,  L -  va h a ro ra tg a  ch idam li 
A -a n tig e n la rd a n  tashk il to p g an . E sh e rix iy la rd a  100 dan o rtiq  turli K -  
an tigen lari bor. H -an tig en  x iv ch in d a jo y lash g an  b o 'lib , oqsildan  iborat, 
te rm o lab il tip  m a x su s lik k a  eg a . Ich ak  ta y o q c h a s id a  5 0  dan  o rtiq  turli 
N -a n tig e n la r  m av jud .

Esherixiylam ing antigen tuzilishigaqarab antigen form ulasi belgilanadi. 
B unda antigen, lining turi va ta itib  nom eri ko 'rsatilad i. M asalan: 0 1 1 1 
seroguruhining antigen fonnulasi 0111 :K58:H2,0111: B4:H 12,020:K84:H34, 
055:B 5:H 7,044:K 74:H  18 ,026:B 6:H  11 va boshqalar. Ichak tayoqchasining 
antigen tuzilishi m utatsiya, genetik rekom binatsiya va fag konversiyasi 
kabi om illarta’sirida o 'zgarishi mum kin.

E sherixiylar orasida fagovar va kolitsinovarlari ham  borligi kuzatilgan. 
U ning  bu xususiyatidan  kasa llikka labora to riya  tashx isin i q o ‘y ishda. 
ep idem iolog ik  holatin i an iq lashda foydalaniladi.

Chidamliligi. Ichak tayoqchasi kimyoviy, fizik om illar ta’siriga shigella, 
salmonellalarga nisbatan chidam li, shuning uchun tashqi m uhitda (suv va 
tuproqda) b irnecha hafta vaoylab  yashaydi. Dezinfeksiyalovchi eritmalar: 5% 
li fenol,3% li xloramincritmasi ta’sirida birnechadaqiqadaoM adi. Esherixiylar 
55°C gacha qizdirilganda 1 soat, 6 (>’C  da esa 15 daqiqada nobud bo'ladi.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. Ichak tayoqchasin ing  ay rim  
seroguruhlari ha li em adigan  buzoqchalarda ich ketishi b ilan  kechadigan 
m e’da-ichak y o 'lin in g  o g 'ir , k o ‘pincha o ‘lim  bilan tugaydigan kasalligini 
ke ltiribch iqarad i. E sherix iyn ing  en teropatogen kulturasini quyon. dengiz 
ch o ‘chqachasi, oq sichqon venasiga yoki qorin b o ‘sh lig ‘ig a  yuborilganda 
sepsis va periton it rivo jlan ib , hayvon lar nobud b o 'lad i. Teri ostiga yubo­
rilganda shu jo y d a  ya llig 'lan ish  rivojlan ib . abssessga aylanadi.

O d a m la r d a g i p a to g en ez i. E sh e rix iy la r  sh a r tli-p a to g e n  m ikro - 
organizmlardir. U lam ing oddiy sharoitda yashabkasallik  qo 'zg 'a tm aydigan  
odam  uchun foydali (kom m ensal) turlari m avjud.
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E sherix iy lar tif. paratif. ichburug* va ichakda у iring  paydo  qilad igan  
turi bakteriyalarga nisbatan antagonistdir. B undan tashqari, u laro rgan izm  
u c h u n  z a r u r  m o d d a la r ,  fe r m e n t  v a  v i t a m in la r n i  s in te z  q i l a d i .  
E s h e r ix iy l a m in g  e n te r o b a k te r iy a la r  o i l a s ig a  m a n s u b  p a to g e n  
m ikrob larn ing  k o 'pay ish in i to ‘xtatish xususiyatidan  foydalan ib , ulardan 
ichak kasallik larin i davolash  vao ld in i o lish uchun ish latilad igan  b iologik 
preparatlar (kolibak terin , koli-au tovaksina) tayyorlanadi.

Patogen ichak tayoqchasi klinik belgilari o g 'ir  kechishi va davom  etishi 
bilanbir-biridan farqqiladigan yuqumli kasalliklarni keltirib chiqaradi. Ichak 
tayoqchasi. asosan, koli-enterit kasalligining q o 'zg 'a tu v ch is i hisoblanadi.

Infeksiya m anbai bem or va bakteriya tashuvchilardir. P atogen m ikrob 
a lim entar y o ‘l bilan, b a 'zan  b ilvosita  a loqa. havo-tom chi va  chang  orqali 
yuqadi. A sosiy  yuqish  y o 'li fekal-oral, bunda odam  ifloslangan  oziq- 
ovqat, suv orqali kasallanad i. K oli-enterit k o 'p in ch a  chaqaloq  va yosh 
b o la la rd a  u ch ray d i. Bu k asa llik k a , a so san , c h a la  tu g 'i lg a n , s u n 'iy  
ovqa tlan tirilad ig an . darm onsiz , rax it va g ip o tro fik  b o la la r  chalinad i. 
Bolalardagi ko li-enteritn ing  q o 'zg 'a tu v ch is i esherix iy  ko lin ing  0 2 5 ,0 2 6 , 
0 44 ,05 5 ,0 8 6 ,0 9 1 ,0 1 1 1 ,0 1 1 4 ,0 1 1 9 ,0 1 2 5 ,0 1 2 6 ,0 1 2 7 ,0 1 2 8 ,0 1 4 1 ,0 1 4 6  va 
boshqa seroguruhIarid ir.

Ichburug 'ga  o 'xshash  kasallikning qo 'zg 'a tuvch ilari esherixiy kolining 
0 2 3 ,0 2 8 ,0 3 2 ,0 1 1 5 ,0 1 2 4 ,0 1 3 6 ,0 1 4 3 ,0 1 4 4 ,0 1 5 1  va boshqa seroguruhlari, 
bu la r ayrim  b io log ik  xususiyatlari bilan ichburug ' q o 'z g 'a tu v c h ila rig a  
o 'x shayd i.

E nteropatogen esherix iy lar vaboga o 'x sh ash  kasa llikka ham  sabab 
bo 'ladi. Enterotoksin hosil qiluvchi esherixiyning 0 1 .0 6 ,0 1 5 ,0 2 5 ,0 7 8 ,0 1 4 8  
va  b o sh q a  se ro g u ru h la r i v ab o sim o n  k a sa llik n in g  q o 'z g 'a tu v c h i la r i  
hisoblanadi, ular haroratga chidam siz va chidamli enterotoksinlar hosil qiladi.

E n te ro p a to g e n  e sh e r ix iy la m in g  0 2 , 0 6 , 0 7 , 0 9 , 0 1 1 , 0 1 5 , 075 
se rogu ruh la ri siyd ik  y o 'lla r i  in feksiyalari, 0 1 , 08 , 0 1 1  seroguruh lari 
xoletsistit, 0 1 ,0 2 ,0 8  seroguruhlari appenditsit keltirib  chiqaradi. B undan 
tashqari, patogen esherixiylar peritonit, sepsis, septik shok, sistit, meningit, 
p iyelit, otit, ovqatdan  zaharlan ish larga  ham  sabab  b o 'lad i.

K oli-enterit va vabosim on kasallik q o 'zg 'a tu v ch ila ri ichak epitelial 
hujayrasining yuzasida, ichburug 'ga o 'x shash  kasallik qo 'zg 'a tuvch ilari esa 
shigellalar kabi epitelial hujayralar ichida ko 'payadi. Bakteriyalam ing nobud 
b o 'lish i n a tija s id a  k o 'p  m iqdo rda  p irogen  x u su s iy a tig a  eg a  b o 'lg a n  
endotoksinlar hosil bo'ladi. Vabosimon kasallik qo'zg'atuvchilari enterotoksin 
ajratadi. Bu esa  xolerogenga o 'xshash  adenilsiklazaning faolligini oshiradi, 
natijada siklikadenozinmonofosfat (SAME) to'planadi va ichak epiteliylarining
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o'tkazuvchanligi buzilib, o 'tk ir  ich ketishi ro 'y  beradi. H iiroratga chidam li 
enterotoksin guanilsiklazani kuchaytirib SA M F hosil qiladi.

H ozir E .coli ning enteroinvaziv , en teropatogen , en terogem orrag ik , 
entero toksigen va  enteroadgeziv turlari tafovut qilinadi. U larning bunday 
har xil xossalari plazm ida va bakteriofaglar tom onidan ta ’m inlanadi.

Immuniteti. Yosh bolalarda koli-infeksiya immuniteti chuquro 'rganilgan 
em as, kasallikdan so ‘ng tipm axsus kuchsiz im m unitet paydo bo 'lad i.

K esishm a im m unitet b o 'lm agan lig i sababli odam  u m rida  b ir necha 
m arta  k o li- in fek s iy a  b ilan  k asa llan ish i m um kin . K o li- in feksiyadag i 
im m unitet kuchsizligiga E.coli ning m ikrokapsulasi borligi tufayli fagositoz 
qiluvchi h u jay ra la r fao llig in ing  pasayishi ham  sabab  b o 'lad i.

L a b o ra to r iy a  tash x isi. K olien te rit va b o shqa  k o liin fek siy a la rg a  
m ikrobiologik tashxis qo 'y ish  uchun bem orning najasi. burun-halqum idan 
surtm a, m urdadan  esa  qon, o 't ,  jig a r, taloq , o 'p k a , ing ichka va  y o 'g 'o n  
ichakdagi m oddalar, yiring  o lib  teksh irilad i. T ekshirilish i lozim  b o 'lg an  
m aterial qattiq oziq m uhitlarga (Endo. Levina va boshqalar) va qo 'sh im cha 
tif  va paratiflar, ich b u ru g ' bakteriyalari o 'su v ch i Ploskirev, v ism ut-su lfit 
ag a rla rg a  ek ilad i. A gar sep sisg a  gum on  q ilin sa , u h o ld a  qon  avval 
bulonga, so 'n g  m uvofiq  qattiq  oz iq  m uhitga ekiladi. A jratib  o lingan  sof 
ku ltu ran i d iffe ren s ia ts iy a  q ilish  uchun  un ing  m o rfo lo g iy asi, o 's ish i, 
b iokim yoviy  va  sero log ik  xususiyatlari tekshiriladi.

A jratilgan esherixiyaning qaysi O -gu ruhga  m ansub ekanligini aniqlash 
uchun avval tek sh irilay o tg an  und irm a q ayna tilad i, bunda  K -an tig en  
parchalanadi, s o 'n g  agg lu tina tsiya  reaksiyasi q o 'y ilad i, b unda  O K -  va 
O -zardob la rdan  foydalaniladi.

A jratib  o lingan  kulturani yoki tekshirilish i lozim  b o 'lg a n  m aterialni 
tez likda  iden tif ika ts iya  q ilish  uchun im m unoflu ressen t reaksiyasidan  
foydalaniladi. N atijani 1-2 soat davom ida aniqlash m um kin.

K o l ie n te r i tg a  s e r o lo g ik  ta s h x is  q o 'y i s h  u c h u n  b i lv o s i ta  
gem agglu tinatsiya reaksiyasi q o 'y ilad i. A gar reaksiyaning diagnostik  titri 
o sh ib  bo raversa , bu m usbat natija  h isoblanadi.

D avosi va profilaktikasi. K oli-infeksiya bilan o g 'rig an  bem orlarga 
antibiotiklar (tetratsiklin, levomitsetin, polimiksin, nitrom itsin va  boshqalar) 
b e rila d i. B u n d an  ta sh q a ri, b io lo g ik  p re p a ra tla r : k o li-a u to v a k s in a , 
kolibakterin. laktobakterin, bifikol, bifidum bakterinlar qo 'llaniladi.

K oli-infeksiyaning oldini olish uchun bem orlarni tezda aniqlash, ularni 
kasalxonaga joy lash  va tegishli davolash m uhim  aham iyatga ega. Shuning 
uchun m untazam  ravishda bolalar muassasalari xizm atchilari vaoshpazlam i 
vaqti-vaqti b ilan  tibbiy k o 'rik d an  o 'tk a z ib  turish (d ispanserizatsiya), sut
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tayyorlash  oshxonalari, tug 'ruqxonalar. b o g 'c h a  va y aslila rd a  sanitariya- 
g ig iy e n a  q o id a la r ig a  q a t ’ iy  r io y a  q il is h : suv, o z iq -o v q a tla r , h o ‘l 
m evalam ing ifloslanm asligini ta ’m inlash kasallikning oldini olishda muhim. 
K oli-infeksiyaga qarshi m axsus profilaktika ish labch iq ilm agan .

E.coli san itar ko 'rsa tk ich  m ikroorganizm  hisoblanadi. Shuning uchun 
u suv, oziq-ovqat, spirtsiz ichimliklar, turli buyum larda uchratnasligi lozim. 
Suv, o z iq -o v q a t m a h su lo tla ri, tu p ro q d a , ichak  tay o q ch a s i b o rlig in i 
tekshirish  uchun koli titr va koli indeks aniqlanadi.

Koli titr d eb  E. coli b ir donasi uchraydigan  suyuq likn ing  eng  kam  
hajm iga aytiladi (norm ada 250-300 ml).

K oli-in deks -  1 I suyuqlikda topilad igan  E. coli soni (m e 'y o rd a  3 -4  
tagacha).

Salmonellalar

S a lm o n ella  u ru g 'ig a  m ansub  bak te riy a la r tab ia td a  keng  tarqa lgan  
b o 'lib , 2000 dan  ortiq  sero log ik  variantlari m avjud. S alm onella  u ru g 'ig a  
qorin lift, paratiflar А , В, С  va ovqatdan zaharlanishning q o 'zg 'a tuvch ila ri 
kiradi. U ru g 'n in g  nom i 1900-yili L iner tom onidan, 1885-yili cho 'ch q a la r 
o 'la t i  vaq tida  ushbu  u ru g 'n in g  asosiy  vak ilin i a jra tib  o lg an  am erikalik  
olim  D evid Salm on sharafiga berilgan. Bu kasalliklar, asosan, ifloslangan 
suv v ao v q a t m ahsulotlari orqali yuqadi. B ollinger (1876-y.) salm onellyoz 
bilan kasa llangan  hayvon lar g o 'sh tin i is te ’m ol q ilganda kasa llan ishn ing  
yuqo rilig in i ta 'k id la b  o 'tg a n . K eyingi y illa rd a  sa lm o n e la la rn i farq lash  
K auffm an-U ayt sxem asi a so s id ao lib  borilgan. K eyinchalik  (1987-y.) Le 
M inor va  P o p o ff  sa lm onella la rn i fe rm en ta tiv  x u su siy a tla ri b o ‘y icha 
tasn iflashn i ta k l if  q ilish d i. H ozirg i vaq tda  B erji an iq lag ich i b o 'y ic h a  
(1 9 9 4 - y .) S a lm o n e lla  u ru g 'ig a  ikk i tu r  k ir i t i lg a n : S .b o n g o r i va 
S .cho leraesu is. O xirg isi besh ta  -  cho le raesu is (1), sa lam ae (2), arizonae 
(3a), d ia rizonae  (3b), hou tenae  (4) va ind ica  (5 ) ken ja  tu r  m ikrob lardan  
tashk il to p g an . am m o k o 'p c h ilik  m u taxassis la r bu tasn ifn i o x irg is i deb 
h isoblam aydilar.

Q orin till va paratif q o‘zg‘atuvchilari

Q orin  tifi (ich  terlam a) -  o g 'i r  yuqum li an tropoonoz kasallik . T if  va 
pa ra tif la r g u ruh iga  m ansub  k asa llik la r qad im dan  m a 'lu m . G ippokrat 
(m iloddan avvalg i 460-377-y illa r) qorin  tifin i o 'z  asarlarida  bayon etadi. 
T if  so 'z i lo tincha « typhos» so 'z id an  o lingan  b o 'lib . « tu tun» , «tum an», 
«alahlash» degan  m a’no lam i anglatadi.
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Q orin tifi q o ‘z g ‘atuvchisi (Salm onella typhi) K. Ebert tom onidan 1880- 
yili qorin  tifidan o 'lg a n  odam ning  tom o g 'id an  a jratib  o lgan. S h .A shar va 
R .B ensodlar 1896-yili paratif В q o ‘zg ‘atuvchisining so f kulturasini ajratib 
oldilar. G .Shotm yuller bu q o ‘z g ‘atuvehini to 'liq  o 'rganadi. Shuning uchun 
paratif В ni Salm onella schottm ulleri ham  deb ataladi. 1898-yili N .G vin va 
X .K ayzerlar S .paratyphi A  ni k ash f etishdi. T urk iyada  P .N eukirch 1914- 
1918-yillarda S alm onella  paratyphi С  ni a jratib  oldi.

Salm onella u ru g 'i 65 ta guruh va 2000 dan ortiq serologik variantlardan 
iborat. S a lm o n ella la r uy va yovvoyi hayvonlar, qush , baliq , rep tiliyalar 
o rgan izm ida  parazitlik  q iladi, u lardan ayrim lari odam larga  n isbatan  ham  
p a togen .

X alqaro  le rm in la r q o ‘m itasi b o ’y icha sa lm onella  u ru g ’i 5 ta kenja 
u rug 'ga  b o ’linadi. Birinchi kenja u rug’gaodam larda  kasallik q o ’zg 'atuvchi 
sa lm o n e lla lam in g k a ttaq ism i,y a 'n i A , B .C . D. E seroguruh lari kiradi.

M o rfo lo g iy a si. Q orin  tifi va  p a ra tif  bak te riya la ri m orfo log iyasi, 
kattalig i, x ivch in lari, b o ’yalish iga  k o ’ra b ir-b iridan  farq q ilm aydi. U lar 
m ayda  (0 ,5 -1 ,5  m km ) tay o q ch a sim o n , ueh la ri b irm u n ch a  to h n to q , 
h a ra k a tc h a n , sp o ra  va  k ap su la  h o sil q ilm a y d i, x iv ch in la r i pere trix  
joy lashgan  gram m anfiy  bakteriyalar. X ivch in lar 8  dan 20  tagacha b o ’lishi 
m um kin. N ukleoid  D N K  sida G +S 5 0 -5 3 %  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. T if va  p ara tif  bakteriyalari faku lta tiv  anaerob lar, pH  6 ,8 -7 ,2  
b o 'lg an  oddiy  oziq  m uhitlarda k o ’payadi. T ark ib ida safro  (o 't )  bo 'lg an  
m uhit u lar uchun optim al h isoblanadi. 37"C ularning o ’sishi uchun  qulay, 
biroq 15-4  VGda ham  o 'sish i m um kin. Ploskirev, E ndo vaG PA  m uhitlarida 
o 'r ta ch a  katta likdagi rangsiz , yaltiroq . chetlari tekis, tiniq S -shak ldag i 
ko lon iyalar hosil q iladi, v ism ut-su lfit agarda esa  qo ra  rangli, yaltiroq, 
chetlari tekis ko lon iyalar hosil b o 'lad i. Q iyalatilgan  agarli p rob irkalarda 
18-20  soatdan so ’ng nam , yaltiroq, rangsiz parda, g o ’sht-peptonli bulonda 
esa  b ir xil quyqa  hosil q ilib  o ’sadi.

S alm onella , p a ra tif  A P loskirev , E ndo kabi m uh itla rd a  qorin  tifi 
bakteriyalarin ing ko loniyalariga o 'x sh ash  ko lon iyalar hosil q iladi. U larni 
b ir kun term osta tda  o 's tir ilg an d an  s o 'n g  uy haro ratida b ir necha  kun 
saq lansa ko lon iya  chetlarida  sh illiq  ha lqachalar paydo  b o 'la d i, bu uning 
asosiy  belgisi h isob lanadi (56-rasm ).

F erm en tativ  xu su siyati. Q orin  tifi bakteriyalari g lyukoza , m annit, 
m altozalam i faqat kislota hosil q ilib  parchalaydi. A m m o saxaroza, laktoza 
va m ochevinalarn i parchalam aydi. Indol, vodorod  su lftd  hosil q ilm aydi. 
Paratif bakteriyalari esa biokim yoviy xususiyatlariga k o 'ra  faolroq, shuning 
uchun barcha ug levod lam i k islo ta va gaz hosil q ilib  parchalaydi.
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56-rasm. I c h a k  b a k t e r i y a l a r i  o i l a s i g a  

k i r a d i g a n  m i k r o b l a r  k o l o n i y a s i :

I-ichak tayoqchasi; 2-salmonellalar; 
3-qorin tifi salmonellalari

D issotsiatsiya jarayonida qorin tifi salm onellalari S shakldan R shaklga 
aylanishi m um kin. N atijada ularning m uhim  som atik O -an tigen i va asosiy 
biologik xususiyatlari yo 'qo lad i. Tabiiy sharoitda qorin  tifi salm onellalari 
ikki xil b iok im yoviy  varian tda, y a 'n i ksiloza m usbat va ksiloza  m anfiy  
bo 'lish i m um kin.

T oksin  h osil q ilish i. Q orin  tifi va  p a ra tif  sa lm o n e lla la ri aso san  
endotoksin  hosil qiladi. Bu toksin haroratga chidam li. 120nC  da  30 daqiqa 
qaynatilganda ham  o 'z  xususiyatlarin i o 'zgartirm ayd i.

A n tigen  tuzilish i. T if va para tif  salm onella larida  uch xil antigen bor. 
B u la rdan  b ir in c h is i so m atik  O -a n tig e n  b o 'l ib ,  h a ro ra tg a  ch id am li, 
g lyusido-lip ido-p ro te in  kom pleksidan iborat, ikkinchisi H -an tig en  (yoki 
x iv ch in  a n tig e n i)  -  o q s ild a n  ta sh k il to p g an , h a ro ra tg a  c h id a m siz , 
uchinchisi V i-an tigen  b o 'lib . bak teriyan ing  yuza q ism ida  joy lash g an . u 
faqat v irulent m ikrob larda bo 'lgan lig i uchun v iru lentlik  an tigeni deb  ham 
a ta lad i. Bu an tig en n i F e lik s  va P ittla r 1934-yili v iru len tli qo rin  tifi 
s a lm o n e lla la r id a n  to p ish g a n . S e ro g u ru h  ic h id a g i s a lm o n e lla la rn i 
d ifferensia tsiya  q ilishda  N -an tig en lam in g  m axsuslig idan  foydalan ilad i. 
Birinchi yoki m axsus fazada maxsus turga xos zardoblar qo 'llanilsa, ikkinchi 
yoki nom axsus fazada turga xos zardoblar bilan b ir qa to rda  m axsus guruh 
zardoblarni ham  qo 'lla sh  m um kin. ya’ni H -an tigen  ikki fazadan b ir fazali 
m axsus va ikki fazali k o 'rin ish d a  bo 'lish i m um kin. B unda birinchi faza 
lotin a lifbosida  (a, b, c , d va hk.) belg ilansa, ikkinchisi a rab  harflarida 
belgilanadi.

Qorin tifi va paratif salmonellalarining antigenlari fizik-kimyoviy omillar 
ta ’siriga ch idam lilig i bilan b ir-b iridan  farq q iladi. M asalan: O -an tig en  
form alin  ta ’s irid a  parchalanadi, am m o feno lga ch idam li. H -an tig en  esa 
form alin  ta ’sirida  o 'zgarm ayd i, lekin fenol ta ’sirida parchalanadi.
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Vi va О  an tig en la r bak teriya hu jay rasin ing  ustida jo y lash g an . V i- 
an tigen  O -a n tig e n n in g  u stid a  jo y la sh g an lig i uchun  O -z a rd o b  bilan 
b o 'lad ig an  agg lu tina ts iya  reaksiyasiga  to ‘sqinlik  q iladi.

F.Kaufman va  N .Uayt tasnifiga k o 'ra  tif  va paratif salm onellalari antigen 
tuzilish iga k o 'ra  q a to r guruhlarga bo 'lin ad i (jadval).

Q orin  tifi, p a ra tif  A va В sa lm onella lam ing  V i-fag lari m avjud bo 'lib , 
bu fag lar y o rdam ida  salm onella lam ing  fagotip larin i an iq lash  m um kin.

Chidamliligi. Qorin tifi, paratif salmonellalari fizik-kimyoviy omillar ta’siriga 
birmuncha chidamli. shuning uchun ular tashqi muhitda uzoq vaqt saqlanib 
qoladi. Masalan, ular muzda bir necha oy, bem or yoki mikrob tashib yuruvchi 
kishilar peshobi va najasi bilan ifloslangan tuproq, yog', pishloq. go'sht, nonda 
3 oygacha; suv, ho 'l meva va sabzavotlarda 6 -10  kungacha saqlanadi. Oziq- 
ovqat mahsulotlari (sut, qaymoq, tvorog) ular uchun juda qulay muhit hisoblanadi, 
shubois u uzoq vaqt saqlanibgina qolmay. balki ularda ko'payadi ham.

Salmonellalaming antigen strukturasi sxemasi 
(Kaufman-Uayt bo'yicha)

G u ru h T i p O - a n t i g e n N - a n t i g e n

1 fa z a 11 fa z a

A S . p a r a t y p h i  A 1, 2 ,  12 a
В S . p a r a t y p h i  В 1, 4 .  5 , 12 b 1 .2

S . ty p h im u r iu m 1, 4 .  5 . 12 i 1 ,2
S . S ta n le y 1, 4 .  5 ,  12 d 1 ,2

S . h c id e lb e rg 4 . 5 , 12 r 1 ,2
S . re a d in g 4 . 12 e h 1 .5

S . a b o r tu s  e q u i 4 ,  12 e n x -

S . a b o r t u s  o v is 4 .  12 с 1 ,6

С, S . p a r a t y p h i  С 6 . 7 , V . с 1 .5
S . c h o le r a e  su is 6 .  7 с 1 .5

S . th o m p s o n 6 , 7 к 1 ,5
S. v irc h o w 6 . 7 г 1 ,2

S . o r a n i e n b u r g 6 . 7 m t -

q S . b a re i l ly 6 ,  8 У 1 ,5
S . n e w p o r t 6 . 8 e h 1 ,2

S. b o v is  m o rb if ic a n s 6 .  8 г 1 ,5
S . m u e n c h e n 6 . 8 d 1 .2

S . ty p h i 9 . 12. V , d -

S . e n te r i t id is 9 .  12 g m -

D S. d u b lin 1. 9 .  12 g r -

S . r o s to c k 1, 9 .1 2 gpu -

S . sen d a i 9 .  12 a 1 .5
S . p a n a m a 9 , 12 Iv -

E S . s e n f te n b e rg 1. 3 ,  19 g s t -
S . lo n d o n 3 . 10 Iv 1 .6
S . a n a tu m 3 . 10 e h 1 ,6
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Q orin  tifi, para tif sa lm onella lari yuqori harorat ta ’siriga  chidam siz. 
Shuning  uchun 60°C da  30  daq iqa  q izd irilganda, q ayna tilganda  esa  b ir 
necha son iyada o 'lad i. D ezinfeksiya vosita lari 5%  li fenol, 3%  li lizol va 
xloram in, xlorli ohak eritm alari ta ’sirida 2 -3  daq iqada nobud b o ’ladi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda hayvonlar qorin 
tifi va p a ra tif  A b ilan  k asa llanm ayd i. S hun ing  uchun  b u  k asa llik la r 
an troponoz in feksiya h isoblanadi. P ara tif В hayvon larda  kasa llik  paydo 
qilishi m um kin. Q orin tifi va paratif A salm onellalarini tajriba hayvonlariga 
parenteral y o ’l bilan yuborilsa, septitsem iya va zaharlanish yuzaga keladi, 
o g 4iz orqali yuborilgan ida kasallik rivojlanm aydi.

K asa llik n ing  od am lard agi patogenezi. B em or, bak te riya  tashuvchi 
va  rekonvalessen tlar infeksiya m anbai h isoblanadi. K asallik  o g 'iz  orqali 
yuqadi. K asallikn ing  yash irin  (inkubatsion) davri o 'r ta c h a  10-14  kun. 
Infeksiya patogenezida  7 d av r tafovut q ilinadi: 1) o rgan izm ga  tushish  
davri q o 'zg 'a tu v ch i o g ‘iz o rqali odam  organ izm iga kirib m e ’daga tushadi, 
so 'n g  12  ba rm oq ichakka , keyin ingichka ichakning pastki bo 'lim ig a  yetib 
boradi va ep ite liy  hu jay ra lariga  b irikadi. Bu yerda  m ik rob  uchun qulay  
sharo it b o 'lg an lig i sababli u lar ichak devoridag i lim fa bezla riga, so 'n g ra  
lim fa fo llikulalariga kirib tezda к о ‘pay a boshlaydi, 2 ) invaziya davri (kirib 
o lish  davri). Bu davrda  (7 -2 8  kun) ing ichka ichakning  pastk i q ism idag i 
solitar fo lliku la  va Peyer p ilakchalarida y a llig 'lan ish  ja ray o n i rivojlanadi. 
Bu ikki davr kasa llikn ing  inkubatsion davrin i tashkil q ilib , bu davrn ing  
oxirida m ikrob ingichka ichakning lim fa sistem asidan q o n g ao 'tad i. Bunda 
bem orda kasa llikn ing  klinik  belg ilari paydo  b o 'la  bosh layd i. Bu davrda 
qonda ju d a  k o 'p  m iqdorda bak teriya b o 'lad i, shuning  uchun bu bosqichni 
bakterem iya davri (3-davr) deyiladi.

Q ondagi sa lm onella lar qon  bilan butun o rgan izm ga  tarqalad i. U lar 
k o 'p  a ’zo va retikuloendotelial to 'q im alarda  lim fa bezlari. taloq, jigar, ilik, 
buy rak  va  b o sh q a  a 'z o la rd a  k o 'p a y a d i. Bu d a v r 7 kun  dav o m  etib , 
kasallikning birinchi haftasiga to 'g 'r i  keladi va bu davr a ’zo larga  tarqalish 
davri (4-davr) deyiladi.

T if  va p a ra tif  salm onellalari qonda k o 'payad i va qonn ing  bakterio tsid  
ta ’s ir id a  b a k te r iy a la r  p a rc h a la n a d i, n a tija d a  q o n g a  k o 'p  m iq d o rd a  
endotoksin tushadi, u o 'z  navbatida bem or organizm ini zararlaydi, shuning 
uchun buni zaharlanish  (in toksikatsiya) davri (5 -davr) deyiladi. Bu kasal­
likning ikkinchi haftasiga to 'g 'r i  kelib , harorat k o 'ta r ila d i, yurak, qon, 
m arkaz iy  nerv  s is tem asin ing  fao liy a ti b u z ilad i, sh u n in g d ek , boshqa 
o 'zg a rish la r ham  bo 'lish i m um kin. Bu davrda b em or o rgan izm ida  sa l­
monellalarga qarshi im mun javob  rivojlanadi, fagositoz kuchayadi va qonda
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deyarli m ikrob qo lm aydi. P arenxim atoz o rgan lar ham  salm onellalardan  
asta-sek in  tozalanadi. L ekin  u lar b a ’zi odam larn ing  o 'tp u fag id a  saqlanib 
qoladi. Bu jo y d a  qorin tifi va paratif salm onellalari juda  yaxshi ko 'payadi. 
shuning  uchun t i f  bakteriyalari safro  y o 'lla ri orqali ju d a  k o 'p  m iqdorda 
qay tadan  ichakka tushadi. T if  bak teriyalarin ing  b ir q ism i najas orqali 
tashqariga  ch iqarilad i, qo lgan  qism i ingichka ichak devoridag i birinchi 
bo r sa lm o n ella  ta ’s irid a  sezg ir (sensib iliza ts iya) b o 'lib  qo lg an  Peyer 
p ilakchalari va so litar fo lliku la larga  ikkinchi m arta k iradi, y a ’ni invaziya 
ro 'y  beradi. N atijada  p ilak ch a la r va  S o lita r fo lliku la la r y a llig 'lan ad i, 
sh ishadi, so 'n g ra  ch iriyd i, yara la r paydo  b o 'lib , uning usti parda bilan 
qoplanadi. B a’zan bu yaralar yorilib ichakdan qorin b o 'sh lig 'ig a  «oqm alar» 
ch iq ish i va periton itga  o lib  kelishi m um kin, bunda bem org a  zudlik  bilan 
jarrohlik  yordam i ko 'rsatilm asa u nobud bo'lishi m um kin. Bu -  kasallikning 
eng zo 'raygan  davri hisoblanadi. Bu davrda tif, paratif bakteriyalari buyrak 
orqali peshob bilan bem or organizm idan tashqi m uhitga chiqadi, bu holatni 
bak te r iu r iy a  d ey ilad i. K asa llik  pa to g en ez id ag i bu d a v r m ik robn ing  
ta sh q a rig a  c h iq a r il ish  va a lle rg ik  d av ri (6 -d av r) d eb  a ta la d i. A gar 
o rganizm ning h im oya faoliyati patogen om illarni yengsa, unda sog 'ay ish  
davri (7 -rek o n v a lessen siy a  davri) bosh lanad i. Bu d av rd a  bem orn ing  
harorati norm allashad i, um um iy ahvoli yaxshilanadi, zararlangan  a ’zo va 
to 'q im a la r tik lan a  boshlaydi. Bu darddan  so g 'ay g an la rn in g  80%  i ikki 
haftagacha, 3 -5 %  i b ir necha oy  va yillargacha, hatto  um rining oxirigacha 
bak teriya  tashuvch i b o 'lib  qoladi.

B ak te riy a  ta sh u v c h ilik  b em o rla r so g 'a y g a n d a n  s o 'n g  q o lad ig an  
im m unitetning kuchsizligi, o 'tpufag i va jigarda  yallig 'lanish  jarayoni paydo 
b o 'lish i na tijasida  ro 'y  beradi.

Q orin tifi har xil: juda  yengil yoki o g 'i r - o 'l im  bilan tugaydigan shaklda 
kechishi m um kin. Shuning uchun ayrim  hollarda klinik jihatdan  qorin tifini 
para tif va boshqa kasalliklardan ajratib  olish qiyin. B unda laboratoriya 
tekshiruvi o 'tk az ish  m uhim  aham iyatga ega. H ozirgi vaq tda  qorin tifi va 
paratiflar sporadik holda uchraydi, yengil kechadi, asoratlar va  letallik kam.

Im m u n ite t i .  Q orin  tifi va paratiflardan  so g 'ay g an la rd a  uzoq davom  
etad igan  tu rg 'u n  im m unitet hosil b o 'lad i. Q ayta  kasallanish  va retsid iv lar 
ju d a  kam  uchraydi.

L aboratoriya tashxisi. Laboratoriya tashxisi kasallikning patogeneziga 
asoslan ib  tuzilgan . Shuning uchun kasallikning davriga qarab  turli usullar 
qo 'llaniladi.

G e m o k u l tu r a n i a jr a t ib  o lish .  K a s a ll ik n in g  b ir in c h i h a f ta s id a  
bak terem iya  kuzatilad i, shu sababli bem orni qoni teksh irilad i. Buning

259



uchun bem ordan  8 -1 0  ml qon olib . uni safro  q o 'sh ilg an  yoki R apoport 
m uhitiga ek ilad i va 37°C haroratli te rm osta tga  q o ‘y ilad i, 3 - 5 - 7  kundan 
so 'n g  un d an o lib d iffe ren sia l m uhitlar: Ploskirev, E ndo yoki vism ut-sulfit 
agarla rga  ek ilad i. Q olgan kolon iyalardan  so f ku ltu ra  a jra tib  o lin ib , uning 
m orfologik, tinktorial, ferm entativ  xususiyatlari aniqlanadi.

B undan  ta sh q a ri, p o liv a len t sa lm o n e lly o z  za rd o b , y a 'n i  ta rk ib id a  
А, В. C . D. E an tigenlariga qarshi m axsus agglutininlari b o 'lg an  zardoblar 
bilan buyum  oynachasida  agglutinatsiya reaksiyalari q o 'y ilad i va m ikrob 
turi an iq lanadi.

S ero lo g ik  usul. K asallikn ing  ikk inch i h aftasig a  k e lib . bem orn ing  
qonida m ik robga qarshi k o 'p  m iqdorda m axsus ag g lu tin in la r to 'p lan ad i, 
buni Vidal asoslab  bergan, shuning  uchun V idal reaksiyasi dey ilad i. Uni 
qo 'y ish  uchun qorin  tifi va paratif A. В diagnostikum laridan foydalaniladi. 
Vidal reaksiyasi bem or rekonvalessen t va vaksina bilan em langan larda  
ijobiy  b o 'lish i m um kin. S huning  uchun bu reaksiyani q o 'y ish d a  O -  va 
H-antigenUu-dan foydalaniladi. Em langan v a so g 'ay g an  kishilar zardobida 
H -a g g lu t in in  u zo q  sa q la n a d i. K asa llik  av j o lg an  b e m o r la rd a  O -  
agg lu tin in lar k o 'p  m iqdorda topiladi.

B u n d an  ta s h q a r i ,  k a sa l b o 'l ib  s o g 'a y g a n la r  va  v a k s in a  b ilan  
e m la n g a n la rn in g  z a rd o b in i 1 : 1 0 0  n is b a td a  s u y u l t i r i lg a n d a  ham  
agglutinatsiya hosil bo 'lsa , bu ko 'rsatk ich  d i a g n o s t i k  t i t r  deb ataladi.

Q orin tifi va  para tif bilan og 'rigan  bem orlar zardobida b ir guruh boshqa 
bak teriya lam ing  an tigen lariga qarshi agg lu tin in lar ham  b o ’lishi m um kin. 
S h u n in g  u ch u n  5 - 6  kundan  s o 'n g  bem o rd an  q a y ta  qo n  o lib , Vidal 
reaksiyasi q o 'y ilad i. B unda agg lu tin in larn ing  titri osh ib  borad i, bu esa 
haqiqatdan ham  infeksiya borligini tasdiqlaydi. E ritro tsita r О - .  H - v a  V i- 
d iag nostikum lar b ilan  B eb G A R  ni q o 'y ish  ju d a  yaxshi na tija  beradi.

K opro  va u rinoku ltura larn i a jra tib  olish. Q orin  tifi va paratiflarn ing 
3 -h a f ta s id a  b e m o r n in g  n a ja s i  va  p e s h o b i b i l a n  k o ' p  m iq d o rd a  
q o 'z g 'a tu v c h ila r  tashqariga  ch iqarilad i. B em orning  najasin i ek ib  undan 
ku ltu ra  a jra tib  o lish  k o p r o k u l  t u r  a, peshobdan  ku ltu ra  ajratish  esa 
u r i n o k u l t u r a  deyiladi.

B em or najasi va peshobi safro li bulonga, M yuller, P loskirev , elektiv  
m uhitlarga yoki vism ut-sulfitli agarga ekiladi. A jratib olingan so f kulturalar 
gem okultu radek  identifikatsiya qilinadi.

Suvda qorin  tifi va para tif q o 'zg 'a tu v ch ila ri kam  m iqdorda  b o 'lad i, 
ularni an iq lashda suzxich lash  usulidan foydalan ilad i.

Suvdan qorin  tifi va p a ra tif  sa lm onella larn i a jra tib  o lish  uchun 2 -3  1 
su v  m ax su s f iltrd a n  o 'tk a z i la d i .  s o 'n g  f i lt r la r  v ism u t-su lf it li Petri
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kosachasiga q o 'y il ib  te rm ostada  48 soat saqlanad i. A gar sa lm onella lar 
b o 'lsa , shu d a v r ich ida  m uhit y uzasida  qora  rangli k o lon iya la r hosil 
b o 'lad i. Keyin u la r iden tifikatsiya qilinadi.

Q orin tifi va  para tiflarga laboratoriya tashxisi q o 'y ish d a  va avval shu 
kasallik  bilan o g 'rig an lig in i an iq lashda bak terio log ik . sero log ik  usullar 
bilan b ir qatorda qorin tifi va para tif bakteriyalarin ing V i-an tigen lari bilan 
teri-a llerg ik  sinam asi ham  q o 'y ilad i. K o 'p in ch a  bu s in am a  bem orning 
so g 'ay ish  d av rid a  m usbat b o 'la d i. H ozir tez  tashx is q o 'y ish d a  PZR, 
im m unofluoressent reaksiyalaridan foydalaniladi.

D avosi va profilaktikasi. Q orin tifi va paratiflarni davolash  uchun 
antibiotiklar levomitsetin, ampitsillin, tetratsiklin, nitrofuran preparatlari beriladi. 
Bular kasallikning kechishini yengillashtiradi va u uzoq davom  etmaydi.

Q orin tifi va  paratiflarga qarshi um um iy profilaktik  choralar: bem orni 
te z d a  a n iq la b  k a s a lx o n a g a  y o tq iz i s h ,  k a s a l l ik   c h o q la r in i  
dezinfeksiyalash, bakteriya tashuvchilarni topish va ularni davolash. Ichak 
kasallik larida, ayn iqsa, qo rin  tifi va paratiflarn ing  tarqalish ida  suvning 
aham iyati katta, shuning uchun suvni zararsizlantirish, suv m anbalarin ing 
ifloslan ish iga y o ‘1 q o 'y m as lik , hovli va uning a tro flarin i toza saqlash , 
p a sh sh a  (c h iv in ) la rg a  q a rsh i k u ra sh ish , o v q a t m a h su lo tla r in i, h o 'l  
m evalarn i p a sh sh a la rd an  eh tiy o t q ilish . o z iq -o v q a t m u assasa la ri va 
oshxona xodim larin i doim iy ravishda bakteriologik teksh iruvdan  o 'tk iizib  
turish va san itariya-g ig iyena qoidalariga rioya qilish. aho lin ing  sanitariya 
m adaniyatin i osh irish  va hokazolar.

Q orin  tifi va paratiflarga qarshi em lash  epidem ilog ik  k rsatk ich larga 
k o 'ra  hozir qorin  tifiga qarshi o 'ld irilgan va kim yoviy vaksinalar ishlatiladi. 
O 'ld ir ilg a n  v ak sin a  tay y o rla sh d a  qorin  tifi b ak te r iy a la ri sp irt b ilan  
o id ir i la d i . K im yoviy  vaksina qorin  tifi bak teriyasin ing  V i-an tigen idan  
tayyorlanad i, bu  noreak togen  (kuchli reaksiya  berm ayd igan ) vaksina 
h isoblanadi. U  b ilan  katta  k ish ilar va yosh bolalarni em lash  m um kin.

Ayrim ho llarda  b em or bilan m uloqotda b o 'lg an la rg a  va  zararlangan  
suv, oziq -ovqat. h o 'l m evalarn i is te ’m ol q ilgan  k ish ilarga kasallikning 
o ld in i o lish  u ch u n  k a tta la rg a  tab le tk a  h o lid ag i, y o sh  b o la la rg a  esa  
sa lm onella larga suyuq bak terio fag lar beriladi.

Shigella lar-d izenteriya qo'zg'atuvch isi

D izenteriya (ichbu rug1) o 'tk ir  yuqum li kasallik bo 'lib , bunda, asosan, 
y  on ichak zararlanadi vaorganizm  zaharlanadi. D izenteriyani b ir guruh 
bakteriyalar qo 'zg 'a tad i. Shigella urug'ini 1919-yii A .Kastellani va Chalmers 
birinchi bor an iqlagan olim  K .Shiga sharafiga qo 'y ishn i tak lif etishgan.
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S h ig e lla la r ke ltirib  ch iqarad igan  k asa llik la r b a rch a  ichak  in feksiyasi 
kasallik larin ing  2 0 -6 0 %  ni tashkil qiladi va u lar bakterial d izen teriya yoki 
shigellyoz deb ataladi. «D izenteriya» nom ini tibbiyot o lam iga G ippokrat 
olib  kirgan. X IX  asrga kelib  ayrim  dizenteriyakasallik lari protozoy tabiatli 
ekanligi aniqlandi va u dizenteriya am yobasi deb atala boshlandi.

Umuman shigellyozlami o'rganishni A .Shentemes vaJ.F.I.Vidal ( 1888-y.) 
b o s h la b  b e rg a n ,  k e y in c h a l ik  A .V .G r ig o re v  ( 1 8 9 1 - y .)  k a s a l l ik  
q o ‘z g latuvch isin ing  so f kultu rasin i a jra tib  oldi. S .F leksner (1900-y.), 
K .Zonne (1915-y.), M.I.ShtuLser va K.E.F.Shmits (1917-y.), Laj va Sankaran 
(1934-y.), X .Saks(1943-y .), J.S .B oyd(1932-1942-y .), E .M .N ovgorodskiy 
va boshqalar sh igella larn ing  turlarini an iq lashgan.

M orfologiyasi. Shigellalar m orfologiyasi E nterobacteriaceae oilasiga 
m ansub bakteriyalar m orfologiyasiga o 'x sh ash  (57-rasm ). A m m o bularda 
x ivch in lar y o ‘q, shu sababli harakat q ilm aydi va shu xususiyati bilan 
boshqa en te robak teriya lardan  farq q iladi. F leksner sh igellasin ing  ayrim  
sh tam m larida tukchalar borligi aniqlangan.

r a s m .  S h .  t l e x n e r i  k o l o n i y a l a r .  

( P l o s k i r y o v  m u h i t i )

0 ‘sish i. D izen te riya  bakteriyalari fakulta tiv  anaerob . oddiy  pH 6 ,2 -  
7 ,2  b o 'lg a n  oziq  m uhitlarda, 37°C da  yaxshi ko 'p ay ad i, am m o 45°C da 
o 'sm ayd i. Ploskirev, E ndo m uhitlarida m ayda (hajm i 1 ,0 -1 ,5  m m ) bo 'lgan  
nozik, rangsiz , x iraroq S - k o ‘rin ishdagi ko lon iyalar hosil q ilad i. G o 'sh t-  
peptonli bu londa b ir xil quyqa hosil q ilib  k o 'payad i.

Z onne sh igellasi 45‘’C  da k o 'p a y a  oladi.
Ferm entativ xususiyati. Dizenteriya qo 'zg 'a tuvchilarin ing  fermentativ 

xususiyati yaxsh i rivo jlangan  em as (jadval). S huning  uchun  je la tinan i 
eritm aydi, vodorod-su lfid  hosil q ilm aydi, faqat g lyukozan i k is lo ta  hosil 
q ilib  gazsiz  parcha layd i, laktoza va saxarozan i parchalam ayd i. Z onne 
shigella laktozani parchalashiga k o 'ra  7 b iokim yoviy  varian tga b o 'linad i, 
bu xususiyatlariga  k o 'ra  sh igella larn ing  boshqa tu rlaridan  farq q iladi.
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Shigellalarning ferm enta tiv  xususiyati

S h ig e l la la r  
tu ri v a  g u ru h i

M o d d a la r

la k to z a g ly u k o z a s a x a ro z a m a n n i t m a l to z a je la t in in d o l FLS

A G rig o re v -S h i - К - - К - - -

S h tu ts e r -S h m its К - К К - ± -

L a j-S a k s К - - К - + -

В F le k s n e r - К - К к - ± ±
С B o y d - к - к к - - -

D Z o n n e К к К
2 - 5  k u n 5 - 6 k u n 5 - 6 k u n к к - - -

T oksin hosil q ilish i. S .dysen teriae  ekzotoksin  hosil q ilad i. B u toksin 
haroratga ch idam siz , nerv  sistem asi va ichak sh illiq  qavatin i zararlaydi. 
E kzotoksinn i oz  m iqdorda quyon  va sichqon larga  yuborilsa , u larn ing 
ichi ketib , oyoq lari esa  falaj b o 'lib  qo lad i, oq ibatda nobud bo 'lad i.

D izen te riya  q o 'zg 'a tu v ch ila rin in g  turli turlari faqat g lyusido-lip ido- 
p roteindan  ibo ra t endotoksin  hosil q iladi. A m m o, S .sonnei n ing ayrim  
sh tam m lar neyro tran  ta ’sir k o 'rsa tad ig an  term olabil om illarga  ega.

Antigen tuzilishi. Shigellalarda somatik O -  vaustki K -antigenlar mavjud.
Sh igella lar xa lqaro  tasn ifiga k o 'ra  4 -serovarga  b o 'lin ad i. U lar lotin 

harflari А , В , C , D bilan belg ilanadi: A guruh: S h .dysen teriae ; В guruh: 
Sh .flexneri; S guruh: Sh.boydii; D guruh: Sh. sonnei.

A guruhda 12 ta, В gu ruhda  6  ta, С  guruhda 18 ta, D gu ruhda  7 ta 
sero tip lar m avjud.

C h id am lilig i. D izenteriya bak teriyalarin ing  tashqi m uhit ta ’sirlariga 
ch idam lilig i tu rlicha. B ulardan Z onne shigellasi boshqa tu rla rg a  nisbatan 
tashqi m u h itg a  b irm uncha  ch idam li. D izen te riya  b ak te riy a la ri tashqi 
m uh itda  turli buyum lar, tuproq. suv, h o 'l m eva, sabzavo t va  boshqalarda 
5 -1 4  soatgacha saqlanadi. Q uyosh nuri, 1% li fenol eritm asida 30 daqiqada, 
60°C  q izd irilg an d a  1 0 -2 0  daq iq ad a  o 'la d i . X lo ram in  va  x lo rli ohak 
d izenteriya bakteriyalarin i tezda o 'ld irad i. S h.dysenteriae fizik-kim yoviy  
om illa r ta ’siriga  chidam siz, am m o Sh.sonnei aksincha  ch idam li. Z onne 
shigellasi suvda  2,5 oy tirik  holda saqlanad i. D izen teriya bakteriyalari 
antibiotiklar va sulfanilam id dorilarga nisbatan tezda chidam li bo 'lib  qoladi. 
C h u n k i u la rn in g  b a k te r iy a  s i to p la z m a s id a  R -p la z m id a  b o 'l ib ,  bu 
konyugats iya va transduksiya oq ibatida  d o n o r bak teriyadan  retsip iyent 
bak teriyagao 'tad i va uning m uvofiq antibiotiklarga nisbatan chidam liligini 
ta ’minlaydi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. D izenteriya bilan tabiiy sharoitda 
hayvonlar kasallanm aydi.
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Q uyon larga  parenteral y o ‘1 bilan d izen teriya  ku ltu rasi yuborilsa , ular 
zaharlan ish  h isob iga  nobud bo 'lad i.

K asallik n ing  odam larda p atogenezi. D izen te riyan ing  patogenezi 
y o 'g 'o n  ichak distal q ism in ing  ep itelia l hu jay ra lariga  bak teriya lam ing  
kirishi, u yerda ko 'payishi ham da toksin ajratishiga bog 'liq . B unda y o 'g 'o n  
ichakn ing  sh illiq  va sh illiq  osti qavati ham  zararlanad i va o rgan izm  
zah a rlan ad i. O 't k i r  va  su ru n k a li d izen te riy a  b ilan  o g 'r ig a n  bem or, 
rekonvalessen t va bak teriya  tashuvch ilar in feksiya m anbai h isob lanadi, 
chunki d izen teriya  an troponoz kasallik  b o 'lib , faqat odam lardan  yuqadi. 
K asallik  sh ig e lla  b ak te riya la ri tu sh g an  o v q a t m a h su lo tla ri, ayn iqsa , 
ifloslangan su t, suv, q o 'l ,  pashsha  (ch iv in), suvarak  va b .lardan  o g 'iz  
orqali yuqadi.

Ich b u ru g ' kasa llig ida  bak teriyem iya kuzatilm aydi, am m o  o rganizm  
y o 'g 'o n  ichakn ing  sh illiq  qavati orqali so 'r ilg an  shigella toksin i ta ’sirida 
z a h a r la n a d i.  S h .d y s e n te r ia e  q o 'z g 'a tg a n  k a sa l l ik  o g ' i r  k e c h a d i. 
D izenteriyada organizm  zaharlanadi va y o 'g 'o n  ichak kuchli jarohatlanadi. 
Shu sababli y o 'g 'o n  ichakda g iperem iyali yara , sh ish  p aydo  b o 'lad i. 
K asallikn ing  bu turi trop ik  va sub trop ik  m am lakatlarda  keng  tarqalgan , 
b iz d a  kam  u c h ra y d i . B iz d a , a so s a n , F le k s n e r  s h ig e l la s i  k e lt ir ib  
ch iqarad igan  ic h b u ru g ' kuzatilad i. Ich b u ru g ' m ak tab g ach a  yoshdag i 
bolalarga xos. Z onne d izenteriyasi, asosan, ovqat orqali yuqad i, chunki u 
b o shqa  sh ig e lla la rg a  n isbatan  o v q a td a  va ich ak d a  tez  k o 'p a y a d i va 
en tero toksin  hosil q iladi. natijada ovqatdan  zaharlan ish  ro 'y  beradi.

Ich b u ru g ' kasallig in ing  yash irin  davri 1 -7  kun. B em orn ing  harorati 
yuqori b o 'lib . qorn i burab o g 'r iy d i, «sox ta  ho jat» , sh illiq  y irin g  va  yangi 
qon  aralash  d ia reya  kuzatiladi. K asallik  o 'tk ir  bosh lan ib  surunkali o 'tish i 
m um kin. Yosh bolalarda letallik 0 -1 %  ni tashkil qiladi.

Im m u n ite ti. D izen te riyadan  so g 'a y g a n d a n  s o 'n g  g u ru h  m axsus, 
uncha kuchli b o 'lm ag an  va uzoq davom  etm ayd igan  im m unitet hosil 
b o 'lad i. S hun ing  uchun d izen teriya  bilan b ir necha bo r qay ta  kasallanish  
mumkin.

Ich b u ru g 'd a  um um iy va m ahalliy  im m unitet rivo jlanad i. M ahalliy  
im m unitetda sekretor IgA ning ahamiyati katta. Sekretor im m unoglobulinlar 
kasallikning birinchi haftasida ichak shilliq qavati yuzasini qoplaydi, natijada 
shigellalarning epiteliy  hujayralariga yopishib olish iga to 'sq in lik  qiladi.

L aboratoriya tashxisi. Bu kasallikning tashxisini aniq lashda, asosan, 
b a k te r io lo g ik  va  se ro lo g ik  u su lla rd an  fo y d a lan ilad i. B ak te rio lo g ik  
teksh irish  uchun bem or najasini m um kin q ad ar tezroq P loskirev , E ndo 
m uhitlariga ekiladi, chunki dizenteriya bakteriyasi najasda 2  soat yashaydi.
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N ajas E ndo m uhitiga  ek ilganda  sh igella lar rangsiz , yum aloq , o ‘rtacha  
kattalikda, chetlari tekis, xiraroq S -shak ldag i kologiyalar hosil q ilib  o 'sad i. 
Bu ko loniyalardan so f kultura ajratib  olinadi va uni har xil xususiyatlariga 
k o ‘ra identifikatsiya qilinadi.

S ero log ik  usu l, d izen teriya  bak teriyasiga qarshi an tite lo larn i bem or 
qoni zardobidan agglutinatsiya reaksiyasi yordam ida topishga asoslangan. 
U lar kasallikn ing  2 -3 -h afta la rid a  eng yuqori m iqdorga chiqadi.

Sh.sonnei va  Sh.flexneri dan tayyorlangan  eritro tsit d iagnostikum lar 
yordam ida b ilvosita  gem agglu tinatsiya reaksiyasi (B ilG A R ) q o 'y ilad i.

Im m unofluoressen t usul yordam ida b em or zardob i, najasi yoki kolo- 
n iyasidan tayyorlangan  su rtm alarda sh igella  an tigen larin i flyuoroxrom  
bilan n ishon langan  m axsus zardob lar o rqali an iq lash  m um kin . H ozir tez 
tashxis q o 'y ish d a  PZR usu lidan  foydalanm oqda.

D avosi va profilak tik asi. Infeksiyaning um um iy terap iyasida parhez 
buyurilad i, b ifiko l, b ifldum -bakterin  va an tib io tik lardan  levom itsetin , 
sulfanilam id preparatlar (furazalidon) beriladi. Surunkali infeksiyani spirtda 
o 'ld i r ib  tay y o rlan g an  C h ern o x v o sto v n in g  ic h b u ru g ' v ak sin asi bilan 
davolanadi. B unda m axsus bak terio fag  ham  q o 'lla sh  m um kin . H ar yili 
dunyo  b o 'y ic h a  b ir necha  yuz m ln. kishi d izen teriya  bilan kasallanad i va 
shu lardan  bir necha  yuz m ingi nobud  b o 'lad i. U larning yarm in i bo la lar 
tashkil etadi. M arkaziy  O siyo  davlatlarida ham  ichbu rug ' keng  tarqalgan.

K asallikn ing  old in i o lish  uchun qa to r um um iy p rofilak tik  chora lar 
k o 'r i la d i :  su v , o z iq -o v q a t m a h s u lo t la r i ,  a y n iq s a , s u tn i ic h b u ru g ' 
b ak te riya la rin ing  tush ish idan  qattiq  m uhofaza  qilish . d izen te riya  deb 
gum on qilinganlarga to 'g 'r i tashxis qo 'y ish , bemorni kasalxonaga yotqizish 
yok i a lo h id a  xo n ag a  q o 'y is h , bem orn i to 'l iq  va sam ara li d avo lash , 
infeksiya o 'c h o g 'in i yaxshilab  dezinfeksiya qilish, va do im iy  nazorat qilib 
turish . bo la la r m uassasalarida, o ila , oshxona, d o 'k o n  va boshqa oziq- 
ovqat tashk ilo tlarida  san itariya-g ig iyena  qo idalariga  q a t’iy am al qilish. 
bem or bilan m uloqotda bo 'lgan larga  ichburug ' bakteriofagini berish, aholi 
o 'r ta s id a  san itariya-m aorif ishlarini m untazam  olib  borish kerak.

K lebsiyellalar

K lebsiyella lar tab ia tda  keng  tarqalgan  m ikroorgan izm lardan . ularni 
tup roqda, chuchuk  va deng iz  suvlarida. don  m ahsu lo tlarida. m eva va 
sabzavotlarda. hatto  d a ra x tla rp o 's tlo g 'id a  topish  m um kin. K lebsiyellalar 
q o 'zg 'a tad ig an  kasallik lar ham  deyarli butun dunyoda uchraydi. Taxm iniy 
m a n b a  -  o d a m . K .p n e u m o n ia e  5%  o d a m la rn in g  b u ru n -h a lq u m  
ajralm asidan topiladi.
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K lebsiyella larn ing  laboratoriya hayvon larida kasallik  p aydo  qilishini 
1882-yilda K .Frid lenderisbotlabberdi. 1975-y iidaesanem iso lim i E.KIebs 
zo tiljam dan  o 'lg a n  bem orlar to 'q im asid a  tayoqchasim on  bak teriya lar 
bo rlig in i an iq lad i. k ey incha lik  bu tay o q ch a la r turi K lebs nom i bilan 
ataladigan b o 'ld i. Q o 'zg 'a tu v ch i K lebsiella  pneum oniae  deb  nom landi.

K lebsiyella  u ru g 'ig a  4  tur: K .oxytoca, K .plan tico la . K .terrigena  va 
K .pneum oniae ham da 3 ken ja  tur: ozaenae, pneum oniae, rhinosclerom atis 
kiradi.

K .p n eu m o n iae  n ing  1- va 2 -tu rla r i o g 'i r  d e s tru k tiv  z o tiljam n i, 
K .pneum oniae. K .oxy toca-oppo rtun istik jarohatlarn i. gospital zotiljam ni. 
siydik  y o 'li infeksiyasin i. chaqaloq larda epidem ik  d iareyani q o 'zg 'a tad i.

M o rfo lo g iy a si. K leb siy e lla la r y o 'g 'o n .  kalta  tay o q ch a  sh ak lid a , 
uzunlig i 0 ,6 -6 ,0  m km . en i 0 ,3 -1 ,0  m km , ikki uchi b ir  oz  buk ilgan , 
harakatlanm aydigan bakteriyalar. Sporalar hosil qilm aydi. X ivchinlari yo 'q , 
g ram m an fiy  b o 'y a la d i ,  y ak k a -y ak k a , ju f t- ju f t  yok i z a n jir  sh ak lid a  
m akrokapsu la  b ilan  o 'ra lg an  holda joy lashad i (58-rasm ).

K .pneum oniae va  K .ozaenae turlarida tukchalari (fim briyalar) bor. 
F ibriyalar m orfologiyasiga k o 'ra  ikki xil: m annozaga sezgir, y o 'g 'o n  (6,5- 
7,0 nm ) va m annozaga chidam li, ingichka (4,5 nm ) fim briyalarga bo 'linadi. 
K eyingi y illar m a 'lum o tla riga  k o 'ra  fim briyalar bak teriya lam ing  hujayra 
yuzasiga yaxshi birikishiga yordam  beradi va virulentlik om ili hisoblanadi. 
N ukleoidning D N K  tarkibida G +S 5 3 -5 8 %  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. K lebsiyella lar faku lta tiv  anaeroblar, pH 7 ,2  b o 'lg a n  oddiy  
oziq m uh itlarda  35 -3 7 °C  da yaxsh i o 'sad i. G o 'sh t-p ep to n li agarda  xira. 
yirik, b o 'r tg an , sh ilim shiq  ko 'rin ishdag i ko lon iyalar hosil q iladi.

G o 'sh t-pep ton li bu londa bir
xil quyqa hosil q ilib  k o ’payadi. 
T u rli f iz ik -k im y o v iy  o m illa r  
ta ’s ir id a  d is s o ts ia ts iy a  so d ir  
b o 'l a d i .  N a t i j a d a  S v a  R 
s h a k ld a g i k o lo n iy a la r  h o s il 
b o 'l a d i .  K le b s iy e l l a la r n in g  
tu r la ri q a n d la rn i p a rch a la sh i, 
ureaza, lizin dekarboksilaza hosil 
q ilish i, s itra tn i p a rch a la sh ig a  
k o 'ra  d ifferensatsiya  q ilinadi.

58-rasm . F r i d l e n d e r  k l e b s i y a l l a l a r i
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Ferm entativ xususiyati. K lebsiyellalar biokim yoviy xususiyatiga ko 'ra  
y e ta rli d a ra ja d a  fao l em as . K .p n eu m o n iay e  lak to zan i k is lo tag ach a , 
g lyukozani k is lo ta  va gazgacha ham da m ochevinani parchalaydi.

K .ozaenae laktozani k is lo tagacha. g lyukozani k is lo ta  va  gaz hosil 
qilib parchalaydi, m ochevinani esa faqat ayrim  shtam m larigina parchalaydi. 
K .rh inosclerom atis qandlarn i va m ochevinani parchalam aydi.

Toksin hosil q ilish i. K .pneum oniae haroratga ch idam li enterotoksin  
ajratad i, boshqa turlari e sa  endotoksin  hosil qiladi.

A ntigen  tu zilish i. K lebsiyella lar en terobak teriya larga  o 'x sh a sh  3 ta: 
kapsu lali K -an tig en ; silliq  som atik  O -an tig en ; o 'zg a rg an  O -an tig en la r 
(R -an tig en )g a  ega. K lebsiyella lar K -  va O -  an tigen la riga  k o 'ra  id en ­
tifikatsiya qilinadi. K lebsiyellalarda 11 xil O -an tigen  va 80 xildan ortiq K -  
antigenlari borlig i an iqlangan.

C h id am lilig i. K lebsiyella lar tashqi m uhitga ch idam li. uy haroratida 
haftalab . o y lab  saq lanadi. U larni 65°C  haroratda q izd irilganda b ir soat 
ichida o 'la d i. X loram in , fenol eritm alari va boshqa d ezin feksiya  qiluvchi 
m oddalarga ta ’sirchan.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. Tabiiy sharo itda  hayvonlardan  
q o ram o l, c h o 'c h q a , o t va m ay m u n la r k asa llan ad i. O q s ich q o n la rg a  
yuqtirilganda u larda  sep titsem iya  rivojlan ib , 2 4 -4 8  soatdan  so 'n g  nobud 
b o 'lad i. U larn ing  a 'zo la r i va qon idan  tayyorlangan  su rtm alarda  k o 'p  
m iqdorda  kapsu lali bak teriya lar k o 'rinad i. K lebsiyella sig irlarda  m astit, 
z o t i l j a m ,  s e p t i t s e m iy a  va  b o s h q a  k a s a l l i k l a r n i  q o 'z g 'a t a d i .  
K lebsiyellalarning patogenligi kapsula hosil qilishi bilan bog 'liq . Kapsulali 
bak teriyalar fagositozga chidam li bo 'lad i.

K asallikning odam lardagi patogenezi. K .pneum oniae bemorlar, kasal 
hayvonlar va bak teriya tashuvchilardan, asosan, havo-tom chi y o 'li orqali 
so g 'lo m  k ish ila rga  yuqadi. B o la lar va katta larda  zo tiljam  kasallig in i 
q o 'z g 'a ta d i. Z o tiljam da  (bronxopnevm oniyada) o 'p k a n in g  b ir yoki bir 
necha b o 'lim lari jarohatlanadi, ayrim  hollarda o 'p k ad a  absess rivojlanadi. 
U lar so g 'lo m  odam ning  halqum , ichak y o 'lid an  topiladi. A yrim  hollarda 
K .pneum oniae m eningit, appenditsit, bo la larda  esa  sep titsem iya , sistit 
va  boshqa kasa llik larga  sabab  bo 'lad i.

K lebsiyella  ozen a . K lebsiyella lar yuqori nafas y o 'lla rid a  surunkali 
kasalliklarni q o 'zg 'a tad i. H alqum , traxeya, tom oq jarohatlanadi, burunning 
ichki sohasida uchraydi. M ikrob ta ’sirida yop ishqoq  suyuq lik  a jralib  
ch iq ib , u tezda parda hosil q ilib  qo tad i, natijada nafas o lish  q iy in lashadi 
va burundan yoq im siz  hid ajralib  turadi.

Bu xastalik  Ispaniya, H indiston, Xitoy, Y aponiya ham da H am do 'stlik  
dav latlarida uchraydi.
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K lebsiyella  r in osk lerom a. K lebsiyellan ing  bu turi bu run , halqum , 
tom oq, traxeya, bronxlarn ing  shilliq  qavatlarida  suvli y a ra  (in filtra t)lar 
hosil qiladi. key inchalik  u chandiqqa aylanadi. K asallik surunkali kechadi. 
R inosk lerom a klebsiyellalari g ranu leom alarda  topiladi. U la r hu jayra ichi 
yoki tashqaris ida  joy lash ish i m um kin.

Im m un iteti. Patogen k lebsiyella lar q o 'z g 'a tg a n  kasallik lardan  so 'n g  
o d a td a  k u c h s iz  im m u n ite t r iv o jla n a d i. B e m o r q o n id a  a g g lu tin in , 
komplem entni biriktiruvchi antitelolar hosil bo 'ladi, am m o ularning him oya 
qilish  xususiyati ju d a  pastligi kuzatilgan. Bu kasallik larda tugallanm agan 
fagositoz m uhim  aham iyat kasb e tad i.

L a b o ra to r iy a  ta sh x isi. B unda, aso san , b ak te r isk o p iy a  u su lidan  
foydalaniladi. Z o tiljam da bem ordan b a lg 'am , ozena  (sassiq  tum ov)da 
burundagi suyuqlik , rinosk lerom ada g ranuleom a to 'q im a la rid an  surtm a 
tayyorlanad i. S u rtm alar G ram  va B uri-G ins usuli b ilan  b o 'y a la d i va 
m ikroskopning immersion tizim ida ko 'zdan kechiriladi. R inosklerom a bilan 
o g 'r ig an  b em o r su rtm asida  k o 'p  m iqdorda o 'z ig a  xos y iring . pato logik  
ajralm a tarkibidagi hujayralar ichida esa kapsulaga o 'ra lg an  k lebsiyellalar 
aniqlanadi.

Bu k asa llikda  yana  bak terio log ik  va se ro log ik  u su lla r  ish latilad i. 
Serologik  usu lda aksariyat hollarda K BR  dan foydalaniladi.

D avosi va profilaktikasi. D avolashda keng ta 's ir  etuvchi antibakterial 
p repara tla r, ju m la d a n  am in o g lik o z id la r, s trep to m its in , lev o m itse tin , 
kanam itsin , tetratsik lin ,gentam itsin  qo 'llan iladi. P reparatlarni ishlatishdan 
oldin u larga  m ikroorganizm larn ing  sezgirlig in i aniq lab , s o 'n g ra  ishlatish 
zarur. M ax su s  te rap iy as id a  av v a ld an  q izd irib  o 'ld ir ilg a n  v ak sin a la r 
qo 'llaniladi.

In fe k s iy a n in g  o ld in i o lish d a  a lb a tta  k asa llik n i e r ta  an iq la sh  va 
bem orlarni vaq tida  davolash  kerak.

K asalxona ichi salm onellyozi

K asalxona ichi kasalliklari (gospital va nozokom inal infeksiya) so 'nggi 
y illa rda  faqat rivo jlanayo tgan  dav la tlarda  em as, balki dunyodag i yetuk 
davlatlarda ham  m uam m oli m asalalardan  hisoblanadi. Bu borada  bizning 
davlatim iz ham  e ’tihordan xoli em as. D avolash  m askan larin ing  ko 'p ay ib  
borish i, davo lash  sohasida e sa  terapev tik  va  d iagnostik , texn ik  asbob- 
an jom lam inghaddan  ziyod ko 'p lig i, qolaversa im m unitetni susaytiruvchi 
do ri-darm onlarn ing  beadad  q o 'llan ilay o tg an lig i, a ’zo va to 'q im alarn i 
ko 'ch irib  o 'tkazish  va hk. om illar oqibatida kasalxona ichi kasalliklari ortib 
borm oqda. Bu hoi davolash  m askanlarida bem orlardan  b ir-b iriga  boshqa
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in feksiyalar o 'tish i, shun ingdek , sh ifokorlarga ham  kasallikn ing  yuqib 
qo lish  xavfm i tug 'd irm oqda.

M u ta x a s s is la rn in g  h is o b la sh ic h a  h o z irg a  k e lib  k a sa lx o n a  ichi 
kasallik lari kasa lxonaga yo tq izilgan  5%  g acha  bem orlarga yuqib  qolishi 
mumkin. Birgina A Q Shda 120 mingdan ortiq bem or nozokomial infeksiyaga 
chalingan , bundan  kelgan zarar y iliga 5 -10  m lrd. do llam i tashkil qiladi.

K a s a lx o n a la rd a g i s a lm o n e l ly o z n in g  a so s iy  q o 'z g 'a tu v c h i s i  
S.typhimurium hisoblanadi. S.derby. S.heidelberg. S.wien, S.haila va boshqalar 
kam  uchraydi. Bu salm onellalar biologik xususiyatlari. ya 'n i m orfologiyasi, 
fiziologik, biokimyoviy va antigenlik belgilari bo'yicha ovqatdan zaharlanishni 
qo 'zg 'a tuvchi salm onellalardan deyarli farq qilmaydi.

S .typh im urium  orasidan  3 ta b io logik  variant a jratib  o lingan . bu lar 
antigen tuzilish iga k o 'ra  b ir-biriga o 'x shayd i, am m o oq sichqonlarga o g 'iz  
orqali yuborilganda patogenlig i va antib io tik larga ch idam lilig i bilan farq 
q ilad i. S hun ing  uchun kasalxonadagi sa lm onellyozdan  a jra tib  olingan 
s a lm o n e lla la r  b ir  v a q tn in g  o 'z id a  1 5 -2 0  ta  a n tib io t ik  va  b o sh q a  
sulfanilam id dorilarga chidam li bo 'lad i. Bu xususiyatlar ularning bakteriya 
sitoplazm asidagi R -p lazm ida bilan bog 'liq  bo 'lib , konyugatsiya natijasida 
osong ina  re tsip iyen t bak teriya  hu jayralariga beriladi.

P a togen ez i. K asalxona ichi sa lm onellyozi 3 xil y o 'l  b ilan : m aishiy. 
havo , ch an g  v a  o z iq -o v q a tla r  o rq a li ta rq a lad i. K asa llik n in g  k lin ik  
b e lg ila r i tu r lic h a  b o 'l ib .  s im p to m siz  b ak te r iy a  ta sh ib  y u ru v ch id an  to  
o g 'i r  g a s tro e n te r it va  bu tun  o rg an izm g a  ta rq a lg an  sh a k lla rd a  b o 'lish i 
mumkin.

K asalxona ichi salm onellyozi chaqaloq larda ju d a  o g 'ir  va  uzoq davom  
etadi. B unda chaqa loq la rda  kuchli zaharlan ish , m e’da-ichak  y o 'lla rid a  
chuqur jarohatlar paydo bo 'lib . bem orda bakterem iya va sepsis rivojlanadi, 
natijada bo lan ing  ahvoli ju d a  og 'ir la sh ad i. 3 yoshdan  oshgan  bolalarda 
b iro z  yengil kechadi va sim ptom siz shakllari kuzatiladi.

Salm onellyozdagi zaharlanish oqibatida g ipo ta lam usn ing  faoliyati va 
m o d d a la r  a lm a s h in u v  ja r a y o n la r i  b u z i la d i .  B u n d a  c h a q a lo q la r  
o rgan izm idan  k o 'p  m iqdorda suv va tuz ch iq ib  ketadi. natijada organizm  
suvsiz lanad i va  zaharlan ish  (toksikoz) kuchayadi. B ir yoshdan  katta 
bolalarda neyrotoksikozning sindrom lari paydo bo 'lad i. B unday bolalarga 
sta filo k o k k , yuqori nafas y o 'lla r in in g  v irusli in feksiya la ri, zo tiljam , 
esherix ioz va boshqa kasa llik lar q o 'sh ilsa . kasallik  o g 'i r  kechadi va hatto  
o 'lim g a  sabab bo 'lish i ham  m um kin

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i. B u n d a , a so san , b ak te r io lo g ik  tek sh iru v  
qo 'llan ilad i. Tekshirilishi lozim  bo 'lg an  m aterial m axsus oziq m uhitlarga
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ekilad i va so f ku ltu rasi a jra tib  o lin ib , s o 'n g  uning se roguruh i, sero log ik , 
biologik variantlari aniqlanadi.

P rofilak tik asi. Shu m aqsadda po livalen t sa lm onellyoz  bakteriofagi 
qo 'llan ilad i. K asalxona ichi sa lm onellyozi b ilan  o g 'r ig a n  bem orlar va 
sa lm o n e lla  ta s h ib  y u ru v c h ila r  b ilan  m u lo q o td a  b o 'lg a n  b o la la rg a  
polivalent fag la r beriladi. B undan tashqari, bem or bo la  bilan b irga yotgan 
onalariga ham  bakterio fag  beriladi.

K asalxona!arni m a’lum  m uddat yopib, xonalarni tozalab  dezinfeksiya, 
anjom larni esa sterilizatsiya qilinadi.

Proteylar

Shu bakteriyan i 1885-yil G .X auzer aynigan g o 'sh td an  birinchi b o 'lib  
ajratib  olgan. U  agarli m uhitda o 'stirilganda  tashqi ko 'rin ish in i o 'zgartirib , 
yoy ilib  o 'sa d i. Shu sabab li bu u ru g 'g a  P roteus deb  nom  berilgan . U besh 
turdan iborat: P .vulgaris, P .m irabilis, P .m organi, P .rettgeri, P .inconstans.

M o rfo lo g iy a si. P ro teus u ru g 'ig a  m ansub  barcha  tu r la r  po lim orf, 
gram m anfiy tayoqcha shaklida bo 'lib , uzunligi 1-3 m km , eni 0 ,4 -0 ,8  mkm. 
U larning kokksim on, ipsim on shakllari ham  bo 'lib , spora va  kapsu la  hosil 
qilm aydi. harakatchan, xivchinlari peritrix joylashgan. E lektron m ikroskop 
yordam ida tekshirilganda ularda fim briyalar borligi aniqlangan. Proteuslar 
E n te r o b a c te r i a c a y e  o i l a s ig a  m a n s u b  b a k te r iy a l a m in g  b a rc h a  
xususiyatlariga ega. N ukleoididagi D N K  tark ib ida G +S 38-44%  ni tashkil 
etadi.

0 ‘sish i. P ro tey lar oziq  m uhitlarga talabchan  em as, shun ing  uchun 
oddiy  m uh itla rda  (E ndo, L evin, P losk irev) yaxshi o 'sa d i. P .vulgaris va 
P.m irabilis agarli m uh itda  o 'z ig a  xos yoyilib  o 'sa d i, y a 'n i H -shak ldag i 
ko lon iyalar hosil q iladi. Q iyalash tirilgan  prob irka ichida kondensatsion  
suvi b o 'lg an  agarga  (Shukevich  usuli b ilan) ekilsa , o 'rm a la b  o 's ib  butun 
yuzasin i qop layd i. P roteyning  ayrim  sh tam m lari turli tuzlar. fenol va 
boshqa m oddala r ta ’sirida yoy ilib  o 's ish  xususiyatin i y o 'q o ta d i va  y irik , 
chetlari tekis O -sh ak ld ag i ko loniyalar hosil qiladi. U larni go 'sh t-pep ton li 
bu londa o 's tir ilg an d a  b ir xil quyqa va c h o 'k m a  hosil q ilib  k o 'payad i. 
P ro tey lar faku lta tiv  anaerob, 20 -37°C  haroratda yaxshi o 'sa d i.

B iok im yov iy  xu su siyati. P rotey lar k o 'p  qandlarni k is lo ta  hosil qilib  
parchalaydi. T urlari esa  b ir-b iridan  qandlarni parchalash i, indol, ureaza, 
vodorod sulfid, om iten dekarboksilaza hosil qilishi va boshqa xususiyatlari 
bilan farq q iladi (jadval).

A n tigen  tu zilish i. P rotey lar 2 an tigenga ega: b irinchisi O -an tig en  49 
ta, ikkinchisi x iv ch in -N  antigeni 19 ta. O -an tig en  hu jay ra  devoridag i
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Proteus u ru g 'in i differensiatsiya qilish
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P .v u lg a r is + + - ± + + + + - +

P .m ira b ilis + - - + + - + + + +

P .m o rg a n i + - - - - + - + + -
P .r e t t g e r i + - + ± ± + - + - -

P . in c o n s ta n s ± - - * - + - - - -

S h a rtl i b e lg ila r :  +  m u s b a t r e a k s iy a :  -  m a n fiy  re a k s iy a

lipo lisaxariddan  iborat. P .m organi ( 6 6  ta), P .rettgeri (45 ta), P .inconstans 
(1 5 6  ta )  la rn in g  b ir  n ech a  se ro lo g ik  v a ria n tla r i b o rlig i a n iq la n d i. 
P ro tey la rn in g  k o 'p g in a  an tig en la r i b oshqa  e n te ro b a k te r iy a la r  b ilan  
kesishm a reaksiyalarga kirishadi.

C h id a m lil ig i .  P ro te y la r  ta s h q i m u h itg a , d e z in f e k s iy a lo v c h i  
m oddalarn ing  past konsentratsiyali eritm alariga , shun ingdek , k o 'p g in a  
an tib io tik la rg a  ch id am li, shu sabab li u la r k asa lx o n a  ich i in feksiyasi 
gu ruh iga m ansub.

P .vulgaris va  P .m irabilis k o 'p ch ilik  hayvon lar va odam  organ izm ida 
yashaydi. Protey lam i ko 'lm ak  suv, tuproq va ovqat m ahsulotlaridan ajratib 
olish mumkin.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogenezi. Proteus u ru g 'ig a  m ansub 
bakteriyalar shartli-patogen mikroorganizmlar hisoblanadi. Ularning patogenligi 
v iru lentlig i va endotoksin i bilan b o g 'liq . P rotey lar, aso san , ovqatdan  
zaharlanishning qo'zg 'atuvchilari hisoblanadi.

Infeksiya o g 'iz  orqali yuqadi. Kasallikning paydo bo 'lish i m e’da-ichak 
y o 'lig a  tu shgan  p ro tey la r m iqdoriga  b o g 'liq . P rotey bak teriyalarin ing  
parchalanishi natijasida ko 'p  miqdorda endotoksin hosil bo 'ladi va kasallik 
rivojlanadi. P.morgani bolalarda dispepsiya hamda yiringli yallig'lanish jarayoni 
(otit, sistit, konyunkti vit) keltirib chiqaradi. Keyingi yillarda proteylar ko'pincha 
septitsemiyalar paydo bo'lishiga ham sabab bo'lm oqda. H ozir P.mirabilis, 
P.vulgaris va P.rettgeri larharx il gemolizinlami ishlabchiqarishi aniqlandi.

P ro tey lar boshqa g ram m anfiy  bak teriya lar (E .coli, P seudom onas), 
stafilokokk va ba’zi anaerob bakteriyalar bilan birga yiringli kasalliklar kechishini 
og'irlashtiradi. Bundan tashqari, P.morgani va P.rettgeri lar kasalxona ichi 
kasalliklarining qo'zg 'atuvchilari ham hisoblanadi.
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L aboratoriya  tashxisi. O datda b irlam chi tashx is uchun patologik  
m ateria ldan  su rtm a tayyorlanadi. S u rtm alar G ram  usu lida  b o 'y a lg ach  
m ikroskopda ko 'zdan  kechiriladi. B akteriologik usulda esa qo 'zg 'a tuvch in i 
an iq lash  uchun  oziq  m uhitlarga ek ilad i. M uhitda  hosil b o 'lg a n  ko lo ­
n iy a la rd an  s o f  k u ltu ra  a jra tib  o linad i va  un ing  m o rfo -b io k im y o v iy  
xususiyatlari aso s ida  q o 'zg 'a tu v ch in in g  turi aniq laniladi.

D avosi va p rofilak tik asi. K asallikni davo lash  uchun  kanam itsin , 
g e n ta m its in ,  a m p i ts i l l in  v a  u c h in c h i a v lo d  s e f a lo s p o r in la r id a n  
foydalaniladi.

K asallikning oldini olish uchun suv, oziq-ovqat m ahsulotlarin ing  najas 
bilan iflo slan ish iga  y o 'l  q o 'y m as lik , aholi o rasida san itariya-g ig iyena  
qonun -qo idalariga  oid tushun tirish  ishlarini o lib  borish  zarur.

O vqatdan  zaharlan ish  (toksikoinfeksiyalar) va o ‘tk ir salm onellyozli 
gastroenterit q o ‘z g ‘atuvchilari

O vqatdan  zaharlan ish , aso san , ikki xil b o 'la d i: 1) is te ’m ol m ah- 
sulo tlariga turli k im yoviy  m oddalar, qishloq x o 'ja lig id a  ish latiladigan har 
xil o 'g 'i t la r , defo lian tlar, desikan tlar tushgan ovqat, suv, h o 'l m evalar, 
sabzavotlar va q o 'z iqo rinn ing  ayrim  zaharli turlari bilm ay yeyilganda ro 'y  
berad i. B un d ay  k a sa llik la r  y u q m ay d ig an  (n o in fe k s io n )  z ah a rlan ish  
dey ilad i; 2 ) oz iq -ovqat m ahsulo tlariga patogen m ikrob lar yoki u larning 
toksin lari tu shganda yuzaga keladi. B unday ho llarda o d a td a  zaharlanish  
b ir tom ondan ov q a t bilan o rgan izm ga kirgan m ikroorganizm lar, ikkinchi 
tom ondan  esa  patogen  bak teriya lam ing  zahari, y a ’ni toksin i h isob iga 
v u ju d g a  k e la d i. B e m o rd a  y u q u m li k a sa llik d a g i k ab i z a h a r la n is h  
(in toksika ts iya) be lg ilari paydo  b o 'la d i. B unday k asa llik la r ovqatdan 
zaharlan ish  yoki ovqat toks iko infeksiyasi deb ataladi.

O vqatdan  zaharlan ishn ing  asosiy  sababi turib  qo lgan  yoki esk irgan , 
shu jum ladan , turli shartli-patogen bakteriyalar bilan ifloslangan ovqatlarni 
is te ’m ol qilishdir. O vqatdan zaharlanishning q o 'zg 'a tu v ch ila ri ju d a  ko 'p . 
U larn ing  eng m uhim lari turli sa lm onella lar, tilla ran g  s ta filokokk lar, 
s treptokokklar, spora hosil q ilad igan  anaerob la r (C l.perfingens), ichak 
tayoqchasi, P .vulgaris, botulizm  q o 'z g 'a tu v c h is i va bq.

Salm onella u ru g 'ig a 40 0  dan ortiq ularning serologik variantlari kiradi. 
U lar odam larda o 'tk ir  salm onellyoz gastroenteritiga sabab bo 'lad i. Kasallik 
q o 'z g 'a tu v c h is i (S .cho lera-su is)n i b irinchi b o 'lib  1885-yilda am erikalik  
m u taxassislar D . Salm on va Sm it c h o 'c h q a  vabosi ep idem iyasi paytida 
an iq lash g a  m u v affaq  b o 'lg a n . 1896-y ilda  e sa  B res lav ld a  K .K enshe  
ovqatdan  zaharlangan  k ishilardan S .typh im urium  ning s o f  kultu rasin i

272



ajratib  oldi. S o 'n g g i yillarda salm onellalam ing boshqa turlari va serologik 
variantlari topilm oqda.

M o rfo lo g iy a si. U m um an  sa lm o n e lla lam in g  m orfo log ik  belg ilari 
E n te ro b a c te r ia c e a e  o ila s ig a  m an su b  b a rch a  b o sh q a  b a k te r iy a la rg a  
o 'x sh a sh . B irg in a  q u sh la rd a  u ch ray d ig an  S .p u llo ru m , S .g a llin a ru m  
boshqalardan harakatsizligi ham da xivchinlarining y o ’qligi bilan farq qiladi.

S a lm o n e lla la m in g  k a tta lig i 0 .7 - 1 ,5 x 2 - 5  m km  a tro f id a  b o 'l ib ,  
ch o 'z in ch o q , b ir tom oni to 'm toq roq , ko 'pch ilig i harakatchan  (peritrix).

0 ‘sishi. O ptim al harorat 35-37"C  hisoblanadi. O ziq m uhitlarda kattaligi 
2 -4  m m  bo 'lgan  yaltiroq, havorangsim on S -koloniyalar hosil qiladi. Ba'zan 
koloniyalam ing  kattaligi 1 m m  atrofida bo 'lish i m um kin. U lar E ndo va 
Ploskirev muhitlarida yaxshi o 'sad i. M uhit pH 4 ,l- 9 ,0  bo 'lish i kerak. Ba'zan 
salm onellalar xira va qum q, qirralari notekis R -koloniyalar ham  hosil qiladi.

B iok im yov iy  xusu siyati. S alm onella lam ing  ferm entativ  xususiyati 
ularni a jratib  o lishda  (hatto  serovarigacha) asosiy  om il h isob lanadi. U lar 
g lyukoza va m annitni kislota ham da gaz hosil q ilib  parchalaydi, je latinan i 
eritm aydi, vodorod  su lfid  va indol hosil q ilm aydi. S a lm onella la r adonit, 
la k to z a , sa x a ro z a  va  sa lits in n i fe rm e n tla m a y d i. M o ch ev in an i e sa  
parchalam aydi.

Antigen tuzilishi. Salm onellalar antigen tuzilishiga k o 'ra  o 'ta  murakkab 
va  b ir necha  x il an tig en la rg a  ega. Jum ladan , O -a n tig e n  term ostab il, 
qaynatganda 2 -2 ,5  soat, av tok lav langanda (120°C ) 30  daq iqaga  bardosh 
bera oladi. H -an tigen  termolabil, 75-100pC  da tez parchalanadi. HCI ta ’siriga 
chidam siz, am m o fonnalinga chidam li hisoblanadi.

Toksin hosil q ilish i. Endotoksin, ayrim  shtam m alari e sa  entero-toksin 
yoki sitotoksin hosil qiladi, ularning kasallik patogenezida aham iyati katta.

C h idam lilig i. Bu guruhga kiritilgan salm onella lar qorin  tifi va paratif 
sa lm onella lariga  n isbatan  b irm uncha ch idam li, shun ing  uchun  u la r uzoq 
vaqt saq lan ib  q o lish  xususiyatiga  ega. A yniqsa, m uzla tilganda ancha 
vaq tgacha hayo tiy lig in i saqlab  qoladi. U y haro ra tida  2 -3  oy, ochiq  suv 
havzalarida va  ich im lik  suv larida 1 0  kundan  1 2 0  kungacha, tuproqda 1 

oydan  9 oygacha, tuxum da 12 oygacha, g o 'sh td a  13 oygacha, sabzavot 
va h o 'l m evalarda  2 haftadan 2,5 oygacha yashashi m um kin . N aC l va 
sirka k islo tasin ing  ta ’siriga chidam li.

Salm onellalar endotoksini pishm agan go 'sh t, kotlet va kaboblarda uzoq 
saq lanad i. S hun isi e ’tib o rlik i, sa lm o n e lla la r b ilan  za ra rlangan  ovqat 
mahsulotlarining organoleptik xususiyatlari (ta'm i, rangi va hk.) o 'zgarm aydi.

H a y v o n la rg a  n isb a ta n  p a to g en lig i. O v q a td an  zah a rlan ish n in g  
q o 'zg 'a tu v ch ila ri -  salm onella lar buzoqlarda paratif, c h o 'c h q a  bolalarida
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tif  va paratif. qoram ol larda enterit. tovuqlar va kem iruvchilarda tifni keltirib 
chiqaradi. T adq iqo tlarda  oq s ichqon lar kasallikka eng m oyili ekanligi 
an iq la n g a n . U la rn in g  o g 'z i  y o k i qo rin  b o ‘s h l ig ‘i o rq a li in fek s iy a  
(S .typhim urium . S .cholerae-suis, S.enteritidis) yuborilsa. qon ida m ikroblar 
k o 'p ay ib  sepsisga  o lib  keladi.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogenezi. K asallik  aksariyat hollarda 
odam larga salm onellyoz bilan o g 'rigan  hayvon yoki parrandaning go 'sh ti, 
tuxum i kabi m ahsu lo tlarin i yaxsh i term ik  ish lov berm asdan  is te ’mol 
q ilganda yuqib qoladi. K asallikning yuzaga kelishi va rivojlanishi m e’da- 
ichak s istem asiga  ovqat b ilan  tushgan  sa lm onella lar m iqdori, turi va 
o rganizm ning reaktiv lig iga bog 'liq . O rganizm ning zaharlanish alom atlari 
o rganizm ga m ikrob  tushgandan so 'n g  b ir necha soat o 'tg a c h  boshlanadi. 
M e 'da-ichak  sistem asiga ovqat m ahsulotlari orqali tushgan salm onellalar 
bir qancha vaq tdan  keyin b o 'lin a  bosh laydi, k o 'p ay ad i va natijada  k o 'p  
m iqdorda endotoksin  ajraladi. Shuni ta 'k id lash  kerakki. is te ’mol q ilingan 
m a h su lo t ta rk ib id a  ham  ta la y g in a  m ik ro b la r  e n d o to k s in i b o 'la d i .  
E ndotoksin key inchalik  m e’da-ichak sistem asidan qonga o 'ta d i. oqibatda 
gastroenterit va zaharlanishning klinik belgilari vujudga keladi. Endotoksin 
m e’da-ichak tizim i shilliq qavatining «qarshilik» faoliyatini zaiflashtiradi, 
oqibatda yangi salm onellalar yana qonga o 'tad i. 2 -3 %  bem orlar bakteriya 
tashuvchi b o 'lib  qoladi. U lardan aksariyat ho llarda in feksiya  bolalarga, 
qo laversa  chaqaloq larga  tez yuqadi. A yniqsa, bo lalar m uassasa larida , 
tu g 'ru q x o n a la rd a  san ita riy a -g ig iy en a  q o id a la rig a  e ’tib o r  be rilm asa , 
kasallik tez tarqalib  ketadi. B unday hollarda chaqaloq larn ing  shilim shiqli 
najasidan, halqum idagi ajralm alardan  k o 'p la b  salm onella lar topiladi.

S a lm onellyoz  b ilan  hayvonlar ham  k o 'p  kasallanad i, shun ing  uchun 
bu infeksiyani antrapozoonoz deyiladi. O datda salm onellalam ing quyidagi 
turlari S.typhim urium , S.choleraesuis, S.heidelberg, S.enteritidis, S.anatum , 
S.new part, S .derby, S.virehov va boshqalar odam larda to 'liq  klinik belgilari 
bilan salm onellyoz kasalligini keltiribch iqarad i.

Im m u n ite ti. B em o r so g 'a y g a n id a n  s o 'n g  q o lad ig an  tip m ax su s 
im m unitet kuchsiz  va uzoq davom  etm aydi. B em orn ing  rekonvalessen t 
zardobida past titrlarda (1 :5 0 -l:4 0 0 ) agglutinin, pretsipitin, bakteriolizinlar 
hosil b o 'lad i. B ir sero log ik  varian tga qarsh i hosil b o 'lg a n  im m unitet 
ikkinchisidan h im o y aq ila  olm aydi. Shuning uchun bu kasallik  bilan k o 'p  
m arta kasallanish m um kin.

L aboratoriya tashxisi. Hal qiluvchi tashxis kasallik q o 'zg 'a tuvch isin i 
bem ordan yoki ifloslangan ovqat m ahsulotlaridan ajratib o lingandan so 'n g  
qo 'y ilad i. B akterio log ik  teksh irish  uchun bem or najasi, q u su g 'i , m e’da
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chayindi suvi, qon , peshob, m urdaning  a 'zo la r i, qo lgan  ov q a tla r m axsus 
m uhitlarga ekiladi. A jratib olingan so f undirm alarning kultural va biologik 
xususiyatlari va  u larn ing sero log ik  guruhlari ham da sero log ik  variantlari 
an iq lanadi. B undan  tashqari, kasa llikka sabab  b o 'lg an  ku ltu ra  va ovqat 
qo ld ig 'in i hayvonlarga yuqtirib  b iologik sinam a q o 'y ilad i. Y uqorida qayd 
q ilingan  teksh iruv  m anbalari (qon, siyd ik , o 't  suyuq lig i, m e ’da-ichak 
a jra lm as i, n a ja s  va  b o sh q a la r jd a n  n a ja sn i tek sh irish  e n g  ishonch li 
dalillardan h isoblanadi. K asallikning gastro in testinal x ilida bakterio logik  
tadq iqo tla r b irinch i kundanoq  o lib  borilishi kerak. C hunk i xastalikning 
e tio log ik  om ilin i an iq lash  b irinchi haftada  yuqori, ikkinchi va uchunchi 
haftalarda 2 -7  m arta  kam ayib  ketadi.

K asallik  m anbaini an iqlash  uchun rekonvalessen tlarn ing  qon zardobi 
ham da q o 'z g 'a tu v c h in in g  asosiy  tu rlaridan  tayyorlangan  d iagnostikum  
bilan Vidal reaksiyasi qo 'y ilad i.

D avosi va p rofilak tik asi. B em orning  m e’dasi sodali yoki n im rang 
m a rg a n so v k a  e r itm a s i b ilan  c h a y ila d i. Z a h a rla n ish n i k a m a y tir ish  
m aqsad ida g lyukoza , fizio logik  eritm a, «R igidron» q uy ilad i. A ntib io tik  
(levom itsetin , te tra tsik lin ) va su lfan ilam id  prepara tlar berilad i. M axsus 
terap iyada po liva len t bak terio fag  q o 'lla sh  m um kin.

V e te r in a riy a  va  s a n i ta r iy a -e p id e m io lo g iy a  n a z o ra ti x o d im la r i 
hayvon larn ing  s o g 'l ig 'in i , g o 'sh t va baliq  k om bina tla rida  go 'sh tla rn i 
laboratoriya teksh iruv idan  o 'tk az ilish in i q a t’iy nazorat q ilish lari lozim . 
O ziq-ovqat, o shxona xizm atchilari va tibbiyot xodim lari o rasida bakteriya 
ta s h u v c h ila rn i  a n iq la s h , o z iq -o v q a t m u a s sa sa s i va  o s h x o n a la rd a  
san itariya-gig iyena qoidalariga am al qilinishi lozim . O ziq-ovqat va g o 'sh t 
m ahsulotlari tozalig in i PZR usuli yo rdam ida tekshirish  lozim , chunki bu 
usul boshqa usu llarga  n isbatan  aniq va tezkor h isob lanad i.

A holi o 'r ta s id a  sanitariya m aorifi ishlari olib boriladi. B akteriya tashib 
yuruvchilar aniq langan  holda, u lar salm onellyoz faglari b ilan  davolanadi.

lersin iya lar

le rs in iy a la r E n terobacteriacae  o ilasiga . Y ersinia u ru g 'ig a  m ansub 
bo'lib, uktming 11 turi m a'lum . Yersinia um g 'i 1944-yili Logxem a tomonidan 
kiritilgan b o 'lib , u b irinchi m u a llif A leksandr lersen  sharafiga  q o 'y ishn i 
tak lif  q ilgan . B u u ru g 'g a  harakatchan  va harakatchan  b o 'lm ag an , spora 
hosil q ilm a y d ig a n  l - 3 x 0 ,5 - 0 ,8  m km  k a tta lik d a g i ta y o q c h a s im o n  
b a k te r iy a la r  k ir i t i lg a n . S h u la rd a n  Y .p es tis , Y .p se u d o tu b e rc u lo s is , 
Y .enterocolitica turlari boshqalariga n isbatan odam larda  k o 'p ro q  kasallik 
q o 'zg 'a tad i. B akteriyalar tuxum sim on yoki tayoqchasim on bo 'lib , uzunligi
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1-2  m km , eni esa  0 ,5 -1 ,0  m km , spora hosil q ilm aydi, kapsu lasi bor, 
gram m anfiy. Y .pseudotubercu losis va Y .enterocolitica tu rla rida  peritrix  
joy lashgan  xivchinlari m avjud. lersin iyalar fakultativ  anaerob , oddiy oziq 
muhitlarda 30-37°C (25-45"C) haroratda yaxshi ko 'payadi. lersiniyalar odam  
va hayvon lar uchun patogen. le rs in iya la r k o 'p  qandlarni faqat kislota 
hosil qilib  parchalaydi (jadval).

lersiniyalarni differetsiatsiya qilish
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Ton II kasallig in ing qo‘zg‘atuvchisi

Toun (o 'la t)  o 'tk ir, o 'ta  xavfli an trapozoonoz in feksiya b o 'lib , uning 
q o ‘z g ‘atuvchisi (Y ersinia pestis)ni m ikrobiologlardan G .N . M inx (1878- 
yil), Yersen va K itazato lar (1894-yil) aniqlashgan.

Bu kasallik  rus tilida chum a (arabchada «djum m a») dey ilib , sporadik 
va ep izoo tik  xarak terga ega. T oun qad im iy  va tabiiy  o ‘choq larga  ega 
o 'tk ir  yuqum li kasallik  b o 'lib , o 'ta  xavfli in feksiyalar g u ruh iga  (karantin  
infeksiya) k iritilgan . T ounning pandem iyasi m iloddan  avvalg i 111 asrdan 
m a ’ lu m  b o 'l i b ,  b ir in c h i p a n d e m iy a  5 2 7 - 5 6 5 - y i l la r d a  M is r  va 
X ab ash is to n d an  b o sh lan ib  sh a rq iy  R im  im p e riy a s ig ach a  ta rq a lg an . 
Ikkinchi pandem iya e sa  X IV -X V  asrlarda  vu judga kelgan b o 'lib , «qora 
o 'lim »  va «buyuk o 'lim »  nom i bilan tarixga k irgan, jam i 60  mln. ga  yaqin 
k ish in in g  y o s t ig 'in i  q u ritg an . Ikk inch i p an d em iy a  d a v rid a  L ondon  
shahrining o 'z id a  (1664-1665-yy.) 20%  aholi toundan vafot etgan. Uchinchi 
pandem iya esa  1894-yiIi G onkong  shahridan  boshlan ib , 20  yil davom  
etgan va 10 m ln . dan ortiq  odam ning  o 'lim ig a  sabab  b o 'lg an . K asallik  
q o 'z g 'a tu v c h i s in i n g  a n iq la n is h i  h a m d a  k e m ir u v c h i la r  k a s a l l ik  
ep idem io log iyasida  asosiy  o 'r in n i egallagan lig in ing  o lim la r tom onidan 
isbotlanishi ju d a  katta tarix iy  aham iyat kasb etadi.
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X X  asrn ing  ox irida (1958-1979 -yy .) Shim oliy  A frikada  kasallikning 
yana  b ir b o r k o 'ta rilish i qayd  q ilindi va shu yillari du n y o  b o ‘y icha 47 
m ing  b em or an iq lan d i. 1990-yili H ind istonda ham  to u n g a  chalingan  
bem orlar borligi m a’lum  bo*ldi.

M orfologiyasi. Toun bakteriyasi kalta. tuxum sim on, ovalsim on b o ‘lib, 
bir tom oni to ‘m toqroq, uzunligi 1 -2  mkm. eni 0 ,3 -0 , 6  m km (59-rasm ). Toun 
b a k te r iy a s i h a ra k a ts iz  sp o ra  hosil 
q ilm aydi, am m o kapsulasi bor. A nilin 
b o 'y o q la r i b ilan  yax sh i b o 'y a la d i, 
b u n d a  ik k i u c h i a n iq  ( b ip o ly a r  
b o ’yalish), tanasin ing  o ‘rta  qism i esa  
rangsiz ko 'rinad i. C hunki m ikrobning 
ikki ch e tid a  p ro to p lazm a  k o 'p ro q , 
tanasining o ’rtasida ju d a  kam  b o ia d i.
G ram m anfiy, nukleoid D N K  tarkibida 
G +S  46 ,0%  ni tashk il q ilad i. Toun 
b a k te r iy a la r i o 'z g a ru v c h a n , y a ’ni 
p o l im o r f iz m  x u s u s iy a t ig a  e g a .
S hu n in g  u ch u n  yosh  ku ltu ra la rdan  
tayyorlangan  su rtm alarda  tuxum sim on shak lga ega b o 'lsa . qattiq  yoki 
z ich  oziq  m uh itlarda  o 's tir ilg an d a  bak teriya lar uzunchoqroq  shaklda, 
b a ’zan ipsim on boMishi ham  m um kin. U la ro ra s id a  L -shak ldagilari ham  
uchrab  turadi.

0 ‘sish i. T oun q o ‘z g ‘atuvchisi fakultativ  anaerob, pH 6 ,9 -7 ,0  b o ‘lgan 
odd iy  oziq  m u h itla rd a  yaxsh i k o ‘p ay ad i. 0 ‘sish  uch kun  davom ida 
kuzatiladi. op tim al harorat 28 -30°C , am m o 37"C da se lek tiv  m uhitlarda 
kapsu la  hosil q ilad i. Y. restis 45°C  da  ham  o 's ish i m um kin . m uhitning 
tarkibiga natriy  sulfat yoki gem olizlangan qon q o ‘shilsa, o ‘sish  tezlashadi.

G o ‘sh t-pep ton li agarda  o ‘stirilganda m ayda-m ayda tin iq  ko lon iyalar 
hosil q iladi. K eyinchalik  ko lon iyalar o 'r ta s i x iralasha bosh layd i, ularni 
kuzatganda xuddi «singan oyna» parchasiga o 'x sh ash  yosh koloniyalam i 
ko ‘rish m um kin (60-rasm).

K olon iyalarn ing  chetlari asta-sek in  b o ‘rtib  ch iq ib , xuddi « to 'q ilgan  
ro*m olcha»ni esla tad i (61-rasm ). T oun bak teriyasi, asosan , v iru lent R -  
shakldagi ko lon iyalam i hosil q ilad i, b a 'z a n  S -sh ak lla ri ham  uchraydi, 
am m o ular kam  viru lent h isob lanadi. V irulentli kolon iyalari aksariyat 
hollarda q o ram tir pigm ent hosil qiladi.

B iokim yoviy xususiyatlari. Toun q o ‘z g ‘atuvchisi ko ‘pgina qand -  
g lyukoza, galak toza , m annoza, m altozalarni gazsiz  k is lo ta  hosil q ilib

59-rasm. T o u n  b a k t e r i y a l a r i
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60-rasm. G o'shl -  peptonii 
agarda o 'stirlgan toun bakteriyasi 

koloniyalari, «singan oynani» 
eslatadi (m uallif A.Ne'matov)

61-rasm. Toun bakteriyasi 
koloniyalari, «to'qilgan 

ro'molchani» eslatadi (muallif 
A .Ne'm atov)

parchalaydi, ayrimlari glitserinni ham parchalaydi. Toun bakteriyalari jelatinani 
suyultirmaydi. indol hosil qilm aydi, am m o nitratlam i nitritlargaqaytaradi.

Toksin hosil q ilish i. Toun bakteriyasi odam ga n isbatan  o 'ta  patogen 
hisoblanadi. U la rek zo to k sin  ajratad i, u h aro ra tg ach id am siz  b o 'lib , oqsil 
tabiatli A va В q ism lardan  iborat. y a 'n i A toksin  turga xos, В toksin  esa 
toun va soxta sil (Y .pseudotubercu losis) uchun um um iydir. Bu om illa r 
eritrotsitlam i gem oliz qiladi. fibrinlam i eritadi. Toun q z atuvchisi toksini 
«sichqon  toksin i»  deb ham  yuritilad i, chunki bu toksin  s ichqon lar uchun 
o 'ta  zaharli h isob lanad i.

A ntigen  tuzilish i. T oun bakteriyalari 10 dan ortiq  turli an tigen larga 
ega. Shulardan  D, F, V, W -an tig en la r yaxshi o 'rg an ilg an . F -an tig en  toun 
bak teriyasin ing  ustidagi asosiy  kom ponenti b o 'lib , oqsildan  tuzilgan. 
V -  va  W -a n tig e n la r  b a k te r iy a n in g  q ay e rid a  jo y la sh g a n lig i yaxsh i 
o 'rg a n ilg a n  em as . V -a n tig e n  o q sild an , W -a n tig e n i e sa  lip o p ro te id  
kom pleksidan iborat.

Tounning virulentli turlarida haroratga chidamli O-som atik antigeni mavjud.
Toun bak teriya larida  esherix iya , sa lm onella , sh ige lla la r va 0  (I) qon 

guruhli odam  eritro ts itlam i ant'igenlariga o 'x sh a sh  an tig en la r borlig i 
an iq langan.

C h id am lilig i. Toun bakteriyalari past haroratda saq lan ib  qo lad i. 0°C 
haroratda 6  oy. k iy im larda 5 -6  oy, su tda 90  kun, don la rda , m urdada 50 
kun, suvda 3 0  kun, bubondan o lingan y iringda 2 0 -3 0  kun. b a lg 'am d a  10 
kun, sabzavot va  h o 'l m evalarda 6 - 1 1  kun tirik  saqlanadi.

Toun bakteriyasi qaynatilganda, 5%  li lizol va fenol eritm asi ta 's irida  
b ir necha  d aq iq ad a  o 'la d i . Bu b ak te r iy a la r q u y o sh  nuri ta 's ir ig a  va 
quritishga chidam siz.
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H o z ir to u n n in g  b ir  n e c h a  a n tib io tik la rg a  c h id a m li sh tam m la ri 
an iq langan .

H a y v o n la r g a  n is b a ta n  p a to g e n lig i . T o u n  q o ‘z g ‘a tu v c h is ig a  
kem iruvchi hayvon lardan , asosan, qora va kulrang  kalam ush , sichqonlar, 
y u m ro n q o z iq , q u m sich q o n  va b o sh q a la r  o 't a  m oy il. T o u n g a  m oyil 
kem iruvchilam ing 300 dan ortiq turi m a’lum , shuning uchun kem iruvchilar 
bu in feksiyan ing  asosiy  xo 'jay in i h isoblanadi.

K a s a ll ik n in g  o d a m la r d a g i p a to g e n e z i. T oun  b a k te r iy a la r in i 
kem iruvch ilar tash ib  yuradi, shuning  uchun bu kasallik  zoonoz, tabiiy 
o 'choq li infeksiya hisoblanadi. K em iruvchilar orasida kasallik tarqalganda 
tuya , m ushuk , tulki va  boshqa hayvon larga  ham  yuqad i. O dam larga  
infeksiya transm issiv. aloqa, havo-chang, havo-tom chi vaa lim en tar y o 'lla r 
b ilan  yuqad i. T oun q o 'z g 'a tu v c h is i  ja ro h a tla n g a n  teri o rqali (bu rga  
chaqqanda, kem iruvch ilam ing  terisiga ishlov berayo tganda) k irganida 
kasallikning teri shakli rivojlanadi. O 'p k a  sh ak lid aesa , toun bakteriyalari 
havo-tom chi y o 'li  orqali, bem or bilan gap lashganda yoki u y o 'ta lg an d a  
b a lg 'am  b ilan  k irad i. Teri, ju n  qabul q ilad ig an  va q ay ta  ish layd igan  
korxonalarda  toun q o 'zg 'a tu v c h is i havodagi chang  orqali ham  kirishi 
m um kin. Kasai hayvon (tuya)n inggo 'sh ti iste’mol q ilinganda kasallikning 
ichak shakli yuzaga keladi. A gar m ikrob qonga tushsa, kasallikning sepsis 
shakli rivojlanadi. K asallikning yashirin  davri 3 -6  k u n .ay rim  hollarda bir 
n e c h a  s o a td a n  ib o r a t .  Q o 'z g 'a t u v c h in i n g  jo y l a s h g a n  o 'r n i ,  
m ikroorganizm ning reaktivligi, bakteriyaning virulentligi, odam dagi hujayra 
va gum oral im m unite tn ing  holatiga k o 'ra  tounning teri, bubon, birlam chi 
septik, ikkilam chi septik, birlam chi va ikkilam chi o 'p k a  shakllari farqqiladi.

T ounn ing  te ri sh ak lid a  q o 'z g 'a tu v c h i tu sh g an  jo y d a  p u s tu la  va 
karbonku l paydo  b o 'la d i. K o 'p in c h a  bu yerd a  o 'z g a r ish  b o 'lm a y d i, 
bak teriya lar lim fa  tom irlari orqali yaqin  joy lash g an  (reg ionar) lim fa 
tugunlariga boradi, bu yerda y a llig 'lan ish  jarayon i boshlanadi va natijada 
b irlam chi bubon  shakli paydo b o 'lad i; m ik rob la r q onga  tush ib , boshqa 
lim fa  tugun larin i sh ikastlasa . ikkilam chi bubon lar hosil b o 'la d i. Septik  
shak lda toun bak teriyasi peshob , najas, b a lg 'am  b ilan  tashq i m uhitga 
ch iqad i. B irlam chi o 'p k a  shaklida toun bakteriyalari havo-tom chi orqali 
k irad i, agar qo n  orqali o 'ts a , u holda ikkilam chi o 'p k a  shakli rivojlanadi. 
O 'p k a  shaklida m ikrob, asosan, b a lg 'am  bilan ajraladi.

Toun kasalligi to 'satdan boshlanadi: bem or qattiq titraydi, boshi og 'riydi, 
yuzi oqarib , k o 'k a rib  ketadi, xuddi qo 'rqayo tgan  odam  yuziga o 'xshayd i 
(facies pestica), bu belgilar toun kasalligining barchax iliga taalluqli. H arb ir 
shaklining o 'z ig a  xos kiinik belgilari mavjud. A ntibiotiklar kashf qilingunga
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qadar toun kasalligidan o 'lish  juda  yuqori (4 0 -9 0 % )edi. R espublikam izda 
ch o 'l zonalar k o 'p  bo 'lgan lig i uchun toun kasalligi hayvonlar o rasida va 
onda-sonda odam larda ham  paydo b o 'lib  qolish  xavfi m avjud.

Im m u n ite ti. B em o r to u n d an  s o g 'a y g a c h  tu rg 'u n , uzoq  dav o m  
etad igan  im m unitet hosil b o 'lad i. Shu sababli odam  toun b ilan  qaytadan  
kasallanm aydi.

L aboratoriya  tashxisi. Toun kasalligi o 'ta  xavfli (I gu ruhga  m ansub) 
infeksiya b o 'lg an lig i uchun teksh irish  ishlari m axsus labora to riyada  va 
tounga qarshi m axsus kiyim lam i k iy ib o 'ta  ehtiyotkorlik  b ilan  o 'tkazilad i.

Toun kasatlig iga  tashx is q o 'y ish  uchun avval qon , b a lg 'a m , bubon, 
yara va m urdadan olingan m ateriallar bakterioskopik usul bilan tekshiriladi. 
B akterio logik  usu lda teksh irilish i lozim  b o 'lg a n  m ateria l m axsus oziq  
m u h itla rg a  e k ila d i va u ndan  s o f  k u ltu ra  a jra tib  o lin a d i. K u ltu ran i 
m o rfo lo g ik , b io k im y o v iy , an tig en lik  x u su s iy a tla rig a  h am d a  d en g iz  
c h o 'c h q a c h a la r i ,  o q  s ic h q o n la rd a g i b io s in a m a  n a t i ja la r ig a  k o 'r a  
iden tifikatsiya q ilinad i. y a ’ni bak terio log ik , bak terioskop ik  usu llar bilan 
b ir qato rda b io log ik  usul ham  qo 'llan ilad i. T ezkor im m uno-fluoressen t 
usulida bakteriyalam i tekshiriiuvchi m aterialdan m axsus im m un zardoblar 
yo rd am id a  te z lik d a  an iq lash  uchun  foy d a lan ilad i. B undan  tashqari, 
B il.GAR ham  qo 'llaniladi. E pizopatiyao 'choqlarida hayvonlar zardobidagi 
a n t i te lo la rn i  a n iq la s h  m a q s a d id a  im m u n o fe rm e n t re a k s iy a s id a n  
foydalaniladi. T ounning tezkor d iagnostikasida toun bakteriofaglarini ham 
q o 'llash  m um kin.

D avosi va  p ro fila k tik a si. T oun kasa llig i k o m p lek s  dav o lan ad i. 
Bem orlarga streptom itsin beriladi. Bu kasallikning barcha shakllarida yaxshi 
natija beradi. A gar streptom itsin bilan birga xloram fenikol yoki tetratsiklin 
berilsa , natija  yanada yaxshi b o 'lad i. B ulardan tashqari, tounga qarshi 
gam m aglobulin  va m axsus bakteriofag ham  qo 'llan ilad i.

K asallikning oldini o lishda ko 'rilad igan  um um iy choralar:
1. T ezda tashx is qo 'y ish .
2. B em orni aloh ida xonaga yotqizish , karantin  jo r iy  q ilish  (bem or 

b ilan  m u loqo tda  b o 'lg a n  odam larga  6  kun karan tin  jo r iy  q ilinad i va 
strep tom itsin  b ilan  davolanadi).

3. O bservatsiya  o 'tk az ish  (y a ’ni yuqum li m aterial yoki bem or bilan 
m uloqotda b o ' Igan kishilam i alohidalab, u lar haroratini har kuni b ir necha 
m artadan o 'lc h a sh  va kasallikni yash irin  davrigacha  u larni nazorat q ilib  
tu rish  va hk.).

4. In feksiya  o 'ch o q la rid a  dezin feksiya  va dera tiza tsiya  o 'tk az ish .
5. E pizootiya rayonlarida ishlovchilam i infeksiya yuqishidan him oya
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qilish  uchun p ro filak tik  m aqsad larda strep tom itsin  berish yoki vaksina 
bilan em lash.

6 . R espublikam izehegarasi vahudud lariga  o 'ta  xavfli kasalliklarning 
tashqaridan  kirishi va tarqalish in ing  oldini olish.

7. Toun kasalligining oldini o lishga qaratilgan xalqaro shartnom alam i 
b a ja r is h , y a 'n i  k em a , s a m o ly o t , p o y e z d , p o r tla rn i d e ra t iz a ts iy a , 
dezinfeksiya, dezinseksiya qilish, kerak b o 'lsa  yo 'lovch ilar uchun karantin 
jo riy  q ilish  va hk.

8 . T o u n g a  q a rsh i ish o lib  b o ru v ch i la b o ra to r iy a  x o d im la r i va 
bcm orlarni davolovchi sh ifokorlaro 'z larin i infeksiyadan h im oya qilishlari 
uchun m axsus k iy im larda  ish lashlari shart.

9. M axsus profilaktika uchun quruq, tirik  E V  vaksina q o 'lla sh . 1926- 
y ili G ira rd  va  R a b ik la r  M a d a g a s k a r  o ro lid a  to u n d a n  o 'lg a n  b o la  
o rgan izm idan  E V  shtam m ini a jratib  o lib  5 yil davom ida G PA da o 's tirib . 
virulentligini kam aytirib , im m unologik xususiyatini saqlab qolgan vaksina 
shtam m ini yara tishga  m uvaffaq  bo 'lgan lar.

V aksinani teri o stiga , teri o ra s ig a , teri u stig a  1 -2  m arta  yuborib  
em lanadi. Hosil bo 'lgan  im m unitet b iry ilgacha him oya qiladi. H ozir tounga 
qarshi m ajburiy em lash o 'tkazilm aydi. Chunki ko 'pg ina  davlatlarda aholini 
yoppasiga em lash  h isob iga  bu in feksiya kam aydi.

Soxta  sil q o ‘z g ‘atuvchisi

Soxta sil (Y ersin ia pseudo tubercu losis) q o 'z g 'a tu v c h is i Berji (1994) 
ta sn ifigab inoan  E nterobacteriaceae oilasi Yersinia u ru g 'ig am an su b . XIX 
a sro x irla rid a s il to 'g 'r is id a  m a ’lum otlar p a y d o b o 'la  boshladi. Bu kasallik 
qa to r xususiyatlariga  k o 'ra  sil kasallig iga o 'x sh ay d i.

Soxta sil q o 'zg 'a tu v ch is i 1883-yiIda F ransiya o lim lari L .M alasez va 
M .V ignallar tom onidan  k ash f e tilgan . S .E bert 1886-yili kasa llikn ing  
q o 'zg 'a tu v ch isin i ajratib  olib, uni laboratoriya hayvon larigayuq tirad i. Bu 
hayvonlar va sil bilan kasallanib o 'lgan  hayvonlarning ichki a ’zolaridagi 
pato logo-anatom ik  o 'zgarish larn i solishtirib , ulardagi ja roh a tla r bir-biriga 
o 'x shash  ekanligini aniqladi v aq o 'zg 'a tu v ch in i «soxta sil» qo 'zg 'a tuvch isi 
debatad i. 1889-yili A .P feyfferbu m ikrob xususiyatlarini to 'liq  tekshirdi.

1 9 5 3 -y i l i  U .M a s s s h o v  o d a m  l im f a  tu g u n la r id a n  s o x ta  sil 
q o 'z g 'a tu v c h is i Y .pseudotuberculosis n ing so f ku ltu rasin i a jratib  oldi. 
Soxta sil kasallig i birinchi m arta 1959-yili U zoq S h arq d aan iq lan ib . unga 
skarla tinaga  o 'x sh a sh  isitm a deb nom  berishdi.

1961-yildan bosh lab  Y .pseudotuberculosis va  Y .enterocolitica ko 'p  
davlatlarda uchray boshladi. Jum ladan, respublikam izda bu qo 'zg 'a tuvch ilar
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1979-yili bem orlar va u lam ing buyum laridan. B .D .M atkarim ov tom onidan 
birinchi m arta ajratib  olinib, to 'liq  o 'rgan ild i. Bu kasalliklam i 1985-yildan 
boshlab um um iy nom  «lersinozlar»  deb qayd qilina boshladi.

M o r fo lo g iy a s i .  S o x ta  s il q o 'z g 'a tu v c h i s in i n g  b a k te r iy a la r i  
tayoqchasim on kokklar b o 'lib . ikki cheti b iro z  bukilgan. uzunligi 0 ,8 - 1 ,2  

m km , eni 0 ,5 -0 ,8  m km . G ram m anfiy  bo 'ya lad i, harakatchan. X ivchinlari 
peritrix  jo y la sh g an  b o 'lib , soni 36 ta. Spora hosil q ilm ayd i, am m o ay rim  
k u ltu ra la r  k a p su la  h o sil q ila d i. B a k te r iy a n in g  k a tta lig i va sh ak li 
ku ltu ralarn ing  yoshi, oziq m uhitn ing harorati, o 's ish i va boshqa om illar 
bilan uzviy b og 'liq . B akteriyalam i m ikroskop ostida aloh ida yoki zanjirga 
o 'x sh ab  joy lashgan lig i ko 'rilad i.

O 'sish i. Soxta sil bakteriyalari faku lta tiv  anaerob, past haroratda (20- 
25°C), pH 7 ,2 -7 ,6  b o 'lg a n  oddiy  m uhitlarda  yaxshi o 's a d i, qattiq  oziq 
m uhitlarda dum aloq , yaltiroq , tin iq , b o 'r tg an , rangsiz , chetlari tekis, S -  
shakldagi koloniyalar hosil qiladi. Shu bilan birga yirik, xira, g 'adir-budur, 
chetlari notekis R -shakldagi koloniyalam i ham  hosil qilishi mum kin. Suyuq 
oziq m uhitlarda. p rob irka  tub ida c h o 'k m a  va quyqa hosil q ilib  o 'sad i.

B iok im yov iy  x u su siy a ti. Sox ta  sil q o 'z g 'a tu v c h is i b iok im yov iy  
xususiyatiga  k o 'ra  n isbiy  faol, shu sababli g lyukoza, m altoza, m annit, 
ram noza, k siloza  va  boshqa qandlarni gazsiz  k is lo tagacha parchalaydi, 
am m o laktozani u mu man parchalam aydi.

Toksin hosil qilishi. Y .pseudotuberculosis, asosan. haroratga chidam li 
endotoksin ajratadi. A m m o ayrim  shtam m lari haroratga chidam siz oqsildan 
tashkil topgan  ekzotoksin  hosil q iladi.

A ntigen  tuzilish i. S oxta sil bakteriyalari som atik  O -  va  x ivchinli H -  
antigenlarga ega. U lam ing H -an tigen i barcha iyersiniyalar uchun um um iy 
hisob lanadi. B u q o 'zg 'a tu v ch in in g  10 ta sero log ik  variant! bor, u lar bir- 
biridan  O -an tig en n in g  m axsuslig i bilan farq q iladi. B u lardan  I, III, IV 
serologik variantlar, asosan, odam larda kasallik q o 'z g 'a ta d i. Yangi ajratib  
olingan shtam m lari virulent antigenlar hisoblangan V i-v a  W -an tigen larga 
eg a , am m o  m ik ro b  k u ltu ra la rin i lab o ra to riy a  sh a ro itid a  uzoq  vaq t 
saq langanda u la r y o 'q o lish i m um kin.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Soxta sil qo 'zg 'a tuvch isi tabiatda 
keng tarqalgan. 175 xili sut em izuvchilar, 124 turdagisi qushlar, 7 xili baliq, 
b o 'g 'im  oyoq lilarn ing  a ’zo va najaslaridan  a jratib  o lingan.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Infeksiya qo 'zg 'a tuvch isin ing  
m anbai hayvonlar, kem iruvchilar, qushlar, m aym unlar, q u y o n la r ham da 
ta sh q i m u h it, y a 'n i  tu p ro q , suv, sh u n in g d e k , sa b z a v o t, su t va  sut 
m ahsu lo tlari h isob lanadi. K asallik  o g 'iz  orqali (a lim en tar y o 'l)  yuqadi.
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M ikrob lar tu sh g an  sabzavo tlardan  tayyorlangan  sa la t, v enegre t, h o ‘l 
m ev a la r is te ’m o l q il in g a n d a  k a sa llik  y u q ad i. O d a m la rg a  y o v v o y i 
hayvon lardan , u la r  b ilan  m uloqo tda  b o 'lg an d a , y a 'n i teri si ni sh ilganda, 
g o ‘shtin i a jra tganda  yoki g o ’shtin i p ish irm ay  is te ’m ol q ilganda  ham  
yuqishi m um kin.

Kasallik q o 'z g ’atuvchisi m e’da-ichak yo 'liga kiradi va ichakdagi limfoid 
to 'q im a la rn i z a ra r lay d i (m ezen te ria l lim faden it). B ak te riy a la r lim fa 
hujayralarida ko 'p ay ad i, so 'n g  lim fa tom irlari orqali yaq in  joy lashgan  
(regionar) lim fa  tugunlariga va qonga tushadi, natijada bak teriyem iya 
rivojlanadi. B akteriyalar butun organizm ga tarqalib m e’da-ichak yo 'li,jigar, 
taloq, o 'p k a , buyrak va boshqa a ’zolam i shikastlaydi. Q onning bakteriotsid 
ta ’sirida k o 'p  bakteriyalari o 'lad i va natijada ko 'p g in a  endotoksin  ajralib, 
butun organizm ni zaharlaydi, ya’ni um um iy in toksikatsiyarivojanadi.

K asallik turli kiinik shakliarda kechadi. Jum ladan septik, o 'p k a , m e’da- 
ichak, tifsim on  va boshqa shakllarda qayd  q ilingan.

K asallikn ing  yashirin  (inkubatsion) davri 4 -1 8  kun. K ey in prodrom al 
davr boshlanadi. Bu davrda bem orning harorati 38-40"C  gacha ko 'tarilad i, 
bo 'g 'im lar, m e’da-ichak, yuqori nafas y o 'l lari zararlanadi. B em orda ko'ngil 
aynish, qayt qilish, bosh o g 'r ig 'i , yuz teri va ko 'z lam ing  qizarishi kuzatiladi.

K asallik  av jiga  ch iqqan  davrida boshqa b e lg ila r b ilan  b ir qatorda 
badanda m ayda nuq taga  o 'x sh ash  pushti rangli tosh m alar paydo  b o 'lad i. 
B ulardan tashqari bu kasa llik larga  xos b o 'lg a n  belg ilar, y a ’ni teri ning 
p o 's t  tash lash i, ayrim  vaqtda kaftda, oyoq  osti va pan ja larida  terini bir 
q a v a tin in g  k o 'c h ib  tu sh ish i ham  k u za tilad i. S o 'n g  so g 'a y is h  davri 
b o sh la n a d i, s h ik a s tla n g a n  a ’z o la rn in g  fa o l iy a t i  q a y ta d a n  tik la n a  
bosh laydi, bem orn ing  um um iy  holati yaxsh ilana  boradi. B a ’zan kasallik  
qaytalanishi (retsidiv) ham  m um kin. Soxta sil bilan bolalar ham  kasallanadi. 
Ayrim  o lim larn ing  fikricha kasallik  bolalarga iyersinoz bilan kasallangan 
onaning  k o 'k rak  suti orqali ham da bolalar m uassasalarida va oilada bem or 
b ilan  m u lo q o td a  b o 'lg a n d a  h av o -to m ch i y o 'l i  o rq a li ham  y u q ad i. 
K asallikn ing  av jida  gepatit, appenditsit, gastroen terit, a rtrit va boshqa 
kasallik larning sim ptom lari paydo bo 'lad i.

K asa llikn ing  o g 'ir ,  o 'r ta c h a  va yengil kechad igan  shak llari qayd 
qilingan . S ox ta  sil kasallig i turli k iin ik  shak llarda  kechadi, shu sababli 
uning k iin ik  be lg ila riga  qarab  tashx is q o 'y ish  q iy in . B unday  hollarda 
m ikrobiologik  usullar m uhim  aham iyatga ega.

Immuniteti. Bemor sog'aygach organizmickt immunitet hosil bo'ladi, ammo 
u qayta kasallanishdan him oya qila olm aydi. Q on zardobida agglutininlar, 
opsoninlar, kom plem entni biriktiruvchi antitelolar paydo bo 'lad i.
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L a b o r a to r iy a  ta sh x is i . B a k te rio lo g ik  u su l en g  ish o n c h li usul 
h isob lanad i. T eksh irad igan  m ateriallar: najas, siydik , tom oqdan  o lingan 
sh ilim sh iq  m o d d a  m axsus o z iq  m u h itla rg a  ek ilad i. Q attiq  m uh itla rda  
o 's ib  ch iq q an  k o lo n iy a la r id an  so f  k u ltu ra  a jra tib  o lin ad i va  h a r xil 
xususiyatlari b o 'y ic h a  id en tif ik a ts iy a  q ilinad i. S e ro lo g ik  u su ldan  ham  
fo y d a lan ilad i. B unda ag g lu tin a ts iy a  va b ilv o s ita  g em a g g lu tin a ts iy a  
reaksiyalari qoM laniladi. S ox ta  sil k asa llig in in g  lab o ra to riy a  tashx isi 
y ild an -y ilg a  tak o m illa sh ib  bo rm oqda. H ozir ju d a  ham  an iq  b o 'lg an  
im m u n o f lu o re s se n t, ra d io im m u n , im m u n o fe rm e n t a n a liz  va  PZ R  
usu llaridan  ham  foydalan ilad i.

T eri-allerg ik  reaksiyasi ham  qo 'llan ilad i. Bu reaksiya  kasallikning 
ikkinchi haftasidan  bosh lab  m usbat b o 'lad i.

D avosi va p rofilak tik asi. B em orni kom pleks davo lan ilad i. B unda 
(s trep to m its in , lev o m its itin , g e n tam its in , to b ro m its in ) an tib io tik la r, 
v itam inlar, desensib iliza tsiya  va dezin toksikatsiya  q ilad igan  m oddalar 
beriladi, shuningdek , sim ptom larga k o 'ra  m uolaja o 'tkazilad i.

O vqat m ahsu lo tlari, suvni, om borxonalardag i sabzavo t va h o 'l m eva- 
larni kem iruvch ilar iflo slan tirish iga  y o 'l  q o 'y m as lik , kem iruvch ilarn i 
yo 'qo tish , ya’ni deratizatsiya ishlarini olib borish lozim. O shxonalar, oziq- 
ovqat do 'k o n la ri, sut ferm alari, qushxonalar, om borxonalarda sani-tariya- 
g ig iyena  qo idalariga  ham da shaxsiy  g ig iyenaga am al q ilish  zarur.

O ziq -ovqat va bolalar m uassasalari xod im larin i do im iy  bak terio logik  
tek sh iruvdan  o 'tk a z ib . u lar o ras id a  b ak te riy a  ta shuvch ila rn i an iq lab , 
davolash lozim .

Ichak iyersinozin ing q o ‘zg‘atuvchisi

Ichak iyersinozi o 'tk ir  yuqum li ichak kasallig i b o 'lib , m e ’da-ichak 
tiz im in ing  zararlan ish i (gastroen terit va en teroko lit shak lida  kechadi), 
intoksikatsiya va allergik alom atlar bilan xarakterlanadigan zoonoz kasallik, 
ko 'p incha bolalarda uchraydi. Dastlab bu kasallik to 'g 'ris id ag i xabar 1939- 
yilda Shlyayfslitgyn va M .K olm en tom onidan berilgan. 1940-yillarga kelib 
bu kasallik  y e r  yuzida, ayniqsa, issiq  iqlim li hududlarda keng  tarqald i. 
K asallikn ing  q o 'zg 'a tu v c h is i Y .enterocolitica h isoblanadi.

M orfolog iyasi. Y .enterocolitica bakteriyalari tayoqcha shaklida, ikki 
tom oni bir oz bukilgan bo 'lib , uzunligi 0 ,8 -2 ,0  m km , eni esa 0 ,5 -0 ,8  m km . 
G ram  usuli bilan m anfiy bo 'yalad i. O datda u lar alohida-alohidajoylashadi. 
S po ra  hosil q ilm ay d i, am m o  nozik  k ap su lag a  ega . Y .en te ro co litica  
harakatchan , u stid a  peritrix  jo y lash g an  5 -1 0  ta x ivchinlari bor. U lar past 
haroratda va suyuq  m uhitlarda 22 -2 9 °C  da  yaxshi harakatlanadi. A m m o
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yuqori haroratda 3 5 -3 7 ''С harakatlanm aydi yoki ju d a  kam  harakat qiladi. 
Y .enterocolitica ayrim  shtam m larida fim briyalalar bor.

0 ‘sishi. Y.enterocolitica fakultativ anaerob, o 'sishi uchun optim al harorat 
28-30"C , pH esa  5 ,8 -8 ,0  hisoblanadi. 37"C li selektiv m uhitlarda kapsula 
hosil qiladi. G .D.Serov tavsiya qilgan murakkab va boyitilgan oziq muhitlarda 
yaxshi o 'sad i. lersin iya bakteriyalari GPA. X otinger va M arten m uhitlarida 
2 4 -2 6  soatdan so 'n g  diam etri 0 .1 -0 ,5  m m  bo 'lgan  m ayda, shakli dum aloq. 
bo 'rtgan . chetlari tekis, yaltiroq, rangsiz S -ko lon iya la r hosil qiladi. Suyuq 
oziq m uhitlarda esa  b ir xil quyqa hosil q ilib  ko 'payadi.

Ferm en tativ  xu su siyati. Y .enterocolitica b iok im yov iy  xususiyatlari 
jih a tid an  fao l, k o 'p g in a  qand lar, sp irtla rn i k is lo ta  hosil q ilib  gazsiz  
parchalaydi. F oges-P roskauer reaksiyasi, 22 -28"C  o 's tir ilg an d a  m usbat. 
37"C da esa m anfiy  b o 'lad i. N itra tlam i n itritlargacha qaytaradi.

Y .enterocolitica saxaroza va ram nozani parchalashi ham da indol hosil 
q ilish iga k o 'ra  5 ta b io logik  variantlarga bo 'linad i.

Toksin hosil qilishi. Y .enterocolitica endotoksinga xos zaharli m odda 
ish lab  ch iqarad i, u haroratga ch idam li, b a 'z an  esa  haro ra tga  chidam siz  
ekzotoksin ajralishi m um kin.

A ntigen tuzilishi. Y.enterocolitica bakteriyalari som atik O -  va xivchinli 
H -an tig en la rg a  ega. O -an tig en  hu jay rad ev o rid ag i lipopo lisaxarid  bilan 
b og 'liq . le rs in iya la r barcha  sh tam m alarin ing  ustida en terobak teriyalarga 
xos b o 'lg a n  an tig en la r bor. U lar aso san  ichak  bak te riy a la ri o ilasig a  
k iritilgan  u ru g ' bak te riy a la ri an tigen la ri b ilan  um um iyd ir. le rs in iy a  
bak teriyalarida 34  xil O -an tigen i va 20  xil H -an tigen i borligi aniqlangan. 
U lardan Y .enterocolitica 03 , 08. 09  sero log ik  variantlari keng  tarqalgan 
b o 'lib , odam larda  kasallik  q o 'z g 'a ta d i. O 'zb ck isto n  respub likasida  ham . 
asosan, bu sero log ik  varian tlar uchraydi.

Y .en te ro co litica  n ing  fag o tip la rin i m ax su s fa g o tip la r  y o rd am id a  
aniqlash m um kin. H ozir ku lturalar 10 ta fagovarlarga b o 'linad i.

C hidam lilig i. Y .enterocolitica lar tashqi m uhitga b irm uncha chidam li, 
ayniqsa, past haroratda uzoq m uddat yashaydi, jum ladan  18-20"C  li suvda 
1.5 oy, 40°C  da e sa  8  oygacha, najasda uy haro ratida 7 kun, m uzlatilgan  
ho ld a  3 ^4  o y g a c h a  tirik  saq lan ad i. 3 -4 °C  li qu d u q  su v id a , su td a  3 
haftagacha, y o g 'la rd a  esa  5 oy g ach a  yashayd i. Bu bak te riy a la r nam  
tuproqda 2 0 0 -3 0 0  kungacha tirik saqlanad i. le rsin iyalar past haroratda 
tirik saq lan ibg ina  qolm ay, balki ko 'p ay ad i ham . A yniqsa, yangi uzilgan 
m eva va sabzavo tlarda  u lar ancha vaqtgacha patogenlig in i saq lab  qoladi.

l e r s in iy a la r  y u q o r i  h a ro r a tg a  h a m d a  q u r i t i s h g a  c h id a m s iz .  
Q aynatilganda 10 soniyada, 60"C q izdirilganda 20 daqiqada, dezinfeksiya
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qiluvchi eritmalar: 2 -3%  li xloramin, 3 -5 %  li karbol kislotasi va lizol ta ’sirida 
b ir daq iqada, u ltrab inafsha  nurlar ta ’sirida esa  2 5 -3 0  daq iqada  o ’ladi.

Y .en terocolitica  bak teriyalari gen tam itsin , po lim iksin , levom itsetin , 
m onom itsin , kanam its in  kabi an tib io tik larga  ch idam siz , lek in  pen isillin , 
o le a n d o m i t s i n ,  s e f a lo s p o r in ,  n o v o b i o t s i n l a r g a  c h id a m l i .  
A n tib io tik la rg a  q a rsh i r iv o jla n a d ig a n  re z is te n tlik  R -p la z m id a la r  
h iso b ig a  y u zag a  k e lad i.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Y .enterocolitica tab ia tda  keng 
tarqalgan  b o 'lib , uni kem iruvchilar, baliq lar, itlar, m ushuk , q o ‘y, echki, 
q o ra  m ollar, m ay m u n la r h am d a  o d am la rd an  a jra tib  o lin g an . A yrim  
m u tax assis la rn in g  fik rich a  u larni h ash aro tla rd a , m o lly u sk a la r, ha tto  
qushlarda ham  topish m um kin. B akteriyalam i tashqi m uhitda -  suv, tuproq, 
g o ’sht. sabzavotlar, sut va turli buyum larda topilgan. D unyodagi ko 'pg ina  
daryo  va k o 'lla rd a  ham  Y .enterocolitica borlig i an iq langan . T adqiqot 
ish larida oq kalam ush , sichqon, deng iz  cho 'ch q ach a la ri va  quyonlardan  
ta jriba tariqasida  foydalaniladi.

K asallikn ing odam lardagi patogenezi. Y .enterocolitica kasal tashib 
yuruvchi hayvonlar, kem iruvchilar, q ush la r najasi bilan tashqi m uhitga 
tushadi. In feksiyaushbu  m ikroblar bilan zararlangan suv, tuproq, sabzavot, 
sut va boshqa oziq -ovqatlam i is te ’m ol q ilganda yuqadi. M e’da-ichak  
s is tem asig a  tu sh g an  b a k te r iy a la r  ichak  ep ite liy  h u ja y ra la r ig a  k irib  
k o 'payad i (faku lta tiv  hu jay ra ichi parazitlari). B em orda bosh o g 'r ig 'i ,  
darm onsizlik , q ay t q ilish , qo rinda  o g 'r iq , isitm a, k o 'n g il ayn ish i, ish taha 
pasayishi kab i be lg ilar paydo  b o 'lad i. B unda o 'tk ir  gastroen te roko litga  
x o s b e lg ila r  q ay d  q ilin ad i. K ey in ch a lik  b a k te r iy a la r  q o n g a  tu sh ib , 
bak teriyem iya rivojlanadi va butun organizm ga tarqalad i, oq ibatda  jigar, 
taloq va boshqa a ’zo la r sh ikastlanadi.

E n te ro k o litik  d ia re y a  b em o r g av d a  h a ro ra tin in g  k o 'ta r i l i s h i  va 
qo rindag i o g 'r iq  b ilan  b irga kechadi. Y ana shuni ta ’k id lash  kerakki, 
Y .enterocolitica ichakning shilliq pardasi orqali Peyer p ilakchalariga kirib, 
charv i lim fa  tu g u n la rid a  k o 'p ay ad i. B ak te riya la rn ing  ad g ez iv lig i va 
invaziv lig i h isob iga  u la r m akroorganizm  hu jayralariga yop ish ib  oladi. 
T erm ostabil toks in lar h isob iga ja ray o n  m urakkablashadi.

lersinoz bolalardagi m e'da-ichak kasalliklarining 12,3% ini tashkil etadi. 
A yniqsa, 3 yoshgacha  b o 'lg an  bo la larda  xastalik  gastroen te roko lit va 
d iareya  shak lida  kechadi. le rsinozn ing  gepatitli xili v irusli gepatit bilan 
kasalxonaga tushgan  bem orlarn ing  12% ini tashkil q iladi. Infeksiyan ing  
bu turi b irdan iga  boshlan ib , bem orning  harorati yuqori b o 'la d i , is itm a 2 -  
3 hafta davom  etadi.
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K asallikn ing  birinchi haftasida  bem orn ing  badan iga  d o g l i ,  nuqtali 
to shm a toshad i. Yuqori nafas y o 'lla rin in g  y a llig 'lan ish ig a  xos belg ilar 
paydo  boMadi. S hun ingdek , xasta likn ing  birinchi haftasida  tashqi lim fa 
bezlari kattalashadi va ularda o g 'r iq  bo 'lad i. A ksariyat bem orlarda m e’da- 
ichak sistem asi faoliyati buzilish igaxos belgilar ham  kuzatiladi (ishtahaning 
pasay ish i yoki y o 'q o lish i, k o 'n g il aynishi va qay t qilish , q o rinda  o g 'r iq  
paydo  b o 'lish i, ich  ketishi).

U m um an hozirgi vaqtda kasallikning gastroenterokolit, appendikulyar, 
artrit, septik  ham da yashirin  va subklin ik  xillari tafovut q ilinadi.

Im m u n iteti. B em or so g 'ay g an d an  so 'n g  turga xos im m unitet hosil 
b o 'lad i. B em or qon  zardob ida  agglutin in lar, kom plem entni birik tiruvchi 
antitelolar, liz in lar va boshqa an tite lo lar hosil b o 'lad i. A m m o im m uniteti 
uzoq davom  etm aydi.

L a b o ra to r iy a  tash x isi. K asa llikka  tashx is q o 'y ish d a  bak te rio log ik  
usul m uhim  ah am iy a tg a  ega. T eksh irilad igan  m a te ria lla r b em o r najasi, 
qo n i, peshob i, ha lqum idag i sh ilim sh iq  m odda m axsus o z iq  m uhitga  
ek ilad i. U ning  yuzasid a  o 's ib  ch iqqan  ko lon iyalardan  so f k u ltu ra  ajratib  
o lin ad i, s o 'n g  id en tif ik a ts iy a  q ilin ib  se ro lo g ik  varian tla ri an iq lanad i. 
Y .en teroco litica  ni na jasdan  a jra tib  o lish  uchun  se fsu lo d in . irgazan va 
novobio tsin  (C IN -a g a r)  kabi m ahsu lo tlar saq layd igan  se lek tiv  m uh itla r 
ishlatiladi.

Serologik usuliardan agglutinatsiya, B ilG A R  reaksiyalari yordam ida 
bem or q o n id ag i a n tite lo la r an iq lan ilad i. B undan  ta sh q a ri, im m u n o ­
fluoressen t usu lidan  ham  foydalaniladi.

D a v o si va  p r o fila k tik a s i. K asa llik n i d a v o la sh d a  le v o m itse tin , 
te tra ts ik l in  g u ru h ig a  k ira d ig a n  a n tib io t ik la r  y ax sh i n a ti ja  b e rad i. 
A m inoglikozidlardan -  kanam itsin, gentam itsin, neom sin va streptom itsin 
ham  ishlatiladi.

le r s in o z n in g  m ax su s p ro f ila k tik a s i ish la b  c h iq ilm a g a n , o d a td a  
sa lm onellyozda am alga osh irilad igan  chora-tadb irlar ichak  iyersinozida 
ham  qo 'llan ilad i.
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X B O B

BAK TERIAL INFEKSIYALAR Q ()‘Z G ‘ATUVCHILARI

G cm ofil inflyuenslar

Inflyuens qo 'zg 'a tuvch isi (H aem ophilus influenzae)ni M .M .Afanasev 
1889-yili, R.PfyayffervaS.KitozatoIar 1892-yili gripp bilan og'rigan bemorning 
balg 'am idan topib, 40  yil davom ida uni gripp qo 'zg 'a tuvch isi deb kelishgan. 
Keyinchalik bu mayda, gram m anfiy bakteriyalar 90%  sog 'lom  odam  laming 
burun-halqum ida latent infeksiya sifatida uchrashi aniqlandi. O rganizm ning 
reaktivligi kam ayganda inflyuensiya bakteriyasi zotiljam, laringit, endokardit, 
artrit. konyunktivit, bolalarda m eningit, yuqori nafas y o 'lla rin ing  o 'tk ir  
yallig'lanishi va ikkilamchi yuqumli kasalliklarning paydo bo'lishiga olib keladi. 
Haemophilus u rug 'i Pasteruellaceae oilasiga mansub bo 'lib . unga Pasteurella 
va A ctonobacillus urug 'lari ham  kiritilgan. Bunday bakteriyalarning o 'sishi 
uchun oziq m uhit tarkibiga albatta o 's ish  omili -  eritro tsit mahsulotlari 
qo'shilishi kerak (H aem ophilus-gem ofil nomi shundan kelib chiqqan). Odam 
organizm idan gem ofillam ing 8  turi ajratib olingan va ulardan asosan 2  turi -  
H .influenzae va  H. ducreyi patogen hisoblanadi.

M orfologiyasi. Haem ophilus influenzae mayda, uzunligi 0 ,5 -2 ,0  mkm, 
eni 0 ,2 -0 ,3  m km  to 'g 'r i tayoqcha shaklida. Harakatsiz, spora hosil qilm aydi, 
v iru len tlila rida  kapsu la  va tukchalari bor, an ilin  b o 'y o q la r i b ilan  yaxshi 
bo 'yalm aydi. A m m o fuksinning kuchsizeritm asi bilan ikki cheti to 'q , o 'rtasi 
ochroq bo 'yalad i, gram m anfiy. H .influenzae polim orfizm  xususiyatiga ega, 
shuning  uchun  u turli shak llarda  b o 'lish i m um kin. N uk leo idn ing  D N K  
tarkibidagi G +S 39%  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. H. influenzae -  aerob va fakultativ  anaerob. O ziq  m uhitlarga 
ta labchan , shu  sababli odd iy  oziq  m uh itla rda  o 'sm ay d i. In flyuensiya 
bakteriyasi pH  7 .3 -7 ,5  b o 'lg an  qon q o 'sh ilg an  agarda  37°C  (chegarasi 
2 4 -4 3 llC )da yaxsh i k o 'payad i. B ir kundan so 'n g  ag ar yuzasida  m ayda, 
tiniq tekis, yaltiroq , shudring tom chilariga o 'x sh ash  S -k o lo n iy a la r paydo 
b o 'lad i. Q onli bu londa bu bak teriya o 's tirilg an d a  oq parchalarga o 'x sh ab  
yoki b ir oz  quyqa hosil q ilib , qaynatilgan  qon qo 'sh ilg an  agarda  esa  yirik, 
tin iq , yassi ko lon iyalar hosil q ilib  ko 'p ay ad i. K o lon iyalarn ing  shakliga 
k o 'ra  in flyuensiya  bakteriyalari silliq  (tip ik) va g 'a d ir -b u d ir  (no tip ik) 
tip larga b o 'lin ad i. S u n ’iy  oziq  m uh itlarga  ikki xil, o 's ish i uchun  yordam  
beruvchi m oddala r q o 'sh ilg an d ay ax sh i o 'sad i. B ulardan biri eritro tsitla r
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ta rk ib ig a  k iru v ch i X -o m il (g em in ), tem p e ra tu rag a  c h id am li, 120°C 
qaynatilganda ham  parchalanm aydi, ikkinchisi B -g u ru h  v itam in larin ing  
asosiy qism i bo 'lg an  term olabil koferm ent. V -o m il (koenzim nikotinam id- 
d inuk leo tid ) e sa  qonda, kartoshkada, hayvon , o 's im lik  to 'q im a la rid a , 
ko 'pchilik  bakteriyalarda bo 'lad i. Inflyuensiya bakteriyalari oziq  muhitdagi 
X va В om illardan  foydalan ib  yaxshi o 'sa d i. O 's tir ish  uchun  L evintal va 
F aylds m uhitlaridan foydalaniladi (62-rasm ).

F erm en tativ  xususiyati. H .influenzae ning bu xususiyati kuchsiz 
b o 'lib , g lyukoza , saxarozan i k islo tagacha parchalaydi, am m o galaktoza, 
m altoza va ksilozan i do im o  parchalam aydi. N itratni n itritga qaytaradi, 
ayrim  tipik sh tam m lari indol hosil q ilad i. In flyuensiya bak teriyasin ing  
besh ta  b iovari bor.

T oksin hosil q ilish i. H.influenzae endotoksin  hosil q ilad i. ekzotoksin  
ajra tm ayd i. E ndotoksin  bak teriya larn ing  parchalanishi n a tija s id a to 'p la -  
nib. bak teriyan ing  patogenlig in i ta ’m inlaydi.

A ntigen  tuzilish i. K apsuladagi po lisaxaridga  k o 'ra  u la r turi an iq la ­
nadi, chunki kapsu la  K -an tig en i tu rga xosdir. K apsula hosil q iluvchi 
sh tam m lari, kapsuladagi polisaxarid tark ib iga k o 'ra  oltita: a, b, c, d , e, f  
sero log ik  varian tlarga  b o 'lin ad i. K apsu la  hosil q ilm ayd igan  shtam m lari 
esa  faqat tem pera tu raga  ch idam li som atik  O -an tig en g a  ega.

C hidam liligi. H.influenzae tashqi m uhitga chidam siz, fizik , kim yoviy 
o m illar ta ’siriga  bardosh berolm aydi. 55°C da  q izd irilganda, quritilganda, 
dezinfeksiya q iluvchi m oddalar, quyosh nuri ta ’sirida tezda nobud bo 'lad i.

H a y v o n la rg a  n isb a ta n  p a to g en lig i. H .in flu e n z a y e  in fek s iy as i 
h ay v o n la rd a  an iq lan m ag an . O q s ich q o n la rg a  in f ly u en s iy a  ku ltu rasi 
yuborilganda zaharlan ish  paydo b o 'lad i. B ak teriya lar q onga  o 'tm ay d i.

K asa llik n ing  odam lard ag i patogenezi: Infeksiya m anbai m ikrob 
tashuvchi va bem or. A sosiy yuqish yo 'lla ri havo-tom chi va m aishiy  aloqa. 
B akteriyalar tukchalari bilan yuqori nafas yo 'llarin ing  epiteliylariga birikadi 
va shilliq  osti qavatiga  k irib  u yerda y a llig 'lan ish  ja ray o n la rin i yuzaga 
k e lt ira d i. L im fa  va  q o n g a  o 't i b  bu tun  
o rganizm ga tarqaladi. , .*>•

H .influenzae boshqa m ikroorganizm lar "«*.’  ̂ . .
(stafilokokk , strep tokokk , adenovirus va , r  ‘
boshqalar) b ilan  b irgalikda  yuqori nafas \  •
yo 'llarin ing yallig 'lanishi (katar) yoki o 'tk ir  '  ; t' < • л . ,

62-rasm . H a e m o p h i l u s  i n f l u e n z a e :

I - s o f  kulturasi; 2 -ko lo n iya si
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resp ira to r kasa llik lam i q o ‘z g ‘atadi. Bu kasallik  k o 'p in ch a  havo  harorati 
pasayganda, k ish ilarga sovuq ta ’sir q ilganda paydo b o 'lad i va k o 'payad i, 
xalq tilida bu  sham ollash  deb yuritiladi. Sovuq, g ripp  v irusi ta ’sirida 
o rgan izm n ing  um um iy im m unobio log ik  h im oya xususiyati pasayadi, bu 
e sa  to m o q d a , h a lq u m d a  d o im iy  y a sh o v ch i m ik ro o rg a n iz m la rn in g  
fao liyatin i kuchay tirib  yuborad i. K apsu lali in fly u en siy a  bak teriyalari 
k ish ilam ing  yuqori nafas y o 'lla ri va bronx sh illiq  q av a tla rida  joy lash ib  
o lad i. U lar h u jay ran ing  ich ida  yoki s irtid a  b o 'lish i h am  m um kin  va 
k o 'p in ch a  yuqori nafas yo 'lla rin in g  o 'tk ir  y a llig 'lan ish id a  ajratib  olinadi. 
Inflyuensiya bakteriyasi odam larda m eningit, endokardit, laringit, angina, 
bronxit, otit, konyunktiv it, zotiljam , b o 'g 'im la m in g  yiringli ya llig 'lan ish i 
kabi q a to r kasallik larga  sabab  b o 'lad i.

K ap su las iz  in fly u en siy a  b ak te riy a la ri, aso san , su ru n k a li b ronx it, 
bronxial astm a bilan o g 'rigan  bem orlardan ajratib  olinadi. K o 'p in ch a  besh 
yoshgacha b o 'lg an  bo lalar kasallanadi.

Im m u n ite t i. O rg a n iz m n in g  re a k tiv lig i, c h in iq q a n lig i, y u qum li 
kasalliklardan him oya qila olish xususiyatlari, tashqi m uhitdagi haroratning 
pasayishi, nam lik , sovuqqa chidam lilik  kasallikning im m unitetida m uhim  
aham iyatga ega. Im m uniteti serovar kapsula antigenga qarshi hosil bo 'lgan  
odam  zardob idag i an tite lo la rg a  b o g 'liq , chukn i bu an tigen  p ro tek tiv  
xususiyatga  ega. A m m o hosil b o 'lg an  gum oral im m unite t kuchli em as. 
Bundan tashqari, infeksiya jarayon ida  tugallanm agan fagositoz kuzatiladi.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun b a lg 'am , b u rundan  yiring , 
m eningitda o rqa  m iya suyuqligi olinadi. M urtak bezi va halqum ning shilliq 
qavatidan pax ta  tam pon bilan m aterial o linadi. U lardan su rtm a tayyorlab, 
fuksin bilan 5 -1 0  daqiqa bo 'ya lad i, so 'n g ra  m ikroskop  o stida  k o 'rilad i va 
inflyuensiya bakteriyalari b o r-yo 'q lig i aniqlanadi.

Im m unofluoressensiya usuli bilan pato logik  m aterialdagi bakteriyalar 
iden tifika tsiya  q ilinad i. B a lg 'am  0 ,85%  li natriy  x lorid  eritm asi bilan 
yuv ilgandan  so 'n g , boshqa teksh irilish i lozim  b o 'lg a n  m ateria lla r qonli 
agarga  ek ilad i. Q onli ag ar quy ilgan  Petri kosachasiga  y o 'ta l ish  usuli 
(bunda Petri kosachasidagi muhitni o g 'izdan  5 -8  sm oraliqda ushlab turish 
lozim ) bilan ekiladi, so 'n g  37°C term ostatga qo 'y ilad i. K o 'k y o 'ta l m ikrobi 
o 'sm aslig i uchun m uhitga penitsillin  q o 'sh ilad i. S o 'n g  a jratib  o lingan so f 
k u ltu ra  id e n tif ik a ts iy a  q ilin ad i va  k o 'k y o 'ta l  m ik ro b id an  d iffe ren - 
s i a t s iy a la n a d i .  D ia g n o z  q o 'y i s h d a  s e r o lo g ik  r e a k s iy a la r d a n  
(agg lu tina tsiya , p retsip ita tsiya) ham  foydalan ish  m um kin .

D a v o s i v a  p r o f i la k t ik a s i .  A so sa n  s u lfa n ila m id  p re p a ra t la r i ,  
am inog likozid lar bilan b irga levom itsetin , tetratsik lin , roksitrom itsin  lek.
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am pitsillin , x lo ram fen iko l va  tom oqni turli an tisep tik  m oddala r eritm asi 
b ilan  chayish  buyuriladi.

K asallikn ing  oldini o lishda um um iy profilaktika m uhim . O rganizm ni 
ch in iq tirish , m un tazam  badantarb iya, sport bilan sh u g ‘u llanish , o ilada  va 
ish joy larida  ozodalikka rioya qilish, sham ollashdan ehtiyot b o ‘lish lozim , 
ay rim  h o lla rd a  m ax su s p ro f ila k tik a  q o q sh o l an a to k s in i b ilan  b irga  
in fly u en siy a  tip ig a  qarsh i tay y o rlan g an  vaksina  b ilan  o lib  bo rilad i. 
B em o rla r b ila n  m a ish iy  m u lo q o td a  boM gan b o la la rg a  p ro f ila k tik a  
m aqsadida rifam pits in  buyuriladi.

Y u m sh o q  s h a n k r  o ' t k i r  y u q u m li ta n o s il k a s a l lig i b o 'l ib ,  j i n s iy  a ’z o la r  te r is i  y ok i 
sh ill iq  q av a tla r id a  o g 'r ib  tu ra d ig an  y u m sh o q  y a ra la r  p a y d o  b o 'l is h i b ilan  x a rak te rla n ad i, 
uni y u m sh o q  s h a n k r  d e b  a ta lish in in g  sab ab i h am  sh u n d a . B u  k asa llik , a so sa n , j in s iy  y o 'l  
b ilan  y u q ad i v a  faq a t o d a m la rd a  u ch ray d i. U n in g  q o 'z g 'a tu v c h is i  H a e m o p h ilu s  du crey i 
h is o b la n a d i. Y u m sh o q  s h a n k r  b a k te r iy a s in i 1887 -y ili O .V .P e te rse n  to p g a n , A .D y u k re y  
1 8 8 9 -y ili. P .U n n a  1 8 9 2 -y ili x u s u s iy a tla r in i to 'l iq  o 'r g a n ib  c h iq is h g a n .

M o r fo lo g iy a s i.  Y u m sh o q  s h a n k r  b a k te r iy a la r i  ta y o q c h a  s h a k lid a  b o 'l ib ,  u z u n lig i 
1 ,5 -2  m k m , en i 0 ,5  m k m . S p o ra  v a  k a p s u la  h o s il q ilm a y d i , h a ra k a ts iz . Y arad an  o lib  
ta y y o rlan g an  su r tm a ia r  m ik ro sk o p  o s tid a  g u ru h -g u ru h  b o 'l ib  y ok i u zu n  z a n jirg a  o 'x s h a b  
k o 'r in a d i .  G ra m  u s u lid a  m an fiy , ikk i ch e ti y ax sh i b o 'y a la d i .  N u k le o id  D N K  s id a  G + S  
3 %  ni ta sh k il e ta d i (6 3 -ra s m ) .

0 ‘sishi. Y u m s h o q  s h a n k r  q o 'z g 'a tu v c h i s i  -  f a k u l ta t iv  a n a e r o b .  O z iq  m u h i tg a  
n is b a ta n  ta la b c h a n , s h u  s a b a b li  o d d iy  m u h i tla rd a  o 's m a y d i .  3 7 nC  te m p e ra tu r a d a  pH  
7 ,2 -7 ,8  b o 'lg a n  q o n li a g a rd a , 2 0 %  f ib r in s iz la n tir i lg a n  q o n li b u lo n d a  (M a r te n  b u lo n i) ,  
1 q ism i 5 %  g li ts e r in l i a g a r  v a  4  q ism i s u y u q  tu x u m d a n  ib o ra t b o 'lg a n  o z iq  m u h itla rd a  
y a x s h i  o 's a d i .  Q o n l i  a g a r d a  m a y d a . k u lra n g ,  d u m a lo q , d ia m e tr i  1 - 2  m m , g e m o f i l  
x u s u s iy a tg a  e g a  b o 'lg a n ,  a lo h id a - a lo h id a  jo y la s h g a n  k o lo n iy a la m i h o s i l  q ila d i.

B ir  n e c h a  k u n d a n  s o 'n g  k o lo n iy a la r  a t r o f id a  g e m o l iz  h a lq a s i  p a y d o  b o 'l a d i .  
Q o n li b u lo n d a  o 's t i r i lg a n d a  m a y d a  d o n a c h a la r  id ish  tu b id a  y o k i d e v o r id a  c h o 'k m a la r  
h o s il q il ib  k o 'p a y a d i ,  b u n d a  b u lo n  tin iq  y o k i b ir  o z  x ira  b o 'l i s h i  m u m k in .

F e r m e n t a t iv  x u s u s iy a t i .  Y u m s h o q  s h a n k r  q o 'z g 'a t u v c h i s i n i n g  b io k im y o v iy  
x u s u s iy a ti  k u c h s iz ,  p ro te o lit ik  x u s u s iy a tg a  e g a  e m a s , g ly u k o z a , la k to z a ,  s a x a ro z a  v a  
m a n n itla m i g a z s iz  k is lo ta  h o s il q il ib  p a rc h a la y d i . • s -— -1-  "  —

Y um shoq shankr q o‘zg‘atuvchisi

T o k s in  h o s i l  q i l i s h i .  E k z o to k s in  h o s i l  
q i l m a y d i ,  a j r a t a d i g a n  e n d o t o k s i n i  o r g a n iz m n i  
ja r o h a t la y d i ,  tu r l i  p a to lo g ik  o 'z g a r is h la rg a  s a b a b  
b o 'l a d i .

A n t ig e n  tu z i l i s h i .  A n tig e n  tu z i l i s h i  y a x s h i 
o 'r g a n ilm a g a n . Y u m sh o q  s h a n k r  q o 'z g 'a tu v c h i s i ,  
n o s p e t s i f i k  v a g i n i t  v a  u r e t r i t l a r n i n g  
q o 'z g 'a tu v c h i s i  -  G a rd n e re l la  u r u g 'i g a  m a n su b  
H a e m o p h i lu s  v a g i n a l i s  d a n  f a r q  q i l a d i .  Q in

6 3 - r a s m . H a e m o p h i lu s  d u c r e y i  s t r e p to b a ts i l l a l a r i
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b a k te r iy a s i f a k u l ta t iv  a n a e ro b ,  o d d iy  m u h i tla rd a  o 's m a y d i ,  te l lu r i t l i  m u h i td a  y a x s h i 
k o 'p a y a d i .  G ra m  b o 'y a l is h i  o 'z g a r ib  tu ra d i.

C h id a m l i l ig i .  Y u m s h o q  s h a n k r  b a k te r iy a l a r i  ta s h q i  m u h i tg a  c h id a m s iz .  55°C  
q iz d ir ilg a n d a  15 d a q iq a d a , 1%  li k a rb o l k is lo ta s i, 1 ,5%  li x in o z o l e r i tm a s i v a  b o s h q a  
d ez in fek s iy a lo v ch i m o d d a la rd a  b ir  n ec h a  d aq iq a d a  o 'la d i .

H a y v o n la r g a  n i s b a t a n  p a t o g e n l i g i .  T a j r i b a  h a y v o n l a r i d a n  d e n g i z  
c h o 'c h q a c h a s i ,  q u y o n la r  b u  b a k te r iy a la rg a  c h id a m li ,  sh u  s a b a b l i  u la r  bu  k a s a l l ik k a  
c h a l in m a y d i .  A m m o  te r is ig a  y u b o r i lg a n d a  y a r a  h o s i l  q i l a d i .  F a q a t  m a y m u n la r  bu 
m ik r o o r g a n iz m la r g a  m o y i l.  u la rg a  q o 'z g 'a tu v c h i  y u q t i r i lg a n d a  k a s a l l ik n in g  y e n g il  
x il i p a y d o  b o 'l a d i .

K a s a ll ik n i o d a m d a g i p a to g e n e z i .  I n f e k s iy a  j i n s i y  y o ' l  o r q a l i  k ir a d i. Y a sh ir in  
( in k u b a ts io n )  d a v r i ju d a  q is q a , 2 - 3  k u n  d a v o m  e tad i. Y u m sh o q  s h a n k r  y u q q a n id a n  1 -  
2 k u n  o ' t g a c h ,  m ik ro b  tu s h g a n  jo y  q iz a r ib  y i r i n g  p a y d o  b o ' l a d i ,  k e y in  u y o r i l ib ,  
y a ra g a  a y la n a d i;  y a ra la r  b ir  ta lay , h a r  xil b o 'l ib ,  b iri en d i b o sh la n sa , ik k in c h is i y a ra la n ib  
tu r a d i .  Y ara  c h e t i  o 'y i l g a n ,  g 'a d i r - b u d i r ,  tu b i y u m s h o q . n o te k is  v a  y i r i n g l i ,  a tro f i  
y a l l ig 'la n g a n  b o 'l a d i .  te z  q o n a y d i ,  u s h la g a n d a  o g 'r iy d i .  O d a td a ,  u n d a n  k o 'p  y ir in g  
o q ib ,  a t r o f id a g i  so g "  te r i  h a m  z a r a r la n a d i  ( i n f e k s iy a n in g  a u t o in o k u ly a t s iy a s i )  va 
y a ra  k o 'p a y a d i .  B a ’za n  u la r  k a t ta la s h ib  q o 's h i l ib  k e ta d i. O ra d a n  3 - 4  h a f ta  o 'tg a c h ,  
y a r a la r  a s ta - s e k in  b it ib , c h a n d iq la n a d i .

Y u m s h o q  s h a n k r d a  b a ’z a n  m ik ro b la r  r e g io n a r  l im f a  tu g u n la r ig a  o ! ta d i  v a  u la r  
y a ll ig 'la n ib , sh ish ad i (y a ’ni b u b o n la r  ho s il b o 'la d i ) ,  y ir in g la b  y o rilad i. Y um shoq  sh an k rd a  
z a ra r la n g a n  a ’z o  o g 'r iy d i .  g a v d a  h a ro ra ti y u q o ri b o 'la d i ,  b e m o r  o 'z in i  n o x u sh  sezad i. 
G o h o  y u m sh o q  s h a n k r  b ilan  b ir  v a q td a  yok i k e tm a-k e t z a x m  h a m  q o 's h i l is h i  m u m k in . 
B u n d a  z a x m g a  x o s  b e lg i la r  k e c h ro q  n a m o y o n  b o 'la d i .  S h u  s a b a b li  y u m s h o q  s h a n k r  
b ilan  k a s a l la n g a n  b e m o r la r  s o g 'a y g a n id a n  s o 'n g  6  o y g a c h a  v ra c h  n a z o ra tid a  tu ra d i.

U z o q  v a q tg a c h a  k asa llik  b o sh q a  jo y la rd a n  o lib  k e lin g an  d e b  h is o b la n g a n . K asa llik  
1947-y ildan  A Q S h d a  te z - tcz  u ch ray d g a n  b o 'l ib  q o ld i v a  1987 -y ilg a  k e l ib  b e m o r la r  soni 
5 0 0 0  g a  y e td i. T e x as . N yu-Y ork , F lo rid a , M assa ch u s ts  v a  P en s ilv a n iy ad a  ilg a rila rd ag ig a  
n isb a ta n  4  m a r ta  o s h d i. H o z irg i p a y td a  y u m s h o q  s h a n k r  k a m  u c h ra y d ig a n  k a s a l lik ia r  
q a to r ig a  q o 's h i lg a n .

Im m u n ite ti. K asa llikdan  s o 'n g  b a rq a ro r  im m u n ite t q o lm ay d i. Q o n d a  k o m p lem en tn i 
b ir ik tiru v c h i a n t ite lo la r  ho s il b o 'la d i .  K a sa llik n in g  ik k in ch i h a f ta s id a n  b o s h la b  a lle rg ik  
re a k s iy a la r  y u z a g a  k elad i. U m u m a n  bu k a sa llik d a  b a ts illa  ta sh u v c h a n lik  kuza tilad i.

L a b o r a to r iy a  ta s h x is i .  B u n d a  y a ra n in g  c h u q u r  q is m id a n  m a te r ia l  o l in ib  s u r tm a  
ta y y o r la n a d i .  M e t i le n  k o 'k i  v a  G ra m  u s u li  b i l a n  b o 'y a l a d i  v a  m ik r o s k o p  o s t id a  
k o 'r i l a d i .  S u r tm a d a  u z u n , g r a m m a n f iy  b a k te r iy a l a r  to p i la d i .  O l in g a n  m a te r ia l  b ir  
v a q tn in g  o 'z id a  o q  tr e p o n e m a  b o r - y o ‘q lig in i a n iq la s h  u c h u n  h a m  te k s h ir i la d i .

Y arad an  o l in g a n  m a te r ia l  q o n li a g a rg a  e k i lib . q o 'z g 'a tu v c h in in g  s o f  k u ltu ra s id a n  
a j r a t i b  o l i n a d i  v a  m a x s u s  z a r d o b  b i l a n  a g g l u t i n a t s i y a  r e a k s i y a s i  y o r d a m i d a  
id e n tif ik a ts iy a  q i l in a d i .

Y u m s h o q  s h a n k r  b a k t e r iy a s id a n  t a y y o r la n g a n  a n t ig e n  b i l a n  a l l e r g i k  s in a m a  
q o 'y i la d i .  R e a k s iy a  m u s b a t b o 'l s a .  a n t ig e n  y u b o r ilg a n  jo y  2 4 - 4 8  s o a td a  q iz a ra d i v a  
s h is h ib  y a l l ig 'la n a d i .

D a v o s i  v a  p r o f i l a k t i k a s i .  S u l f a n i l a m i d  p r e p a r a t l a r  v a  a n t i b i o t i k l a r  o ' r t a  
t e r a p e v t i k  m i q d o r d a  b u y u r i l a d i :  n o r s u l f a z o l ,  s u l f a z i n ,  s u l f a d i m e z i n ,  e t a z o l ,  
s u lfa p i r id a z in ,  s u lf a d im e to k s in ,  s u lfa le n , s u lg in ,  f ta la z o l ,  d is u lfo r m in , s t r e p to m its in , 
e r i t r o m i ts in ,  te t r a t s ik l in ,  g e n ta m i ts in ,  k a n a m it s in .  v ib r a m it s in  v a  b o s h q a la r .

Y u m sh o q  s h a n k r  p ro f ila k tik a s i b a rc h a  ta n o s il k a s a l lik la r i k ab i o lib  b o rilad i. S h ax s iy  
p ro f i la k t ik a  m a q s a d id a  s u lfa n i la m id  e m u ls iy a  y o k i m a lh a m i ta v s iy a  c t i la d i .
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M anqa (sap)ning q o‘zg‘atuvchisi

1783-yili O skandes m anqaning odam largao tlardan  yuqishini m a’lum 
q ild i .  F .L e ff le r  va  Z .S h y u te ts  q o 'z g 'a tu v c h in in g  s o f  k u ltu ra s i -  
P seudom onas m allei ni ajratib  o ld i (1882-y). 1883-yili N .P. Vasilev bem or 
qonidan  kasallik  q o 'zg 'a tu v ch is in i topdi. X .I.G elm an va O .I.K aln ing lar 
bir-biridan bexabar m anqa tayoqchasidan m alein preparatini kash f etdilar, 
bu hozir ham  m anqaga d iagnoz q o 'y ish d a  keng q o 'llan ilad i. S o 'ngg i 
vaq tda  kasallik  ju d a  kam  kuzatilad i, faqat O siyo , A frika, M arkaziy  va 
Janubiy  A m erika  dav la tlarida  sporadik  ho latlarda qayd q ilinm oqda.

M o rfo lo g iy a si. M anqan i in g ich k a , to 'g 'r i  yoki b ir  o z  buk ilgan  
tayoqchasim on bakteriya q o 'zg 'a tad i, uzunligi 1,5-5 m km , eni 0 ,5-1  mkm, 
u po lim orf, shun ing  uchun ipsim on, kalta  tayoqcha shak lida va filtrdan 
o 'tuvch i ham  bo 'lish i m um kin. M anqa gram m anfiy, spora va kapsula hosil 
q ilm ay d i, h a rak a tlan u v ch i va  h a rak a ts iz  sh tam m lari bor. T ayoqcha 
shaklidagi bak teriya larn ing  ikki cheti to 'q , o 'r ta s i ochroq b o 'y a lad i.

0 ‘sish i. M anqa  bakteriyalari -  q a t’iy aerob. U lar oz iq  m uhitlarda, 
37"C da (chegarasi 2 0 -45°C ) yaxshi o 'sad i. A m m o iv itilgan zardob  yoki 
pH  6,4-6,8 b o 'lg an  glitserinli agarda yanada yaxshi ko 'payad i. Q attiq  oziq 
m uhitlarda m anqa q o 'zg 'a tu v c h is i oq ish -ku lrang , b ir oz yaltiroq , yuzasi 
nam, shilim shiqroq koloniyalar: bulonda b ir xil quyqa yoki tubida cho 'km a 
hosil qiladi. K artoshkali m uhitda esa  ju d a  yaxshi o 'sad i va m uhit yuzasida 
och jig arran g  parda  yuzaga keladi.

F e r m e n ta t iv  x u s u s iy a t i .  M a n q a  b a k te r iy a la r i  b io k im y o v iy  
xususiyatiga  k o 'ra  yetarli faol em as. M a’lum  b ir sh tam m lari g lyukoza, 
m annit, levu lyoza  va g litserinn i k is lo tagacha parchalayd i. N itratlam i 
qaytarm aydi. indol hosil qilm aydi. Suyuq oziq m uhitlarda H ,S sintez qiladi. 
Sutni sekin iv itadi (1 0 -1 2  kun). K atalaza ish lab  chiqaradi.

A ntigen  tuzilish i. K asallik  bakteriyalari an tigen lariga  k o 'ra  ikki xil 
guruhdan iborat. B irinchi guruhdagi bak teriya lar um um iy, y a ’ni m anqa 
va  m e lio id o z  b ak te r iy a la rid a  b o 'la d ig a n  an tig en la rg a  eg a . Ikk inchi 
guruhdagi bak teriya larda  faqat m anqa q o 'z g 'a tu v c h is ig a  xos an tigen lar 
b o 'la d i . B undan  tashqari, m anqa  bak te riy a la rid an  m ax su s tu rga  xos 
po lisaxariddan  ibo ra t va nospetsifik  nuk leopro te iddan  tashk il topgan 
an tigen lar ham  a jra tib  o lingan.

C hidam lilig i. M anqa bakteriyalari tashqi m uhitga n isbatan  chidam li. 
Suv va tuproqda 1,5 oy  saqlanadi, odam lar najasi va siydigida. kasallikdan 
o 'lg a n  m ollarda b ir necha haftagacha yashaydi. 55°C q izd irilganda 10 
d a q iq a d a , 80°C  da  e sa  5 d a q iq a d a n  s o 'n g  o 'la d i .  X lo rn in g  5%  li.
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fo rm alin n in g  2%  li e ritm asid a  1 soat d av o m id a  no b u d  b o 'la d i, past 
tem pera tu rada  uzoq yashaydi.

T oksin hosil q ilish i. M anqa bakteriyalari endo toksin  hosil q iladi. 
U lam ing  parchalan ish ida  hosil b o 'lad ig an  m ahsu lo tlardan  biri m allein  
b o 'lib , u a llergen lik  xususiyatiga ega.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. M anqa bilan, asosan, eshak, ot va 
xach irla r kasallanad i. B a’zan y irtq ich  hayvonlar: sher, leopard , ch o 'l 
m ushuklari va boshqalar ham  kasallanishi m um kin. Q oram ollar, cho 'chqa, 
echki, q o 'y  va qush lar bu kasallik bilan og 'rim ayd i. Tajriba hayvonlaridan 
dengiz cho 'chqachasiga  yuqtirilganda, yuborilgan jo y  shishib, yum shashi, 
to 'q im alam ing  chirishi va yara hosil bo 'lish i, ichki a ’zo larida esa  turli 
kattalikda tugunchalar paydo bo 'lish i m um kin. B akteriyalar erkak dengiz 
ch o 'ch q ach a la r in in g  qorin  pardasiga  yubo rilganda 2 -3  kundan  so 'n g  
m oyak qob ig 'ida  yiringli yallig 'lan ish , shish va qizarish (Shtraus fenom eni) 
kuzatiladi. O q sichqonlarga yuqtirilganida, ularda septitsem iya hosil bo 'ladi.

K asa llik n ing  odam lardagi patogenezi. K asallik  k o 'p in c h a  odam ga 
m an q a  b ila n  o g 'r ig a n  h a y v o n d a n  y u q a d i; u n in g  q o 'z g 'a tu v c h i s i  
sh ikastlangan  teri yoki sh illiq  qavati o rqali o 'ta d i. B undan  tashqari, 
zararlangan  suv, chelak , qop, yem -xashak  va havo  o rqali yuqishi ham  
m um kin. K asallikning kasbga aloqadorlig i aniq langan , chunk i k o 'p incha  
otboqarlar, y ilq ichilar, chavandozlar, veterinariya xodim lari, laboratoriya 
xizm atchilari kasallanadi. M anqa zoonoz kasallik b o 'lib , odam larda o 'tk ir  
va  surunkali kechadi. Yashirin davri 1-5  kunni tashkil q iladi.

K asa llik n in g  o 'tk i r  sh ak lid a  q o 'z g 'a tu v c h i k irgan  jo y d a  y iring li 
y a llig 'lan ish , so 'n g ra  yaraga  aylanuvchi g ranu lem alar p ay d o  b o 'lad i. 
K eyinchalik  reg ionar lim fa tugunchalarida ya llig 'lan ish , te rida  va shilliq  
qavatlarida  pustu la  toshm alar, m uskullarda va  teri ostida y iring li yaralar; 
ichki a ’zo lar v a  m usku llarda  abssesslar, y iringli o steom iye lit va artritlar 
yuzaga kelad i. Yara va abssesslar ichida ch o 'z ilu v ch an  y iring  b o 'lad i. 
K o 'p in ch a  qon  va bronx lar orqali o 'p k a  sh ikastlanadi. K asallik  b ir necha 
oy davom  etad i va qay talash i (re tsid iv) m um kin . B em orlarn ing  deyarli 
yarm i sog 'ayad i. M anqa kasalligi allerg iya holatida kechadi. K asallikning 
o 'tk ir  xilida o 'lim  deyarli 100% ni tashkil qiladi.

Im m u niteti. K asallikdan  so 'n g  uzoq davom  etm ayd igan  o 'r ta ch a  
im m un ite t b o 'la d i . Ikk inchi bosq ich id a  esa , b em o r to 'l iq  so g 'ay ad i, 
natijada steril im m unitet paydo b o 'lad i. K asal odam  va h ay v o n larq o n id a  
agglutin in  va kom plem entni birik tiruvchi an tite lo lar hosil bo 'lad i.

L aboratoriya tashxisi. B akteroskopiya usuli bilan yara  seli, hurun 
sh illig 'i, b a lg 'am , qon, abssess, shikastlangan lim fa bezidan va boshqa
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so h a d a n  o lin g a n  m a te r ia lla rd a n  s u r tm a  ta y y o r la n ib , G ra m  yok i 
R o m anovsk iy - G im za usulida bo 'ya lad i va m ikroskop ostida ko 'rilad i. 
Patologik m ateriallar ivitilgan zardob yoki kartoshka-glitserinli bulonga 
ekiladi, 3 -4  kundan so 'n g  m anqa qo 'zg 'a tuvch isi yaltiroq-jigarrang pardaga 
o 'x sh ab  o 'sad i. U ndan so f kultura ajratib olinadi va identifikatsiya qilinadi. 
H ayvonlarda ham  sinab k o 'rilad i. S o f kulturani har do im  ham  ajratib  
bo 'laverm ayd i, chunki begona m ikroblar to 'sq in lik  q iladi. Shu sababli 
bakteriologik usul har doim  m usbat bo 'laverm aydi. Biologik sinam a dengiz 
c h o 'ch q ach a la r i, m ushuk , o lm axon , ku lrang  s ichqon larda  o 'tk az ilad i. 
T ekshiriladigan m aterial yoki a jratib  o lingan so f kultura erkak dengiz 
cho 'chqachasin ing  qorin pardasiga yoki kulrang sichqon, m ushukning 
bo 'ynidan teri ostiga yuboriladi. 3 -5  kundan so 'ng  dengiz cho 'chqachalarida 
orxit, boshqa hayvonlar terisida yiringli yaralar paydo b o 'lad i. Bu aniq 
usuliardan hisoblanadi. Serologik usuliardan KBR, BGAR keng qo'llaniladi. 
Tashxisni tasdiqlashda allergik sinam a ham  m uhim  aham iyat kasb etadi. 
O dam larda m anqani aniqlash uchun malleinni 1:2; 1:10 yoki 1:1000 nisbatda 
suyultirib, 0,1 ml dan bilak terisi orasiga yuboriladi. S inam a kasallikning 10- 
15 kunidan m usbat bo 'lad i. H ozir bu usul odam larda qo 'llan ilm aydi.

D avosi va  profilak tik asi. B em orlarga  yarim  s in te tik  te tra tsik lin , 
streptom itsin  v a  sulfanilam id preparatlari birgalikda beriladi, m alham lar 
q o 'lla n ila d i. P a to g en e tik  va  s im p to m la rig a  k o 'r a  d ez in to k s ik a ts io n  
suyuqliklar yuboriladi. Surunkali shaklini autovaksina bilan ham  davolanadi.

K asallikn ing  o ld in i o lishda hayvonlar ve terinarlar nazora tida  bo 'lish i 
m uhim  aham iyatga  ega. T eri-allerg ik  sinam a yordam ida kasal hayvonlar 
aniqlanadi va u lar y o 'qo tilad i. K asallik  ch iqqan  m olxonalar dezinfeksiya 
qilinadi. S o g 'lo m  hayvonlarni m axsus vaksina bilan em lanad i. B em or 
alohida xonaga joy lash tirilad i. U yashagan uy dezinfeksiya qilinadi. Kasal 
hayvonlar bilan m uloqotda bo 'lg an  k ishilarga tezlikda m axsus preparatlar 
5 kun davom ida beriladi. B em or atrof-m uhitga unchalik  havfli em as.

M elioidoz q o‘zg‘atuvchisi

1 9 1 1 - y i l i  A .U a y t m o r  B i r m a d a  m o r f i y  b i l a n  s h u g 'u l l a n u v c h i l a r  q o n id a n  
P se u d o m o n a s  rs e u d o m a lle i  n i b ir in c h i m a r ta  a j r a tib  o ld i. S h u n in g  u c h u n  bu  k a sa llik n i 
if lo s  n in a la rd a n  y u q q a n  « m o r f in is tla r  s e p ti ts e m iy a s i»  h am  d e y ila d i (S te n to n -F le tc h e r  
k a sa llig i) . B u  m ik ro o rg a n iz m  R s e u d o m o n a s  u r u g 'ig a  k ira d i. 1921 -y ili U z o q  S h a rq d ag i 

t ro p ik  t ib b iy o t  a s s o ts ia t s iy a s i  « m e lio id o z » n i  m a n q a g a  o 'x s h a s h ,  ( m e l is - s a p .  o id a s -  
o 'x s h a s h )  d e b  t a ’k id l a d i .  K e y in c h a l ik  S te n t o n  v a  F l e t c h e r  ( 1 9 3 2 )  k e m ir u v c h i  
h a y v o n la r . m u s h u k , i t ,  q u y o n  v a  o t l a r  h a m  b u  k a s a l lik k a  c h a l in is h in i  is b o tla b  b e rd i; 
x a s ta l ik  y u q o r id a  s a n a b  o ' t i l g a n  h a y v o n la r  n a ja s i  b i l a n  i f l o s l a n g a n  o z iq - o v q a t l a r  
is te 'm o l  q i l in g a n d a  o d a m la rg a  y u q ib  q o lish in i a n iq la d ila r .
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M o r fo lo g iy a s i .  M e lio id o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  k o 'p g in a  x u s u s iy a t la r i  b i la n  m a n q a  
b a k te r iy a s ig a  o 'x s h a y d i .  M e lio id o z  b a k te r iy a la r i  k a l ta ,  ik k i c h e t i  b i r  o z  b u k ilg a n .  
h a ra k a tc h a n  ( lo f o t r ix  jo y la s h g a n  1 -4  x iv c h in i b o r ) .  u z u n l ig i  1 ,5 -6  m k m . en i 0 ,5 -1  
m k m  b o 'lg a n  ta y o q c h a .  B a 'z a n  u z u n l ig i 1 5 - 2 0  m k m  b o 'lg a n  ip s im o n  s h a k lla r i  ham  
u ch ra y d i. S p o ra  v a  k a p s u la  ho s il q ilm a y d i. G ra m  usu li b ilan  m a n fiy  b o 'y a la d i .  S u rtm a  
m i k r o s k o p  o s t i d a  k o 'r i l g a n d a ,  b a k t e r iy a l a r  a l o h id a - a l o h id a  y o k i  k a l t a  z a n j i r g a  
o 'x s h a b  jo y l a s h a d i .  K u ltu ra  q a y ta  e k i lg a n d a ,  u n in g  h a r a k a tc h a n l ig i  v a  b o 'y a l i s h i  
y o 'q o la d i .

O 's is h i .  M e lio id o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  -  fa k u lta t i  a e ro b . O d d iy  p H  6 .8 - 7 ,2  b o 'lg a n  
o z iq  m u h i t la rd a  3 7 ° C  d a  y a x s h i  o 's a d i .  a m m o  4 0 - 4 2 ° C  d a  h a m  o 's i s h i  m u m k in . 
Iv it i lg a n  z a rd o b , g li ts e r in l i  a g a rd a  b a k te r iy a la r  o q is h . s i l l iq ,  n a m , y a l t i r o q .  k a t ta l ig i  
5 - 7  m m  S -  v a  M - k o lo n iy a la r  h o s il  q i la d i .  K e y in c h a lik  u la r  q u r iy d i  v a  y a s s i  b o 'l ib  
q o la d i. M e lio id o z  b a k te r iy a s i je la t in n i su y u lti ra d i. g e m o liz in  v a  p ro te o l i t ik  f e rm e n tla r  
ho s il q ila d i. 5 %  li g li ts e r in l i a g a rd a  4 8  s o a td a n  s o 'n g  k o lo n iy a la r  q u ru q , g 'a d i r - b u d ir  
k o 'r in is h g a  e g a  b o 'la d i .  G PA  d a  e s a  b ir  k u n d a n  s o ’n g  p a y d o  b o 'l ib ,  2 - 3  k u n  o 'tg a c h  
g 'a d i r - b u d i r ,  y a s s i  h o lg a  a y la n a d i .  4 - 7  k u n d a n  s o 'n g  s a r g 'i s h - j ig a r r a n g l i  p ig m e n t 
h o s il  q i la d i .  G P B  d a  d a s t la b  b i r  o z  q u y q a  h o s il q i la d i ,  u  k e y in c h a l ik  q u y u q la s h a d i. 
M e l io n d o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  P .m a lle i d a n  f a rq l i  o ' l a r o q  g l i t s e r in s iz  m u h i t la r d a  h a m  
o 's a  o la d i.

F e r m e n ta t iv  x u s u s iy a t i .  R .p s e u d o m a lle i  b io k im y o v iy  x u s u s iy a tg a  k o 'r a  m a n q a  
q o 'z g 'a tu v c h i s id a n  fa o lro q . U  k ra x m a ln i g id ro l iz la y d i, la k to z a , g ly u k o z a  v a  m a lto z a , 
s a x a r o z a n i  k is lo t a g a c h a  p a r c h a la y d i ,  j e l a t i n n i  s e k in  s u y u l t i r a d i ,  s u tn i  h a m  s e k in  
iv itad i. B u  m ik ro o rg a n iz m  o 's t i r i lg a n d a  o 'z ig a  x o s  m a x su s  h id  k e la d i. In d o l v a  H ,S  ni 
h o s il q ilm a y d i .

T o k s in  h o s i l  q i l i s h i .  M e lio id o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  e k z o to k s in  a j r a tm a y d i ,  a m m o  
e n d o to k s in  h o s il q i la d i .  B u  to k s in  b ir  n e c h a  fra k s iy a d a n  ta sh k il to p g a n : b ir in c h is i  —  
te m p e ra tu ra g a  c h id a m li, k u c h s iz  b o 'l ib ,  h a y v o n la rg a  y u b o rilg a n  jo y id a  e r i te m a  y u za g a  
k e ltira d i. ik k in c h is i -  te m p e ra tu ra g a  c h id a m s iz  b o 'l ib ,  g e m o rra g ik -n e k ro t ik  t a ’s ir  e tad i, 
u ch inch is i ham  te m p era tu rag a  ch id am siz , kuch li en d o to k sin  b o 'l ib ,  o 'ld ir i s h  x u su siy a tig a  
ega.

A n t ig e n  t u z i l i s h i .  M e lio id o z  q o 'z g 'a t u v c h i s i d a  q u y id a g i  a n t ig e n l a r  to p i lg a n :  
x iv c h in l i  H - a n t i g e n .  s o m a t ik  O - a n t i g e n .  O - a n t i g e n  m a n q a  b a k t e r iy a l a r i  u c h u n  
u m u m iy  a n t ig e n  h is o b la n a d i .  B u n d a n  ta s h q a r i ,  s e m a tik  M -  v a  K —a n t ig e n la r  h a m  
to p i lg a n , u la r  o 'z  z a rd o b la r i  b ila n  a g g lu t in a ts iy a  re a k s iy a s in i b e ra d i .  M - a n t ig e n  O -  
v a  K -z a rd o b la r  b ila n , K -a n tig e n  e s a  O -z a rd o b  b ilan  a g g lu tin a ts iy a g a  to 's q in l ik  q ilad i, 
c h u n k i u la r  u s tm a -u s t  jo y la s h g a n . T ip m a x s u s l ik n i  M -  v a  N - a n t ig e n la r  t a ’m in la y d i .

C h id a m l il ig i .  M e lio id o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  ta sh q i m u h i tg a  c h id a m l i ,  s h u  s a b a b l i  
u z o q  v a q t  s a q l a n a d i .  N a ja s  v a  t u p r o q d a  1 o y , s u v d a  4 5  k u n ,  s i y d ik d a  15 k u n , 
k e m ir u v c h i la r  o ' l i m t i g i d a n  o l in g a n  m a te r i a l l a r d a  8 k u n g a c h a  y a s h a y d i .  O q a r  v a  
ic h im lik  s u v la rd a  u z o q  s a q la n ib g in a  q o lm a y . k o 'p a y a d i  h a m , 5 6 °C  q iz d ir i lg a n d a  10 
d a q iq a d a , q a y n a tilg a n d a  e s a  b ir  n e c h a  s o n iy a d a  o 'la d i .  F e n o ln in g  1%  li, fo rm a lin n in g  
0 ,1 %  li e r i tm a la r i  2 4  s o a t d a v o m id a  m e lio id o z  b a k te r iy a la r in i  o 'ld i r a d i .

H a y v o n la r g a  n i s b a ta n  p a t o g e n l ig i .  M e l io id o z  q o 'z g 'a t u v c h i s i g a  o lm a x o n ,  
d e n g iz  c h o 'c h q a c h a s i ,  q u y o n ,  o q  s ic h q o n ,  k a la m u s h , m u s h u k ,  it, m a y m u n , q o 'y ,  
e c h k ila r  m o y il b o 'la d i .  T a jr ib a  h a y v o n la r id a  k a s a l lik  s e p ti ts e m iy a  b ila n  b irg a  k ec h ad i 
v a  l im f a  b e z la r i ,  j i g a r ,  ta lo q d a  a b s s e s s l a r ,  o 'p k a d a  e s a  s e p t ik o p iy e m iy a n i  y u z a g a  
k e l t i r a d i .  E rk a k  d e n g iz  c h o 'c h q a c h a la r ig a  y u q ti r i lg a n d a  o rx i t  r iv o j la n a d i .

K a s a l l ik n in g  o d a m la r d a g i  p a t o g e n e z i .  M e lio n d o z  z o o n o z  in f e k s iy a .  T a b iiy  
sh a ro itd a  m e lio id o z n in g  m a n b a i k e m iru v c h ila r , uy  h a y v o n la r i b o 'l ib ,  u la m in g  b a lg 'a m .
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p e s h o b  v a  n a j a s l a r i  o r q a l i  t a s h q a r ig a  c h i q ib ,  tu p r o q ,  s u v ,  o 's i m l i k ,  o z i q - o v q a t  
m a h s u lo t la r i  v a  b o s h q a la rn i  i f lo s la n t i r a d i .  M e lio id o z  b a k te r iy a s i  o d a m  o r g a n iz m ig a  
k e m iru v c h ila r  te k k a n , i f lo s la n g a n  o v q a t is te 'm o l  q il in g a n d a . b a 'z a n ,  u la r  sh ik a s tla g a n  
j o y  v a  sh ilin g a n  te r i  o rq a l i k ira d i. K a la m u s h  b u rg a la r i .  c h iv in la r  k a s a l lik  ta rq a tu v c h is i 
h is o b la n a d i. A y rim  h o lla rd a  h a v o - to m c h i y o 'l i  o rq a l i h a m  y u q ish i m u m k in . M e lio id o z  
k a sa llig i, a so sa n , e rk a k la rd a  u ch ra y d i. B u  k a s a l lik  e n d e m ik  x a ra k te r li b o 'l ib ,  M y an m a , 
X ito y ,  H in d is to n .  A v s t r a l i y a ,  M a rk a z iy  v a  J a n u b iy  A m e r ik a ,  A f r ik a ,  M a la y z iy a ,  
V e tn a m  v a  b o s h q a  d a v la t l a r d a  s p o r a d ik  k o 'r i n i s h d a  u c h ra y d i .  O d a m  o rg a n iz m ig a  
m e ’d a - ic h a k  s is te m a s in in g  sh ill iq  q a v a ti ,  o 'p k a g a ,  z a ra r la n g a n  te ri h a m d a  tra n sm is s iv  
y o 'l  b i la n  k irg a n  b a k te r iy a  l im fa  s u y u q lig ig a  tu s h a d i v a  l im fa  y o 'l l a r i  o rq a l i  q o n g a  
o 't i b  o rg a n iz m g a  ta rq a la d i .  p a rc h a la n ish i h is o b ig a  k o 'p  m iq d o rd a  a j r a lg a n  en d o to k s in  
b u tu n  o r g a n i z m n i  z a h a r l a y d i .  K a s a l l ik n in g  y a s h i r i n  d a v r i  2 - 1 4  k u n . I n f e k s io n  
ja r a y o n n in g  4  x il s h a k li  ta fo v u t  q i l in a d i :  to k s ik .  o ' t k i r  ( i s i tm a la s h ) ,  o ' t k i r  o ld i  v a  
s u r u n k a l i .  O 't k i r  s h a k l l a r id a  le ta l l ik  5 0 %  d a n  h a m  y u q o r i  b o 'l a d i .  I n f e k s iy a n in g  
la te n t x ili e n d e m ik  o 'c h o q d a  y a s h a y d ig a n  k is h ila r  o ra s id a  u c h ra y d i . U la rd a  s e ro lo g ik  
r e a k s iy a la r  m u s b a t  b o 'l a d i ,  a m m o  k iin ik  b e lg i la r i  n a m o y o n  b o 'lm a y d i .

Im m u n ite t i .  K a s a ll ik  ja r a y o n id a  o d a m  v a  h a y v o n  o rg a n iz m id a  a n t i te lo la r  h o s il 
b o 'la d i .  a m m o  u la rn in g  p ro te k tiv  x u s u s iy a tla r i  y a x s h i o 'r g a n ilm a g a n .

L a b o r a to r iy a  ta s h x is i .  T e k s h ir is h  u c h u n  q o n , s iy d ik . q u s u q . b a lg 'a m ,  y a ra d a n , 
a b s s e s s d a n  o l in g a n  y ir in g ,  m u rd a n in g  ic h k i a 'z o la r id a n  o lin g a n  a u to p s iy a  a s h y o la r i  
o z iq  m u h i t la rg a  e k i la d i .  S o f  k u l tu r a  a j r a t ib  o l i n a d i .  u n in g  o 's i s h i ,  f e r m e n ta t iv  v a  
b io lo g ik  x u s u s iy a tla r ig a  k o 'r a  id e n tif ik a ts iy a  q il in a d i . M e lio id o z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  R ay t 
v a  R o m a n o v s k iy - G im z a  k a b i a n i l in  b o 'y o q la r i  b i l a n  b ip o ly a r  b o 'y a l a d i .  B u n d a n  
ta s h q a r i ,  t e k s h i r i i u v c h i  m a te r i a l  d e n g i z  c h o 'c h q a c h a s i n i n g  s h i l l i q  q a v a t l a r i g a  
y u q ti r i lg a n d a  y i r in g l i  k o n y u n k tiv i t .  r in i t .  v a g in i t  r iv o j la n ib ,  k e y in  y a r a g a  a y la n a d i .  
H a y v o n n in g  ta n a  h a ro ra t i  k o 'ta r i la d i ,  l im fa  b e z la r i  k a t ta la s h a d i v a  y ir in g la y d i ,  6 - 8  
k u n d a n  s o 'n g  u h a lo k  b o 'l a d i .  X u d d i s h u n d a y  m a te r ia l  d e n g iz  c h o 'c h q a c h a s in in g  
te r i s ig a  y u q t i r i l g a n d a ,  o ' s h a  j o y  s h i s h a d i  v a  2 - 3  k u n d a n  s o 'n g  n e k r o z ,  c h e t la r i  
o 'y i lg a n  y a r a l a r  p a y d o  b o 'l a d i ,  l im f a  tu g u n la r i  k a t ta la s h a d i ,  y i r in g la y d i ,  a ’z o la r d a  
p iy e m iy a  o 'c h o q la r i  p a y d o  b o 'l i b ,  h a y v o n  2 0  k u n d a n  s o 'n g  o 'l a d i .

T e k s h i r i iu v c h i  m a te r ia l  d e n g iz  c h o 'c h q a c h a s in in g  q o r in  b o 's h l i g ' i g a  y u b o r i l ­
g a n d a ,  p e r i t o n i t .  e r k a k  d e n g i z  c h o 'c h q a c h a l a r i d a  e s a  o r x i t  ( S h t r a u s  f e n o m e n i)  
p a y d o  b o 'l i b ,  b a k te r iy a la r .  a s o s a n . m o y a k d a n  a j ra lg a n  s u y u q l ik d a  b o 'l a d i .  Q o lg a n  
h a y v o n l a r n i  y o r i b  k o ' r i l g a n d a ,  u n in g  b a r c h a  a ' z o l a r i  c h u q u r  s h i k a s t l a n g a n !  
k u z a tila d i. M e lio id o z  b a k te r iy a la r i  m a n q a  q o 'z g 'a tu v c h i s ig a  n is b a ta n  te z  k o 'p a y a d i .  
U  4 8  s o a td a n  s o 'n g  o 'z i g a  x o s  k o lo n iy a la r  h o s i l  q i l a d i .  S e r o lo g ik  r e a k s iy a la r d a n  
a g g l u t i n a t s i y a ,  g e m a g g l u t i n a t s i y a ,  b i l v o s i t a  g e m a g g l u t i n a t s i y a .  k o m p l e m e n tn i  
b i r i k t i r u v c h i  r e a k s i y a l a r  q o ' l l a n i l a d i .  B e m o r  z a r d o b i  b i l a n  a g g l u t i n a t s i y a  
rc a k s iy a s in in g  t i t r i  1 :1 6 0  b o 'l s a ,  u h o ld a  bu  d ia g n o s t ik  t i tr  b o 'l ib ,  b e m o r  m e lio id o z  
b ila n  k a s a l la n g a n  b o 'l a d i .

D a v o s i v a  p r o f i l a k t ik a s i .  B e m o r la m i d a v o la s h  u c h u n  le v o m itse tin , te tra ts ik lin  v a  
s trcp to m its in la r q o 'lla n ila d i. A n tib io tik lam i su lfan ilam id  p rep a ra tla r  (n o rsu lfazo l, x ina lon . 
su lfaz in ) b ilan  b irg a  q o 'lla sh  yaxsh i n a tija  beradi.

B e m o r  a l o h id a  x o n a g a  y o tq i z i l a d i .  U n in g  t u r a r  j o y l a r i ,  k iy i m la r i ,  x o n a l a r i  

d e z in f e k s iy a ,  d e z in s e k s iy a  v a  d e r a t iz a ts iy a  q il in a d i .
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K o‘k yiring  tayoqchasi

K o 'k  y ir in g  tay o q c h a s i R se u d o m o n o s  a y e ru g in o s a  (y u n o n c h a  
rseudo-soxta, m onos (montid)-boMinuvchi birlam chi elem ent; aeruginosa- 
zanglagan  degan  m a’noni ang la tad i) A . L yuk tom on idan  1862-yilda 
top ilgan . U la r R seudom onadaceae  o ilasig a , R seudom onos u ru g 'ig a  
k iradi. K eyingi y illa rda  k o 'k  y iring  tayoqchasi q o 'z g 'a ta d ig a n  y iringli- 
yallig 'lan ish  kasalliklari tez-tez uchrab turibdi. K asallikning asosiy manbai 
o d a m  h i s o b la n ib ,  s o g 'l o m  o d a m la r n in g  5 % , k a s a lx o n a g a  
yo tq iz ilgan larn ing  30%  ini ichaklaridan  topiladi. A .L yuk o 'z  davrida 
bem orlarga  ish latilgan  b o g 'lo v  m ateria llarin ing  k o 'k  ran g g a  b o 'y a lib  
qo lgan lig iga  e 'tib o r  bergan. O radan  20-yil o 'tg a c h  (1882-y.) Je ssa r k o 'k  
y iring  tayoqchasin ing  so f kultu rasin i a jratib  o lishga m uvaffaq  b o 'ld i. R. 
aerug inosa q o 'z g 'a tg a n  b irinchi gospital in feksiya 1897-yilda B aginskiy  
tom onidan qayd  qilingan, 1899-yilda S .N .Serkovskiy im m un za if odam lar 
o rgan izm ida  bunday  in feksiyalar tez rivo jlan ish in i k o 'rsa tib  berdi. X X  
asrning 70-yillaridan k o 'k  y iring tayoqchasi ayniqsa, kasalxona ichida tez 
tarqalad igan  gosp ita l in feksiyalardan  ekanlig i isbotlandi. R. aerug inosa 
k u y ib  q o lg a n  b e m o r la r  uchun  o 'ta  x a v flid ir . B u n d an  ta s h q a r i, R 
ayeruginosa ay rim  sut em izuvchi hayvonlar, baliqlar, ha tto  o 's im lik la r 
o lam ida ham  kasallik  keltirib chiqaradi.

M orfologiyasi. K o 'k  yiring tayoqchasi polim orf g ram m anfiy  tayoqcha 
bo 'lib , uzunligi 1 - 4  m km , eni 0,5 -  1 m km , harakatchan, ikki chetida 1 yoki 
2 ta xivchini (am fitrik) bor, ayrim  kulturalarda x ivchinlar k o 'p ro q  bo 'lish i 
m um kin. K o 'k  yiring tayoqchada 2 xil fim briyalar (tukchalar) b o 'lib , ular 
adgeziya va konyugatsiya qila olish xususiyatiga ega. Spora hosil qilm aydi, 
kapsulasim on shilliq  qavati bor. Surtm alarda alohida-alohida yoki zanjir 
shaklida joylashadi. N ukleoidning D N K  m olekulasida 67,2%  G +S bor.

0 ‘sishi: R seudom onos aerug inosa  q a t’iy aerob. pH  7 ,2 -7 ,4  b o 'lg an  
oddiy  oziq  m uh itla rda  37°C  haro ra tda  yaxshi o 'sa d i, am m o  40 -4 2 °C  
haroratda ham  k o 'payad i. G PA , E ndo, Ploskirev, L evin  m uh itlarida  bir 
necha xil k o lon iya la r hosil q iladi: silliq , b o 'r tg a n , nam , S -sh ak ld ag i 
kolon iyalar; y irik , chetlari notekis, burishgan , quruq , x ira  R -shak ldag i 
kolon iyalar; m ayda, qattiq , dum aloq , chetlari tek is, b o 'r tg a n , spontan 
a g g lu tin a ts iy a  be ru v ch i k o lo n iy a la r ; m uko id  sh ilim sh iq , f iz io lo g ik  
eritm ada yaxshi erim aydigan M -kolon iyalar.

B ir kultura b ir necha guruh ko lon iyalar hosil q ilish i m um kin. Suyuq 
muhitda bir xil quyqa, so 'ng ra  ch o 'k m a  hosil bo 'lad i. K o 'pg ina  shtam m lar 
ko 'pay ish  jarayon ida  xushbo 'y  b ir ik m a la r-  am inoatsetofenon hosil qiladi.
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shuning  uchun  undan  bodom , ja sm in  gu llarin ing  hidi ke lib  turad i. K o 'k  
y iring  tayoqchasin ing  k o 'p ch ilig i neytral yoki ishqoriy  m uhitda k o 'k , 
nordon m uhitda  qizil rang beruvchi p io tsianin  pigm entin i ajra tad i. Ayrim 
shtam m lari to 'q  qizil p igm ent hosil qiladi.

F erm entativ  xususiyati. K o 'k  yiring  tayoqchasi glyukoza, galaktoza, 
arabinoza, ksilozalarni parchalaydi. Indol, vodorod su lfid  hosil q ilm aydi. 
P ro teo litik  jih a td an  faol: je la tinn i suyu ltirad i. sutni iv itad i. kazeinni g id ­
ro lizlaydi. M ochevinani 2 -3  kunda parchalaydi, n itra tlam i n itritlargacha 
qaytaradi. K o 'p  shtamm lari eritrotsitlami gemolizlaydi. Bular ikki xil pigment 
ajratadi, b irinchisi m uhitga shim iluvchi yashil fluoressein yoki piovezidin, 
ikkinchisi suv va x lo ro fo rm da eriyd igan  pio tsianindir. A yrim  kulturalar 
q o 'sh im ch a  jig a rra n g -q izg 'ish  p iorub in . qizil e ritrogen , qo ra  m elonogen 
pigm entlarni hosil q ilad i, ayrim  sh tam m lar aksincha  p igm ent ajratm aydi.

A n tig en  tu z ilish i. K o 'k  y ir in g  tay o q ch a si b o sh q a  g ram m an fiy  
bak teriya larga  o 'x sh ash  tem peraturaga ch idam li. lipopolisaxarid-protein  
k o m p lek s id an  tashk il to p g an  so m atik  O -a n tig e n  va  tem p e ra tu rag a  
ch id am siz , o q sild an  ibo ra t x ivch in li H -a n tig e n la rg a  eg a . O -a n tig e n  
y o rdam ida  ku ltu ra la rn ing  serovarlari (20  tadan  ortiq ) an iq lanad i. H -  
antigenlarga k o 'ra  ko 'k  yiring  tayoqcha 1-5 xil serotipga bo 'linad i. Shilliq 
m odda tu tuvchi m ukoid  sh tam m larida  kapsu lali K -an tig en  b o 'lad i.

Toksin hosil qilishi. K o 'k  yiring tayoqchasi har xil toksin va fennentlar 
ajratadi. E kzotoksin  A tem pera tu raga  ch idam siz  b o 'lib , oqsildan  iborat, 
bu toksin hu jayradagi oqsil sin tezin i sh ikastlaydi, y a 'n i sito toksik  ta ’sir 
etadi. B em orlardan ajratib  o lingan shtam m larin ing  86% , tashqi m uhitdan 
o lin g a n la rn in g  27%  i e k zo to k s in  hosil q ilad i. U la rd a  v iru len tlik n i 
kuchaytiruvchi ekzoenzim  S, gem olizin lar (2  xil), leykotsidin. proteazalar 
(3 x il), koagu laza  neyram inidaza, kolageneza, elastaza va endotoksin lari 
m avjud. K o 'k  y iring  tayoqchasin ing  patogenlig i uni kapsu laga  o 'x sh ab  
o 'rab  turgan shilliq m oddaga ham  bog 'liq , u m ikroorganizm ni fagositozdan 
him oya qiladi.

C h id am lilig i. K o 'k  y iring  tayoqchasi tuproq , suv, turli o 's im lik la rd a  
yashaydi. B u bak teriyan ing  tab iiy  sharo itda  keng tarqalgan lig i, uning 
odam larga oson  yuqishiga sabab b o 'lad i. B em orlardan ajralgan bakteriya 
tashqaridagi turli buyum larga, tibbiyot asboblariga tushib, uzoq  saqlanadi. 
Q o 'ld a  4 0  daq iqa  tirik saqlanishi m um kin. 60"C q izdirilganda 15 daqiqada, 
qaynatilganda esa  tezda  o 'lad i.

D ezinfeksiyalovchi m oddalar eritm asi, y a 'n i 3%  li H ,0 „  2%  li karbol 
k islota, 0 ,1%  li su lfoxloratin , x loram in. x lorn ing  ohakli tuz i va boshqalar 
k o 'k  y iring  tayoqchasin i tezda  o 'ld irad i.

299



K a sa lx o n a  s h a ro it ig a  jo y la s h ib  o lib  y a sh a y d ig a n  k o 'k  y ir in g  
tayoqchasi kulturalari ko 'pg ina  antibiotiklar va sulfanilam id preparatlarga, 
shun ingdek , kasa lxonada bem orni davolash  uchun ish latilad igan  deyarli 
b archa  p repara tla rga  ju d a  ham  ch idam li. B unday  sh tam m lar dorilar, 
eritm alar ichida tirik saqlanib qolishi m um kin, bu holat kasallikni davolash, 
oldini o lish  va unga  qarshi kurashni ancha q iy in lash tirad i. P .aeruginosa 
n ing  dorilarga chidam liligi R -p lazm ida la r bilan bog 'liq .

K asa llik n in g  od am lard ag i p a togen ezi. K o 'k  y irin g  tayoqchasi, 
asosan, y iring li y a llig 'lan ish  kasallik larin i ke ltirib  ch iqarad i. A ralash  
infeksiyalarda ham  ishtirok etadi. Kasallik bolalarda, keksalarda va im m un 
h o la ti p a sa y g a n  k ish ila rd a  k o 'p  u ch ray d i. K o 'k  y ir in g  tay o q ch a s i 
kasa lxona ichidagi in feksiyalarni 20%  ni keltirib  ch iqarad i. O dam larda  
m ahalliy  ham da  um um iy  yiring li kasallik iar: o tit, p iyelit, sistit, keratit, 
m eningoensefalit, septitsem iya va boshqa yiringli kasalliklam i q o 'zg 'a tad i. 
K uygan yara larga  tushib , kasa llikn ing  kechishini o g 'ir la sh tira d i. K o 'k  
y iring  tayoqchasi keltirib  ch iqargan  yaradan  hosil b o 'lg an  y iring  ham , 
yara b o g 'lan g an  dokalar ham  ko 'k -y ash il rangga b o 'y a lad i.

Im m uniteti. K o'k  yiring tayoqchasi barcha shartli-patogen bakteriyalar 
singari odam larda kuchsiz immunitet hosil qiladi. Kasallikdan so 'n g  bakteriya 
va toksingaqarsh i im m unitet paydo bo 'lad i, ш и т о  bu im m unitet uzoq vaqt 
davom  etm aydi va qayta tushgan qo 'zg 'a tu v ch id an  h im oya qilolm aydi.

L ab oratoriya  tashxisi. T ekshirilish i lozim  b o 'lg a n  m ateria lla r oziq 
m uhitga ekiladi. F iksatsiyalangan preparatlar G ram  usulida b o 'ya lad i. S of 
ku ltu ra  a jra tib  o linad i va u ferm en ta tiv , ku ltu ral va b o shqa  b io log ik  
xususiyatlariga  k o 'ra  iden tifikatsiya q ilinad i. K ulturada p io tsinn i (b iro z  
ishqor bilan ishlangan kulturaga xloroform  ta ’sir e ttiriladi) an iq lash  tezkor 
usu liardan  h isob lanad i, agar unda k o 'k  y iring  tayoqchasi b o 'ls a , m uhit 
h av o rangga  ay lanad i yoki aksincha . B undan  tashqari. 15% je la tin n i 
su y u ltir ish i, g ly u k o zan i p a rch a la sh i, n itr itla rn i g az  h o ld ag i a zo tg a  
qay tarish i ham  bakteriyani farq lovchi asosiy  belg ilardan  hisob lanad i. 
Faglar, p io tsin lar yordam ida tip lar farq qilinadi. „

D a v o s i va  p r o f i la k t ik a s i . B em o rn i d a v o la s h  u c h u n , a so s a n , 
karbenitsillin, polim iksin, teobrom itsin , gentam itsin, am ikotsin , sefsulodin 
va boshqa an tib io tik lar beriladi. Bundan tashqari, ahvoli o g 'i r  bem orlarga 
geterologik im m unoglobulin , p ioim m unogen (kuyganda), im m un plazm a, 
im m unog lobu lin  va  boshqa p rep a ra tla r ham  yubo rilad i. K o 'k  y iring  
bak terio fag idan  foydalan ish  ham  yaxshi natija beradi.

K asa llik n in g  o ld in i o lish  uchun  kasa lx o n ad a  san ita riy a -g ig iy en a  
qo idalariga q a t 'iy  rioya q ilish  m uhim . M axsus p ro filak tika  uchun k o 'k
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yiring tayoqchasi, protey, stafilokokk antigenlaridan tayyorlangan vaksina 
ishlab chiqilgan. B em or kuygan b o is a , yaraga p io im m unogen yuboriladi.

L egionellalar

Yuqori nafas yo 'llarida  uchraydigan o 'tk ir  yuqum li kasalliklam ing qo 'zg 'atuvch isin i 
aniqlash ju d a  m urakkab, chunki ulam ing klinik belgilari ko 'pg ina  kasall iklarda. jum ladan, 
v iru s , r ik k e ts iy a , m ik o p laz ra a , b ak le riy a  va b o sh q a  m ik ro o rg a n izm la r q o .'zg ’algan  
k a s a ll ik la rg a  o 'x s h a b  k e ta d i. H o z ir  z a m o n a v iy  u s u lla r  y o rd a m td a  y u q o r i n a fa s  
y o 'l la r id ag i o 't k i r  yuqum li k a sa llik lam in g  5 0 -6 0 %  e tio log iyasin i an iq lash  m um kin. 
Q olganlari esa an iq lanm ay  qolm oqda.

1976-yili F iladelfiyada (A Q Sh), asosan. A m erika legionlar tashkiloti tashkil qilgan 
k o n g re ss  q a tn a sh c h ila r i o ra s id a  o 't k i r  re sp ira to r k a sa llik la r  k o 'p a y d i.  K ong ressd a  
qatnashgan 4000  kishidan 182 nafari kasallandi va ulardan 29  nafari vafot etdi. Buni 
qandaydir m ik roorgan izm lar q o 'z g 'a tg a n  d eb  taxm in q ilindi, lekin bu  tasdiqlanm adi.

1977-yili J o z e f  M akdeyd o 'lg a n  odam  o 'p k as id an  gram m anfiy  tayoqchan i ajratib  
oldi va  L egionella pneum ophila deb atadi. A jratib  olingan m ikroorganizm ning etiologik 
roli bem orlar qonidagi spetsifik  antite lo lar titrini an iq lab  isbotlandi. K eyinchalik  1965. 
1968, 1 9 7 3 -y ilIa rd a  Isp an iy ad a  q o 'z g 'a tu v c h is i  a n iq la n m ag an  p n e v m o n iy a la rn in g  
ham  q o 'z g 'a tu v c h is i L eg ionella  pneum ophila  ekanlig i m a 'lu m  b o 'ld i.

1 9 7 8 -y ili A tla n ta d a  (A Q S h ) o 'tk a z i lg a n  x a lq a ro  s im p o z iu m d a  bu  k a sa llik n i 
«Legionerlar kasalligi», q o 'zg 'a tuvch is iga  esa  Legionella pneum ophila deb  nom  berildi.

1978-y ili k o n d its io n e rn in g  suv  s is tem a s id an  ham  u shbu  m ik ro b  a jra tib  o lin d i. 
kasallikn ing  ta rqa lish ida  konditsionerla r ham  sababchi ekanlig i k o 'rsa tib  berildi.

1976-1978-yiIlarda kasallikka qarshi kurashuvchi A tlantadagi m arkazda legionerlar 
kasallig in ing  13 la  sh tam m i aniq landi. U lam ing biokim yoviy, ku ltu ral xususiyallariga, 
D N K  n in g  y o g ' ta rk ib ig a  k o 'r a  D .V ren n e r m u s taq i! L e g io n e lla y e c a e  o ila s ig a  va 
L eg ionella  u ru g 'ig a  k iritish , nom ini e sa  Leg. pnem oph ila  deb  a ta sh  ta k lif  e tild i. Bu 
taksonom iya  m ik roo rgan izm lar taksonom iyasin ing  X alqaro  asso tsia tsiyasi tom onidan 
tasdiqlandi. H ozir legioncllalarning 9  turi bor. L. pneum ophila, L. bozem anii, L. m icdadei, 
L. dum offii, L. lonobeachae, L. qorm anii, L. jordanis, L. w adsw orthii va L. oakridgensis. 
L eg io n e lla  o ila s in i 3 u ru g 'g a  a jra td i: L eg io n e lla . T a tlock ia . F lu o rib ac te r. H o z ir D. 
B renner tuzgan tasnifi keng q o 'llan ilad i.

M o r fo lo g iy a s i .  L e g io n e lla la r g ram m an fiy  tay o q ch a  b o 'l ib ,  u zu n lig i 2 - 3  m km , 
eni 0 ,5 -0 ,7  m km . h a rakatchan , spora , kapsu la  hosil q ilm aydi.

L eg ionella  bak teriyalari polim orf. Q o 'z g 'a tu v c h in in g  o rasida. ag a r  u s u n 'iy  oziq 
m uhitda o 'stirilgan  bo 'lsa , sharsimon, ipsimon shakllari va kokkobatsillalar k o 'p  uchraydi.

Tovuq em brion ida  o 's tir ib  tayyorlangan  p repara tla rda  leg ione lla lar kokkobatsilla  
tan ach a la rig a  o 'x s h a y d i. G ram m  b ilan  m u sb at b o 'y a la d i, ay rim  h o ld a  m an fiy  ham  
bo 'yalishi m um kin. Legionellalar hujayra tashqarisida ham. hujayra ichida ham joylashishi 
m um kin. H ujayra  ichida joy lashganda  u lar kokksim on, batsilla, dum aloq . luxum sim on 
yoki sferoplast shakllarida bo 'lishi m umkin. Q o 'zg 'a tuvchilam i tekshiriluvchi materialdan 
G im ens usuli bilan gem otoksilin va eozinda b o 'y ab  topish m um kin.

O 's ish i. L egionella la r -  aerob. fakultativ  hujayra  ichi paraziti, o 's ish i uchun  oziq 
m uhitga k o 'p  m iq d o rd a  o 's tiru v ch i o m illa r q o 'sh ish  lozim . U lar pH  6 ,9 -7 ,2  b o 'lg an  
m uhitda 35°C  haro ra tda  yaxsh i k o 'p a y ad i.

J.Fecly, U Jo rm a n  ham kashlari bilan birgalikda yangi oziq m uhit FJ agarni (m ualliflar 
fam iliy a la rin in g  bosh  h a rfid an  o lin g an ) ta k lif  e td ilar. U n ing  ta rk ib ig a  siste in . tem ir
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pirofosfatlar kiradi. Bu oziq  m uhitda koloniyalar 4 -kun i k o ’p  m iqdorda paydo bo 'lad i. 
B ir necha  kundan so ‘ng bakteriyalar muhit rangini jigarrangga bo 'yad i. K cyinroq borib 
m u a ll i f l a r  k o 'm ir - a c h i tq ic h l i  a g a rn i ta k l i f  e td i la r ,  bu  m u h it h o z ir  ham  k e n g  
qo 'llan ilm oqda. U nda 2%  aktivlangan k o 'm ir b o ‘lib, u  zaharli chiq indilam i so 'r ib  oladi 
va C O , n ing  ko llek to ri b o 'l ib  x izm at q ilad i. O ziq  m uhitda  k o lo n iy a la r 3-kuni paydo  
b o 'lad i. K o 'm ir-ach itq ich li agarda o 's g a n  leg ionella lar pigm ent hosil q ilm aydi.

Lcgionellalami o 'stirish uchun qonli va shokoladli agarlaidan ham foydalanish mumkin.
A m m o turli x il legionellalar oziq  m uhitga nisbatan turlicha ta labchan. L.pneum ophila 

patogcnligini aniqlash uchun hujayra kulturasi, tovuq em brionining birlam chi kullurasi, 
odam  em brioni o 'p k a s in in g  fibroblasti va boshqa ku ltu rala r q o 'l lan ila d i. q o 'za tu v ch i- 
n ing  fiz io lo g iy as in i o 'rg a n ish  uchun  uni ach itq i ek strak ti, s is te in . te m ir  q o 's h ilg a n  
bulonli m uhitda o 's tir ilad i.

B io k im y o v iy  x u su s iy a ti . L cgionella lam i iden tifikatsiya  q ilish  u larn ing  g lyukoza. 
s a x a ro z a . m a lto z a , f ru k to z a . k s ilo z a . m a n n itla rn in g  k is lo ta  h o s il  q i l is h i  h am d a  
kraxm alning parchalanishiga asoslangan. Protcolitik xususiyatlari yaxshi rivojlanm agan, 
u lar m ochevina va  nitratlam i parchalam aydi, am m o je la tinani suyultiradi. Legionellalar 
o 'z ig a  xos yo g ' k islotalam i parchalovchi esteroza ferm entini hosil q iladi. U lar katalaza 
va /З-lak tam aza  fe rm entla ri ish lab  ch iqarad i.

A n t ig e n  t u z i l i s h i .  L eg io n e lla la r so m atik  O -  va x iv ch in li H -a n tig e n la r ig a  ega. 
L .pneum ophila turi O -an tigenga k o 'ra  7  ta  serogum hga bo 'linad i. U lam i pretsipitatsiya 
va im m unofluo ressen iya  reaksiyalari yordam ida an iq lash  m um kin.

T o k s in  h o s i l  q i l i s h i .  L e g io n e lla la r  te rm o la b il  e k z o to k s in la r  ( s i to to k s in  va 
g em oiiz in lar) va  tem pera tu raga  chidam li endo toksin  hosil q ilad i.

C h id a m l i l i g i .  L e g io n e lla la r  ta sh q i m u h it f iz ik -k im y o v iy  o m illa r ig a  c h id am li 
steril suvda 3 oy, vodoprovod suvida 1 yilgacha yashashi m um kin. Past tem peraturada 
bir necha yil yashayd i, am m o 3TK2 va undan yuqori haroratda au to lizga  uchraydi.

Legionellalar dezinfeksion m oddalarga sezgir. jum ladan 1% li form alin. 70"C li etil 
spirti, fenol ta ’sirida  u la r 1 daqiqada nobud bo 'lad i.

H a y v o n la r g a  n is b a ta n  p a to g e n lig i .  D engiz  c h o 'c h q a ch a s i, k a lam ush , oq  sich- 
qon, quyon va boshqa tajriba hayvonlari legionellaga m oyil. Tekshirilishi lozim  bo 'lgan  
m aterialni hayvonning qorin  b o 'sh lig 'ig a  yuborilganda unda toksikoz rivojlanadi. jigar. 
ta loq . lim fa tugun la rida  n ek rob io tik  ja ra y o n la r kuzatilad i. Teri o ras ig a  yuq tirilganda  
in fi ltra t p a y d o  b o 'la d i .  H ay v o n larg a  p a ren te ra l y o 'l  b ilan  y u q tir ilg an d a  k o 'p in c h a  
in to k s ik a tsiy a  riv o jlan ad i. Bu ho la t h u jay ra la rn ing  parch a lan ish i n a tija s id a  a jra lgan  
e n d o toksin lar ta 's ir id a  paydo  b o 'lad i.

K a s a l l ik n in g  o d a m la r d a g i  p a t o g e n e z i .  K asa llik  m anbai b e m o r  h iso b la n ad i. 
Infeksiya havo tom ch ila ri. chang , suv tom chilari orqali yuqadi. O dam la r leg ionellaga 
100%  m o y il. K a sa llik  3 ta  o m il o rq a li yu q ad i: ch an g  o rq a li (h o z irc h a  tu p ro q d an  
leg ione lla  a jra tib  o lingan  em as). kond itsionerdag i suv  to m ch ila rid an . d u sh lar ich ida 
y ig 'ilib  qolgan  suvlardan .

Infeksiya yuqori nafas yo 'llari orqali kirib, asosan. o 'pkani shikastlantiradi. Legionella 
ko 'p in ch a  turli sabablarga k o 'ra  im m uniteli pasaygan kishilarda, qariyalarda uchraydi.

L eg io n e lla  e p id e m iy a  sh ak lid a  ta rq a lish i m u m k in . am m o sp o ra d ik  h o ld a  ham  
uchraydi. Bu kasallik  k o 'p incha  o 'tk ir  resp irator kasallik ( R K ) -  g ripp , pnevm oniya 
tashxisi bilan o 't ib  ketadi. Yuqori nafas yullari orqali kirgan legionellalar, hujayralarda 
nekrobiotik o 'zg a rish la r keltirib chiqaradi. U lar ko 'payad i. bir qism i esa  o 'lad i. Ulardan 
k o 'p  m iqdorda en d o to k sin  hosil b o 'lad i. bu o rgan izm ni zaharlab , shok  ho la tig a  o lib  
kelishi m um kin. B ak leriya  qon orqali butun o rganizm ga tarqaladi va  barcha a 'zo la rg a  
o 'rn a s h ib  o lad i. ay n iq sa , q o n -to m ir  va M N S  g a  jo y la s h ib  kuch li t a ’s ir  k o 'r sa ta d i.

302



L e g io n e lla la r o 'p k a  va p lev rad a  n ek ro b io tik  va  o 'z ig a  xos y a ll ig 'la n is h  ja ra y o n in i 
k e lt ir ib  c h iq a ra d i.  H oz irg i v aq td a  le g io n c lla la rn in g  b ir  n e ch ta  k lin ik  sh ak li bor. 
L eg ionella lar kasallig i (o g 'ir  pnevm oniya); leg ionclla larn ing  kasalxona ichi kasalligi; 
o 'tk ir  re sp ira to r in fek s iy a  va b.

In k u b a ts io n  d a v ri 2 k u n d an  10 k u n g a ch a , o 'r ta c h a  7 kun d av o m  e tad i. O g 'i r  
zo tiljam  bilan  kechad igan  shakli to ’satdan  bosh lanad i. bem orn ing  eti uv ishad i. boshi 
o g 'r ib  m uskul va  b o 'g 'im la r id a  o g 'r iq  paydo  b o 'lad i. 2 -3  kundan s o 'n g  bem orn ing  
harorati 40"C gacha  ko 'tarilad i. u qaltiraydi, M N Sning shikasllanishi natijasida qadam  
tashlash, gapirish q iy inlashadi, es-hush o 'zgarad i. alahlash (gallusinatsiya) paydo bo 'ladi. 
O 'p k a s i k asa llan g an lig i uchun  bem orda  y o 'ta l  paydo  b o 'la d i.  qon a ra la sh  b a lg 'a m  
tuflaydi. M e’da-ichak  sistcm asi ham  buzilad i. shu  sahabli bem orn ing  ichag ida o g 'r iq  
paydo bo 'lad i, ichi ketadi. qayt qiladi. jig a r ham  zararlanadi. O g 'ir  hollarda  nafas tizimi 
ye tishm ovchilig i va  yurak  fa la ji rivojlanadi.

Ikki haftadan so 'ng bem or sog'ayadi. harorati tusha boshlaydi, am m o uzoq vaqt holsizlik, 
bosh aylanish. injiqlik saqlanih qoladi. Bu kasallikdan o 'lim  7-19%  ni tashkil etadi.

Im m u n ite li. K asallikdan tuzalganlarda tipga xos gum oral im m unitet hosil bo 'lad i. 
Im m u n o d ep ressan t qabu l q ilu v ch i k ish ila rd a  leg io n e lla  k o 'p  u c h ray d i. H u jay rav iy  
im m unitet q o 'z g 'a tu v c h ila rd a n  h im oya  q ilish d a  m uhim  rol o 'y n a y d i. B em or qon ida  
KB an tite lo la r paydo  b o 'lad i. Q o 'z g 'a tu v c h in i deng iz  c h o 'c h q ach as ig a  yuborilganda. 
u lar terisida  turli reaksiya la r, y a 'n i aralash  o 'ta  sezg irlik  nam oyon b o 'lad i.

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i.  L eg ione llaga  m ik rob io log ik  tashx is  q o 'y ish  b irm uncha 
qiyin. M axsus laboratoriyalarda kulturani a jratish va tashxisni bakterio logik  tasdiqlash 
65%  ni tashkil etadi.

D astlab  tek sh irilu v ch i bem ordan  (b a lg 'am . p lev rasidan  o lin g an  su y u q lik . bronx 
ch a y in d ila r i) .  m u rd a d an  (o 'p k a  a u to p s iy a s i)  o lin g an  m a te ria lla r  m ik ro sk o p  o s tid a  
b o 'y a b  ko 'r ilad i.

B akterio logik  usu lda tekshiriluvchi m aterial ko 'm ir-ach itq i. an tib io tik li agarga va 
b ir vaqtda FJ agarga ekiladi. O 'p k a  b o 'lag idan  legionellani ajratib  o lish  uchun dengiz 
cho 'chqachalariga yuboriladi. Hayvon o 'lgandan  so 'n g  ta log 'idan suspenziya tayyorlanadi 
va qattiq  m uhitga ekiladi, b ir vaqtning o ’zida tovuq einbrioniga ham  yuqtiriladi.

T eksh iriluvch i m a te ria ln i b ir  vaq tda  k o 'm ir-a c h itq ili ag arga, to v u q  e m brion iga  
ekish  bilan b irga b ilvosita  im m unofluoressensiya reaksiyasi qo 'y ilad i.

Legionellyozga serologik usul bilan tashxis qo 'y ish d a  bem ordan kasallikning 7, 14 
va 21-kunlari zardob o linadi. O 'z ig a  xos antite lo lar b ilvosita  im m unofluoressensiya va 
m ik roagg lu linats iya  yoki g em agg lu tina tsiya  reaksiya la r yo rdam ida  an iq lanad i.

L eg io n e lla la r an tig en la r in i tez  an iq lash d a  b ev o sita  im m u n o flu o re sse n siy a  usuli 
qo 'llan ilad i. Bu usu l o 'ta  sezgir. tezko r b o 'lib . q o 'zg 'a tu v ch in i bem orn ing  o 'pk asid an  
va uning  m uzlatilgan  bo 'lak ch asid an , g isto logik  kesm alar, p levra  ekssuda ti. b a lg 'am . 
bronxlam ing chayindisidan ham  topish m um kin. Tashxis q o 'y ish  uchun L . pneum ophila 
ga qarshi olingan quyon zardobining globulin  fraksiyasidan foydalaniladi.

B u la rd an  ta sh q a ri . rad io im m u n . im m u n o fe rm en t. PZ R  u s u lla r id a n  ham  k eng  
foyda lan ilad i.

D a v o s i va  p r o f i la k t ik a s i .  L eg io n e lly o zn i d a v o la sh d a  e ritro m its in , te tra ts ik lin , 
ridgam pitsin  q o 'llan ilad i.

P ro fila k tik a s id a  in fek s iy a  m an b a in i to p ish  va uni d e z in fe k s iy a  q ilish  m uhim  

ah am iy a lg a  ega.
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K o‘kyo‘tal q o‘zg‘atuvchisi

K o 'k y o 'ta l (koklyush) bo lalarda uchraydigan  o ‘tk ir yuqum li kasallik  
b o 'lib , o 'z ig a  xos kuchli b o 'g 'i l ib  y o 'ta lish  bilan kechadi.

K o 'k y o 'ta ln i X I asrda dastlab  A bu Ali Ibn S ino  tasv irlab  bergan. 
Koklyush term ini 1578-yili Parijdagi epidem iya vaq tidaqo 'llan ilgan . 1679- 
yili S iden bu kasallikn i «pertussis» , y a ’ni kuchli y o 'ta lish  deb  atagan.

K o 'k y o 'ta l q o 'zg 'a tu v ch is in i belg iyalik  J.B orde v a O .Ja n g u la r 1906- 
yili k ash f e tishgan . 1937-yili k o 'k y o 'ta ln in g  yengil shak li b ilan  o g 'r ig an  
boladan B .pertussis ga o 'x sh ash  m ikroorgan izm ni E ld ring  va K endrik lar 
a jra tib  o lib , unga B .parapertussis, B .bronchisep tica  deb  nom  berdilar.

B o rd e te lla  u ru g 'i  3 tu rd a n : B o rd e te l la  p e r tu s s is , B o rd e te lla  
p a ra p e r tu ss is  va  B o rd e te lla  b ro n c h ise p tic a  dan  ib o ra t. B u la r k o 'p  
xususiyatlari b ilan  b ir-b iriga o 'x sh ab  ketadi.

M orfolog iyasi. K o 'k y o 'ta l q o 'z g 'a tu v c h is in in g  kokkobak te riya la r 
m ayda, kalta, tayoqcha shaklida b o 'lib , ikki uchi b ir oz  bukilgan, uzunligi 
0 ,5 -1 ,2  m km , eni 0 ,2 -0 ,4  m km . Spora hosil q ilm aydi, v iru len t tu rlarida 
kapsulasi bor, xivchinlari y o 'q , harakatsiz. B .pertussis n ing ustki q ism ida 
fim briyalari m avjud. G ram  usuli bilan m anfiy bo 'yalad i.

0 ‘sish i. K o 'k y o 'ta l  m ikrobi q a t’iy aerob , odd iy  o z iq  m uh itla rda  
o 'sm a y d i, ch u n k i b u n d a  y o g ' k is lo ta la ri to 'p la n ib , b ak te r iy a la rn in g  
k o 'p ay ish in i to 'x ta tad i. Y og' k is lo talarn i ney tra llash  m aqsad ida  oziq 
m u h itla rg a  q o n , p is ta k o 'm ir  va  b o sh q a la r  q o 's h i la d i .  K o 'k y o 'ta l  
q o 'zg 'a tu v ch isin i qon aralashtirilgan kartoshka-glitserinli 25%  m uhitda 
(B orde-Jangu  o z ig 'i)  ko 'pay tirilad i. H ozir yarim  sintetik kazein -ko 'm irli 
qonsiz agardan (K K A  m uhit) keng foydalaniladi, chunki bu m uhit arzon va 
oson tayyorlanadi.

K o 'k y o 'ta l m ikroblarining ko 'payishi uchun 35-37°C  (o 's ish  chegarasi 
2 0 -38°C ), haro ra t va  6 ,8 -7 ,4  pH ju d a  qulay  h isob lanad i. O ziq  m uhitda 
k o 'k y o 'ta l  m ik ro b i 2 4 -7 2  so a td an  s o 'n g  m ay d a , b o 'r tg a n ,  s im o b  
tom chilariga  o 'x sh a sh  yaltiroq . qora rangli ko lon iyalar hosil qiladi.

Yangi a jra tib  olingan k o 'k y o 'ta l m ikroblari m ayda, d iam etri 1 -2  m m , 
yaltiroq , chetlari tekis b o 'r tg an  S -sh ak ld ag i ko lon iyalar (M l faza) hosil 
q ilib , o 'z ig a  xos, y a ’ni gom ologik  im m un zardob lar b ilan  agg lu tinatsiya 
reak s iy as in i b erad i. K o 'k y o 'ta l  q o 'z g 'a tu v c h is in in g  e sk i k u ltu ras i, 
aksincha  y irik , d iam etri 3 -4  m m  b o 'lg an , chetlari no tek is, yassi R - l -  
shakldagi koloniyalar (IH -IV -faza) hosil qiladi. B ular gom ologik zardoblar 
b ilan  agg lu tina ts iya  reaksiyasin i berm aydi.
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F erm en tativ  xususiyati. K o ‘k y o ‘tal q o 'z g 'a tu v c h is i b iok im yoviy  
x u s u s iy a t i  b o 'y ic h a  fa o l e m a s , q a n d , o q s i l  v a  m o c h e v in a la rn i  
parchalam aydi. n itratlam i qaytarm aydi, katalaza hosil q iladi.

T ok sin  h o sil q ilish i. K o 'k y o 'ta l  q o 'z g 'a tu v c h is i  tem p era tu rag a  
ch idam siz  toks in  ish lab  ch iqarad i, g is tam inga sezg ir va  lim fotsitozni 
tezlatuvchi m o d d a la r ajra tad i. Bu toksin  oqsildan  ibo ra t b o 'lib , endo- 
toks inga  o 'x sh a b  m ikrobning  tanasiga m ustahkam  birikkan . U shbu tok­
sin oq  sichqon . deng iz  ch o 'ch q ach asi, quyon larga  yubo rilsa , u larning 
b u y ra g i, t a lo g 'i  va  j ig a r id a  n e k ro z , g e m o r ra g iy a  v a  d e g e n e ra tiv  
o 'zg a rish la r vu judga keladi.

L im fositozn i kuchaytiruvchi om il ham  oqsildan tashkil topgan bo 'lib , 
quyon , s ichqon , q o 'z ich o q , buzoq  va boshqa hayvon larda  lim fotsitozni 
o s h ira d i.  K o 'k y o 't a l  q o 'z g 'a tu v c h i s i  g ia lu ro n id a z a ,  le ts i t in a z a , 
gem agg lu tin larn i hosil q ilad i va quyon , q o 'y , buzoq va odam  qonidagi 
zardobni ivitadi.

A ntigen tuzilishi. B ordetella u rug 'iga  m ansub bakteriyalar O -an tigen  
va turli m axsus agg lu tin in larga  ega. B .pertussis turiga ag g lu tin o g en -1; 
parapertussis g a -1 4 , V .bronchiseptic is-12 agglutin in lar xos. B ordetellalar 
ta rk ib id ag iag g lu tin o g en la rg ak o ‘r a 4 t a  serologik: 1 , 2 ,3 ; 1 , 2 , 0 ; 1, 0 ,3 ;  1, 
0 , 0  variantlarga bo 'linad i, bu serovarlar o rasida kesishm a im m unitet hosil 
bo 'lm aydi.

C hidam lilig i. K o 'k y o 'ta l v a p a ra k o 'k y o 'ta l q o 'zg 'a tu v ch ila ri fiz ik  va 
k im yov iy  om illar, shuningdek, tashqi m uhitga ch idam siz ; quyosh  nuri va 
dezinfeksion  m oddalar ta ’sirida tezda  o 'lad i.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. K o 'k y o 'ta l bilan tabiiy sharoitda 
hayvonlar kasallanm aydi, am m o kasallikni tajriba m aqsadida m aym un, it, 
m ushuklarda hosil qilish m um kin.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogen ezi. K o 'k y o 'ta l bilan, asosan, 
bo la la r kasallanad i. K asallik  m anbai faqat bem or yoki m ikrob  tashuvchi 
odam  h isoblanadi. K o 'k y o 'ta l bakteriyasi bem ordan 4 -6  h afta  davom ida 
ajralib  turadi. K asai bola yo 'ta lganda, aksirganda havoga tarqalgan m ayda 
b a lg 'am  va shilliq  tom chilaridagi k o 'k y o 'ta l tayoqchasi so g 'lo m  bolaning 
nafas y o 'lla r i orqali o rgan izm ga kiradi (in feksiyan ing  havo-tom chi y o 'li 
bilan yuqishi). K asallik ko 'p incha  5 yoshgacha bo 'lg an  bolalarda uchraydi.

K asallikning 4  davri ajratiladi: 1) yashirin davri -  1 ,5-2  hafta; 2) kataral 
davri -  1 ,5 -2  hafta ; 3) b o 'g 'i l ib  y o 'ta lish , y a ’ni kasa llikn ing  zo 'ray g an  
davri -  4 -8  hafta; 4 ) sog 'ay ish  davri -  2^4  hafta. N afas y o 'li orqali tushgan 
kasallik bakteriyalari shu joyda ko 'payadi va toksin ajratadi. Bu endotoksin 
tom oq, b ronx  shilliq  qavatlarin i q itiq lashi tufayli y o 'ta l tu tad i. A dashgan
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nerv retsep torlari (to lalari) uzoq vaqt q itiq lan ish i na tijasida  uzunchoq 
m iyaga doim iy ravishda im puls kelib turadi. Bu esa  o ‘z navbatida uzunchoq 
m iyada tu rg 'u n , kuchli q o 'zg 'a lish  o 4ch o g ‘ining paydo b o ‘lishiga, boshqa 
retseptorlardag i nospetsifik  q itiq lan ish larn ing  kuchli o ‘choqqa  aylanib . 
y o 'ta l xurujining ortishi va  kuchayishiga olib keladi. Y o'tal shartsiz refleks 
holatidan kasallik  rivo jlangan  sari shartli re fleksga ay lan ib  qo lad i.

Immuniteti. K o'kyo'tal bir umrga immunitet qoldiradi. Bemorning qonida 
agglutinin, pretsipitin, komplementni biriktiruvchi antiteloku-paydo bo 'ladi.

Q ondagi k o 'k y o 'ta l  bak teriya lariga  bakteritsid  ta ’s ire tu v c h i h im oya 
antitelolari m avjudligi organizm da kuchli im m unitet borligini ko 'rsatad i.

Laboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun, asosan. bakterologik usul q o 'l­
laniladi. Shu m aqsadda bem ordan balg 'am  yoki halqum  va burundan shilliq 
m odda olinib Borde-Jangu, sut-qonli yoki gidrolizat-kazeinli. kazein-ko'm irli 
m uhitlarga ekiladi. Begona m ikrofloralar o 'sish in i to 'x tatish  uchun oziq 
muhitlarga penitsillin qo'shiladi, 3 -5  kundan so 'ng  oziq m uhitlarda koloniya­
lar o 's ih  chiqadi, so 'n g ra  ulardan so f kultura ajratib olinib, uning mor- 
tblogiyasi, o'sishi. biokimyoviy, antigenlik va biologik xususiyatlari o'rganiladi. 
Ikki hafta davom ida bemor qonida antitelolar paydo bo'lganini aniqlash uchun 
serologik, ya’ni komplementni biriktirish usulidan foydalaniladi. Ayrim hollarda 
teri-allergik sinam asi ham qo 'llaniladi. buning uchun 0 .1  ml antigen bem or 
bilagining ichki yuzasidagi teri orasiga yuboriladi va 16-20 soatdan so 'ng  
antigen yuborilgan jo y  2  sm  cha kattalikda qizarib chiqadi.

K eyingi y illa rd a  an tite lo larn i an iq lash  uchun ju d a  an iq  va sezg ir 
im m unferm ent usul ham  q o 'llan ilm o q d a . K o 'k y o 'ta l m ik rob in i tezda 
an iqlash  uchun tezk o r im m unofluoressen t usuldan foydalan ilad i.

D avolash  va p rofilak tik asi. B em orni har ta raflam a davolash  lozim . 
D astlab  yuqori nafas yo 'lid ag i shilliq  qavat retsep torlari ni q itiq layd igan  
k o 'k y o 'ta l bakteriyalarn i y o 'q o tish  zarur.

B em o rg ak o 'k y o 'ta lg a  qarshi m axsusy-globulin , levom itsitin, vitam in- 
larberiladi. B em orim koni borichaochiq  havoda bo 'lgani m a’qul. U m um an 
kasallik sim ptom lariga qarab  davolanadi.

Kasallikning oldini olish uchun um um iy profilaktika choratari ko 'riladi. 
A yniqsa. bo lalar m uassasa larida  kasaln i tezda  an iq lab . uni boshqalardan  
ajratiladi. B em or yotgan xona tez-tez sham ollatib  turiladi. K o 'k y o 'ta ln in g  
oldini o lishda m axsus profilaktika m uhim  aham iyalga ega va yaxshi natija 
beradi. H ozirg i vaq tda  adso rbsiya  q ilingan  k o 'k y o 'ta l-b o 'g 'm a  qoqshol 
vaksinalar (A K D S) bilan bolalarem ldnadi. Bu vaksina tark ib ida40  m lrd.cha 
o 'ld irilgan  k o 'k y o 'ta l m ikroblari bo 'lad i. A K D S vaksina b ilan  bolani 2 ,3 , 
4 , 16oy lig idaem lanadi.
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B rutsellyoz qo‘zg‘atuvchilari

Bmtsellyoz (qora oqsoq) keng tarqalgan zoonoz kasallik, asosan, hay vonlai- 
kasallanadi. K asallik  k o 'p in ch a  hayvonlar b ilan  m uloqotda bo 'lad igan  
odam lardagina uchraydi. Shu jihatdan brutsellyoz kasb kasalligi hisoblanadi. 
BmLsellyozni Vrucella urug’iga mansub mikroorganizmlar qo'zg'atadi.

B rutsellyoz q o ’z g ’atuvchisin i dastlab  ing liz  vrachi D. B ryus (1886- 
yili) M alta orolida topgan. Bu m ikrob q o 'z g ’atgan kasallikka M alta isitmasi 
deb nom  berilgan. O hm  1887-yili kasallikning so f kulturasini ajratib  olgan 
v au n i M icrococcus m elitensis deb atagan. B .bang va B .S tribo lt 1897-yili 
s ig irn ing bolasi tushgan vaqtda undan yangi q o ’z g ’atuvchin i a jratib  oladi 
va unga B acteria  avortus bovis deb  nom  beradi. J .T raum  1914-yili, G ud 
va S m itlar 1916-yili c h o ’chqan ing  bolasi tushgan (abort b o ’lgan) paytda 
u lardan uchinchi q o ’z g ’atuvchini a jratib  o ld ila r va uni V asteria abortus 
suis deb  atadi I ar. M iyer va F iyezerlar 1920-yili a jra tib  o lingan  uchta 
q o ’zg ’atuvchini, u larning birinchi u rug ‘ini topgan ingliz olim i Bryus nomi 
bilan B ru se llad eb  atash ni tavsiya etadi. S huning  uchun u la r q o 'z g ’atgan 
kasallik  b ru tse llyoz  deb yuritila  boshlandi. K eyingi y illa rda  bru tsellaning 
y ana  b ir necha  turi a jratib  o lindi.

O dam larda  bru tsellyozni, asosan, Br. m elitensis, Br. bovis, Br. suis 
q o ’zg 'a tad i. B ru tse lla lar 1 b o ’lim , 4  gu ruhga  kiritilgan . U la r olti turga 
(jadval), Br. m elitensis, Br. abortus, Br. su is b iovarlarga b o ’linadi.

M orfolog iyasi. B rutsellalar m ayda, tayoqchasim on, uzunlig i 0 ,6 -2 ,5  
m km , tuxum sim on, kokksim on, diam etri 0 ,6 - 1 ,5 m km b o ’lib, alohida, juft- 
ju f t yoki g u ruh -gu ruh  jo y lash ad i. Q o ’y-echki va qo ram o lla rda  kasallik  
q o ’zg 'a tu v ch is i -  b ru tsella lar, asosan, kokksim on, c h o 'c h q a la rd a  esa  
ta y o q c h a s im o n  sh a k lg a  e g a  b o 'la d i .  B ru tse lly o z  q o ’z g 'a tu v c h ila r i  
po lim orf, shun ing  uchun  u la r m orfo log iyasi fizik , k im yov iy  va biologik 
om illar ta ’sirida o 'zgarad i.

BrutseUalaming differensial belgilari

T ip i O 's is h
s h a ro itla r i

B o 'y o q la rn in g  
b a k te r io s ta tik  ta ’siri H ,S  hosil 

qilishi
A so siy

x o 'ja y in i
1 :5 0 0 0 0

fuksin
1 :2 5 0 0 0
tio n in

Br. m elitensis A ero b + + - Q o 'y . e chk i
Br. suis A ero b - +/- +++ C h o 'c h q a
Br. abortus 5 -1 0 %  C O , 

b o 'lg an d a
+ - ++ Q o ra m o l

Shartli belg ilari: + o 'sa d i, vodorod sulfit hosil qiladi;
- o 'sm aydi, substralni vodorod sulfit hosil qilm asdan parchalaydi.
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B ru tse lla la r sporasiz , x ivch in siz , shu  sabab li haraka tlanm ayd i va 
kapsula hosil qilm aydi, am m o ayrim  shtam m lari m a’lum sharoitlarda nozik 
kapsulada b o ia d i .  U lar barcha anilin bo 'yoq lari bilan yaxshi bo 'yalad i. 
G ram  usuli b ilan  esa, m anfiy  b o 'y a lad i (64-rasm ). N ukleo iddagi D N K da 
G +S 5 6 -5 8 %  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. B ru tse lla lar -  q a t’iy aerob. Juda sekin  (3 -1 0  kunda, ayrim  
hollarda 15 kunda, asosan, 30  kunda) o 'sa d i. O ziq m uh itlarga  talabchan  
37llC  tem pera tu rada  va pH 6 ,8 -7 ,4  b o 'lg an  oziq  m uhitlarda, shuningdek , 
vitam inlar qo 'sh ilgan  oddiy oziq m uhitlarda, jigtuJi agar va bulonda, zardob- 
g lyukozali agar, zardobli kartoshka suvidagi agar, qonli agar, trip toza- 
zardobli agar, 5%  li g litserin  q o 'sh ilg an  m uhitlarda yaxsh i o 'sa d i. Jigarli 
agarda yum aloq, rangsiz, silliq, burtgan, S -k o 'rin ish idag i ko lon iyalar (65- 
rasm ), jigarli bu londa esa  b ir xil quyq a ,ch o 'k m ala r hosil q iladi. U lam i 10- 
1 2  kunlik  tovuq  em brion in ing  sariq xaltachasida ham  o 's tir ish  m um kin.

B r.abortus ning b irinch i generatsiyasi 5 -1 0 %  C O , b o 'lg a n  sharoitda 
y a x sh i o 's a d i ,  c h u n k i u o 's t i r u v c h i  o m il b o 'l i b  x iz m a t q i la d i .  
B rutseU alam ing so f kultu rasin i a jratib  olish uchun e lek tiv  oziq m uhitga 
m a 'lum  bo 'yoq lar, antibiotiklar, jum ladan , polim iksin-B  qo 'sh ilad i.

B ru tse lla larda  d isso ts ia tsiya  natijasida  ko lon iya la r S -sh ak ld an  R -  
shaklga o 'tish i m um kin. L -shakldagilar ham borligi aniqlangan. Brutsellalar 
oziq  m uhitlarda uzoq m uddat saq lansa, u larning v iru len tlik  xususiyati 
kam ayadi, V i-  an tigen  esa  yo 'q o lad i.

F erm en tativ  xususiyati. B rutsella lar qand lar va oqsillarn i parchalay  
olm aydi, jela tinan i suyultirm aydi. Ayrim turlari vodorod sulild  hosil qiladi, 
m o ch ev in a  va  a sp a rag in la rn i p a rc h a la y d i, n itra tla m i n itr i tla rg a c h a  
qaytaradi. O qsil pepton, am inokislotalarni am m iak va vodorod sulfid hosil 
qilib gidrolizlaydi.

6 4 - r a s m .  B rutsella lar sof 
kulturasi

6 5 - r a s m .  B r.m elitensis so f 
kulturasi va koloniyasi
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T oksin hosil q ilish i. B ru tse lla lar endotoksin  hosil q ilad i, u bakleriya 
hu jay ralarin ing  parchalanishi na tijas ida  ajralib , ailergen lik  xususiyatiga 
ega, shu sababli teri-a llerg ik  sinam asin i q o 'y ish d a  foydalan ish  m um kin.

A n tig en  tu z i lish i. K aste llan i (1 9 3 2 -y .) se ro lo g ik  u su lla r  b ilan  
b ru tse lla la rn in g  an tigen  tuz ilish in i ch u q u r tek sh irib , u larn ing  barcha 
tu rlarida A, M , G  va R an tigen lar borligini va bu an tigen la r b ru tsella lar 
ta rk ib ida turli n isbatda  bo 'lish in i aniq lad i. Q oram ol bru tse lla larida  A- 
an tigen , q o 'y -e c h k ila r  b ru tse llasida  e sa  M -an tig en  k o 'p  b o 'la d i. Bu 
an tigen lar b ru tse llahu jay rasin ing  yuzasida joy lashgan . B rutsellan ing  har 
b ir turida m axsus va um um iy an tigen la r m avjud. A -an tig en  Br. abortus, 
M -an tig en  B r.m elitensis uchun m axsusdir. G -an tig en  B rucella  u ru g 'i 
u c h u n  u m u m iy  a n tig e n  h is o b la n a d i. R -a n tig c n  e sa  R -s h a k lid a g i 
bru tse llan ing  barcha  tu rlarida  b o 'lad i. B ru tse lla lar tu lyarem iya  va vabo 
v ib rio n la ri b ilan  u m um iy  an tig en la r ig a  ega . B ru tse lla la rn in g  ichak  
guruh idag i bak te riya la rga  o 'x sh ash  haro ra tga  ch idam li O -a n tig e n  va 
haroratga chidam siz, yuza joylashgan, virulent V i-antigenlari ham  mavjud.

C h id a m lilig i. B ru tse lla la r tashqi m u h itd a  ancha  v aq t saq lan ish i 
m um kin. U lar past tem pera tu rada  4  oy saqlanad i. S uvda 9 0  kun, su tda 
10-16  kun, tuproq . siydik, g o 'n g , xashak , yem la rd a4 -5  oy, moy, pishloq, 
q o 'y  terisi va yu n g id a  4  oygacha, g o 'sh td a  esa  20 kun yashayd i. Yuqori 
te m p e ra tu ra  v a  d e z in fe k s io n  m o d d a la r  ta ’s ir ig a  c h id a m s iz . 60"C 
qizd irilganda 30 daq iqada , qaynatilganda esa  b ir necha con iyada , 2%  li 
fenol eritmasi, 1 %  li kreolin. 1-5%  li xlorli ohak. 0,5%  li lizol. 0,2%  li formalin, 
0 ,2 - 1  % li xloram in ta ’sirida tezda o 'lad i.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. B rutsellyoz bilan q o 'y , echki, 
q o ra m o ila r, c h o 'c h q a ,  sh im o l b u g 'is i ,  lam a, o t va it h am d a  q a to r  
kem im vch ilar (kalam ush, sichqon va boshqalar) kasallanadi. U um urtqali 
hayvonlarning 6 0  dan ortiq turiga yuqishi m um kin. K asai b o 'g 'o z  hayvon 
bo la  tashlaydi yoki o 'lik  bola tu g 'ad i.

H ayvon larn ing  ch iq ind ilari (siyd ig i, najasi, hom ila  suyuq lig i, qin 
a jra lm asi), ayn iqsa , echki va q o 'y la m in g  sut m ahsu lo tlari ju d a  yuqum li 
hisob lanad i. D eng iz  cho 'ch q ach asi ju d a  qulay  ta jriba hayvon i, ularga 
b ru tse lla  yuq tirilganda 3 oy davom ida kasallanad i va su y a k -b o 'g 'im , 
to g 'a y  ham da k o 'z la r in in g  qattiq  ja roha tlan ish i oq ibatida  o 'la d i.

K asallikn ing  odam lardagi patogenezi. B m tsellyoz odam larga  kasal 
m olning xom  suti va  su t m ahsu lo tlari (p ish loq , moy, tvorog , brinza), 
shun ingdek , c h a la  qovu rilg an  yoki ch a la  p ish irilg an  g o 's h t  is te ’m ol 
q ilinganda yoki u la r  bilan bevosita m uloqotda b o 'lg an d a  yuqadi. M ikrob 
o rganizm ga alim entar, a loqa va havo-tom chi y o 'lla ri o rqali tushadi. Bu
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kasbga xos k asa llik  b o ‘lgan lig i uchun , asosan , ve terinar, zoo texn ik , 
c h o 'p o n , sut, m ol ferm alari, qushxona, pish loq tayyorlovch i korxonalar 
x izm atchilari. shuningdek, yung, teri qabul q iluvch ilar kasallanadi.

B rutsellyoz faslga b o g 'liq  b o 'lib , q ishloq joy larda , asosan, qo 'z ila tish  
davri, y a ’ni m art-m ay  oy larida  k o 'p  uchraydi. S hahar sharo itida  esa  yil 
davom ida uchrashi m um kin.

K asallikning yashirin  davri 1 -3  hafta, b a ’zan b ir necha oy bo 'lish i 
mumkin. Organizm ga tushgan brutsellalar limfa tugunlarida, retikul-endotelial 
sistem ada joy lashad i, shu yerda ko 'payadi va lim fa y o 'lla ri orqali qonga 
o 'lad i, natijada uzoq davom  etadigan bakteriyem iya hoi at i kuzatiladi. Q on 
orqali brutsellalar taloq, ko 'm ik , lim fa tugunlariga tushib ko 'payad i.

O dam  va h ay v o n la rd a  k a sa llik n in g  b irin ch i k u n la r id an o q  sek in  
rivojlanadigan o 'ta  sezgirlik, ya’ni allergiya holati rivojlanadi, bu  holat kasallik 
davomida va bem or sog'aygandan keyin ham uzoq vaqtgacha saqlanib qoladi.

B ru tse lly o z  o 'tk i r  sep tik  va  su runka li kasa llik  b o 'l ib ,  k o 'p in c h a  
odam larda klinik belgilari xilm a-xil tarzda surunkali kechadi.

K asallikning dastlabki davrida bem orning harorati asta-sekin ko 'tarilib , 
1 -2  haftada 40°C  gacha yetadi, so 'n g  pasaya boshlaydi. 4 -1 4  kundan keyin 
yana qaytalaydi. B unday holat bir necha bor takrorlanishi m um kin. Isitm a 
ch jqqanda  bem orn ing  eti uv ish ib  qaltirayd i, darm oni q u riy d i, is itm a 
p asayganda  g 'a ra q -g 'a ra q  terlayd i, badan iga  turli to sh  m alar to shad i. 
B rutsellyoz surunkali kechganida jin siy  bezlar zararlanadi, natijada orxit, 
epididim it, ayollarda esa oofarit, mastit rivojlanishi m um kin. Ayrim hollarda 
infeksiya oqibatida erkak va ayollarda bepushtlik, bola tashlashlar kuzatiladi.

B m tsellalar hujayra ichiga kirib yashaganligi sababli dori kor qilm aydi, 
u la r  v a q ti-v a q ti b ilan  k o 'p a y ib  q a y ta d a n  q o n g a  tu s h a d i, k a sa llik  
yangilanadi. shun ing  uchun bru tsellyoz uzoq davom  etad i va re tsid iv lar 
(qay talan ish) beradi.

K asallikning yengil, sim ptom siz shakllarini aniqlash b irm uncha qiyin, 
shuning  uchun bu infeksiyaga faqat laboratoriya teksh iruv lari yordam ida 
tashxis qo 'y ilad i.

Odamlardagi brutsellyozning ko 'p  klinik belgilari bezgak, sil, revmatizm, 
qorin  tifi va toshm ali tif, K u-isitm asi be lg ilariga o 'x sh ab  ketad i, shuning  
uchun d ifferensial d iagnostika  m uhim  aham iyalga ega.

Im m u n iteti. B rutsellyozdan so g 'ay g an  k ish ilarda  steril yoki nosteril 
im m unitet hosil bo 'lad i; hujayraviy  va gum oral im m unitetlar k ishilam ing 
in feksiyagachidam lilig in i ta 'm in laydi. Im m unitet asosida m akrofag v a T -  
lim fotsitlar faolligi m uhim  aham iyalga ega. B undan tashqari. fagositoz va 
allerg ik  holat b ru tsella larn ing  o rgan izm da tarqalish iga  qarsh ilik  q iladi.
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G um oral o m illa r  (agg lu tin in , kom plem entn i b irik tiruvch i va  n o to ‘liq 
an tite lo lar) b ru tsella larn i tezda b irik tirib  oladi va organ izm ni m ikrobdan 
tozalaydi, bem orn ing  sog 'ay ish i davrida paydo b o ‘ladigan bakteriofaglar 
ham  shunday  vazifan i o 'tay d i.

L aboratoriya tashxisi. Bakteriologik tekshiruv uchun bem orning qoni, 
o rq a  m iy a  su y u q lig i , h o m ila  su y u q lig i , n a ja s i va  s iy d ig i o lin a d i. 
Q o ‘z g ‘atuvchini ajratib olish uchun sut va sut m ahsulotlari, agglutininlam i 
topish uchun e sa  bem or zardobi tekshiriladi.

B rutsellyoz tashxisini m ikrobiologik  usu lda aniqlashda dastlab  bem or 
o rgan izm idan  bru tse lla larn i top ishga  harakat q ilinad i. B un ing  uchun 
bem orning venasidan 5 -1 0  ml qon olinadi va ikkita 5 0 -1 0 0  m l jigarli bulon 
quyilgan  ko lbaga ek ilad i. U lardan  biri Br m elitensis a jra tib  olish uchun 
odd iy  aerob  sh a ro itd a , ikk inch isi Br. ab o rtu s  e sa  10% C O , b o ‘lgan 
sharoitda, te rm o sta td ao ‘stiriladi. B rutsellaning birinchi generatsiyasi juda  
sekin o 'sg an lig i uchun ekm ani te rm osta tda  b ir oy saqlanadi.

A m m o s o f  ku ltu ran i o lish  va id en tif ik a ts iy a  q ilish  uchun  har 4 -5  
k u n d a  q iy a la n tir i lg a n  a g a rg a  e k ila d i. B u n d a  b ru ts e lla la r  ra n g s iz , 
to v lan u v ch i, y a ltiro q  S -  shak lidag i k o lo n iy a la r hosil q ilad i. O lingan  
ku ltu ralarn i iden tif ika ts iya  q ilish  uchun m axsus agg lu tina ts iya  beruvchi 
za rd o b  b ilan  buyum  o y n ach asid a  ag g lu tin a ts iy a  reaksiyasi q o 'y ila d i 
va m axsus fag g a  n isb a tan  sezg irlig i an iq lan ad i. B ru tse lla la r barcha  
tu rlarin ing  qandlarn i parchalash  faoliyati past darajada. U lam i H 2S hosil 
q il ish i, C O , v a  an ilin  su y u q lik la r  t a ’s ir ig a  se z u v c h a n lig ig a  k o 'r a  
d iffe ren s ia ts iy a  q ilinad i.

K asallikn ing  10-12-kun idan  bosh lab  bem or qon ida  k o 'p  m iqdorda 
a g g lu t in in la r  to 'p la n a d i .  U la rn i a n iq la s h  u c h u n  k e n g a y ti r i lg a n  
agg lu tina tsiya  (R ayt) reaksiyasi q o 'y ilad i. U ning  d iagnostik  titri 1:200. 
K o 'p ch ilik n i tezd a  tekshirish  uchun sh isha oynachada bem or qoni va 
b ru tsella  d iagnostikum i bilan X edlson reaksiyasi q o 'y ilad i.

B ru tse lly o zag a  se ro lo g ik  ta sh x is  q o 'y is h d a  B G A R , IFR , opson- 
fagositoz reaksiya, KB reaksiyalaridan foydalaniladi. K asallikning so 'nggi 
davrlarida B yum ening  teri-a llerg ik  sinam asi va K um bc reaksiyalari katta 
d iagnostik  aham iya lga  ega.

B yum ening  teri-a llerg ik  sinam asini q o 'y ish  uchun b ilak  terisi orasiga 
0,1 ml b ru tse llin  yuborilad i, 24  soatdan  s o 'n g  shu jo y  q izarib , sh ish ib  
chiqsa, natija  m usbat h isob lanadi. B rutsellalarni boshqa m ikroblardan 
a jra tib  o lish  yok i u la r pato log ik  m ateria lda  kam  b o 'ls a , k o 'p ay tirish  
m aqsad ida  b io log ik  s inam adan  fo y d a lan ilad i, y a 'n i tek sh irilay o tg an  
m aterial deng iz  cho 'ch q ach a la rig a  yuqtirilad i va 30  kundan  so 'n g  ulam i
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yorib, ichki a ’zolari, limfa tugunlaridan autopsiya olib m axsus oziq m uhitga 
ekiladi va s o f  ku ltu ra  a jratib  o lin ib . so 'n g ra  iden tifikatsiya q ilinadi.

D avosi va profilak tikasi. B em orlarni yarim  sin tetik  antib io tik lar, 
tetratsiklin, eritrom itsin. streptom itsinvarifam pitsilin lar bilan davolaniladi. 
S u ru n k a l i  b r u ts e l ly o z d a  e s a  v a k s in a  v a  b ru ts e l l in  y u b o r i la d i .  
Q aytalanishlarning oldini olish uchun brutsellyozga qarshi gam m aglobulin  
qilinadi. K o'pincha kasallikning simptomlariga qarab davochoralari ko'riladi, 
b a’zan bem orlarga sanatoriy  va kurortlarda davolanish tavsiya  etiladi.

K asallikning oldini o lishda veterinariya va so g 'liq n i saqlash  xodim lari 
birgalikda um um iy va maxsus choralar ko'rishlari lozim. Bu choralar: kasallik 
manbaini yo 'qo tish ; kasallikni yuqtiruvchi om illar vayuq ish  m exanizim iga 
qarshi kurash ish ; aloh ida kasa llikka n isbatan  ch idam likn i ta ’m inlashdan 
iborat. B ru tsellyoz tarqalgan  jo y la rd a  bevosita  m ollar b ilan  m uloqotda 
b o 'lad igan  k ish ilar P.F .Zdorodovskiy va P .A .V ershilovalar topgan  tirik 
(B .abortus 19-B A  shtam m i) vaksina bilan em lanadi. Bu vaksina  m a’lum 
dara jad a  a so ra tla r  b e rgan lig i sabab li, hoz ir b ru tse lla la rn in g  h u jay ra  
devoridagi oqsi l-polisaxarid birikm asidan tayyorlangan kim yoviy  vaksina 
sinovdan o 'tk az ilm o q d a .

Tulyareiniya q o‘zg‘atuvchisi

T ulyarem iya  o 'ta  xavfli, o 'tk ir , zoonoz, tabiiy  o 'c h o q q a  eg a  yuqum li 
kasallik  b o 'lib , odam larda turli a ’zo va to 'q im alarn i ja ro h a tlay d i. Tabiiy 
sharoitda 145 tu rdan  ortiq um urtqali hayvonlar, ju m lad an , kem im v ch ila r 
va uy hayvon lari kasallanadi.

T u lyarem iyan ing  tab iiy  o 'ch o q la ri q o 'sh n i T ojik iston , Q o zo g 'is to n , 
T urkm aniston, Q irg 'iz iston  respublikalarida ko 'p . R espublikam izning shu 
hududlarga chegaradosh  tum anlarida  ham  qayd qilinadi.

T u ly a re m iy a  q o 'z g 'a tu v c h is in i (F ran c ise lla  tu la ren s is )  1912-yili 
am erikalik  o lim la r G .M akkoy  va  S h .C hep in lar K alifo rn iyan ing  T u lyare 
tum anida zararlangan yum ronqoziqdan  topganlar. E. F rensis (1921-y.) bu 
q o 'z g 'a tu v c h in i bem orlardan ajratib  o lib  to 'l iq  o 'rg an d i.

K asallikn ing  nom i u b irinchi m arta qayd  etilgan  jo y n in g  nom idan 
o lin g a n , u n in g  q o 'z g 'a tu v c h is in in g  nom i e sa  o d a m la rd a  k a sa llik  
q o 'zg 'a tu v ch is in i topib to 'l iq  o 'rg an g an  E. F rensis sharafiga  F rancisella  
tularensis deb ataldi. H ozirgi zam on tasnifiga k o 'ra  tulyarem iya bakteriyasi 
F rancisella u ru g 'ig a  kiradi.

M o r fo lo g iy a s i . T u ly a re m iy a  b a k te r iy a la r i  m a y d a  sh a rs im o n , 
tayoqchasim on shaklda b o 'lib , kattaligi 0 ,2 - 0 ,7 m km , gram m anfiy , spora 
hosil qilm aydi.
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O dam  va hayvonlar organizm ida nozik kapsula hosil qiladi. Tulyaremiya 
bakteriyasi kuchli polim orf, shu bois ipsim on va boshqa shakllarda ham  
m avjud b o 'la  o lad i. N ukleoiddagi D N K  tarkibida G +S 33-36%  ni tashkil 
etadi.

0 ‘s ish i. T u ly a re m iy a  q o ‘z g ‘a tu v ch is i q a t’ iy a e ro b , o d d iy  o z iq  
m uhitlarda o 'sm ay d i. O ziq m uhitga tuxum  sarig 'i, v itam inlar. 0 ,05-0 ,1  % 
sistin, 1 %  glyukoza, fibrinsizlantirilgan qon qo 'sh ilgan, pH 6 ,7 -7 ,4  bo 'lgan 
m uh itla rd a  37°C  tem p era tu rad a  2 -1 4  k u n d a  o 's a d i . Q a ttiq  m uhitda  
o 's tirilg an  tu lyarem iya  bakteriyasi m ayda, ya ltiroq , sut rang iga  o 'x sh ash  
oq, m om iq  S -k o lo n iy a la r hosil q iladi (6 6 -rasm ). U lar m iya, taloq, jigar, 
y u rak  e k s tra k ti ,  p iv o  a c h itq is i, b a liq  u n la r id an  ta y y o r la n g a n  o z iq  
m uhitlarda yaxshi ko 'payadi.

66-rasm. D a la  s ic h q o n i  q o n id a n  

a j r a t ib  o l in g a n  tu ly a re m iy a  
q o 'z g 'a t u v c h i s i  (1 )  v a  a g a r d a g i  

k o lo n iy a la r i  (2 )

T ulyarem iya  bakteriyalari ta rk ib ida arg in in , sistein , leysin , g istitsid in  
kabi am in o k is lo ta la r, shun ingdek , kalsiy  pan te tonat, m agn iy  ion lari, 
glyukoza, natriy xlorid , m agniy su lfa t va siam in bo 'lg an  suyuq m uhitlarda 
y ax sh i o 's a d i .  Q a ttiq  m uh it tay y o rla sh  uchun  su y u q  m u h itg a  ag ar 
q o 'sh ilad i. T u ly a rem iy a  q o 'z g 'a tu v c h is i 12 kunlik  tovuq  em brion ida  
yaxshi o 'sa d i. B ak teriya lar su n ’iy m uh itlarda  o 's tir ilg an d a  q o b ig 'i yoki 
K -an tigen  y o 'q o lad i, u larning v iru lentlik  va im m unogenlik  xususiyatlari 
an tigen lariga b o g 'liq .

Ferm entativ xususiyatlari. Tulyarem iya bakteriyasi glyukoza. maltoza, 
levuleza va m annozani kislota hosil q ilib  parchalaydi, am m o dekstrin va 
glitserinni ham m avaqt ham  parchalam aydi; oksidaza manfiylari esa vodorod 
sulfidni hosil qiladi, lekin indol hosil qilmaydi. Q o'zg 'am vchining biokimyoviy 
xususiyati tu rg 'un  em as, u tezda o 'zgarib  turadi.

Toksin hosil qilishi. Tulyarem iya qo 'zg 'a tuvch isi endotoksin hosil q i­
ladi. Toksinni ajratib olish juda  qiyin, chunki bakteriya suyuk oziq muhitlarda 
yaxshi o 'sm aydi. M ikrobningekzotoksin ajratishi ham  aniqlangan emas.
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A ntigen  tu z ilish i. R -sh ak ld ag i ku ltu ra la r faq a t O -a n tig e n g a  ega 
b o 'lib , v iru len tsiz  va im m unogenlik  xususiyatiga eg a  em as. S -shak ldag i 
k u ltu ra la rd a  V i va  O -a n tig e n la r ,  o ra liq  S R -s h a k ld a g i  k u ltu ra la r  
bakteriyalarida O -antigen, shuningdek, oz m iqdorda V i- antigenlar bo 'ladi.

T u lyarem iya  bakteriyalari b ru tse lla lar b ilan  um um iy  an tigenga  ham  
ega, shu sababli sero log ik  tashx is q o 'y ish d a  buni h isobga o lish  kerak.

T ulyarem iya bakteriyasin ing  3 turi ajratiladi: a) go lark tik  (Y ev ro p a )- 
kuchli patogen, o 'lim  0 ,5%  ni tashkil etadi. Q uyonlarga n isbatan  patogen, 
g litserinn i; b) noarktik  (Fr. tu larensis nearstica) -  quyon larga  n isbatan  
kuchli patogen , g litserinn i parchalaydi, v iru lentlig i ham  yuqori, o 'l im  5 -  
8 % ni tashkil q ilad i, d ) M arkaziy  O siyo  turi (F r tu larensis m ediasia tica) 
quyon lar uchun kam  patogen, g litserinn i parchalaydi. O 'r ta  O siyo  turi II, 
C hu , A m udaryo  q irg 'oq la ridag i aholi orasida, Q o zo g 'is to n  ja n u b i va 
Q oraq a lp o g 'is to n  respub likasida uchraydi.

C hidam lilig i. T ulyarem iya bakteriyalari a trof-m uhit om il lari ta ’siriga 
chidam li, past tem peraturada uzoq saqlanadi. D onlarda 130 kun, g o 'sh tda  
-  93 kun, nonda -  20  kun, tuproqda -  10 kun, suvda -  9 oy, ovqatlarda  
biri necha hafta  saqlanadi. D ezinfeksiyalovchi m oddalar (lizo l, krezol, 
form alin, spirt va  boshqalar) tulyarem iya bakteriyasini b ir necha daqiqada 
o'ldiradi. U lam i 60°C da qizdirilganda 15-20 daqiqada, quyosh nuri tasirida 
esa  30  daq iqada  o 'lad i.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. T ulyarem iya  bak te riyas iga  suv 
va dala sichqonlari, kalam ush, quyon, yum ronqoziq , ondatra , shuningdek, 
o lm axon, tuya, q o 'y , it, m ushuk, cho 'chqalar, laboratoriya hayvonlaridan  
d eng iz  c h o 'c h q a c h a s i va oq s ich q o n la r m oy il b o 'la d i . T u ly a rem iy a  
q o 'zg 'a tu v c h is i tez  m oslanuvchanlig i sababli, 145 tu rdag i um urtqalilar 
va  1 0 0  dan o rtiq  turdagi b o 'g 'im o y o q lila r  o rgan izm ida  yashab , infeksiya 
tarqaladi. Q on so 'ru v ch i paraz itla r -  kana, ch iv in  va boshqa la r kasallik  
tarqatuvchi h isoblanadi.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogenezi. T ulyarem iya  q a t’iy zoonoz 
infeksiya. K asallik  q o 'zg 'a tu v ch ila ri o rgan izm ga sh ikastlangan  teri va 
shilliq qavatlar, nafas, m e’da-ichak y o 'li orqali, shuningdek, kasal hayvon 
qonini so 'rg an  b o 'g 'im o y o q lila r  chaqqanda yuqadi. Q o 'z g 'a tu v c h i teri, 
shilliq qavatlarda, limfa tugunlari, yuqori nafas yo 'llari, m e’da-ichak yo 'lla ­
ri va boshqa a ’zo larda joy lashad i.

K asallikn ing  yash irin  davri 3 -7  kun (b a ’zan undan k o 'p ro q ). H ozir 
tu lyarem iyan ing  bubon, yarali-bubon, ko 'z -b u b o n , ang ina-bubon , ichak, 
o 'p k a , tarqalgan  yoki b irlam ch i-sep tik  shakllari m a’lum . K asallikning
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barcha tu rlarida  lim fa tugunlari, tarqalgan  shaklida esa  barcha  to ‘q im a va 
a ’zolar bakterem iya natijasida zararlanadi.

Im m uniteti. B em or s o g ‘aygandan  so ‘ng tu rg 'u n  im m unite t qo lad i, 
bu hu jay rav iy  va gum oral b o 'lad i. A llerg ik  ho latn ing  paydo  b o 'lish i 
im m unitet borligini ko 'rsatad i.

L aboratoriya tashxisi. Tulyarem iyaning klinik belgilari qator yuqumli 
kasallik lam ing  belg ilariga o 'x sh ash , shu sababli tu lyarem iyani boshqa 
kasalliklardan farqlashda laboratoriya tekshiruvlari m uhim  aham iyatga ega.

1. Kasallikning 3-5-kunida tulyarin bilan teri-allergik sinam asi qo'yiladi.
2. K asallikn ing  2-haftasida  qonda agg lu tin in lar to 'p la n a d i, ulam i 

b u y u m  o y n ach asid ag i va k en g ay tirilg an  a g g lu tin a ts iy a  reak s iy a la ri 
yo rdam ida aniq lanadi. Ayrim hollarda agglu tinatsiya reaksiyasi b rutsella 
d iagnostikum i b ilan  ham  m usbat reaksiya beradi, chunki u larda  um um iy 
antigen bor. B ulardan tashqari, yanada sezgir BG A R , IFU  lar qo 'llan ilad i.

3. T u lyarem iya  q o 'z g 'a tu v c h is in i a jratib  o lish  uchun q o n , bubondan 
o lingan  suyuq lik , tom oqdan , k o 'z d a n  o lingan a jra tm ala r m axsus oziq  
m uhitlarga ek ilad i, odam lardan  q o 'z g 'a tu v c h in i a jra tib  o lish  ju d a  q iy in , 
shuning  uchun bem ordan  o lingan  teksh irilish i lozim  b o 'lg a n  m ateria llar 
o q  s ich q o n  y o k i d e n g iz  c h o 'c h q a c h a la r ig a  y u b o rila d i. H a y v o n la r 
o 'lg an id an  so 'n g , ularni yoriladi va m aterial o lib  m axsus oziq  m uhitlarga 
ekiladi.

B io log ik  s inam a m axsus, rejim li laborato riyalarda o 'tk az ilad i. A gar 
tekshirilayotgan m aterialda tulyarem iya bakteriyalari b o 'lsa , u yuqtirilgan 
ta jriba hayvon i 4 -1 2  kunda o 'la d i. U ni yo rib  a ’zolaridan  n ishonlangan  
su rtm a tayyorlanad i va iv itilgan tuxum  sa rig 'i b o 'lg a n  m uhitga  ekiladi. 
O lingan  so f ku ltu ran i a tro flicha  teksh irib  iden tifikatsiya q ilinadi.

D avosi va  profilak tik asi. B em orlarga gen tam itsin , streptom itsin , 
levom itsetin va boshqa antibiotiklar yuboriladi. K asallik uzoq  davom  etsa, 
o 'ld irilg an  tu lyarem iya  vaksinasi bilan davolanadi.

K asallikning oldini olish u paydo bo 'lg an  joy la rda  ep idem iyaga qarshi 
um um iy chora lar, y a ’ni dera tiza tsiya , dez in feksiya , dez in seksiya la r 
o 'tk az ish  va ep idem io log ik  ho latga k o 'ra  odam larn i em lashdan  iborat. 
M axsus profilaktika uchun odam larni tirik protektiv  antigendan tayyorlan­
gan, faolligi kam aytirilgan  G aysk iy -E lbert tu lyarem iya  vaksinasi bilan 
em lanad i. V aksina quritilgan  ho lda  ch iqarilad i. U bir m arta  teri ustiga 
yuboriladi. E m langandan  so 'n g  5 -6 -y ilg ac h a  davom  etad igan  im m unitet 
hosil b o 'lad i. E m lash  7 yoshdan boshlanadi, ep idem io log ik  ho latga k o 'ra  
2  yoshdan h am  em lash m um kin.
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Kuydirgi q o‘zg‘atuvchisi

1786-1788 -y illa ri U ralda, o tla r o ras ida  kasallik  ta rqa lad i, u bilan 
S .S .A ndreevsk iy  shug 'u llanad i v a o ‘z iga  bu kasallikni yuq tirib , kuydirgi 
k asa llig in in g  y u q u m li zo o n o z  e k an lig in i, y a ’ni kasal h ay v o n la rd an  
odam larga  yuqish in i isbotlaydi. Bu kasallik  ruscha  « С и б и р с к а я  я зва» , 
bizda esa «kuydirgi» deb ataladi. A .Pollender (1849-y.), K .D aven (1850-y.), 
F .A .Braull (1854-y .) kuydirgi kasallig in ing  q o ’zg 'a tu v ch is i -  B acillus 
an th rac is ekanin i aniqladi. 1876-yilda R .K ox m ikroorgan izm ning  so f 
kulturasini ajratib  oldi. L .Paster (1881 -y.) va Y a.S.Senkovskiylar (1883-y.) 
m ikrobning biologik xususiyatlarini o 'rganib , vaksinasini o lishga muvaffaq 
bo 'lad ilar, B. anthracis B acillaceae o ilasiga B acillus u ru g 'ig a  kiradi.

M o rfo lo g iy a si. K uyd irg i b a ts illa s in in g  ikki uch i to 'm to q , y irik  
tayoqcha shak lida  b o 'lib , uzunlig i 5 -1 0  m km , eni 1 -2  m km , organ izm da 
k o 'p in ch a  ju f t yoki kalta  zanjir, oziq m uhitlarda e sa  uzun zan jir shaklida 
joy lashad i (s trep tobatsilla).

N ukleoid D N K  tarkibida G +S 3 2 -62%  ni tashkil etadi. B atsillalar hara­
kats iz , tashqi m uh itda  noqulay  sh a ro itd a  spo ra  hosil q ilad i, spo rasi 
bakteriyaning m arkazida joylashib, tuxum sim on shaklda ko 'rinad i, diam etri 
bak teriya en idan  katta  em as, u lar g ram m usbat b o 'ya lad i.

B atsilla lar odam  va hayvon organ iz im ida  kapsu la  hosil q ilad i, u b ir 
yoki b ir  n echa  b ak te r iy a  h u jay ras in i o 'ra g a n  h o ld a  z a n jir  sh ak lid a  
joy lashad i. Q on, zardob, tuxum  oqsili, yoki m iya to 'q im a s i qo 'sh ilg an  
oziq m uhitlarda o 's tirilg an d a  ham  kapsula hosil q iladi (67-rasm ).

0 ‘sish i. K uydirgi kasallig in ing q o 'zg 'a tu v ch is i aerob va fakultativ  
anaerob, pH  7 ,0 -7 ,4  bo 'lg an  oddiy m uhitlarda 35-37"C da  (chegarasi 1 5 - 
42°C) yaxshi o 'sad i. G o'sht-peptonli agarda o 'stirilganda R -shakldag i yirik, 
chetlari g 'ad ir-budir koloniyalar hosil qiladi. U lam i m ikroskop ostida kichik 
obyektiv  yordam ida ko 'rilganda, k o 'rin ish i «sherning yolin i»  eslatadi.

Bunday kulturalar virulent bo 'lad i. Silliq S -shakldagi kulturalar esa kam  
virulentli bo 'lib , organizm da kapsula hosil qilmaydi. K apsulasining yo'qligi 
m ikrob virulentligining kam ayishiga sabab bo 'lad i. K uydirgi kasallining

6 7 - r a s m .  В ас.anthracis, to 'q im adan  
tayyorlangan surtm a
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batsillalari dissotsiatsiya natijasida R -shak ldan  S -shak lga  o ‘tishi mum kin, 
bunda u lam ing asosiy biologik xususiyatlari o ‘zgaradi. Batsillani penitsillin 
q o 'sh ilg a n  g o ‘sh t-pep ton li agarda  o 's t ir i lg a n d a , u lar p ro to p las tla rg a  
aylanib, m ayda sharchalar k o 'rin ish ida  «m arjonga» o 'x sh ab  joylashadi. 
Batsillani go 'sh t-peptonli bulonda o 'stirilganda esa bulon tiniq holda qoladi 
va probirka tubida paxtaga o 'x sh ash  c h o 'k m a  hosil bo 'lad i.

F erm entativ  xususiyati. B atsillalar glyukoza, saxaroza, m altoza va 
boshqa qandlarni kislota hosil qilib, parchalaydi. U lar degidroza, lipaza, 
diastaza, peroksidaza, katalaza fennentlarin i ishlab chiqaradi. A gar bu 
m ikrobni tik qo tirilgan je la tinaga  sanchib  ekilsa, avval je la tinan ing  ustki 
qism i suyuladi, so 'n g  m ikrob uning o ‘rta q ism idan atrofiga tarm oqlanib 
o 'sad i, natijada ag 'd aribqo 'y ilgan  «archaga» o 'xshash  shakl paydo bo'ladi. 
Bunday o 's ish  kuydirgi m ikrobi uchun xos belgidir. K uydirgi batsillasi 
ivitilgan zardobni sekinlik  bilan eritadi va am m iak, vodorod, sulfid hosil 
qiladi. A sta-sekin nitratlam i nitritlaigacha qaytaradi, sutni 3 -5  kunda ivitadi.

T oksin  h o sil q ilish i. K uydirg i kasa llig in in g  ba ts illa s i m urakkab  
ekzo toksin  hosil q iladi. Bu toksin  -  o 'ld iru v ch i toksin  (s ito toksin ), shish 
p a y d o  q ilu v c h i o m il va  p ro te k tiv  a n tig e n d a n  ib o ra t. E k z o to k s in  
kasallikning patogenezida m uhim  rol o 'y n ay d i va m axsus im m unitet hosil 
qilishda ishtirok etadi. Batsillalar yana agressin ajratadi, bu om il bakteriyani 
fagositoz va  an tite lo la r ta ’siridan h im oya qiladi.

A n tigen  tu zilish i. K uydirgi q o 'zg 'a tu v ch is in in g  kapsu la  (oqsil) va 
som atik (polisaxariddan iborat) antigenlari bor. Polisaxarid tabiatli, guruhga 
xos som atik antigen hujayra devoridajoylashgan bo 'lib , alfa-glyukozam in, 
D -g a la k to z a  v a  s irk a  k is lo ta s in in g  q o ld ig 'id a n  ib o ra t. Bu an tig en  
tem pera tu raga  ch idam li, shun ing  uchun qaynatilganda ham  b ir necha 
vaq tgacha o 'z  xususiyatin i yo 'q o tm ay d i. A ntigenn ing  shu  xususiyatiga 
asoslan ib , A sko lin ing  p retsip ita tsiya reaksiyasi qo 'y ilad i.

K apsula antigeni oqsildan tashkil topgan bo 'lib . tark ib iga poliglutam in 
kislota kiradi. K asallik  batsillasi o 'z ig a  xos h im oya (protektiv) antigenni 
hosil qiladi. B u antigen toksin tarkibiga kiradi, issiqlikka chidam siz oqsil 
bo 'lib , zaharsiz, am m o im m unogenlik xususiyati kuchli, shu sababli keyingi 
yillarda undan kim yoviy  vaksina tayyorlash ustida ish olib borilm oqda.

K uydirgi, an trako id , soxta kuydirgi batsillalari va spora hosil qiluvchi 
sap ro fitla rda  um um iy  an tigen-gap ten  b o 'lib , u b ir va len tli an titelo larni 
hosil qiladi.

C hidam lilig i. K uydirgi batsillasin ing vegetativ  shakli tashq i m uhitda 
uzoq yasham ayd i, 55°C qizdirilganda 40  daqiqada, 60°C q izd irilganda 15 
daqiqada, qaynatilganda esa, 1 -2  daqiqada o 'lad i. A m m o, spo ra  shaklida,
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tashqi m uh itda  uzoq vaqt saqlanadi. Q uritilgan  spora suvda 20-yilgacha, 
tu p ro q d a  1 0 -4 0 -y ilg a c h a  sa q la n a d i. S p o ra la r  is s iq l ik k a  c h id a m li, 
qaynatilganda 15-20  daqiqada, 1 10°C haroratli avtok lavda 5 -10daq iqada  
o ‘ladi. D ezin feksiyalovch i eritm alar, y a ’ni 5%  li karbol kislo ta , 10% li 
xloram in, 1 % li form alin 2  soat davom ida o ’ldiradi.

H ayvon larga  n isb atan  p atogen lig i. O ’t bilan oziq lanad igan  barcha 
hayvon lar kuydirg i bats illasiga  m oyil. K uydirg i k o ’p incha  qoram oilar, 
q o ’y, echki, ot, tuya va kiyiklarda b o ’ladi. C h o ’chqa, it, m ushuk va yirtqich 
hayvonlarda bu kasallik  kam  uchraydi.

H ayvon lar batsillaning sporasi tushgan yem -xashak, o ’tlarni yeganda 
kasallanadi. Pato log ik  ja ray o n , asosan , ichakda rivo jlanad i. Infeksiya 
transm issiv  y o ’l orqali ( s o ’nalar chaqqanda) ham  yuqadi.

O q sichqon, dengiz ch o ’chqachalari, quyonlar qulay tajriba hayvon7 

lari; kasallik yuqtirilganidan 2 -4  kun o ’tgach ular o ’ladi. M aterial yuborilgan 
jo y d a  shish, qon  quyilishi paydo b o ’ladi. H ayvonlarda holsizlik , k o ’karish 
kuzatiladi. Ichki a ’zolari ayniqsa, ta lo g ’i kattalashadi, ichagi, o g ’zi va 
bum idan qon  ketadi, septitsim iya rivojlanadi va hayvon nobud b o ’ladi.

K asa llik n ing  odam lard ag i patogenezi. K uydirgi od am larga  kasal 
hayvonlardan  yoki uning yungi va  terisi o rqali yuqadi. O dam da kuydirgi 
kasb kasallig i b o ’lib, k o ’p incha  hayvon yoki uning m ahsulo tlari bilan 
bevosita  a loqada b o 'lad ig an  k ish ilarda  kuzatilad i.

K asallik  kasal hayvonning  g o ’shti yaxsh i p ish irilm asdan  is te ’mol 
q ilinganda ham  yuqishi m um kin. B undan tashqari, kasallik  chang, tuproq 
orqali, y o zd aesaq o n  so ’ruvchi hasharotlarchaqishi natijasida ham  yuqadi. 
K asallikning yashirin  davri b ir necha soatdan 6 - 8  kungacha, o ’rtacha 2 -3  
kun. M ikrobning organizm ga kirish yo ’liga ko ’ra kasallikning uch xil klinik 
shakli farq qilinadi. K asallik  septik holatda ham  kechishi mum kin.

T e r i  sh a  к 1 i boshqalariga n isbatan  k o 'p  uchraydi. M ik rob  teridan 
k irsa  u jo y  (tanan ing  ochiq  jo y la ri -  yuz, b o 'y in , q o ’l) d astlab  q izaradi, 
keyin  u yerda  pufakcha hosil b o ’lib  o g ’riydi. P u fakchada tiniq yoki qon 
a ra lash  su y u q lik  to 'p la n ib , a tro fi y a ll ig 'la n a d i. P u fak ch a  asta -sek in  
qoray ib  quriy  bosh laydi, to 'q im a la r nekrozga uchrab , y ara  hosil b o ’ladi. 
K u y d irg i c h iq q a n  jo y n in g  a tro fi sh ish g a n , n e k ro z la n g a n  b o ’lad i. 
B em orn ing  harorati 39-40°C  g acha  ko 'ta rilish i m um kin. Y araga yaqin 
joy lashgan  lim fa bezlari shishadi. K asallik  tezda an iq lansa  va o ’z  vaqtida 
davo lansa , bem o rn in g  is itm asi 5 -6  kundan  s o 'n g  p asay ad i, sh ish la r 
kam ayadi, 2 -2 ,5  haftadan  keyin  yara  qotib , o ’rn ida chand iq  hosil b o ’ladi 
va b em or s o g ’aya bosh laydi. K asallik  b a ’zan sepsisga  o ’tish i, bunda 
letallik holati kuzatilishi mum kin.
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O 'p k a  sh  а к  I i. K uydirg i bats illasin ing  sporalari b ilan  zararlangan 
teri, yung va  m o 'y n a la r  bilan m uloqotda b o 'lg an d a  sp o ra la r k ish ilarn ing  
yuqori nafas y o 'lla r ig a  tushadi va natijada in feksiyan ing  o 'p k a  shakli 
rivojlanadi. K asallikning bu shakli o g 'ir  (o g 'ir  bronxopnevm oniya) kechadi 
va k o 'p in ch a  o 'l im  b ilan  tugaydi.

I ch a к  sh  a к 1 i. Bu odatda, kasal hayvonning  g o 'sh ti yoki suti 
is te ’m ol q ilin ish i na tijasida  kelib  chiqadi. B unda ichak sh illiq  qavatlari 
o g 'i r  zararlanad i. K uchli zaharlan ish , k o 'n g il aynish i, qo n  qusish , qon 
a ra la sh  ich  ke tish  ho llari kuzatilad i. K asallik  3 -4  kun ich ida  yurak  
y e tishm ovch ilig i h isob iga  o 'l im  b ilan  tugayd i. B a tsilla la r bem orning  
najasidan topiladi. K uydirgi kasallig in ing  teri shakli k o 'p  uchraydi, ichak 
va  o 'p k a  shakllari ju d a  kam  kuzatiladi.

Im m u n ite ti. Kuydirgi kasalligidan so 'n g  m ikrob va toksinga qarshi 
im m unitet hosil bo 'lad i, qayta kasallanish deyarli uchram aydi. K asallik 
im m unitetida m akrofaglar va protektiv  an tigenga qarshi antite lo lar asosiy 
ahamiyatga ega. Bu antitelolar ta’sirida virulentli kuydirgi batsillalari fagositar 
reaksiya yordam ida y o 'q  qilinadi. S og 'aygan  kishilar zardobidan kuydirgi 
batsillasining kapsulasini parchalovchi, agressin va toksinlam i neytrallovchi 
om illar topiladi. K asallikda sust giper ta ’sirchanlik reaksiyasi rivojlanadi.

Laboratoriya tashxisi. Kasallikning shakliga qarab tekshirish uchun har 
xil materiallar olinadi. Teri shaklida yaradan olingan suyuqlik, o 'p k a  shaklida 
balg 'am , ichak shaklida najas va siydik, septitsem iyada esa qon tekshiriladi.

Patologik m aterialdan surtm a tayyorlanadi. G ram , Lyofler, G ins-Burri 
va R om anovskiy-G im za usullari bilan bo 'yalad i. S o 'ng ra  m ikroskop ostiga 
q o 'y ib  qara lganda zan jirga  o 'x sh a b  joy lash g an , kapsu la  b ilan  o 'ra lg an , 
y ir ik -y ir ik  g ra m m u sb a t ta y o q c h a la r  k o 'r in a d i.  Q o 'z g 'a tu v c h in in g  
m orfo log iyasiga k o 'ra  dastlabki tashxisni q o 'y ish  m um kin.

B akterio log ik  usu lda so f ku ltu ran i a jratib  o lish uchun teksh iriluvch i 
m ateria l g o 'sh t-p e p to n li ag a r qu y ilg an  k o sach ag a  va g o 'sh t-p e p to n  
bulonli probirkaga ekiladi. S o f kulturani ng m orfologiyasi, tinktorial ham da 
b iok im yov iy  x u su siy a tla ri tek sh irilad i va sh u la rg a  aso s lan ib  boshqa 
m ikroorganizm lardan differensiatsiya qilinadi. B atsillan ing kapsu la  hosil 
q ilish in i zardob-qon li m uh itlarda  an iq lanadi. S hun ingdek  lyum in issen t- 
serologik sinam a qo 'y ish  va penitsillin qo 'sh ilgan  m uhitda o 's tirib  (m arjon 
shaklin i) k o 'r ish  tavsiya  etiladi.

B io log ik  u su ld a  teksh iriluvchi m ateria l quyon , oq  sichqon , dengiz 
c h o 'c h q a c h a s in in g  te r is i o s tig a  y u b o rila d i. K u y d irg i b a ts il la s i oq 
sichqonlarn i 2 4 -4 8  soatda, deng iz  cho 'ch q ach asin i 2 -3  kunda o 'ld irad i. 
O 'lgan  hayvonlar yoriladi, uning qoni va ichki a ’zolaridan surtm a tayyorla-
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nadi va so f kultu rasin i a jratib  o lish uchun m ahsus m uhitlarga  ekiladi. 
O lingan  ku ltu ran i iden tifikatsiya q ilish  uchun tezko r b io log ik  usul q o ‘l- 
laniladi. K ultura  oq  sichqonlarn ing  qorin  pardasiga  yuqtirilad i. B ir necha 
soatdan s o 'n g  periton ial suyuqlik  o lib  su rtm a tayyorlanad i. Surtm alarda 
kapsulali ba ts illa lar topilish i yakunlovchi natija  h isob lanad i.

Kuydirgi kasalligida teri-allergik sinam a ham  q o 'y ilad i. B uning uchun 
bilakning ichki tom oni terisi orasiga 0.1 ml antraksin yuboriladi. 24 soatdan 
s o 'n g  shu jo y  q izarib -sh ish ib  chiqsa. reaksiya  m usbat h isob lanadi.

M urdan ing  a ’zolari, teri, ju n  va u larn ing  m ahsu lo tlaridan  kuydirgi 
batsillasin i top ish  q iy in  b o 'lsa -d a , serologik  usuldan foydalan ilad i, y a ’ni 
te rm opre tsip ita tsiya  reaksiyasi (A skoli reaksiyasi) q o 'y ilad i. Serologik  
tashxisda K BR , B G A R , IFU  usullaridan foydalaniladi.

K uydirgi batsillalari ni unga o 'x sh ash  spora hosil q iluvchi aeroblardan 
farq q ilish  uchun  kuydirgi batsillasin i erituvchi m axsus fag  ish latiladi.

D avosi va  p rofilak tik asi. K asallikni davolash  uchun m ikrobga va 
toksinga  qarsh i p repara tlar beriladi. M uskul o rasiga kuyd irg i kasallig iga 
qarsh i g a m m a -g lo b u lin d a n  3 0 -5 0  ml y u b o rilad i. B u n d an  ta sh q a ri, 
an tib io tik la rd an  pen itsillin , e ritrom its in , yarim  s in te tik  te tra tsik lin la r 
beriladi.

Veterinariya xodim lari bilan birgalikda um um iy choralar ko 'riladi: kasal 
m o llar an iq lanad i. ularni a loh idalab  davo lanad i, xonalar va  u la r atrofi 
dezinfeksiya q ilinad i. K uydirgidan o 'lg a n  m ollam i yoqilad i yoki m axsus 
chuqu rlikka  ( 2  m ) tash lanadi. ustidan xlorli ohak  sep ilad i va  k o 'm ilad i. 
K asal m o lla r g o 'sh tin i is te ’m ol q ilish g a  y o 'l  q o 'y ilm a y d i. M axsus 
profilaktika uchun 1942-yili N .N .G insburg o 'ta  virulentli kulturadan ajratib 
o lgan kapsu lasiz , v iru len tsiz  m utan t, y a ’ni tirik  ST I (san ita riya  texn ika 
institu tida o lingan) vaksinasi ish latiladi. U b ilan  od am la r va hayvonlar 
em lanadi. V aksina teriga  yoki teri o stiga  yuboriladi. E m langandan  so 'n g  
b ir y ilgacha  im m unitet hosil b o 'lad i. STI vaksinasi b ilan , asosan, teri va 
yungni qayta ishlovchilar, qushxona xodim lari, kuydirgi kasalligi bor jam oa 
xo 'ja lik lari aholisi va boshqalar em lanadi.

K uydirg i k asa llig in ing  o ld in i o lish  uchun  in fek s iy a  m anbai yoki 
yuqtiruvchi om illa r bilan m uloqotda bo 'lg an  k ishilarga kuydirg iga qarshi 
gam m a-g lobu lin  va pen itsillin  q ilinad i. B uyuk B ritan iyada  k im yoviy  
kuydirgi vaksinasi q o 'llan ilad i, u «protek tiv»  an tigendan  tayyorlangan . 
A m erikada esa  odam larn i em lash  uchun anatoksindan  (tokso id ) foydala­
niladi. K uydirgi kasalligi O 'zb ek is to n d a ju d a  kam  uchraydi.

K uydirgi kasalligining qo 'zg 'a tu v ch isi tashqi m uhitda uzoq saqlanishi 
ham da yuq ish  y o 'lla ri k o 'p lig i, q o laversa  oqibati o 'ta  noxush lig i sababli
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ayrim  terro ristik  niyatdagi yovuz kuch lar B acillus an th rac is dan bakterial 
qurol sifatida foydalanilganlig i tarix  sahifalaridan m a’lum . B unday holat 
2 0 0 1 -y i ln in g  s e n ta b r -o k ta b r  o y la r id a  A m e rik a n in g  N y u -Y o rk  va  
V ash in g to n  s h a h a r la r id a  k u z a ti ld i .  T e r ro r is t la r  y o M lagan  p o c h ta  
konverdaridan (unda kuydirgi sporalari boMgan) 2 0  ga yaqin kishi kuydirgi 
bilan kasallandi va b ir nech ta  b em or nobud bo 'ld i.

K orinebakteriyalar

C orynebacterium  u ru g 'i gram m usbat tayoqchasim on bakteriyalardan 
ta s h k i l  to p g a n  b o 'l i b .  u la r  s p o r a  h o s i l  q i lm a y d i ,  h a r a k a t s i z .  
T ayoqchasin ing  chetida m etoxrom atik  k rip ta la rjoy lashgan  (B ab e j-E m st 
yoki vo lyu tin  don ach a la ri) . B u o m illa r  po lifo sfa tla r xaz inasi b o 'lib , 
b a k te r iy a d a g i  f o s f o r i l la s h  j a r a y o n id a  q a tn a s h a d i .  V o ly u tin  
donachalarin ing  hajm i bak teriya en idan  katta  bo 'lg an lig i sabab li m ikrob 
h u jay ra s in in g  k o 'r in ish i to 'g 'n o g 'ic h n i  e s la tad i ( lo tin c h a  co ry n e  -  
to 'g 'n o g 'ic h ) . K orinebakteriyalar sitop lazm asida  valyu tindan  tashqari 
lipid va kraxm al kiritm alari ham  bor.

C o rynebacterium  u ru g 'i bak teriya larin ing  hujayra d evo ri tark ib iga 
u la r uchun  x o s lip id la r ham  k irad i. K o rin em ik o l va  k o rin em ik o lin  
kislotalarining efirlari, tregaloza dim ekolat, m annoza va inoz it fosfotidlari 
shu larjum lasidandir.

Bu u ru g 'n in g  20 ga  yaqin  patogen, shartli-patogen , nopatogen  turlari 
m a v ju d : C o r .d ip h th e r ia e ,  C o r .p s e u d o tu b e rc u lo s is ,  C o r .x e ro s is ,  
C or.pseudod iph theriticum  va  boshqalar.

K o rin eb ak te riy a la rn in g  o d am , h ayvon  h am d a  o 's im lik la r  uchun  
patogen va nopatogen  (d iftero id lar) turlari ham  bor.

D ifteriya koririebakteriyalari

D ifteriya (b o 'g 'm a )  toksigen korinebakteriyalar ta ’sirida o g 'iz , burun 
va  halqum  sh illiq  qavatlarin ing  fibrinozli ya llig 'lan ish i va organizm ning  
um um iy  zaharlan ish i b ilan  kechadigan  o 'tk i r  yuqum li kasallik . B a ’zan 
difteriya tayoqchasi teri, q izlar jinsiy  a ’zolari, k o 'z  va organizm ning boshqa 
sh illiq  q avatlariga  tushib, u larda  ham  d ifte riyan ing  rivo jlan ish iga  sabab 
bo 'lish i m um kin.

K asallik  q o 'z g 'a tu v c h is i (Cor. d iph theriae jn i birinchi b o 'lib  E .K lebs 
1883-yili d ifte riya  b ilan  o g 'r ig a n  bo la  to m o g 'id ag i fib rinozli pardadan 
topgan. 1884-yilda F. Lyoffler un ing  so f kulturasin i, E .R u v a  A .Iersen esa 
bak teriya ekzotoksin in i a jratib  o lishga m uvaffaq  b o 'ld ila r  (1888-y.). Bu
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ekzotoksinni E .B ering , K itazato  hayvon larga  уuborib  an titoksin  o ld ilar 
va uni bem orlarn i davolash  uchun  q o ‘llay bosh lad ilar (1890-y.). Fransuz 
o lim i G .R a m o n  e k z o to k s in  k u ch in i fo rm a lin  ta 's ir id a  k am ay tir ib , 
kuchsizlan tirilgan  toksin , y a 'n i anatoksin  o lishga m uvaffaq  b o 'ld i va uni 
kasallikn ing  oldini o lish uchun am aliyo tga tatbiq qildi (1923-y.).

C or. D iph theriae  co ry n a  lo tincha s o 'z  b o 'lib . to 'g 'n o g 'ic h s im o n , 
d iph teriae  esa  parda, qobiq  degan m a 'n o n i anglatad i.

M orfologiyasi. Sorynebacterium  d ip h te r ia e - to 'g 'r i  yoki b iro z  bukil­
gan gram m usbat tayoqcha bo 'lib , uzunligi 1 - 8  mkm, eni 0 ,3 -O ,8  m km  (6 8 - 
rasm).

Ayrim hollarda shoxlangan. ipsimon, kokksim on, achitqisim on shakllari 
b o 'lish i m um kin . S urtm alarda  yakka-yakka, rim cha besh sh ak lid a  yoki 
yoyilgan q o 'l panjalariga o 'x sh ash  joy lashad i. Ikki chetida m etoxrom atik  
g ranula (vo lyu tin  donachalari, polim etafosfatlar) joy lash g an . Spora hosil 
q ilm aydi, harakatsiz  m ikrokapsulasi bor.

D ifteriya ko rinebak te riya la rida  fim briya la r b o 'lib , u la r adgeziv lik  
xususiyatida faol qatnashadi. N ukleoid  D N K  tarkib idagi G +S  5 2 -6 0 %  ni 
tashkil etadi.

0 ‘sishi. D ifteriya bakteriyasi aerob yoki faku lta tiv  anaerob  u lar 37llC 
(chegarasi 15-40°C ) haroratda, pH 7 ,2 -7 , 6  b o 'lg an d a  oqsil (iv itilgan 
zardobli) agarli m uhitlarda va qandli bu lon larda yaxshi o 'sa d i. D ifteriya 
korinebakteriyalari 16-18 soat davom ida o 's ib  ch iqad i, ko lon iyalarin ing  
k o 'rin ish i bu rushgan  terin i eslatadi (69-rasm ).

68-rasm. B o 'g 'm a  (difteriya) 
korinebakt yeriyalari

69-rasm. B o 'g 'm a  (difteriya) 
kori ne-hakteriyalari ni ng 

koloniyalari:
1-biovor qravis; 2-biovar mitis
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H ozir d if te riy a  q o 'z g 'a tu v c h is in i o 's t ir ish  uchun R u va L efde le r 
muhitlari ishlatiladi.

D ifte riy a  b ak te r iy a s i o 's is h i  va  b io k im y o v iy  x u su s iy a lla rig a  k o 'ra  
uch xil b io lo g ik  v a rian tla r: g rav is , m itis , in te rm ed iu s  g a  b o 'lin a d i. 
G rav is -  k o rin eb ak te riy a la r te llu rit agarda , y a 'n i ta rk ib ida  fib rin s iz  qon 
va  kaliy  te llu rit b o 'lg a n  m uh itda  y irik , x ira , ro ze tk a li, ch e tla ri no tek is, 
diam etri 2 -3  m m  b o 'lg an  qoram tir yoki kulrang R -sh ak ld ag i koloniyalar 
hosil q ilad i. U la r d e k s tr in , k rax m al va  g lik o g e n la rn i p a rc h a la y d i, 
v iru len tli, kuchli toksin  ajratadi va o g 'i r  kechadigan  d ifte riya  kasallig in i 
q o 'z g 'a ta d i .

M itis-k o rin eb ak te riy a la r te llu ritli agarda  m ayda, y a ltiro q , b o 'r tg an , 
silliq , che tla ri tek is , q o ra  rang li. d iam etri 1 -15  m m  b o 'lg a n  S -sh ak ld a - 
gi ko lo n iy a la r, b u lo n d a  o 's t ir i lg a n d a  e sa  m u h itn in g  u s tid a  p a rd a  va 
d o n a d o r c h o 'k m a  hosil q ilad i. U la r k rax m al. g lik o g en , d e k s trin la rn i 
do im iy  rav ishda  parchalam aydi, barcha  turdagi hayvon lar eritro tsitlarin i 
g e m o liz la y d i. B u b io v a rn in g  v iru le n tlig i, to k s ig e n lig i , in v az iv lig i 
p a s t ro q .  O d a m la r d a  d i f te r iy a n in g  y e n g il  k e c h a d ig a n  s h a k l in i  
q o 'z g 'a t a d i .  In te rm e d iu s -k o r in e b a k te r iy a la r  o ra liq  b io v a r  b o 'l ib ,  
te llu r itli a g a rd a  y irik , x ira , ch e tla ri n o tek is , q o ra m tir  yok i k u lran g  R -  
s h a k lid a g i h a m d a  m a y d a , y a lt iro q . c h e tla r i te k is , q o ra  ra n g li S -  
s h a k lid a g i k o lo n iy a la r  h o s il q ila d i. U la r k ra x m a l v a  g lik o g e n n i 
p a rch a lam ay d i. B u  b io v a r o d a m la rd a  o 'r ta c h a  o g 'i r l ik d a  k echad igan  
d if te riy a  k a sa llig in i q o 'z g 'a ta d i .

B iok im yov iy  x u su siya ti. D ifteriya  k o rin eb ak te riy a la ri g lyukoza , 
m altoza va levulyozani kislota hosil q ilib  parchalaydi. G alaktoza, dekstrin, 
g litserin lam i ba’zan parchalam aslig i ham  m um kin. Sutni iv itm aydi. indol 
hosil q ilm aydi, vodorod  sulfidni kam roq  ajra tad i, n itra tlam i n itritlarga 
qaytaradi. kaliy  telluritn i sulfid  te llu ritga  aylantiradi. shu sababli telluritli 
agarda  qora yok i ku lrang  ko lon iyalar hosil b o 'lad i.

Toksin hosil qilishi. D ifteriya korinebakteriyasi suyuq oziq m uhitlarda 
kuchli ekzo toksin  hosil q iladi, bu o 'z  ta 's ir  kuchi b o 'y ic h a  bo tu lizm  va 
qoqshol ekzo toksin laridan  keyingi o 'r in d a  turadi.

E kzotoksin o 'z  navbatida gistotoksin, derm onekrotoksin  va gem olizin 
fraksiyalaridan  tashk il topgan. Bu toksinn ing  o 'ld iru v ch i dozasi odam  
og 'irlig in ing har 1 kg ga 100 m g dan to 'g 'r i keladi. D ifteriya bakteriyasining 
toksigen lig i un ing  lizogenlig i, y a ’ni toksin  a jratuvchi sh tam m lam ing  
sitoplazm asida m o 'tad il fag profagning borligi bilan bog 'liq . Toksigenlikni 
nazora t q iluvch i to ks igen la r p ro fagn ing  genom ida jo y la sh g an  b o 'lib , 
bak teriya xrom osom asi b ilan  b irikkan holda joy lashadi.
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D ifte riya  tayoqcha la ri g ia lu ron idaza , ney ram in id aza , fib rino liz in  
ferm entlari ni ham  hosil q iladi. bu lar bakteriyan ing  toksigen lig in i yanada 
oshirib , to 'q im a la r o rasida tarqalishini ta 'm in layd i.

D ifteriya ekzotoksin i fizik  va k im yov iy  om illa r ta 's ir ig a  ch idam siz , 
shuning  uchun tem peratura, y o ru g 'lik , k islo rod  ta ’sirida  parchalanadi. 
T oksinga 0 ,3 -0 ,4 %  form alin q o 'sh ib  38 -4 0 °C  haroratda 3-^4 hafta saqlab 
turilsa, u anatoksinga  aylanadi; korinebakteriyalarn ing  ay rim  shtam m lari 
bakterio tsin  (korinetsin ) hosil q iladi. H ujayra devori yuzasida  joy lashgan  
lipid va kord om illa r odam  va hayvonlarga n isbatan  zaharli h isoblanadi. 
Ayrim yuza joy lashgan  lipidlar d ifteriya korinebakteriyasin i fagositozdan 
h im o y a  q ila  o la d i .  D if te r iy a  b a k te r iy a la r id a  b o 'lg a n  k o rd -o m il 
m akroorgan izm  hujayrasidag i fosforlan ish  ham da nafas o lish  jarayon in i 
buzadi.

A ntigen  tu zilish i. D ifteriya korinebak teriyasin ing  an tigen  tuzilishi 
m urakkab , u jo y lash g an  bak teriya  hujayra devori k o 'p  q av a tli, shuning  
uchun qalin roq  va boshqa g ram m usbat bak teriya  hu jay ra  devorlaridan  
farq q iladi. H u jayra devorin ing  yuza  qavatida  tem pera tu raga  chidam siz , 
tip g a  x o s o q s il an tig en  jo y la sh g a n . Bu an tig en  b o 'y ic h a  d if te riy a  
korinebakteriyasi 58 ta sero logik  variantlarga b o 'linad i (m itis-40 ; gravis- 
14; interm edius-4).

K orinebakteriyalarda tem peraturaga chidam siz , yuzaki, m axsus oqsil 
K -a n tig e n la r i va g u ru h la rg a  xos te m p e ra tu ra g a  c h id a m li so m a tik  
po lisaxarid  O -an tig en la ri aniqlangan.

Korinebakteriyalarda 19 xil fagotiplar bo'lib, ular yordam ida infeksiyaning 
manbai aniqlanadi ham da kulturalarni identifikatsiya qilishda foydalaniladi.

C h id am lilig i. D ifteriya  ko rinebak teriya lari tashq i m uh it ta 's ir ig a  
chidam li. U lar turli buyum larda 15 kungacha, sut va suvda 6 -2 0  kungacha, 
kuz va bahorda esa buyum larda 5,5 oygacha. bem ordan olingan m aterialda 
ham  uzoq saqlanadi. K orinebakteriyalar qaynatilganda b ir daq iqada, 60°C 
haroratda q izd irilganda 10 daq iqada o 'lad i. D ezinfeksiyalovchi m oddalar 
eritm alari ularni b ir necha daq iqada o 'ld irad i.

H ayvonlarga nisbatan patogen lig i. D ifteriya korinebakteriyalari ot, 
sig ir va itlardan ajratib  o lingan, ularga bem or va bakteriya tash ib  yuruvchi 
odam lardan  yuqqan  bo 'lish i m um kin , chunki tab iiy  sharo itda  hayvon lar 
d ifteriya bilan kasallanm aydi, shu sababli u lar atrofga ep idem io log ik  xavf 
tug 'd innayd i.

T a jr ib a  h a y v o n la r id a n  d e n g iz  c h o 'c h q a c h a s i  v a  q u y o n la r  bu 
bak teriyaga m oyil h isob lanad i. H ayvonlarga d ifteriya  korinebak teriyasi 
yoki uning toksin i yuborilsa, shu jo y d a  y a llig 'lan ish , sh ish , nekroz paydo
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boMadi, um um iy  zaharlanish  kuzatiladi; ichki a ’zo lar zararlan ish i tufayli 
buy rak lar u stida  qon quy ilish lar yuzaga keladi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Infeksiya m anbai bem or yoki 
bak teriya  ta sh ib  yuruvchi odam  h isob lanad i. K asallik , aso san , havo- 
tom chi va chang  orqali yuqadi, am m o turli o ‘y inchoq , id ish-tovoq , k itob 
va boshqa buyum lar, shuningdek, d ifteriya  qo -zg 'a tuvch isi tushgan oziq- 
ovqatlar orqali ham  yuqishi m um kin.

K asallikn ing  bo lalar va katta lar o ras ida  k o 'p  tarqalish ida  bak teriya 
tash ib  yuruvchi k ishilar xavfli h isoblanadi, shuning uchun u lam i aniqlash 
va davolash  m uhim  aham iyatga ega.

K asallik  kuz-q ishda  k o 'p ro q  uchraydi, infeksiyani ep idem ik  va avj 
o lish davriyligi 7 -9 -y iln i tashkil qiladi.

D ifteriya korinebakteriyasin ing kirgan jo y id a  (tom oq, k o 'z , traxeya, 
•quloq, bum n, teri, jinsiy  a’zolar va boshqalar) mahalliy yallig 'lanish rivojlanib 
parda hosil b o 'lad i. K orinebakteriyalarning patogen tu rlarida fim briyalar 
bor, u lar yordam ida hujayralarga birikadi, y a 'n i adgeziya yuz  beradi.

Kasallik patogenezida gistotoksin m uhim  aham iyatga ega, chunki u 
bem orlardagi oqsil sintezini to 'xtatadi, transferaza ferm entining faolligini 
kamaytiradi. D ifteriya korinebakteriyalarida to 'qim alar orasida tarqalishini 
ta’minlovchi om illar bo'lganligi sababli, ular bemorning a ’zo va to 'qim alariga 
kiradi. Bunda gialuronidaza, neyraminidaza va fibrinolizinlaming ahamiyati katta.

K orinebak teriya  k irgan jo y id a  k o 'p ay ad i va ekzo toksin  hosil qiladi, 
natijada um um iy  zaharlan ish  ro 'y  beradi. T oksin shilliq  qavatn i va terini 
y a llig 'la n tir ib , nek rozga u ch ra tad i, o q ib a td a  ku lrang , ta rk ib id a  k o 'p  
m iqdorda d ifte riya  tayoqchasi b o 'lg an  parda hosil b o 'lad i. T oksin  qonga 
so 'rilib . nerv hujayralari, yurak m uskullari parenx im atoza 'zo larin i chuqur 
shikastlaydi va um um iy zaharlan ishga o lib  keladi. B em orlam ing  90%  ida 
tom oq , so 'n g ra  burun difteriyasi qayd  q ilinadi.

Immuniteti. Difteriyadan so 'ng  antitoksik immunitet paydo bo'ladi, ammo 
u kuchli emas, shuning uchun 6 -7 %  bolalar qaytadan kasallanishlari mumkin.

O rgan izm ning  d ifteriya  q o 'zg 'a tu v ch is id an  h im oyasi an titoksin larga 
b o g 'l iq ,  am m o  m ik robga  qarsh i a n tite lo la r  (o p so n in la r , p re ts ip itin , 
kom plem entni b irik tiruvch i antite lo lar) ham  kasallikka qarshi im m unitet 
hosil b o 'lish id a  m uhim  aham iyatga ega.

L ab oratoriya  tashxisi. K asallik  tashxisi asosan, bak terioskop ik  va 
bak terio log ik  usu llar yordam ida aniqlanadi.

T ekshirish  uchun  d ifteritik  parda, tom oq, burun , vu lva, k o 'z  kon- 
yunktivasi va teridan, bakteriya tashib  yuruvchilardan esa  tom oq va bum n 
shilliq  qavatidan  steril tam pon bilan m aterial o linadi. A yrim  vaq tda  oziq-
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o v q a tla r  (s u t, m u z q a y m o q , tu r li b u y u m la r, o ‘y in c h o q , id ish la r  va 
boshqalar) chayindisi olib tekshiriladi. Tekshiriladigan m aterialdan dastlab 
surtm a tayyorlab  m ikroskop ostida ko 'rilad i. B unda difteriya tayoqchalari 
bar xil shak lda , tu rlicha  joy lashgan lig i k o 'rinad i. Bu m ateria l m axsus 
selektiv m uhitiam ing biriga, m asalan, ivitilgan zardob yoki telluritli agarga 
ek ilad i, b unda  12-48  soat davom ida m ik rob lam ing  ko lon iyalari paydo 
b o 'lad i, u lardan  so f ku ltu ra  o lin ib  iden tifika tsiyaq ilinad i.

P a to g e n  k o r in e b a k te r iy a la r  to k s in  a j r a t i s h  x u s u s iy a t i  b ila n  
boshqalaridan  farq q iladi. S huning  uchun  so f kulturani a jra tib  o lish  va 
uning o 4sishu  biokim yoviy, serologik  va toksigenlik  xususiyatlariga k o ‘ra 
id e n tif ik a ts iy a  q il is h  d if te r iy a n in g  la b o ra to r iy a  ta s h x is id a  a so s iy  
om illardan h isoblanadi.

D ifteriya korinebak teriyasin ing  toksigen  va no toksigen  shtam m lari 
deng iz  c h o ‘chqachalari terisi o stiga  yoki teri o rasiga yuborib , u larning 
toksigenlik  xususiyatlari aniqlanadi.

D ifteriya  ekzotoksin i IFA usulida m onoklanal an tite lo larn i q o l la b  
aniqlanadi.

Shunday q ilib , laboratoriya tekshirishlari difteriyaning klinik tashxisini 
tasd iq lash  uchun  x izm at q iladi. S huning  uchun ishonchli k lin ik  belg ilar 
b o 'lg a n  taqd irda , davolashni laboratoriya teksh iruv larin ing  natijasisiz 
tezlikda bosh lash  m um kin.

D avosi va  p ro filak tik asi. B em orga k lin ik  b e lg ila r ig a  k o 'ra  tashx is 
q o ‘y ilg an d an  s o ‘ng o 'r ta c h a  o g ‘irlikdag i d ifte riy ad a  5 0 0 0 -1 5 0 0 0  XB 
y o k i u n in g  o g ‘ir sh a k lla r id a  3 0 0 0 0 -5 0 0 0 0  X B  a n ti to k s in  za rd o b i 
yuborilad i. K asallikn ing  b o sh lan g 'ich  dav rida  zardob  yaxsh i n a f  berad i, 
chunk i b u n d a  toksin  hu jay ra  b ilan  qa ttiq  b irikm agan  to 'q im a la r  hali 
sh ik astlan m ag an  b o 'la d i.

Z ardob m iqdorin i davolovchi sh ifokor belgilaydi. Z ardobdan  tashqari 
bem orga an tib io tik lar(pen itsillin .eritrom itsin ,te tra tsik lin ) va sulfanilam id 
preparatlar ham  beriladi.

M akroorganizm ning im m unobiologik holatini oshirish va antitoksinlar 
ishlab chiqarish uchun m a’lum m iqdorlarda difteriya anatoksini yuboriladi.

Kasallikning oldini olish bem om i darhol aniqlab kasalxonaga yotqizish, 
bak teriya  tashuvch ilam i davolash ; b em or yo tgan  xona, k o 'rp a -to 'sh ak , 
k iy im -kechaklar, id ish-tovoqlam i dez in feksiyaq ilishdan  iborat.

Epidem ik o ‘choqda 7 kun davom ida bem or bilan m uloqotda bo 'lgan lar 
tib b iy o t xod im lari tom onidan  nazora t q ilib  tu rilad i. A yrim  dav la tla r 
(G erm an iya  va  boshqalar)da bem or b ilan  m uloqotda b o 'lg an la rg a  1000 
X B difteriya im m unoglobu lin i yuboriladi. M axsus p ro filak tika  b ir necha
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xil v ak s in a la r b ilan  o 'tk a z ila d i. Shu m aq sad d a  A D S -M -a d so rb s iy a  
q ilin g an  d if te riy a , q o q sh o l ana to k s in i; A K D S - ad so rb s iy a  q ilingan  
k o ‘ky o ‘tal, d ifteriya , qoqshol vaksinasi ishlatiladi.

M ikobakteriyalar

Kasallikning q o ‘zg‘atuvchilari Mycobacteriaceae oilasiga Mycobacterium 
urug 'iga m ansub boMib, ular spirt, kislota va ishqorlarga chidam liligi bilan 
xarakterlanadi. Bu oilaga sil, m oxov mikobakteriyalari, shuningdek, odam  va 
hayvonlarorganizm ida ham da boshoqli o ‘simliklar, tuproq, suv v a g o ‘nglarda 
uchraydigan kislotagachidamli saprofitlarham kiradi. Barcha mikobakteriyalar 
odam  va hay vonlar uchun patogen, shartli-patogen va saprofitlargabo 'linadi. 
M ikobakteriozlarn i q o ‘z g ‘atuvchi shartli-patogen  m ikobak teriya lar va 
saprofitlar Ye.Ranon tomonidan notipik mikobakteriyalarga kiriti lib ular pigment 
hosil qilish, o ‘sish sur’ati, kultural va biokim yoviy xususiyatlariga k o ‘ra 
fotoxromotogen, skotoxromotogen, nefoxromogen vaatipik xillargaajratiladi.

Patogen m ikobakteriyalarga M .tuberculosis, M .bovis, M .lepraem urium , 
M .paratuberculosis. M .m icroti. M .africanum , M .leprae va boshqalar kiradi.

Sil q o ‘zg‘atuvchisi

Sil q o ‘z g ‘atuvchisi M ycobacterium  tuberculosis ni R .K ox 1882-yili 
topgan (Kox tayoqchalari) va u kasallikning patogenezi, im m uniteti ham da 
boshqa xususiyatlarin i o 'rgangan . Sil kasalligi qadim dan  m a ’lum. u odam  
va hay vonlar orasida uchraydigan yuqumli kasallik bo 'lib , surunkali kechadi.

M orfo log iyasi. Sil q o ‘z g ‘atuvch ilari ing ichka, to ‘g ‘ri yoki b ir oz 
bukilgan  tayoqchasim on , shun ingdek , ipsim on, shox langan , sharsim on, 
filtrlardan o 'tuvch i va L-shakllarda bo 'lad i. U larda m ikrokapsula bor, spora 
hosil qilm aydi, harakatsiz. U lar m axsus kislota va ishqorlarga chidam liligi 
tufayli S il-N ilsen  usulida qizil, M ux-V ays usu lida b inafsha  (yodofillig i) 
rangga kiradi (70-rasm ).

E le k t ro n  m ik ro s k o p  b ila n  
te k s h i r i lg a n d a  m ik o b a k te r iy a la r  
s i to p la z m a s id a  d o n a c h a la r  b o r l ig i  
an iq langan  (M ux do n ach a la rik

Sil mikobakteriyalari mikol va boshqa 
m o y  k is lo ta la r i  h a m d a  fo s f a t id la r

70-rasm. B alg 'am dagi m ikobakteriyalar
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m av ju d lig i tu fay li k is lo tag a  ch id am li, ta rk ib i m o y s im o n  lip id la r va 
m um sim on m oddalarga boy b o 'lad i.

Yangi ajratib  olingan m ikobakteriyalar sitoplazm asi gom ogen holatida, 
eskirganlari esa  donador bo 'lad i. N ukleoid D N K  tarkibidagi G +S 6 2 -70%  
ni tashkil e tadi.

O 'sishi. Sil m ikobakteriyalari oziq m uhitlarga talabchan, ular murakkab 
tarkibga ega  bo 'lg an  m axsus oziq m uhitlarda aerob sharoitda o 'sad i. Q ulay 
o 'sish  harorati 37°C. 30-42°С  da h tuno 's ish i mum kin. Sil m ikobakteriyalari 
pH 7 ,0 -7 ,4  b o 'lg an  (chegarasi pH 4 ,5 -8 ,0 ) glitserinli, kartoshkali, tuxum li 
va turli m ineral tuzlar qo 'sh ilg an  oziq  m uhitlarda yaxshi o 'sa d i. B ulardan 
ayniqsa, L evensh teyn-Y ensen , Petranyani va D orse m uhitlari k o 'p ro q  
q o 'llan ilad i. T ark ib ida  k o 'p  yog* b o 'lg a n  m ikroflorali m ateriallardan  sil 
m ikobakteriyasin i a jratib  o lish m aqsadida oziq m uhit ta rk ib iga  ikklam chi 
m ik ro f lo ra g a  u la rg a  h a lo k a t l i  t a ’s ir  k o 'r s a tu v c h i  m a la x it  k o 'k i ,  
an tib io tik la rd an  p e n its illin , n a lid ik s  k is lo ta , z a m b u ru g 'la rg a  q arsh i 
am foteritsin  V, polim iksin va boshqalar qo 'llan ilad i.

Sil m ikobak teriyalarin ing  kultural xususiyati boshqa bak teriyalardan  
birm uncha farq qilib. o 'z ig a  xos xarakterga ega. U larda hujayra generatsiya 
davrin ing  b iro z  u zo q d av o m  etishi natijasida (1 4 -1 5  soat) ku ltu ra lar 2 0 -  
30 kun davom ida ju d a  sek in lik  bilan o 'sad i.

Q attiq oziq  m uhitlarda sil m ikobakteriyalari quruq, bu jm aygan, g 'ad ir- 
budur. chetlari no teks, m o g 'o r  z am b u ru g 'la rig a  o 'x sh a sh , o 'z ig a  xos 
arom atik  hid taratuvchi R -k o lo n iy a la r hosil qiladi.

U larning koloniyalari R -shak ldan  S -sh ak lig a  o 'tish  xususiyatigaega . 
Suyuq oziq m uhitlarda esa parda hosil qilib o 'sad i. M ikobakteriya tarkibida 
y o g ', uglevod, oqsil. turli mineral tuzlar bor. Lipidlar 10-40% ni tashkil etadi.

F em ientativ  xususiyatlari. U laroqsillarn i parchalaydigan proteolitik 
fe rm en tla r ish lab  ch iq a rad i. K ata laza  fao llig ig a  ham  e g a  b o 'l ib ,  bu 
xususiyatlari 65°C  da  30 daqiqa d av o m id ay o 'q o lad i. U lar g litserin , spirt 
va b ir qancha uglevodlarn i, letsitin , fosfatid lar, m ochevinalarn i, zaytun 
va kanakunjut m oylarini ham  parchalaydi.

Toksin hosil q ilish i va patogen lig i. Sil m ikobakteriyalari ekzotoksin 
hosil q ilm ayd i, hu jayra tark ib idagi b ir qancha k im yoviy  kom ponen tlar 
to k s in  x u s u s iy a tig a  eg a . U la rn in g  v tru le n tlik  x o s s a la r i  q u y id a g i 
kom plekslar: lipidlar, fosfatid lar, m ikol kislo talari va sh unga  o 'x sh ash  
om illa r y o rdam ida  yuzaga ch iqad i. B undan tashqari, u la r  le tsitinaza, 
katalaza, peroksidaza va ureaza ferm entlarin i ham  ishlab  chiqaradi.

1890-yilda R .K ox tuberkulin preparatini kash f etd i, uni koxning «eski 
tub e rk u lin i (A lt tu b e rcu lin  K och )»  ham  d ey ilad i. B u p repara tn i sil
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m ikobakteriyasining 2 -2 ,5  oylik eski glitserinli suyuq m uhitdagi kulturasini 
filtrlab, uning dastlabki hajm ini 1/10 gachaquritib  olingan. Bu preparatning 
kam chiligi hujayralardan  ajratib  o lingan faol fraksiyalar b ilan  b ir qatorda 
ku ltu ra  suyuq lig idag i ba llast pepton, g litserin larn ing  m avjudlig idadir. 
Shuni h isobga o lgan holda, 1937-yili F .Zaybert qu ritib  tozalangan  va 
30%  ga yaq in  po lisax a rid la rd an  ta rk ib  topgan  « to za lan g an  pro tein li 
deriva t»  (PPD ) deb  ataluvchi yangi tuberku linn i tak lif  etdi.

Bu p re p a ra t te r i-a lle rg ik  sin am ala rn i q o ‘y ish d a  qoM lanilad i. Sil 
bakteriyalari yuqqan odam lar va hayvonlam ing bilak terisiga yoki teri orasiga 
bu preparat yuborilsa, o 'sh a  yerda mahalliy o 'z iga xos reaksiya. ya 'n i qizarish 
va infiltrat hosil bo 'lish i kuzatiladi (Pirke va M antu reaksiyalari).

Sil m ikobakteriyalarining organizm ga patogen ta ’sirida u lar tarkibidagi 
lipidlar, ju m lad an , fosfatid lar, m oy kislo talari, m um  va boshqalar m uhim  
aham iyatga  ega.

D engiz  ch o 'ch q ach a la r i venasiga fosfa tid lar yuborilganda ularning 
o 'pkasi,jigari v a o 'p k a  lim fatugunlarida o 'z ig a  xos granulalar hosil bo 'ladi.

Sil m ikobakteriyalarining mum i tarkibidagi mikol kislota sog 'lom  tajriba 
hayvonlari o rganizm iga yuborilganda, regionar lim fa tugunlari va o 'p k ad a  
granulem atoz o 'zg a rish la r keltirib chiqaradi.

M ikob ak te riy a la rd ag i g lik o lip id , k o rd -fak to r ( treg a lo za  -  6,61 -  
d im ikala t) deb  ataluvchi m oddalar zaharli toksin  ta ’sirig a  ega  b o 'lib , 
ayn iqsa, s ichqon lar uchun n ihoyatda  zaharli.

A n tig en lik  x u su s iy a ti. M ik o b ak te riy a la rd ag i o q s il,  p o lisax a rid  
birikmalari ham da lipid komponentiari antigenlik xususiyatigaega. Tuberkulin 
proteidlari, polisaxaridlar, fosfatidlar kabi om illarga ham  qarshi antitelolar 
hosil bo 'ladi. Polisaxarid, fosfatid antitelolarining spetsifikligi KBR. BilGAR, 
geldagi pretsipitatsiya reaksiyalari yordam ida affiqlanadi. В ular yordam ida 
M .tuberculosis, M .bovis, M .leprae lam ing antigenlik xususiyatlari ham  
aniqlangan. T uberkulin  proteini allergenlik  xususiyatigaega.

C hidam liligi. Sil mikobakteriyalari boshqa mikroorganizmlarga nisbatan 
tashqi muhit om illari ta ’siriga birm uncha chidamli. U lar tuproqda 6 oygacha, 
oqar suvlarda b ir yilgacha, qurigan balg 'am da 2 oygacha, sariyog 'da 8 oy, 
pishloqda 6 -7  oy, kitob varaqlarida esa 3 oydan ortiq saqlanadi. Lekin quyosh 
nuri ta ’s ir ig a  sezg ir , 100 -120"C  h a ro ra td a  tezd a  halok  b o 'la d i . Sil 
mikobakteriyalari bir qancha antibiotikkir(streptomitsin, kanamitsin, rifampitsin 
va boshqalar) va  kim yoviy terapevtik preparatlar. param ino-salitsilat kislota 
(PASK). tubazid, ftivazid, izoniazid va boshqalar ta ’siriga chidam siz.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Sil m ikobakteriyalari odam sim on 
m aym unlar, turli hayvonlarda, kem iruvchi va  qush larda  kasa llik  keltirib

329



c h iq a r a d i .  T a j r ib a d a  s i l  m ik o b a k te r iy a la r ig a  a y n iq s a ,  d e n g iz  
c h o 'c h q a c h a la r i  m o y il, q u y o n la r  ham  b irm u n c h a  sezg ir. K asa llik  
yuq tirilganda, odatda  generiliza tsiya langan  in feksiya ja ray o n i yuzaga 
kelib , hay  v o n la r ha lok  b o 'lad i. Sil m ikobakteriyalarin ing  tab ia tda  60  dan 
ortiq  sut em izuvch i hay vonlar o rasida xo 'jay in i bor, am m o u lardan faqat 
qo ram ollar od am  uchun xavfli h isoblanadi.

K a s a l l ik n in g  o d a m la r d a g i  p a to g e n e z i .  O d a m la r ,  a s o s a n ,  
m ikobakteriyalam ing uch turi M .tuberculosis, M .africanis (hayvonlardan) 
M .bovis bilan kasallanadilar. 92%  dan ortiq  ho llarda  M .tubercu losis , 3- 
5%  da  M .bovis, 3%  da  M .africanis kasallik  q o 'z g 'a ta d i.

Sil kasallig i asosan havo-tom chi va havo-chang y o 'lla ri orqali yuqadi, 
b a 'z an  sil m ikobakteriyalari tushgan ovqat m ahsu lo tlaridan  o g 'iz  orqali 
ham da teri va sh illiq  qavatlar orqali yuqishi, h o m ilag aesa  y o 'ld o sh  orqali 
o 'tish i m um kin.

K asallik  aerogen  y o 'l  b ilan  yuqqan ida , un ing  b irlam ch i o 'c h o g 'i  
k o 'p in ch a  o 'p k a d a  yuzaga keladi. A lim entar y o 'l bilan yuqqanida esa 
ichakdagi m ezenteral lim fa tugunlarida paydo b o 'lad i. O rgan izm ning  
qarshiligi zaif, turm ush va m aishiy sharoitlari o g 'ir  b o 'lganda , kasallik 
qo 'zg 'a tuvch ilari birlam chi joylashgan yeridan butun organ izm ga tarqalib, 
generilizatsiyalangan  infeksiyani yuzaga keltirishi m um kin. A ksariyat 
ho llarda b irlam chi o 'ch o q  ya llig 'lan ish  ja rayon in ing  m avjud lig i bilan 
xarakterlanadi, so 'n g ra  lim fa y o 'lla ri sh ikastlanadi, lim fangit va regionar 
limfadenitlaming rivojlanishi kuzatiladi. Birlamchi sil kompleksi deb ataluvchi 
jarayon yuzaga keladi. Bu hoi ijobiy kechganida yallig 'lanish  jarayoni to 'liq  
y o 'q o lib , sh ikastlangan jo y  qobiq  bilan o 'ra lib  kalsiy  tuz iga  aylanadi, 
chandiq hosil bo 'ladi. Agar organizmning rezistentligi (chidamliligi) susaysa, 
birlam chi sil sum nkali kechib, kasallik avj olishi mumkin.

Ikkilam chi sil, birlam chi sil kasalligi bilan og 'rig an la rd a  endogen y o 'l 
bilan yoki kasa llik  qay ta  yuqishi oq ibatida  yuzaga keladi.

Sil kasalligi turli klinik shakllarda (o 'pka sili, sil m eningiti, ichak sili, teri- 
tanosil va siyd ikyo 'llari a ’zolari sili, suyak va b o 'g 'im  sili va hk.) kuzatiladi.

Im m u n iteti. O dam larda  silga  qarshi im m unitet, u la r o rgan izm in ing  
tabiiy  ch idam lilig iga  k o 'p  jih a td an  b o g 'liq . Sil m ikobakteriyasi yuqqan 
odam lam ing  b a 'z ila rig in a  kasallanadi. Sil bilan kasallan ish  irsiyatga ham  
b o g 'liq  ekanlig i aniqlangan. Sil kasalligida hujayraviy im m unitet om illari 
m uhim  aham iyatga  ega. Im m unitet nosteril b o 'lib , su n ’iy  im m unitetn i 
yuzaga keltirish  uchun odam lar BSJ vaksinasi bilan em lanadi. O rttirilgan 
im m unitet, sil m ikobak teriya lari an tigen lari ta ’sirida  T -lim fo ts itla rn i 
faollashishi na tijas ida  yuzaga keladi.
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M ikobakteriyalar antigeniga qarshi hujayra im m unitetini ham da 
virulent bo 'lgan sil mikobakteriyalari qo 'zg 'atgan infeksiyagachidamlilik 
holatini sirtqi qondagi limfa tugunlari yoki limfadagi lim fotsitlar bilan 
boshqa organizmga o'tkazish mumkin. Limfotsitlarga qarshi zardob bilan 
ishlov berilganda, ularning hujayra immunitetini va yuqori darajali qarshilik 
xususiyatlarini o 'tkazish  qobiliyati kamayadi. Tajriba hayvonlariga shu 
zardob yuborilganda ham ularning sil infeksiyasiga qarshiligi susayadi. 
S ilg a  qarsh i im m u n ite tn i ta ’m in lo v ch i lim fo ts itla r , fag o sito zn i 
faollashtiruvchi om illar ishlab chiqarishi ham aniqlangan.

Sil kasalligida rivojlanadigan sust o 'ta  sezuvchanlikni tuberkulin 
sinamalari, hosil bo 'lgan antitelolarni esa bir qancha serologik reaksiyalar 
yordamida aniqlanadi.

L a b o r a to r iy a  ta sh x is i. A sosan bak terioskop ik , bak terio log ik , 
serologik, biologik va allergik usullardan foydalaniladi. Tekshirish uchun 
olinadigan m ateriallar sil kasalligining klinik shakliga asoslanib turlicha: 
balg 'am , siydik, yiring, orqa m iya suyuqligi, operatsiya vaqtida turli 
a ’zolardan olingan ajratmalar bo'ladi.

Bakterioskopik usulda olingan materialdan bir xil qalinlikda bir necha 
surtm alar tayyorlanib, havoda quritiladi va alangada fiksatsiya qilinadi. 
Shundan keyin Sil-Nilsen usulida bo'yaladi.

Sil-Nilsen usulida bo'yalgan surtmalarda sil mikobakteriyalari havorang 
ko 'rish  m aydonida qizil b o 'lib  ko 'rinadi, chunki ular tarkibida yog ' 
kislotalari bor. Preparat qizdirilganda bu kislotalar asosiy fuksin bilan 
ajralmas birikma hosil qiladi, natijada preparat qizil rangga, ular atrofidagi 
boshqa elem entlar bilan mikroorganizmlar esa ko 'k  rangga bo'yaladi. 
M ikobakteriyalar to 'g 'r i, egilgan, uzun va kalta bo 'lishi mumkin. Ular 
alohida-alohida va turli kattalikda, to 'da-to 'da  holida uchraydi. Ba’zan 
ular bir xilda bo'yalm agan bir qator qizil donachalar shaklida ko'rinadi.

Bakteriologik usulda tekshirilayotgan patologik material avvaliga 
Ulengut va Sumiosh bo 'yicha (15-20%  HC1 yoki H ,S 0 4eritmasi) ishlov 
beriladi. So'ngra sentrifugada aylantiriladi va fiziologik eritma bilan yuviladi. 
Keyin Levenshteyn-Yensen muhitigaekiladi. Usulning kamchiligi shundan 
iboratki, mikobakteriyalaming o 'sishi 2-12 haftadan so 'ng kuzatiladi.

Sil kasalligida eng samarali usul, dengiz cho'chqachalarida biologik 
sinama o 'tkazish  hisoblanadi. Buning uchun bemordan olingan patologik 
materialdan 1 ml hajm da dengiz cho'chqachalarining terisi ostiga yoki 
qorin bo 'sh lig 'ig a  yuboriladi. 5 -1 0  kundan keyin lim fadenit, so 'ngra 
tarqalgan infeksion jarayon yuzaga keladi va hay vonlar o 'ladi. Serologik 
usulda antigen va antitelolarni aniqlovchi KBR, agglutinatsiya, bevosita
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agglutinatsiya reaksiyalari (Boyden reaksiyasi) qo 'yiladi. Kasallikni erta 
aniqlashda Pirke. Mantu kabi teri sinamalarining ahamiyati katta.

Pirke reaksiyasi (teri ustiga tuberkulin surtiladi) yoki Mantu reaksiyasi 
(tuberkulin teri ichiga yuboriladi), asosan, bolalar silin i aniqlashda 
qo'llaniladi. Pirke reaksiyasida bilak terisi tilinib, shu joyga suyultirilmagan 
tuberkulindan birtom chi surtiladi. Natija48 soatdan so 'ng  hisobga olinadi. 
Diametri kam ida 5 mm li infiltrat paydo bo 'lsa, reaksiya musbat deb 
hisoblanadi. Mantu reaksiyasi aniqroq natija beradi. Bu reaksiya uchun 
tuberkulin 0.25% li karbol kislota eritmasi bilan 1:1000 va 1: 100 nisbatda 
suyultirilib, teri ichiga yuboriladi. 48 soatdan keyin infiltrat paydo bo'lsa. 
reaksiya m usbat hisoblanadi. 1:100 nisbatda suyultirilgan tuberkulin 
yuborilganda manfiy natija olinsa, bolada sil yo 'q  deb hisoblash mumkin.

D avosi va profilaktikasi. Sil kasalligini davolashda ishlatiladigan dori 
vositalari ikkiga bo'linadi: birinchisi -  izoniazid. etambutal, streptomitsin, 
p iraz in am id  v a  r ifam p its in la r, u la r q o 'z g 'a tu v c h in in g  k im yoviy  
rezistentligini bartaraf etadi. Ikkinchisi -  kanamitsin, sikloserin, PASK, 
e tionam id. v iom itsin , kapreom itsin  va tioatsetazon kabi alternativ  
preparatlar. Davolash umumiy tarzda olib boriladi.

Umumiy profilaktika choralari bilan bir qatorda, bolalami faol immunlash 
yo'li bilan silning oldini olish ham katta ahamiyatga ega. Silga qarshi vaksina 
Kalmett va Gerenlar tomonidan qoramol sili bakteriyalarining virulentligini 
sun’iy kuchsizlantirish yo'li bilan olingan. Shuning uchun ham vaksina uni 
kashf etgan mualliflar nomi bilan BSJ (Bacillus Calmette-Guerin) deb atalgan.

Vaksinatsiya (emlash) uchun quruq vaksina steril fiziologik eritma 
bilan suyultirib ishlatiladi. Vaksina bilakning tashqi yuzasi terisi ichiga 
0,1 ml hajmda yuboriladi. Emlashning l-bosqichi tug'ruqxonadachaqaloq 
hayotining 5 -7 -kun la ri, unga m onelik lar b o 'lm agan ida  o 'tkaz ilad i. 
T ug'ilganidaem langan bolalar? va l5-l6yoshdarevaksinatsiyaq ilinad i.

Silning paydo bo'lishida atrof-muhitning sanitariya holati va ijtimoiy 
omillar muhim ahamiyatga ega ekanligini nazarda tutib, uning oldini olishda 
shu omillardagi nuqsonlarni bartaraf etish talab etiladi.

M oxov kasalligining q o‘zg‘atuvchisi

M oxov (lepra) butun organizmni, xususan teri, nerv sistemasi hamda 
ichki a ’zolarni zararlaydigan surunkali infeksion kasallik . Kasallik 
q o 'z g 'a tu v c h is i  k is lo ta g a  c h id a m li m o xov  m ik o b a k te r iy a s i 
(M ycobacterium leprae Hansen)dir.

Bu kasallik juda qadimdan m a’lum. Ayrim tarixiy qo'Iyozm alarda 
ta’kidlanishicha miloddan 3500-3000-yil avval ham moxov Misrda uchragan.
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Ayniqsa, dunyoning sharqiy, janubi-sharqiy qismida joylashgan davlatlarda 
jumladan, Xitoy, Koreya, M o‘g ‘iliston, Laos, Vetnam, Malayziya, Filippin 
va Indoneziya orollarida esa miloddan 2 ,5-2  ming yil ilgari moxovga 
chalinganlarjuda ko‘p boMganligi haqida ma’lumotlarbor.

«M oxov» a r a b c h a - y o ‘q qilish yoki «chetlatish», «izini yo'qotish» 
kabi m a’nolam i anglatadi. Qadimgi arab xalifaligida bu kasallikni yana 
«juzom» deb ham atashgan. Bu ushbu xastalik oqibatida bem or a ’zolari 
irib tushib ketadi degan m a’noni bildiradi.

Yaqin-yaqinlargacha moxov bedavo dard hisoblanar, bem or bir necha 
yil azoblanib, qiynalib o 'lib  ketar, moxov bo'lganlardan hazar qilinar, ular 
aholi yashaydigan joylardan haydab yuborilar, sog 'lom  kishilar bilan 
muloqotda bo 'lishlariga yo 'l qo 'y ilm as edi. M oxov kasalligi Yevropa 
davlatlarida «lepra» deb yuritiladi va bu nom dunyo tibbiyot tiliga (Lepra) 
umumnom enkulaturaga kiritilgan. X-XV asrlarda yashagan Abu M ansur 
al-Husayn ibn Nuh al-Buxoriy, Abu Ali ibn Sino, Nafis Binni Avaz al- 
Jurjoniy va boshqalar moxovning kelib chiqish sabablari, yuqish yo'llari, 
asosiy klinik belgilari, davolash, oldini olish choralarini o'rganganlar.

M oxovning qo 'zg 'a tuvch isi (M .lepraye)ni N orvegiyalik shifokor 
A.Xansen (1871 -y.) kashf etgan (71 -rasm).

M orfo log iyasi. M oxov mikobakteriyalari to 'g 'r i yoki b iro z  egilgan 
tayoqcha shaklida bo'lib, uzunligi 1-8 mkm, eni 0 ,2-0 ,5  mkm, bir uchi 
ikkinchisiga nisbatan yo 'g 'onroq  bo 'lish i mumkin. U lar hujayra ichiga 
kirib, qattiq sharsim on tugunchalar hosil qiladi va bir-biri bilan zich 
yopishib joy lashad i. Zararlangan to 'q im alarda m oxov tayoqchalari 
sharsim on, ipsim on, to 'g 'nog 'ichsim on  va boshqa shaklda uchraydi. 
M ikobakteriyalar tarkibida 9,7-18,7%  lipid va 2,25 % gacha fosfatidlar 
bor, shuning uchun maxsus Sil-Nilsen usuli bilan qizil rangga bo'yaladi. 
Bundan tashqari, tarkibida moy pigmentlari, turli mum ham da leprozin 
mikol kislotalari ko 'p  bo'lganligi uchun ular kislotaga chidamli. Spora va 
kapsulalar hosil qilmaydi, harakatsiz (72-rasm).

0 ‘sish i. M oxov tayoqchalari sil qo 'zg 'atuvchilari o 'sad igan  oziq 
muhitlarda o'sm aydi. Tekshiriluvchi materialni oq sichqonlar oyog'i ostiga 
yuborib o 'stirishgaerishilgan. Storrs moxov mikobakteriyasini (1974-y.) 
to 'q q iz  b e lb o g 'li arm ed ill o rg an izm id a  (D asypus novem cinc tu s) 
k o 'p a y tirish  u su lin i ish lab  ch iq ish g a  m uvaffaq  b o 'ld i.  A rm edill 
organizmida m ikobakteriyalar 15 oydan so 'ng  turli shakllarda, asosan, 
hujayra sitoplazm asida ko'payadi.

H ozir bronenos (Texas va Luizianada) va mangaboy maymunlarini 
kasallantirish usullari ishlab chiqilgan.
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71-rasm. T o'q im adagi moxov 
tayoqchalari

72-rasm. M oxov tayoqchalari. 
e lek tron-m ikrofo to

F em ien ta tiv  xususiyati. Moxov mikobakteriyalarining ko'payishida 
ishtirok etadigan difekoloksidaza, nafas olishda qatnashadigan peroksidaza, 
sitoxromoksidaza, digidrogenaza va boshqa fermentlar borligi aniqlangan.

T oksin hosil q ilish i. Toksin hosil qilishi to 'liq  o 'rganilm agan, ammo 
ular endotoksin va allergen moddalarini ajratadi. Bu mikobakteriyalami 
oziq m uhitlarda o 's tir ish  m urakkablig i sababli u la rn ing  k o 'p g in a  
xususiyatlarini o 'rganish qiyin.

A n tig e n  tu z i lish i. Im m unkim yoviy  u su llar yo rdam ida  m oxov 
m ikobakteriyasidan  o 'ta  spetsifik  haroratga chidam li va haroratga 
chidamsiz antigen ajratib olingan

C h id a m l i l ig i .  M .le p ra y e  ta sh q i m u h itg a  ju d a  c h id a m li. 
Dezinfeksiyalovchi moddalar: xlorli ohak, xloramin, formalin va boshqalar 
ta’sirida tezda nobud bo 'ladi.

K asa llik n ing  odam lard ag i patogenezi. Kasallik manbai -  bemor. 
Kasallik bem ordan u bilan m uloqotda bo 'lganda, xususan sanitariya- 
gigiyena sharoitlari past bo’lgan hollarda yuqadi. Keyingi yillarda infeksiya 
aerogen (havo  orqali yuqori nafas y o 'lla ri shilliq  qavatidan) yoki 
zararlangan teri, shilliq qavat va turli buyum lar orqali o 'tad i degan 
nazariyalar mavjud. Bolalar moxov yuqishiga kattalarga qaraganda ko'proq 
m oyil b o 'lad i. A m m o onadan y o ’ldosh orqali hom ilaga o 'tm aydi.. 
Kasallikning yuqish darajasi sil kasalligiga nisbatan ancha past.

Ayniqsa. Qoraqalpog’iston Respublikasida moxov kasalligining keskin 
kam ayishida akadem iklar Ch. A. Abdirov, T.B.Eshchanov, shifokorlardan 
V.I.Idunov, B.N.Najimovlaming xizmatlari katta.

Moxov kasalligining yashirin davri 3-5-yildan 10-15-yilgacha davom 
etishi mumkin. Kasallik juda sekin rivojlanadi.
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M .lepraye teri va shilliq qavat to ‘siqlaridan o ‘tib, nerv tolalarining 
uchlariga kirib oladi. so ‘ng limfa va qon kapillarlariga o ‘tib. asta-sekin 
butun organizm ga tarqaladi. Bunda q o ‘zg ‘atuvchi kirgan joyda hech 
qanday o 'zgarish bo'lmaydi. Shu vaqtda organizmning chidamliligi kuchli 
bo‘lsa, moxov tayoqchalari oMadi. b a ’zan yashirin holatda rivojlanadi.

M oxovning 3 klinik xili tafovut qilinadi:
1. Leprom atoz xili juda og‘ir kechadi, epidemioligik jihatdan xavfli 

hisoblanadi. Bemorning yuzi, bilagi, boldiri va boshqa a’zolarida juda 
ko‘p leprom alar paydo bo’ladi, ular bir-biri bilan q o ’shilib katta-katta 
infitratlar hosil qilishi mumkin.

Keyinchalik lepromalar teshilib, o ’mida uzoq bitmaydigan yaralar paydo 
bo’ladi. Kasallik o ’choqlarida sezuvchanlik yo’qolib, shu sohadagi soch 
va tuklar tushib ketadi, ayniqsa, qosh va kipriklar to ’kiladi. M oxovning bu 
xilida burun, o g ’iz, ko ’z shilliq qavatlari ham zararlanadi. Q o ’l-oyoq 
barmoqlari mutilyasiyaga uchrab tushib ketadi, ko’z muguz pardasining 
infiltratlanibyaralanishi ba’zan bemorlami butunlay ko’rq ilib  qo’yadi.

2. Moxovning (teri sili shaklidagi) tuberkuloid xili birmuncha xatarsiz 
bo’lib, ancha yengil o ’tadi. M oxovning bu xili bilan og’rigan bemorlarda 
lepromin allergik reaksiyasi musbat, toshm a elem entlarining kamligi 
hisobiga moxov mikobakteriyasining topilishi ancha qiyin bo’ladi.

3. D if fe re n s iy a la n m a g a n , y a ’ni m o x o v n in g  n o a n iq  x ilid a  
m akroorganizm  ch idam lilig i har xil, k o ’pincha kuchliroq b o ’ladi. 
Shikastlangan joydagi material bakterioskopik usulda tekshirilganda, 
mikobakteriyalar har doim ham topilavermaydi. Ularda allergik sinama 
manfiy yoki kuchsiz musbat b o ’ladi.

Kasallik surunkali kechadi. 8-14  yoshli bolalar moxov kasalligiga juda 
moyil bo’lib, ularga, asosan, bemorota-onalaridan yuqadi. Kasallik erkaklar 
orasida ayollarga nisbatan 3 baravar ko’p uchraydi.

Immuniteti. Moxov kasalligining immuniteti yaxshi o ’rganilmagan, uning 
mexanizmi sil im m unitetigao’xshaydi va hujayraviy. Bemorlaming moxov 
bilan kasallanishida genetik omillaming ham o ’z o ’mi bor; masalan, gaplotipi 
HLA-DR2-DQW1 bo’lganlar ko’proq moxovning lepromatoz xiliga, HLA- 
DR2 yoki H LA-D R3bo‘lganlaresa tuberkuloid xiliga chalinadilar.

Organizmning reaktivligi yuqori b o ’lgan kishilarda m ikobakteriyalar 
bir zum da gistiotsitlar tomonidan qam rab olinib parchalab yuboriladi. 
A ksincha organizm ning chidam liligi past b o ’lgan kishilarda moxov 
q o ’zg ’atuvchisi juda tez k o ’payib, miqdori ortib ketadi. fagositlar ichida 
ham ko’payishi mumkin. Organizmning chidamliligi ayrim kishilarda doimiy 
b o ’lmay, goh yuqori, goh past bo’lishi mumkin. shunga k o ’ra kasallik
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rivojlanadi va klinik belgilar paydo bo'ladi. Moxov kasalligida immunitet 
makroorganizmning umumiy holatiga bog'liq.

Kasallikning rivojlanish jarayoni da T -lim fotsitlar soni va faoliyati 
kam ayadi, M .lepraye ning antigenlarga reaksiya qilish faoliyati ham 
pasayadi. Lepromatoz xilida hujayra immunitetining yo'qligi uchun Mitsud 
allergik reaksiyasi manfiy, ammo sog'lom  odam lar va silsimon shakldagi 
bemorlarda musbat bo'ladi. Bu sinama T-lim fotsitlarning qay darajada 
shikastlanganligini bildiradi. Moxov kasalligida gumoral immunitet o'zgar- 
maydi. Bemor qonida yuqori titrda M.lepraye ga qarshi antitelolar paydo 
bo'ladi. ammo ular qayta tushgan qo'zg 'atuvchidan himoya qila olmaydi.

L a b o r a to r iy a  t a s h x is i .  L a b o ra to r iy a  te k s h iru v id a  m oxov  
mikobakteriyalari topilmasa, shifokor kasallikning klinik belgilariga ko'ra 
tashxis qo 'yadi. Ammo laboratoriya tekshiruvi orqali qo 'y ilgan  tashxis 
aniq va ishonarliroq bo'ladi.

M oxovning lepromatoz xilida kasallikning boshqa xillariga nisbatan 
m ikobakteriyalar ko'proq topiladi. Yuqori nafas yo 'llari, masalan, burun 
shilliq qavatidan olingan surtmalardan preparat tayyorlanadi. Buning 
uchun burun b o 'sh lig 'i yaxshilab tozalanadi, buni bem orning o 'z i qilsa 
ham bo'ladi. S o 'ngra avvaldan tayyorlab qo'yilgan doka tampon o 'ralgan 
tayoqchalar bilan bumnning ichki devoridan surtmalar olinadi va bir nechta 
buyum oynasiga bir xil qalinlikda surtiladi.

Moxov mikobakteriyalarini topishda zararlangan teri to'qim asining 
suyuqligidan tayyorlangan surtmalarni tekshirish yaxshi natija beradi. 
Dastlab shu soha terisi spirt yoki efir bilan tozalanadi, yaxshilab artiladi, 
bunda birinchidan aseptikaga rioya qilinsa, ikkinchidan kislotaga chidamli 
ba’zi saprofit mikroorganizmlar mikobakteriyalardan tozalanadi. So'ngra 
mo'ljallangan teri sathini qo'l barmoqlari bilan qisib turib, steril o'tkirjarrohlik 
pichog'i (skalpel) bilan 5 mm uzunlikda va 2 -3  mm chuqurlikda tilinadi. 
Ajralgan suyuqlikni skalpelda qirib olib, buyum oynasida bir nechta surtma 
tayyorlanadi. To'qima suyuqligi qosh, peshona, quloq suprasi, bel va dumba 
sohasidagi lepromalardan olinadi. Surtmalar Sil-Nilsen usulida bo'yaladi. 
Ammo moxov mikobakteriyalari sil mikobakteriyalariga nisbatan kislotaga 
chidamsiz bo 'lib , preparatni rangsizlantirishda ehtiyot bo 'lish  kerak.

Bo'yalgan surtm alarda moxov m ikobakteriyalari qizil yoki pushti 
rangda bo'lib, to 'da-to 'da, ba’zan esa yakka holda, ular bir oz cho'zinchoq 
va bir-biriga parallel holda joylashadi.

Moxov tayoqchalarini topish uchun tekshiriladigan 1 ml suyuqlikda 
kam deganda 10.000-100.000 mikobakteriya bo'lishi kerak. Buning uchun 
bitta surtmada 60-100 tagacha ko'rish maydonini ko'zdan kechirish kerak.
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1-2 dona m ikobakteriyani topish tashxisni tasdiqlam aydi. K o 'rish  
maydonidagi m ikobakteriyalar soni, X ortsxem asi bo 'y icha quyidagicha 
belgiianadi: O-mikobakteriyalar yo 'q ; + shubhali, ko 'rish maydonida 1-2 
ta m ikobakteriya bor; ++ ko 'rish  maydonida anchagina m ikobakteriya 
bor; +++ ko 'rish  maydonida mikobakteriya juda ko'p.

Moxov kasalligini sil kasalligidan farq qilish uchun patologik materialni 
0,85%  li natriy xlorid eritmasida dengizcho'chqachasigayuqtiriladi. Agar 
bem or sil bilan og 'rigan  bo 'lsa, u holda dengiz cho 'chqachasida tezda sil 
kasalligi rivojlanadi va u o 'lad i yoki aksincha dengiz cho'chqachalari 
moxovga chalinmaydi.

Bemor bilagining terisi orasiga 0,1 ml lepromin yuborilganda, 48-72 soatdan 
so'ng shu joy qizarib shishib chiqsa, Mitsuda reaksiyasi musbat hisoblanadi.

Bemor qonida hosil bo'lgan antitelolarni aniqlash uchun KBR, BilGA 
reaksiyalari qo'llaniladi.

Davosi va profilaktikasi. Bemomi davolash uchun dapson, rifampitsin, 
lampren, oflaksatsin, minotsiklin, bundan tashqari sezgirlikni kamaytirish 
uchun kortizon, prednizolon va boshqa kortikosteroid preparatlar qo'llaniladi.

Bemorlam ing oila a ’zolari bilan muloqotda bo'lganlar yiliga bir marta 
tibbiy ko'rikdan o 'tkazib turiladi.

M oxov bilan og 'riganlar oddiy sanitariya-gigiyenaqoidalarini yaxshi 
bilishlari, badani va kiyimlari, shuningdek, ishlatadigan buyumlari ozoda 
bo'lishiga e’tibor berishlari lozim.

Umuman moxov ijtimoiy-iqtisodiy kasalliklardan hisoblanadi. Shuning 
uchun dunyo mamlakatlari (Hindiston, Nepal, Butan, Bangladesh, Filippin 
orollari, Xitoy, Janubiy Koreya va b.) aholisi orasida kasallik avvallari 
ko 'p  uchragan. Jahon Sog'liqni Saqlash Tashkiloti (2000-y.) m a’lumotlariga 
qaraganda hozir dunyo bo 'y icha 1,3-1,5 mln. aholi moxov kasalligiga 
chalingan. S o 'n g g i y illarda ish lab  ch iq ilgan  yangi davo  vositalari 
(rifampitsin, dapson, lampren) hisobiga kasallanish mutlaqo kamayib ketdi.

Keyingi yillarda o'tkazilgan epidemiologik tadqiqotlardan O 'zbekiston 
hududiga moxov kasalligi Janubi-sharqiy Xitoydan (Urumchi, Yorkent), 
Rossiyaning Uzoq Sharq viloyatilaridan (Saxalin, Amursk, Kamchatka, 
Irkutsk), Astraxan va Q ozog'istonning Q izil-O 'rda viloyatidan kirib 
kelganligi ma’lum bo'ldi (E.Eshboyev).

Patogen aktinom itsetlar

A ktinom itse tla r b ir hujayrali m ik roo rgan izm lar b o 'l ib , A ctinom yceta les ta rtib iga 
v a  A c tin o m y cetaceae  o ila s ig a  k iradi.

U zoq  v a q tg a c h a  t ib b iy o t o la m id a  a k tin o m its e tla r  z a m b u ru g 'la r  d eb  h iso b lab  
kelingan. Lekin so 'n g g i y illardagi tadq iqo tla r tufayli u lar m orfob io log ik  xususiyatlari
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bilan  bak te riy a la r ekan lig i an iq land i. Z am b u ru g 'la rd an  farqli o 'la ro q  ak tin o m itse tla r 
o ‘z hu jayra  d e v o rid a  xitin  yoki se lly u lo za  m o ddasin i tu tm ayd i, fo to s in tez  q ila  olish 
x u s u s iy a tig a  eg a  e m a s . H u ja y ra  y a d ro s in in g  y a q q o l s e z ilm a s lig i ,  b a k te r ifa g  va 
an tib io tik la rg a  sezg irlig i ularn i b ak te riy a larg a  yaq in lash tirad i.

A k tin o m itse tla r sep tas iz  m itse liy la rd a n , y a 'n i  sh o x lan u v ch i. in g ich k a , uzun lig i 
100-600 m km . en i 1 .0 -2 ,5  m km  b o 'lg a n  ipcha lardan  ibo ra t. U la r G ram  usu li b ilan  
m usbat, um um an anilin  bo 'y o q lari bilan yaxshi bo 'ya lad i. A k tinom itse tla r spora  hosil 
qilib . ipchalari m ayda bo 'lakchalarga  ajralib, kurtaklanib va b o 'lin ib  jtn ss iz  ko 'payadi.

Q oram olla rdag i patogen  ak tinom itse tla rn i (A c tinom yces  bo  v is) B o llin g er to 'liq  
o 'rg a n g a n  (1877-y .). O dam la rd ag isin i 1891-yili l .lz rae le  k a sh f e tg an  (A c tinom yces  
is ra ilii) . A k tin o m itse tla rn in g  bu  tu r la r i,  a so sa n , o d a m la rd a  su ru n k a li ak tin o m ik o z  
kasallig in i keltirib  chiqaradi. Bu kasallikda turli a 'z o  va to 'q im alard a  infillra t-abssess 
va oqm alar hosil b o 'lad i. Sh ikastlangan  to 'q im alard a  d iam etri 5 m km  va undan  ham 
k a tta roq  s h u 'la g a  o 'x sh a sh  d ru za la r va  ing ichka  g ram m usba t m itse liy la r topilad i.

U m u m an  a k t in o m its e t la r  o d a m n in g  o g 'i z  b o 's h l ig ' i  va  m e 'd a - ic h a k  tiz im i 
m ik ro flo ra s ig a  k irad i va  sh artli-p a to g en  h iso b lan ad i. U la rn in g  to p ilish in i h a r do im  
ham  etio logik  om il deb  h isoblash  unchalik  to 'g 'r i  em as.

O dam larda aktinom ikoz kasalligiga, asosan, A.israilii sabab bo 'lad i, lekin A.naeslundii. 
A .odontolyticus. A .bovis va A .vicosus lam ing ham  o 'm i bor.

M o r f o l o g i y a s i .  A k tin o m its e t la r  s h o x la n u v c h i.  ta y o q c h a s im o n .  k o k k s im o n  
q ism la rg a  oson  b o 'l in u v c h i, ing ichka , ipsim on  m itse liy la rd an  ib o ra t. G ram m u sb at, 
sep tasiz , spo ra  hosil q ilad i (73-rasm ).

O ' s i s h i .  A k tin o m itse tla r -  fak u lta tiv  an ae ro b , u la rn in g  o 's is h i  u ch u n  3 5 -3 7 °C  
•qulay harorat h isoblanadi. 24  soatdan  s o 'n g  qattiq  m uhit yuzasida m ayda koloniyalar. 
7 -1 4  kundan  s o 'n g  e sa , y irik  p o lim o rf, s illiq  yok i g 'a d ir -b u d ir ,  k u lra n g  s a rg 'is h ,  
yum sh o q , b ir xil o q , d u xobaga  o 'x s h a sh  k o lo n iy a la r hosil q ilad i. K o lo n iy a la r oziq  
m uhitning ichiga k irgan  va tashqarisida  ham  b o 'lish i m um kin. K olon iyalar havorang, 
jigarrang , q iz il, yashil va boshqa rangda bo 'lad i.

A k tin o m itse tla r qattiq  oziq  m uh itla rda  (S abu ro  m uh iti) havoga  k o 'ta r ilib  turgan 
m itse liy la r h osil q ila d i. U la r s ilin d rs im o n , y u m a io q s im o n  b o 'la k c h a la rg a  a jra lad i. 
M itse liy la r uch ida  ko lon iya larga  rang  berib  tu ruvch i sp o ra lar hosil b o 'lad i.

T o k sin  h o s il q il is h i  to 'l iq  o 'rg a n i lg a n  em a s . am m o  u la rn in g  p a to g e n  tu rla r i 
en d o to k sin  a jra ta d i.

A n t i g e n  t u z i l i s h i .  A k tin o m itse tla r hu jayra  
d e v o r id a g i a n t ig e n la r  tu r ig a  x o s  b o 'l ib .  bu 
a n tig e n n in g  s p e ts i f ik l ig ig a  k o 'r a  b a rc h a  
ak tinom itse tla r 5 ta  seroguruhga b o 'lin ad i.

C h i d a m l i l i g i .  A k tin o m its e t la r  ta sh q i 
m uhitga, jum ladan, yuqori harorat ta’siri, quritish 
va quyosh nuriga chidam li. 60°C da qizdirilganda 
1 soatgacha  saq lanad i. D istillangan  suvda uzoq 
m uddat. quritilganda esa  yillab saqlanadi. Sporasi 
ta sh q i m u h it t a ’s ir ig a  ju d a  c h id a m li.
D e z in f e k s iy a lo v c h i  m o d d a la rn in g  y u q o ri 
konsen tra tsiya li e ritm asid a  tezda o 'la d i.

H a y v o n l a r g a  n i s b a t a n  p a t o g e n l i g i .
A k tin o m its e tla r  q o 'y - e c h k i  v a  q o ra m o lla rd a , 
c h o 'c h q a . o t. it, q u y o n  va boshqa  hayvon larda  
s u ru n k a l i  k a s a l l ik  k e l t i r ib  c h iq a ra d i .  Bu

7 3 - r a s m .  A k tin o m its e t la r  
m itse liy s i
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kasa llikda  hayvonn ing  te ris i, b o ‘yn i, lunji, tili, lab i, ay rim  ho lla rda  suyag i va  yelini 
ja ro h a tla n a d i .

K a s a l l ik n in g  o d a m l a r d a g i  p a t o g e n e z i .  A ktinom itse tla r turli jo y la rd a . jum ladan  
tog 'li yerlarda, vodiylarda, iliq dcngizlarda. suvda yoki suv ostidagi balchiqlarda uchraydi. 
O rganik m oddalarga boy tuproqlarda ham  k o 'p  bo 'lad i.

A ktinom ikoz b ilan  20  yoshdan 3 0  yoshgacha  b o 'lg an  e rkak lar ayo lla rga  nisbatan 
3 m arta  k o 'p  k asa llan ad i.

A ktinom itsetlar propion  bakteriyalar, sil m ikobakteriyalari va korinebakteriyalarga 
o 'x sh ay d i, am m o o 'z in in g  rivo jlan ish iga k o 'ra  u lardan  farq qiladi.

K asallik  m anbai q o 'y -ec h k i va  q o ram olla r, yovvoyi h ayvon lar, it. ch o 'c h q a , ot, 
quyon, shuningdek, tuproq, o 's im lik lar, havo, hatlo kasallangan b u g 'd o y  boshoqlari va 
boshqalar h isoblanadi. M e 'da-ichak  tizim idagi ak tinom itsetlarn ing  endogen  y o 'l  bilan 
turli a 'zo la rga  kirishi natijasida aktinom ikoz kelib chiqadi. A .israilii k o 'p incha  sog 'lom  
odam ning o g 'iz  b o 's h lig 'id a  b o 'lad i va organ izm ning  reaktivligi pasayganda  endogen 
in fek siy an i k e ltir ib  ch iq a rad i. A k tin o m ik o z  ek zo g en  y o 'l  b ilan  ham  paydo  b o 'lad i. 
M asalan: odam  donli o 's im lik lar boshog 'in i yoki dastasini chaynashi natijasida, undagi 
ak tinom itse tla r kasallikka sabab  b o 'lad i. A ktinom itsetlar tashqi m uhitdan  organizm ga 
tushsa, ekzogen  in feksiya  rivojlanadi.

K asallikning paydo  bo 'lish id a  lish kariyesi. «toshlar», milk kasalligi. ko 'richak  va 
boshqalam ing ta 'siri bor. Bulardan tashqari, teri shilliq qavatlaridagi jarohatlar, operatsiya, 
suyaklam ing sinishi kabi holatlar ham aktinom ikozning rivojlanishida katta  rol o 'ynaydi.

O rg a n iz m g a  k irg a n  a k t in o m its e t la r ,  shu  jo y id a n  te ri o s t id a g i  b ir ik tiru v c h i 
to 'q im a la r ,  m u sk u lla r  o ra s id ag i b o 's h l iq la r  h am d a  qon va lim fa  o rq a li ta rq a lad i. 
N a tijad a  y a ll ig 'la n is h  riv o jlan a d i, fleg m o n ag a  o 'x s h a s h  ka tta  -  q a ttiq  sh ish  paydo  
b o 'la d i,  in filtra t y u z ag a  ke lad i, bu sh ish  n ek ro z lan ib  y u m shayd i va  te sh ilib  y iring  
ta sh q a r ig a  y o k i o rg a n iz m n in g  ic h ig a  c h iq a  b o s h la y d i. Y irin g d a  a k tin o m its e tla r  
to 'p la m id an  ib o ra t «d ru za » la r hosil b o 'lad i.

Im m u n ite t i .  K asallikn i bosh idan  kech irgan  bem or o rgan izm ida  kuch li. tu rg 'u n . 
uzoq davom  etad igan  im m unitet hosil b o 'lm ay d i. shu sababli kishi q ay ta  kasallanish! 
m um kin . S o g 'a y g a n  odam  va hayvon q o n id a  ag g lu tin in , p re ts ip itin . kom plem entn i 
bog 'lovch i an tite lo lar hosil b o 'lad i. am m o ular m akroorganizm ni qay ta  kasallanishdan 
him oya qila olm aydi. Kasallik jarayonida m akroorganizm da allergik holat paydo bo 'ladi. 
shu sababli aktinolizat bilan qo 'y ilgan  teri-allergik sinam a 87,5%  hollarda musbat bo 'ladi.

L a b o r a t o r i y a  t a s h x i s i .  1. A k tin o m ik o zd a  y a rad an  ch iq q an  y ir in g d an  su rtm a 
ta y y o rla n a d i. uni b o 'y a b  yoki b o 'y a m a y  na liv  h o ld a  m ik ro sk o p  o s tid a  te k sh irib , 
d ruza lar borligi an iq lanadi. 2. Y iring qandli bu longa (pH  6,8), qon li. zardobli, g o 'sh l- 
p ep to n li a g a r la rg a , S ab u ro  m u h itig a  a e ro b  va an ae ro b  s h a ro it la rd a  e k ila d i va s o f  
k u l tu r a  a j r a t ib  o l in ib .  k u l tu r a l .  b io k im y o v iy  x u s u s iy a t la r i  v a  s t r e p to m its in .  
x lo ram fcn iko llarga  sezg irlig iga  k o 'ra  identifikatsiya  q ilinad i. 3. B em or zardobi bilan, 
undagi an titelo larn i an iq lash  uchun K BR qo 'y ilad i. 4. A ktinom itsetlarn ing  ekstraktlari 
b ilan  te ri-a lle rg ik  s inam a q o 'y ilad i.

D a v o s i  v a  p r o f i l a k t i k a s i .  Bu kasa llikn i m axsus d av o sid a  ak tin o liz a tla r, 6 - 8  ta 
sh tam m lardan  tayyorlangan  polivalent ak tinom itset vaksina q o 'llan ilad i. A ktinom itset 
va q o 's h im c h a  m ik ro o rg an izm larg a  ta 's i r  e tuvch i a n tib io tik la r, su lfan ila m id  va yod 
preparatlari beriladi. Ayrim hollarda bem om i jarrohlik  usuli va rentgen bilan davolanadi. 
P en its illin , te tra ts ik lin . e ritro m itsin  va k lindom itsin  yaxsh i na f berad i.

K asa llik n in g  o ld in i o lish  uchun  sh ax siy  g ig iy en ag a  q a t 'iy  rio y a  q ilish , teri va 
s h i l l iq  q a v a t la r n i  tu r l i  j a r o h a t la r d a n  a s ra s h , to m o q , o g 'i z  b o 's h l i g ' i ,  t is h la rn i  

kasa llan ishdan  saq lash  kerak . Bu kasa llikka  qarsh i m axsus p ro filak tik a  y o 'q .
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N okardiylar

P a to g en  a k tin o m its e tla rg a  N o c a rd ia  u ru g 'ig a  m an su b  a y rim  tu rla r , ju m la d a n  
N .astero ides ham  kiradi. Bu aktinom itset ingichka shoxlanuvchi m itseliy lardan  iborat 
b o 'l ib . tayoqchasim on . kokksim on b o 'lak c h a la rg a  a jra lad i. N o k ard iy la r g ram m usbat 
b o 'y a la d i.  a k tin o m its e tla rg a  o 'x s h a s h .  am m o  b u la r  p a to lo g ik  m a te ria ld a  d ru z a la r  
hosil q ilm aydi. U larni N okor kasallangan qoram ollardan  aniq lashga m uvaffaq  b o 'lg an  
(1888-y .), E p p in g er esa  o 'p k a s i  kasa llan g an  odam la rd an  a jra tib  o lg a n  ( I8 9 l-y .) .

N o k a rd iy la r aerob  sh aro itd a  k o 'p a y a d i va  q a ttiq  oz iq  m u h itla rd a  g 'a d ir -b u d ir . 
sariq  va  to 'q  zangori rangli. d onador k o lon iya la r hosil q ilad i.

U la r  o d a m la rd a  n o k a rd io z , y a 'n i  o 'p k a .  te r i .  l im fa  tu g u n la r i .  b o sh  m iy a , 
b u y ra k la rd a  s u ru n k a li  g ra n u le m a to z  k a s a ll ig in i  q o 'z g 'a t a d i .  A g a r  a k tin o m its e t  
tovondan  k irsa , oyoq  tag in in g  m itsc tom asi (m ad u r k asa llig i) p ay d o  b o 'la d i .  B unda 
oyoq tag ida abssess va tesh ik lar yuzaga  keladi.

N okard ioz q o 'z g 'a tu v c h is i, asosan , tuproqda yashayd i. O d am g a  havo-tom chi va 
nokardiyaning  sporasi bilan ifloslangan chang  orqali nafas o lganda yuqad i, shuningdek, 
ja ro h a tlan g an  teri o rqa li ham  k irish i m um kin . O dam lardan  ta sh q ari, q o ram o lla r, ot, 
it, m ushuk , m aym un  va b oshqa  h ay v o n la r ham  kasa llanad i.

L a b o r a t o r i y a  t a s h x i s i .  T ekshirish  uchun bem or b a lg 'am i, o rqa  m iya suyuqlig i 
G ram  usulida b o 'y a la d i va m ikroskop ostida  g iflar topiladi. Tekshirilad igan  m aterialni 
qonli ag ar yoki S aburo  m uhitiga  ekib, s o f  kulturalari ajratib  olinadi va  indentifikatsiya 
q ilinadi. N okard iy  hujayrasidan  o lingan antigen bilan teri-allerg ik  sinam asi q o 'y ilad i.

D a v o s i  va p r o f i l a k t i k a s i .  N o k ard io zn i d av o lash  uchun  te tra ts ik lin  qa to rid ag i 
an tibiotiklar. gen tam itsin , su lfanilam id preparatlari am pitsillin  bilan b irga  qo 'llan ilad i. 

M axsus p ro filak tik as i ish lab  ch iq ilm agan .

Patogen vibrionlar

Vtbrionaceae oilasiga kiruvchi mikroorganizmlar —  buralgan, egilgan, 
vergulsimon shakllarda bo'lib, harakatchan. Kattaligi 1,4-3,Ox0,3-O,8mkm 
atrofida. Polyar xivchinlari hisobiga ularharakatchanligini amalgaoshiradi. Qattiq 
muhitlarda lateral xivchinlar paydo qilishi mumkin. Xemoorganotrofoksidlanish 
vaachitish metabolizmigaega. Bu oilaga kimvchi mikroorganizmlar dunyoning 
barcha mintaqalarida uchraydi. Evolutsiya jarayonida suv bakteriyalaridan 
yuzaga kelgan deb taxmin qilinadi. Dengiz suvida, chuchuk suvlarda keng 
tarqalgan va suv hay vonkiri organizmida ko‘plab topiladi. Ayrimlari umurtqali 
va umurtqasiz hayvonlar uchun patogen hisoblanadi. O dam lar uchun 
patogenlari quyidagi urug‘larga kiritilgan: Vibrio, Aeromonos va Plesimonas.

Vabo q o‘zg‘atuvchisi

Vabo -  organizmning suvsizlanishi bilan kechadigan o 'tk ir  yuqumli, 
o 'ta  xavfli kasallik, qo 'zg 'atuvchisi V.sholerae, EI-Tor hisoblanadi.

Kasallik qo'zg'atuvchisi V.sholerae ni ilk bor EPatsin tavsiflagan (1854- 
y.), R.Kox esa uni to 'liq  o 'rgangan (1883-y.). Vabo vibrionining El-Tor
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biovari 1906-yil Gotshilx Si lay yarim orolidagi El-Tor karantin stansiyasida 
olamdan o'tgan sayyoh murdasidan ajratib olgan (1906-y.). Bular 1 bo'lim , 
5 guruh V ibrionaceae o ilas ig a  V ibrio  u ru g 'ig a  k irad i. Bu o ilaga 
V.metschnikovii ham mansub. u qushlarda ich ketish, odam larda esa 
gastroenterit kasalliklarini keltirib chiqaradi.

V.sholerae turi to 'rtta  biovardan: V.sholerae (klassikbiovar), V.eltor, 
V.proteus, V.albensis lardan iborat. Odamlarda, asosan, V.sholerae va 
V.eltor biovarlari kasallik qo 'zg 'atad i. V.eltor uzoq vaqtgacha nopatogen 
deb hisoblab kelingan. 1939-yili Indoneziyada biovar V.eltor qo 'zg 'atgan 
vabo kasalligi tarqaladi. 1960-yilga kelib V.eltor vabo pandemiyasining 
sababchisi ekanligi aniqlandi. 1962-yili JSST bu biovami vaboning haqiqiy 
qo 'zg 'atuvchisi deb qabul qildi. 1993-yilda esa Janubi-Sharqiy Osiyoda 
vaboning yangi xili tarqalib ketganligidan dalolat beruvchi xabarlar paydo 
bo 'ld i va u isbotlandi, unga 0 1 3 9  (Bengal) serovari deb nom berildi.

M o rfo lo g iy a si. Vabo vibrioni vergulga o 'xshash , b ir oz egilgan 
tayoqcha shaklida bo'lib, bo'yi 1,5-3,0 mkm, eni 0,3-0,6 mkm (74-rasm), u 
bir xi vchinli (monotrix), shuning uchun juda tez harakat qiladi, spora va 
kapsula hosil qilmaydi. grammanfiy.

Bu m ik ro b  p o lim o rf iz m
xususiyatiga ega. Fizik-kim yoviy va
biologik omillar, shuningdek, noqulay
sharoit ta’sirida o 'z  shaklini o'zgartirib,
s u n 'iy  o z iq  m u h it la rd a  va esk i
k u ltu ra la rd a  sh a rs im o n ,
ta y o q c h a s im o n , sp ira ls im o n  va
ip sim on  S -s h a k lla r  p aydo  q ilish i
mumkin. Ularni yangi tayyorlangan
oziq m uhitlarga ekilsa, o 'z  shakliga
qaytadi. K lassik biovar bilan El-Tor
biovari tuzilishida unchalik farq yo 'q . . , , .............. 74-rasm. V ib n o  c h o le ra e
Nukleoid DNK tarkibida G+S 45^19%,
V.m etschnikovii (proteus)da esa 44-^46% ni tashkil etadi. Penitsillin 
ta’sirida L-shakli yuzaga keladi.

0 ‘sishL Vabo vibrioni fakultativ anaerob, u ozuqaga talabchan emas, 1 % 
peptonli, pH-8,0 bo'lgan suvda 18-37°C da yaxshi o'sadi, ammo 14-42°C da 
ham o'sishi mumkin. Bunday oziq muhitda vibrion boshqa mikroorganizmlarga 
qaraganda tez o ‘sib, 6 soatda muhit betida nozik parda hosil qiladi. 1% li 
ishqoriy agarda o'stirilganda yaltiroq, shisha rangli tiniq, ko'kimtir, bir oz 
do'nglashgan, chetlari tekis S-shaklidagi koloniyalar hosil qiladi.
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Vabo vibrioni dissotsiatsiya yo 'li bilan S-shaklidan R-shakliga o'tishi 
mumkin. Bu m utatsiya natijasida sodir bo 'lgan jarayonda vibrionning 
antigen tuzilish i, virulentlik va boshqa xususiyatlarida ham chuqur 
o 'zgarishlar ro 'y  beradi.

F erm en tativ  xususiyati. Vabo vibrioni qandlar (glyukoza, maltoza, 
mannit, saxaroza, mannozalarjni kislota hosil qilib, gazsiz parchalaydi. 
laktoza va arabinozani sekin. 48 soat ichida parchalaydi; ivitilgan zardob 
jelatinani eritadi va indol. ammiak hosil qiladi. Sutni ivitadi, lizin-om itin- 
dekarboksilaza va oksidazalarga nisbatan faol.

Mannoza, arabinoza va saxarozani parchalashiga k o 'ra  B.Xeyberg 
vibrionlami xemovarlarga ajratadi. Vabo vibrionining V.sholerae va V.eltor 
biovarlari I xemovarlarga kiradi.

T ok sin  h o sil q il ish i. Vabo vibrioni ekzotoksin  (xo lerogen) va 
endotoksin hosil qiladi. Enterotoksin kasallik patogenezida muhim rol 
o 'ynaydi. Zaharlanish kuchli ich ketishi va organizmning suvsizlanishiga 
olib keladi. Endotoksin hujayra devoridagi lipopolisaxariddan iborat bo'lib, 
organizm ning kuchli zaharlanishiga sabab bo 'lad i. Vabo vibrionlari 
fibrinolizin, gialuronidaza, kollagenaza, mutsinaza, letsitinaza, proteinaza 
va neyraminidazalarni hosil qiladi.

A n tigen  tu z ilish i. Vabo vibrioni, asosan, ikkita: tem peraturaga 
chidamli somatik О  va temperaturaga chidamsiz, xivchin H -antigenlarga 
ega. O -antigen turga va tiplarga spetsifikdir. H-antigeni Vibrio urug'idagi 
vibrionlarga umumiy. Vabo vibrioni O -guruhchalarga bo 'lingan bo'lib, u 
hozircha 60 tani tashkil etadi. V .cholerae va V.eltor biovarlari 0-1 
guruhchaga kiradi. Bu guruhga o 'z  navbatida uch xil O -antigendan 
(A,B,C) tashkil topgan. Ulami bir-biri bilan birlashtirilganda uchta serovar: 
Ogava (AB), Inaba (AC) va Gikoshima (ABC) hosil bo'ladi.

Keyingi vaqtda bemorlar, vibrion tashib yuruvchilar va tashqi muhitdan 
vaboqo'zg'atuvchilarga qarshi olingan immunzardoblar bilan agglutinatsiya 
bermaydigan (NAG) vibrionlar ajratib olina boshlandi. ularning kelib chiqishi 
to 'liq o'rganilgan emas. Olimlar odam organizmida va tashqi muhitda sodir 
bo'ladigan vibrionlardagi nasliy o'zgarishlar (mutatsiya. konyugatsiya) 
natijasida o'zgargan variantlar paydo bo'ladi. deyishadi. Bunday variantlar 
NAG (O -zardob bilan agglutinatsiya bermaydigan) vibrionlar deb atalib, 
ular morfologiyasi, o'sishi va biokimyoviy xususiyatlari bilan vabo vibrioniga 
ko 'p  jihatdan o'xshash. Hozir odamlarda NAG vibrionlar qo 'zg 'atgan 
kasalliklar Hindiston. Pokiston, Iroq, Yaponiya, A frika Angliya, Germaniya, 
Moldaviya, Krasnodar o 'lkasi, Uzoq Sharq, O 'zbekiston, Turkmaniston, 
Q ozog'iston va boshqa qator davlatlarda borligi aniqlangan.
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NAG vibrionlar butun dunyoda mavjud. jumladan 0 ‘zbekistonda ham 
dengiz. daryo, ko‘l, anhor va ko 'lm ak suvlarda, u yerda yashaydigan 
gidrabiontlar (ch ig ‘anoqlar, baliq, qisqichbaqa, baqa) uy hayvonlari va 
qushlardan ham ajratib olinadi. Ular o 'tk ir ichak kasalliklari epidemiyasi 
vaqtida, klinik belgilari vaboga o 'xshash , enterokolit, gastroenterit, 
gastroenterokolit kasalliklarini qo 'zg 'atadi.

NAG vibrionlar m a’lum sharoitlarda o 'z  holatiga qaytib maxsus zardob 
bilan agglutinatsiya berish xususiyatiga ega bo 'lishi va haqiqiy vabo 
qo 'zg 'atuvchilariga aylanishi mumkin.

Chidamliligi. Vabo vibrioni past tem peraturada uzoq vaqt, najasda 5 
oygacha, tuproqda 2 oygacha, suvda bir necha kun yashaydi. Biovar El- 
Tor dengiz, anhor, hovuz suvlarida 4 hafta, ho 'l mevalar va sabzavotlarda 
1 -1 0  kun, pashsha ichagida 4 -5  kun yashaydi. Vabo vibrionining El-Tor 
biovari qulay sharoitda barcha suvlarda, balchiqlarda ko'payishi mumkin.

Vabo vibrioni quyosh nuri ta’siriga va quritishga u qadar chidamli 
emas. Qaynatilganda bir necha daqiqada, 56°C qizdirilganda 30 daqiqada 
o 'ladi. Dezinfeksiyalovchi vositalaming yuqori konsentratsiyali eritmasi, 
kislotalar, ayniqsa, m e’da shirasi, vodorod xloridning 1:10000 nisbatdagi 
eritmasi uni 1 daqiqada o'ldiradi.

H a y von larga  n isb atan  p a togen lig i. Vabo bilan tabiiy sharoitda 
hayvonlar kasallanmaydi, ularda vaboga qarshi tabiiy imm unitet bor. 
Quyon, dengiz cho'chqachalarining qorin pardasiga kultura yuborilsa, 
ularda umumiy zaharlanish ro 'y  beradi, peritonit rivojlanib, hayvonlar 
o 'lad i. I.l.M echnikov ona quyonlarning sut beziga vabo kulturasini 
yuborib, so 'ng ra  quyon bolalarini em dirib, kasallikni quyonchalarga 
yuqtirgan. K eyinchalik  D .K .Zabolotniy yum ronqoziqlarga yuqtirib 
kasallikni keltirib chiqargan.

K asallikn ing odam lardagi patogenezi. Vabo antraponoz kasallikdir. 
Kasallik manbai bemor, vibrion tashib yuruvchilar hamda vaboning notipik, 
simptomsiz xili bilan kasallangan kishilar hisoblanadi. Vaboni tarqatishda 
pashshalarning roli katta. Vibrion odam larga suv, ovqatlar, ifloslangan 
qo 'l hamda turli zararlangan buyumlar orqali yuqadi. Vabo vibrioni og 'iz  
orqali kirib, ingichka ichakkaqadar yetib boradi.

Ingichka ichakda ishqoriy sharoit, oqsil parchalanishi natijasida hosil 
bo 'lgan qoldiqlar k o 'p  miqdorda bo 'lish i, adgezivlik xususiyatiga ega 
bo 'lgan vabo vibrioni uchun juda qulay sharoit hisoblanadi.

S o 'n g ra  v ib rio n la r  ichakn ing  ep ite liy  h u ja y ra la rid a g i m ayda 
vorsinkalarga birikib oladi. S o 'ng  vibrionlar ko 'paya boshlaydi va ko 'p  
enterotoksin ajratadi.
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Vabo vibrioni ajratadigan enterotoksin ingichka ichak shilliq qavatidagi 
epitelial hujayralarda adenilsiklaza fermentining faoliyatini oshiradi, u o 'z  
navbatida adenozinmonofosfat (sAMF) hosil bo'lishini oshiradi, bu esa 
epitelial hujayralar o'tkazuvchanlik mexanizmining o'zgarishiga va kuchli ich 
ketishiga sabab bo'ladi. Ko'p ich ketishi, oiganizmda suvsizlanish, elektrolitlar, 
jumladan, kaliy va natriy bikarbonatlaming kamayib ketishiga olib keladi.

Vabo kasalligining yashirin  davri bir necha soatdan 6 kungacha 
(o 'rtacha 2 -3  kun) davom  etadi. Uni enterit, gastroenterit, algid tez 
rivojlanadigan quruq, tifsimon klinik ko'rinishlari qayd etiladi.

Im m uniteti. Vabodan sog'aygan kishilarda mikrobga, toksinga qarshi 
kuchli imm unitet hosil bo'ladi. Q onda antitoksin, lizin laA , agglutinin, 
oposoninlar paydo bo 'ladi. Immunitet makrofaglarning fagositar faolligi 
bilan ham bog 'liq . Bundan tashqari, organizmni tabiiy him oya qilishda 
m e’daning sog 'lom  va uning shirasi yetarli miqdorda bo 'lish i muhim rol 
o 'ynaydi, chunki m e’da shirasi vibrionlarni o 'ld irish , y a ’ni bakteritsid 
xususiyatiga ega. Ayrim bem orlar 3 -4  hafta mobaynida vibrion tashib 
yuruvchi bo 'lib  qoladilar.

L aboratoriya tashxisi. Laboratoriya tekshiruvlari maxsus o 'ta  havfli 
infeksiyalar uchun moslashtirilgan sharoitda o'tkaziladi. Tekshirish uchun 
najas, qusuq, murda a ’zolari, suv, ovqat mahsulotlari va boshqalar olinadi. 
Materialni olishda va uni laboratoriyaga yetkazishda m a’lum ehtiyot 
qoidalariga qat'iy  amal qilinadi.

Vabo diagnozida faqat mikrobiologik usul muhim aham iyatga ega. 
Tekshiruv bosqichma-bosqich o 'tkaziladi:

a) bem or najasidan surtma tayyorlab. Gram yoki fuksinning suvli 
eritmasi bilan bo'yaladi va mikroskop ostida ko'riladi. A gar vabo vibrioni 
bo 'lsa, qizil rangli vergul shakldagi bukilgan vibrionlar ko'rinadi;

b) bem or najasini 1% peptonli suvga, ishqoriy peptonli agarga yoki 
baktoagarga (TCVS - agar) ekib, 6 soat termostatda saqlanadi, shu muddat 
ichida peptonli suvning betida asosan vabo vibrionlaridan iborat bo 'lgan 
yupqa parda hosil bo'ladi. Undan surtma tayyorlab. Gram usulida bo'yaladi 
va mikroskop ostida ko'riladi. Yana shu pardadan osm a tomchi tayyorlab, 
vibrionning harakati mikroskop ostida tekshiriladi. Agglutinatsiya beruvchi 
m axsus O -zard o b  va shu pardadan olingan m aterial bilan  reaksiya 
qo 'y ilad i va reaksiya m usbat b o 'lg an  taqdirda 1% peptonli suvdan 
ishqoriy peptonli agarga ekiladi. Agar peptonli suvda vibrionning birinchi 
generatsiyasi topilm asa, u holda, yana birinchi peptonli suvdan ikkinchi 
peptonli suvga va ishqoriy peptonli agarga ekiladi va term ostatda 12 
soat saqlanadi;
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d) ajratib olingan kulturani identifikatsiya qilish uchun maxsus Ogava, 
Inaba zardoblari yoki 01-antizardob (1:50-100) bilan kengaytirilgan 
agglutinatsiya reaksiyasi qo'yiladi. Uning fermentativ xususiyati tekshiriladi 
va vabo fagiga nisbatan sezgirligi aniqlanadi. M abodo antizardoblar bilan 
qo'yilagan reaksiya natija bermasa, u holda RO va 0 1 3 9  rusumli vabo 
zardoblari bilan «slayd-agglutinatsiya» reaksiyasi am algaoshiriladi.

Biovarlarni bir-biridan farqlash uchun ularning har biriga xos faglar 
sezgirligi tekshiriladi. V.sholerae biovar 4 -6  fag bilan, V. yeltor esa 2 fag 
ta’sirida eriydi.

Serologik usullardan ham foydalaniladi. Bemor zardobi bilan agglutinatsiya 
reaksiyasi qo'yiladi, vibrotsid antitelolaming titrlari ham aniqlanadi.

Immunofluoressensiya reaksiyasi ham qo'llaniladi. Bunda preparatga avval 
bo'yoq bilan ishlov beriladi keyin maxsus zardob bilan vabo vibroni topiladi.

1986-yili butun dunyoda 7 mln. aholi kasallangan bo 'lib , ulardan 
122.000  nafari o 'lgan , kasallanganlarning yarmidan ko 'p rog 'in i bolalar 
tashkil qilgan. O 'zbekistonda ham vabo kasalligi uchrab turadi (jumladan, 
bolalarda ham), ammo o 'lim  juda kam qayd qilinadi.

Jahon sog'liqni saqlash tashkiloti (JSST)ning ma’lumotlariga (1999-y.) 
ko 'ra hozirgi paytda dunyoning 130 dan ortiq mamlakatida vabo qayd 
qilinib turadi.

D avosi va profilaktikasi. Vabo kasalligida organizmda ko 'p  miqdorda 
suv va mineral tuzlar chiqib ketganligi uchun, organizm  suvsizlanadi, 
tuzlar ham kam ayib ketadi. Shuning uchun natriy va kaliy eritmalarini 
ko 'proq yuborish yaxshi natija beradi.

S u v s iz la n is h , q o n n in g  q u y il is h i ,  o rg a n iz m d a g i m o d d a la r  
almashinuvining buzilishi, yurak-qon tomir faoliyatini pasaytirib kollapsga 
olib keladi, shu sababli qon, plazm a yoki qon preparatlari yuboriladi.

Kasallik belgilariga qarab parhez buyuriladi. Bemorning venasiga, 
so 'ngra og 'iz  orqali yarim sintetik tetratsiklin, levomitsetin yuboriladi. 
Antibiotiklar bilan davolashda, ajratib olingan vabo vibrioni qanday 
antibiotikka ta’sirchan ekanligini hisobga olib, davolash lozim.

Keyingi yillarda ta ’sir doirasi keng antibiotiklar: sifloks, tarivid, 
piflatsin, levomitsetin, trimetoprimsulfametoksazol vatetratsiklinlar bilan 
vaboni davolash yaxshi natija bermoqda.

Kasallikning oldini olishda vabo o 'chog 'ida  ko 'riladigan choralar: 1. 
Vabo bilan kasallangan birinchi bemorni aniqlash va ro 'yxatga olish, 
sog'liqni saqlash tashkilotlariga m a’lumot berish. 2. Bem or va vibrion 
tashib yuruvchilarni ajratish va kasalxonaga yotqizish, u bilan muloqotda 
bo'lganlarni bakteriologik tekshiruvdan o 'tkazib, nazorat qilib turish. 3.
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Vabo uchun ajratilgan kasalxonalarni va vabo o 'choqlarini bir necha bor 
dez in fek s iy a  q ilish . 4. K aran tin  jo r iy  e tish . 5. S uv  m anbalarin i 
zararlanishdan himoya qilish. 6. Ovqat tayyorlanadigan joylarda qattiq 
sanitariya nazorati o 'rnatish , pashshalarni qirish. 7. Suv havzalarini 
muntazam bakteriologik usul bilan tekshirib turish (El-Tor vibrioni iliq 
suvda, ayniqsa, yozda yaxshi ko'payadi). 8. Shaxsiy gigiyenaga qat’iy 
amal qilish, suvni qaynatib ichish. 9. Aholi o 'rtasida sanitariya va maorif 
ishlarini o lib  borish. 10. M axsus profilak tikasida oN dirilgan vabo 
monovaksinasi yoki vabo anatoksini bilan emlash. Hozirgi vaqtda Ogava 
va In ab a  s e ro v a rla r in in g  O -a n tig e n la r i va vabo  an a to k sin id an  
tayyorlangan kimyoviy bivalent vaksina olingan. Bu vaksina reaksiya 
bermasligi va uni ichirish mumkinligi, kuchli immunitet hosil qilishi bilan 
oldingi vaksinalardan farq qiladi. Bemor bilan muoqotda bo 'lganlarga va 
vabo deb gumon qilinganlarga uch kun davom ida tetratsiklin beriladi. •

Vaboning oldini olishda, asosan, umumiy epidemiyaga qarshi choralar 
ko'rish muhim, chunki emlab hosil qilingan immunitet faqat 6 oyga yetadi.

Vabo qadim gi yuqumli kasalliklardan hisoblanadi. U ning vatani 
Hindiston, y a ’ni Pastki Bengaliya Gang daryosining q irg 'oqlari bo 'lib, 
ko 'pincha pandem iyalar shu yerlarda boshlangan. 1817-1926-yilgacha 
oltita pandem iya bo 'lgan . 1961-yili pandem iya boshlanib, 1963-yili 
Hindistonning janubiy qismiga, so'ngra Pokistonda, 1963-yili Afg'oniston, 
Eronda vabo epidemiyasi kuzatildi va nihoyat O 'zbekistonga ham (1965- 
y.) kirib keldi. 1970-yillari sobiq Ittifoqning bir necha shaharlarida 
(Astraxan, Odessa, Kerch va boshqalar) ham vabo kasalligi qayd qilindi. 
Bu pandem iya davrida 40  dan ortiq davlatlarda vabo epidem iyasi 
kuzatiladi. Yettinchi vabo pandemiyasida asosan El-Tor vibrioni ajratib 
olingan. Hozirgi pandemiyada yer yuzida V.cholerae ning 0 1 3 9  (Bengal) 
serovari tarqalmoqda.

P aragem olitik  vibrion

Y ap o n iy a  o lim i R .S a k az an i va b o sh q a la r  1963-y . V ib rio  
parahaem olyticus ni kashf etdilar. U dengiz suvi va suv hayvonlari 
(baliq)dan, o 'tk ir  enterit bilan og'rigan odam lar najasidan ajratib olingan. 
Bu vibrion parahaem olyticus va algionolyticus deb nom langan ikkita 
biologik variantga bo'linadi. V.parahaemolyticus Vibrio urug'iga mansub 
bo'lib. dengiz va okean qirg 'oqlarida yashovchi odam larda o 'tk ir  ichak 
kasalligini qo 'zg 'atadi.

Paragemolitik vibrionlar manbai Yaponiyaning dengiz suvlari. u yerdagi 
baliqlar hisoblanadi. hatto qisqichbaqalar organizm idan ham ajratib
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olingan. Paragemolitik vibrionlar m orfologiyasiga k o 'ra  Vibrio urug'iga 
kiruvchi vibrionlarga o'xshash.

V.parahaemolyticus О -, K - H-antigenlarga ega bo'lib, O-antigenlari 
12 ta sero logik  varian tlardan  iborat, u larda 57 xil К antigen bor. 
Paragemolitik vibrionlar temperaturaga chidamli va chidamsiz gemolizinlar 
hamda enterotoksinlar hosil qiladi. Bu kasallik odamlarga dengiz balig'ini, 
tuzlangan sabzavotlar. karam va bodringlarni iste’mol qilganda, dengiz 
suvini ichganda, asosan, dengiz m ahsulotlarini xom ligicha iste’mol 
qilganda yuqadi. Paragemolitik galafil vibrionlar aksariyat hollarda o 'tk ir 
diareya kasalligiga sabab bo'ladi. Bu kasallik Janubi-Sharqiy Osiyo, Afrika 
va Lotin Amerikasi hududlaridagi barcha «diareya»laming 20% ni tashkil 
etadi.

Paragemolitik vibrionlam ing 04(04:K 12 va04:K 8)serovarlari keng 
tarqalgan b o 'lib , har ikkala biologik variantlari odam larda kasallik 
qo 'zg 'atadi.

Bu kasallikni davolashda, ovqatdan zaharlanishni davolashdagi 
usullar qo'llaniladi.

Kam pilobakteriyalar

Kampilobakteriyalar 1909-yilda topilgan, 1947-yili esa R.Vinzent 
odam lardan bu bakteriyani ajratib olgan.

C.jejuni, C.coli, C.fetus va boshqalar Spirillaceae oilasi, Campylobacter 
urug'iga kiradi. Kampilobakteriyalaming odam va hayvonlarorganizmida 
parazitlik  q iluvchi 13 ta turi m a’lum. Patogen va shartli-patogen  
kam pilobakteriyalar odam va hayvonlarda har xil kasalliklarni, masalan, 
C.jejuni, C.coli odam larda enteritni qo'zg 'atadi.

Morfologiyasi. Kampilobakteriyalar (lot. campylo-buklangan, bacter- 
bak teriya), ing ichka buklangan 
spiralsimon (1 -2  buramasi bor) yoki 
S -sh a k ld a  b o 'l ib . gram m anfiy , 
harakatchan bir yoki ikki tomondan 
1 -2  tadan x ivch inga  ega spora 
hosil qilm aydigan m ikroblardir.
Kampilobakteriyalaming uzunligi 
0 ,5-5  mkm, eni (),2-0,8 mkm. Ular 
burama harakat qiladi. Nukleotid 
DNK ta rk ib ida  G+S 33 -36% ni 
tashkil etadi (75-rasm).

75-rasm. Kampilobakteriyalar sof 
kulturasi kat. 900, (muallif L.G. 

Bajenov)
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0 ‘sishi. Kampilobakterioz qo‘zg‘atuvchilari mikroaerofillar bo 'lib  (O, 
kerakli miqdori 3-21%), pH 7,0-7,2 bo'lgan qattiq selektiv oziq muhitlarda 
42°C (25-45°C)da o'sadi. Selektiv oziq muhitlarga 5-10%  qo'y, sigir. yoki 
ot qoni qo 'shiladi. Bu selektiv m uhitlarda boshqa ichak bakteriyalari 
o 'sm aydi. H ozir Skirrou, Butsler va Preston selektiv oziq muhitlari 
is h la ti la d i .  Q a tt iq  o z iq  m u h it y u z a s id a  2 4 -7 2  so a td a n  s o 'n g  
kampilobakteriyalar ikki xil koloniya hosil qiladi. Bir xili-nam, shilimshiq, 
yassi, chetlari notekis, kulrang koloniyalar, ikkinchi xili- bo'rtgan, yaltiroq, 
diametri 1-2 m m  bo 'lgan koloniyaJardir. Yarim suyuq va suyuq oziq 
m uhitlar ustida parda hosil qilib o 'sadi.

Toksin h osil q ilish i. Kampilobakteriyalar, asosan, endotoksin hosil 
qiladi. kasallikning patogenezida bu toksin muhim rol o 'ynaydi. C .jejuni 
ning 75% shtammi enterotoksin hosil qiladi. Enterotoksin nordon va 
ishqoriy m uhitlar hamda yuqori tem peraturaga ta’sirchan. Bu toksin 
kasallikning patogenezida va m ikroorganizm ga qarshi rivojlanadigan 
immun javobda muhim ahamiyatga ega.

C hid am lilig i. Kam pilobakteriyalar tashqi muhitga ju d a  chidamli. 
Bemorlar najasida 7 kun, siydigi va safrosida esa 4 kungacha tirik saqlanadi. 
O qar suv, daryo, dengiz suvlarida bir necha hafta, past haroratda bir 
necha oy saqlanadi. Kampilobakteriyalar m e’da shirasidagi kislotaga 
hamda safro ta ’siriga chidamli, shuning uchun ular m e’dadan oson o'tadi 
va o 'tpufagida uzoq saqlanadi. Dezinfeksiyalovchi moddalar eritmasiga 
nisbatan sezgir.

Kampilobakteriyalaming ayrim antibiotiklarga chidamliligi plazmidalar 
bilan b o g 'liq . K am pilobakterioz q o 'zg 'a tu v c h ila ri beta-lak tam aza 
fe rm en tin in g  b ir necha tu rin i h o sil q ila d i. B u lar o 'z  n av b a tid a  
bakteriyalarning penpitsillin va boshqa antibiotiklarga chidamliligini 
ta’minlaydi.

H ayvonlarga n isbatan patogenligi. Kampilobakteriyalar buzoq, sigir, 
q o 'y  va boshqa hayvonlarga nisbatan patogen, u jin siy  y o 'l bilan yuqadi. 
Sigirlar qonida va yo'ldoshida, buqalar urug 'ida, abort tufayli tushgan 
buzoqchalar to 'qim alarida bu bakteriyalar ko 'plab topiladi.

Eksperimental hayvonlar buzoq, maymun, quyon, dengiz cho'chqachasi, 
oq sichqon, jo 'ja la r hisoblanadi. Ayrim patogen turlari sigir, cho'chqa, 
qo'ylarda bola tushishiga olib keladi. Qo'ylarning tushgan bolalari ichagi, 
o'tpufagi va m e'dasidan kampilobakteriyalar ajratib olingan.

A ntigen tuzilish i. Kampilobakteriyalaming О -. H -  va K-antigenlari 
borligi an iq langan . H -an tigen  ham m a serovarlari uchun um um iy 
hisoblanadi.
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K asallikn ing  od am lard agi patogenezi. Kasallik manbai q o ‘y-echki 
va qoram ollar hisoblanadi. ayrim hollarda qushlar ham bo 'lish i mumkin. 
Odam larga kasallik mikrob tushgan sut. suvni ichganda, kasal mol va 
q ush larn ing  g o 'sh tin i yeganda. kasal hayvon lar b ilan  m uloqotda 
b o 'lg an d a  yuqadi. O dam lardan odam larga jin s iy  y o 'l b ilan, kasal 
ayo llardan  g o 'd a k  bo la larga esa k o 'k ra k  suti o rqali, shuningdek, 
c h a q a lo q ia rg a  tu g 'i la y o tg a n  v aq tid a  tu g 'ru q  y o 'l id a n  y u q ad i. 
Kasallikning yashirin davri o 'rtacha 5 kun (2 -10  kun). Bem orlarda ich 
ketishi, qorinda og 'riq , qayt qilish, bosh o g 'rig 'i, haroratning ko'tarilishi, 
hom ilador ayollarda bola tushishi va chala tug 'ish lar kuzatiladi. Keyingi 
yillarda kampilobakterioz keng tarqalib, u epidemik holatda Bryusell, AQSh, 
Angliya, Kanada va boshqa davlatlarda qayd qilindi. O 'zbekistonda ham 
sporadik shaklda uchrab turadi. Kampilobakterioz, asosan, 2 -5  yoshdagi 
bolalarda va qariyalarda uchraydi. Kasallikning o 'ziga xos klinik belgilari 
b o 'lm agan lig i sababli laboratoriya tekshiruvi hal q iluvchi tashxis 
hisoblanadi.

Im m uniteti. Bemor sog'aygandan so 'ng kuchli, uzoq muddatli turg'un 
immunitet hosil bo'lm aydi. Bemorlam ing qon zardobida agglutinin, lizin 
kom plementni biriktiruvchi antitelolar topiladi, ammo ular kasallikdan 
him oya qila olm aydi, shu sababli kam pilobakterioz bilan qaytadan 
kasallanish mumkin.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun bemor qoni, najasi, yo'ldosh 
va qog 'onoq suvi, qin ajralmasi, abssessdagi yiring va boshqa bir qancha 
materiallar olinadi. Tekshiriladigan material qattiq va yarim  suyuq (qonli 
agar, eritritli selektiv agar, tioglyukonatli bulon) selektiv muhitlarga ekilib, 
2 5 -37°C da 10-15%  CO, ishtirokidao'stiriladi. 24 -48 -72  soatdan so 'ng 
hosil bo 'lgan koloniyalardan sof kultura ajratib olinadi va identifikatsiya 
qilinadi. B akterioskopik  usuldan ham foydalanish m um kin. Bunda 
tekshirilishi lozim bo 'lgan materialdan surtma tayyorlab Romanovskiy- 
Gimza usuli bilan bo'yab, mikroskopda ko'rilganda spiralsimon bakteriyalar 
ko 'zga tashlanadi.

Serologik usullardan: agglutinatsiya, keyingi yillarda KBR, IFR, BilGAR 
keng qo'llaniladi.

Laboratoriya tashxisida biologik usulda dengiz cho'chqachalariga, 
tovuq em brioniga tekshiriluvchi materialni yuqtirib sof kultura ajratib 
olinadi va indentifikatsiya qilinadi. H ozircha kam pilobakteriozning 
laboratoriya tashxisi yetarli yo 'lga  qo'yilm agan.

D avosi va profilak tik asi. Davolash uchun levomitsetin, tetratsiklin, 
eritromitsin, doksitsiklin, monotsiklin, furazolidon, gentamitsinlar beriladi.
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Kasallikning oldini olishda hayvonlarni boqishda shaxsiy gigiyena 
q o id a la r ig a  q a t 'i y  r io y a  q ilish , suv, su t va o z iq -o v q a tla rn i  
kam pilobakteriyalar tushishidan ehtiyot qilish muhim.

M axsus profilaktikasi ishlab chiqilmagan.

X elikobakteriyalar

XX asr o 'rta la rida  odam ning m e'da shilliq qavatida spiralsimon, 
bukilgan bakteriyalar borligi to ‘g ‘risida uncha aniq bo'lmagan m a’lumotlar 
paydo boMgan. Faqat 1983-1984-yillarga kelib gastroduodenitning yuzaga 
kelishida m e'da bakteriyalarining ta’siri borligi o 'rganila boshlandi. M e’da 
va o ‘n ikki barm oq ichakning shilliq  pardasi ajralm asidan olingan 
mikroorganizm Cam pylobacter pyloridis deb nomlanadi. Keyinchalik 
M arshall ilmiy tadqiqot ishlarida bu mikroorganizmning gastrit paydo 
qilishini isbotlab berdi ( 1986-y.).

M ik ro o rg a n iz m  I a rn in g  y an g i n o m e n k la tu ra s ig a  b in o a n  bu 
m ikroorganizmlar Helicobacter urug'iga biriktirildi va unga Helicobacter 
pylori va Helicobacter mustelae turlari kiritildi.

M o r fo lo g iy a s i . X elik o b ak te riy a la r k ichk ina, b u k ilg an  shakli 
«uchayotgan chayka»ning qanotini eslatadi (76-fasm), kattaligi o 'rtacha 
2 ,5-4  X 0,5 mkm ga teng. Grammanfiy, harakatchan (lofotrix). Xivchinlari 
4 -5  ta ba’zan 6 -7  ta bo'lishi mumkin, ularning usti g 'ilo f bilan qoplangan, 
bir uchining oxiri kolbachasimon kattalashgan. Nukleoid DNK tarkibidagi 
G+S miqdori 35 -37%  ni tashkil etadi. Hujayra qob ig 'ida geksadekan, 
oktadetsen va geksadetsen kabi yog ' kislotalari tutadi.

0 ‘sish i. Ular uchun eng qulay sharoit mikroaerofil muhit hisoblanadi. 
Gaz aralashmalari miqdori: N ,-85 -87% , 0 ,-5 % , C O ,-8 -10% . Aerob va 
anaerob sharoitlarda o'sm aydi. Xelikobakteriyalaming o 'sishi uchun 37°C 
harorat yetarli, ayrim shtammalari 3 3 -4 1°C issiqlikda ham o'saveradi. lekin 
25-28°C  va 42°C da ular o 'sishdan to'xtaydi.

76-rasm. X elikobakteriyalar sof 
undirm asi, «uchayotgan chayka» 

ning qanotini eslatadi (m uallif 
L .G .B ajenov)
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H.pylori qonli va shokoladli agarlardayaxshi o'sadi, ayrim shtammalari 
gemolitik (alfa-gemoliz) faollikka ega. Ekilganidan 48-72 soat keyin kattaligi 
1 mm keladigan mayda, yaltiroq koloniyalar paydo bo'ladi.

B io k im y o v iy  x u su siy a ti. O ksidaza va katalaza m usbat reaksiya 
namoyon qiladi. Ureaza, transpeptidaza va fosfatazafaol. H2S hosil qiladi, 
nitratlarni parchalam aydi, sutni ivitmaydi, glyukozaga nisbatan inert 
hisoblanadi.

A n tigen  tu z ilish i. X elikobakteriyalarning antigen xossalari to ’liq 
o ’rganilmagan. Lekin bir necha serovarlari borligi aniqlangan. H.pylori 
O -  va H -antigenlarga ega.

K asa llik n ing  odam lardagi p atogen ezi. Gastrit va gastroduodenitga 
ehalinganlarda k o 'p  miqdorda xelikobakteriyalar topiladi. Bakteriyalar 
odatda m e'da yallig‘langan joylarida, ayniqsa, antral qism da bo'ladi. 
M e’dan ing  sh illiq  q av a tid an  o 'tg a n  x e lik o b a k te r iy a la r  ep ite lia l 
hujayralarga yopishib oladi, so 'ngra shilliq qavatning bezlari ichiga va 
kriptalariga kirib oladi. Ular ta’sirida shilliq qavat zararlanadi, oqibatda 
m e’da shirasi to 'g 'r id an -to 'g 'r i uning devoriga ta’sir qiladi. Ularning 
antigenlari neytrofillam ing m igratsiyasini oshirib o 'tk ir  yallig 'lanishni 
yuzagakeltiradi. H.pylori ninghujayralararo sohadajoylashishi ko'pincha 
biokimyoviy o'zgarishlarga ham olib keladi, ya’ni bakterial ureaza ta’sirida 
mochevina ammiakka aylanadi, oqibatda ammiak m e'da va o 'n  ikki barmoq 
iehakning shilliq qismini zararlaydi.

Kasallikning klinik ko'rinishi gastrit va gastroduodenit belgilaridan 
deyarli farq qilm aydi. Odatda bem orlar epigastral sohada o 'tk ir  og 'riq  
borligiga shikoyat qilishadi. Bunda hardoim qo'llaniladigan dori vositalari 
unchalik naf berm aydi. Lekin m etronidazol va furazolidon preparatlari 
qo 'llanilganda bem or sog 'aya boshlaydi.

I m m u n ite t i tu rg 'u n  em as ,‘ chunk i b em o rla r o ra s id a  re ts id iv  
(qaytalanish)lar uchrab turadi.

Laboratoriya tashxisi. O 'n ikki barmoq ichak va me'da shilliq qavatidan 
olingan bioptatlarni H.pylori ga tekshirish asosiy usul hisoblanadi. 
Gistologik preparatlar gemotoksilin-eozin yoki Uortin-Star usulida bo'yaladi.

So'nggi yillarda bioptatlarda H.pylori ni ureaza faol I igidan foydalanib 
aniqlanadi. S of kulturalarni olish uchun 5-17%  eritrotsit-qonli muhitdan 
foydalaniladi. Ikkilamchi mikroflorani bartaraf etish uchun muhit tarkibiga 
antibiotik qo'shiladi.

Keyingi 4 -5-y ilda immunoferment usuli bilan xelikobakteriyalarning 
bioptatdagi antigenlarini aniqlash tibbiyot am aliyotigajadal suratlar bilan 
kiritilmoqda.
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D avosi. M etronidazol va furazolidon preparatlari yaxshi naf beradi, 
bulardan tashqari amoksiklav, eritromitsin va tetratsiklin buyuriladi.

Patogen anaeroblar Bacillacae oilasi Clostridium  urugNga kiradi. 
K lostridiylar sporasi enidan katta, shu sababli, u bakteriya hujayrasining 
o 'rtasida joylashsa, dukka o ‘xshaydi (lotincha sloster-duk), urug 'ning 
nomi shundan olingan. B ularga qoqshol, gazli gangrena, botulizm  
qo‘zg‘atuvchilari kiradi. Patogen anaeroblar odam va hay vonlar ichaklarida 
normal m ikroflora sifatida yashaydi, bundan tashqari, quruqlikda, suvda 
hayot kechiruvchi qushlar organizmida ham uchraydi. K lostridiylar bir 
necha um um iy xususiyatlarga ega. B ular anaerob, y irik  polim orf, 
gramm usbat batsillalar; uzunligi 5 -12  mkm, eni 1,52 mkm, ayrimlari 
harakatchan, xivchinlari peritrix joylashgan. Klostridiylar tashqi muhitda 
yum aloq yoki tuxum sim on sporalar hosil qiladi, sporalari bakteriya 
hujayrasining uchida, o 'rtasida, chetiga yaqin joylashadi. Oziqlanishiga 
k o 'ra  ular xem oorganotrof, ferm entativ  xususiyati har xil; patogen 
klostridiylaming barchasi ekzotoksin hosil qiladi. Spora holatida ular tashqi 
muhitga tushadi. Nukleoid DNK tarkibidagi G+S 24-43%  ni tashkil etadi.

Qoqshol qo 'zg 'atuvch isi Cl.tetani N .D .M onastirskiy (1883-y.) va 
A.Nikolayer tomonidan kashf etilgan (1884-y.). 1889-yili S.Kitazato uning 
sof kulturasini ajratib oldi.

M orfo log iyasi. Qoqshol qo 'zg 'a tuvch isi (C l.tetani) gram m usbat, 
to 'g 'ri, bHrakatchan tayoqcha bo'lib, uzunligi 4 -8  mkm, eni 0 ,3-0 ,8  mkm. 
Hujayraning o 'rtasi va chetlarida kiritm alar joylashadi, sporasi, asosan, 
ch e td a  jo y la s h ib , h u ja y ra g a  d  m b ra  sh a k lin i b e ra d i. Q oqsho l 
qo 'zg 'atuvchisi Deritrix. kapsula hosil qilmaydi (77-rasm).

Patogen anaeroblar

Q oqshol qo'zg'atuvchisi

77-rasm. Q oqshol q o 'zg 'a tu v ch is i 
(C l.tetani), G ram  usulida bo 'ya lgan

O 'sish i. Cl.tetani qat’iy anaerob 
rN 7,0-7,9 bo 'lgan qandli yoki qonli 
agarda 37°C haroratda nozik parda, 
ayrim lari m arkazi zich  va atrofi 
in g ic h k a  ip s im o n   s im ta la r  
ko 'rinishidagi R -koloniyalar hosil
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qiladi. Kulturani agar ustunchasiga sanchibekilganda ikki xil: o'rtasi qattiq 
momiqqa o 'xshash S-shaklidagi va yasmiqqa o'xshash yirik R-shaklidagi 
koloniyalar hosil bo'ladi. Kitt-Tarotssi muhitida bu klostridiy b irx ilquyqa 
va o 'z iga  xos hidli gaz hosil qilib o 'sadi.

B io k im y o v iy  x u s u s iy a t i .  Q oqshol q o 'z g 'a tu v c h is i  qand larn i 
parchalamaydi. Tezda nitratlarni nitritlarga qaytaradi, indol hosil qilmaydi, 
jelatinani sekin suyultiradi, sutni asta-sekin ivitadi. Fibrinolitik faollikka 
ega.

T oksin h osil q ilish . Qoqshol qo 'zg 'atuvchisi juda kuchli ekzotoksin 
ajratadi. Bu ikki fraksiyadan: tetanospazm in va tetanolizinlardan iborat. 
T e tan o sp azm in  m u sk u lla r to r tish ib  q o lish in i ido ra  e tu v ch i nerv 
to 'qim asining hujayralariga ta’sir etib uni shikastlaydi. Tetanolizin esa 
qondagi eritrotsitlam i eritib yuboradi.

Kulturani bulonda o 'stirib , so 'ng  filtrdan o 'tkazib  olingan 0.0000005 
ml toksin 20 vazndagi oq sichqonni o 'ldiradi.

Qoqshol ekzotoksini ichak shilliq qavati orqali so 'rilm aydi, shuning 
uchun uni o g 'iz  orqali yuborilganda hayvonni o'ldirm aydi.

A ntigen  tuzilish i. Qoqshol qo 'zg 'atuvchisi guruhiga xos somatik O -  
va x iv c h in li  H -a n t ig e n la rg a  eg a . H -a n tig e n g a  k o 'r a  q o q sh o l 
q o 'z g 'a tu v c h is i  10 ta se ro lo g ik  v a rian tg a , O -a n tig e n  b o 'y ic h a  
seroguruhlarga bo 'linadi.

C h id am lilig i. Qoqshol qo 'zg 'a tuvch isi vegetativ holda 60-70°C  
haroratida 30 daqiqa qizdirilganda o 'lad i. Klostridiy sporalari tashqi 
muhitga juda chidamli. Sporalar tuproqlarda 1-yilgacha, turli buyumlarda 
uzoq saqlanadi. Sporalar 10-90 daqiqa qaynatilganda, ayrimlari 1-3 soat 
davomida o 'ladi. fenolning5%  li eritmasi 8-10soatda. formalinning 1% li 
e r itm asi 6 so a td an  s o 'n g  o 'ld ir a d i .  bo sh q a  d e z in fe k s iy a lo v c h i 
moddalarning faqat yuqori konsentratsiyasi ta’sir etadi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda qoqshol bilan ot 
vaqoram ollar kasallanadi. Ularning ko'pchiligi qoqshol qo'zg'atuvchisini 
tashib yuradi. Oq sichqon, dengiz cho 'chqachasi, kalamush, quyonlar 
tajriba hayvonlari hisoblanadi.

K asallikn ing odam lardagi patogenezi. KasaJlik manbai -  hay von va 
odamlar. Kasallik bakteriyasi ular najasi orqali tuproqqa tushib spora 
holida k o 'p  y illargacha saqlanib turishi mumkin. Kasallik sporalari 
shikastlangan teri yoki shilliq qavatga tuproq orqali tushadi. Kasallik 
qo 'zg 'a tuvch isi chaqaloqlarga kindik yarasi orqali, tuqqan ayollarga 
yallig 'langan bachadon shilliq qavati orqali kiradi. N atijada qoqshol 
rivojlanadi.
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Spora organizm da vegetativ shaklga o ‘tib ко1 pay ad i va ekzotoksin 
ajrata boshlaydi. Ekzotoksin qonga tushadi va qon orqali orqa miyaning 
harakatlantiruvchi nerv markaziga ta’sir etadi. Nerv sistemasining qoqshol 
bakteriyalari toksinidan zararlanishi natijasida organizmdagi turli muskul 
guruhlarining tortishishi ro 'y  beradi.

Kasallikning yashirin davri 4 -1 4  kun. S o’ngra q o ’zg ’atuvchi kirgan 
joydagi muskullar. keyinchalik yuz, chaynov va mimika muskullari tortishib 
qisqaradi. Keyin gardon. orqa va oyoq muskullari tortishadi. Bemorning 
boshi orqaga ketadi, tanasi egilib. yoy shaklida boshining orqasiga hamda 
belga, boshi va tovonlari bilan tiralib qoladi. Nafas markazi va boshqa 
hayot uchun muhim a’zolar faoliyatining izdan chiqishi oqibatida bem or 
o ’ladi. Bu kasallikdao‘lim 35-70%  ni tashkil etadi.

Im m uniteti. Kasallikdan so ‘ng antitoksik kuchsiz imm unitet hosil 
bo 'ladi. shuning uchun qayta kasallanish mumkin.

L aboratoriya  tashxisi. Kasallikning klinik belgilari aniq bo’lganligi 
sababli la b o ra to riy a  ta shx isi kam roq o ’tkaz ilad i. E p idem io log ik  
ko’rsatma bo 'yicha bolalar bog'chalari. sanatoriya. sport maydonlarining 
tu p ro q la ri q o ’z g ’a tu v c h in in g  sp o ras i b o r lig in i a n iq la sh  uchun 
tekshiriladi. Tekshiriladigan material ikki qism ga bo 'linad i: bir qism i 
m axsusoziq  m uhitga so f kulturani ajratib olish uchun ekiladi; ikkinchi 
qismi hiologik sinama uchun oq sichqonning orqa oyog'i muskuli orasiga 
yuboriladi.

B og'lov materiallarning qoqshol mikrobi va sporasi bilan ifloslan- 
ganligini parenteral yuborilgan preparatlamingsterilliligini aniqlash uchun 
bakterioskopik usul qo 'llaniladi. ya 'n i ulardan surtma tayyorlab. Gram 
usuli bilan bo 'yab  mikroskopda ko'riladi. M aterialning qolgan qismi 
m axsus oziq muhitga ekiladi. 2 -1 0  kun o 's tirilgandan  so 'n g  toksin 
a jra lg a n l ig in i s ic h q o n la rg a  y u b o rih  a n iq la n a d i. A g a r  q o q sh o l 
qo 'zg 'atuvchisi bo ’lsa, yuqtirilgan oq sichqonda 1-3 kun ichida kasallik 
boshlanib hayvon o 'lad i. Toksin qoqshol immun zardobi bilan birga 
yuborilganda oq sichqonlarda kasallik rivojlanmaydi.

Tekshirilayotgan materialda ekzotoksinni aniqlash uchun hiologik 
sinam a qo 'llaniladi. Material sentrifuga qilinadi yoki m axsus filtrdan 
o 'tkaziladi. so 'ng  ikkita oq sichqonning muskuli orasiga 0.5-1 ml dan 
yuboriladi. Shu miqdordagi filtratga yoki sentrifugatga antitoksik zardob 
qo'shiladi v a4 0 daqiqa uy haroratida ushlab turiladi, keyin ikkita sichqonga 
0.75 yoki 1.5 ml dan yuboriladi. Agar tekshiriluvchi materialda ekzotoksin 
ho 'lsa. u holda birinchi ikkita oq sichqon o 'ladi. ikkinchi (nazoratdagi) 
ikkita txi sichqon tirik qoladi.
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D avosi va profilaktikasi. Jarohatga xirurgik ishlov berilgandan so'ng, 
qoqsho lga qarsh i ana toksin , an titoksik  zardob  yuborilad i. bu esa 
organizm da faol im m unitet hosil qiladi. Q oqsholga qarshi m axsus 
im m u n o g lo b u lin  y u b o rilsa . u yaxsh i n a tija  berad i. Q o 's h im c h a  
in feksiyalarn ing  oldini olish va q o ‘z g ‘atuvchiga ta ’sir etish uchun 
antibiotiklar(penitsillin. sefalosporin) q o ’llaniladi.

Bemor alohida. tinch. shovqinsiz xonalarda davolanadi. tirishishni 
kam aytiruvchi (neyroleptik. xlorargidrat va boshqalar). yurak-tom ir 
sistem asining faoliyatini yaxshilovchi preparatlar beriladi. Kompleks 
davolash choralari olib borilishi natijasida o ’lim kattalar va bolalar o'rtasida 
birmuncha kamaygan.

Maxsus profilaktikasidaqoqshol anatoksini qo'llaniladi. Reja bo'yicha 
AKDS va ADS-M  vaksinalar 2 .3 ,4 .1 6  oylikda va 7 .16-17 .26 .46  yoshdagi 
bola va kattalarga qilinadi.

Yarali anaerob  in feksiyalarn ing k lostrid iylari

Anaerob infeksiya (gazli gangrena) poliepidemiologik kasallik. Uni 
Cl.perfringens u rug 'iga mansub q o 'z g ’atuvchilarning bir necha turlari 
ham da aerob bakteriyalardan patogen stafilokokk. streptokokk va boshqa 
m i kroorga nizmlar qo * zg ‘atad i.

Klostridiylaming sporalari fizik va kimyoviy omillar ta’siriga chidamli, 
sh u n in g  u ch u n  ta sh q i m u h itd a  tu p ro q d a  2 0 -2 5 -y il  sa q la n a d i, 
qaynatilganda bir soat davomida o'ladi. 5% formalinda bir necha daqiqada 
zararsizlanadi.

Yarali anaerob infeksiyalarga Cl.perfringens, Cl.novyi, Cl.septicum. 
Cl.histolyticum. Cl.difficile. Cl.sordellii. Cl.bifermentans, Cl.fallax lar kiradi. 
K asallik  patogenezida patogen m ikroorganizm lar bilan b ir qatorda 
nopatogen klostridiylar Cl.aerafaetedum, Cl.tertium. Cl. sparoqenes ham 
qatnashadi.

C .perfringens, C.novyi. C.septicum , C.histolyticum lam ing har biri 
alohida-alohida kasallikni keltirib chiqarishi mumkin. lekin uni ko'pincha 
boshqa turlari b irgalikda qo 'zg 'atad i.

G azli gangrenaning qo'zg'atuvchilari

Kasallik qo'zg 'atuvchisi (Clostridiun pefringens) M.Uelch va G.Netall 
tomonidan kashf etilgan (1892-y.). U odam  va hay vonlar ichaklarida 
odatdagi mikroflora bo 'lib  yashaydi. Tashqi muhitda. tuproqda spora 
shaklida yillab yashaydi.
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M orfo log iyasi. C.perfringens yirik gram m usbat tayoqcha bo 'lib , 
uzunligi 8 mkm, eni 1-1,3 mkm, tashqi muhitda spora hosil qiladi. u hujayrada 
subterminal joylashadi, diametri bakteriya enidan katta, harakat qilmaydi. 
Nukleoid D NK tarkibida G+S 24-27%  ni tashkil etadi. Odam va hayvon 
organizmida kapsula hosil qiladi.

0 ‘sish i. C.perfringens qa t’iy anaerob, pH 7 ,2-7 ,4  bo 'lgan  barcha 
anaerob bakteriyalar o 'sadigan oziq muhitlarda 37°C yaxshi ko'payadi. 
Kitt-Trotssi m uhitida bir xil quyqa. agar ustunchasining tagida yasmiqqa 
o 'xshash, V ilson-Bler muhitida esa 1-3 soatdan so 'ng  qora koloniyalar 
hosil qiladi. Qonli agarda silliq diskka o 'xshash yassi, kulrang, chetlari 
tekis S -koloniyalar hosil qiladi. R -  va M -koloniyalar ham hosil qilishi 
mumkin.

F erm en tativ  xu su siyati. C.rerfringens ko 'p  qandlarni kislota va gaz 
hosil qilib parchalaydi. Jelatinani sekin suyultiradi, sutni tez ivitadi, nitratni 
nitritga qaytaradi, indol hosil qiladi.

T ok sin  h o sil q ilish i. C .rerfringens kim yoviy tuzilish i bo 'y ich a  
murakkab ekzotoksin ajratadi, bu bir necha fraksiyalardan: alfa-gemolizin 
(C -fosfolipaza), beta-nekrotoksin, neyrotoksin va enterotoksinlardan 
iborat. Q o'zg 'atuvchi proteinaza, fibrinolizin, kollagenaza, gialuronidaza, 
neyraminidaza, dezoksiribonukleaza va boshqalarni ajratadi.

A ntigen tuzilishi. C.rerfringens antigen tuzilishiga ko 'ra  А, В, C, D, E, 
F serologik variantlarga bo'linadi. Bu serovarlar serologik xususiyatlari 
va toksinlarning spetsifikligi bilan farq qiladi. Serovar A odam  ichagida 
norm al m ikroflora sifa tida  yashaydi, agar u paren teral y o 'l bilan 
organizm ga kirsa, anaerob infeksiyani, serovar D odam  va hayvonlarda 
yuqumli enterotoksemiyani, serovar E odam larda nekrotik enteritni, В va 
С lar esa, asosan , hayvonlarda kasallik  keltirib  ch iqarad i. F ning 
xususiyatlari hali to 'liq  o 'rganilm agan.

Hayvonlarga nisbatan patogenligi. C.rerfringens barcha uy hayvonlariga 
nisbatan patogen bo 'lib , turli o g 'ir  kasalliklarni q o 'zg 'a tad i. Tajriba 
hay vonlaridan dengiz cho'chqachasi, quyon, kaptar va oq sichqonlar juda 
moyil hisoblanadi. Kultura kiritilganjoyda, shish, to 'qim alarningchirishi, 
gaz to 'planishi kuzatiladi va ularning qonida doimo qo 'zg 'atuvchi bo'ladi.

C l o s t r i d u m  n o v y i n i  F.Novi kashf etgan (1894-y.). Undan 
avvalroq 1891-yili M.Vaynberg va K.Segenlar uning kasal qo 'zg 'a ta  olish 
xususiyati borlig in i aytib  o 'tish g a n . C .novyi anaerob  infeksiyani 
qo 'zg 'atishda ikkinchi o 'rinni egallaydi.

M orfolog iyasi. С novyi yirik polim rof ikki cheti bir oz bukilgan 
tayoqcha bo'lib, uzunligi 4,7-22,5 mkm, eni 1,4-2,5 mkm. Alohida-alohida
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joy lash ish i m um kin, k o ’pincha kalta  zan jirga o ’xshab joy lashad i, 
harakatchan, 20 ga yaqin xivchini bor, peritrix, grammusbat, tashqi muhitda 
spora hosil qiladi, u k o ’pincha chetiga yaqin joylashadi, odam  va hayvon 
organizmida kapsula hosil qilmaydi. Nukleoid DNK tarkibida G+S 23 % ni 
tashkil etadi.

O s is h i .  C.novyi qa t’iy anaerob. U lar uchun 37-45°C , pH 7,8 qulay 
sharoit hisoblanadi. Kitt-Tarotssi muhitida avval quyqa, so ’ng cho’kma 
hosil qilib, muhit tiniq holga aylanadi. Glyukozali qonli agarda R-shakldagi, 
gem oliz halqasiga ega b o ’lgan koloniyalarni, agar ustunchasida esa 
momiqqa o ’xshash, atrofiga ingichka ipchalar tarqalgan koloniyalar hosil 
qiladi.

T oksin hosil q ilish i. C.novyi —  alfa, gamma, beta, E-toksinlarni 
ajratadi. Bu toksinlar C-letsitinaza xususiyatigaega bo’lgan gemolizinni 
ajratadi.

A n tigen  tu z ilish i. C.novyi antigenlik tuzilishiga k o ’ra A .B .C D  
serologik variantlarga b o ’lingan. Shulardan faqat A serovar odam larda 
kasallik qo’zg ’atadi.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Tajriba hayvonlari oq sichqon, 
kaptar, quyon va boshqalar. U larning terisi ostiga m ikrob kulturasi 
yuborilsa, gazsiz suyuqlikdan iborat shish paydo b o ’ladi. Hayvonlar 
yorilganda ularning muskullarida ham o 'zgarish  kuzatiladi. Shishdagi 
suyuq likesarangsiz yoki bir ozq izil rangda bo'ladi.

C l o s t r i d i u n  s e p t i с  u m . Q o’zg’atuvchini L.Paster va J.Juberlar 
sigir qonidan topganlar (1877-y.). 1881-yili R.Kox bakteriya tez rivojlanuvchi 
shish q o ’zg ’atishini isbotladi. Tekshirilgan tuproq nam unalarida 20% 
C.septicum sporasi b o ’ladi.

M orfologiyasi. C.septicum polim orf uzunligi 3,4-14,1 mkm, eni 1 ,1- 
1,6 mkm, ipsim on shakli uchrashi m um kin. H arakatchan, peritrix, 
grammusbat, tashqi muhitda spora hosil qiladi, spora bakteriya hujayrasida 
subterminal joylashadi, kapsula hosil qilmaydi.

0 ‘sish i. C.septicum qat’iy anaerob, pH 7.6  bo'lgan oddiy muhitlarda 
37—45°C haroratda yaxshi o ’sadi. G lyukoza-qonli agarda nozik ingichka 
iplarning chigaliga o ’xshab parda hosil qilib o ’sadi, eritrotsitlami gemoliz 
qiladi. A gar ustunchasida jun koptokchalarga o'xshash koloniyalarni hosil 
qiladi. GPB da avval tiniq quyqa hosil qilib, so ’ng cho 'km aga tushadi.

Toksin h osil q ilish i. C.septicum, asosan. kuchli ekzotoksin hamda 
g ia lu ron idaza, ney ram in idaza , ko llagenaza, dezoksiribonuk leaza , 
fibrinolizinlarni ajratadi. Odam, ot, qo'y, quyon, dengiz cho'chqalarining 
eritrotsitlarini gemoliz qiladi.
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A ntigen  tu zilish i. C.septicum da bir necha serovarlarning borligi 
aniqlangan. Antigenining tuzilishiga k o 'ra  kulturalarni farqlash mumkin. 
bundan tashqari. klostridiyning boshqa turlari bilan um um iy antigeni 
ham bor.

Hayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda ot. qo'y. cho'chqa. 
qoramollar kasallanadi. Dengiz cho'chqalariga kultura yuborilganda. ular 
18-48 soatdan so 'ng  o 'lad i. O 'lgan  hayvon jigarin ing  kesm alaridan 
tayyorlangan nishonli surtm alardaqo 'zg 'atuvchilarni ko 'rish  mumkin.

C l o s t r i d i u m  h i s t o l y t i c u m  ning sof kulturasini M.Veynberg 
va Ye.Segen ajratib olishgan (1916-y.). Boshqa klostridiylarga nisbatan 
ancha mayda. uzunlili 1.6-3 mkm, eni 0,6-1 mkm. harakatchan (peritrix), 
tuxumsimon spora hosil qiladi. u hujayrada subterminal joylashadi. kapsula 
hosil qiladi. Grammusbat C.histolyticum kollagenaza, proteinaza va kuchli 
ekzotoksin ajratadi. bular jarohatlangan odam to'qim asini eritib yuboradi. 
Ekzotoksin esa hayvonlam ing vena qon tom iriga yuborilganda m e’da 
osti bezining hujayralarini eritadi va tezda o 'lim  sodir bo 'ladi. Bu kasallik 
anaerob infeksiyalar orasida 6% ni tashkil etsa-da. o 'lim  ko'p.

C l o s t r i d i u m  d i f f i c i l e  gramm usbat tayoqcha bo'lib. uzunligi 
3 .1-6 ,4  mkm, eni 1.3-1,6 mkm. harakatchan. tashqi muhitda spora hosil 
qiladi. u ham subterminal joylashgan. Nukleoid DNK tarkibida G+S 28% 
ni tashkil etadi. 30-37°C  li (25-45°C ) oziq muhitlarda yaxshi o'sadi.

C .difficile A -enterotoksin  va B -sito toksin  ajratadi, bu toksinlar 
ko'richakda gemorragiyani keltirib chiqaradi.

Uzoq m uddat an tib io tik lar ich ilganda (m abodo odam  ichagida 
C .d if f ic ile  b o 'ls a ) ,  u ch id am li sh ta m m la rg a  a y la n ib  q o la d i va 
psevdomem branoz kolitga sabab bo'ladi. Bundan tashqari. nekrozga olib 
keluvchi ekzotoksin ajratadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Odamda yaraga tuproq. kiyim 
va boshqa zararlangan buyumlardan tushgan spora keyinchalik vegetativ 
shaklga o 'lad i va ko 'paya boshlaydi, bu o 'z  navbatida to 'q im alarni 
chirituvchi. yem iruvchi. k o 'p  miqdorda gaz hosil qiluvchi ekzotoksin 
ajratadi.

Q o 'z g 'a tu v c h in in g  ko 'pay ish i uchun nekrozga uchragan yoki 
yallig'langan to 'qim a kerak. Aerob mikroflora shikastlangan nekroz joyda 
zarur anaerobioz holatni yaratadi. Bujarayon ayniqsa, muskul to'qimalarida 
tez rivojlanadi, oqibatda glikogen ko 'p  miqdorda hosil bo 'ladi, bu esa o 'z  
navbatida patogen anaeroblar uchun qulay muhit hisoblanadi.

Anaerob infeksiyaning rivojlanishi natijasida birinchi bosqichda shish 
paydo bo 'ladi, ikkinchi bosqichda esa biriktiruvchi to 'q im a va muskullar
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gangrcnaga uchraydi. Organizm  kuchli zaharlanadi yoki intoksikatsiya 
ro ‘y beradi. To'qimalarning yemirilishi tufayli hosil bo'lgan moddalar ham 
organizmga zaharli ta’sir ko'rsatadi.

Gazli anaerob infeksiya yaradorlar kasalligi. bunda ko'pincha yaradagi 
to 'qim alar ezilib. titilgan yara ifloslanib. anaerob sharoit vujudga kelganda, 
bu gazli gangrena rivojlanishiga olib keladi. Agar yaraning yuzasida yiring 
hosil qiluvchi stafilokokk, streptokokk yoki chirituvchi anaeroblar paydo 
bo 'lib  qolsa, kasallik ko 'pincha o g 'ir  o 'tadi.

Kassalikning yashirin davri ba’zan 4 -6  soat. ko 'p incha 1 -2 -5  kun 
davom etadi. Gazli gangrenaning klinik belgilari har xil bo'ladi. Yaralangan 
joyda shish paydo bo 'lib . qizaradi, to 'q im alar orasida gaz to 'planadi. 
Muskul va boshqa to 'q i malar nekrozga uchraydi.

Ekzotoksin lar qon tomirini toraytirish xususiyatiga ega bo'lganligi 
uchun gaz to 'plangan joy  terisi oqim tir va yaltiroq bo 'ladi. asta-sekin 
bronza rangiga aylanadi. jarohatlangan to'qim alarning harorati sog'lom  
to 'qi malar haroratidan past bo'ladi.

Teri osti dag i y o g ', muskul va biriktiruvchi to 'q im alarda chuqur 
patologik illatlar bo 'lganligi sababli ichki a’zolarda ham degenerativ 
o 'zgarishlar kuzatiladi.

C .p e rfrin g e n s  gazli an a ero b  in fek s iy ad an  ta sh q ari ovqatdan  
zaharlanishni ham keltirib chiqaradi. K o'p miqdorda C.perfringens tushgan 
oziq-ovqatlar (pishloq, sut, tvorog. baliq va boshqalar) iste’mol qilinganda 
toksikoinfeksiya paydo bo 'ladi. Kasallikning yashirin davri 2 -6  soat, 
bemorda ich ketish. qusish. qattiq bosh og 'rig 'i. harorat ko'tarilishi. tirishib 
qolish. yurak-tom ir faoliyatining susayishi kuzatiladi. Bundan tashqari, 
plevrit. xoletsistit, appenditsit, sepsis va boshqa kasalliklar ham rivojlanishi 
mumkin.

Yarali anaerob  infeksiyalarning rivo jlan ish ida yaraning ahvoli, 
m akroorganizm ning immun holati, tushgan mikrobning soni, turi va 
boshqalar muhim rol o 'ynaydi.

Im m uniteti. Kasallikdan so 'ng  kuchli. turg'un, uzoq vaqtga yetadigan 
imm unitet hosil bo 'lm aydi. Ammo qon zardobida bo 'lgan  antitoksik 
antitelolar organizmni maTum darajada infeksiyadan him oyaqila oladi.

L ab oratoriya  tashxisi. Bemorga laboratoriya tashxisi qo 'y ish  uchun 
m ik ro sk o p ik , b ak te rio lo g ik , b io lo g ik  va n ey tra lla sh  u su lla ridan  
foydalaniladi. Tekshirish uchun ezilgan nekrozga uchragan to 'q im a, 
shish ichidagi suyuqlik, bog 'lov  materiali, jarrohlik ipagi. ketgut, kiyim, 
tuproq va boshqa m ateriallar olinadi. Tekshirish bir necha bosqichda 
olib boriladi.
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Yara selidan surtm a tayyorlab, bo 'yab, mikroskop ostida ko'rilganda 
qo 'zg 'atuvchi va uning kapsulasi topiladi. Tekshirilishi lozim bo'lgan 
materialni maxsus oziq muhitga ekiladi, sof kultura ajratib olinib, uni 
morfologiyasi, kapsula hosil qilishi, harakati va fermentativ xususiyatlariga 
ko 'ra  identifikatsiya qilinadi. Toksinni aniqlash uchun oq sichqonga 
bulonda o 'stirilgan kulturaning filtrati yoki bemorning qoni yuboriladi. 
Oq sichqonlarga toksinni antitoksin bilan qo 'sh ib  yuboriladi, neytrallash 
usuli.

D avosi va profilaktikasi. Gazli anaerob infeksiyaning rivojlanmasligi 
uchun dastlab o 'z  vaqtida bem orga to 'liq  jarrohlik  yordami ko'rsatiladi, 
so 'ng profilaktika maqsadida bemorga C.perfringens, C.novyi, C.septicum 
larga qarshi polivalent antitoksin zardob «Diaferm 3» yuboriladi.

Yarali infeksiyaga qarshi antibiotiklardan streptomitsin, penitsillin, 
sefalosporin, biologik preparatlardan stafilokokka qarshi plazma, gamma­
globulin buyuriladi, ayrim  hollarda jarrohlik  usuli ham qo 'llaniladi. 
E ndogen anaerob  in fek siy a la rd a  (p erito n it, sep sis  va boshqalar) 
metranidazol va rifampitsinlar ishlatiladi. Davolashda faglardan va kislorod- 
terapiya usulidan foydalanish mumkin.

Anaerob infeksiyalarga qarshi maxsus profilaktikausullari hali ishlab 
chiqiimagan. Bemorga jarrohlik yordami ko'rsatilgandan so 'ng  profilaktika 
maqsadida oz miqdorda polivalent antitoksik zardob yuboriladi.

Botulizm  q o‘zg ‘atuvchisi

Botulizm -  ovqatdan o g 'ir  zaharlanish. tarkibida botulizm mikroblari 
b o 'lg an  ov q atla r is te 'm o l q ilinganda vu judga kelad igan  kasallik . 
Q o 'zg 'a tuvchisin i gollandiyalik olim  E.van Erm engemn 1896-yili shu 
kasallikdan o 'lgan  odam ning talog 'idan va zaharlangan ovqatdan ajratib 
olgan. Bu Clostridium botulinum Bacillaceae oilasiga Clostridium urug'iga 
kiradi.

M orfolog iyasi. Kasallik bakteriyalari uzun tayoqcha shaklida bo'lib, 
ikki cheti bir oz bukilgan. uzunligi 4 -9  mkm, eni 0 ,6-0 ,9  mkm, chidamli 
(sporali) va chidamsiz vegetativ xillari uchraydi. Fizik, kimyoviy omillar 
ta’siridao‘z shaklini o'zgartiradi, ya’ni polimorf, grammusbat, harakatchan, 
4—30tacha xivchini bor (peritrix).

O s is h i .  Botulizm kulturasi qat’iy anaerob. A, B. C r  C „  D, G, E, F, Q 
serovarlari mavjud. Kitt-Tarotssi muhiti va jigarli muhitda bir xil quyqa 
hosil qilib ko'payadi, so 'ngra cho'km aga tushadi. Glyukozali qonli agarda 
dumaloq, chetlari notekis koloniyalar hosil qilib o'sadi, ular atrofida gemoliz 
halqa paydo bo 'ladi.
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F erm en ta tiv  xu su siyati. B iok im yov iy  xususiyati b o 'y ic h a  faol, 
shuning  uchun glyukoza, m altoza, levuleza va boshqa qandlarn i gaz va 
k islo ta  hosil q ilib  parchalaydi. Jela tina  va ivigan zardob larn i suyultiradi.

Suyuq m uhitlarda to 'q im a  parchalari, oqsilni parchalab vodorod sulfid, 
am m iak, uchuvchi am inlar, ketonlar, m oy va sirkak islo talarin i hosil qiladi. 
B o tu lizm  q o 'z g 'a tu v c h is in in g  A  va В serovarlari kuch li p ro teo litik  
xususiyatiga  ega , am m o С  va D  serovarlar bu xususiya tga  ega  em as. Ye 
serovarn ing  e sa  kuchsiz  b iok im yoviy  belgilari m avjud.

Toksin hosil qilishi. Botulizm  qo 'zg 'a tuvch ilari kuchli 2  xil ekzotoksin 
(neyrotoksin va gem olizin) hosil qiladi. B akteriyalar oziq-ovqatga, go 'sh t, 
go 'sh tli ovqat va  konservalarga, shuningdek, baliq m ahsulotlariga tushganda 
qulay sharoit yaratiladi va natijada k o 'p  m iqdorda ekzotoksin ajraladi. Bu 
barcha biologik, ya'ni bakteriya toksinlaridan kuchli hisoblanadi. U fizik omillar 
ham da m e 'da  shirasi ta ’siriga chidam li. shuning uchun o 'zgarm asdan  qonga 
so 'riladi, am m o 100°C qaynatilganda b ir necha daqiqada parchalanadi.

A ntigen  tu zilish i. B otu lizm  bakteriyalari um um iy O -  va  m axsus 
x ivchinli H -an tig en la rg a  ega. K ulturalari antigen tuz ilish i va toksin iga 
k o 'ra  8 ta se ro log ik  varian tlarga bo 'lin ad i. Shulardan  А, В. E  serovarlar 
keng tarqalgan  b o 'lib , asosan, odam larda  kasallik  ke ltirib  chiqaradi. N -  
antigen m axsus b o 'lib , h a r b ir serovarga xosdir.

C h id am lilig i. S .botulinum  hayvon va odam lar najasi orqali tabiiy  
sh a ro itd a  tashq i m uh itga  tu sh ib  tu rad i. T u p ro q d a  b ak te r iy a la r spora 
holatida uzoq m uddat saqlanibgina qolm ay, balki ko 'payadi ham. Vegetativ 
ho la tidag ila r 80°C  da  30  daq iqada o 'la d i. Spora  h o la tidag ila r 120°C 
haroratda avtoklavda 30  daqiqaga, 20%  li form alin, 5%  li fenol eritm alarida 
24  soatgacha ch idayd i.

H ayvon larga  nisbatan patogen lig i. B otulizm  toksin iga ot, qoram ol, 
qo 'y , echki va qush lar moyil. Tajriba uchun, asosan, dengiz cho 'chqachasi, 
oq sichqon, m ushuk, quyonlardan foydalaniladi. D engiz cho 'chqachasiga  
zahar yuborilgandan  s o 'n g  u 3 -4  kun ichida o 'lad i.

K asallikning odam lardagi patogenezi. O dam larga kasallik botulizm  
m ikroblari yoki toksin lari tushgan ovqat yeganda yuqad i. Z aharlan ish  
ak sa ri te rm iк ish lov  b e rish  q o id a la rig a  am al q ilin m ay , x o n ad o n d a  
tayyorlangan  k o nserva la r is te 'm o l q ilinganda ro 'y  beradi. B ak teriya lar 
a n ae ro b  sh a ro itd a  o d am  o rg a n iz m id a  k o 'p a y a d i va z a h a r  a jra tad i. 
E kzo toksin , asosan , bem orn ing  nerv sistem asiga kuchli ta ’sir etadi -  bu 
neyro toksin  h isob lanad i.

B otulizm  toksin i ichakda so 'rilad i, qonga o 'tad i va butun organizm ga 
tarqalib , asosan , m uskul larga, yu rak -tom ir fao liyatiga ta ’s ir  etadi.
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E kzotoksin  uzunchoq  m iyan ing  yadrosin i sh ikastlayd i. K asallikn ing  
yashirin davri 2 -1 2  soat. K asallik to 'sa tdan  boshlanadi. B em orda um um iy 
holsizlik , qattiq  bosh o g 'r ig 'i ,  bosh aylanishi, bezovtalanish  va uyqusizlik  
kuzatiladi. U larda gastroenteritga xos belgilar, k o 'ng il aynish i, qusish, ich 
ketishi ro 'y  beradi. B undan tashqari k o 'z  qo rach ig 'in ing  shakli o 'zgarad i, 
ko 'zn i harakatlantiruvchi m uskullarda falajlik sodir bo 'lad i, akkom odatsiya 
b u z ilad i, y u tish  q iy in lash ad i. ovoz  ch iqm ay  qo lad i (a fo n iy a ), qu loq  
esh itm ayd i. Bu kasallikda o 'lim  ju d a  yuqori b o 'lib . 4 0 -6 0 %  ni tashkil 
etadi.

Im m u n ite ti. B em o r so g 'a y g a n id a n  s o 'n g  uzoq  m u d d a tli kuch li 
im m unitet hosil b o 'lm ay d i, shuning uchun qay ta  kasa llan ish  m um kin.

L ab oratoriya  tashxisi. T ekshirish uchun bem ordan  qusuq , m e 'd a  
chay indisi, najas , m urdadan m e’da-ichak  suyuqlig i, j ig a rd a n  autopsiya 
olinadi. B undan tashqari, is te ’m ol q ilingan  ovqat q o ld ig 'i , tuproq, suv 
ham  teksh irilad i va q o 'z g 'a tu v c h i a jra tib  o lin ib , serovari an iq lanad i. 
T oksinni an iq lash  uchun b io log ik  usuldan foydalan ilad i. B uning  uchun 
b ir  g u ru h  o q  s ic h q o n la rn in g  te r is i  o s t ig a  y o k i q o r in  p a rd a s ig a  
teksh irilayo tgan  m aterial polivalent botu lizm ga qarshi (A ,B ,C ,E ) zardob  
b ilan  b irga yuborilad i, ikkinchi guruhdagi oq s ichqon larga  esa  m aterial 
zardobsiz  yuborilad i. A gar ikkinchi guruhdag i hayvon lar o 'ls a , u holda 
kengaytirilgan neytrallash  reaksiyasi uchun h a r x il tip iga qarshi zardobni 
alohida-alohida q o 'sh ib , birga yuboriladi va natijada kulturaning serologik 
varianti aniqlanadi.

S o f ku ltu ran i a jratib  o lish  uchun teksh iriluvchi m aterial suyuq oziq 
m uhitga ek ilad i va m orfo log ik , kultural an tigen  xususiyatlariga  k o 'ra  
identifikatsiya qilinadi.

Davosi va profilaktikasi. B otulizm ning dastlabki klinik belgilari paydo 
b o 'lish i bilan darho l m e 'd an i chay ish  lozim . S o 'n g  bem orga polivalent 
(A .B .C .E ) botu lin ik  antitoksin  zardob (m uskul, vena o rasiga) yuboriladi. 
Z ardob  o ‘z vaq tida  yuborilsa , b em or hayotin i saq lab  q o lish  m um kin, 
chunki zardob birdan-bir davolovchi preparat hisoblanadi. B em or ahvoliga 
qarab  zardob  qay ta  yuboriladi. Z ararlangan  oziq-ovqatn i is te ’m ol q ilgan, 
am m o hali kasal b o 'lm ag an  k ish ilarga  ham  pro filak tik  an titoksin  va 
bo tu lizm ga qarshi polivalent zardob  yuboriladi.

K asallikning oldini olishda botulizm  bakteriyalarini spora holatida oziq- 
ovqatlarga tushirm aslikchoralarini ko 'rish  m uhim . Shu sababli konservalar 
(q o 'z iq o rin , b o d rin g , pom idor, b u lg 'o r  q a lam p ir i va b o sh q a la rd an ), 
ayniqsa, yozda k o m p o tla r tayyorlash  texno log iyasiga  q a t’ iy am al qilish 
kerak.
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G o 'sh tn i yaxsh ilab  pishirish . qo lgan  ovqatlarn i esa  uzoq  saq lam aslik  
lozim.

B o tu lizm  q o 'z g 'a tu v c h is i  sh ish a  b an k a  ich id ag i m a h su lo tla rn i 
parchalash i n a tijas id a  k o 'p  m iqdo rda  gaz  hosil q ilad i, bu e sa  banka 
q o p q o g 'in i k o 'ta r ib  yuborad i, bu holatn i «bom baj»  dey ilad i. В unday 
konserva va kom potlarni m uloqot is te ’mol q ilm aslik  kerak.

B akteroidlar

B aktero id lar B actcro idaceae o ilasi B actero ides u ru g 'ig a  kiradi. Bu u ru g ' 4 0  turdan 
ib o ra t. B u la r  m a y d a , ta y o q c h a  sh ak lid a  b o 'l ib ,  sp o ra  h osil q ilm a y d i, h a ra k a ts iz , 
am m o  a y rim  sh tam m lari h a rak at q ilish i m u m kin , x iv ch in la ri p e ritr ix  jo y la sh g a n . 
x e m o o rg an o tro f . q a t 'iy  an ae ro b , pH  7 ,0 -8 ,6  b o 'lg a n  o d d iy  o z iq  m u h itla rd a  3 7 °C  
haroratda yaxshi o 's a d i. B actero ides u ru g 'i katta guruh, q a t 'iy  anaerob , ikki tom ondan 
b ir  oz  buk ilgan , ju f t - ju f t  yoki ka lta  z an jirga  o 'x s h a b  jo y la sh ad ig an  bak tero id la rdan  
iborat, ay rim  sh tam m lari kapsu la  hosil q ila d i. g lyukozan i p a rch a lay d i.

K o 'p c h il ik  b a k te ro id la r  o g 'i z  b o 's h l ig 'i .  y u q o ri n a fa s  y o 'l la r i ,  s iy d ik -ta n o s il 
a ’zo la rida  y a llig 'lan ish  ja ray o n la rin i ke ltirib  ch iqa rad i. U lar, a so sa n , odam  ichag ida 
y a sh a y d i. am m o  o d a m  va h a y v o n la r  o rg a n iz m id a g i k o 'p g in a  a 'z o la rd a n  to p ila d i. 
A yrim  turlari patogen  b o 'l ib , odam larda  turli yuqum li kasallik larn i keltirib  chiqaradi. 
Ju m la d an , a p p e n d its i t .  t o 'g 'r i  ic h ak  a b ss e ss i. e n d o k a rd it .  y a ra li in fe k s iy a la r  va 
boshqalar. B ak teriyala rdan  B .frag ilis. B .m elan inogen icus  tu rlari. asosan . odam larda  
k asallik  q o 'z g 'a ta d i .  B .frag ilis  turi yana b ir  nech a  tu rch a la rg a  b o 'l in a d i. shu lardan  
B .frag ilis  p a to g en . u tu rli k a sa llik la rn i k e ltir ib  c h iq a rad i. U la r p o lim o rfiz m g a  ega 
tay o q c h a la rd ir .

T arkib ida 20%  o 't  (safro), esku lin  b o 'lg an  oziq  m uhitlarda yaxsh i o 's a d i va to 'q  
qo ra  p ig m en tli k o lo n iy a la r hosil q ila d i. B ak te ro id la r a ch itq i va g ly u z o k a  pep ton li 
b u lo n d a  b ir  xil q u y q a  va c h o 'k m a  h osil q ilib  o 's a d i .  U la rn i 5 -7  ku n  pH  7 ,0 -8 ,5  
b o 'lg an  m uhitda 2 5 -4 5 °C  da  o 's tir ilad i . chunki u lar ju d a  sekin  k o 'p ay ad i qonli yoki 
z ard o b li ag ard a  B .frag ilis  p ig m en ts iz , b ir  oz  b o 'r tg a n . d iam etri 1 -2  m m  b o 'lg an  
k o lo n iy a la r  h osil q ila d i. U k o 'p in c h a  u g le v o d la rn i, su v la rn i ju m la d a n , g ly u k o za , 
lak to za la rn i k is lo ta  hosil q ilib  p a rch a lay d i, am m o  m anniln i p a rch a lam ay d i.

B ak le ro id la rn in g  a n tig en  tu z ilish i b ir  xil em as. B .frag ilis  21 ta  sero g u ru h d an  
ib o ra t b o 'l ib ,  u la rn in g  v iru len tlig i h u jay rad ag i lip o lisax a rid , tashq i m em b ran an in g  
oqsili, neyram in idaza, fibrinoliz in  va dekoksiribonukleaza  ham da kapsu la  hosil qilish 
xususiyatlari bilan bog 'liq . B .fragilis teridagi yaralarda, siydik-tanosil yo 'lla r id a . o 'p k a . 
y u m sh o q  to 'q im a la rd a ,  a p p en d its it ,  p e r ito n it,  q o n , q o rin  b o 's h l ig 'i ,  t o 'g 'r i  ichak  
abssessla rida  d o im o  top ilib  turadi.

B em or qonida so g 'lo m  odam lar qonidagidek yuqori titrda an tite lo la r paydo  b o 'lad i. 
U la rn i a g g lu t in a ts iy a ,  b e v o s ita  g e m a g g lu t in a ts iy a ,  p r e ts ip i ta ts iy a  r e a k s iy a la r i  
yordam ida an iq lanad i. Sepsisdan s o 'n g  an tite lo la r b ir necha  oygacha saq lan ib  qoladi. 
P a to g e n  s h tam m la rn i a jra tib  o lis h  b irm u n c h a  q iy in ,  c h u n k i u la r  q a t 'iy  a n ae ro b . 
S h u n in g  u c h u n  a n a e ro b  s h a r o i td a  q o n l i  o z iq  m u h i t la rd a  o 's t i r i l a d i  va  
B .m e la n in o g e n icu s , in te rm e d iu s . a sa c ch a ro ly tic u s la rg a  a jra tilad i. U la rn i p a to lo g ik  
m a te ria lla rd an  a jra tib  o lish  m u m kin . B .m ilan in o g en icu s- p o lim o rf  tay o q ch a , ju f t-  
ju f t  yoki kalta  z an jir  shak lida  jo y la sh ad i. S pora  hosil q ilm ayd i, g ram m anfiy . Bu tu r 
pH  8,5 b o 'lg a n  q o n li, g ly u k o za li m u h itd a  2 4 °C  h a ro ra tid a  4 8  so a td an  s o 'n g .  to 'q
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jigarrang  ko lon iyalar hosil q iladi. qandli bulonda c h o ’km aga tushad igan  b ir xil quyqa 
hosil q ilib  k o ’p ayad i. G lyukoza, ga lak toza , k raxm allam i kuchsiz  p a rchalayd i. am m o 
m ann itn i p a rch a lam ay d i. tu rla rn i b ir-b irid an  n itra tla rn i n itr itla rg a  q ay ta rish i. indol 
hosil q ilish i. je la tin a n i su y u ltir ish i, u g lev o d la rn i p a rch a lash ig a  k o ’ra farq q ilin ad i. 
B .m ilan inogen icus. qorin  b o ’sh lig ’i, yum shoq  to 'q im a la r , yuqori nafas. s iydik-tanosil 
y o ’llari va ich ak larn i zararlayd i. K o ’p incha  b oshqa  tu rdag i m ik ro o rg an izm la r bilan 
b irg a lik d a  pa to g en  ta 's ir  etadi

L a b o r a t o r iy a  t a s h x i s i .  B u n in g  u c h u n  q o n . y ir in g . b a lg ’am  va k a sa llik n in g  
k lin ik  s h a k lla r ig a  k o ’ra  b o sh q a  m a te r ia l la r  o lib  te k sh ir i la d i .  U la r  m a x su s  q o n li 
m u h itla rg a  e k i l ib ,  a n a e ro b  s h a ro itd a  3 7 °C  h a ro ra td a  o ’s tir i la d i .  A jra tib  o lin g a n  
b a k te ro id la r s o f  k u ltu ra la rin in g  b io lo g ik  x u su siy a tla ri. a n tib io tik la rg a  ch id am lilig i 
tek sh irilib  id en tifik a ts iy a  q ilinad i.

D a v o s i .  B a k te ro id la r  b ir  q a to r  a n tib io tik la rg a  (p e n its i l l in  v a  b ir in c h i av lo d  
sefalo spo rin  la rg a ) rez isten t h isob lanad i. S hun ing  uchun dav o lash d a  ta 's irch an lig ig a  

qarab  yoki keng  ta 's ir  do ira li a n tib io tik la r (levom itse tin  va  b o sh q a la r) buyurilad i.

Spiroxctalar

S p iroxe ta la r (lot. Spira —  egri-bugri, bu ram a, chaita  —  ingichka), 
parm aga o ’xshash buralgan. harakatchan. b ir hujayrali m ikroorganizm lar.

Saprofit v a  patogen spiroxetalar Spirachaetales tartibi, Spirochaetaceae 
oilasiga kiradi. Saprofitlar yirik. kattaligi 2(X)-5(X) m km  b o 'lg an  hujayralar 
b o 'lib . ay rim larid a  k rip ta la r bor. S ap ro fit sp iro x e ta la r va  nopatogen  
leptospiralar ifloslangan suv havzalarida. sovuqqonli hayvonlar ichagida 
yashaydi. R om anovskiy-G im za usuli bilan k o ‘k rangga bo 'yalad i.

S p iroxeta lar sp iralsim on b o 'lib . yakka-yakka yoki to 'p - to 'p  b o 'lib  
joy lashad i. H ujayralari p ro top lazm atik  s ilin d r tashkil q ilib , o ‘qi b o 'y la b  
b ir dona yoki b ir necha fibrillar joy lashad i. S p iroxetalarn ing  tuzilishidagi 
ayrim  xususiyatlari sodda jon ivo rla rn ik iga  o 'x sh a b  ketadi.

S p iroxeta lar ju d a  harakatchan; o 'z  o 'q i a tro fid a  ay lan ib  yuruvchi, 
buk iluvch i, v in tsim on  harakatlarn i bajarad i. S po ra la r hosil q ilm aydi. 
asosiylari gram m anfiy bo 'yalad i, ayrim larining hujayra ichi kiritmalari bor.

S p iroxeta lar xem oorganotrof, aerob . fakulta tiv  anaerob  yoki m utloq 
anaerob  b o 'lish i m um kin. U larga tab iatda erk in  yashovch i kom m ensal 
yoki p a ra z it h o la tid a  y a sh o v c h ila r  ham  k irad i. S p iro x e ta la r  o ila s i 
T reponem a, Sprillium , B orrelia va L eptosp ira  u ru g 'id an  tashkil topgan 
(78-rasm).

7 8 - r a s m .  Spiroxetalarning turlari:
1-spiroxeta; 2-borelliya; 3-leptospira;

4-spiroxetaning elektron mikrofotosi: A -  
markaziy o'qi; B-sitoplazma (m uallif

A. VKalyayev)
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Z axm  q o‘zg‘atuvchisi

Z ahm  q o 'z g 'a tu v c h is i T reponem a pallidum  1905-y. F .Shaudin  va 
E .G offm an lar tom onidan  top ilgan . Bu sp iroxeta  anilin  b o 'y o q la ri bilan 
yaxshi b o 'y a lm ay d i, shun ing  uchun uni oq ish  treponem a deyilad i.

M orfolog iyasi. T r.pallidum  ingichka, 12 -14  tacha buram asi b o 'lg an , 
harakatchan  sp iroxetad ir. T anasi b ir tek is b u ra lib  spiral hosil q ilad i. 
T reponem alarn ing  ikki tom oni uchli yoki b ir oz bukilgan b o 'lib , uzunligi 
10-13 mkm, eni 0 ,1-0 ,18 mkm. Nukleoid DNK tarkibida G +S 52,4-53,7%  ni 
tashkil e tadi. Z axm  q o 'zg 'a tu v c h is i buralib . to 'lq in sim o n  harakat qiladi. 
E lektron m ikroskop  ostida oq ish  treponem a uch qavatli qob iqqa o 'ra lg an  
holatda ko 'rinad i, har bir qavat o 'z  strukturasi va vazifasiga ega. Fibrillalar 
ip shak lida  b o 'lib , b ir uchi b ilan  b lefarob lastlarga  yop ishad i. S itop lazm a 
ta rk ib id a  tu rli xil k a tta lik d a g i r ib o so m a la r  jo y la s h g a n , u la r  oqsil 
m olekulalari, vakuo la  va lizosom alar sin tezin i am alga osh irad i. O qish  
treponem alar k o 'n d a lan g  b o 'lin ish  y o 'li b ilan  ko 'p ay ad i. R om anovsk iy- 
G im za usuli b ilan  b o 'y a lg an d a  och pushti rangga kiradi. T reponem alar 
uchun o rg an izm d a  noqulay  sharo it vu judga kelish i (an tib io tik la r ta ’siri) 
u larn ing  s is ta la r hosil q ilish iga  o lib  keladi. S is ta lar kop tokcha shaklida 
o 'ra lg an  treponem alar b o 'lib , tashqi tom onidan  d o ri-darm on lar ta ’siriga 
c h id a m li m u ts in s if a t q o b iq  b ilan  o 'r a lg a n .  S is ta  s h a k lig a  o 'tg a n  
treponem alar organ izm ga patogen ta ’s ir ko 'rsa tm ayd i va m a ’lum  m uddat 
saqlanadi. M akroorgan izm ning  im m unobio log ik  xususiyati pasayganda 
va m ikroorganizm ga ta 's ir etuvchi om illar bartaraf etilganda sista shaklidagi 
m ikroblar pa togen  treponem alarga  aylanadi.

0 ‘sish i. O qish  treponem a q a t'iy  anaerob , oz iq  m uhitga  talabchan, 
o d d iy  m u h itd a  o 's m a y d i .  O q ish  t r e p o n e m a  to v u q  e m b r io n in in g  
xorionallantois to 'q im asid a , m iya to 'q im asin ing  bo 'lakcha la ri qo 'sh ilgan  
quyon  zardob ida  vazelin  m oyi ostida k o 'p ay ish i ta jriba la rda  kuzatilgan. 
Patogen xususiyatlarga ega bo 'lg an  va quyonlarda, laboratoriya sharoitida 
saq lanuvchi treponem alar to 'q im ad ag i sh tam m lar deb a ta lad i. B unday 
sh tam m larb irg in ap a to g en lig i b ilan  em as, balki antigenlik  jiha tla ri bilan 
ham  farq  qiladi.

A ntigen tuzilish i. O qish treponem a m urakkab antigen tuzilish iga ega. 
U ning antigeni, asosan, polisaxarid, lipid va protein kom plekslaridan iborat.

C hidam liligi. O qish treponem alar tashqi m uhitga uncha chidam li emas. 
4 5 -4 8 °C  qizdirilganda 1 soat, 55°C dae .sa  15 daqiqada o 'la d i. Lekin nam 
m uhitda  uzoq yashaydi. D ezinfeksiya q iluvch i vosita lar treponem alarn i 
b ir zum da o 'ld irad i.
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H ayvonlarga n isbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda hayvonlar zaxm 
b ilan  kasallanm aydi. E ksperim ental sharo itda  b irinchi m arta  sh im panze 
m aym unida (I.I.M echn ikov  bilan E .R u, 1903-y.), key incha lik  quyonda 
q o ‘z g ‘atilgan. Z axm  oq sichqon, ka lam ush  va deng iz  c h o ‘chqachalarida 
belg isiz  kechadi. T r can ic o laq u y o n la rg a  xos zaxm ni q o 'z g 'a ta d i , am m o 
tanosil a ’zo larida ja roha tla r kuzatilm aydi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Kasallik m anbai faqat bemor. 
K asallik, asosan (9 0 -9 7 %  hollarda) jin siy  a loqa y o 'li b ilan  yuqadi. Zaxm  
bilan o g 'r ig a n  ayoldan  hom iladorlik  vaq tida y o 'ld o sh  orqali hom ilaga 
y u q ad i ( tu g 'm a  zax m ), o n an in g  su tid a n  b o lag a  o 't i s h  ho lla ri ham  
kuzatilgan. Z axm  q o 'zg 'a tu v c h is i o rgan izm ga teri yoki sh illiq  qavatlar 
orqali kiradi. T reponem a kirgan joy ida ko 'payadi va shu yerni jarohatlaydi. 
H ozirgi vaqtda zaxm ning klinik jihatdan  birlam chi, ikkilam chi uchlam chi, 
ham da yashirin shakllari, shuningdek, ichki a ’zo lar va nerv sistem asi zaxmi 
(avj o luvchi fala j. neyro zaxm ) farq qilinadi.

Z a x m n i n g b i r i n c h i d a v r i .  Birlamchi zaxm  yashirin (inkubatsion) 
davrdan  s o 'n g  boshlanadi. O qish  treponem a k irgan jo y id a  in filtratdan 
iborat tuguncha paydo b o 'lad i. U ning  usti yaraga  ay lanad i, keyin  bu 
yara qattiq lashad i va qattiq  shankr hosil b o 'lad i. Y araning tagi va atrofi 
to g 'a y g a  o 'x sh a sh  qattiq , shuning  uchun nom i u lsus du rum  yoki qattiq  
sh a n k r  deb  a ta la d i. Bu d a v rd a  re g io n a r  lim fa  b e z la ri ham  sh ish ib  
ya llig 'lan ish i m um kin . Q attiq  shankr boshqa yaralardan  o g 'r ig 'i  y o 'q lig i 
b ilan  farq q ilad i. Bu davrda  yaradan  va reg ionar lim fa bezla ridan  zaxm  
q o 'z g 'a tu v c h is in i k o 'p la b  topish  m um kin. Z axm ning  b irinch i davri 5 -6  
hafta davom  etad i. Bu davrda b em or zardobi teksh irilganda V asserm an 
reaksiyasi (R W ) m anfiy yoki musbat bo 'lish i mum kin. Q o 'zg 'a tuvch isin ing  
kirgan jo y ig a  k o 'ra  qattiq  shankr lab, til, k o 'k rak  bezlari sohasida, k o 'z  
a tro fida va  q o 'lla rd a  uchraydi.

Z  a h m  n i n g i к к  i n ch i d a v r i .  T reponem a lim fa tom irlari orqali 
qonga o 'tib . butun organizm ga tarqaladi, natijada teri va shilliq  qavatlarida 
har xil pushti rangli to shm alar (s ifilid lar) paydo  b o 'la d i. Y allig 'langan  
to shm alar ich ida  k o 'p  m iqdorda  treponem alar top ilad i u la r nihoyatda 
xavflidir. S hun ing  uchun b em or bu davrda  a tro fdag ila r uchun  yuqum li 
hisoblanadi. Zaxm ga xos jarohatlar bem orning ichki a’zolari, suyak, periferik 
va m arkaziy  nerv sistem alarida paydo bo 'lad i. Bu d av r 2 -3 -y il, b a’zan bir 
necha yil davom  etishi m um kin. Bu davr ikkilam chi, yangi, qaytalam a yoki 
yash irin  davrlarga  b o 'linad i.

Z a x m n i n g  u ch u n ch i d a v r i .  K asallikning bu davrida badanning 
ayrim  joy la rida  g ranulem atoz to 'q im a la r paydo bo 'lad i. Teri. teri osti yoki
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ichk i a ’z o la rd a  m ah a lliy  su ru n k a li y a ll ig 'la n ish  b o sh lan ib . papu la , 
tugunchalar, gum m a yoki yem iriluvchi gum m a in filtra tla r paydo  b o 'lad i, 
to 'q im a la r ch iriyd i va ch u q u r ja ro h a tla r boshlanadi.

G um m adan  q o 'z g 'a tu v c h in i a jratib  o lish  ju d a  q iy in , am m o bem or 
d a v o la n m a s a , o q ish  tre p o n e m a  o rg a n iz m d a  s a q la n ib  q o la v e ra d i. 
K o 'p in ch a  u la r bem orn ing  nerv sistem asida to 'p lan ad i v a  kasallik  o g 'ir  
oq ibatlarga  o lib  keladi.

Im m uniteti. K ishilarda zaxm ga qarshi antite lo lar hosil b o 'lad i, am m o 
ular in feksiyan ing  qay ta  tush ish idan  hi m oy a q ila  o lm ayd i. Bu kasallikda 
sust g iperta ’sirchan lik  reaksiyalari rivojlanadi.

L ab ora tor iya  ta sh x isi. K asallikn ing  dav riga  qarab  turli u su llar 
q o 'l la n ila d i.  A m m o  u n in g  b a rch a  d a v rid a  b a k te r io sk o p ik  u su ld an  
foydalan ilad i. T ekshirish  uchun m aterial yaradan , papu ladan  ajraladigan 
su y u q lik  va  re g io n a r  lim fa  tu g u n la rid a n  o lin ad i va  n a tiv  p rep a ra t 
m ik roskopn ing  q o ro n g 'ila tilg an  m aydon ida  (harakatlan ish i) k o 'rilad i. 
Surtm alar tayyorlab. R om anovskiy-G im za va B um  usullari bilan bo'yaladi, 
k u m u s h la n t i r i la d i  va  m ik ro s k o p  o s t id a  k o 'z d a n  k e c h i r i l a d i .  
Im m unofluo ressen t usu lidan  ham  foydalan ilad i. H ar b ir a jra tib  olingan 
o q is h  t r e p o n e m a n i  b o s h q a  n o p a to g e n ,  ta s h q i  j i n s i y  a ’z o la r d a  
(T.refringens) va  o g 'izd a  (T .m acrodentum , T.denticola, T .orale) yashovchi 
bo 'ladigan treponem alardan farq qilish lozim. K asallikning ikkinchi davrida 
bem or o rgan izm ida  im m unobio log ik  o 'zg a rish la r sod ir b o 'la d i. В ularni 
V asserm an va c h o 'k m a  reaksiyalar yordam ida an iq lanad i. V asserm an 
reaksiyasi B orde-Jangu reaksiyasiga o 'x sh ash . B orde-Jangu  reaksiyasida 
k o m plem en tn i m axsus an tig en -an tite lo  kom pleksi o 'z ig a  b irik tirad i. 
V asserm an reaksiyasida esa antigen sifatida oqish treponem a kulturasidan 
yoki zaxm  bilan jarohatlangan h o m ilaa ’zolaridan olingan spetsifik. protein 
kom pleksi ham da h o 'k iz  yuragi m uskulidan tayyorlangan  nospetsefik  
kard io lip id la rdan  foydalan ilad i. T ashh is q o 'y ish d a  q o 'sh im c h a  ikkita 
c h o 'k m a  reaksiyalar (K an va sitoxo l) q o 'y ilad i. V asserm an reaksiyasi 
(kasa llikn ing  b irinch i davrida. qattiq  shankrdan  2 -3  hafta  keyin yoki 
in feksiya yuqqan  5 -6  h aftada  o 'tg a c h ) 50%  bem orlarda m usbat bo 'lad i. 
U chinchi davrda  75% , rivo jlanuvchi falaj da  9 5 -9 8 %  va nerv  sistem asi 
zahm ida 50-70%  bem orlarda Vasserman reaksiyasi musbat bo 'lad i. T ug 'm a 
zaxm  bilan tug 'ilgan  chaqaloqlarda 2 -3  oy o 'tgach  reaksiya m usbat bo 'lish i 
mumkin.

Z axm ga tashx is q o 'y ish d a  V asserm an reaksiyasi b ilan  b irga ikkita 
cho 'k tirish : K an va Z ak-V itebskiy (sitoxol) reaksiyalari keng qo 'llan ilad i. 
B em ordan o lingan qon zardobi ni. h o 'k iz  yuragi m uskulidan tayyorlangan
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lipoid  an tigen  b ilan  a ra lash tirilad i. A gar 10 daq iqadan  s o ‘ng  m ayda 
donachalar yoki bo 'lak ch a la r shaklida c h o ‘km alar paydo b o 'lsa , reaksiya 
m usbat yoki ak sincha , b ir xil quyqa hosil b o 'lsa , reaksiya m anfiy  b o 'ld i.

T u g 'm a  zaxm  bilan tug 'ilgan  bolalar zardobidagi antitelo lam i aniqlash 
u c h u n  b e v o s i ta  im m u n o f lu o re s s e n s iy a  u su li q o 'l l a n i l a d i .  B u n d a  
fao lsiz lan tirilgan  yo 'q o tilg an  oq ish  treponem aga nospetsifik  antiteloni 
adso rbsiya q ild irish  uchun kultural treponem a b ilan  ish lov  berilgan va 
nishonlangan odam  gam m a-globuliniga qarshi antitelolardan foydalaniladi.

T reponem alarn i harakatsiz lan tirish  reaksiyasi ham  zaxm  d iagnozini 
an iq lashda yaxsh i natija beradi. Bu im m obilizatsiya reaksiyasi, bem or 
zardobi va quyon  m oyagiga yuborib , k o 'p ay tir ib  o lingan  to 'q im a  oqish 
treponem alari bilan qo 'llan ilad i. R eaksiyaning m ohiyati shundaki, bem or 
qonidag i zardob  antitelo lari kom plem ent ish tirok ida oqish treponem alar 
b ilan  b ir ik ib , u la rn i h a ra k a ts iz la n tira d i, bu h o ld a  re a k s iy a  m usba t 
h isoblanadi va aksincha , zaxm ning  birinchi va boshqa d av rla rida  K BR , 
BilGAR lari, ultratovush yordam ida hujayraviy va kultural treponem alardan 
ajratib  o lingan pro tein  antigen lari b ilan  qo 'y ilad i.

D avosi va profilak tikasi. Z axm  kasallig in i davo lashda penitsillin  va 
ekstensillin  preparatlari 9 5 -9 8 %  hollarda yaxshi natija beradi. T u g 'm a  
zaxm  bilan tu g 'ilg an  bo lalar yoki yetarli dara jada  davo lanm agan  onalar 
m axsus usu lda davolan ilad i.

B em oriam i vaq tida an iq lab  to 'g 'r i  tashxis q o 'y ish , to 'l iq  davolash , 
aholi o ras ida  keng  tu sh in tirish  ish larin i o lib  bo rish  k erak . T uza lgan  
bem orlar m a’lum  vaqtgacha ro 'y x a td a  tu rib , vaqti-vaqti b ilan  infeksiya 
m arkerlariga tekshirib  turiladi.

Fram beziya qo'zg'atuvchisi

Fram beziya zaxm ga o 'x shash  kasallik  b o 'l ib . ep idem ik treponem atoz hisoblanadi. 
F ram beziyan ing  q o 'z g 'a tu v c h is i  T reponem a rertenue  ni 1905-yili K aste llan i topgan. 
M orfologiyasi. b o 'y a lish i, o 's ish i. harakati b o 'y ich a  oqish treponem adan farq qilm aydi. 
B oshqa patogen  sp iro x e ta la rg a  o 'x sh a sh  m akroo rgan izm dan  ta sh q arid a  tezd a  o 'la d i ,  
am m o  past te m p e ra tu ra g a  ch id am li. F ram b ez iy a  q o 'z g 'a tu v c h is i  m ay m u n . quyon . 
k a lam u sh  va o lm ax o n la rg a  pa to g en  ta 's i r  k o 'rsa ta d i.

K a s a ll ik n in g  o d a m la r d a g i  p a to g e n e z i . K asa llik n in g  y ash ir in  d av ri 2 -8  hafta . 
F ram b ez iy ad a  ham  zaxm ga o 'x sh a sh  uch ta  d av r bor. B irinchi d a v rd a  q o 'z g 'a tu v c h i 
k irgan  jo y id a  o g 'r iq .  s o 'n g ra  yum shoq  ya ra  yoki p ap illo m a  paydo  b o 'la d i.  Bu dav r 
2 -3  o y  d av o m  e tad i. Ikk inch i d a v rd a  ja ra y o n  b u tu n  o rg an izm g a  ta rq a la d i. Teri va 
sh illiq  qavatlarda  m alinaga o 'x sh a sh  h a r xil toshm alar, o 'z ig a  xos tug u n ch a lar paydo 
b o 'lad i. Bu d av r 2 -3 -y il davom  etadi. U chinchi dav rda  teri va  suyak larda  kasallikka 
xos d is tro fik  ja ra y o n la r  b o sh lan a d i. F ram b ez iy a  k asa llig i o ilav iy  ta rz d a  uch ray d i. 
Kasallik m anbai faqat bem or h isoblanadi. K asallik q o 'z g 'a tu v ch is i b o la la r organizm iga 
ja ro h a tla n g an  te r i, z a ra r lan g an  b u y u m la r, y irin g  va b o sh q a  n a rs a la r  o rq a li k irad i.
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K a tta la rg a  jin s iy  y o 'l  b ilan  y u q ish i m u m k in . F ram b e z iy a  en d em ik  iq tiso d iy  tang  
d av la tla rd a  u ch rayd igan  kasallik  b o 'l ib . asosan . o g 'i r  sh aro itd a  yash o v ch i m ahalliy  
xalq orasida qayd  q ilinadi.

I m m u n ite t i. K asallikdan  s o 'n g  tu rg 'u n  im m unitet rivo jlanad i va qay ta  kallanish 
kam  uch ray d i.

L a b o r a t o r iy a  t a s h x i s i .  Z ax m  k a sa llig ig a  o 'x s h a s h  b a k te rio sk o p ik  usu l b ilan  
q o 'z g 'a tu v c h in i y a rad ag i su y u q lik d an  to p ilad i. B undan  ta sh q a ri, s e ro lo g ik  usu lla r. 
V a s s e rm a n , c h o 'k t i r i s h  r e a k s iy a la r i  v a  tre p o n e m a n i  h a ra k a t s iz la n t i r u v c h i  
reak siy a la rd a n  fo y d a la n ilad i.

D a v o s i va  p r o f ila k t ik a s i.  A ntibo tik lar b ilan  o lib  borilad i. T ezda tashxis q o 'y ib , 

bem orni a lo h id a lash  va d avo lash  zarur.

P inta q o‘zg‘atuvchisi

P in ta  (p in ta) isp an ch a  s o 'z  b o 'l ib ,  d o g ' dem akd ir. P in ta  M ark az iy  va Jan u b iy  
A m erikaning issiq  iqlim li m am lakatlarida uchraydigan surunkali kasallik . K asallikning 
q o 'z g 'a tu v c h is i  T re p o n e m a  c a ra te u m  m o rfo lo g iy a s i va b o 'y a l i s h ig a  k o 'r a  zaxm  
qo 'zg 'a tu v ch is id an  deyarli farq qilm aydi. K asallik. asosan. yaqin m uloqotda bo 'lganda, 
m ayda chivin. suvarak lar chaqqanida yuqadi. U ning yashirin davri 7 -3 0  kun. T reponem a 
kirgan joyda  qizil yoki jigarrang  papula paydo  b o 'lad i, asta-sekin u kattalashadi (diametri 
10-15 m m ) va qaz oqli do ga aylanadi. u butun badanga tarqaladi. 3 -7  oydan so 'n g  
teridagi burm ali d o g ' o 'm id a  yoki butun tanada har xil rangdagi d o g 'la r  paydo bo 'ladi. 
Lim fa bezlari shishadi. ya 'n i poliadenit rivojlanadi. O yoq tagi va kaftlarda giperkeratoz 
kuzatiladi. soch  to 'k ilib  ketadi. Bundan tashqari, yurak-tom ir, nerv sistem asi va ichki 
a 'z o la r  ham  ja ro h a tlan ad i, bo ra-bora  terin ing  rangi ham  o 'zg a rad i.

L a b o r a t o r iy a  t a s h x i s i .  B em o rn in g  ja ro h a tla n g a n  te ri va  y a ra  a jra lm a s id a n  
treponem an i to p ish g a  asoslangan . Z axm ni an iq lashdag i sero log ik  reak siy a la r bunda 
ham  q o 'l  keladi.

D a v o s i  va  p r o f i l a k t ik a s i .  Z ax m d a g i kab i a n tib io tik la r  q o 'l la n i la d i .  K asa llik  
ta sh x is in i v a q tid a  a n iq la b . bem orn i a lo h id a la sh  va d av o la sh . o ila  a 'z o la r i  o ra s id a  

g ig iy e n ik  ch o ra la rn i o 'tk a z is h d a n  iborat.

B edjel q o‘zg‘atuvchisi

B edjel —  yuqum li su runkali endem ik  k asa llik  b o 'l ib , asosan . A rab  dav la tla rid a  
u c h ra y d i. Q o 'z g 'a tu v c h is i  T re p o n e m a  b e je l b o 'l ib ,  m o rfo lo g iy a s i  va  a n tig e n lik  
xususiyatiga  k o 'ra  zaxm  q o 'z g 'a tu v c h is ig a  o 'x sh ash : patogenezi zaxm  va fram beziya 
kasallik laridan  deyarli farq q ilm aydi. K asallikning kechish ja ray o n id a  bem or terisi va 
s h illiq  q a v a t la r id a  to s h m a la r  p a y d o  b o 'la d i .  K ey in ch a lik  z a x m d a g id e k  ja ro h a tla r  
r ivo jlanad i, y a 'n i  g u m m ala r vu judga  keladi. B edjel kasallig i ak sa riy a t o ilav iy  tarzda 
k e ch a d i. L a b o ra to r iy a  ta sh x is i, d av o si va  o ld in i o lish  zax m  va fram b e z iy a la rd ag i 

kabi olib  boriladi.

Q aytalam a terlam a (tif) qo‘zg ‘atuvchisi

Q ayta lam a terlam a transm issiv  yuqum li kasallik. Bit o rqali yuqadigan 
ep idem ik  va  k an a  o rqali yuqad igan  endem ik  q ay ta lam a terlam a farq 
q ilinadi; is itm a xuruji va tinchlanish  (ap ireksiya) davri b ilan  kechadi.
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E pidem ik  qaytalam a terlam a yoki bo rre lioz  q o 'z g 'a tu v c h is i B orrelia 
u ru g 'ig a  m ansub  sp ira ls im on  bak teriya lar b o 'lib , har xil k a tta likda  3 -1 0  
tagacha buram alari bor. B .recurrentis odam larga patogen b o 'lib , bit orqali, 
B .duttonii, B .persica, B .caucasica, B .hispanica. B .latyschew i va boshqalar 
kana orqali yuqadi.

Epidem ik qaytalam a terlam a borreliyalari

K asallik  q o 'zg 'a tu v c h is i B .recurren tis ni nem is vrachi O .O berm eyer 
1868-yili bem or qonidan topgan. K asallik q o 'zg 'a tuvch isin i etiologik omil 
sifatida G .N .M inx  va I.l.M echn ikov lar o 'z ig a  y u q tir ib o 'rg an g an .

M orfolog iyasi. B orreliyalar yirik , uzunlig i 8 -1 8  m km  v a e n i 0 ,3 -0 ,6  
m km , 5 -8  bu rm ali, harakatchan  sp ira ls im on  patogen  sp iroxeta lard ir. 
R o m a n o v sk iy -G im z a  u su li b ilan  och  b in a fsh a  ra n g g a  b o 'y a la d i .  
B oneliya larn ing  m ikroskopik  tuzilishi. lep tospiranikiga o 'x sh ash .

0 ‘sish i. B orre liya lar q a t’iy anaerob. U lar ta rk ib ida  oqsil va to 'q im a  
qo 'sh ilgan  oziq  m uhitlarda 3 -6  kun ichida, tovuq em brionida esa bir necha 
kunda o 'sad i. B em orning 1-2  tom chi qoni oziq m uhitlarga ekiladi, ustidan 
m oy tom izilib. 37 С  haroratli term ostatga qo 'y ilad i. U lar kulturasi o 'z in ing  
v iru len tlik  xususiyatin i b ir necha y illa r davom ida y o 'q o tm ay d i, yuza 
antigen lari o 'zg a ru v ch an . B em or qon zardobini se ro log ik  u su lla r bilan 
tekshirilganda bu holat bilinadi. Serologik reaksiyalar ularni identifikatsiya 
q ilishda  n a f  berm aydi.

C h id am lilig i. B orre liya la r tashqi m uhit ta ’siriga  ch idam siz , 50  С 
q izd irilganda va  quritilganda tezda  o 'la d i. U lar uy haro ra tida  suyuq oziq 
m uhitda o 's tir ilg an d a  14 kungacha, m uzlatilganda 3 kungacha yashaydi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda qaytalam a terlama 
b ilan  hayvon lar kasallanm aydi. K alam ush. oq sichqon va  m aym unlar 
ta jr ib a  h a y v o n la r i h is o b la n a d i. D e n g iz  c h o 'c h q a c h a s i ,  q u y o n , oq 
s ichqon lar bo rre liya larga  n isbatan  chidam li.

K asallikn ing  od am lard agi patogenzi. E pidem ik qay ta la  terlam a bit 
orqali yuquvchi antroponoz kasallik bo 'lib , infeksiya m anbai faqat bem or 
h isob lanad i. B orre liya lar odam larga  k iy im  biti -  P ed icu lus vestim enti, 
bosh biti Pediculus cap itus orqali yuqadi. Bit bem orn ing  qonini so 'rg ach , 
kasallikni o 'z ig a  yuq tirib  5 -1 2  kundan  so 'n g  boshqa od am larg a  yuqtira  
o ladigan holatga aylanadi. Bit ichag igaqon  bilan tushgan borreliyalam ing 
b ir hism i 6 -2 4  soatdan so 'n g  ichakdan  ch iq ib  ketadi, k o 'p  qism i esa 
parchalanadi. b itn ing  tanasidag i b o 'sh liq la r ig a  kirib . u yerd a  ko 'p ay ad i. 
B oneliya lar bitning gem olim fasida joylashadi. Shu sababli bitning chaqishi 
xavfli em as, am m o uning gem olim fasin i ja roha tlangan  teriga surilganda
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borre liya  o rgan izm ga  kiradi. Q o 'z g ‘atuvchi bit o rgan izm ida  2 5 -4 0  kuni 
yashash i m um kin , bu davrda b itla r yuqtirish  xususiyatiga  eg a  b o ’ladi. 
B o rre liy a la r b itla rn in g  b iridan  ik k in ch is ig a  yoki av lo d d an -av lo d g a  
o 'tm ayd i. Q aytalam a terlam a, asosan, q ishda uchraydi. O dam  organizm iga 
kirgan borreliya lar lim fa-m akrofaglar tizim ining to ’qim alarida k o ’payadi, 
yash irin  dav rin ing  ox irida  k o ’p m iqdorda qonga tusha  bosh layd i. uning 
b ir qism i q onn ing  bak terio tsid  ta 's iri na tijas ida  o ’ladi v a  natijada k o ’p 
m iqdorda  endo toksin  hosil b o ’ladi. B u toksin  bem orn ing  m arkaziy  nerv 
sistem asini, qo laversa  butun organizm ni zaharlaydi, is itm a paydo b o ’ladi, 
a ’zo va to ’q im a la r qattiq  jarohatlanad i. B undan tashqari, endotoksin  qon- 
tom ir sistem asini sh ikastlab , taloq va jig a rd a  infarkt va  nekrozlarga sabab 
b o 'lad i. B orre liya lam ing  b ir qism i chuqu r to 'q im a la rd a  ham da m arkaziy  
nerv sistem asida  tirik  qoladi. U larning genlari o 'zg a ru v ch an  b o 'lgan lig i 
sababli lizin va  fagositla r ta ’siriga chidam li b o 'lib , m oslash ib , an tigenlik  
xususiyatin i ham  o 'zg a rtirad i, shun ing  uchun bu larga b irin ch i xuru jda 
hosil b o 'lg a n  an tite lo la r ta ’s ir e ta  o lm ayd i. M o slash g an  b o rre liya la r 
k o ’payib , q o n g a  tushadi va natijada ikkinchi xuruj bosh lanad i. B unday 
xuru jlar soni 3 -5  tagacha bo 'lish i m um kin. X uruj la r m akroorganizm dagi 
borre liya larn i to 'l iq  y o 'q o lm ag u n ich a  davom  e tave rad i. K asallikn ing  
yash irin  davri 5 -7  kun, so 'n g  harorat b irdan 3 9 -4 0  С  g acha  k o 'ta rilad i, 
k o ’ngil aynib bem or qusadi, ta log 'i shishadi va terlam aga xos klinik belgilar 
paydo bo 'lad i. K asallikning birinchi xurujida isitm a 6 -7  kun baland bo 'lib , 
so ’ng pasayad i. harorat pasaygan  m uddat (ap ireksiya) yoki rem issiya  5 -  
7 kun d av o m  etib . key in  yana  is itm a  k o 'ta r ila d i. D astlabk i d av rig a  
qaraganda keyingi isitm a davri qisqaroq. am m o ap ireksiya davri uzayadi. 
B unday kasallik  xuruji b ir necha m arta qay tarilad i. B em or qon zardobida 
b o rre liya lam ing  barcha  an tigen lik  varian tlarin i e rita  o luvch i an tite lo lar 
yetarli m iqdorda  paydo  b o ’lgandan  so ’ng kasal so g 'a y a  boshlaydi.

Im m u n iteti. O dam  kasallikni bosh idan  kech irgandan  s o 'n g  kuchsiz, 
uzoq m uddatga  yetm aydigan  im m unitet hosil b o 'lad i. Q o n d a  agglu tin in , 
liz in , R ik k e n b e rg -B ru s in  ( ta q s im la sh -y u k la sh )  fen o m en in i ke ltir ib  
ch iqaruvchi trom botsitobarin lar paydo b o 'lad i. q isqa  m uddatli antitelo lar 
hosil b o 'lad i.

L a b o ra to r iy a  ta sh x isi. B unda eng  ishonch li usul q o 'z g 'a tu v c h in i 
q ondan  a jra tib  o lish  h isob lanad i. S h u n in g  uchun  k a sa llik n in g  xuruj 
d a v r id a  k o 'p  m iq d o rd a  b o r r e l iy a la r  b o 'lg a n l ig i  s a b a b l i ,  b e m o r  
barm o g 'id an  qon  olib , y irik  tom chidan  iborat ikk ita  su rtm a tayyorlanadi. 
R o m a n o v s k iy -G im z a  u su li b ila n  b o 'y a la d i  v a  m ik ro s k o p  o s tid a  
te k s h ir i lg a n d a  k o 'k im ti r -b in a f s h a  ra n g li s p i ra ls im o n  b o rre liy a la r
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k o 'rin a d i. B undan  tashqari, fuksin  va B urri u su llari b ilan  ham  b o 'y a b , 
m ikroskop  o stida  k o 'r ish  m um kin. Yirik qon  tom chisin i q o rong 'ila tilgan  
k o 'ru v  m aydon ida  m ikroskop  ostida k o 'rilg an d a  borre liya lam ing  yaxshi 
harakatlanishi kuzatiladi. A p ireksiya davrida borreliyalarni quyidagi usul 
bilan avval k o 'p a y tir ib  o linad i. 1) 8 -1 0  m l b em or qoni iv itilad i, zardobi 
a jra tib  o linad i va  b ir d aq iq ad a  6000  m arta  tezlik  b ilan  ay lan tir ib  4 5 -6 0  
d aq iqa  sen trifu g a  q ilinad i va hosil b o 'lg a n  c h o 'k m ad an  qalin  su rtm a 
tayyo rlab , N ik ifo rov  a ra la sh m asid a  fik sa ts iya lanad i va R o m anovsk iy - 
G im za  usuli b ilan  b o 'y a b , m ik roskop  o stida  k o 'r ilad i. 2 ) A p ireksiya  
dav rida  zardob  b ilan  sero log ik  sinam a q o 'y ila d i. B uning  u chun  buyum  
o y n asig a  xuru j b o 'lib  o 'tg a n  bem o rn in g  qon  za rd o b id an  to m iz ilad i va 
uni q o n id a  b o r re liy a la r  b o 'lg a n  b e m o rn in g  b ir  to m ch i qon i b ilan  
a ra la sh tir i la d i , usti y o p g ich  o y n a c h a  b ilan  b e rk iti lib , te rm o s ta tg a  
q o 'y ila d i. 3 0 -6 0  daq iqadan  s o 'n g  bo rre liy a la r z a rd o b d ag i an tite lo la r 
ta 's irida  harakatin i yo 'q o tad i va o 'la d i. 3) R ikkenberg-B rusin  reaksiyasi: 
b em or zardobi d en g iz  c h o 'ch q ach asin in g  norm al sitra tli p lazm asi b ilan  
b ir  xil m iqdo rda  a ra lash tirilad i. Bu a ra lash m an in g  uch d an  b ir q ism iga  
borre liya  ku ltu rasi q o 'sh ilad i va yaxsh ilab  aralash tirilad i, 37 С haroratli 
term ostatga 15 daq iqaga qo 'y ilad i, so 'n g  p ipetka bilan tagidan bir tom chi 
o lib , buyum  o y n ach asig a  to m iz ilad i, yopg ich  oy n ach a  b ilan  berk itilad i 
va q o ro n g 'i la ti lg a n  k o 'ru v  m aydon ida  m ik roskop  o s tid a  im m ersion  
obyek tiv  y o rd am id a  k o 'r ila d i. A g a r m axsus an tite lo la r b o 'ls a ,  deng iz  
c h o 'c h q a c h a s in in g  tro m b o tsitla ri b o re lliy a la rn in g  tan a s ig a  b irik ad i, 
u la rn in g  h a ra k a t in i  y o 'q o ta d i .  B u h o la td a  b o r r e l iy a la r  ta n a s ig a  
trom botsitla r «yuklanadi»  deb ham  atalad i. K om plem en tn i b irik tiruvch i 
reaksiya ham  qo 'y ilad i. B iologik sinam a, epidem ik va qaytalam a terlam ani 
b ir-b iridan  farq q ilish  uchun deng iz  ch o 'ch q ach asig a  3 -5  ml bem or qoni 
y u b o rilad i. a g a r  ep id em ik  q a y ta la m a  te r lam a  b o 'ls a ,  h ay v o n  kasal 
bo 'lm aydi.

D a v o si va  p r o f ila k t ik a s i. B em o rla rg a  p e n its i ll in , te tra ts ik lin , 
levom itsetin , xlortetratsik lin , novarselonlar beriladi.

A ho lin ing  san itariya  va g ig iyena  m adaniyatin i osh irish . kasallikni 
darhol aniqlash va  bem om i kasalxonaga yotqizish, b itlashga(ped iku lyoz) 
qarshi kurash choralari k o 'r ish , dezin feksiya  va dezinseksiya  o 'tkaz ish  
kerak.

Bu kasallikka  qarshi m axsus p rofilak tika y o 'q , chunki vaksina  ishlab 
chiqiim agan.
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Kana orqali yuqadigan qaytalam a terlam a qo‘zg‘atuvchisi

T abiiy o 'ch o q la rg a  ega b o 'lg a n  o 'tk i r  transm issiv , endem ik  kasallik  
b o 'lib , un ing  q o 'z g 'a tu v c h is i (B .du tton ii)n i 1904-yili R .R oss bem or 
qon idan  topgan . Y e.P .Junkovskiy 1913-yili B .persica  ni k ash f e tgan. 
K eyinchalik borreliyalam ing boshqa variantlari B .hispanica, B .latuschewi,
B .sancasrea top ild i. H ar b ir tabiiy  o 'ch o q n in g  o 'z ig a  xos borre liya  turi 
bor. Bu kasallikn ing  tabiiy  o 'ch o q la r i issiq, sub trop ik  va  o 'r ta c h a  quruq 
iliq m intaqalarda uchraydi. H indiston, Pokiston. Q ozog 'iston , O 'zbekiston , 
T u rkm an iston , T ojik iston  va boshqa d av la tlarda  ham  bu  kasallikn ing  
o 'choq la ri bor.

M orfologiyasi. M orfologik jihatdan  kana orqali yuqadigan  qaytalam a 
terlam a q o 'zg 'a tu v c h is i ep idem ik  qay ta lam a terlam a q o 'zg 'a tu v ch is id an  
deyarli farq qilm aydi.

0 ‘sishi. U lar 5 6 -5 8  С  qizdirilgan quyon zardobi va bir xi 1 hajm da natriy 
x loridning izotonik  eritm asi va pishirilgan tovuq tuxum ining bo 'lakchalari 
q o 'sh ib  tayyorlangan  G eltse r m uhitida o 's tirilad i.

A ntigen  tuzilish i. B orreliyalam ing  bir necha  variantlari odam lar va 
hayvonlarga n isbatan patogen hisoblanadi. U larni serologik va m orfologik 
xususiyatlariga k o 'ra  farqlash qiyin, shu sababli b iologik usul qo 'llan ilad i.

C h id a m l i l ig i .  B it o rq a l i  y u q a d ig a n  q a y ta la m a  te r la m a  
q o 'z g 'a tu v c h is ig a  o 'x sh ash .

H ayvon larga  n isb atan  patogen lig i. Tabiiy sharo itda  kana  orqali 
yuqad igan  qay ta lam a terlam a q o 'zg 'a tu v c h is i yovvoyi kem iruvch ilar va 
h a sh a ro tla r  o rg a n iz m id a  y a sh a y d i. u la rd an  O rn ith o d o ru s  a v lo d ig a  
m ansub  k ana la r o rgan izm iga  tushadi. D engiz ch o 'ch q ach asi. oq sichqon 
va ka lam ush lar bu q o 'z g 'a tu v c h ig a  moyil.

K asallikn ing  odam lardagi patogenezi. Bu kasallik  M arkaziy  O siyo 
re s p u b lik a la r id a , K av k az  o rti. S h im o liy  K av k az , Q o z o g 'is to n  va 
U krainan ing  ay rim  v iloyatlarida uchraydi. K asallik , asosan , bahorda, 
k ana la r k o 'p ay ad ig an  vaq tda  k o 'p  uchraydi. K analar oda tda  devorlar 
o rasida , axlat to 'p lan g an  jo y la rd a , m olxonalarda, g 'o r la r  va yovvoyi 
k em iruvch ila r in larida yashaydi. T abiiy  sharo itda  u la r kem iruvch ilar 
o rg an izm id a  b o 'la d i, shu sabab li k em iru v ch ila r k asa llikn ing  m anbai 
h isob lanad i. S hun ing  uchun qay ta lam a terlam an ing  bu shak lin i tabiiy  
o 'c h o q q a e g a  b o 'lg an  in feksiya deyish m um kin. B .duttonii kanaga o 'tib , 
uning so 'la k  b ez la riga  va bu tun  o rgan izm iga  tarqalad i, hatto  keyingi 
av lo d g a  ham  o 'ta d i . K an a la r um rin in g  o x ir ig ach a  (1 0 -y ild an  ortiq ) 
zararlangan ho lda  yashashi m um kin. Z ararlangan  kana o dam ga o 'tib , uni
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chaqsa, chaqqan  joy i b ir oz  q izarad i, o g 'r iq  sezilm aydi, s o 'n g  shu joy i 
b o 'r t ib  c h iq ib  p ap u la  hosil b o 'la d i .  K an a  shu  y o 'l  b ilan  o 'z id a g i  
qo 'zg 'a tuvch in i odam ga o 'tkazib  kasallikka sababchi bo 'lad i. Kasallikning 
yashirin  davri 5 -1 5  kun b o 'lib , 1 -2  kun davom  etuvchi is itm a xuruji bilan 
kechadi. K linik belgilari, asosan, epidem ik  qay ta lam a terlam a o 'x shayd i. 
K asallik  d av rid a  7 -9  va undan ham  k o 'p ro q  xuru jlar b o 'lish i m um kin. 
R em issiya davri b ir necha  soatdan 8 kungacha davom  etadi.

L aboratoriya  tashxisi. B em or qonidan surtm a tayyorlab , m ikroskop 
o s t id a  q o r o n g 'i l a t i l g a n  k o 'r u v  m a y d o n id a  k o 'r i l a d i .  
Im m u n o f lu o re s s iy e n s iy a  u su li q o 'l l a n i l a d i .  B io lo g ik  u su l b ila n  
borreliyalarn i ta jriba hayvonlarda k o 'p ay tirib  olish m um kin.

D avosi va profilak tikasi. D avolash  uchun bem orlarga  penitsillin , 
tetratsiklin , eritrom itsin , sefalosporin lar beriladi.

Ixodes u ru g 'ig a  m ansub  k ana la r uchrayd igan  tu m an la rd a  eh tiyo t 
b o 'lish  lozim , chunki u la r kasallikni tashuvchi h isob lanadi. B u kanalar 
iyun, sen tab r oy la rida  k o 'payad i.

L aym a kasalligin ing q o‘zg ‘atuvchisi

B o n e lia  burgdorferi 1982-yili A Q S hda odam larn ing  qon i, terisi va 
orqa m iya  suyuq lig idan  ajratib  o lingan. B orelliyan ing  uzunlig i 3 0  m km , 
eni 0 ,1 8 -0 ,2 5  m km  b o 'lib . 7 ta burm asi bor, g ram m anfiy . L aym a tab iiy  
o 'ch o q li kasallik  b o 'lib , uni Ixodes u ru g 'ig a  m ansub kanala r yuqtiradi. U 
uy va yovvoyi hayvon lar terisi yungida yashaydi. A Q Sh. A vstraliya, 
A frika, X itoy, Y aponiya va boshqa dav la tlarda  tarqalgan .

K asallik  uch bosq ichda kechadi: b irinchi bosq ichda ixodes kanasi 
chaqqandan  2 -3 0  kun o 'tg a c h  bem orda to liq ish , is itm alash , qaltirash , 
k o 'k rak  sohasida  o g 'r iq  kuzatiladi, terisida e sa  k o 'ch ib  yu ruvchi eritem a 
paydo b o 'lad i. 2 0 -5 0 %  bem orda ikkilam chi to shm alar y u zaga  keladi. 
Ikkinchi bosq ichda nerv sistem asi ja roha tlanad i, m usku llar va tanada 
k o 'c h ib  yuruvchi o g 'r iq la r  paydo  b o 'lad i, b a ’zan 3 kundan  6  haftagacha 
yurak faoliyati ham  buzilad i. U chinch i bosq ichda b em orlarda  60%  bir 
necha hafta davom  etad igan  artrit paydo b o 'lad i. B archa bosq ich larda 
nerv  sistem asi sh ikastlanadi. B em orning  boshi, b o 'y in  sohasi og 'riy d i, 
uyquchanlik , eslash  qobiliyatin ing  pasayishi, kayfiyatn ing  tezd a  o 'zg arib  
turishi kuzatiladi.

Im m uniteti. Endem ik o 'ch o q la r b o 'lg an  jo y la rd a  yashovchi odam lar 
organizm ida yoshlikdan  im m unitet hosil b o 'lad i, u larning qon  zardobida 
bu kasallikka qarsh i yetarli m iqdorda an tite lo lar topiladi. S hun ing  uchun 
bu yerga  yangi kelgan k ish ilar ushbu in feksiya bilan kasallanadi.
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L ab oratoriya  tashxisi. B em ordan qon o lin ib  qalin tom chi surtm a 
tayyorlab m ikroskop ostida ko 'riladi; dengiz cho 'chqachasin ing terisi ostiga 
0 .5 -1 .0  ml bem or qoni yuboriladi yoki k o 'z ig a  1-2  tom chi shu qondan 
tom iziladi, 5 -7  kundan so 'n g  hayvonlar kasallanadi. U ning qonida k o 'p  
m iqdorda borreliya lar topiladi; oq sichqonlarning qorin pardasiga ham 
bem or qoni yuboriladi. 48  soatdan so 'n g  ular qonida borreliyalar aniqlanadi.

D avosi va profilaktikasi. B em orlarga am pitsillin , levom itsetin  yarim  
sin tetik  te tra tsik lin  buyuriladi. E ndem ik  o 'ch o q la rd a  odam larn i kanadan 
h im oya qilish . darhol tashxisni aniqlash , bem orni kasalxonaga yotqizish , 
shaxsiy  g ig iyenaga  rioya q ilish  kerak.

M a rk a z iy  O s iy o d a  q a y ta la m a  te r la m a d a n  ta sh q a ri k an a  o rq a li 
yuqadigan qaytalam a terlam aning 20 dan ortiq mustaqil turlari ham  m a'lum .

K asallik  Ispaniya, B olqon orollari, E ron, H indiston. A frika, Shim oliy  
A m erika  va boshqa jo y la rd a  uchraydi.

Patogen leptospiralar

L ep to sp iro z  -  ta b iiy  o 'c h o q li  o 't k i r  y u q u m li zo o n o z  k asa llik . q o 'z g 'a tu v c h is i  
L e p to s p ira  in te r ro g a n s . P a to g e n  le p to s p ira la r  -  L e p to s p ira  (y u n o n c h a  le p to s  -  
ingichka va sp ira  -  spiral degan  m a 'n o n i anglatadi). L eptospiraseaye o ilasiga  m ansub, 
le p to sp ira la rn i A .S tim so n  (1 9 0 7 -y .)  A .ln ad a  (1 9 1 5 -y .) . G .X y u b n e r. P .U Iengu t va 
b o sh q ala r k a sh f e tg an  va to 'l iq  o 'rg an ish g a n .

M o r f o l o g iy a s i .  L e p to s p ira la r  h a ra k a tc h a n  n o z ik  s p ira l la rd a n  ib o ra t. 1 2 -1 8  
tach a  m ayda b u rm a la ri bor, u la r b ir-b irig a  z ich  jo y la sh g an . fkki u ch id a  ikk ilam chi 
burm alari b o 'l ib . S  yoki С  shakln i hosil q iladi. Bundan tashqari, lep tosp iran ing  ilgakka 
o 'x s h a s h  sh ta m m la r i ham  bor. L e p to sp ira n in g  u zu n lig i 6 - 1 2  m k m . en i 0,1 m km . 
U lar bu ram a, to 'lq in s im o n , ay lanm a, m ayatn iksim on  harakat q ilad i. N ukleo id  D NK 
ta rk ib id a  G + S  3 5 .3 -3 9 ,6 %  ni tashk il etadi.

L e p to sp ira  o 'q  ip, s ito p la zm a tik  s ilin d r , o 'q  ip g a  b ir  x il o 'r a lg a n  k o 'n d a la n g  
halqa lar va  k o 'p  qavatli qobiqdan tashkil topgan. S ilop lazm asi m ayda donachalardan  
iborat b o 'lib , eski kulturalarda vakuolalari k o 'rinad i. N ukleoid s itop lazm aning  o 'r ta sid a  

jo y la s h g an .
P a togen  lep to sp ira la r m o rfo lo g iy asig a  k o 'r a  sap ro fitla rd a n  farq q ilm ay d i, faqat 

h u jayra  tark ib idag i m oy k islo tasi b ilan  a jra lib  turadi. Patogen tu rlarida  o le in  kislo ta. 
saprofit lep to sp ira larda  esa m iristin  k islo ta  k o 'p  b o 'lad i. G ram m anfiy , R om anovskiy- 
G im za  usuli b ilan  och  push ti rangga  b o 'y a lad i. U larn i B urri va M orozov  usuli bilan 

k u m u sh lan tir ib  k o 'r is h  m um kin .
O 's i s h i .  L e p to s p ira la r  m ik ro o ae ro f il y o k i q a t 'iy  ae ro b . U la r  1% a g a r  d ifk o , 

0 ,1%  pepton d ifko . 10% Z erensning fosfat bufer ara lashm asi. 100% gach a  d istillangan 
suv b o 'lg an  suyuq , yarim  suyuq oziq  m uhitlarda , 2 8 -2 9 C d a  o 's tir ilad i. L ep tosp ira lar 
suyuq  o z iq  m u h itd a  5 -7  kun o 's a d i ,  am m o  m uhit q u y q a la n m ay d i, sh u n in g  uchun  
tom chi o lib  q o ro n g 'i la t i lg a n  k o 'r ish  m ay d o n id a  k o 'r ila d i.

L ep tosp ira lar 10% quyon zardobi va Z erens aralashm asi. 1% ag ar va d istillangan 
suv  b o 'lg an  q a ttiq  m uhitda o 's ib .  4 - 8  kunda k o lon iya la r hosil q ilad i.
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F e r m e n t a t iv  x u s u s iy a t la r i  y ax sh i o 'r g a n i lg a n  em as.
A n t ig e n  t u z i l i s h i .  P a to g e n  I c p to s p ira la r  a n t ig e n ig a  k o 'r a  19 ta  s e ro lo g ik  

guruh va 180 d an  ortiq  serologik variantlarga bo 'linad i. H ar b ir serogum h o ‘z nom iga 
e g a . L e p to s p ir a n in g  a n lig c n lik  x u s u s iy a tin i  o d d iy  m ik r o a g g lu t in a ts iy a  h a m d a  
im m unadsorbsiya q ilish  usuli bilan o 'rgan ilad i. A gglutinatsiyasi lizis b ilan  b irga kechadi.

T o k sin  h o s i l  q il ish i . E ndotoksin  yoki ekzo toksin  hosil q ilm ayd i. Z aharli m odda 
o d a m  y o k i h a y v o n  o rg a n iz m id a g i  I c p to s p i r a la r d a  b o 'l a d i .  L e p to s p i r a la r n in g  
patogen lig i u la rn ing  g em o litik  va fo sfo lip aza  fao liya li b ilan  b o g 'l iq .

C h id a m lil ig i .  L ep to sp ira la r so v u q q a  ch id am li, sh u n in g  uchun  u la r su v d a  5 -1 0  
kun . tu p ro q d a  2  ha fta , o z iq -o v q a t m ahsu lo tlari (su l, sari y o g 1, no n  va b o shqa!ar)da  
b ir necha  kun. 7 0 -9 0  С  da uzoq yashayd i. q u ritishga . k is lo ta la r la 's ir ig a  ch idam siz . 
5 0 -6 0  С  gacha  q izd irilganda  30 daq iqada. o 't  va o ‘t k islo ta larida . dezin feksiyalovch i 
m oddalar ta ’s irid a  tezda nobud bo 'lad i.

H a y v o n la r g a  n i s b a t a n  p a t o g e n l i g i .  T a b ia td a  le p to s p i r a n in g  m a n b a i.  
k e m iru v c h ila r , q o 'y -e c h k i  va  q o ra m o lla r , y o v v o y i y ir tq ic h  h a y v o n la r ,  c h o 'c h q a  
d a la  va  uy  s ic h q o n la r i ,  k a la m u sh la r  h is o b la n a d i.  L e p to s p iro z  b ila n  z a ra r la n g a n  
h ay v o n la r s iy d ig id a  k o 'p la b  le p to sp ira la r b o 'la d i .  D eng iz  c h o 'c h q a c h a s i .  lilla ran g  
o lm axon . em ad igan  quyonchalarn ing  qorin  pardasiga  leptospira y u borilsa . 2 -3  kunda 
ular kasallanadi va 5 -6  kundan s o 'n g  nobud bo 'lad i. D engiz ch o 'ch q ach asin in g  ichki 
a ’zo lari, ay n iq sa , jig a ri va  buy rag ida  k o 'p  m iqdorda lep to sp ira la r top ilad i.

K a s a l l ik n in g  o d a m la r d a g i  p a t o g e n c z i .  L e p to s p iro z  k a s a l l ig in in g  m an b a i 
y o v v o y i va  uy  h a y v o n la ri h is o b la n a d i. U la r su v  va tu p ro q n i z a ra r la n tir ib  ta b iiy  
a ra la sh  o 'c h o q la r  h o s il q ila d i.  T a b iiy  o 'c h o q la rd a  le p to s p ira la r .  a so s a n . su v d a  
yashayd igan  m ay  da k em iru v ch ila r. d a la  s ich q o n i. k u lrang  k a lam u sh , y u m ronqoz iq . 
tip ra lik o n  va b o sh q a la r  o rg a n iz m id a  b o 'la d i.  O d a m g a  ka sa llik  le p to s p ira la r  b ilan  
zararlangan m ahsulotlar, suv is te’m ol q ilganda, suv havzalarida  cho 'm U ganda, q ishloq 
x o 'ja l ik  is h la r in i b a ja rg a n d a  va x a sh a k , p ic h a n , sh o li o 'r im id a  m ax su s  k o rjo m a  
k iy m ay  ish la g an d a  y u q a d i. L e p to sp ira la r  o rg a n iz m g a  m e 'd a - ic h a k , sh ik a s tla n g a n  
teri va sh illiq  q a v a tla r  o rq a li k irib . q o n g a  tu shad i va bu tun  o rg a n iz m g a  ta rq a lad i. 
so 'n g ra  j ig a r .  ta lo q , buy rak  va o 'p k a la rg a  o 'ta d i .  K asa llik n in g  y a sh ir in  d av ri 5 -6  
kun. u to 'sa td an  bosh lanad i, bem orn ing  harorati 39-40°C  gacha  k o ’tariladi. U m um iy 
h o ls iz lik , k u c h li bo sh  o g 'r i g 'i ,  m u sk u lla rd a , be I va b o 'g 'in la rd a  o g 'r iq  va yuzda  
q izarish  paydo  b o 'lad i. B em orn ing  k o 'n g li ay  nib, qay t q ilad i, a lah lay d i. uyqusizlik , 
b u ru n d a n  q on  k e tis h i k u z a t i la d i .  10% b e m o rla rn in g  b a d an i va  k o 'z in in g  a tro fi 
s a rg 'a y ad i. K asa llik n in g  b irinch i kun id an  bos b lab , bak te riy e m iy a  ho la li kuzatilad i. 
Birinchi haftan ing  oxirida leptospira lar jig a r, taloq, lim la  bezlari, k o 'm ik la rd a  y ig 'ilad i. 
Q ondag i le p to sp ira la r  q o n n in g  b ak tc rio ts id  ta ’s irid a  parch a lan ad i va n a tijad a  k o 'p  
m iqdorda zaharli m oddalar a jra lad i. Bu m oddalar jiga rn i qattiq  sh ikastlayd i. ta loqqa 
q on  q u y ila d i, g e m o rra g ik  n e frit r iv o jlan a d i. O rg a n iz m n in g  z a h a rla n is h i n a tija s id a  
m a rk a z iy  n e rv . y u r a k - to m ir  s i s te m a s i ,  n a fa s  a ’z o la r i .  m e ’d a - ic h a k  y o 'l l a r i  
ja roha tlanad i. jig a r. taloq shishadi. K asallikning 4 -6 -k u n larig a  kelib  bem orn ing  badani 
s a rg 'a y a d i .  te r is id a  to s h m a la r  p a y d o  b o 'la d i.  K o 'p g in a  d a v la tla rd a  le p to sp ira d an  
o 'l im  k o 'r sa tk ic h i 4 .3 -1 4 .8 %  ni tashk il c tad i.

Im m u n ite t i. K asallikdan sog 'aygandan  s o 'n g  tu rg 'u n . kuchli va uzoq vaqt davom  
e tad ig an  im m u n ite t hosil b o 'lad i. K asa llikn ing  5 -6 -k u n id a  yuqori titrda  an tite lo la r 
p a y d o  b o 'l ib .  3—4 -h a fta la rd a  e sa  u n in g  tilri 1 :10  0 0 0 -1 :1 0 0  0 0 0  g a c h a  ye tad i va 
uzoq saq lanad i. Im m unitet tipga xos b o 'lad i. shu  sababli lep to sp iran in g  b o sh q a  tipi 
o rgan izm ga yuqsa. odam  ikkinchi b o r kasallan ish i m um kin.
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L a b o r a to r iy a  la s h x is i .  M ikrobio logik  tekshirish uchun qon, o rqa  m iya suyuqligi. 
s iy d ik , m urda  a 'z o la r id a n  ta y y o rlan g an  m a te ria lla r  o lin ib , u la rd a n  ez ilg an  tom chi 
tay y o rlan ad i va  q o ro n g ’ila tilg an  k o 'ru v  m ay d o n id a  m ik ro sk o p  o s tid a  k o 'r ila d i.

B ak te r io lo g ik  usu l b ilan  qo n  va s iy d ik d an  s o f  k u ltu ra  a jra tib  o lin ad i, B uning 
uchun kasallikn ing  dastlabki kunlarida  bem ordan 8 -1 0  ml qon o lin ib , 0 .5 - l ,0  ml dan 
suyuq oziq m uhiti b o 'lg an  probirkalarga ekilad i va 28 С  haroralli icrm osiatga qo 'y ilad i, 
m a 'lu m  v a q td a n  s o ‘ng g c m o k u ltu ra  a jra tib  o lin a d i.  S iy d ik d a n  k u ltu ra n i (u r in a  
ku ltu ran i) a jra tib  o lish  uchun  k asa llikn ing  2 -3 -h a f ta la r id a  siyd ikn i 0 ,5 m l dan  oziq 
m uhitli p rob irkalarga  ek ilad i va te rm osta tga  q o 'y ilad i. M a 'lu m  vaq tdan  s o 'n g  urina 
ku ltu ra  o 's ib  ch iq ad i, keyin uni iden tifika ts iya  q ilinad i.

B em o r y o k i s o g 'a y a y o tg a n  k is h i z a rd o b i b ila n  t ir ik  le p to s p ir a n in g  e ta lo n  
sh tam m in i tu rli se ro g u ru h la ri b ilan  m ik roagg lu tinats iya  reaksiyasi q o 'y ilad i, B uyum  
o y n a c h a s ig a  5 - 6  to m ch i k u ltu ra  a ra la sh m a s i va  te k sh ir i lu v c h i z a rd o b  to m iz ilib , 
37 С haro ra tda  2  so a tg a  q o 'y ilad i. S o 'n g  reaksiyan ing  natijasi k o 'r ila d i, a g a r  uning 
titri 1:100; 1:200 b o 'lsa , reaksiya m usbat h isob lanad i. N atija  noan iq  b o 'lg an d a  7 -1 0  
kundan s o 'n g  reak siy a  tak ro r q o 'y ilad i. K om plem entn i b o g 'lo v ch i reaksiyadan  ham  
fo y d a lan ilad i.

B io lo g ik  s in a m a d a n  f o y d a la n is h  u c h u n  d e n g iz  c h o 'c h q a c h a la r i  y o k i 
qu y o n ch alarn in g  q o rin  pa rd asig a  3 -5  ml b em o r qoni yu b o rilad i. 2 - 3  kundan s o 'n g  
deng iz  c h o 'c h q a ch a s in in g  q o rin  b o 's h lig 'id a n  suyuqliq  o lib , q o ro n g 'ila tilg a n  k o 'ru v  
m ay d o n id a  m ik ro sk o p  o s tid a  te k sh irilad i. S uy u q lik  oz iq  m u h itg a  ham  e k ilad i va 
uning so f ku ltu rasin i ajratib  o lib . iden tifikatsiya  q ilinad i. B iologik usu l lep tospirozga 
tashx is  q o 'y ish d a  tezk o r usu l h isob lanad i.

D a v o s i v a  p r o f i la k t ik a s i .  P enitsillin , te tra ts ik lin  kabi an tib io tik la r organizm dagi 
zah arlan ish n i k am ay tirish  uchun  e sa  g ly u k o za . qon p repa ra tla ri v a  b o sh q ala r b ilan  
d av o lan ad i.

L ep tosp irozn ing  o ld in i o lish  kasallik  o 'c h o g 'in in g  xarak teriga  b o g 'l iq . Endcm ik 
jo y la rd a  o z iq -o v q a t m a h su lo tla r in i k e m iru v c h ila rd a n  h im o y a  q i l is h ,  z a ra r la n g a n  
suv lardan  foyda lanm aslik . k o 'l  va  hovuz su v larida  c h o 'm ilm as lik , bo tqoq li yerla rda  
oyoq k iy im siz  y u rm aslik . aholi o 'r ta s id a  tu shun tirish  ish larin i o lib  bo rishdan  iborat. 
K em iru v ch ila rn i y o 'q o t ish  va  d e ra tiz a ts iy a  c h o ra la rin i k o 'r ish  loz im .

Q ish loq  jo y la rid a g i end em ik  o 'c h o q la rd a  h ay v o n la r o rasida  k asa lla rin i an iq lash  
va davo lash , y a 'n i  h ayvon la rn i so g 'lo m la s h tir is h  zarur.

L ep to sp iro zg a  qarsh i m axsus cho ra la r k o 'r ila d i. E ndem ik  o 'c h o q d a  ish layd igan  
va y a s h a y d ig a n  k is h ila rn i  le p to s p ira n in g  b ir  n e ch a  s e ro lo g ik  g u ru h in i o 'l d i r ib  

tay y o rla n g a n  p o liv a le n t v ak sin a  b ilan  em lan ad i.
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XI B O B

HUJAYRAICHI BAKTERIYALARI VA M IK OPLAZM ALAR

O lding i bob larda  k o 'p g in a  b ak te riya la r tu rli xil h u jay ra la r ich ida 
yashash i va boM inishini (fagositoz sharo itda) am alda  tahlil q ilgan  edik. 
A m m o bunday  m ikroorgan izm lar hu jayra ich ida  vaq tincha  (tranzito r) 
qoladi. y a 'n i parazitlik  q ilm aydi va fakultativ  m unosabatda bo 'lad i. Lekin 
rikketsiya va x lam id iya  kabi ob liga t m ikroorgan izm lar bork i, u lar faqat 
odam  va hayvon lar hujayrasi ichida uchram asdan , balki shu sharo itda 
yashab  ko 'p ay ad i.

Ushbu guruhga kiritilgan m ikroorganizm lardan yana biri bartonellalar 
b o 'lib . u la r  r ikke ts iya  va x lam id iya la rdan  farqli o 'la ro q  su n 'iy  oziq 
m uhitlarda  h am  o ‘sa oladi. R ikketsiya x lam id iya la r faqatg ina  hujayra 
kulturasida. m ikop lazm alar esa oziq  m uhitlarda ko 'payad i.

R ik k etsiya lar

R ikketsiyalar m ayda. bakteriyasim on. g ram m anfiy  m ikroorgan izm lar 
bo 'lib . R ickettsiales tartib iga kiritilgan. U R ickettsiaceae. B artonellaceae, 
A nap lasm ataceae  o ila laridan  iborat. K o 'p ch ilik  rik k e ts iy a la r zararsiz  
m ikroorganizm larga kiradi. U larning 50  dan ortiq tun turli bo 'g 'im oyoq lilar 
ich ag i v a  s o 'l a k  b e z la r id a n  to p ilg a n . O dam  o rg a n iz m id a  k a sa llik  
q o 'z g 'a ta d ig a n  rik k e ts iy a la r ancha  kam . U la r tu rli b o 'g 'im o y o q lila r  
organizm ida yashab qolmay, odam  va boshqa sut em izuvchilar organizm iga 
tushadi va u yerd a  o 'z ig a  xos pato logik  ja rayonn i yuzaga keltirad i.

R ickettsiaceae oilasiga odam  organizm ida kasallik keltirib chiqaradigan 
3 ta u ru g ‘: R icketsia . R ocha L im ae, C oxiella  kiradi. Bu o ilaga  m ansub 
r ik k e ts iy a la r  k o k k s im o n  y o k i ta y o q c h a s im o n , k o 'p in c h a  sh a k li 
o 'zg a ru v ch an  (po lim orf) b o 'lib . x ivchinsiz, hu jayra devo rin ing  tuzilishi 
g ram m anfiy  bak teriya larn ing  hujayra devo riga  o 'x sh ash . R ikketsiyalar 
q a t’iy  hu jay ra ichi parazitlari b o 'lg an lig i bois su n ’iy oziq  m uhitlarda 
o 'sm ayd i.

R ikketsiyalar organizm da endotoksinga o 'x sh ash  oqsil tab iatli, o 'z ig a  
xos zaharli m oddalar ishlab chiqaradi. U ju d a  chidam siz  b o 'lib . turli fizik- 
kim yoviy om illa r ta ’sirida tez, 60  С  da 30 daqiqada. xona haroratida 10-12 
soatda yem iriladi, -6 0 . - 7 0  С  da  yaxshi saqlanadi. Form alin  ta ’sirida yoki 
q izd irilganda zaharlilig in i yuqotib . antigenii xususiyatin i saq lab  qoladi. 
Bu xususiyati ekzo toksinga  xos.
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R ikketsiyalar quyon  va q o 'y  eritrotsitlarini gem oliz qilish xususiyatiga 
ega. am m o odam  eritrotsitlarini gem olizlam aydi.

Kasallik jarayonida bem or organizm ida kuchli im m unologik o 'zgarishlar 
yuzaga keladi. B uni agglutinatsiya, neytrallash va kom plem entni biriktirib 
o lish reaksiyalari yo rdam ida aniqlanadi.

O dam  va hayvonlarda rikketsiyalar qo 'zg 'a tad ig an  yuqum li kasalliklar 
guruhi rikketsiozlar deb  ataladi. U lar dunyoning  ham m a m am lakatlarida 
u c h ra y d i. B u la rd a n  to sh m a li te r la m a  va  v o lin  is itm a s i e p id e m ik  
an troponozla r boMib, kasallik  m anbai b em or va rikketsiya  tashuvch ilar 
hisoblanadi. kasallik esa odam larga bitlar orqali o 'tad i. Q olgan rikketsiozlar 
tabiiy  m anbali endem ik  zo o n o z la r b o 'lib , q o 'z g 'a tu v c h ila r i ba’zi sut 
e m iz u v c h i h a y v o n la r  o rg a n iz m id a  s a q la n a d i va  q o n  s o 'r u v c h i  
b o 'g 'im oyoq lila r: kanalar. burgalar vakan a lam in g tu x u m la ri orqali o 'tad i. 
P .F .Zdrodovskiy b o 'y ic h a  rikketsiozlar 5 guruhga b o 'lin ad i. E pidem ik  
toshm ali terlam a (tif). kanali d o g 'li isitm a. su tsugam ush i, K u-isitm asi va 
paraksizm al rikketsiozlar.

T oshm ali terlam a (tif) kasallig in ing q o ‘zg ‘atuvch isi

T oshm ali yoki tepkili terlam a (typhys exan them aticus) k o 'p ro q  qon 
to m irla r va m arkaziy  nerv  sistem asin ing  zararlan ish i ham da o 'z ig a  xos 
isitma va terida toshm alar toshishi bilan kechadigan 6 ‘tkir yuqum li kasallik.

P rovachek rikketsiyalari (R ickettsia provvazekii) q o 'z g 'a ta d i. Birinchi 
marta 1909 -1910-yillarda amerikalik olim lar G .Rikkets va R .U ilder M eksika 
toshm ali terlam asi b ilan  kasa llangan  b em or qonidan m ayda. harakatsiz, 
bipolyar m ikroorganizm lam i. keyinchalik, chex tadqiqotchisi S.Provachek 
toshmali terlam a bilan kasallangan bem orning qonida Rom anovskiy-G im za 
b o 'y o g 'i  b ilan  yaxsh i b o 'y a lad ig an . o va ls im on  va b ir oz  c h o 'z ilg a n  
tanachalarn i an iqladi (1913-y.). Lekin bu ishlar. ikkala m u a llifn in g o 'lim i 
bilan yakunlanganlig i uchun, tugallanm adi. B raziliyalik  o lim  G .X .R oxa- 
L im a  o 'z in in g  k o 'p  y illik  ta d q iq o tla ri d av o m id a  to sh m a li te r lam a  
q o 'z g 'a tu v c h is i b itlarn ing  m e’da  ep ite ley  hu jay ra larida  paraz itlik  qilib, 
u larning najasi orqali tashqariga  ch iq ish in i aniq ladi va uni o 'z ig a  xos 
hu jay ra ichi paraziti degan xu losaga  keldi. U birinchi tadq iqo tch in ing  
nom idan  P rovachek  rikketsiyalari deb ataldi.

Morfologiyasi. Provachek rikketsiyalari hu jayra ichida yashaydigan, 
b a k te r iy a s im o n ,  h a r a k a t s i z ,  g ra m m a n f iy , s h a k li  o 'z g a r u v c h a n  
m ikroorganizm lar b o 'lib . uning kokksim on, tayoqchasim on, batsillyar va 
ipsim on shakllari mavjud. Ularning o 'lcham i o 'rtacha 0 ,2 -4 0  mkm. kengligi 
0 .3 -0 ,6  m km  (79-rasm).
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79-rasm. Rekketsiyalar, elektron 
mikrofoto, kat. 10600 (mualif B.Elbert)

E le k t ro n  m ik ro s k o p  o s t id a  
P ro v a c h e k  r ik k e ts iy a la r id a
m ik ro k a p s u la ,  h u ja y r a  d e v o r i  va 
s i to p la z m a t ik  m e m b ra n a  b o r l ig i  
a n iq la n g a n . S p o ra  h o sil q ilm a y d i.
P .F .Z drodovskiy usu li qo 'llan ilg an d a  
tiniq qizil rangga bo 'ya lad i.

0 ‘sishi. Provachek rikketsiyalarining asosiy fiziologik tavsifi ularning 
hu jayrasiz  m u h itla r va oNgan to 'q im a la rd a  k o 'p ay a  o lm aslig id ir. U lar 
zararlangan hujayraning yadrosida em as, faqat sitop lazm asida ko 'payad i. 
L aboratoriya sharo itida rikketsiyalar zararlangan b itla r m e’dasida (Roxa- 
L im a usuli), in tranazal zararlangan kem iruvchilar, ayn iqsa. oq sichqonlar 
o 'p k a s id a  (D yuran  va Sparrou  u su li) va tovuq  e m b rio n in in g  sariq li 
qopchasida  (K oks usu li) yaxshi k o 'payad i.

N afas o lish iga  k o 'ra  rikketsiyalar -  aerob. G lyutam at k islo tasin i faol 
oksid laydi. Uni oksid lab , adenozin  (H )-fosfatni adenozin  (Ill)-fo sfa tg a  
aylantiradi, u e sa  energ iya m anbai h isoblanadi.

T oksin h osil q ilish i. Provachek rikketsiyalari tanasi b ilan  bog 'liq  
b o 'lg a n  m ax su s z a h a r  m o d d a la r a jra tad i. U lar o rg an izm d a  haq iq iy  
zaharlarga (ekzotoksinlar)ga o 'x shash  neytrallovchi antitelolar hosil qiladi. 
R ikketsiyalar toksin lari tashqi m uhit om illari la ’siriga  ju d a  sezg ir bo 'lib . 
60  С  da  faolligi yo 'qo lad i.

P rovachek rikketsiyalari, zaharli xususiyatlaridan tashqari, o 'z id a  tirik 
m ikroorgan izm  bilan b o g 'liq  b o 'lg an  va em lashdan  s o 'n g  o rganizm da 
neytrallovchi an tite lo lar hosil q ilad igan , gem olitik  fao llikka  ega m odda 
saqlaydi.

A n tigen  tuzilish i. Provachek rikketsiyalari ikki xil an tigen  tutadi: 
yuzaki. tu rg ax o s  bo 'lm agan  (M uzer rikketsiyalari bilan um um iy), harorat- 
gachidam li, efirdaeriydigan ham da lipopolisaxarid-protein tabiatli antigen; 
e fird a  e rim ay d ig an , haro ra tga  ch idam siz , oqsil-po lisaxarid li an tigen . 
H aroratga ch idam li an tigen  tark ib iga k iradigan po lisaxarid  p rotey  0 X 1 9  
antigen tarkibidagi polisaxaridga o 'x shash . 1916-yili E.Veyl va A .Felikslar 
toshm ali te rlam a bilan o g 'rigan  b em or siydigidan shu bem or qoni zardobi 
bilan agg lu tina tsiya  reaksiyasi beradigan R roteus O X 19 ni a jra tib  oldilar. 
V eyl-Feliks reaksiyasi ana  shunga asoslangan.
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Chidam liligi. Provachek rikketsiyalari quritilgan va jarohatlanm agan 
bitlarda 30 kungacha. b itlarn ing  quruq  najasida  6 kungacha saqlanadi. 
U lar uchun eng qulay  harorat 3 -4  С  hisoblanadi. 58 С  gacha qizdirilganda 
30  daq iqadan  s o 'n g , 100 С  da  0,5 daq iqadan  keyin halok b o 'lad i. Past 
haroratga ch idam li. - 6 0 - 7 0  С  da  uzoq m uddat tirik qo lad i. H ar xil d e ­
zinfeksiyalovchi e ritm alar (0 ,5%  li fenol, 0 ,25%  li form alin va boshqalar) 
ta ’sirida  1 -2  soat davom ida nobud b o 'lad i.

H ayvonlar uchun patogenligi. Provachek rikketsiyalariga laboratoriya 
hayvonlaridan m aym unlar, dengiz cho 'chqachalari v ao q  sichqonlar moyil. 
O q sichqonlarn i in tranazal zararlaganda, zo tiljam  rivo jlanad i. D engiz 
c h o 'c h q a c h a la r in in g  q o rin  b o 's h l ig 'ig a  b em o r q o n i y u b o rilg a n d a , 
P rovachek  rikketsiyalari u larn ing  ichki o rgan larida, ayn iqsa , m iyasida 
to 'p lan ad i. M aym un larda  esa  odam lardag i toshm ali te rlam aga o 'x sh ash  
kasallik keltirib chiqarishi mum kin.

E p id em iolog iyasi. Toshm ali terlam a haqiqiy  an troponoz kasallik  h i­
soblanadi. K asallik m anbai faqat odam lar. U lar kasallik yashirin  davrining 
oxirg i 2 -3  kunidan to  harorat tushib , 7 -8  kun o 'tg u n ch a , ham m asi b o 'lib  
20  kungacha xavfli hisoblanadi. U zoq m uddat m ikrob tashuvchanlik  holati 
kuzatilish i tu fay li qay tadan  (endogen) zararlan ish  ham  uchrab  turadi.

Infeksiya bem ordan sog 'lom  odam  organizm iga transm issiv yo 'l, ya’ni 
bitlar, aksari k iy im  biti (Pediculus vestim enti), ba’zan bosh biti (Pediculus 
cap itis) orqali o 'ta d i.

B em or qonini so 'rgan  bit sog 'lom  odam larga4 -5  kundan keyin zararli 
h isoblanadi. Bu d av r ichida bem or qoni bilan b itn ing  o v q a t hazm  q ilish  
yo 'lig a  tushgan Provachek rikketsiyalari epiteliy hujayralarida tez ko 'paya  
boshlaydi, u la r  m a 'lu m  m iqdorga yetgandan  so 'n g , ep ite liy  hujayralari 
yo rilib , rikk e ts iy a la r b itn ing  najasi b ilan  tashqariga  ch iqad i va qaysi 
odam ning organ izm ida parazitlik q ilayotgan b o 'lsa , o 'sh a  odam ning  terisi 
va ichki kiyim larini ifloslantiradi. Zararlangan bit rikketsiyalam i hayotining 
ox irigacha o 'z id a  saqlashi m um kin. B itning hayoti 4 0 -5 0  kun bo 'lgan lig i 
uchun, nazariy  jih a td an  b itn ing  odam  uchun zararli davri 3 0 -4 0  kunga 
to 'g 'r i  ke lad i. A m alda  bu d a v r  q isq a  b o 'lib , b itn ing  o ‘zi r ikke ts ioz  
infeksiyadan  7 -8  kundan so 'n g  halok b o 'lad i.

A m aliyo tda  o dam lam ing  laboratoriya sharo itida  aerogen  y o 'l  b ilan, 
shuningdek, kasallikning yashirin davridao lingan  donor qoni quyilgandan 
so 'n g  zararlan ish i an iq langan . B em or qon in ing  zararlangan lig i va unda 
q o 'z g 'a tu v c h i la r  b o 'l i s h in i  b ir in c h i m a rta  1876-y ili ru s  sh ifo k o ri 
O .O .M ochu tkovsk iy  o 'z ig a  b em or qonini yuborish  y o 'li b ilan  o 'tk azg an  
ta jribasida k o 'rsa tib  bergan.
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P atogen czi. Provachek rikketsiyalari b ilan  zararlangan  bit so g 'lo m  
odam  te r is ig a o 'z  najasi bilan k o 'p  m iqdorda q o 'zg 'a tu v ch ila r ajratadi. Bit 
ch aq q an  jo y  q ich ish ad i. o d am  qash in g an id a . u yerg a  b it la r  a jra tgan  
rikketsiya a ra lash  axlat k iradi. odam  qoniga tushgach  bu tun  o rgan izm ga 
tarqaladi.

Q onda  q o 'z g 'a tu v e h in in g  b ir q ism i zaharli m odda -  end o to k s in  
ajratadi. u o rgan izm ga zaharlovchi ta 's ir  ko 'rsa tad i. Q olgan  qism i m ayda 
kap illa rla rn in g  endo te liy  q av a tid a  k o 'p ay ad i va o 'z ig a  x o s g is to log ik  
o 'z g a rish la rg a  sabab  b o 'la d i. E n dovasku lit va tro m b  h o sil q ilish idan  
tashqari m ayda tom irlarning tuzilishini buzadi. Q on to m irla rdaqon  oqishi 
q iy in lashad i va  qon quyu lad i. T oshm ali te rlam ad a  m ayda  qon  to m irla r 
a tro fida  «m u fta»  kabi o 'r a b  o lg an  h u jay ra la r to 'p la m i -  g ran u lem ala r 
paydo  b o 'lish i ham  xarak terli. Bu o 'zg a rish la r . ayn iqsa. uzu n ch o q  m iya 
va m arkaziy  nerv  sistem asin ing  boshqa b o 'lim la rig a  xos. N erv  sistem asi 
b ilan  b o g 'liq  o 'zg a rish la r. qon ay lan ish in ing  buzilish i, m en ingoensefa lit 
rivo jlan ish i. k asa llikn ing  4 - 6  kun larida  m ayda  (ro zeo la  va petex iya) 
to shm alar to sh ish i trom bovasku litla r va arterio la  ham da  kap illa rla r stazi 
bilan izohlanadi.

P rovachek rikketsiyalarin ing  zahari nerv sistem asi fao liyatin i buzadi 
va qon to m irla r pareziga o lib  keladi. K asallik  haro ra tn ing  ko 'ta rilish i. 
organ izm ning  zaharlan ish i. nerv. yu rak -tom ir va boshqa sistem alarn ing  
jarohatlan ish i b ilan  kechadi. K asallikning kech ish iga q a rab  uning yengil. 
o 'rtach a  o g 'ir likdag i va o g 'ir  shakllari farqlanadi.

Im m uniteti. T oshm ali terlam a kasalligi bilan kasa llangandan  so 'n g  
m u s tah k am  va  uzoq  m u d d a t s a q la n a d ig a n  im m u n ite t sh a k lla n a d i. 
P.F.Zdrodovskiy va Y e.M .Golinevich im m unitetni uning xarakteriga qarab 
2 turga (m ikrobga qarshi va uning zahariga qarshi antim ikrob va antitoksik) 
ajratadi.

Toshm ali terlam ada harorat k o 'ta rilgan  davrda. m ikrob  organizm da 
borlig ida «nosteril» , harorat tushgandan  so 'n g  «postin feksion»  (in feksi­
yadan  so 'n g )  «steril»  im m unite t b o 'lad i. B em or qonida agglutin in lar. 
kom plem entni hirik tiruvchi va m ikrob zaharin i ney trallovchi an tite lo lar 
aniqlanadi. K asallikning o 'tk ird a v rid a  IgM . tuzalish pay tida, asosan. IgG 
hosil bo 'lish i kuzatiladi. Toshm ali terlam a b ilan  qay ta  kasa llan ish  ilk 
kasallikning qaytalan ish i yoki B rill-S insser kasalligi deyiladi.

L aboratoriya  tashxisi. B unda 2 xil usuldan foydalaniladi:
Sero log ik  usul. P rovachek  rikketsiyasi an tigeni bilan agglu tina tsiya  

reaksiyasi. kom plem entni bo g ‘lash, bilvositagem agglulinatsiya reaksiyasi. 
im m un nurlanish  reaksiyalaridir.
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R ikketsiya toksinini neytrallash reaksiyasi yuqori sezuvchan va 
maxsus bo'lib . murakkabligi tufayli kam qoMlaniladi. Kasallikni darhol 
aniqlash uchun N ob I va M inkevichning qon-tom chi reaksiyasidan  
foydalanish mumkin.

B io logik  usul. D engiz cho'chqachalari va oq sichqonlarni zararlash. 
Kasallikni endem ik toshmali terlama kasalligidan farqlash uchun erkak 
dengiz cho'chqachalari zararlantiriladi. Epidemik toshmali terlamada dengiz 
cho'chqachasining harorati ko'tariladi. lekin periorxit kuzatilmaydi.

D avolash  va o ld in i o lish . Toshmali terlamani davolash kom pleks va 
qat’iy individual tarzda olib  boriladi. Kom pleks davolash kasallikning 
sababiga qarshi (etiotrop), patogenetik va boshqa belgilarga qarshi cho- 
ra-tadbirlarni o 'z  ichiga oladi. Bunda tetratsiklin qatoriga kiradigan 
antibiotiklar (tetratsiklin. xlortetratsiklin. oksitetratsiklin va levom itselin  
guruhi xloram itsetin, xloram fenikol. xlorotsid) qo'llaniladi. Patogenetik  
davolash esa  intoksikatsiyaga qarshi. yurak-tom ir va nerv sistem asi 
faoliyatini tiklashgaqaratilgan bo'ladi.

K asallikning oldini olish  uchun umumiy va xususiy chora-tadbirlar 
ko'riladi. Umumiy tadbirlarga ommaning sanitariya madaniyatini oshirish, 
bitliqilikka qarshi kurash. bemorni kasalxonaga yotqizish. bemor bilan 
muloqotda bo-lganlarni kuzatish va boshqalar kiradi.

X ususiy oldini olish  uchun burun orqali (intranazal) zararlangan 
sichqonlarning o'pkasidan tayyorlangan quruq. tirik kom binatsiyali 
vaksina (JK SV -E ) ishlatiladi. Hozirgi paytda Provachek rikketsiyalarining 
yuzaki antigenidan tayyorlangan. tozalangan va konsentrlahgan kim yoviy  
vaksinasi olingan.

E ndem ik (kalanuishli) toshm ali terlam a q o‘zg ‘atuvehisi

Endem ik toshm ali terlam a M uzer rikketsiyalari q o 'zg 'atad igan  
sichqonlar va kalamushlar orqali yuqadigan, o'tkir sporadik yuqumli 
kasallik bo'lib , siklik kechishi va terida mayda toshmalar paydo bo'lishi 
bilan xarakterlanadi.

Endemik toshmali terlama kasalligining qo'zg'atuvchisi Ricketsia moo- 
seri Monteiro (1 9 3 1 -y.) sin. R.typhi Philip (1943-y.) deb ataladi. U Rickettsia­
les tartibiga Rickettsiaceae oilasiga. Ricketsia urug'iga kiradi.

M orfologik. b iologik. irsiy, antigenlik va im m unologik xususiyatlari 
bilan P rovachek  r ik k etsiya lariga  juda  yaq in , am m o shakli kam  
o 'zgaru vch an . P .F.Z drodovskiy b o 'y ich a  karbol-fuksin  bilan yoki 
Romanovskiy-Gimza bo'yicha azur-eozin bilan bo'yab ko'rilganda. Muzer 
rikketsiyalari qizil rangda kokksimon yoki mayda tayoqchasimon shaklda
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ko 'rinad i. U lar P rovachek rikketsiyalaridan 3 baravar k ich ik , oMchamlari 
0 ,3 5 -0 ,6  va 0 ,7 -1 ,3  m km , sh ak li o kzg a rib  tu rad i, lek in  P ro v ach ek  
rikketsiyalaridan  farq q ilib , yirik tayoqchasim on va ipsim on  shakllarni 
ham  hosil qilishi m um kin.

M u ze r r ik k e ts iy a la r i h u ja y ra  d ev o ri ta rk ib id a  o q s illa r , y o g ‘lar, 
polisaxaridlar, fosfor, nuklein kislotalari va vitam inlardan tashqari, yashil 
suv o 'tlari va bakteriyalarga xos bo 'lgan  m uram  va diam inpim elin kislotalari 
borligi an iq langan . M uzer rikketsiyalari uchun hu jay radan  ajralm agan 
zaharli substansiya  borligi va gem olitik  xususiyatlar xarakterlidir. M uzer 
rikketsiyalari P rovachek  rikketsiyalari kabi 2 xil antigen tu tadi: xususiy, 
turga xos, haroratga chidam siz, efirda erim aydigan, ulam i bir-biridan sero­
logik a jra tishga  im kon berad igan  an tigen  va um um iy, tu rga  xos b o 'lm a- 
gan,yuzak i joy lash g an , haroratga ch idam li, e firda  e riyd igan  antigen.

M u zer rik k e ts iy a la ri riv o jlan ay o tg an  tovuq  em b rio n in in g  sariq li 
qopchasida. oq  s ichqon lar o 'p k as id a  va b ir qavatli, trip sin langan  qorin 
pardasi ep ite liysi hosilalarida o 'stirilad i.

E ndem ik  toshm ali te rlam a q o 'zg 'a tu v ch is i boshqa rikketsiyalar kabi 
obligat hu jay ra  ichi paraziti b o 'lib , zararlangan  hujayra sitop lazm asida 
k o 'payad i. U lar rivojlanish  ja ray o n id a  hujayra sitoplazm asini to 'liq  egal- 
laydi va «M uzer hujayralari»  deb  atalgan o 'z ig a  xos to 'p la m la r  hosil q i­
ladi. M uzer rikketsiyalari tashqi muhit ta’siriga chidam siz, am m o Provachek 
rikketsiyalariga n isbatan chidam liroqdir.

E ndem ik  toshm ali te rlam a m ayda yovvoyi kem iruvchi hayvon lar 
ichida tarqalgan  yuqum li zoonoz kasallik ; kulrang, qora k a lam ush la r va 
s ichqon lar q o 'z g 'a tu v c h ila rn in g  tab iiy  m anbalari h isob lanad i (R attus 
n o rv e g ic u s ,  M u s . d e c u m a n s , R . a le x a n d r ic u s ) .  U la r  b ir -b i r ig a  
y aq in lash g an d a , zararlangan  hayvon la rn ing  siyd ig i b ilan  iflo slangan  
o v q a tla rn i y e g a n d a , k a la m u sh  b u rg a la r in in g  n a ja s la r i o rq a li yok i 
ek toparazitlam i is te’mol q ilganda zararlanadilar. A erogen y o 'l  bilan yoki 
jarohatlangan teri orqali ham  zararlanadi. K em iruvchilam ing ektoparazitlari 
(burga, bit, kanalar) zararlangan  hayvonlar qonini so 'rg a n d a  zararlanishi 
m um kin. R ik k e tsiy a la r u larn ing  ichag ida  k o 'p ay ib , na jasi b ilan  k o 'p  
m iqdorda ajraladi.

Endem ik toshmali terlam a kemiruvchilardan odam larga quyidagi yo 'lla r 
b ilan  yuqadi.

A loqa y o 'l i ,  zararlangan  burgalar najasi tekkanda yoki qashinganda.
A erogen y o 'l ,  zararlangan  najas yuqori nafas y o 'lla r ig a  tushganda.
A lim en tar y o 'l ,  zararlangan  kem iruvch ilar siydig i b ilan  ifloslangan 

oziq-ovqat m ahsu lo tlarin i is te ’m ol q ilganda.
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T ransm issiv  y o 'l ,  kem iruvchilarda parazitlik  qiluvchi kanala r orqali.
K asallik . aso san , kem iruvch ilarga  yaqin  b o 'lad ig an la r : oziq -ovqat 

m ahsulotlari ko rxonalari ishch ilari, so tuvchilar, om borxona xodim lari, 
kem iruv ch ilar b o 'lg a n  x onadon lar va  boshqalarda  uchraydi.

K asallik  patogen ezi epidem ik  toshm ali te rlam a kasallig i patogene- 
z iga  o 'x sh ash .

K asallikdan so 'n g  m ikrobga va uning zahariga qarshi tu rg 'un  im m uni­
te t hosil b o 'lad i, q ism an  ep idem ik  toshm ali te rlam aga qarshi ch idam lilik  
ham  shakllanadi.

L a b o r a to r iy a  ta sh x is i. X u su siy  d ia g n o s tik u m  b ilan  q o 'y ilg a n  
a g g lu tin a ts iy a  re a k s iy a s i o 'tk a z i la d i .  B unda M u ze r a n tig e n i b ilan  
reaksiyaning titri Provachek antigeni bilan o 'tkazilgan  reaksiyaning titriga 
n is b a ta n  3 - 4  m a r ta  o r t iq  b o 'la d i .  L a b o ra to r iy a  s h a r o i t id a  k en g  
q o 'llan ad ig an  va  eng ishonchli usul kom plem entn i b o g 'la sh  reaksiyasi, 
bunda kom plem entn i b irik tiruvchi an tite lo lar bem or qonida kasallikn ing  
6 -7 -k u n id a n  b o sh lab  an iq lan ad i, 1 4 -1 6 -k u n g a  ke lib  titr i o rtad i va 
kasallikn ing  2 0 -2 7 -k u n la rid a  eng  yuqori dara jaga  yetadi.

E pidem ik toshm ali terlam ani endem ik  toshm ali te rlam adan  farqlash 
uchun Provachek va M uzer rikketsiyalari antigenlari bilan serologik testlar 
o 'tk az ilad i. B unda gom olog ik  an tigen la r bilan getero log ik  an tigen larga  
n isbatan  ancha yuqo ri titr la r an iq lanad i. A gar sero log ik  te s tla r bilan 
farqlashning iloji b o 'lm asa , oq kalam ush yoki deng iz  cho 'ch q ach asin in g  
erkag i qo rin  b o 's h l ig 'ig a  bem or qoni yubo rilad i. E n d em ik  toshm ali 
terlam ada 1-4 kun ichida haroratn ing  k o 'ta rilish i va perio rx it («skrotal 
fenom en») kuzatiladi.

K asallikn ing  o ld in i o lish  uchun dezinfeksiya, d era tiza ts iya  chora- 
tadb irlari o 'tk a z ila d i. D avo lashda te tra tsik lin  va lev o m itse tin  guruhi 
antib io tik laridan foydalaniladi.

M arsel isitm asi kasa llig in ing  qo 'zg 'a tu vch isi

M arsel is itm asi (m arse illes  fever) R .conori q o 'z g 'a ta d ig a n  o 'tk i r  
yuqum li kasallik  b o 'lib , b irlam chi affekt (qattiq lik )n ing  borlig i, harorat 
k o 'ta r ilish i, lim fa  tugun larin ing  zararlan ish i va o 'z ig a  xos toshm alar 
(m akulo-papulez) toshishi bilan xarakterlanadi.

M arsel isitm asin ing q o 'zg 'a tu v ch is i R .conori, 1910-yilda A .K o n o rv a  
A .Brux tom onidan bayon etilgan. 1932-yili J.K am inopetros va B .K ontoslar 
q o 'z g 'a tu v c h i la rn i  z a ra r la n g a n  k a n a la rd a n  ta y y o r la n g a n  su y u q lik  
yuborilgan  deng iz  cho 'ch q ach asin in g  m oyagi q o b ig 'id an  a jra tib  o lishga 
m uvaffaq  bo 'lg an la r. Q o 'zg 'a tu v ch ila rn in g  o 'z ig a  xos tom oni shundaki,
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ular faqat hu jay ra  sitop lazm asida  em as, balk i yad ros ida  ham  k o 'p ay a  
oladi.

M arsel isitm asi qo 'zg 'a tu v ch isi uzunligi 0 ,3 -0 ,8  m km  b o 'lg an  kokko- 
b ak te r iy a la r b o 'lib , b a ’zan  y irik  b a ts illy ar va  ip sim on  shak llari ham  
uchraydi, gram m anfiy. P.F.Zdrodovskiy usuli bilan qizil rangga bo 'yalad i. 
T o 'q im a  h o s i la la r id a , r iv o jla n a y o tg a n  to v u q  e m b r io n in in g  sa riq li 
qopchasida va  laboratoriya hayvonlarining zararlangan m ezoteliy  hujayra­
larida yaxsh i o 'sa d i. K o 'p ay ish  2 kundan  s o 'n g  bosh lanad i. A yniqsa, 5 -  
6 -k u n la ri u lam i k o 'p la b  an iq la sh  m um kin . O 'z a k  ic h id a  k o 'p a y ish  
ja ra y o n id a  R .s ib ir ic a  k ab i, b o 'lin g a n d a n  s o 'n g  k u c h a y a d ig a n  fao l 
harakatga ega . M arsel isitm asi q o 'zg 'a tu v c h is i h u jay ra  sitop lazm asida  
tarqoq ho lda  joy lashad i va hech qachon  P rovachek  rikketsiyalari kabi 
sitoplazmani to 'liq  egallamaydi. R.conori qoya to g ' dog 'li isitmasi, Shimoliy 
O siyo  toshm ali terlam asi va vezikulyar rikketsioz q o 'zg 'a tu v ch ila ri bilan 
im m unologik  o 'xshashdir.

M arsel isitm asi q o 'zg 'a tu v ch ila rig a  laboratoriya hayvonlaridan : den ­
giz  ch o 'ch q ach a la r i, oq  sichqonlar, kalam ushlar, m aym unlar, quyonlar, 
olm axonlar moyil.

M arsel is itm asi endem ik , tabiiy  m anbali rikketsiozd ir. R ikketsiyalar 
m anba va saq lanad igan  joy i itlar kanasi R hinocephalus sanguineusdir. 
S huningdek , R h.sim us. R h.eversi, R h .appendicu latus va  boshqa kanalar 
ham  tab iiy  m anbalar h isob lanadi. u larning voyaga  yetgan lari tuxum lari 
va n im falarida  ham  q o 'z g 'a tu v c h ila r  b o 'lad i. Q o 'z g 'a tu v c h ila r  kanalar 
o rgan izm ida  1,5 y ilgacha saqlanadi va  transovarial y o 'l  b ilan  beriladi. 
Ayrim  m ualliflam ing fikricha, itlar ham  kasallik m anbai h isoblanadi.

M arsel is itm asi yil fas lla riga  b o g 'liq  b o 'lib , m ay, o k tab r oy larida, 
ayn iqsa, yo zd a  k o 'p ro q  uchraydi, chunki itlardagi k an a la r yoz  oy larida  
k o 'payad i. M arsel is itm asi bilan k o 'p ro q  it boqad igan lar, issiq  pay tlarda 
k o 'p ro q  yerd a  o 'tirad ig a n  odam lar kasallanadi.

R ikketsiyalar, asosan, transm issiv  y o 'l bilan yuqadi. B undan tashqari, 
aloqa y o 'li b ilan , tananing har xil joy lariga , ayniqsa, ja ro h a tlan g an  teriga, 
konyunk tiva  yoki burun sh illiq  pardasiga  ez ilgan , zararlangan  kanalar 
surtilganda, o 'tish i m um kin.

K ana chaqqandan  keyinoq q o 'z g 'a tu v c h i tu shgan  jo y d a  «qora d o g '»  
deb ataladigan birlam chi affekt hosil b o 'lad i. S o 'n g ra  2 -3  m m  li, m arkazi 
q o ra y g a n  (n e k ro z )  y a l l ig 'la n is h  so h a s i y u z a g a  k e la d i . U y e rd a n  
q o 'zg 'a tuvch i yaqin atrofdagi lim fa tugunlariga kirib, ko 'payad i, to 'p lanadi 
va regionar lim fadenitga sabab  b o 'lad i. S o 'n g ra , lim fa tugunlari to 's ig 'in i 
buzib, q onga  o 'ta d i va butun o rgan izm ga tarqalad i, rikketsiyem iya va
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toksinem iya kuzatilad i. U esa, o ‘z navbatida, m ayda qon  tom irlarn ing  
o ‘zgarish iga o lib  keladi. M arsel isitm asi kasallig ida allerg ik  om il m uhim  
aham iyatga ega boMib, bu holat tanada, oyoq-qo*llarda xarakterli (m akulo- 
papulez) to sh m ala r to sh ish ida  nam oyon b o 'la d i.

K asallikdan s o 'n g  tu rg 'u n  im m unitet qoladi. Q ay tadan  kasallanish 
hoi lari kuzatilm agan . Bu kasallikdan  so 'n g , boshqa kanali d o g 'l i  isitm a 
g u ru h i r ik k e ts iy a la r i q o 'z g 'a ta d ig a n  k a sa llik la rg a  h am  im m u n ite t 
shakllanadi.

L aboratoriyada tashxisi. Im m unologik va biologik usullar qo 'llaniladi. 
S e r o lo g ik  r e a k s iy a l a r d a n  k o m p le m e n tn i  b o g 'l a s h ,  b i lv o s i ta  
g e m a g g lu tin a ts iy a  re a k s iy a la r i va  im m un  n u rla n ish  re a k s iy a s id a n  
foyda lan ilad i. O rg an izm n in g  h u jay ra  im m unite ti h o la tin i, asta-sek in  
riv o jla n a d ig a n  y u q o ri se z u v c h a n lik n i an iq la sh  u ch u n  m a k ro fa g la r  
m igratsiyasin i to 'x ta tish  reaksiyasidan  foydalaniladi.

R ikketsiyalam i bem or qon idan , to shm alardan , itlardan te rib  o lingan 
zararlangan  kanala rdan  a jratib  o lingan  so 'n g ra  m ateria l e rk ak  deng iz  
ch o 'ch q ach a la r in in g  qorin  b o 'sh l ig 'ig a  yuboriladi. Z ararlangan  m oyak 
m e z o te liy  h u ja y ra la r in in g  o 'z a g id a  r ik k e ts iy a la rn in g  k o 'p a y is h i  
kasallikning aniqlig in i tasdiqlaydi.

K asallikning oldini olish uchun M arsel isitm asi endem ik  o 'choq la rida  
ham m a itlar h isobga o linadi va dezinseksiya chora-tadb irlari o 'tkaz ilad i.

D avolash toshm ali terlam ani davolash  kabi o 'tkaz ilad i.

Shim oliy  O siyo kanali toshm ali terlam a q o'zg'atuvch isi

Shim oliy  O siyo  kanali toshm ali te rlam a (ixodo-rickettsiosis asia tica) 
R .sib irica tom onidan  kuzatiladigan o 'tk ir  yuqum li kasallik  b o 'lib , bezarar 
o 'tish i, b irlam chi affek tn ing  borlig i, lim fa tugunlarin ing  katta lash ish i va 
bo ra-bora har xil tarqoq to shm alar toshishi bilan xarak terlanadi.

Shim oliy  O siyo  kanali toshm ali terlam a q o 'zg 'a tu v ch is i R ickettsia  si- 
b irica  Z d rodow sk i et al, (1948-y .) zararlangan  m oyakn ing  m ezoteliy  
qava tida  aniq k o 'z g a  tash lanad igan  o 'z a k  ichida k o 'p ay ish  fenom enini 
bergan (E .M .G olinevich , 1948-y.), am m o o 'z in in g  m orfologik, antigenlik, 
im m unolog ik  va  eksperim ental tavsifi bilan R .rickettsii v a  R .conori ga 
yaqin turadi. B oshqa patogen rikketsiyalar kabi shakli keskin o 'zgaruvchan  
b o 'lib , kalta  (0 ,7 -2 ,5 )  va uzun tayoqchasim on  yoki ba ts illa r (3 -5  m km  
gacha) shakllari k o 'p ro q  uchraydi. R F .Z drodovskiy  usu lida fuksin  bilan 
b o 'y ab  k o 'rilganda , ravshan qizil rangga bo 'ya lad i. U lar tark ib ida m ikrob 
tanasi b ilan  m u stah k am  b o g 'la n g a n  zaharli su b s tan s iy a la r saq layd i. 
B oshqa rikketsiyalar kabi past haroratda va quritilganda yaxshi saqlanadi.
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Kanali rikketsioz rikketsiyalari tovuq em brioni va to 'q im a hosilalaridagi 
hujayralar sitoplazm asi va yadrosi ichida ko 'payad i. B unda bo 'linayo tgan  
hu jay ra lar faol harakat q ilish  xususiyatiga  ega. R ivo jlan ish  vegetativ  
(b o 'lin ay o tg a n  va  xaraka tchan ) va tinch ho la tda  (h arak a tsiz ) boradi. 
H arakatchan  shakllari xivchinsim on hosila lar saqlaydi.

A ntigen tuz ilish i bilan P rovachek. M uzer va B em e t rikketsiyalaridan  
farq qiladi. P ro tey  0 X 1 9  b ilan  um um iy antigen tutadi.

S h im oliy  O siyo  kanali toshm ali terlam a kasallig i tab iiy -m anbali, zo ­
onoz rikketsioz h isob lanadi. U ning m anbalari K rasnoyarsk , X abarovsk, 
P rim orsk , O ltoy  o 'lk a la rid a , Irkutsk , T yum en v iloyatlarida  aniqlangan. 
R ikketsiyalarn ing  tab iiy  m anbalari 30  dan ortiq  h a r xil m ayda  yovvoyi 
h a y v o n la r-o lm ax o n , dala, o 'rm o n  va uy sichqonlari, kulrang kalam ushlar 
va boshqalar h isoblanadi. D erm acen to r u ru g 'ig a  m ansub  kanalam ing  20 
dan ortiq  turi ham  tab iiy  m anbalarn i tashkil q ilad i. Q o 'z g 'a tu v c h ila r  
k em iru v c h ila rd a n  h ay v o n la rg a  k an a la r o rq a li o 'ta d i .  R ik k e ts iy a la r 
kanalarda transovarial y o 'l bilan berilish i ham  aniq langan .

O dam  transm issiv  y o 'l bilan (kanalar chaqqanda) zararlanadi. K asallik 
k o 'p in ch a , bahor-yoz  oy lariga  to 'g 'r i  keladi, chunki m a y -iy u n  oylarida 
tabiiy  m anbalardagi kanalar faollashadi. K asallik yakka-yakka (sporadik) 
holda uchrayd i, asosan, katta yoshli o dam lar kasa llanad i, am m o yosh 
bolalar va qari odam lar ham  kasallanishi m um kin. L aboratoriya sharoitida 
odam  rik k e ts iy a la r b ilan  if lo slangan  m ateria ln i ja ro h a tla n g a n  te riga  
surtganda ham  zararlanishi kuzatiladi.

K a sa ll ik  p a to g e n e z i e p id e m ik  to sh m a li te r la m a  p a to g e n e z ig a  
o 'x sh a sh , am m o  ayrim  o 'z ig a  xos tom on larga  ega . K o 'p in c h a  bem or 
o rgan izm iga  q o 'z g 'a tu v c h i tushgan  jo y d a  b irlam chi a ffek t hosil b o 'lad i 
va u yerda rikketsiyalar k o 'payad i. K eyin lim fa yo 'lla ri orqali tugunlariga 
tushadi va reg ionar lim fadenit rivojlanishiga sabab  b o 'lad i. Jarohatlangan 
lim fa  tugun la ri o rqali rik k e ts iy a la r qonga  o 'ta d i va q o n  tom irla rn ing  
en d o te liy  q av a tig a  k irib , k o 'p a y a d i, rik k e ts iy em iy a  va to k sem iy a  ro 'y  
berad i. U  ep id em ik  toshm ali te rlam adag i kabi, lekin  kam roq  nam oyon  
b o 'lg an , qon  tom irlarn ing  m orfo log ik  va funksional o 'zg a rish la r ig a  o lib  
keladi.

K asallikn ing  yash irin  davri 3 -5  kun. B em orda harorat 3 9 -4 0  С  ga 
k o 'ta rilad i. K asallikn ing  3 -4  kun ida  terida, b a ’zan yuz, b o 'y in , kaft va 
tovonda to shm alar paydo  b o 'lad i. T oshm a rozeo la-papu lasim on , o g 'ir  
hollarda gem orrag ik  (qon quyilish i) xarakterga ega  bo 'lish i m um kin.

Im m u n ite ti. K asallikdan  s o 'n g  tu rg 'u n  im m u n ite t hosil b o 'la d i, 
qaytadan  kasa llan ish  kuzatilm aydi.
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L a b o ra to r iy a  ta sh x isi. B unda se ro lo g ik  va  b io lo g ik  u su lla rdan  
foydalan ilad i. S ero log ik  usulda xususiy, k o rpusku la r («bu tun» ) antigen 
b ilan  k o m p lem en tn i b ir ik tir ib  o lish  va  b ilv o s ita  g em a g g lu tin a ts iy a  
reaksiyalari qoM laniladi. K asallikni barvaq t an iq lash  uchun  b ilvosita  
gem agg lu tina ts iya  va b ilvosita  gem oliz  reaksiyalaridan  foydalan ilad i. 
N oaniq  ho lla rda  deng iz  c h o ‘chqachalarin ing  qorin  b o ‘sh lig ‘iga bem or 
qoni yuborilad i, o radan  6 -1 0  kun o ‘tgach u larda harorat k o ‘tarilish i va 
o rxit («skrotal fenom en») kuzatilad i. M oyak to 'q im asid an  su rtm a tay- 
yorlab  k o 'rilg an d a , rikketsiyalar borligi aniq lanadi. K eyingi pay tlarda bu 
k a s a l l ik n i  a n iq la s h d a  ly u m in e s s e n t - s e r o lo g ik  u su l h am  k e n g  
qo 'llanilm oqda.

K asallikn ing  oldini o lish  uchun kanala r hujum idan  h im oya q ilish  va 
ularga qarshi kurash  chora-tadbirlari ko 'rilad i.

D av o la sh d a  te tra ts ik lin  q a to r ig a  k irad ig an  an tib io tik la rd a n  fo y ­
dalaniladi.

SuLsugam ushi isitm asi q o ‘zg‘atuvchisi

S u ts u g a m u s h i  is i tm a s i  (R . ts u ts u g a m u s h i )  -  S u ts u g a m u s h i  
rikketsiyalari qo 'zg 'a tad igan , qizil tanali kanalar tuxum lari orqali yuqadigan 
o 'tk ir yuqumli kasallik bo 'lib , birlamchi affektning borligi. limfoadenopatiya 
va  m aku lo -papu lez  to shm alarn ing  toshishi b ilan  xarak terlanadi.

K an a la r ch aq q an  jo y d a g i to 'q im a d a  va  m urda  a ’zo la r id a  m ayda 
sh a r s im o n  m ik ro o rg a n iz m la r  b o r l ig i  a n iq la g a n  H a y a sh i d a s t la b  
su tsugam ush i is itm asi q o 'zg 'a tu v ch is i to 'g 'r is id a  m a 'lu m o t berdi (1905- 
y.). Bu m ikroo rgan izm lam i u R .tsu tsugam ushi deb  atadi (1923-y .) va 
R ickettsia u rug 'iga  kiritdi. A m m o kasallikning q o 'zg 'a tuvch isin i 1930-yili 
M .N agayo va boshqalar m ukam m al o 'rgan ib , uni R .orientalis deb atadilar. 
H ozir q o 'zg 'a tu v eh in in g  ikkala nom i ham  qo 'llan ilad i.

M o r fo lo g iy a s i  v a  f i z io lo g iy a s i .  S u ts u g a m u s h i i s i tm a s in in g  
q o 'z g 'a tu v c h i s i  sh a rs im o n  va  ta y o q c h a s im o n  sh a k lg a  e g a  b o 'l ib ,  
ko 'p in ch a , ju f t- ju ft joy lashad i. U zunligi 0 ,3 -1 ,5  m km , eni 0 ,2 -0 ,5  m km ., 
g ram m anfiy , R om anovsk iy -G im za usulida to 'q  qizil rangga b o 'ya lad i. 
B oshqa rikketsiyalardan  farq q ilib , M akiavello  v aZ drodovsk iy  usullarida 
yom on  b o 'y a la d i . R om an o v sk iy -G im za  u su lid a  b o 'y a lg a n d a , yash il 
m aydonda to 'q  qizil rangdagi m ik roorganizm lar aniq k o 'rin ad i. E lektron 
m ikroskop  o stid a  uning tuzilish i boshqa rikketsiyalarn ik iga  o 'x sh ash .

S u tsu g am u sh i rikk e ts iy a la ri faq a t h u jay ra  s ito p lazm asid a , un ing  
o rg an o id la rid a , shun ingdek , tovuq  em b rio n in in g  sariq li q o pchasi va 
fibroblast lari to 'q im a  hosilasida, sichqonlar lim foblast va fibroblastlarida
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yaxshi ko 'p ay ad i. K o 'p ay ish i v iruslar va bak teriyalarga n isbatan  sustroq, 
ikkiga b o 'lin ish  y o 'li bilan boradi.

A ntigen  tu zilish i va sero log ik  x illari. H am m a rikke tsiya la r kabi 
eriyd igan  va k o rp usku lyar an tigen  tu tadi. A n tigen  tuz ilish iga  b inoan  
su tsugam ush i rikketsiyalari p ro teyn ing  O X k sh tam m iga yaqin  turadi va 
quyidagi serologik variantlarga ajratiladi: G illiam , Karp, K ato, Seerangayl, 
Im phal, C a lcu tta  va  boshqalar. S u tsu g am u sh i r ik k e ts iy a la r i, boshqa 
patogen rikketsiyalar kabi, tanasi bilan uzviy bog 'langan  zaharli m oddalar 
ajratadi. U oq  sichqon larga  yuborilganda, hayvon lar b ir  necha  soatdan 
so 'n g  halok b o 'lad i.

S u tsugam ushi q o 'zg 'a tu v ch is in in g  patogenlik  xususiyatlari har xil, 
ayrim  sh tam m lari o 'ta  patogen , boshqalari esa  yengil o 'ta d ig a n  kasallik  
q o 'z g 'a ta d i. S u tsugam ush i rikketsiyalariga  labo ra to riya  hayvonlaridan  
oq s ich q o n la r va d en g iz  c h o 'c h q a c h a la r i sezuvchan . U la rn in g  qorin  
b o 'sh lig 'ig a  q o 'z g 'a tu v c h i yuborilganda, assit kuzatilad i. S u tsugam ushi 
rikketsiyalari tashqi m uhit om illari ta ’siriga ch idam siz . Past haro ra tda  va 
quritilganda yaxsh i saqlanadi.

E p id em io log iyasi va patogen ezi. S utsugam ushi is itm asi -  tabiiy  
m anbali kasallik . U ning m anbai to 'g 'r is id a  hozirgacha an iq  b ir fik r y o 'q . 
K o 'pch ilik  tadq iqo tch ilam ing  fikricha, kasallik m anbai qon  so 'r ish  uchun 
odam  va hayvonlarga hujum  qilad igan  T rom bid iudae o ilasiga  m ansub bir 
necha xil qizil tanali kanalam ing tuxum lari hisoblanadi. Q o 'sh im ch a  m an­
balar m ayda kem iruvchilar, kanala r tuxum larin i boqadigan  xaltali hasha- 
ro txo 'rla r bo 'lish i m um kin.

B oshqa m ualliflam ing  fikricha, rikketsiyalar m anbai sichqonsim on 
kem iruvchilar, hasharotxo 'rlar va xaltalilar bo 'lib , qizil tanali kanalar esa 
qo'zg'atuvchilarni transovarial o 'tkazadigan kasallik tashuvchilari hisoblanadi.

S u tsugam ush i isitm asi odam larga  zararlangan  k ana la r yashaydigan  
jo y la rd a , endem ik  o 'ch o q la rd a  b o 'lg an d a  yuqib  qo lad i. Q o 'z g 'a tu v c h i 
o rgan izm ga kanan ing  tuxum i tushgan teri orqali k iradi. In feksiya  kirgan 
jo y d a  teri yallig 'lanadi va birlam chi affekt hosil bo 'lad i. R ikketsiyalar limfa 
y o 'lla ri o rqali reg ionar lim fa tugun lariga  tu sh ib  k o 'p ay ad i, parchalanadi 
va  zaharli m oddalar ajra tad i. L im fangoit va lim faden itga  sabab  b o 'lad i. 
S o 'n g ra  rikk e ts iy a la r q onga  o 't ib , endo te liy  hu jay ra la rin i zararlayd i. 
R ikketsiyalarn ing  k o 'p ay ish i na tijas ida  endo te liy  hu jay ra lari yem irilib , 
q o 'z g 'a tu v c h ila r  y an a  q o n g a  tu sh ad i. R ik k e ts iy em iy a  va  to k sem iy a  
rivojlanadi. A jralgan zaham ingqon  tom irlarga angiopatik  ta ’siri natijasida 
m ayda qon  tom irlarn ing  kengayishi yoki qonni tom irla rda  turib  qolish i 
(staz), proliferativ  trom bovaskulit va g ranu lem atozlar kelib  chiqadi.
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B unday « ‘zg a rish la r k o 'p ro q  yurakda, m iyada, buyrak  va  o 'p k a d a  
b o 'lad i. P ato log ik  ja ray o n n in g  rivo jlan ish ida  allerg ik  kom ponen t ham  
m uhim  aham iyatga  ega.

Im m u n iteti. K asallikdan  so 'n g  q isqa  m uddatli, tu rga xos im m unitet 
shakllanadi. B oshqa sh tam m  rikketsiyalari bilan zararlanganda, qaytadan 
kasallanish m um kin.

L aboratoriya tashxisi. B unda serologik va biologik usullar qo'llaniladi. 
Serologik usu llardan  kom plem entni b o g 'la sh  reaksiyasi xususiy  va ancha 
sezgir reaksiya h isoblanadi. Sutsugam ushi isitm asi rikketsiyalariga qarshi 
k o m p le m e n tn i b ir ik tiru v c h i a n ti te lo la r  o rg a n iz m d a  3 - 1 0 -y ilg ach a  
saqlanishi m um kin . V eyl-Feliksning protey  an tigeni b ilan  agg lu tina tsiya  
reaksiyasi kasa llikn ing  2 -haftasi ox iridan  boshlab  m usbat b o 'lad i.

A gar sero log ik  usu llar bilan kasallikn i an iq lab  b o 'lm a sa , b io logik  
s inam ako 'llan ilad i.

D avolash  v a  p ro filak tik asi. T etra tsik lin  qatori anb io tik la ri bilan 
davolanadi. K ana la r k o 'p ay ish ig a  y o 'l  q o 'y m as lik , dera tiza tsiya  chora- 
tadb irlari, shaxsiy  g ig iyenaga  rioya qilish , endem ik  o 'ch o q la rd a  kanalar 
c h a q ish id a n  sa q la n ish  u ch u n  m ax su s m o d d a la rd an  fo y d a la n ish  va  
boshqalar. X ususiy  p ro filak tika  uchun vaksina  tak lif q ilingan .

C hechak sim on  (veziku lyar) r ikketsioz q o ‘zg ‘atuvch isi

C hechaksim on (vezikulyar) rikketsioz (G am aso-R ickettsiosis varicel- 
la fo rm is) rikk e tsiy a la r q o 'z g 'a ta d ig a n  o 'tk i r  yuqum li kasa llik  b o 'lib , 
b ir lam ch i a ffek tn in g  b o rlig i va  te riga  o 'z ig a  xos p a p u lo -v ez ik u ly a r 
to shm alar to sh ish i b ilan  ifodalanadi.

K asallik  q o 'z g 'a tu v c h is i rikk e tsiy a la rn in g  R .akari deb  a talad igan  
a lo h id a  b ir  tu ri b o 'l ib , 1946-yili X y u b n er va b o sh q a la r  tom on idan  
an iq langan . U la r d o g 'li is itm a guruhi rikketsiyalariga k iradi. Shakli shar­
sim on va tayoqchasim on , Z drodovsk iy  va  R om anovsk iy -G im za usulida 
yaxsh i b o 'y a lad i. T ovuq em brion i, to 'q im a  hosila larida  o 's tir ilg an d a , 
u la rn in g  s i to p la z m a s i va  y a d ro s id a  k o 'p a y a d i.  B u r ik k e ts iy a la rg a  
labo ra to riya  hayvon laridan  deng iz  ch o 'ch q ach a la r i, oq  s ich q o n la r va 
kalam ush lar m oyil. S ichqonlarga yuborilganda, nobud b o 'lish ig ach a  olib 
kelad igan  periton it, d eng iz  cho 'ch q ach a la rin in g  erkaklari zararlanganda 
e sa  p e r io rx it k e lt ir ib  c h iq a ra d i. Q o 'z g 'a tu v e h in in g  ta b i iy  m anbai 
sichqonsim on k em iruvch ila r va u larda uchraydigan  kanala r h isoblanadi. 
K analar rikketsiyalam i tuxum lari orqali -  transovarial o 'tk azad i. O dam ga 
infeksiya kanala r (A lloderm anyssus sanguineus) chaqqanda yuqadi. U lar 
tu shgan  jo y d a  b irlam chi affek t rivojlanadi. R ikketsiyalar u yerdan  lim fa
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tu g un la riga  o ‘tadi. U lam i zararlab  qonga  o 'ta d i va qo n  tom irlarn ing  
endoteliy  qavatin i ja roha tlayd i. H aro ra t k o 'ta r ilg a n d an  2 -3  kun keyin 
kasallikka xos belgi, y a ’ni terida tuguncha-pufakchasim on toshm alar paydo 
b o ’ladi. K asallik  uch haftacha  davom  etadi va yengil o 'ta d i.

K asallikdan  so ’ng uzoq davom  etad igan , tu rg 'u n  im m un ite t shak lla ­
nadi, qay ta  kasa llan ish  kuzatilm agan.

L aboratoriya tashxisi. B unda serologik va biologik usu llar q o 'llan ila ­
di. Serologik usu lda R .akari dan tayyorlangan antigen b ilan  kom plem ent­
ni biriktirish reaksiyasi o ’tkaziladi. B iologik usulda deng iz  cho 'chqachasi 
yoki oq s ichqon lar zararlantiriladi.

D avolash  va profilaktikasi. K asallikni davolashda tetratsiklin qatoriga 
k iruvchi an tib io tik lardan foydalaniladi.

K a sa llik n in g  o ld in i o lish  u chun  uy k e m iru v c h ila r ig a  (s ich q o n , 
kalam ush) qarshi kurash, kasallik  tashuvchilari b o 'lg a n  kanala rn i y o 'q o ­
tish. deratizatsiya va dezinseksiya chora-tadbirlarini o 'tk az ish  yaxshi natija 
beradi.

Volin yok i besh kunlik , transheya isitm asi q o ‘z g ‘atuvch isi

Volin yok i 5 kunlik  isitm a, transheya isitm asi (feb ris  w olhyn ica  
R .G uin tana) -  yengil, qay talovchi isitm a, bo ld ir suyaklari va bel o g 'r ig 'i  
bilan o 'tad igan , har xil ko 'rin ish li yuqum li kasallik.

Q o 'zg 'a tuvch isi R .quintana urug 'iga  m ansub rikketsiyalarning yagona 
turi, uni 1916-yili X .T yopferb irinch i b o 'lib  an iqlagan, key incha lik  Pshe- 
n ichnov (1946-y.) va G .S .M osinglar (1948-y.) uni ta jribadatasdiqlaganlar.

Volin isitm asi rikketsiyalari m orfo log ik  jih a td an  P rovachek  rikke t­
siyalariga o 'x shash , lekin bir oz kattaroq (0 ,3 -0 ,8  mkm ), bo 'yoqlarni yaxshi 
qabul qiladi. B itlarn ing  m e’da-ichak y o 'lla rid a  k o 'p ay g an d a , epiteliy  hu- 
jayrasin ing tashqi yuzasida joylashadi. Tovuq em brionlarida ko 'paym aydi.

L abora to riya  sharo itida volin rikketsiyalari suyuq  va zich , hujayrasiz 
oziqli m uhitlarda, anaerob  sharo itda o 's tirilad i. R ikketsiyalar hosilasi 
ekilganidan 3 -4  hafta keyin ko 'rinad i. Suyuq m uhitda h a r xil kattalikdagi 
to 'p la m la r hosil q ilib , z ich  m uhitda, ay rim lari gu lk a ram  k o 'rin ish in i 
esla tad igan  m ayda  ko lon iya ia r hosil q ilib  o 'sa d i. V olin rikketsiyalari 
tarkibida 5%  CO^ bo 'lg an  havo atm osferasida, 37 С haroratda qonli agarda 
yaxshi o 'sa d i.

U larn ing  zaharli xususiyati an iq lanm agan . T ashqi m uh it ta ’siriga 
chidam li. O 'lg an  bitlarda har xil haroratda juda  uzoq (2,5 yil), quruq najasda 
10 kundan  18 oygacha saq lan ish i m um kin . T urli dez in feksiya lovch i 
eritm alar ta ’siriga ham  chidam li.
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V olin is itm a s id a  k asa llik  m an b a i -  b e m o r yok i k a sa llan ib  yu rgan  
o d am , ta sh u v ch is i -  k iy im  b itla ri. B it b em o r q on in i so 'rg a n d a n  so 'n g , 
r ik k e ts iy a la r  b it  ic h a g id a  5 - 9  k u n d an  1 5 -1 6  k u n g a c h a  k o 'p a y ish i 
m um kin . R ik k e ts iy a la r  b it la r  u chun  p a to g en  em as , shu  tu fay li u lar 
hayoti davom ida tashuvchi b o 'lib  qo laverad i. Volin rikketsiyalari o 'lg an  
b it la r  va  u la rn in g  n a ja s id a  uzoq  saq lan ad i, b it na jasi b ilan  if lo slangan  
h a r  x il b u y u m la rd a n  (k iy im , k o 'rp a -y o s t iq  va  a e ro z o l la r )  o d am  
q ash in g an d a  y u q ib  q o lad i.

K asallik  (to shm asiz ), haroratn ing  k o 'ta rilish i, suyak va  ichak larda 
o g 'r iq  kabi b e lg ila r b ilan  kechadi. Volin isitm asi k o 'p ro q  urush vaqtida, 
aholi z ich  yashab , b itliq ilik  k o 'p ay g an  jo y la rd a  uchraydi. K asallikdan 
so 'n g  kuchsiz  im m un ite t shakllanadi.

L ab oratoriya  tashxisi. B unda xususiy  an tigen  b ilan  kom plem entn i 
bog 'lash  reaksiyasidan foydalaniladi. R eaksiya kasallikning 15-20-kunla- 
rida 1 :32-1 :320  titrd a  m usbat b o 'la d i . R ikketsiyalam i ajra tish  uchun 
A .V .Pshenichnov usuli b o 'y ich a  parazitlam i bem or qoni b ilan , epiderm al 
m em brana orqali oziqlantiriladi.

K asallikn ing  o ld in i olish uchun  bitlarga qarshi kurash  o lib  boriladi.
D avolash . K asallik  belg ilariga  qarab  tetratsik lin  qatori antib io tik lari 

qo 'llaniladi.

K anali paroksizm al rikketsioz qo 'zg 'a tu vch isi

Kanali paroksizm al rikketsioz (Ixodo-R ickettsiosis Paroxism alis) tabiiy 
m anbali (iksodali kanalar), o 'tk ir  isitm aning qisqa qaytarilishi, o g 'riq  bilan 
nam oyon b o 'lad ig an  birlam chi affekt va reg ionar lim faden its iz  yengil 
o 'tad ig an  kasallikdir.

Bu kasallikning qo 'zg 'a tuvch isi ham  R .quintana hisoblanadi. U birinchi 
m arta  N .N .S iro to n in  va  b o sh q a la r tom on idan  isb o tlan g an  (1948-y .). 
S .A .R uchkovskiy  va boshqalar esa  bem or qon idan  rikketsiyalam i ajratib  
o lishga m uvaffaq  bo 'lish g an  (1948-y.). K eyinchalik  xuddi shu m ualliflar 
tom onidan  q o 'z g 'a tu v c h ila r  ku ltu rasi K oks usu lida tovuq  em brion ida 
undirildi. B itla rdan  ajratib  o lingan  rikketsiyalar m orfo log ik  va tinktorial 
xususiyatlari b o 'y ich a  volin isitmasi rikketsiyalariga o 'x sh ash  bo 'lib  chiqdi 
va  shuning  uchun paroksizm al rikketsioz q o 'zg 'a tu v ch is i shartli ravishda 
R .ru tchkovskyi deb  a ta la  boshlandi.

P aroksizm al rikketsiozlarda  kasallik  m anbai kem iruvch ilar va ularda 
parazitlik  q iluvchi iksodali kanalar h isoblanadi. K asallik yengil, sporadik 
holda, paroksizm al isitm a bilan o 'tad i.
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K u-isitm asi q o‘zg‘atuvchisi

K u-isitm asi (Q -fever) o ‘ziga xos zoonoz rikketsioz b o 'lib , haroratning 
k o 'ta r i l i s h i ,  u m u m iy  z a h a r la n is h , h a r  x il a 'z o  va  s is te m a la rn in g  
jarohatlan ish i bilan xarakterlanadigan kasallik.

K asallik  b irinchi m arta  1933-yili A vstraliyan ing  K vinslend  shtatida 
qushxona ishch ilari o rasida qayd  e tilgan . D errik  (1937-y .) bu kasallikni 
o 'rg an ib , un ing  sabab lari, tarqalish  y o 'lla ri aniq bo 'lm ag an lig i uchun, 
Ku-isitm asi nomi bilan m ustaqil nozologik birlikka ajratadi. Inglizcha «que­
ry», «nom a’lum », «noaniq» so 'z in i anglatadi. O 'sh a  yili (1937-y .) D errik 
bem or qonidan qo 'zg 'a tu v ch in i ajratib  oldi. B em et v a F rim e n la r(  1937-y.) 
uning xususiyatlarin i o 'rg an ib , rikketsiyalarga kiritdilar. 1939-yili D errik 
bu m ikroorganizm larga R ickettsia burnetii deb  nom  berd i. A m erikalik  
o lim lar D av is va C ox bak teria l filtrlardan  o 't ib  ketad igan  rikketsiyalam i 
kanalardan ajratib  olib uni R .diaporica deb atadilar. K eyinchalik  R .bum eti 
b ila n  R .d ia p o r ic a  o 'z a r o  o 'x s h a s h  e k a n lig i a n iq la n d i.  R h ilip  bu 
m ikroorganizm lam i mustaqil u rug 'iga biriktirib, C oxiella bum eti deb atadi. 
H ozirgi pay tda  ikkala nom  ham  qo 'llan ilad i.

O 'zbekistonda Ku-isitmasi 1950-yilda N .I.Xodukin va V.A.Lisunkinalar 
tom onidan (Sobiq Ittifoqda birinchi bo 'lib ) ajratib olingan va ularning Bemet 
rikketsiyalari ekanligi v irusologiyainstitu tida aniqlangan (1953-y.).

K u-isitm asi q o 'zg 'a tuvch isi C oxiella u rug 'iga , R ickettsiaceae oilasiga 
k ir itilg an . C h e t e lla rd a  k o 'p ro q  C o x ie lla  b u rne ti d e y ila d i, b izn in g  
m am lakatim izda R .bum eti deb ataladi.

M orfo log iyasi va  Fiziologiyasi. B em et rikketsiyalari m ayda, sharsi­
m on yoki tayoqchasim on  shak lda b o 'lib , po lim orf, harakatsiz , kattaligi 
0 ,25-0 ,5  m km  dan 0 ,25 -1 ,5  m km gacha bo 'lgan  mikroorganizm lardir. U lar 
ikkitadan, bo 'lingan  ip kabi zanjir hosil qilib, hujayra ichida va hujayradan 
tashqarida joy lash ish i m um kin. U lar o 'z in in g  b io logik  xususiyatlariga  
binoan v im slar bilan bakteriyalar orasidagi oraliq o 'rinn i egallaydi. Bakterial 
filtrdan o 'tib  ketishi, to 'q im a  hosilalari hujayralari ichida ko 'pay ish i bilan 
viruslarga yaqin bo 'lsa , morfologik tuzilishi, kim yoviy tarkibi, biokim yoviy 
fa o l lig i u la m i b a k te r iy a la rg a  y a q in la s h t ir a d i .  U la r  g ra m m a n fiy , 
R om anovskiy-G im za va Zdrodovskiy usullarida yaxshi bo 'yalad i. Birinchi 
usulda qizil-safsar, ikk inch isida esa  qizil rangga k iradi. M orozov  usulida 
b o 'y a lg an d a , to 'q  jig arran g  yoki qora rangda k o 'r in ad i (80-rasm ).

B ernet rikketsiyalari har xil to 'q im a  hosila larida  yaxsh i o 'sa d i. Eng 
yaxshi usul tovuq  em brion in ing  sariq li qopchasida o 's t ir ish  h isob lanadi. 
E m b rio n  z a ra r la n g a n d a n  s o 'n g  5 - 8  k u n d a  h a lo k  b o 'la d i .  B e rn e t

394



80-rasm. Bernet rikketsiyalari. 
O qsichqon ta lo g 'id an  tayyorlangan 

p rep ara t

r ik k e ts iy a la r ig a  la b o ra to r iy a  h a y v o n la r id a n  en g  se z g ir i -  d e n g iz  
c h o ‘chqachalarid ir. B oshqa hayvon larda  ham  (oq sichqonlar, kalam ush , 
m aym un va boshqalar) K u-rikketsioz paydo qilishi m um kin.

B ernet rikketsiyalari oddiy  b o 'lin ish  y o 'li bilan hu jay ra  ichida k o 'p a ­
yadi. U lar hu jayra sitop lazm asida  vakuola bilan o 'ra lg a n , sharsim on va 
tayoqchasim on  shakllardan  tashkil topgan ko lon iyaiar hosil q iladi. Bu 
K u -rik k e ts io z  u chun  xa rak te rlid ir . B erne t r ik k e ts iy a la r i h u jay radan  
tashqarida ham  joy lash ish i m um kin. Ayrim m ualliflar e sa  ulam i hujayra 
yadrosida ham  aniqlaganlar.

T oksigenlig i, antigen  tuzilish i va ch idam lilig i. B ernet rikketsiyalari 
halok b o 'lg an d an  so 'n g , zaharli m odda ajratadi, am m o u hozircha  ajratib  
o lingan em as.

B ernet r ik k e ts iy a la r in in g  bu tun  hu jay rasi, s ito p lazm a  va  q o b ig 'i 
an tigen lik  xususiyatiga  ega. A m m o u larning an tigen lik  fao llig i, boshqa 
rik k e ts iy a la r kabi d o im iy  em as. K o m plem en tn i b o g 'la s h  reaksiyasi 
yordam ida u larning antigenlik faolligi fazali (bosqichli) o 'zgaruvchanlikka 
eg a  ek an lig i an iq lan g an . H o z ir I va II faza  an tig e n la r i fa rq lan ad i. 
K om plem entni bog 'lash  reaksiyasi yo rdam idazardobda kasallanib  o 'tg an  
d a v rd a  h o s il b o 'lg a n  a n ti te lo la rn i a n iq la y d ig a n  a n tig e n la r  I faza  
an tigen lariga  k iritildi, zardobdagi ham  erta, ham  kech hosil b o 'lg an  an- 
tite lo lam i an iq layd igan  an tigen lar 11 faza antigenlari deb  atald i. B ernet 
rikketsiyalarin ing  yuza  va ch u q u r joy lash g an  1 faza an tigen lari faqat 
issiqqonlilar o rgan izm ida  (bem orla r va kasa llangan  hayvonlar); II faza 
antigenlari ch u q u r joy lash g an  b o 'lib , faqat tovuq em brion idan  ajratilgan 
rikketsiyalarda  an iq lanadi, chunki u lar k o 'ch ir ib  o 'tk a z ish  ja ray o n id a  
(passaj) o 'z la r in in g  yuzaki an tigenlarin i yo 'q o tad i.

B em et rikketsiyalari, boshqa rikketsiyalardan  farq q ilib , tashqi m uhit 
om illari ta ’siriga  ch idam li. 1 m  m asofadan  u ltrab inafsha  nu rlar ta ’sir 
ettirilganda, 5 soat davom ida, quritilgan holda 10 kun, gazm ollarda 35^10 
kun, 4  С da 16 oy, 20 С  da  9 oy saqlanadi. K analam ing quruq  najasida 586
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kun, kasal hayvonlarning quritilgan siydigi va najasida b ir necha haftadan 
6  oygacha hayo t fao liyatin i saqlaydi.

L aboratoriyada vakuum da quritilganda 13,5 kun (kuzatilgan m uddat), 
o z iq -ovqat m ahsu lo tlaridan  sutda 273 kun; qatiq , p ish loq , g o ‘sh tda  30, 
tuzlangan  g o ‘sh td a  90  kungacha, sterillangan  suvda 160 kun  saqlanadi.

B em et rikketsiyalari yuqori haroratga ch idam li: 90  C  da  1 soatdan 
so 'n g , 100°C d a  1 daq iqadan  so 'n g  halok b o 'lad i. -2 0 -7 0 °C  da 5 oy 
saqlanadi. D ezin feksiyalovch i vosita lar o 'ld iru v ch i ta ’sir q ilad i: 3 -5 %  li 
fenol, 3%  li xloram in, 2%  li form aldegid, 5%  li vodorod peroksid  va  10% li 
o 'y u v ch i natriy  eritm asi rikketsiyalam i 5 daq iqada o 'Id irad i.

E pidem iologiyasi va  p atogenezi. K u-isitm asi tabiiy  m anbali zoonoz 
kasallik. T abiatda m anbai yovvoyi hayvonlar, qush lar va u larda parazitlik 
q iluvch i k ana la r orqali shak llanadi. Q o 'z g 'a tu v e h in in g  tab iiy  m anbai 
m ayda yovvoyi sut em izuvchilam ing 60 dan ortiq (asosan, kem iruvchilar), 
q u sh lam ing  50  ga yaqin  va  k ana lam ing  7 0  dan ortiq  turi h isoblanadi. 
K analam ing 25 dan ortiq turi rikketsiyalam i transovarial (tuxum  orqali) va 
tran sfaza  (k o 'p a y ish n in g  h a r xil faza la rid a ) y o 'lla r i b ilan  yuq tirish i 
aniq langan .

B ernet rikketsiyalari tabiiy  m anbalardan hayvonlarga, asosan, kanalar 
o rqali o 'tad i; qo ram o l, q o 'y , echk i, ot, tuya va c h o 'c h q a  q o 'sh im ch a  
m anbalar h isob lanadi.

Z ararlangan  hayvonlar B ernet rikketsiyalarin i sut, siyd ik , najas va 
k o 'p  m iqdorda  y o 'ld o sh  ham da q o g 'o n o q  suvi (q o 'z ila sh  pay tida) orqali 
ajratadi.

B erne t r ik k e ts iy a la r i o d am la rg a  a lim en ta r, a e ro g en , m u lo q o t va 
transm issiv  y o 'l  bilan yuqadi. U lar odam  organ izm iga ovqat hazm  qilish, 
n a fa s  y o 'l l a r i ,  k o 'z  sh ill iq  p a rd a la r i ; ta sh q i sh ill iq  q a v a t la r  yok i 
ja ro h a tlan g an  te ri o rqali tu shad i. Q o 'z g 'a tu v c h i o rg an izm g a  qanday  
tush ish idan  q a t’i nazar, teri v a  shilliq  pardalar orqali, lim fa  tugunlarin i 
che tlab , q o n g a  o 'ta d i , o rad an  4  so a t o 'tg a c h  u larn ing  q o n d a  bo rlig i 
aniq lanadi. Q o 'z g 'a tu v c h i qondan  parenxim atoz o rgan la rga  tarqaladi va 
u larn ing  g is tio ts itla rid a  k o 'p ay ad i. G istio ts itla rd a  rik k e ts iy a la r b ilan  
to 'lgan  vakuolalar hosil bo 'lad i. H ujayra q ob ig 'i noziklashadi. G istiotsitlar 
yem irilib , rikketsiyalar hu jay ralararo  b o 'sh liq q a  tushad i. Y allig 'lan ish  
jo y ig a  kelgan m akrofag larga  k irib , u larda ham  k o 'p ay ad i. Z ararlangan  
g istio tsitla r va m akrofag lardan  ch iqqan  rikketsiyalarn ing  b ir  q ism i halok 
b o 'lad i, tirik  qolganlari yangi hu jayra elem entlarin i zararlab , u yerda ham  
nobud bo 'lad i va zaharli m oddalar ajratadi. R ikketsiyalar ajratgan m oddalar 
ta ’sirida sensib iliza tsiya lan ish  tufayli allerg iya holati y u zaga  chiqadi.
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K u-isitm a kasalligi bilan k o 'p in ch a  q ish loq  x o 'ja lig i va  uy hayvonlari 
b ilan  a loqado r, qush x o n ala rd a , g o ‘sh t-su t k o rx o n a la rid a  ish layd igan  
odam lar kasallanadi.

K asallikning yashirin  davri o 'rtach a  20 kun. 6 5 -7 0 %  hollarda kasallik 
o 'tk ir  bosh lanadi: ju n jik ish , yuqori harorat, kuchli bosh o g 'r ig 'i ,  ish taha 
yo 'qo lish i, terlash, m uskul va b o 'g 'im la rd a  o g 'riq  kabi belg ilar bem orlam i 
bezov ta  q ilad i. K linik kechishi har xil (po lim orf) b o 'lib , k o 'p in c h a  terla- 
m as im o n , z o ti lja m s im o n , g r ip p s im o n , a ra la sh  va b o sh q a  sh ak lla ri 
farqlanadi.

Im m u n iteti. K asallikdan so 'n g  m ustahkam  va uzoq davom  etadigan 
im m unitet shakllanadi.

L aboratoriya  tashxisi. Sero log ik , a lle rg ik  va b io log ik  usullardan 
fo y d a la n ila d i. S e ro lo g ik  re a k s iy a la rd a n  k o m p le m e n tn i b o g 'lo v c h i 
a g g lu t in a ts iy a  re a k s iy a la r i va  B e rn e t r ik k e ts iy a la r i an tig en i b ilan  
im m unofluoressensiya (im m un nurlanish) reaksiyalari qoMlaniladi.

K om plem entni bog 'lash  reaksiyasi issiq vasovuq  usullarda o 'tkaziladi. 
Sovuq usul eng  sezg ir h isob lanadi. M inim al d iagnostik  titri zardobning  
1 :8 - 1 :1 0  suyultirm alaridagi m usbat natija hisoblanadi.

K a sa ll ik n in g  7 -1 0 - k u n la r id a  q o n d a  k o m p le m e n tn i b o g 'lo v c h i 
antitelo lar paydo bo 'lad i. A gglutinatsiya reaksiyasi yuqoridagi reaksiyaga 
n isbatan  kam roq  q o 'llan ilad i. A gg lu tin in lar b em or qo n id a  kasallikning 
ikkinchi haftasidan  bosh lab  paydo  b o 'lad i.

Im m unofluoressensiya reaksiyasi katta diagnostik  im koniyatlarga ega. 
U ning m ohiyati shundaki, m axsus zardob  ta ’s ir e ttirilgan  B ernet rikket­
siya laridan  tayyorlangan  su rtm aga u ltrab inafsha  nurlar ta ’sir e ttirilad i 
( ly u m in essen t m ik ro sk o p  o stid a). Bu reak s iy a  b ilan  k o m plem en tn i 
b o g 'la sh  reaksiyasi b ir-b irin i o 'z a ro  tasdiqlaydi.

Bu kasallikda allerg ik  sinam a ham  xos h isob lanad i. A llergen  sifatida 
tovuq  em brion ida  o 's tirilg an , ch iq ind ilardan  toza langan  va av tok lavda 
o 'ld irilg an  B em et rikketsiyalaridan foydalaniladi.

B ernet rikke tsiya la rin i a jra tish  uchun  3 -5  m l b em o r qoni deng iz  
ch o 'ch q ach a la r in in g  qorin  b o 'sh lig 'ig a  yuboriladi. Z ararlangan  deng iz  
c h o 'c h q a c h a s in in g  ta lo g 'id a n  ta y y o r la n g a n  e m u ls iy a  b ilan  to v u q  
em brionlari zararlantiriladi.

D avolash  va profilaktikasi. B em or biom itsin, terram itsin , tetratsiklin, 
au rom itsin  kabi an tib io tik la r b ilan  k asa lxonada  d avo langan i m a ’qul. 
Q ish loq  x o 'ja lig i hayvonlari va  chorva  m ollarin ing  K u-rikketsioz  bilan 
za rarlan ish in ing  oldi o linad i, kanalarga qarshi kurash  chora-tadbirlari 
ko 'riladi. Shuningdek, zararlangan hay vonlar suti qaynatiladi. Kasallikning
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maxsus profilaktikasi uchun P.F.Zdrodovskiy va V .A .G eninglar tak lif etgan 
tirik vaksina M —44 dan foydalaniladi.

Bartonellyoz q o‘zg‘atuvchisi

Bartonellez (Bartonellosis) o 'tkir. transmissiv, endem ik yuqum li kasallik 
b o 'lib , kam qonlik , haroratn ing  ko 'ta rilish i, um um iy ho la tn ing  o 'zgarish i 
va terining zararlanishi bilan xarakterlanadi.

Q o 'z g 'a tu v c h is i  B a r to n e lla  b a c il lo fo rm is . U n in g  b e m o r q o n i 
eritro tsitla rida  b o 'lish in i P. B arton an iq langan  ( 1905-y.), s o f  holda 1926- 
yilda Noguchi va Bastinilar ajratib olishgan. Bartonellalar Bartonella urug 'i 
B artonellaceae o ilasi, R ickettsia lis ta rtib iga  k iradi. U lar m ayda, shakli 
o 'z g a r u v c h a n  (p o l im o r f )  m ik r o o r g a n iz m la r  b o 'l i b ,  k o 'p in c h a  
tayoqchasim on va sharsim on shak lda  uchraydi, katta lig i 0 ,3  dan 2 m km  
gacha. U lar e ritro ts itla r va retiku lo-endotelia l sistem a (R E S ) hujayralari 
ichida b ir nech tadan  to 'p la m la r hosil q ilib , zan jirsim on yoki U -sim o n  
shak lda jo y lash ad i. G ram m anfiy . R om anovsk iy -G im za usu lida q izg 'ish  
b inafsha ran g g a  b o 'y a lad i. B artonella larn ing  tayoqchasim on  shakllari 
oziqli m uhitlarda o 'stirilganda  ox irida b itta  yoki b ir tutam  xi vch in lar hosil 
qiladi, to 'q im a la rd a  esa x ivchinlar hosil qilm aydi.

B artone lla la r q a t’iy  aerob. U lar qonli agarda, rivo jlanayo tgan  tovuq 
em brion ida  2 6 -3 7  С da  o 's tirilad i. K asallik  m anbai -  b em or va kasallik  
tashuvchilar. Yovvoyi hayvonlar ham  kasallik  m anbai b o 'lish i m um kin.

Kasallik Phlebotom us verricam m , Phlebotom us nogushi iskabtoparlari 
chaqqanda yuqadi va q o 'zg 'a tu v ch i qonga tushadi ham da eritrotsitlar, 
RES hujayralarida, jigar, taloq, lim fa tugunlari, к о ‘mi к va terida ko 'payadi. 
Natijada og 'ir  kechadigan gipoxrom, xarakterli m akrotsitar anem iya, umumiy 
zaharlanish bilan kechadigan va uzoq davom  etadigan isitm a yuz beradi.

Yashirin davri 2 -3  hafta , ayrim  hollarda 3 oygacha. K asallik  davriy  
kechadi. B irinchi davr O royya isitm asi deb ataladi. Bu davrda  harorat 3 9 -  
4 0  С  gacha ko 'ta rilib , 10-30 kungacha davom  etadi. Bosh o g 'r ig 'i ,  suyak, 
b o 'g 'im  va m uskullarda o g 'riq  bezovta qiladi. Eritrotsitlar 0 ,5 -1  mln gacha 
p asay ad i, g e m o g lo b in  2 0 -3 0 %  g a c h a  tu sh ad i. G e m o litik  an em iy a  
rivojlanadi va kasallik  ikkinchi davrga  o 'tad i: bem or te ris iga  so 'g a lla r  
toshadi. K asallikdan  so 'n g  m ustahkam  im m unitet shak llanad i.

L ab oratoriya  tashxisi. B uning  uchun kasallikn ing  o 'tk i r  davrida 
qondan surtm a tayyorlab, R om anovskiy-G im za usulida b o 'y ab  tekshiriladi, 
qon esa  N ogushi zardobli agarga ekiladi. Serologik usulda an iq lash  uchun 
x u su s iy  a n tig e n  b ila n  k o m p le m e n tn i b o g 'la s h  va  a g g lu t in a ts iy a  
reaksiyalaridan foydalaniladi.
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K asa llik n ing  o ld in i o lish  uchun iskab toparlarga qarshi kurash  ch o ­
ra-tadbirlari k o 'rilad i. X ususiy  oldini olish ish lab  chiq ilm agan.

D avolash  uchun penitsillin , streptom itsin , levom itsetin , am pitsillin  va 
boshqa an tib io tik lar q o 'llan ilad i.

Patogen xlam idiyalar

U zoq vaq tgacha o lim lar x lam id iyalarn ing  hu jay ra ich ida  yashashga 
m oslashgan lig in i e 'tib o rg a  o lib  u lam i kattaroq  v iruslardan  b o 'ls a  kerak 
d eb  h iso b la b  k e lish g a n . L e k in  u la rn in g  m o r fo b io lo g ik  x o ssa la r i , 
strukturasi (R N K , D N K  saqlash i, ribosom asi p rokario tlarga xos, nuklein 
k is lo ta la r ,  o q s i l l a r  va  l ip id la rn i  s in te z  q i l is h  x u s u s iy a t i )  to 'l iq  
o 'rgan ilgan idan  so 'n g  x lam id iyalar bak teriyalar qa to riga  q o 'y ild i.

C h lam id iaseae  o ilasiga  bitta  C h lam ydia  u ru g 'i k iritilgan  b o 'lib , ular 
sferoidal organizm  hisoblanadi. H ujayra qob ig 'i gram m anfiy bakteriyalarga 
o 'x sh ab  ketadi, lekin  peptidoglikanlardan m ahrum . R om anovsk iy-G im za 
v aX im e n e sb o 'y o q la r id a  G ram  usulida b o 'ya lad i (81-rasm ).

X lam id iyalarn ing  hu jayralardan  tashqaridag i patogen lig i sezilarsiz. 
K afak torlar m o 'l bo 'lg an  paytlarda g lyukoza, p irovinograd yoki g lutam in 
kislotalarini katabolizm  qiladi, ayrim  H pidlarvaC O , ni sintez qilishi mumkin.

X lam id iya la r yuqori energiyali b irikm alam i o 'z i  uchun  sin tez  q ila  
o lm aydi va kerakli energ iya m anbaini ta lab  q iladi (energetik  parazitizm ). 
X lam idiya hujayralari rivojlanish sikli davrida morfologik xossalarini saqlab 
turadi, vegetativ bo 'lin ishga ham  ega, R N K  va D N K  tutadi. B inar bo 'lin ish  
y o 'li bilan ko 'payadi, lekin odam ning m e'yordagi m ikroflorasiga kirmaydi. 
L-shakllarga o 'tib  qolishi m um kin (induktorlar ta ’sirida), lekin b ir oz vaqtdan 
s o 'n g  y an a  o 'z  h o la tig a  q ay tad i. G enom i ju d a  k ich ik  b o 'l ib ,  ichak  
tayoqchasi genom in ing  15% ini tashkil q iladi, xolos.

X lam idiyalar m ayda gram m anfiy kokklar shaklida bo 'lib , prokariotlarga 
xos b ak te riy a la rg a  o 'x sh a b  ketad i; m orfo log ik  va b io log ik  xossalari 
jih a tid an  ikk i x il yashash  sh ak lig a  eg a  b o 'lib , e le m e n ta r va  in itsia l 
(re tiku lyar) tan ach a la r sifatida ifodalanadi. X lam id iyalar 2 4 -4 8  soatlik  
rivojlanish bosqichini bosib o 'tib , odatda hujayralar ichida va tashqarisida 
yashashga m oslashgan . Shu bilan b irga u larning patogenlik  xususiyatlari 
h am  b ir -b ir id a n  fa rq  q ila d i. M ay d a  o 't a  in fe k s io n  e le k tro n -q a ttiq  
nuk leo idga  e g a  b o 'lg an , katta lig i 0 ,2 -0 ,3  m km  e lem en ta r tanacha la r 
hujayralar yuzasiga o 'm ash ib , fagositoz tufayli xo 'jay in  hujayralari ichiga 
k irib  o lad i, key in  hu jay ra larda  o 'z i x o 'jay in lik  q ilad i. B unday hujayralar 
s i to p la z m a s in in g  y u za  m em b ra n a s id a n  m ay d a  ta n a c h a la r  a tro f id a  
v ak u o la la r p ay d o  b o 'la d i. M ayda  tan ac h a la r d iam etri 0 ,5 -7 ,0  m km
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keladigan katta  tanachaga ay lan ib  qo lad i, u lar qattiq  e lek tron  nukleoidga 
e g a  em a s . X u d d i m a n a  sh u  d a v rd a  u la r  ta rk ib id a g i r ib o so m a  va 
po liribosom alar soni ortad i, hajm i katta lashad i va b inor usulida boN ina 
boshlaydi. Yuqorida keltirilgan holat bem orning hujayra vakuolalari ichida 
sodir b o ‘ladi va shu tariqa initsial tanachalarga  ay lanadi. Bu tanachalar 
x o ‘jay in n in g  hu jayralari ichida yashashga m oslashgan  parazit b o 'lib , 
m etabolik jiha tdan  faol m ikroorganizm lam ing reproduksiyasini ta ’m inlab 
turadi, am m o hu jayra tashqarisida ju d a  ch idam siz  (82-rasm ).

X lam id iy la r (C h lam y d ia ) uch  tu rn i o ‘z  ich iga  o lad i: C h lam y d ia  
trachom atis, C h lam yd ia  pneum onia  odam da. C h lam ydia  psittaci e sa  sut 
em izuvchi hayvon lar va qush larda  kasallik  keltirib  ch iqarad i. B ulardan 
C hlam ydia trachom atis ko 'p roq  uchraydi. U ning A, Ba, В va  С  -  serotiplari 
endem ik  traxom a va paratroxom ani; D , F, G , H , J va К  -  sero tip lari esa 
urogenital xlam idioz va chaqaloqlar zotiljamini, venerik lim fogranulyom ani 
(L ,,L 2, L 3) qo 'zg 'a tad i.

C h .pneum oniae  -  sero tip laridan  TW A R , A R, K A  va C W L  zotiljam , 
o 'tk i r  resp ira to r kasallik lar, a terosk le roz , sarko idoz, b ronxial astm ani 
q o 'z g 'a ta d i. C h .psittaci -  parrandalar uchun patogen  h isob lanad i, b a 'zan  
odam larga ham  yuqishi m um kin.

A n tigen  tu z ilish i. B archa x lam id iya la rn ing  an tigen  tuz ilish i o 'ta  
m urakkab  h isob lanad i, u lar yuza  u ru g 'ig a  xos ham da tashq i m em brana 
(M 3 8 -4 5 k D ) o q s i l id a n  ib o ra t a n tig e n la rd ir . M a x s u s  s e ro v a r la rn i  
neytrallovchi antite lo lar bilan turga xos antigen determ inantlarin i aniqlash 
mumkin.

O 's ish i. X la m id iy a la rn i av v a ld a n  5 -y o d  2 -d e z o k s iu r id in  b ilan  
ish langan  M cC oy kultu ra  hu jayralarida, L -9 2 9  h u jay ra la rida  va tovuq 
em brionining sariqlik  xaltachasida o 's tirish  m um kin.

81-rasm. X lam idiya tanachalari, 
elektron- m ikrofoto , kat. 16000

82-rasm. H ujayraga joy lash ib  
olgan xlam idiya tanachalari, kat. 
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C hlam ydia  u ru g ‘iga m ansub  bak teriya lam ing  barchasi hu jayra ichi 
ob ligat paraz itla ri boN ganlig i uchun  su n ’iy oziq  m uh itla rd a  m utlaqo  
o ‘sm aydi. hu jayra (M cC oy) ku ltu ralariga nur yoki sek logeksim  preparati 
bilan ishlov berilsa, x lam idiyalaryanadaortadi, chunki u la r la ’sirida M cCoy 
h u ja y ra la r id a  o 's is h  m etab o lizm i p a sa y tir ilib , x lam id iy a la rn in g  tez  
ko 'p ay ish ig a  sharo it yaratiladi (83-rasm ).

83-rasm. M cC oy hujayralarida 
undirilgan x lam idiya tanachasi, kat 

x1200

Toksin hosil q ilish i. B archa x lam id iyalar patogen hisob lanad i, am m o 
u larn ing  v iru len tlig i hu jay ra yuzasidag i an tigen lariga  b o g ‘liq, asosan, 
shuning  h isob iga  m akroorgan izm  hujayralari qarshilig i b a rta ra f q ilinadi. 
X lam id iy a la r ek zo  va endoksin  a jratad i. E n d o to k sin la r xususiyatlari 
b o ‘y ic h a  g ra m m a n f iy  b a k te r iy a la r  to k s in la r ig a  o ‘x s h a b  k e ta d i, 
ekzo toksin lar esa  term olab il h isoblanadi.

E kzotoksinn i tajriba tariqasida oq sichqonlar qon tom irig a  yuborilsa, 
ulam i oMdiradi.

Endemik traxoma

T ra x o m a n i C h la m y d ia  tra c h o m a tis  q o ‘z g ‘a ta d i , u sh a rs im o n , 
R om anovskiy-G im za usuli bilan havorang yoki binafsha rangga bo 'yalad i. 
O dam  k o ‘zi shilliq va m uguz qavati epitelial hujayrsanining sitoplazm asida 
parazitlik  q ilad i. E lektron m ikroskop  ostida teksh irilganda zararlangan 
hujayra sitoplazm asida, yirik birlam chi va oraliqdagi, veziku lar m em brana 
bilan 0 ‘ralgan kiritm ani eslatuvchi x lam idiya tanachalari ko 'rinad i.

K asallik q o lz g ‘atuvchisini 1907-yilda P rovachek va X albershtedterlar 
a n iq la s h g a n . C h .tra c h o m a tis  n i b ir in c h i m a r ta  1 9 3 8 -y ild a  to v u q  
em brion in ing  sariq  qopchalarida, key inchalik  (1965) hu jayra ku lturasida 
und irishga  m uvaffaq  b o 'lin g an . U larn ing  A, B a, В va  С  serovarlari -  
endem ik yuqum li traxom a kasalligini q o ‘z g 4atadi.

T raxom a q o ‘zg ‘atuvchisiga m aym unlar beriluvchan b o ‘lib, k o ‘z shilliq 
qavatiga yuqtirilganda odam lardagidek  tajribaviy traxom a paydo b o ‘ladi.
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Ay rim  sh tam m lari bu run  orqali yuq tirilganda u lar oq  sichqon  va dengiz 
ch o ‘chqachasin ing  o 'pkasida  rivojlanadi; dengiz  cho 'chqachasin ing  terisi 
ostiga va sichqonning bosh m iyasiga yuborilganda ham  k o ‘payadi. B em or 
kasallikning asosiy  m anbai h isoblanadi. S o g ‘lom  k o ‘zga k ir q o ‘l yoki uy- 
ro ‘z g ‘o r buyum laridan  (k o 'p ch ilik  b itta  sochiq , yostiq  va boshqalardan  
foydalaganda) yuqadi.

L a b o ra to r iy a  ta s h x is i k o n ’y u ik t iv a n in g  e p ite liy  h u ja y ra la r id a  
k ir itm a la rn i to p ish  o rq a li q o ‘y ila d i. P re p a ra tla r  m ik ro sk o p  o s tid a  
R om anovsk iy-G im za usuli bilan b o ‘yab k o ‘riladi. R IF  dan foydalaniladi, 
tovuq  em brion iga  ham  yuqtiriladi.

D avolash . A ntib io tik lar (tetra tsik lin , roksitrom itsin  lek, eritrom itsin) 
va sulfanilam id preparatlar qoMlaniladi.

O ld in i o lish . B em o rla rn i o ‘z  v aq tid a  an iq la sh , to 'l iq  d av o la sh , 
d ispanser nazoratini tashkil etish, ish va uy sharoitlarini sogM omlashtirish, 
aholin ing  turm ush va m adaniy darajasini oshirish  y o ‘li b ilan  kasallikning 
oldi o linad i. T raxom a H indiston , O siyo  va A frika dav la tla rida  hozir ham  
uchraydi.

O m itoz  q o‘zg‘atuvchisi

O rnitozni C h lam yd ia  psittaci q o ‘z g ‘atadi. K asallik , asosan , qush lar 
va parrandalarda uchrab, ulardan odam ga yuqadi. K asallik q o ‘z g ‘atuvchisi 
1930-1933-yillarda S.Bedson, G.Uester, S.Sim pson, K .M ayerlar tom onidan 
k ash f etilgan.

M orfologiyasi va k o‘payish usuli. B archa C hlam ydia larga o ‘xshash 
n ishon langan  su rtm a la rd a  yoki a ’zo la rdan  tay y o rlan g an  kesm alarda  
m ikroorgan izm lar to 'd a - to 'd a  va veziku lyar parda bilan o ‘ralgan holda 
joylashadi. U larni R om anovskiy-G im za usuli bilan b o ‘yalganda, lim foid- 
m akrofagal s istem alar hu jay ra larida  yoki hu jayra tashqaris ida  topiladi. 
N ukleoid D N K  tarkib ida G +S 4 1 ,3 -4 5 %  ni tashkil etadi.

X lam id iyalar tovuq  em brion in ing  sariq lik  xaltachasida yoki sichqon 
o rg an izm id a , shu n in g d ek  to ‘q im a ku ltu rasi h u jay ra la r id a  k o 'p ay ad i. 
X la m id iy a la r  te m p e r a tu r a g a  c h id a m li  ( t e r m o s ta b i l ) ,  o rn i to z  
psip topozlim fagranulem atoz uchun um um iy va tem pera tu raga  chidam siz 
(term olabil), 6 0  С  da  parchalanadigan oqsildan  iborat. X lam id iyalar 70  С 
tem puratu rada  2 -y ilgacha  tirik  saqlanadi. Z ararlangan  to 'q im a la r  4"C da 
b ir  n e c h ta  h a f ta  d a v o m id a  y u q u m li b o 'l a d i .  U la rn i 6 0  va  7 0  C 
tem p e ra tu rad a  q izd irilg an d a  1 0 -15  d aq iq a  d av o m id a  o ‘lad i. O dd iy  
dezinfeksiyalovchi eritm alar (xloram in) ta 's iriga chidam siz.
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O rn itoz  q o ‘z g ‘a tu v ch ila rig a  160 dan ortiq  yovvoy i va  xonaki uy 
q u s h la r i ,  p a r r a n d a la r  h a m d a  o q  s ic h q o n , k a la m u s h ,  d e n g iz  
c h o ‘chqachalari, quyon  va m aym unlar m oyil.

C hlam ydia psittaci sh tam m lari psittakoz, om itozli buzoq, q o ‘y, echki, 
c h o ‘chqa va o tlarda zotiljam , shuningdek, poliartrit kelib  ch iq ish iga sabab 
b o 'lad i. U larda p latsentaning y a llig ‘lanishi (p latsentit) va b o la  tushishiga 
o lib  kelad i. B uzoq larda  en terit, d eng iz  c h o ‘chqachalari va q o ‘ylarda 
k o n y u n k t iv i t ,  k a la m u s h la r d a  e s a  e n s e f a l i t  h a m d a  b u z o q la r d a  
ensefa lom iyelitla rn i q o ‘z g ‘atadi. T o ‘tilarda kasallik  b a 'z an  o g 'i r  kechib, 
o ‘Iim bilan tugayd i. K asallik  Janub iy  A m erika, A vstraliya va boshqa 
m am lakatlarda uchraydi.

K asa llik n ing  od am lard ag i p atogenezi. O dam  o rgan izm iga  kirgan 
q o ‘z g ‘atuvchi qonga  tushad i, b ir hafta va undan ham  uzoqroq  davom  
etad igan  bak teriyem iyani keltirib  ch iqarad i. q o ‘z g ‘a tuvch i to ‘q im a va 
a ’zo larda m urakkab  siklni o ‘tkazib , hu jay ra m etabo lizm in ing  buzilish i, 
zaharlash  va a llerg iyaga  sabab  b o 'lad i. O rn itozga zo tiljam  o ‘choqlari 
paydo bo 'lish i xarakterli, am m o harsillash va yo 'ta l, ko 'krak  qafasida og ‘riq 
sezilmaydi.

Infeksiya m anbai -  q ush la r (kasal yoki uni tashuvch ilar), xonaki va 
yovvoyi kap tar, o ‘rdak , tovuq va kurkalard ir. K atta q u sh la r so g 'ay ad i, 
k o ‘proq bolasi nobud  boMadi. q o ‘z g ‘a tuvch ila r qush larn ing  najasi orqali 
tashqariga tush ib , so g ‘lom  qush va odam larga yuqadi. H ayvon largajinsiy  
aloqa vaq tida, qo n  so ‘ruvchi hasharo tla r chaqqanda yuqadi. O dam ga 
zararlangan  chang  yoki b u g ‘ b ilan  nafas o lganda havo  orqali yuqishi 
mumkin.

B undan tashqari, qushn ing  katak larin i tozalaganda, u larni boqqanda 
yoki so 'y g an d a  ham  kasallik  yuqib  qoladi. U bem orlardan  havo-tom chi 
y o ‘li orqali ham  o ‘tadi.

K asallikdan  so ‘ng paydo b o ‘lgan  im m unitet uzoq davom  etm aydi. 
Q ayta kasallanish laboratoriya xodim lari o 'rtasida kuzatilgan. Organizm ning 
h im oya m exanizm i unda boMgan antite lo lar m iqdoriga b o g 'liq .

L a b o r a t o r iy a  ta s h x is i .  K a s a l l ik n i s n g  b i r in c h i  k u n id a y o q  
q o 'z g 'a tu v c h is i b em om ing  b a lg 'am i va qon ida  top ilad i, q o n d a  5 -7  kun, 
ba lg 'am d a  21  kungacha saqlanadi: x lam id iyalar b a lg 'am  b ilan  8 -yilgacha 
a jr a l ib  tu r is h i  k u z a ti lg a n . Y o rilg a n  m a te r ia lla rn i  te k s h ir i lg a n d a  
m ik roo rgan izm larn i ta loq  to*qim asidagi ek ssuda tla rdan  a jra tib  o linad i. 
O rn ito zn i an iq la sh  uchun  te k sh irilu v ch i m ate ria l m ik ro sk o p  o stid a  
koY iladi v a ju f t zardoblar bilan K BR quyiladi. X lam idiyalarni bem om ing  
qoni va  b a lg ‘am in i oq s ichqon  m iya la riga  yubo rish  y o ‘li b ilan  o lish
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m um kin . O rn itin  b ilan  a lle rg iy a  sinam asi va R IF  reaksiya la ri yaxsh i 
na tija lar berad i.

D avo lash  uchun  yarim  s in te tik  te tra ts ik lin  bu y u rilad i: su runkali 
shak llarida vaksina bilan em lanadi.

O ld in i o lish  bem orga tez  tashxis q o ‘yish , uni boshqalardan  ajratish 
va yuqum li k asa llik la r kasalxonasiga  (a loh ida  palata  yoki bokslarga) 
yo tq izishdan  iborat. B em or bilan m uloqo tda  boM ganlar doka  n iqob  taqib 
olishlari, d o im o q o lla rin i dezinfeksiyalovchi xloram inning 0,5%  li eritm asi 
bilan yuv ish lari lozim . B em or to ‘liq davolangandan  s o 'n g  uyiga jav o b  
beriladi. B em om ing  xonasi va ishlatgan buyum lari dezin feksiya  q ilinadi, 
b a lg 'am  4%  li x loram in, 5%  li xlorli ohak, 0 ,5%  li K O N , N aO H , ishqoriy 
eritm alar, 5%  li lizol eritm alari b ilan  zararsiz lan tirilad i. K asal qush lar 
yo 'q o tilad i, saq langan  joy lari dezin feksiya  q ilinad i. K ap tarlar o rn itozga  
k o 'p ro q  m oyil b o 'lg an lig i uchun san itariya  va vete renariya  nazoratin i 
n ihoyatda  kuchay tirish , u larni k o 'p ay tirishn i chegara lash  yoki butun lay  
taqiqlash lozim .

Venerik lim fogranulem atoz

Venerik limfogranulema yoki Nikola-Favro kasalligi o 'z iga  xos limfadenit 
rivojlanishi b ilan  kechadi, aksariyat a loqa vaq tida jin s iy  m uloqot paytida 
yuqib qoladi. K asallik, asosan, issiq iqlim li m am lakatlarda (O siyo, A frika, 
L otin  A m erikasi) qayd  qilinadi. S huning uchun uni « iq lim iy  bubon» ham  
deyiladi.

V enerik  lim fo g ra n u le m a to z  k o 'p ro q ,  p a la -p a r t ish  j in s iy  hay o t 
k e ch irad ig an la r, sh u n in g d ek , b e so q o lb o z la r o ra s id a  k o 'p  u ch ray d i. 
K asallikning inkubatsion  davri 2 -3  haftagacha.

M o r fo lo g iy a s i . V en erik  lim fo g ra n u le m a to z  q o 'z g 'a tu v c h i s i  -  
C h lam ydia trachom atis -  Ц , L2 va L , serovarlari h isob lanad i. U ni 1 9 35 - 
1936-yillari M iyagava an iqlagan. M orfob io log ik  xususiyatlari boshqa 
serovarlarga o 'x sh ash , kattaligi 0 ,2 5 -0 ,4  m km  ga teng b o 'lg a n  ovalsim on 
e lem en tar tanachalardir.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Q o 'zg 'a tu v ch i tushgan joyda 
avvaliga kichikroq pufakchalar paydo bo 'ladi. U lar qisqa m uddatda yorilib, 
eroziyalangan yaraga aylanadi. Yaralar aksariyat bem om ing  jin siy  a ’zolari 
sohasida joy lashad i.

B em o rn in g  a h v o li y o m o n la sh a d i, haro ra ti k o 'ta r i la d i ,  m ia lg iy a  
boshlanadi, darm oni quriyd i. R egionar lim fa tugunlari y a llig 'lan ad i, bu, 
asosan, chov, chanoq , son lim fa bezlarida joy lashad i. K ey inchalik  lim fa 
bezlari y iring li ya llig 'lan ib , flyuk tatsiya bosh lanad i, tashq i teri yuzasi
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qizarib , yoriladi. O qibatda lim fa bezlaridan tashqariga sa rg ‘ish -ko‘kim tir 
y iring  ch iqa  boshlaydi.

K asa llik n in g  key ing i d av rid a  b em o r b irm u n ch a  tu za lad i, b ez la r 
k ich ik lashad i, y a ra la r chandiq  hosil q ilib  b itad i. L ekin  chand iq lan ish  
natijasida lim fa bezla rin ing  o 'tk azuvchan lig i kesk in  buzilad i, « filoyoq» 
sim ptom i boshlanishi mum kin. G enitaliya sohasida fistu lalaryuzaga keladi.

L a b o r a to r iy a  ta sh x is i R o m an o v sk iy -G im za  u su lid a  b o ‘ya lgan  
surtm ani m ikroskop  o stida  k o ‘rishga  asoslanadi. K BR ham  diagnostik  
aham iyatga ega . T ajriba tariqasida oq sichqon lar m iyasiga yuborilganda, 
m eningit p aydo  b o ‘lib, oq ibatda  u la r nobud b o ‘ladi.

D avolash  uchun tetratsiklin , doksatsik lin , eritrom itsin , roksitrom itsin  
lek, sefolosporin  preparatlari q o ‘llaniladi.

U rogenital xlam idioz

Q o ‘z g ‘atuvch isi C h .trachom atis  ning D, F, G , H, I, J, К  serovarlari 
h isoblanadi. X lam id iozda  kasallikn ing  k lin ik  k o ‘rin ish i b o 'y ic h a  20 dan 
o r t iq  s in d ro m n i k u z a tish  m u m k in . Ju m la d a n , g o n o k o k k s iz  yok i 
gonokokkdan  keyingi uretrit, ep id id im it, p rok tatit, serv its it, salp ingit, 
perigepatit, faring ia l infeksiya, zo tiljam , o tit, vu lvovag in it va boshqa 
p a to lo g ik  h o la t la r .  A y o lla rd a  x la m id iy a la r  f a l lo p iy  n a y la r i  
o 'tkazuvchan lig in ing  buzilish i, bepushtlik , bo la  tashlash , hom ilan ing  ona 
qorn ida  kasa llikka chalin ish i va shu bilan b irga neonatal oM imga sabab 
bo 'lish i kuzatiladi.

G o n o k o k k s iz  u re tr i t  b ilan  k a sa lla n g a n  e rk a k la rn in g  4 0 %  ida , 
gonokokkdan  key ing i u re tritlam ing  6 0 -8 0 % d a  x lam id iya la r topilgan, 
R eytersindrom i (uretro-okulo-sinovial sind rom jn ingog 'ir sistem ik kasallik 
e tio log iyasida  roli bor. R eaktiv  artrit bilan o g 'r ig an  418  bem orn ing  164 
(39,2% ) tasida x lam idiya va ureaplazm a infeksiyasi borligi kuzatilgan.

Siydik tanosil a ’zolari xlam idiozi (urogenital xlam idioz) klinik ko'rinishi 
b o 'y ic h a  so 'z a k k a , trixom oniazga  o 'x sh a b  ketsada, o 'z ig a  xos belgilari 
bilan undan farq qiladi. B undayallig 'lan ish  o 'tk iry o k i sust, k o 'p roq  asorat 
bilan kechadi, so 'z a k k a  qarshi antibakterial preparatlarga ancha chidam li 
bo 'lad i.

B em orlam ing  ko 'pch ilig ida  b ir necha haftadan so 'n g  spontan  tuzalish 
kuzatiladi. A m m o bundagi k lin ik  o 'zg a rish  e tio log ik  o 'zg a rish g a  olib 
kelm ayd i. D avo lanm agan  b em o rlam in g  k o 'p ch ilig id a  tu rli asoratlar: 
epid id im it, orxoepid id im it, gem orrag ik  sistit, u retra strik turasi kuzatiladi.

L ab oratoriya  tash xisi. T ekshirish  ish larin i b ekam u  k o 's t  bajarish 
ham da o linad igan  m a’lum otlam ing  aniq bo 'lish in i ta ’m in lash  m aqsadida
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bem ordan m aterial o lishda quyidagi um um iy qo idalarga am al q ilish  talab 
etiladi:

1. B em orga surtm a topshirishdan  o ld in  (x lam idiyani aniqlash uchun 
2 -2 ,5  soat) siym aslik  tavsiya etiladi. M ateria ln i erta lab  o lish  m aqsadga 
muvofiq.

2. T e k sh ir ish  o ld id a n  b ir  oy  m o b a y n id a  b e m o r  d o k s a ts ik l in , 
tetratsiklin, eritrom itsin, rifampitsin va am inoglikozidlar kabi dorilam i qabul 
qilm agan bo 'lish i kerak.

X lam idiyalarni aniqlash uchun material o lishda, siydik-tanosil a ’zolari 
shilliq qavati silindrik epiteliysini tanlab shikastlantirishni unutm aslik kerak. 
A jralm a ju d a  kam  b o 'ls a  yoki um um an b o 'lm asa , u ho lda  u re tra  m assaj 
q ilinad i, keyin  Folkm an qosh iqchasi bilan 3 -5  sm  ichkaridan  ehtiyo tlik  
bilan qon ch iqarm ay  a jralm a olinadi va uni y o g 's iz lan tirilgan  toza buyum  
oynasiga b ir tek is q ilib  surtiladi. O datda ayo llarn ing  u re trasi, bachadon  
b o 'y n i va b a ’zan to 'g 'r i  ichak  shilliq  qavatidan  su rtm a o linad i.

S ito log ik  (b a k ierio sko p ik ) usu l s iyd ik -tanosil a ’zo la ri x lam id iozi 
d iagnostikasida eng oddiy va q o 'l keladigan usul. B unda uretra va servikal 
kanaldan o lingan surtm a R om anovskiy-G im za usulida bo 'ya lad i. Preparat 
avvaliga xona haroratidaquritilib , keyin 96 etil spirti yoki m e tan o ld a5 -1 0  
daq iqa  fik sa ts iya  q ilinad i. Q uritilgan p reparatlam i b o 'y a sh  uchun ular 
m axsus sh isha ko 'p rikchakarga tekis q ilib  taxlanadi va ustiga 1 :1 0  nisbatda 
tayyorlangan  R om anovsk iy -G im za (1 q ism  b o 'y o q , 9 q ism  bu fe r fosfat) 
b o 'y o g 'i  q o 'y ilad i va unda 45 daq iqa  saqlanadi.

R o m a n o v sk iy -G im z a  u su lid a  b o 'y a lg a n  p re p a ra td a n  x lam id iy a  
e lem en tar tanachalari pushti, re tiku lar tanachalar e sa  havorangdan  k o 'k  
ranggacha b o 'y a lad i. H ujayra (silindrik ) yadrosi to 'q  q iz il, sitoplazm asi 
e s a  o c h  h a v o r a n g g a  k i r a d i .  X la m id iy a  t a n a c h a la r i  h u ja y r a  
s itop lazm asin ing  yadroga yaqin  q ism id a jo y lash ad i, k o 'p in c h a  yarim  oy 
shaklida y ad ro g a  b iroz k irib  turad i. B a’zan re tiku la r tan ac h a la r ju d a  
katta lash ib  ketgan idan  yad ro  a tro fid a  qattiq  m an tiya  hosil q ilad i. bu 
b o sq ich d a  x lam id iy a la r g lik o g en  m a trik sg a  e g a  b o 'la d i . X lam id iy a  
tanachalarini hujayra sitoplazm asida uchrab turadigan ayrim  kiritm alaridan 
(vakuollar) a jra ta  b ilish  kerak. B unday k iritm alar tashqi tom onidan  bir 
te k is  b o 'y a lg a n  b o 'l i b ,  x o 'j a y i n  h u ja y r a  y a d r o s in i  d e y a r l i  
sh ikastlan tirm aydi. Bu usul yo rdam ida x lam id iya  in feksiyasiga  d iagnoz 
q o 'y ish d a  4 0%  gacha ho llarda  pato log ik  agent topiladi.

M on o klo n a l a n tite lo la r q o 'l la b  im m uno fluoressen t u su li yordam ida  
x la m id iya la rn i an iq lash: S u rtm alar m axsus sterillangan paxta  tam ponli 
bakteriologik qovuzloqlarda olinadi. S iydik kanalining 4 -5  sm  cha ichidan
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olingan pato log ik  m aterial buyum  oynasiga yupqa q ilib  b ir tekis surtiladi 
va  xona h a ro ra tid a  qu ritilad i va suvsiz  a tse ton , m etanol yoki e tanol 
yordam ida fiksatsiya qilinadi. Preparatlam i bo 'yashda  quyidagi reagentlar 
q o ‘llan ilad i: f lu o re ssen  -  iz o tio ts ia n a t m o d d as i, E v a n s  b o 'y o g 'in i  
saqlovchi liofillangan  m onoklanal antitelolar, d istillangan suvdaeritilgan  
0,1 % li natriy azot eritmasi. Xuddi shu reagentdan 30 m kl avtom atik pipetka 
yordam ida, pa to log ik  m aterial joy lash tirilgan  8  m m  ay lana  oynasi nam  
kam erada, xona  haro ratida 15 daq iqa  inkubatsiya q ilinad i; buyum  oynasi 
d istillangan suvda lO sekund  yuviladi va xona haroratida quritiladi. Keyin 
buyum  o y n asig a  av tom atik  p ipetka  yo rd am id a  2 0  m km  bu ferlangan  
glitserin tom iziladi.

P reparat yuzin i 22 X 4 0 -6 0  m m  1 1 o ‘lcham li yopq ich  oyna bilan 
yopib , lyum inessen t m ikroskopda k o 'zd an  kechiriladi. F iltrla r sistem asi 
b o 'lg an  bunday  m ikroskop  prepara tda  fluoressein  -  ixo tio tsianatn ing  
nurlanishiga m o'ljallangan. Preparat 400-5(X) m arta kattalashtirib ko'riladi. 
Bu usul b ilan  hatto  x o 'jay in  hujayrasi tashqaris ida  jo y lash g an  x lam id iya 
e lem en tar tanachalarin i ham  aniqlash m um kin. E lem entar tanachalarn ing  
chetlari tekis, yum aloq  shak lda, tiniq yashil rangli b o 'lib  k o 'rinad i (84- 
rasm ). R etiku lyar tanacha la r esa, e lem en tar tanachalardan  2 -3  barobar 
kattaroq  b o 'lib , yum aloq , yashil rangda tov lanadi. K o 'r ish  m aydonida 
b itta  p rep a ra tn in g  har xil jo y id a  1 0 - 1 2  ta  va undan  o rtiq  x lam id iya  
tanachalari top ilsa , na tija  m usbat h isoblanadi.

8 4 - r a s m .  Im m unofluoressent uslubda 
aniqlangan xlam idiyalar, kat. * 1200 

(m uallif E. Baluyans)

Patogen m ikoplazm alar

M ikop lazm alar Ш  b o 'lim  (T enericutes), lO guruh  M ollicu tes sinfiga, 
M ycop lasm ata les ta rk ib iga, M ycop lasm ataccae , A cho lep lasm ataceae , 
Sp iroplasm ataceae o ilalariga kiradi. M ikoplazm alar m ayda, kattaligi 125- 
150 nm, ayrimlari 700-800  nm, spora hosil qilmaydi, harakatsiz, gram manfiy 
bakteriyalardir
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1898-yil E .N okar va  E .R u p levropnevm oniya q o ‘z g ‘atuvchisin ing  sof 
kulturasin i a jratib  o lishga  m uvaffaq  bo 'ld ilar. M ikop lazm alar tuproqda, 
turib  qo lgan  suv  havzalarida, hay von va odam lar o rgan izm ida  yashaydi, 
u larning patogen  va  nopatogen  turlari m a’lum.

M orfo log iyasi. M ikop lazm alar kuchli po lim orfizm  xususiyatga  ega. 
Sharsimon, diam etri 0 ,3 -0 .8  mkm, tuxum sim on, kokksimon, bakteriyasimon 
va ipsim on b o ‘ladi. M ikop lazm alarda  hu jay ra  devori b o 'lm ay d i, am m o 
uch qavatli, qalinligi 7 ,5 -1 0  nm bo 'lgan  sitoplazm atik pardasi bor. Sitoplaz­
m asi D N K , R N K , ribosom alar va boshqa xolesterin li b ir ikm alarga  ega. 
M ikoplazm alar R om anovskiy-G im za usuli bilan yaxshi bo 'yaladi. N ukleoid 
D N K  tarkibida G +S 23-40%  ni tashkil etadi.

0 ‘sish i. M ikoplazm alam ing  k o 'pch ilik  turlari fakultativ  anaerob, ular 
su n ’iy oziq  m uh itla rga  oqsil, sterol, fosfolip id , m utsin  ham da purin  va 
p irim id in  asoslarin i q o 'sh ilg an d a  yaxshi o 'sa d i. S uyuq va  yarim  qattiq  
(1 -1 ,3 %  agar) oz iq  m uhitlarda ko 'payad i. Q attiq m uhitlarda oziq m uhitga 
k irib  o 'su v ch i che tla ri notekis, tuxum  q u y m o g 'ig a  o 'x sh ash  ko lon iyalar 
hosil q iladi (85-rasm ). K o lon iyalar 3 -5  kun term osta tda  saq langandan

85-rasm. M .hom inis, sof 
koloniyalari «tuxum  quym og 'in i»  

eslatadi, bo 'linayo tgan  koloniyalar 
(BK)

so 'n g  yiriklashib, kattaligi l,5 -2T nkm  ga у etadi. Q onli agarda  u lar atrofida 
gem oliz halqasi paydo bo 'ladi. M ikoplazm alar 3 6 -3 7 G  da, tarkibida zardob, 
pH  6 ,5 -7 ,0  b o 'lg a n  m uhitlarda ju d a  m ayda ko lon iyalar hosil q iladi. O ziq 
m u h itg a  x o le s te ro l y o k i b o sh q a  s te ro lla rn in g  a c h itq i e k s tra k tla r i 
q o 's h i lg a n d a  m ik o p la z m a la r yax sh i o 's a d i .  U lar, ta rk ib id a  za rd o b  
b o 'lm ag an , am m o 0,02%  gem oglob in  va 0 ,01%  L -s is te in  b o 'lg an  oziq 
m uhitlarda bem alo l o 'sad i. M ikop lazm alar tovuq  em brion in ing  xorion 
allan to is b o 'sh lig 'id a  ham  k o 'payad i.

Ferm entativ xususiyati. M ikoplazm ada m oddalar alm ashinuv jarayoni 
ju d a  o 'zg a ru v ch an . U lar p ro teo litik  xususiyatga ega  em as. A m m o ayrim  
turlari je la tinan i suyukiradi, zardobni ivitadi. M ikoplazm aning  k o 'p  qism i
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glyukozani parchalaydi, ulardan ayrim lari arg inaza va fosfatazalam i hosil 
qiladi.

A n tigen  tu zilish i. M ikop lazm alar turga xos an tigen la rga  ega. Mi- 
koplazm a oilasiga 70  dan ortiq tu r kiradi, shulardan M .pneum oniae, M .ho­
m inis, U .u realy ticum  lar odam larga  n isbatan  patogen  m ikop lazm alar 
h isob lanadi.

T oksin h osil q ilish i. M ikoplazm alar toksin i tem pera tu raga  chidam li, 
po lisaxariddan  iborat. E ndotoksin  va gem olizin  hosil q iladi.

C h id a m lilig i. M ikop lazm alarn i 4 5 -5 5  С  da  q izd irilg an d a  1 5 -20  
d a q iq a d a  o ' l a d i .  U m u m iy  q o N la n i la d ig a n  k o n s e n t r a t s iy a d a g i  
d e z in fe k s iy a lo v c h i e r i tm a la r  h am  b a k te r its id  ta ’s ir  e ta d i. Q u ritish , 
u ltratovush va boshqa fizik  om illar ta 's iriga  chidam siz. A m m o penitsillin, 
am pitsillin , sefa losporin  va boshqa an tib io tik larga  ch idam li.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. M ikoplazm aning M .m ycoides turi 
qoram ollarda plevrapnevm oniyani keltirib chiqaradi. M ikoplazm alar q o ‘y, 
echki, c h o ‘chqa, kem iruvch ilar va q ush la r o rgan izm idan  ham  topiladi. 
A sosan, M .hom in is ta jriba hayvonlari uchun patogen  hisob lanadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Patogen m ikoplazm alar nafas 
a ’zo larin i, yu rak -tom ir, siyd ik -tanosil va m arkaziy  nerv  sistem alarin i 
sh ikastlayd i. M .pneum oniae  1944-yili M .Iton  tom on idan  top ilgan .M  
pneum oniae odam larga  yuq tirilganda u larda kasallik  q o ‘z g ‘atgan (faqat 
1962-yili m ikoplazm a deb identifikatsiya qilingan). M ikoplazm a odam larda 
rinit, b ronx it, b ronx io lit, k rupoz va ay rim  vaq tla rda  no tip ik  zo tiljam  
q o 'z g 'a ta d i. Bu kasallik  bilan, asosan, 3 -7  yoshdagi b o la la r kasallanadi. 
K asallik  m anbai -  bem or. U havo-tom chi orqali va bem or b ilan  uzoq vaqt 
m uloqotda b o ‘Iganda yuqadi. M ikoplazm alar odam  organizm iga tushgach. 
traxeya, b ronx lam ing  ep ite liy siga  yopishadi va a lveo tsitla rga  kirib , u lar 
sitop lazm asida  k o ‘payadi va m ik roko lon iyalar hosil q ilad i. K eyin qonga 
tushib , qon orqali butun o rgan izm ga  tarqalad i, ayn iqsa, bo la larda , nafas 
a 'zo larin i ja rohatlash  bilan birga, yanajigar, m e’da-ichak sistem asi, quloq- 
tom oq-bu run la rda  o ‘zgarish la rga  sabab  b o 'lad i.

M ikoplazm alar qo 'zg 'a tad igan  kasallik uzoq davom  etadi va turli asorat­
lar (o tit, o 'p k a  em fizem asi va boshqalar) qo ld irad i. B o la la r va kattalar 
o 'r ta s id a  ep idem iya shaklida tarqalishi ham  m um kin.

Im m uniteti. K asallikdan so 'n g  hosil bo 'lad igan  im m unitet odam larda 
yaxshi o 'rg an ilg an  em as. O dam  qon  zardob ida  agg lu tin in , pretsip itin , 
kom plem entn i b irik tiruvchi an tite lo lar va m ikop lazm an ing  ko 'p ay ish ig a  
qarsh ilikq iluvch i m oddalar hosil bo 'lad i. K asallikning im m unitetida odam  
organizm ining chidam liligi m uhim  rol o 'ynayd i.
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L aboratoriya  tashxisi. K asallikning o ‘tk ir davrida b a lg 'am , halqum , 
tom oq, uretralardan olingan m aterial m axsus oziq m uhitga ekiladi. A jratib 
olingan kulturaning o 'sish i, fermentativ, gem olitik xususiyatlari tekshiriladi, 
id en tif ik a ts iy a  q ilin ad i va  m axsus z a rd o b la r y o rd am id a  qaysi tu rga  
m ansublig i an iq lanad i. S o 'n g  sero log ik  usul qo 'llan ilad i. B em ordan  3 -4  
hafta  o ra s id a  o lin g a n  ju f t  z a rd o b la ri b ilan  k o m p lem en tn i b o g 'la s h  
reaksiyasi va b ilvosita  gem agg lu tina ts iya  reaksiyalari q o 'y ilad i. Tezkor 
im m unofluoressensiya  reaksiyasidan  ham  foydalaniladi.

D avolash . B em orlarga yarim  sin te tik  te tra tsik lin , levom itse tin  va 
eritrom itsin  beriladi.

O ld in i o lish . O rg an izm n in g  ch id am lilig in i o sh irish g a  qara tilgan  
m uolajalar q ilinadi. B em orlarni o ‘z  vaqtida aniqlab ularni a loh ida  xonaga 
yotqiziladi va profilaktika choralari ko 'rilad i. B a’zi m am lakatlarda notipik 
zotiljam ning  old in i o lish  uchun o 'ld irilg an  m ikoplazm adan  tayyorlangan 
vaksina bilan k ish ilar em lanadi.

Siydik-tanosil a ’zolari m ikoplazm ozi

M ikoplazm a infeksiyasi keltirib chiqaradigan kasalliklar xilm a-xil bo 'lib  
organizm ning um um iy intoksikatsiyasi va turli a ’zo ham da sistem alam ing 
sh ikastlanishi b ilan  kechadi.

Siydik-tanosil a ’zolari m ikoplazm oziga m ikoplazm alar (ureaplazm alar) 
sabab bo 'ladi. U lar antibiotiklarga chidam ligi ham da bakterial filtrdan o 'tib  
ketish  xususiyatlari b ilan  v iruslarga  b ir oz  o 'x sh a b  ketadi.

M ikoplazm alar ju d a  m ayda m ikroorganizm lar bo 'lib , bakteriyalar kabi 
o 'z in in g  hu jay ra  q o b ig 'ig a  eg a  em as. U lar oval, c h o 'z in ch o q  va sferik  
shaklda bo 'lib , kattaligi (),2-0,3 m km  (8 6 -rasm).

M ikop lazm alam ing  T -sh tam m i o 'z id an  «ureaza»  ferm en tin i ajratish 
xususiyatiga  ega . U m ochevinani am m iak ham da C 0 2 g a  parchalaydi. 
B unday xususiyat barcha  m ikop lazm alar ichida faqat T -sh ta m m g a  xos. 
Shuning uchun bunday m ikoplazm alarni ureaplazm a urealitikum  deyiladi. 
U reap lazm alar b irinchi m arta gonokokksiz  u re trit b ilan  o g 'r ig a n  erkak 
uretrasidan a jra tib  o lingan , bunda ureap lazm alam ing  e tio log ik  aham iyati 
borligi isbo tlangan . K eyinchalik  endo tserv itsit, ooforit, sa lp ing it, kolpit, 
o y -k u n ig a  y e tm a y  tu g 'is h , h o m ila  tu s h ish i, o 'l ik  tu g ’ish , b o 'y id a  
bo 'lm aslik . u re trit, veziku lit kabi kasa llik lam ing  yuzaga kelish ida  ham  
ureap lazm alar ta ’siri borligi aniqlangan.

Sepsis, m iya abssessida u reap lazm alar a jra tib  o lindi, g lom eru lonefrit, 
sistit va p rosta tit kabi kasa llik larda  u larning aham iyati o 'rg an ilm o q d a . 
T adq iqo tlardan  siyd ik-tanosil kasallik lari bilan o g 'r ig a n  ay o lla rn ing  4 0 -
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86-rasm. M ikoplazm alar. 87-rasm. ED-1 oziq m uhitida
elektronm ikro-fo to , k a t . ,  12000 undirilgan ureaplazm alam ing sof

koloniyasi

50%  ida, g o n o k o k k s iz  u re tritg a  ch a lin g a n  e rk a k la rn in g  5 1 ,2 %  ida 
ureap lazm alar borligi aniqlangan.

M orfo log iyasi. U reap lasm a urealu ticum  ni b irinchi b o 'l ib  1954-yili 
Shepard  an iq lagan , u lar ko lon iyalarin ing  hajm i kichik  b o 'lib  10 -30  m km 
dan o sh m ay d i. S hun ing  uchun u la rg a  T -sh ta m m a  deb  nom  berilgan  
(87-rasm).

M orfo log iyasi katta lig i b o 'y ic h a  3 x ilga  a jratilad i, m a y d a -  120-175 
nm, o 'rtacha  -  5 0 0 -7 5 0  nm  va katta. R espublikam izda U .urealyticum  ning 
so f  k u ltu ra s in i n o g o n o k o k k s iz  u re tr it la rg a  ch a lin g a n  b em o rla rd an  
E .E shboyev  (1 987-y.) und irishga  erishgan.

B io k im y o v iy  x u su s iy a tla r i. U reap lazm a la r q a n d la r  uchun  inert 
hisob lanadi, d iazokrista llarn i tik lam ayd i, kata laza-m anfiy  h isoblanadi. 
Q uyon la r va deng iz  ch o 'ch q ach a la r in in g  e ritro tsitla riga  n isbatan  faol 
b o 'lg an  В -  gem o litik  xususiyatga  ega.

K asallikning odam lardagi patogenezi. U reaplazm alar tufayli yuzaga 
kelgan u re tritla r (N G U ) kabi kam  b e lg ila r bilan kechadi. S hun ing  uchun 
inkubatsion  davrin i belg ilash  ham  m ushkul. B em orlam ing  m a’lum bir 
q ism ida  (4 -5 % ) ureaplazm ali uretritdagi ya llig 'lan ish  jarayon in ing  klinik 
k o 'r in ish i so 'z a k d a g ig a  o 'x sh a b  ketad i. K asallik  b u nday  kechgan ida  
inkubatsion  davri 3 -5  kunga teng  b o 'la d i. A m m o ak sariy a t ho llarda 
m ikoplazm ali u re tritla r o 'r ta ch a  o 'tk ir  yoki surunkali kech ib , inkubatsion 
davri 3 0 -4 0  kunga surilib ketishi m um kin. U ragenital ureaplazm ozni og 'ir- 
yengillig iga qarab  yengil, o 'r ta ch a  o g 'i r  v a o g 'i r  xillarga ajratilad i. Yengil 
shakliga nogonokokk uretrit, ayollar siydik-tanosil a ’zolari quyi q ism ining 
yallig 'lan ish i; o 'r ta ch a  o g 'ir  shakliga ayollarda kichik chanoq a ’zolarining 
o 'r t a c h a  o ' t k i r  va  s u ru n k a li  y a l l ig 'l a n is h i ,  e rk a k la rd a  p ro s ta ti t ,  
o rxoep id id im it, veziku lit; o g 'i r  shak liga e sa  abort va tu g 'ru q d an  keyingi
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kichik chanoq a 'zo laridag i kuchayib boradigan o 'zgarish lar kiradi. Kasallik 
m uddatini an iq lash  xuddi so 'zak  va tr ix o m o n iaz la rg ao 'x sh ash , ya’ni ikki 
oygacha yang i, keyin  e sa  su runkali deb  yuritiladi.

Surunkali yallig 'lan ish  jarayoni k o 'p o 'ch o g 'lilig i va uzoq  davom  etishi 
bilan xarak terlanad i. Surunkali u reap lazm ozga cha lingan  ayo llarn ing  
ko 'pch ilig ida  bachadon  nayi, tuxum donlarn ing  ya llig 'lan ish i kuzatiladi.

L aboratoriya tashxisi. Hozirgi vaqtda U. urealyticum ni laboratoriyada 
p a to lo g ik  m a te r ia lla rd a n  a n iq la sh  u ch u n , a so sa n , q o ra m o l y u rag i 
gidrolizati bilan kozein gidrolizatdan iborat V.V.Delektorskiy va  I. Jalaganiya 
(1983-y.) m uhiti ishlatiladi.

O 'z b e k is to n d a , aso san , quyon  g o 'sh ti ek s trak tid an  tay y o rlan g an  
«E D -1»  oziq  m uh itidan  keng  foydalan ilad i (E .E shboyev , A .D avurov  
muhiti, 2 0 0 0 -yi I).

D avolash. U .urealyticum  ning penitsillin qatori preparatlariga chidam li 
ekanligi e ’tibo rgao linad i. A sosan, eritrom itsin , tetratsiklin, roksitrom itsin  
lek va fto rx ino lon lar buyuriladi.

O ldin i o lish  tanosil kasallik lariga chalingan  bem orlardag i kabi o lib  
boriladi.

Х И  B O B

TIBBIYOT M IKOLOGIYASI

X IX  asr b o sh la rig a  kelib  o lim la r q u sh la r, h ay v o n la r va  od am la r 
organizm idagi patologik m ateriallardan zam burug 'Iam i to p a  boshladilar.

1839-yili Y a.L .Shenlyayn favus yoki kal kasalligining q o 'zg 'a tu v ch is i 
A chorion schoen le in ii ni k ash f e tgan  b o 'lsa , 1853-yili S h .R oben  o g 'iz  
shilliq  qavatidagi oqarish  kasalligini, B .Langenbek o g 'iz  burchaklaridagi 
yarani an iq lad i va u larn ing  q o 'zg 'a tu v c h is i C and ida  a lb icans ekanlig in i 
is b o tla d ila r .  1 8 5 4 -y i ld a n  o d a m  va  h a y v o n la rd a g i z a m b u r u g 'la r  
q o 'z g 'a ta d ig a n  kasallik lar m ikoz deb atala  boshlandi.

K eyinchalik m ikozlar butun dunyo olim lari va shifokorlarining e'tiborini 
o 'z ig a  ja lb  e td i. T ibb iyo t m ik o log iyasin ing  asosch ila ri N .V .Sorokin , 
G .A .N ad so n , O .N .P o d v iso tsk ay a , A .N .A rav iy sk iy , A .M .A riy ev ich , 
P.N .K ashkin va  u larn ing  shogird lari h isob lanadi. X X  asrn ing  ikkinchi 
y a rm id a  z a m b u ru g 'la r  m o rfo lo g iy as i, p a to g en lik  x u su s iy a ti ch u q u r 
o 'rg an ild i va an tigen larn i a jratib  o lishn ing  o 'z ig a  xos usullari tavsiya

4 1 2



e tild i. E k sp e rim en ta l ( ta jr ib a ) h ay v o n la rd a  e sa  k a sa llik n in g  m odeli 
(andozasi) yara tild i. A m m o shu vaqtga qad ar m ikozlarn ing  k o 'p g in a  
x u su s iy a tla ri o 'rg a n ilg a n  em as. Ju m lad an , p a to g en  z a m b u ru g 'Ia m i 
d ifferensia tsiya  qilish . u larning kelib  ch iq ish i. zam b u ru g 'la r  genetikasi, 
m ikozlar im m unolog iyasi, vaksinalar olish, davolash uchun ishlatiladigan 
k im yov iy  p rep ara tla r va boshqalar. P atogen  zam b u ru g 'la m in g  odam  
organ izm ida  boshqa m ikroorgan izm lar bilan b irga yashash i, u lar bilan 
m unosabati, o rgan izm n ing  im m untanq islik  holati va O IT S  kasallig idagi 
faoliyatini o 'rgan ish  ham  m uhim  m uam m olardan biri.

Z am bu rug'lar sistem atikasi va biologiyasi

M ik o lo g iy a  fan in in g  riv o jlan ish i va z a m b u ru g 'la r  s ito lo g iy a s i, 
k im yoviy  tark ib i, irsiyati va boshqa xususiyatlari to 'g 'r is id a  yangi-yangi 
m a’lu m o tlam in g y ig 'ilish i natijasida ularning tirik o rgan izm lar olam idagi 
sistem atik  o 'm i  ham  o 'zg a rib  bo rm oqda va m um kin q ad a r chuqurroq  
an iq lanm oqda. H ozirgi vaq tda  zam b u ru g 'la r  katta euk ario tla r o lam iga 
k iradi. bu o 'z  navba tida  ikk ita  m ustaqil M ycota  zam b u ru g 'la r  o lam iga 
bo 'linad i. B u la ry an a  ikkita bo 'lim ga: M yxom ycota va haqiqiy Eum ycota 
zam burug 'la ri g a  ajra lad i. B ular ham  o 'z  navbatida an am o rf (jinssiz) va 
te le m o r f  ( j in s iy )  r iv o j la n is h , b o s q ic h la r ig a  k o 'r a  y e t t i t a  s in fg a : 
C hry trid iom ycetes, H uphochry trid iom ycetes, O om ycetes, Z ygom ycetes, 
A scom ycetes, B asidom ycetes va D eu terom yceteslarga  bo 'lin ad i.

Patogen zam b u ru g 'la rn in g  k o 'p ch ilig i dey terom itset sin figa  kiradi. 
U larning giflari septal i b o 'lib , vegeta tiv  ham da konid iy lar (ekzosporalar) 
yordam ida jin s s iz  y o 'l  bilan ko 'p ay ad i. B ular o 'z  navbatida  sinf, tartib , 
o ila , u ru g ', tu r va shtam m larga bo 'lin ad i. Shulardan ay rim lari saprofitlar, 
ba’zilari o 'sim liklar, hayvonlar va odam larda kasalliklam i keltirib chiqaradi, 
y a ’ni patogendir. H ozirgi vaqtda zam burug 'larn ing  l(X)dan ortiq patogen 
turlari m a’lum.

M orfologiyasi va tuzilishi. Z am burug 'lar yosh kulturasining hujayrasi 
dum aloq , tuxum sim on , yetilgan hujayralari e sa  noksim on, duksim on  va 
a m y o b a g a  o 'x s h a s h  b o 'l i s h i  m u m k in . K o 'p c h i l ig i  e s a  s i l in d r ik  
hujayralarining birlashishidan m itseliy hosil qiladi. Z am burug 'la r tuzilishi 
b o 'y ich a  suv o 'tla r ig a  o 'x sh ash  b o 'lib , a jralib  turad i, b ir yoki b ir necha 
y a d ro , h u ja y r a  d e v o r i  va  s i to p la z m a t ik  p a rd a d a n  ib o r a t .  Y osh 
ku ltu ralarn ing  sitop lazm asi gom ogen  b o 'lib , yetilgan lari donachalardan  
tashkil topgan. S itoplazm asida m itoxondriya, G olji apparati, vakuola, turli 
kiritmalar (glikogen, volyutin, lipid, organik tuzlaming kristallari, pigmentlar) 
bor.
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Zam burugN ar hujayrasining struktural kom ponentini mitseliy lar tashkil 
etadi. U lar shoxlangan rangsiz, y o ‘g lonligi 1 -10  m km , uzunligi 4 -7 0  m km , 
iplardan (giflardan) iborat. Z am burug 'larn ing  ayrim  turlaridagi m itseliylar 
b o 'g 'in s iz  hu jay ra lardan  (M ucor), ayrim  oliy  z a m b u ru g 'la r  m itseliy lari 
k o 'p  hujayrali, achitqisim on zam burug 'lardaesa (Candida) soxta m itseliylar 
b o 'lad i. A yrim  zam b u ru g ‘larda kon idorflar m urakkab  b o 'lib , o 'z ig a  xos 
m ikroskopik  tuz ilishga  ega. M asalan: A sperg illus kon idorflari g ifn ing  
uch ida  jo y lash g an  b o 'lib , pu fakchaga o 'x sh ay d i va  u larda  shishasim on 
o 's im ta la r -  terigm alar o 's ib  chiqadi. U lardan esa konidiylar paydo bo 'lad i. 
P e n ic i ll iu m  F u sa ru m , M ic ro sp o ru m  z a m b u r u g 'la rn in g  u c h la r id a  
pufakchalar hosil bo 'lm ayd i.

A y rim  k o n id iy la r  (b i r  h u ja y r a l i la r )  m a y d a  b o 'l a d i .  B u la rn i 
mikrokonidiylar, yiriklari (ko 'p  hujayralilari)ni esa m akrokonidiylar deyiladi. 
K onid iy lar to 'g 'r id a n - to 'g 'r i  g iflarda ush lab  tu ruvchi tuz ilm asiz  paydo 
b o 'lish i m um kin , bularn i lateral kon id iy lar deyilad i. M asalan : C andida 
trop icales dag i b lastokon id iy lar (soxta konid iy lar), bu la r g if lam in g  ikki 
yonidagi shoxchalarda  b ittadan  joy lashad i.

D e rm a to m ik o z  q o 'z g 'a tu v c h i la r n in g  ik k i y o n id a  jo y la s h g a n  
m ikrokon id iy lar a ley riyalar deyilad i. U larn ing  barcha  spora lari jin ssiz , 
vegeta tiv  y o 'l b ilan  hosil b o 'lad i, am m o spo ra lar jin ss iz  y o 'l  b ilan , y a ’ni 
g a p lo id  x ro m o so m a la rg a  e g a  b o 'lg a n  ik k ita  y a d ro n in g  q o 's h i l is h i  
natijasida ham  hosil bo 'lad i.

Z a m b u ru g ‘larda  jin s iy  y o 'l  b ilan  k o 'p a y ish  usu li h a r  x il. S odda 
zam b u ru g 'la rd ag i jin s iy  y o 'l  bilan hosil b o 'lad ig an  sp o ra la r oospora lar 
va zigosporalar, yuqori-m urakkab  zam burug 'dag ila rn i e sa  askospora  va 
bazidospo ra lar deyilad i. H ozirgi vaq tda  zam b u ru g 'la rn in g  vegeta tiv  va 
jin ss iz  y o 'l  b ilan  k o 'p ay ish i an am o rf va jin s iy  y o 'l  b ilan  k o 'pay ish in i 
te le m o r f  d e y ila d i. S u n ’iy  m u h itla rd a  o 's t i r i la d ig a n  z a m b u ru g 'la r  
m orfologiyasi polim orfizm  xususiyatiga ega, am m o patologik m aterialdan 
o lingan  zam b u ru g ‘larda esa  bu xususiyat kam roq  nam oyon  b o 'lad i.

Zam burugM ar b iologiyasi. Z am b u ru g 'la r, asosan, spora hosil q ilib , 
b o 'lin ib , kurtak lan ib  va o 's ib  ko 'p ay ad i. Q u lay  sharo itda spora lar o 's ib  
naychalar hosil qiladi, bular o 'z  navbatida uzayib iplar (g iflar)ga aylanadi. 
K ey inchalik  g ifla rd a  k o 'n d a lan g  to 's iq  pardalar, y a ’ni sep ta la r  hosil 
bo 'lad i. Ular, asosan, yuksak zam burug‘larda bo 'lib , septali giflar deyiladi. 
Sodda zam b u ru g 'la r  g iflarida  sep ta lar b o 'lm ay d i, shun ing  uchun ulam i 
sep tasiz  g if la r  dey ilad i. Spora  hosil q ilish  faqat k o 'p a y ish  vazifasin i 
ba jaribg ina qolm ay, balk i zam b u ru g 'la rn in g  tashqi m uhitda  tarqalish iga 
ham  sabab  b o 'lad i.
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Z am b u ru g ‘lam ing spora hosil q iluvchi qism i sporaforalar deyiladi. 
Sporalar tashqi va ichki bo 'ladi. Tashqi sporalar ekzosporalar yoki konidiya 
debataladi. Sporalar konidiofor yoki konidiy tutuvchilar deyiladi. Konidiylar 
soni, kattalig i, shakli, tuzilishi har xil zam burug ‘larda turlicha bo 'lad i. 
Sporaforlam ing uchlarida erkin sporalar hosil bo 'lsa , buni ezosporalar deb 
ataladi. Ichki yoki endosporalar yetilgan zam burug‘larda jin siy  jarayon 
natijasida paydo bo'lib , askalar (askomitsetlar)dan sporogiyalargacha (m ukor 
va boshqalar) yetilib boradi. Yetilmagan zam bum g‘larda tallosporalar bo ‘lib, 
ular mitseliylar ayrim shoxchalarini maxsus sporalarga (artospora, blastospora, 
konidiy, aleyri, gem isporalarga) aylanishi natijasida hosil bo 'ladi.

0 ‘sish i. Z am b u ru g 'la r  aerob sharoitda, Saburo , C hapek-D oks, suyuq 
suslo  yoki suslo-agarlarda, y a ’ni pH  6 ,0 -6 ,5  b o 'lg an  oziq m uhitlarda 2 2 -  
37° S haroratda yaxshi k o 'payad i. A m m o patogen zam b u ru g 'la r  pH  3 -1 0  
b o 'lg an  m uhitlarda ham  o 's ish i m um kin.

K o 'p in c h a  z a m b u ru g 'la r  turli xil fe rm en tla rg a  eg a  b o 'lib , shu lar 
yo rdam ida oqsil, ug levod  va  lip id larni parchalaydi, ay rim lari patogenlik  
om illari ham  hisoblanadi. A yrim  ferm en tlar y o g 'o ch , teri, suyak  va m um  
kabi sintetik polim erlar va boshqa m urakkab organik m oddalam i parchalash 
xususiyatiga  ega.

P atogen zam b u ru g 'la rn in g  ko 'pay ish i uchun turli o 's t im v c h i om illar 
(v itam in , am inok islo ta lar), m ineral m oddalar va m ik roelem en tlar (rux, 
kobalt, natriy va  tem ir, m agniy, m is, fosfor tuzlari) zarur.

P a to g en  z a m b u r u g 'la r  a g a rli m u h itd a  o 's i s h ig a  k o 'r a  to 'r t  x il 
k o lo n iy a la r : 1) te r ig a  o 'x s h a s h , s illiq , q a ttiq ; 2 ) p a x ta g a  o 'x sh a sh  
m o m iq s im o n , g 'o v a k ; 3) d u x o b ag a  o 'x sh a sh  tu k li, k a lta  ju d a  k o 'p  
m itse liy lar b ilan  qoplangan; 4 ) m o 'r t, pardasim on, tez sinad igan , karton 
yoki un  sep ilganga o 'x sh ash  ko lon iyalar hosil qiladi.

Z am b u ru g 'la rn in g  k o 'p  turlari suyuq  m uhit yuzasida  parda, prob irka 
tubi yoki dev o rid a  esa, nam atga o 'x sh ash  c h o 'k m a  hosil q ilad i. U lar oq, 
sariq, jigarrang , qora, havorang, yashil, qizil, m alinaga o 'x sh ash  va boshqa 
ran g d ag i p ig m e n tla rn i h o sil q ila d i, am m o  p a to lo g ik  m a te ria ld ag i 
zam burug 'larn ing  ko 'pch ilig i pigm ent hosil qilm aydi.

T ok sin  h o s i l q il ish i. P a to g en  z a m b u ru g 'la rn in g  ay rim  tu r la ri 
(F usarium ) ek zo to k s in , asp erg illn in g  ay rim lari a flo to k sin , F usarium  
sporo toch ie lla  lipotoksol, am m o zam b u ru g 'la rn in g  k o 'p  turlari kuchli 
to k s in la r(fa llo to k sin , m uskarin  va boshqalar) hosil q ilad i. Infeksiyan ing  
k irish  jo y i, ta rqalish  y o 'li har xil m ikozlarda turlicha. C h u q u r m ikozlar 
q o 'z g 'a tu v c h is in in g  sporasi nafas y o 'lig a , subku tan -spo ra  yoki m itseliy  
bo 'lak ch a la ri teridagi yaraga  tushgach  kasallik  paydo  b o 'lad i.
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Z a m b u r u g 1 h u ja y r a s in in g  tu z i l i s h i  va  k im y o v iy  ta r k ib i.
Z am burug‘lar eukario t organ izm larga kirganligi sababli, hujayra tuzilishi 
e u k a r io t la rg a  x o s  b o 'l a d i .  H u ja y ra d a  y a d ro  b ila n  y a d ro c h a la r ,  
mitoxondriya, endoplazm atik retikulum, Golji apparati, lizosom a, fagosoma, 
seg re so m a la r bor. L o m aso m a va  x ito so m a la r faq a t z a m b u ru g ‘larda  
top ilgan . Z am b u ru g ' h u jay rasid a  b itta  yoki o 'n la b  y ad ro la r b o 'la d i . 
Z am burug 'la rn ing  k o 'p  turlari tashqi sharoitga k o 'ra  achitq i yoki m itseliy 
shaklida o 'sad i, ya’ni dim orfizm  xususiyatiga ega. Shikastlangan hujayrada 
a c h i tq i  h u ja y r a s ig a ,  p r o b i r k a d a  o 's t i r i l g a n d a  e s a ,  ip s im o n  
m ikroorgan izm larga  o 'x sh ay d i. Z am b u m g ' hujayrasi devori bak teriya 
h u jay ras id an  u g e lv o d  tab ia tli m ik ro fib rilly a r (g lik a n la r)d a n  tashk il 
topganlig i b ilan  farq qiladi.

Z a m b u ru g 'la r  q a to r  b e lg i la r ig a  k o 'r a  h a y v o n a la r  h u ja y ra s ig a  
o 'x sh ay d i. U larga  g e te ro tro f oz iq lan ish  ham da v itam in la rga  n isbatan 
ta lab ch an lik  x o s . Z a m b u ru g 'la r  m och ev in a  hosil q ila d i, g likogenn i 
sin tezlaydi. T ark ib ida  x itin  bor. Z am b u ru g 'la r, x lo ro fils iz  ae ro b  yoki 
faku lta tiv  anaerob  b o 'lib , tark ib i unchalik  m urakkab  b o 'lm ag an  oziq 
m uh itla rda  1 -5  kun d avom ida  o 'sa d i. P atogen  z a m b u ru g 'la r  b io tin , 
riboflavin , tiam in  va boshqa b a 'z i v itam inlarni yaxshi o 'z la sh tirad i. U lar 
qator ferm entlar hosil qiladi. Jum ladan, gidrolaza ferm enti patogenlik  omili 
h isoblanadi.

Z a m b u ru g 'la r  q o 'z g 'a ta d ig a n  k a sa llik la r  -  m ik o z la rd a  pa togen  
zam burug 'lar sporasi yoki m itseliyning bir qismi qulay sharoitda to 'q im aga 
tushib. uning ichiga kirib ko 'payadi. K asallikning yashirin davri b ir necha 
kundan b ir n echa  oygacha b o 'lish i m um kin. A sosan, teri, soch to lalari, 
tim oq shikastlanadi -d erm atom ikoz la r; o 'p k a ja ro h a tla n g a n d a -  kandidoz, 
blastom ikoz, m og 'o rli m ikozlar; shilliq qavat sh ik a s tlan g an d a - kandidoz, 
rinosporidoz; lim foid, m akrofagal tizim  va ichki a ’z o la r ja ro h a tlan g an d a - 
g istop lazm oz, lim fa bezlarida va terida -  spora trixoz  kasa llik lari kelib 
chiqadi. A yrim  m ikozlarda badan va ichki a ’zo lar sh ikastlan ib , butun 
organ izm ga tarqaladi.

Z am bum g' kasalliklarining paydo bo 'lish ida unga m oyillik  ham  m uhim  
a h a m iy a t k a sb  e ta d i . S h u n in g  u c h u n  d e rm o f it iy a  b i la n , a so s a n , 
m aktabgacha va  m aktab yoshidagi bolalar; chaqaloq lar va uch yoshgacha 
bo 'lg an  bo la la r esa  k o 'p in ch a  kandidoz b ilan  o g 'r iy d ila r . Z am b u m g ' 
kasa llik larin ing  paydo b o 'lish ig a  g ipo- va avitam inoz, d isbak terioz , k o 'p  
terlash , xavfli o 'sm a , qon kasallik lari, O IT S , turli y a ra la r va  sum nkali 
kasalliklar, antibiotiklardan no to 'g 'ri foydalanish, xrom om ikoz, sporatrixoz 
va boshqa om illa r ham  sabab b o 'lad i.
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Im m uniteti. Z a m b u m g 1 kasallik! arida  hujayrali v a g u m o ra l im m unite tlar 
m u h im  ro l o ‘y n a y d i. T eri o rg a n iz m n i p a to g e n  z a m b u r u g 'la r  k ir ish id a n  
h im o y a  q i l a d i .  U n d a g i  t e r  v a  l ip o id  m o d d a l a r  t a ’s i r i d a  m ik o z  
q o 'z g 'a tu v c h ila r in in g  rivo jlan ish i kesk in  kam ayad i. Q o n  zard o b id a  m ax su s 
a n tite lo la r  hosil b o 'l ib ,  u la r  h am  z a m b u ru g ‘la rg a  qa rsh i ta ’s i r  e tad i. T u rg a  
xo s im m u n ite t v u ju d g a k e la d i. S h u  sab ab li se ro lo g ik re a k s iy a q o 'y iIg a n d a , 
sh u  u r u g 'g a  m a n su b , a m m o  b o sh q a  tu rd a g i z a m b u r u g 'la r  b ila n  h am  
m u sb a t re a k s iy a  r o 'y  b e rad i. M ik o z la rd a  q o n  z a rd o b id a g i  a g g lu tin in , 
p re ts ip itin , k o m p le m e n tn i b ir ik tiru v c h i a n ti te lo la r  y a x sh i o 'rg a n ilg a n . 
S h u la rd a n  k o m p le m e n tn i b ir ik tiru v c h i a n tite lo la r  m a x su s  h iso b lan a d i. 
D e y a rlik  b a rc h a  z a m b u ru g ' k a sa llik la r id a  m a x su s  a lle rg ik  h o la t p ay d o  
b o 'la d i ,  bu e sa , o 'z  n a v b a tid a  h im o y a  v o sita s in i b a ja rad i. S h u n in g  u ch u n  
b u  k a sa llik  ta k ro r  y u q q a n d a  y e n g il k ech ad i.

P a to g e n  z a m b u r u g 'l a r  k e l t i r ib  c h iq a r g a n  k a s a l l ik la r  ( m ik o z la r )  
jo y la sh ish i, p a to g e n e z i v a  k lin ik  b e lg ila r ig a  k o 'r a  to 'r t  g u ru h g a  b o 'l in a d i.

B irin ch i g u ru h g a  y u z ak i m ik o z la r  y o k i k e ra to m ik o z la r  (ra n g -b a ra n g  
te m ira tk i)  q o ra  te m ira tk i k la d o sp o rio z , oq  p y e d ra  v a  q o ra  p y e d ra  k irad i. 
B u  k a sa llik la rd a  so c h  v a  e p id e rm is n in g  m u g u z  q a tla m i ja ro h a tla n a d i . 
O p p o rtu n is tik  m ik o z  q o 'z g 'a tu v c h i la r i  h a m  sh a rtli p a to g e n  z a m b u ru g 'la r  
h iso b lan a d i.

Ik k in ch i g u ru h g a  e p id e rm o m ik o z la r  k irad i, b u la rd a  e p id e rm is , soch lar, 
t irn o q la r  sh ik a s tla n a d i v a  bu  d e rm a to m ik o z la r  d e b  a ta lad i. B u la rg a  o y o q  
p an ja s i e p id e rm o fitiy a s i ,  ru b ro m ik o z , tr ix o f it iy a , m ik ro s p o r iy a  fa v u s  va 
b o sh q a la r  k irad i.

U c h in c h i g u ru h g a  te r i o s ti y o k i su b k u ta n  m ik o z la r  ( s p o ra tr ix o z ,  
x ro m o m ik o z , m ad u ro m ik o z) k irib , u lard a  teri, teri o sti k le tch a tk as i, fassiya  
v a  su y a k la r  ja ro h a tla n a d i .

T o 'r t in c h i  g u ru h g a  c h u q u r  m ik o z la r  (b la s to m ik o z , g is to p la z m o z , 
k r ip to k o k k o z , k o k s id io d o z )  k irad i. B u la rd a  ich k i a 'z o  v a  tu r li to 'q im a la r  
sh ik a s tla n a d i.

A skom itsetlar

A sk o m itse tla r—  xaltachali, ju d a  k o 'p  m itse liy li z a m b u m g ‘lardir. Jin siy  
y o 'l  b ilan  a sk o sp o rasi (m ax su s  x a lta c h a la r - a s k a la rd a  sp o ra la r  riv o jlan ad i) 
o rq a li k o 'p a y a d i , jin s s iz  y o 'l  b ilan  k o 'p a y ish i e sa  ko n id iy a la r  o rq a li am alga  
o s h a d i  ( e k z o s p o r a la r  k o 'p c h i l i k  z a m b u r u g 'l a r d a  j i n s s i z  k o 'p a y is h  
fa o liy a tin i b a ja rad i).

A sk o m itse tla r  s in fig a  A sp erg illu s  u ru g 'i  k irad i. Z a m b u ru g 'la r  b o 'g 'in li  
y ok i se p ta li m its e l iy la r  v a  b ir  h u ja y ra li k o n id iy  tu tu v c h ila rd a n  ta sh k il
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topgan. K onidiy  tu tuvchilarn ing  yuqoridagi uchida y e lp ig 'ich g a  o 'x sh ab  
jo y lash g an  ka lta , qa to r ste rigm alari b o 'lib , u lardan  zan jirg a  o 'x sh a b  
kon id iyalar o 's ib  chiqadi.

M ik ro sk o p  o s tid a  a sp e rg illa r  tek sh ir ilg a n d a , s te r ig m a la r  u s tid a  
joy lashgan  ekzosporalar, xuddi gulga suv sepadigan id ishdan tushayotgan 
suvni esla tad i. A sperg illa larn ing  asosiy  tu rlaridan  biri A sperg illus n iger 
h isoblanadi. Bu tu r tab iatda keng tarqalgan  b o 'lib , nam  buyum larda, non 
va  m u ra b b o la rd a  y a sh a y d i. P a to g en  va  sh a r tli  p a to g e n  tu r la r ig a
A .fum igatus, A . flavus, A . n iger va boshqalar k iradi. H ozirgi vaqtda 
asperg illyoz b ilan  o g 'r ig an  bem orlardan  asperg illan ing  4 0  dan ortiq  turi 
ajratib  o lingan  b o 'lib , u lar odam lar terisi, o y oq -qo 'lla ri, burun b o 'sh lig 'i, 
o 'p k a , bronx , k o 'z , tashqi qu loq  y o 'lla rin i, suyak va b oshqa  a ’zolarni 
zararlaydi.

A s p e rg i l ly o z  k a sa l lig i re a k t iv l ig i p a sa y g a n  v a  im m u n  h o la ti 
kuchsizlangan kishilarda juda  o g 'ir  kechadi. hatto  o.'lim bilan ham  tugaydi. 
Patogen m og 'orlam ing ayrim  turlari ju d a  zaharli va xavfli o 'sm a  qo 'zg 'a tish  
x u su s iy a tig a  eg a  b o 'lg a n  a fla to k sin  a jra tad i. A sk o m itse tla r  s in fig a  
Penicillium  u ru g 'i ham  kiradi. M itseliy va konidiy bandlari k o 'p  hujayrali 
b o 'l ib ,  h o s il b e ru v c h i ta n a s i m o 'y  q a la m g a  o 'x s h a y d i .  K o n id iy  
tu tu v ch ila rn in g  yuqori q ism i sh ox langan  b o 'l ib ,  u la rn in g  u ch la rid a  
sterigm alar, u lardan esa  supurgiga o 'x sh ash  qato r konid iy lar hosil bo 'lad i. 
Z a m b u ru g 'la rn in g  bu u ru g 'i  ta b ia td a  k en g  ta rq a lg a n  b o 'l ib ,  su t 
m ahsulotiari, nam  buyum lar, eski teri va m urabbolarda k o 'p  uchraydi. Bu 
u rug 'n in g  asosiy  turi Penicillium  q laucum  hisoblanadi. U larn ing  m axsus 
shtam m asi (P en icillium  natatum  va boshqalarjdan  pen itsillin  olinadi.

Penicillium  ning 30 dan ortiq turi odam lar uchun patogen  hisoblanadi. 
U lar p en itse lly o z  -  te ri, tirn o q , q u lo q , yuqori na fas  y o 'l la r i ,  o 'p k a  
kasallik larin i keltirib  ch iqarad i. B undan tashqari, o rg an izm d a  tarqalgan 
(y a ’ni generiliza tsiya langan) holda ichki a ’zolarni ham  shikastlaydi.

A y n iq sa , P .c ru s taceu m , P .g laucum , P .n iger tu r la ri o ' t a  p a to g en  
hisoblanadi. A spergillyoz va penitsillyozlarga laboratoriya tashxisi qo 'y ish  
uchun pato log ik  m ateria llar m ikroskop  ostida teksh irilad i. S o 'n g  oddiy  
m uhitlarga yoki Saburo  m uhitiga ek ilad i va 2 5 -2 8  С  haroratda o 'stirilad i. 
Paydo bo 'lg an  koloniyalar xarakteri, ferm entativ xususiyati, pigm ent hosil 
q ilish i, a lle rg ik  sinam a, kom plem entni b irik tirish  reaksiyalariga  k o 'ra  
identifikatsiya qilinadi.

B em orlarni davolash uchun nistatin, surunkali shakllarida am foteritsin
B, m ikoseptin , am foglyukam in, autovaksinalardan  foydalaniladi.
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Achitqi zam burug‘i

A chitqilar A scom ycotina sinfi Saccharo m ucetales tarkibiga (birlam chi 
xaltachali zam burug 'lar) kiradi. A chitqi yirik hujayra bo 'lib , tuxum sim on, 
sharsim on va tayoqchasim on  shakllarga ega. A chitqi hu jay ra larida  ikki 
qavatli qobiq  va chegaralangan  yadro  bor. S itop lazm asi gom ogen  bo 'lib , 
m ayda donacha tuz ilish iga ega . unda turli k iritm alar (g likogen , volyutin , 
m o y ), v ak u o la  h am d a  ip s im on  tan ac h a la r, y a ’ni h u ja y ra la r  sin tez i 
ja ray o n id a  ish tirok  etuvchi xondrosom alar bor. A ch itq ilar kurtak lan ib  
b o 'lin ad i. spora hosil q ilib , ayrim  turlari esa jin s iy  y o 'l b ilan  k o 'payad i. 
K urtak lan ib  k o 'p a y ish id a  ona hu jayradan yosh hujayra ajra lib , aloh ida 
m ustaq il h u ja y ra g a  ay lan ad i. A ch itq in in g  ay rim  tu rlari o z iq  yetarli 
b o 'lm ag an d a  h u jay rada  2, 4 , 8 , 16 tadan  en dospo ra la r hosil b o 'lad i. 
A skosporalar hosil q iluvchi achitq i hu jay ra lar ask lar (xaltacha), spora 
paydo  q ilad igan  hu jay ra esa  -  askom itse tlar deyiladi.

A c h itq in in g  bu u ru g 'ig a  m an su b  tu r la r i , tu r li x il u g le v o d la rn i 
parchalash  xususiyatiga  ega. U lar p ivo tayyorlash , v inochilik  sanoatida 
va non ishlab chiqarishda keng qo 'llaniladi. A chitqilarning Saccharom yces 
cerev isiae , Saccharm yces ellip so ides turlari yaxshi o 'rg an ilg an .

Z a m b u ru g 'la rn in g  k en g  ta rq a lg a n  g u ru h i sp o r in y a  (C la v ic e p s  
purpurea) b o 'lib , kasa llangan  ja v d a r  va b u g 'd o y la rd a  k o 'p  uchraydi. 
A skospora lar o 's im lik la r  gu llaganda m itse liy larga  ay lanadi. G iflar to 'q  
b inafsha rangdagi donacha skelero tsiy larn i hosil q ilib , u lar boshoqdagi 
don o 'm in i egallayd i. Sporinya donachalari ta rk ib ida kornu tin  alkalo id i, 
sfatselin  va ergotin  kislotalari bor. B ularni odam  yoki hayvonlar non bilan 
iste’mol q ilgan idajuda o g 'ir  kasallik yuzaga kelishi m um kin. B u kasallikka 
chalinm aslik  uchun  sporinya donachalari b o 'lg an  jav d a r va b u g 'd o y d an  
non qilm aslik lozim.

B azidom itsetlar

B azidom itsetlar k o 'p  hujayrali m itseliy larga ega zam b u ru g 'la r bo 'lib , 
u larning 20  000 dan ortiq turi m a’lum . Ular, asosan, jin siy  y o 'l  bilan, y a ’ni 
bazidospora lar b ilan  ko 'p ay ad i. K o 'p ay ish  a ’zosi -  bazid iya la r ich ida 
k o 'p in ch a  4  ta spo ra  hosil b o 'lad i. K o 'p ch ilik  baz idom itse tla r chirind iga 
boy tup roq la rda , o 's im lik la r  qo ld iq la rida  yashayd i, ay rim  turlari esa 
darax tlarda  parazitlik  q iladi. B unday qalpoqchali zam b u ru g 'la rn in g  150 
turi m avjud b o 'lib , u lardan 25 turi zaharli. U larni b ilm asdan  is te ’mol 
q ilganda, zahari tezda  m e’da-ichak y lsi orqali so 'rilad i; jig ar-buy rakda  
t planadi va 6 -3 0  soatdan so 'n g  sitotoksik ta ’sir etadi. O 'tk ir  gastroenterit
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belgilari nam oyon b o 'lad i, y a ’ni qo rinda  o g 'r iq , to 'x to v s iz  qusish , qon 
aralash  ich ketish i, um um iy darm onsiz lik , suv e lek tro lit m uvozana tn ing  
buzilishi, tirishish, jigar kattalashishi va sarg 'ayishi, azotem iyalar kuzatiladi. 
Bu kasallik  bo la la rda  o g 'i r  kech ib , jig a rn in g  o 'tk i r  a tro fiyasi tufayli 
k o 'p in ch a  o 'lim  bilan tugaydi.

Q alpoqchali zam burug 'n ing  m uxom or xilida m uskarin deb ataladigan 
alkalo id  b o 'lib . parasim patik  nerv sistem asin i sh ikastlayd i. B em orning 
silliq  m uskullari q isqaradi (spazm ), k o 'z id an  yosh oqadi, qattiq  terlaydi. 
A tropin  yuborilgach  bem or tezda so g 'ay ad i. Shartli-zaharli qalpoqchali 
z a m b u r u g 'la r  h am  i s te ’m o l q il in g a n d a n  2 - 3  so a t o 'tg a c h  o 'tk i r  
g a s tro e n te rit b o sh lan ad i. B u larn i q ay n a tilg an d a  u la rn in g  zah a rla sh  
xususiyati yo 'q o lad i.

Iste’mol q ilish  m um kin b o 'lgan . am m o ulam i tayyorlash  yoki saqlash 
jarayonida salm onella, stafilokokk. klostridiy, botulizm lar bilan zararlangan 
qo 'z iq o rin la r ham  gastroenterit kasalligini keltirib  ch iqarad i. Q alpoqchali 
zam burug ' b ilan  zaharlanganda m e’dani tezda yuvib , zararsizlan tiruvchi 
dorilar beriladi. Z aharlanishning oldini olish uchun iste’m ol qilish mum kin 
b o 'lg a n  q o 'z iq o r in la rn i a jra tib  o lib , y a x sh ila b  p ish ir ish  va sh ish a  
bankalarga sterilizatsiya qoidalariga qat’iy amal qilgan holda solib berkitish 
lozim.

D erm ato m itse tla r

T akom illashm agan zam burug 'larga  b ir guruh derm atom itsetlar kiradi, 
ulardan trixofitiya, m ikrosporiya, epiderm ofitiya va favus (kal) kabi teri va 
teri hosilalarini zararlovchi kasalliklar qo 'zg 'a tuvch ilari m uhim  aham iyatga 
ega. D erm atom ikoz q o 'zg 'a tu v ch ila ri uch ta  b o 'lib . E piderm ophy ton , 
M icrospom m . T richophyton  u ru g 'la rig a  kiradi.

T  r i x о f  i t i ya. U nining qo 'zg 'a tuvch isi trixofitonlar b o 'lib , ko 'p incha 
b o sh n in g  so c h li q ism i, te ri va tirn o q  z a ra r la n a d i. U la r  o 's is h i  va 
m o rfo lo g iy asi j ih a tid a n  b ir-b iridan  farq  q ilad i. Y uza trix o fitiy an in g  
q o 'zg 'a tu v ch ila ri T richophyton  v io laceum  va boshqalarn ing  20 dan ortiq 
turi bor. T rixofiton larn ing  m itseliy lari ingichka, kalta-kalta  shoxlanuvchi 
septali ip lardan tashkil topgan. U larda atrospora  va x lam idospora lar ham  
m avjud. T rixo fiton la r Saburo  m uhitida 4 -5  kundan  s o 'n g  g 'a d ir-b u d ir  
teriga o 'x sh a sh , m ayda kukunsim on, ku lrang , oq , qora, b inafsha , pushti, 
q izil, sa rg 'ish , jigarrangnam o, ayrim lari yaltiroq ko lon iyalar hosil qiladi.

M ikroskop  ostida ju d a  m ayda ko lon iyalar va u larn ing  m itseliylari 
ko 'rinad i. Yosh kulturalarida m akrokonidiyalar ham  b o 'lad i. T richopyton 
u ru g 'ig a  T .tonsurans, T .soudanense, T .rubrum  lar kiradi (88-rasm ).
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Yuza va surunkali trixofitiyalarni, asosan, T.tonsurans keltirib chiqaradi. 
Bu kasallik ko 'proq AQSh, M eksika, Janubiy Am erika m amlakatlarida, 
shu jum ladan, M arkaziy Osiyo davlatlarida uchraydi. Trixofitiya, asosan, 
shu kasallik bilan og 'rigan kishilardan yuqadi. U larning zam burug 'lar 
b ilan  sh ik astlan g an  soch i, q a z g 'o q la r i, sh ik astlan g an  tirnoqn ing  
bo 'lakchalari yuqum li hisoblanadi. S og 'lom  bolalarga bem or bilan 
muloqotda bo 'lganda, ularning bosh va ichki kiyim lari, taroq, qaychi va 
boshqa buyum laridan  yuqadi. B oshdagi yuzaki tr ix o fitiy a  barcha 
yoshdagi kishilarda uchrashi mumkin, ammo maktab yoshidagi bolalar 
bu kasallikka juda ham moyil bo'ladi. Boshdagi sochda trixofitiya ikki xil, 
ya’ni mayda va yirik o 'choqli bo 'ladi. O 'choqlar notekis va tarqoq, 
yumaloq shaklda bo'lib, yallig'lanish jarayoni bilinmaydi. O 'choqlar yuzasi 
qazg 'oq bilan qoplangan bo 'lib , sochlar teri sathidan 1 - 2  mm yuzada 
sinadi. Bu esa kasallikning asosiy klinik belgilaridan hisoblanadi.

C h u q u r  tr ix o f i t iy a la rn in g  q o 'z g 'a tu v c h is i  -  T ric h o p h y to n  
mentagraphytes uzun, bo 'g 'in lardan  iborat mitseliylarga ega. Yana to 'p- 
to 'p  vam itseliylam ing ikki yoniga joylashgan aleyriyalar, kam  miqdorda 
spiralsimon, buram a va uchi to 'm toq tayoqchalar ham bo 'ladi. Qattiq 
oziq muhitlarda qorga o'xshash oq, momiqsimon, chetlari tekis koloniyalar 
hosil qiladi.

M i k r o s p o r i y a .  Mikrosporiyaga M icrosporum turkum iga kiruvchi 
ipsimon zam burug 'lar sabab bo 'ladi. U lar silliq teri ham da sochlarni 
zararlaydi. Kasallik yuza va ahyonda chuqur joylashish xususiyatiga ega.

Kasallikni birinchi bo'lib, 1843-yili Parijda Vengriyalik olim Grubi kashf 
etgan. Mikrosporumlar uch guruhga: antropofil (M. audouimii Grubi, 1943- 
y.), zoofil (M .canis Bodin 1902-y.) va geofillarga (M. gupseum. Bodin) 
bo'linadi.

Mikrosporumlaming ayrim turlari yetilgan bo'lib, qolganlari yetilmagan 
zam burug'lardir. U lar Saburo muhitida, asosan, momiqqa o 'xshash oq, 
ba’zan sarg 'ish-jigarrang koloniyalar hosil qiladi.

M ikrosporumlar devorlari qalin yoki yupqa klenidiylami, ayrim turlari 
(M .audouinii) esa qalin devorli xlamidosporalami hosil qiladi.
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M. canis odam larga, asosan, mushuk va itlardan yuqadi. Kasallik 
hayvonlar bilan muloqotda bo 'lganlam ing 80% iga yuqishi mumkin. 
Bundan tashqari, teriga zamburug* tushgan buyum lar, kasallangan 
sochlardan ham o ‘tadi. Bu kasallik, asosan, bolalarda, ba’zan kattalarda 
uchraydi.

Kasallik patogenezida epiderm is m uguz qavatining qay darajada 
zararlanganligi, haroratning yuqoriligi va atrof-muhitdagi nam lik muhim 
rol o 'ynaydi.

Zamburug* mayda jarohatlarga tushgandan so 'ng , o 'sadigan giflari 
yordamida tarqaladi. Silliq terida mikrosporiyaning o 'choqlari paydo 
b o ’ladi, u la r yuzaki trix o fitiy ad an  deyarli farq  q ilm ayd i. A m m o 
mikrosporiyada o 'choqlar birmuncha katta, soni ham 2 0 -3 0  ta bo 'ladi.

Bolalarda mikrosporiya o'choqlari, asosan, badanning yopiq joylarida 
keyinchalik boshning sochli qismida, yuz va bo 'yin sohasida 1 - 2  ta yirik, 
dumaloq, chegaralari aniq o 'choqlar paydo bo'ladi.

E p i d e r m o f i t i y a .  Kasallik qo 'zg 'atuvchisi Epidermophyton 
floccosum bo 'lib , bo 'g 'in li (septali) m itseliylarga ega va bir ipda 5 ta 
guruh (to 'p lam ) holida joylashgan urchuqlari bo 'ladi, am m o konidiylari 
bo'lm aydi. Saburo muhitida duxobaga o 'xshash, unsim on, g 'adir-budir 
sariq-jigarrang, ayrimlari yashil rangli koloniyalar hosil qiladi.

Epidermofitiyada oyoq terisi, barm oqlar orasi, tirnoq va chov sohasi 
zararlanadi. Bu kasallikda ho 'l, po 'st tashlovchi dog ‘lar paydo bo'lib, 
asosan, 2 0 -30  yashar kishilarda k o 'p  uchraydi. Shikastlangan tirnoq va 
teri qazg'oqlarida. ingichka. shohlanuvchi mitseliylaming iplari, dumaloq 
konidiylar topiladi.

F a v u s ( k a l )  teri vasochning surunkali zam burug ' kasalligi bo 'lib, 
toshm alar o 'rn ida  skutula, chandiqlar paydo bo 'ladi, am m o ichki a’zolar 
shikastlanmaydi. Kasallik 1939-yili Shyonlyayn tomonidan kashf etilgan. 
Uning qo 'zg 'atuvchisi Trichonphyton schonleini bo 'lib , m itseliysining 
uchi bug'uning shoxiga o'xshaydi. Xlamidosporalar yordamida ko'payadi. 
Unsimon kulturalar mitseliysining ikki yonida aleyriyalari yaxshi ko'rinadi, 
aleyrosporalar mitseliy sitoplazmasining kondensatsiyasi natijasida hosil 
bo 'ladi. Saburo muhitiga ekiIganda quruq, ajinli, gum bazchaga o 'xshash 
kulrang, oqish yoki sarg 'ish , jigarrang yuzasi unsimon koloniyalar hosil 
bo'ladi.

Barcha derm atom itset 1 am ing fermentativ xususiyati xilm a-xil, shu 
sababli laboratoriya tashxisida bu belgilardan foydalanib bo'lmaydi. Favus 
kasallig i O 'z b ek is to n d a  deyarli uchram ayd i, k asa llik n in g  keskin 
kamayishida professor U.K.Beluxaning (1913-1993-yy.) xizmatlari katta.

422



Dermatomitsetlar ekzotoksin hosil qilmaydi, ammo endotoksin ajratadi, u 
allergen xususiyatiga ega. Shu sababli bem or organizmi, ayniqsa, terisi 
o 'ta se zg ir  allergik holatda bo'ladi.

D erm atom itsetlarda turlarga xos antigen bo 'lm ayd i, shu sababli 
serologik variantlari yo 'q . Tashqi muhitda uzoq saqlanadi, patologik 
materiallarda 4-yil, qazg 'oqlarda 6  oygacha yashaydi. Kimyoviy va fizik 
omillar ta’siriga ham chidamli. Ulami qaynatilganda 15-30 daqiqada o'ladi.

Kasallik bevosita kasal kishidan va u ishlatgan buyumlari (bosh kiyimi, 
sochig 'i, tarog 'i, ro 'm oli va boshqalar)dan, shuningdek, hayvonlar (it, ot, 
qoramol va hk.)dan yuqadi.

Dermatomitsetlar tabiatda keng tarqalgan. Ularning ba’zilari tuproqda 
bo 'ladi, boshqa turlari nopatogen. O 'ndan  ortiq turi antropofil patogen 
derm atom itsetlar bo 'lib , bem ordan sog 'lom  odam ga yuqadi.

Z o o fil d e rm a to m its e tla r  h a y v o n la rg a  p a to g en  b o 'l ib ,  kasal 
hayvonlardan sog 'lom  odam larga yuqadi. Geofil derm atom itsetlar butun 
organizmni shikastlashi mumkin, natijada bem or badaniga toshm alar 
toshadi va harorati ko'tariladi. Bunday toshm alar trixofitid, mikrosporid, 
favidlar debataladi.

D erm a to m ik o z la rd a  d e rm a to m itse tla rg a  n isba tan  ch id am lilik  
makroorganizmning reaktivligiga bog'liq. Kasallikdan so 'ng hosil bo'lgan 
antitelolar ham nospetsifik, immunitet ham kuchsiz va uzoq davom etmaydi.

L aboratoriya tashxisi. Dastlab m i k r o s k o p i k  u s u l  qo'llaniladi. 
B uning uchun buyum  oynachasiga 10% li ishqor (N aO H , KON) yoki 
glitserinli spirt tom izib, unga 2 -3  ta shikastlangan soch tolasi yoki bir 
nechta teri q az g 'o q la ri, shilliq  qavatdan o lingan oqish  nam  qirm a 
(karash) q o 'y ila d i. S urtm a spirt a langasi ustida b ir oz b u g ' hosil 
b o 'lg u n g a  qadar q izdiriladi. S o 'n g ra  tom chi yopqich oynacha bilan 
berkitilib , m ikroskop ostida X 7 okular va X 40 obyek tiv lar bilan 
ko'riladi.

Trixofitiyada, jarohatlangan soch ichida zam burug' hujayralarining 
kattaligi 4 -5  mkm bo 'lib , har xil joylashadi. Zam burug' sporalari faqat 
shikastlangan soch ichini to 'ld irgan holda (endotriks) o 'ra b  oladi yoki 
spora va m itseliylar sochning tashqari tom onida (ekzotriks) joylashadi. 
Tangacha vatim oqlarda septali, shoxlangan, bukilgan mitseliylami ko'rish 
mumkin, tirnoqdan olingan materialda esa dum aloq, to 'g 'r i to 'rtburchak 
sporalar to 'plam i ko 'zga tashlanadi.

Favusda shikastlangan soch tolasida mitseliyning y o 'g 'on lig i 3 -5  
mkm bo'lgan ipchalari, shuningdek, to 'g 'ri to'rtburchak shaklidagi mitseliy 
bo'lakchalari, havo pufakchalari, yog ' tomchilari ko'rinadi.
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M ik ro sp o riy ad a  sochn ing  fo llik u ly ar  q ism i g 'i lo fg a  o 'x sh a b , 
zamburug Naming naqshdor mayda sporalari bilan o 'ralib  turadi. Sochning 
ichida zam burug ' va sporalarning bo 'lakchalari k o 'zg a  tashlanadi 
(89-rasm).

89-rasm. M .C anis, soch tolasining 
tashqarisida joylashgan

Epidermofitiyada zamburug' elementlari teri tangachalrida bo'lib, unda 
ham qirrali sporalar bilan birga y o 'g 'o n , shoxlanuvchi, septali mitseliy 
ipchalari ko'rinadi.

B a k t e r i o l o g i k  u s u l .  Patogen zam burug'larning sof kulturasini 
ajratib olish uchun tekshiriluvchi materialni Saburo muhitiga yoki metilen 
ko 'k i qo 'sh ilgan  m uhitga ekiladi. Begona bakteriyalam ing o 'sish in i 
to 'xtatish uchun soch tolalari maydalanadi va bir necha m inut davom ida 
qizdirilgan buyum oynachasiga qo 'yiladi yoki oziq muhitga antibiotiklar 
qo'shiladi. A gar natija ijobiy bo 'lsa, 3 -5  kundan so 'ng  har xil koloniyalar 
o 's ib  chiqadi. S o 'ng  sof kultura ajratib olinadi va uning asosiy biologik 
xususiyatlari tekshirilib , q o 'zg 'a tu v ch in in g  qaysi tu rga m ansubligi 
aniqlanadi.

Zam burug'lar keltirib chiqargan teri va shilliq qavatdagi kasalliklarga 
tashxis qo 'y ishda, albatta OITSni ham nazarda tutish lozim.

D avolash . Bemorlarni davolash uchun yod preparatlari, grizeofulvin, 
vitaminlar, 3%  bor kislotasining eritmasi bilan bintni ho 'llab  qo 'yish, 
p iro g e n a lla r  q o 'l la n ila d i .  S o 'n g g i y illa rd a  la m iz in  va o ru n g a l 
preparatlaridan keng foydalanilmoqda.

Oldini olish bemorlarni to 'la-to 'kis davolash, sartaroshxona, hammom, 
basseyn, sport m aydonlarining sanitariya holatini qat’iy nazorat qilish, 
shaxsiy gigiyenaga rioya etish va boshqa choralardan iborat. Veterinariya 
xodimlari kasal hayvonlami aniqlab, ulami davolashlari kerak.

Sporotrixoz qo'zg'atuvchisi

Kasallikni Spurothrix schenckii qo 'zg 'atad i. Uni 1898-yili B.Shenk 
birinchi bor teri osti abssessidan ajratib olgan. Z am bum g' jarohatlangan 
to'qim alarda sigaraga o'xshash, kurtaklanuvchi achitqi hujayralarini hosil
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qiladi. Z am burug 4 septali m itseliy larga ega. G iflarn ing  yonlaridan 
shoxchalarchiqib, ular uchida bittadan yoki bir guruh konidiylar joylashadi. 
Zamburug' Saburo muhitida va oddiy muhitlarda 25-29 C haroratda yaxshi 
o ‘sadi va terisimon, momiqsimon, silliq pigmentli koloniyalar hosil qiladi.

S.schenckii tabiatda keng tarqalgan bo 'lib , tuproq va o 'sim liklarda 
uchraydi. Organizmga shikastlangan teri orqali kiradi, keyin teri osti qatlami 
va limfa bezlariga o 'tadi, halqumda, muskullarda, sinovial qobiqlarda 
mayda gum m alar hosil qiladi. Bundan tashqari, suyak, b o 'g 'im , muskul 
va ichki a ’zolarda abssesslar yuzaga keltiradi. Kasallik sporadik holda 
qishloq xo 'jalik  xodimlari orasida ko'proq uchraydi.

L aboratoriya tashxisi bemordan olingan yiring, shikastlangan to'qim a 
kesmasi va boshqa patologik materiallarni mikroskop ostida tekshirishdan 
iborat. Agar natija musbat bo 'lsa, u holda kattaligi lx l - lx 3  mkm bo'lgan, 
tuxumsimon donachalar ko'rinadi. Tekshiriluvchi material Saburo muhitiga 
ekiladi va sof kultura ajratib olinib, uning asosiy biologik xususiyatlari 
o'rganiladi. Bemor qon zardobidagi komplementni biriktiruvchi antitelolar, 
agglutininlar (titri 1:2 0 0 -1500) hamda pretsipitin va opsoninlar serologik 
reaksiyalar yordamida aniqlanadi.

Zam burug 'ning o 'ldirilgan kulturasidan tayyorlangan ekstraktini teri 
orasiga yuborib, teri-allergik sinama qo'yiladi.

Zam burug 'ni yoki tekshiriluvchi materialni oq sichqon, kalamush, 
dengiz c h o ‘chqachasining terisi ostiga yuborilganda, ularning ichki 
a ’zo la r id a  g ra n u le m a la r  p ay d o  b o 'la d i ,  y a ’ni b io lo g ik  u su ldan  
foydalaniladi. Laboratoriya tashxisida im m unofluoressent usul ham 
qo'llaniladi.

D avolash . Bemorlarga am foteritsin B, nistatin, levorin, mikoseptin, 
yod preparatlari, vaksina va autovaksinalar buyuriladi.

O ldini o lish  sanitariya-gigiyena qoidalariga qat’iy am al qilish, teri va 
shilliq qavatlarni jarohatlanishdan saqlashdan iborat.

Kandidoz qo'zg'atuvchisi

K andidozga Candida urug 'iga m ansub achitqisimon zam burug 'lar 
sabab bo 'lad i. Kasallik qo 'zg 'atuvch isi dastlab 1839-yili Langenbak 
tom onidan kashf etilgan. K andidalar bir hujayrali organizm  bo 'lib , 
kurtaklanib ko'payadi (90-rasm). Ular konidiy, askosporlar hosil qilmaydi, 
haqiqiy m itseliylari yo 'q , soxta m itseliylari ketm a-ket kurtaklanish 
natijasida paydo bo'ladi. Bu zam burug'lar maxsus urug'ni tashkil etib, 80 
dan ortiq tumi o 'z  ichiga oladi, shulardan 2 0  tasi odamlarda kasallik keltirib 
chiqaradi. Bularga C.albicans, C.tropicalis, C .pseudotropicalis, C.krusei,
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C.guillermondi, C .parapsilosis va boshqalar kiradi. Bulardan, asosan, 
C.albicans, C .tropicalis kandidozga sabab bo 'ladi. Bu tum i 1853-yili 
Sh.Roben birinchi bor aniqlagan.

Candida u rug 'iga m ansub zamburugNar dum aloq tuxum sim on (91- 
rasm) yoki uzunchoq hujayralar bo‘lib, asosan, kurtaklanib ko'payadi. 
C.albicans xlam idosporalar hosil qiladi. U lam ing zanjirsim on uzunchoq 
hujayralardan iborat soxta mitseliylari bor.

A chitqisim on zam burug 'lar aerob bo 'lib , oddiy m uhitlarda 20-30  С 
haroratda o ‘sib, silliq koloniyalar hosil qiladi, ammo Saburo muhitida 
yaxshi ko'payadi.

Kandidoz zam burug 'larining antigen tuzilishi m urakkab, hujayra 
devoridagi glikoproteidlarturlarning antigen maxsusligini belgilaydi. K o'p 
turlari 6  ta serologik guruhga, C.albicans esa А, В, С seroguruhlarga 
bo'lingan. Candida urug'iga zam burug'lar tashqi muhitda keng tarqalgan 
C.albicans esa odam ichagining normal mikroflorasi hisoblanadi.

Candida urug 'iga m ansub zam burug 'lar tashqi m uhitga chidamli, 
quritilgan holda yillab saqlanadi. Dezinfeksiyalovchi vositalar 2 -5%  li 
fenol, formalin, xloramin, lizol eritmalari tezdao'ldiradi. Bu zam burug'lar 
odamlaming og 'iz bo'shlig'i, me'da-ichak, siydik-tanosil a ’zolarining shilliq 
qavatlarida yashaydi. Bundan tashqari, ular ho 'l mevalarda, sabzavotlar, 
ovqat mahsulotlari, chiqindi suvlar, idish-tovoqlar va buyum larda ham 
bo'ladi.

Kandidoz endogen va ekzogen yo 'llar bilan paydo bo 'lish i mumkin. 
U, asosan. endogen y o 'l bilan nim jon bolalarda, tashqi m uhitning 
(namlikning ko 'p lig i, terining ishqalanib turishi va boshqalar) noxush 
omillari ta 'sirida paydo bo 'ladi, kasallik yaxshi dezinfeksiya qilinm agan 
vannalarorqali ham yuqishi mumkin.

90-rasm. Candida albicans ning 
mikroskopik ko'rinishi

91-rasm. Y iringdan tayyorlangan 
preparat, e lektronm ikrofoto . 

C andida albicans (can) zam burug 'i 
o 'r ta d a
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K asallikning ekzogen yo*l bilan rivo jlanishida m akroorganizm  
reaktivligining pastligi, q o lzg ‘atuvchining miqdori va boshqa ikkilamchi 
mikroorganizmlar borligi muhim rol o ‘ynaydi.

Candida ning bar xil turlari o 'tk ir  va surunkali kasalliklam i keltirib 
chiqaradi. Bunda ko 'pincha shilliq qavatlar zararlanadi. Bulardan achitqi 
stomatiti (o g 'iz  oqarishi) k o 'p  uchraydi, u aksariyat yosh bolalarning 
og 'iz  b o 'sh lig 'i shilliq qavatini shikastlaydi. Avval shilliq qavat qizaradi, 
so 'ngra til, tomoq, lunjda ko 'plab mayda donachalargao'xshash karashlar 
paydo bo 'ladi. Keyinchalik ular qo 'sh ilib , yirik, yaltiroq, oq, kulrang 
pardalarga aylanadi. Bu pardalar giflar va achitqisimon zam burug'lardan 
iborat bo'ladi. Kandidozning bu turi chaqaloqlarda va bolalarda uchraydi. 
Kandidoz chaqaloqlam ing dumbasi, chov sohasida, yuqori nafas va ovqat 
yo 'llarida, siydik-tanosil a’zolarida, markaziy nerv sistemasi va boshqa 
joylarida bo 'lishi mumkin. Bolalarda uchraydigan kandidozning 78% ini 
og 'iz  b o 'sh lig 'i shilliq qavatlarining kandidozi tashkil etadi.

Antibiotiklami o 'z  bilgicha qo'llash ham kandidozlarga sabab bo'ladi, 
ular odam organizmidagi normal mikrofloraning simbiozini buzadi, natijada 
disbakterioz rivojlanadi. Bu ichakda ayrim  m ikroblarning ko 'pay ib  
ketishiga yoki saprofit holatdan shartli patogen va patogen holatga 
aylanishiga sabab bo'ladi.

Achitqisim on zam burug 'lar qo 'l-oyoq panjalari, chov va qo 'ltiq  osti 
hamda tim oq atrofidagi terini, lab, og 'iz  burchaklaridagi shilliq qavatlami, 
til, taloq, q izito 'ngach va qinlam i oq pardalar hosil qilib, shikastlaydi. 
Kandidoz me’da-ichak. nafas yo'llari, siydik tanosil a’zolarini, ayrim hollarda 
nerv sistemasini ham zararlash mumkin. Kandidozda o 't yo 'li va tishlaming 
ham  sh ik a s tla n g a n i q ay d  e t ilg a n . B u n d an  ta s h q a r i ,  k an d id o z  
qo 'zg 'atuvchilari septitsem iyaga olib kelishi, buning oqibatida buyrak, 
o 'pka to 'qim alari, jigar va boshqa a 'zo lar shikastlanishi mumkin. Diabet 
bilan og 'rigan kishilarda k and idozjudaog 'ir kechadi (92-rasm).

L aboratoriya  tashxisini qo'yish uchun avval 
m ikroskopik usuldan foydalaniladi. Patologik 
m a te r ia ln i m ik ro sk o p  o s tid a  te k sh irg a n d a  
g ram m usbat dum aloq  h u jay ra lar bilan  b irga 
tuxumsimon vaovalsimon zamburug'lar ko'rinadi.

92-rasm. Tarqalgan kandidozga chalingan bemor, 
ayniqsa, oyoq barm oqlari terisi qattiq  zararlangan
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Bakteriologik usulda tekshirish uchun og‘iz b o ‘shlig‘i, qin, uretraning 
shilliq qavatlaridan, balg 'am , o ‘t, siydik, abssess moddasi, najas, teri va 
tim oqlardan material olinadi va Saburo m uhitiga ekiladi. M uhit betida 
20-30‘C haroratda ko‘p miqdorda koloniyalar paydo bo 'ladi. Ulardan sof 
kultura ajratib olinadi va uning asosiy biologik xususiyatlarini aniqlab, 
turi va zoti belgilanadi.

Yana serologik usuldan ham foydalanib, KBR, PGA R, kandidoz 
zam burug 'larining m a’lum kulturalaridan tayyorlangan antigenlar bilan 
pretsipitatsiya reaksiyalari qo 'yiladi.

So'nggi yillarda im m unofluoressent usuli ham keng qo'llanilm oqda. 
Biologik usuldan foydalanish uchun oq sichqon yoki quyonlarning vena 
qon tomiriga C.albicans, C.tropicalis kulturalari yuboriladi. Teri allergik 
sinamasi nisbatan kam ishlatiladi.

Kandidozli bemorlarni davolash uchun avval disbakteriozni aniqlab 
olish lozim. Shuning uchun turli antibiotiklar berilmay, balki maxsus 
p repara tla r (n is ta tin , levorin, am foglyukam in , am fo terits in -B ) va 
sulfademizinlar buyuriladi. Bundan tashqari, bemordan Candida kulturasini 
ajratib olib, o 'ld irib  tayyorlangan autovaksina ham qo'llaniladi.

O ld in i o lish . Asosan umumiy profilaktika o 'tkaziladi, ya’ni kasallik 
manbaini aniqlab yo 'qotiladi, bem om i alohidalab kasallik o 'choqlari 
dezinfeksiya qilinadi.

C huqur b lastom ikozlam ing q o ‘zg ‘atuvchiiari

Bu kasallik  q o 'z g 'a tu v ch ila ri B lastom yces, H ustoplasm a. Fh ialondorao  u rug 'in ing  
vak illari h isob lanad i.

K r i p t o k o k k o z  q o ‘z g ‘a t u v c h i s i .  O 'tk ir ,  o 'r ta c h a  va su ru n k a li k ech ad ig an  ichki 
a ’z o la r ,  a y n iq s a ,  o 'p k a ,  m a rk a z iy  n e rv  s i s te m a s i ,  te r i  v a  s h i l l iq  q a v a t la r n i  
ja roha tlayd igan  ch u q u r m ikoz. Q o 'z g 'a tu v ch is i achitq isim on zam buru  C ryptococcus 
n eo fo rm an s b o 'l ib ,  uni 1894-yili B uss va B u sh k la r top ishgan . Z am b u ru   hu jay rasi 
d um alo q , tu x u m sim o n , ichk i qav at dev o ri d iam etri 2 -1 0  m km  b o 'lg a n  hu jay rad an  
iborat. K rip tokokkning qalin lig i 50  m km  b o 'lg an  sh illiqsim on kapsulasi bor. K apsula 
d iam etri 3 - 4  nm  b o 'lg an  uzun ip lardan  tashk il topgan .

K rip to k o k k  a e ro b , o d d iy  m u h itla rd a  o 's a d i ,  a y n iq sa , S a b u ro  m u h itid a  3 7 'C  
haroratda yaxshi o 's a d i. U lar qattiq  m uhitlarda oqish , sa rg 'ish , to 'q  jig a rran g , qoram tir 
k o lo n iy a la r  h o s il q ila d i. K rip to k o k k la r  q a n d la rn i p a rc h a la y d i,  t ia m in g a  m u h to j, 
u re a z a  h o s il q ila d i.  U g le ro d  m a n b a i s ifa tid a  d e k s tro z a , g a la k to z a , s a x a ro z a  va 
m annozala rn i a ss im ily a ts iy a  q ilad i.

S .neoform ans kapsula va  som atik antigenlarga ega, u la r oqsil va polisaxarid lardan 
ta sh k il topgan . P o lisa x a rid d a n  ib o ra t k ap su la  an tig e n i im m un  s is te m a  q a rsh ilig in i 
k e sk in  k a m a y tir a d i .  S .n e o fo rm a n s  k a p s u la  a n t ig e n la r ig a  к о 'г а  А , В. C , D , E 
s e ro v a r ia n tla rg a  ega. P o lisax a rid  an tig e n in i b e m o r s iy d ig i, z a rd o b i, q o n i va o rqa  
m iy a  su y u q lig id a n  to p ish  m u m k in . K rip to k o k k o z  k en g  ta rq a lg a n  k a sa llik  b o 'l ib ,  
barcha  yoshdag i k ish ila r, a so sa n  5 0 -6 0  yoshdag i e rk a k la rd a  k u za tilad i. K rip tokokk

428



lu p ro q d a , a y n iq s a . k a b u ta r  n a ja s i  tu s h g a n  tu p ro q la rd a  k o 'p  m iq d o rd a  b o 'l a d i .  
Z am b u ru   k ab u ta rla r in q o 'y a d ig a n  jo y la rd an . m olxona , x ashakxona la rdan . b o 'g 'o t  
va boshqa jo y la rd an  topilgan. 1 g  kabu tar najasida bir necha  m ing k rip tokokk  bo 'lad i.

K rip to k o k k la r  k ap su la s i b o 'lg a n lig i  u ch u n  ta sh q i m u h itd a  fiz ik  v a  k im y o v iy  
o m illa r ta ’s irig a  ch id am li. U larn ing  v iru len tlig i p o lisax arid li k ap su la  an tigen i bilan 
bo g 'liq . Z am b u ru g ', asosan, m arkaziy nerv sistem ani shikastlaydi. K asallik  odam larga 
h av o -to m ch i h am d a  h av o d ag i ch an g  o rq a li y u q ad i. O g 'iz  b o 's h l ig 'i .  m e ’d a -ich ak  
sh illiq  q av a tla r i va  ja ro h a tla n g an  teri o rq a li ham  y u q ad i. q o 'z g 'a tu v c h i  qon o rqa li 
ta rq a lg an d a  ichk i a 'z o la r  va  m arkaz iy  nerv  s is tem as i zararlanad i.

K rip to k o k k o z d a  o 'p k a .  m iy a . m iy a  p a rd a s i, ic h ak . te r i.  te ri o s ti y o g ' q a v a ti 
(k le tc h a tk a ) , l im fa  tu g u n la ri va  su y ak  s is tem as i sh ik a s tla n a d i. K a sa llik d a  c h u q u r 
abssess va y a llig 'lan ish la r  o 'c h o g 'i  paydo  b o 'l ib . b a 'z a n  u lar b ir-b iri b ilan  q o 'sh ilib  
keladi. C huqur yarali tugunchalar k o 'p incha  boldir, dum ba va boshqa sohalarda bo 'lad i. 
B undan  ta sh q a ri. k a ftd a  va oyoq  tag id a  g ip e rk e ra to z  o 'c h o q la r i k o 'z g a  tash lanad i. 
K a sa llik  s u ru n k a li  d a v o m  e tib .  k o 'p in c h a  o 'l im  b ila n  tu g a y d i. U Y ev ro p ad a  va 
A m erikada q ish lo q  x o 'ja lik  xodim lari, ch o 'c h q a  va m olboqarla rda  k o 'p ro q  uchraydi. 
K asallikni boshdan  kech irgandan  s o 'n g  kuchli. uzoq davom  ctad igan  im m unitet hosil 
b o 'lm ayd i. Shu sababli qay ta  kasallan ish  m um kin. B em or qon zardobida past titrlarda 
a g g ly u tin in , p re ts ip itin , k o m p lem en tn i b irik tiru v c h i a n tite lo la r  to p i I ad i.

S h im o liy  A m e r ik a  b l a s t o m i k o z i n i n g  q o ' z g ' a t u v c h i s i .  B la s to m ik o z  y u q o ri 
na fas  y o 'l la r id a  g ra n u le m a  va y ir in g li ja ra y o n  h osil q ilib  su ru n k a li k e ch a d i. teri, 
k le tc h a tk a , s u y ak  va  ichk i a 'z o la rn i  ham  s h ik a s tla y d i. K a sa llik n i 1 8 94 -y ili T .Jil 
K rayst b irinch i b o 'l ib  k a sh f  e tg an , un ing  q o 'z g 'a tu v c h is i  B lac to m y ces  de rm atitid is  
deb  ataladi.

V .derm atitis y irik , d iam etri 2 -5  m km . ku rtak lanuvch i h u jay ra . U ning  m itse liy si 
b o 'g 'in l i ,  sh o x lan u v c h a n  b o 'l ib ,  ikk i y o n id a  k o n id iy la ri bor. V .d c rm a titid is  qon li 
agarda  37  С h a ro ra td a  oq, s illiq , q aym oqqa o 'x sh a sh . g 'a d ir -b u d ir  k o lon iya la r hosil 
q iladi. K eyinchalik  u la r jigarrang  tusga kiradi. Achitqi va m itseliyli shak llari d ifferensial 
ta sh x is  q o 'y is h d a  ah am iy atli.

Z am b u ru g ' hu jayrasin ing  an tigen  tuzilish i yaxshi o 'rg an ilm ag an . H u jay ra  devori 
po lisaxariddan  tashk il topgan b o 'l ib . an tigen lik  xususiya tiga  ega. K asallik  k o 'p in ch a  
A Q Sh. K anada , M arkaz iy  A m erika  d av la tla r id a  uchrayd i.

V .d c rm a titid is  n in g  ta sh q i m u h itg a  c h id a m lilig i y ax sh i o 'rg a n i lm a g a n , tab iiy  
sharoitda  odam lardan tashqari it, o t va m ushuklar kasallanadi. O q s ichqon , kalam ush, 
d cn g iz  c h o 'c h q a ch a la r i bu q o 'z g 'a tu v c h ig a  m oyil.

K asallik  havodagi chang orqali q o 'zg 'a tu v ch in in g  konidiylari b ilan  nafas o lganda 
y u q a d i. B la s to m ik o z  b ilan  3 0 - 6 0  y o s h d a g i e rk a k la r  a y o lla rg a  n isb a tan  k o 'p ro q  
k a s a l la n a d i .  K a s a ll ik n in g  y a s h ir in  d a v r i  1 h a f ta d a n  4  o y g a c h a .  U n in g  o 'p k a ,  
d issem in a ts iy a  va teri shak llari bor.

O 'p k a  sh ak li y e n g il, y u qo ri n a fas  y o 'l la r i  k a sa llig ig a  o 'x s h a s h  b o sh lan ib , sil 
kasalligi yoki o g 'i r  abssessli zotiljam  darajasiga ye tib  borishi m um kin. D issem inatsiya 
shak lida  teri, halqum ning  sh illiq  qavatlari, teri osti y o g ' qavati, suyak , s iydik-tanosil 
va  m arkaz iy  nerv  sis tem asi sh ik astlan ad i. S uy ak la rg a  p u tu r ye tish i na tijasida  uning  
fa o liy a ti b u z ila d i. U m u rtq a , son , b o ld ir  s u y ak la r id a  d e s tru k tiv  o 'z g a r is h la r  paydo  
b o 'la d i.  J ig a r , ta loq  ab sse ss i, s iy d ik -tan o s il s is tem as in in g  s h ik a s tla n ish i (p ro sta tit, 
e p id id im it, o rx it la r)  kuzatilad i.

T eri s h a k lid a  y u z , o y o q -q o 'l la rd a  p a p u la , y a ra  va  to s h m a la r  p a y d o  b o 'la d i.  
S h im o liy  A m e r ik a  b la s to m ik o z i  b o la la r d a  ic h k i a 'z o l a r n i  s h ik a s t la y d i ,  
s ep tik o p iy em iy a la r paydo  q ilad i. K asa llikdan  s o 'n g  tu rg 'u n , m u stah k am  im m unitet
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hosil b o 'lm a y d i.  Q o n  z a rd o b id a  k o m p le m e n tn i b ir ik tiru v c h i a n t i te lo la r  to p ila d i. 
V .dcrm atitidis b em o r o rgan izm in i allerg ik  holatga olib  keladi. buni b lastom itsin  bilan 
teri a lle rg ik  s inam a q o 'y ib  an iq lash  m um kin.

J a n u b i y  A m e r i k a  b l a s t o m i k o z i n i n g  q o ‘ z g ‘ a t u v c h i s i .  P a r a c o c c id io id e s  
b ra s il ie n s is  la k o m illa s h m a g a n  z a m b u ru g 'la rg a  k ira d i. K a sa llik  1908-y . A .L y u ts . 
S p le n d o r e la r  to m o n id a n  a n iq la n g a n .  R .b r a s i l ie n s i s  h u ja y ra s i  s h ik a s i la n g a n  
to 'q im a la rd a  va k u ltu ra la rd a  q a lin  d ev o rli,  y irik , 1 0 -6 0  m km  k a tta lik d a g i ach itq i 
hu jay ra larga  o 'x s h a sh  b o 'l ib . ustida  k o 'p  kurtak lari bor. Uy h a ro ra tid a  o 's tir ilg a n d a  
s e p ta l i  m i t s e l iy la r n i  h o s il  q i la d i .  Q o n li  a g a rd a  3 7 'C  h a r o r a td a  a c h i tq is im o n  
z am b u ru g 'la rg a  o 'x s h a b  o 'sa d i. S abu ro  m uhitida  oq . duxobaga  o 'x sh a sh  ko lon iyalar 
hosil q ilad i. K ey inchalik  u la r b o 'r tad i, g 'a d ir -b u d ir  b o 'l ib  jig a rran g g a  aylanadi.

R .b ras ilien sis  n ing  an tigen lik  xususiya li y axsh i o 'rg an ilm ag a n . Z a m b u ru g 'n in g  
bu  tu ri B raz iliy a  tu p ro q la r id a  k o 'p  u c h ra y d i. Bu k asa llik  b ila n  a k sa r iy a t  q ish lo q  
a h o lis i,  x u su san  e rk a k la r  k a sa lla n a d i. U la r t is h la r in i b a rg  y o k i s h o x c h a la r  b ilan  
to za lag a n d a , u la rd a  b o 'lg a n  k o n id iy a  va m itsc liy  b o 'la k c h a la r i o g 'i z  va m ilk n in g  
shilliq  qavatlariga  kiradi va kasallik  keltirib  chiqaradi. A nus a trofi sohasi terisi yuzasini 
y a llig 'la n tira d i.

Jan u b iy  A m erik a  b la sto m ik o zid a  k o 'p in c h a  av v al o g 'iz  yok i b u ru n n in g  sh illiq  
qavatlari, so 'n g ra  yuz terisi sh ikastlanad i. A gar ing ichka  ichakn ing  lim fa tugunlari 
ham  y a l l ig 'l a n s a .  ic h a k d a  y a ra  p ay d o  b o 'l ib .  ich ak  y o r il ish i h a m  m u m k in . Teri 
o s tid a  hosil b o 'lg a n  ab sse ss la r y o rilib , ta sh q arig a  y iring  c h iq ib  tu ra d i. Bu k asa llik  
o g 'i r  su runkali k asa llik  b o 'l ib , teri sh illiq  q avati, lim fa tugun lari va ichki a ’zo larda  
g ran u ly o m ala r hosil b o 'l ish i b ilan  kechadi.

L a b o r a t o r i y a  t a s h x i s i  u c h u n  b a lg 'a m ,  s iy d ik ,  s h ik a s i la n g a n  t e r i .  l im fa  
tu g u n la ri va  b o s h q a la r  m ik ro sk o p  o s tid a  te k sh ir ila d i. B unda  m ay d a  tu x u m sim o n , 
a c h i tq i s im o n  h u j a y r a l a r  k o 'r i n a d i .  T e k s h i r i l u v c h i  m a te r i a ld a n  p a to g e n  
z a m b u ru g 'n i  to p is h d a  im m u n o f lu o re ss e n s iy a  u su li y a x sh i n a ti ja  b e ra d i.

B akterio logik  usulda pa to log ik  m ateria ln i qonli ag ar yoki S abu ro  m uhitiga  ek ib , 
37 С yoki 20  С h a ro ra td a  b ir necha  hafta  o 's tir ilad i , q o 'z g 'a tu v c h in in g  s o f  kulturasi 
a jra tib  o lin ib , u n in g  k u ltu ral. b iok im yov iy . m orfo log ik  x u su siy a tla ri tek sh irilad i va 
iden tifika ts iya  q ilin ad i. B undan tashqari, b io log ik  v a  teri a lle rg ik  sin am ala rd an  ham 
fo y d a lan ilad i.

Sero log ik  u su lla r yo rd am id a  q o 'z g 'a tu v c h ila rg a  qarsh i hosil b o 'lg a n  an tite lo la r 
an iq lan ad i.

D a v o l a s h  u ch u n  m ik o g en tin , am o g lik a m in la rd an  fo y d a la n ilad i.
O l d i n i  o l i s h  u c h u n  e s a  o 'p k a s i  s h ik a s i la n g a n  b e m o r  a lo h id a  x o n a g a  

jo y la s h tir ila d i, u y o tg an  x ona  va k a sa lx o n a  m un tazam  d e z in fe k s iy a  q il ib  tu rilish i 

k e rak .

Gistoplazmoz qo‘zg‘atuvchilari

K asallik  q o 'z g 'a tu v c h is i H istop lasm a capsu la tum : parazitik  fazada  N .carsulatum  
hu jay rasi d um aloq  sh ak ld a  b o 'l ib ,  ka tta lig i 1 -4  m km  b o 'y a lm a y d ig a n , oq  gard ish  
b ilan  o 'r a lg a n .  Q o 'z g 'a tu v c h in i  1 9 05-y ili D arlin g  P an am a d a  g is to i ts i t la r  ich id an  
topgan (shuning uchun D arling kasalligi deyiladi). H .dubasii e sa  y irikroq  b o 'l ib . d iam etri 
10 m km . U ni 1 9 4 3 -y ili G an a  s h a h r id a  D an k an  b e m o rn in g  ja r o h a t la n g a n  te r is i 
b io p ta lid an  an iq lash g a  m uvaffaq  b o 'lg an .

S a p ro f it fa z a d a  ( lu p ro q d a , k u ltu rad a ) g is to p la z m a la r  2 ,5 - 3  m km  k a tta lik d ag i 
konid iyalarga ega b o 'lg a n  m itseliy lar va  x lam idosporalar hosil q iladi. S abu ro  m uhitida
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2 5 -3 0  С  h a ro ra td a , in g ic h k a  m itse liy la rd a n  ta sh k il to p g an  o q  m o m iq q a  o 'x s h a sh  
k o lo n iy a la r hosil q ilad i.

K asallik  Sh im o liy  va Janub iy  A m erika. A frika , O siyo  d av la tla rid a , A vstraliyada 
keng ta rqa lgan .

G is to p lazm a  ku ltu rasin i o 's tir ish  m axsus o 't a  xavfli m ik ro o rg an izm lar b ilan  ish 
o lib  b o rilad ig an  lab o ra to riy a  sh a ro itid a  o 'tk a z ila d i.  G is to p lazm o z  tab iiy  o 'c h o q q a  
ega b o 'lg an  kasa llik la rga  k iradi. O dam  va hayvon o rgan izm iga  g is top lazm a  sporalari 
chang  bilan yuqori nafas y o 'l i  orqali kiradi. Bu kasallik  b ilan, asosan , q ish loq  aholisi 
-  tu p ro q  va c h a n g  s h a ro it id a  is h lo v c h i la r  z a ra r la n a d i.  G is to p la z m a la r  lim fo id -  
m akrofagal sistem a hujayralariga  tan lab  ta 's ir  etadi. N atijada turli a ’zo  va to 'q im alarda  
nek roz  o 'c h o q la r i hosil b o 'l ib ,  u la r o h ak k a  (p e trifik a ts iy a ) a y lan ad i. S u n d a y  hola t 
o d a td a  o 'p k a ,  ta lo q  va b o sh q a  a ’zo la rd a  k u za tilib . sil k a sa llig id a g i p e trif ik a tla rg a  
o 'x s h a b  k e tad i. G is to p la zm o z  o g 'i r  k asa llik  b o 'l ib ,  a k sa riy a t h o lla rd a  o 'l im  bilan  
tugayd i.

B em o r k a sa llik d an  s o g 'a y g a c h , u nda  tu rg 'u n  uzoq d av o m  c ta d ig an  im m u n ite t 
hosil b o 'lad i. B em orlar zardob ida  agg lu tin in , p re tsip itin , kom plem en tn i b irik tiruvchi 
an tite lo la r paydo  b o 'lad i. K ey inchalik  b em o r o rgan izm i sezg ir b o 'l ib  qo lad i.

L a b o ra to r iy a  t a s h x i s i .  L a b o ra to r iy a  ta s h x is i  b a lg 'a m ,  y i r in g n i ,  ta rq a lg a n  
surunkali shak lida  qon va siydikni. orqa m iya suyuqlig idan  esa  hujayra  ichida joy lashgan  
g is to p la zm a la rn i to p ish g a  a soslangan .

B ak terio lo g ik  iz lan ish la rd a  pa to log ik  m ateria l S aburo  m uhiti yok i qonli agarga 
ek ilib , q o 'z g 'a tu v c h in in g  s o f  kulturasi a jra tib  o linad i. G is to p lazm ala r s ichqon lardag i 
b iosinam a n a tija la rig a  k o 'ra  iden tifika ts iya  q ilin ad i. B undan ta sh q ari. o rgan izm ning  
a lle rg ik  h o la ti, g is to p la zm in  b ilan  te ri-a lle rg ik  s in am a  y o rd am id a  a n iq lan ad i. Q on 
z a rd o b id a g i a n t i te lo la r  n e y tra lla s h . k o m p le m e n tn i b ir ik tir is h  r e a k s iy a la r i  b ilan  
te k sh irilad i.

Davolash. B em orlarn i d avo lash  m aqsad ida su lfazin , am fo te rits in  B, m ikogentin , 
am fog lyukam in , g a m m ag lo b u lin la r ish la tilad i. shun ingdek  qon h a m  quyilad i.

O ld in i  o l is h .  H o v li, x iy o b o n la r , b o la la r  m a y d o n c h as i. o 'y in g o h  h o v lis id a g i 
tup roq lar m axsus p reparatlar bilan zararsiz lantirilad i. Endem ik hududlardag i g 'o rla rd a  

m axsus asb o b  re sp ira to r bilan ish o lib  bo rilad i. K em iruvch ila r y o 'q o tilad i.

X rom om ikoz qo 'zg 'atuvchisi

X rom om ikoz  (s galli derm atit) yoki pedrozalar chuqur surunkali kasallik  bo 'lib , 
F o n se ca e a  p e d ro so i, F .com pacta , P .h ia lophora  v e rru co sa  va b o sh q a la r  q o 'z g 'a ta d i .  
Q  z atuvch ilar ekssudat va to 'q im alard ag i to 'q  yashil yoki qora , sep tali m itseliy lar 
b o 'l ib .  h u ja y ra la r i d ia m e tri 5 -1 5  m km  ni ta sh k il e ta d i. k o n id iy a  va  fia lo sp o ra la r  
hosil q ilib  k o 'p a y a d i. Y iring yuzasida  hu jay ra la r jig a rran g  shox lanuvch i g ifla r hosil 
qiladi. Saburo  m uhitida 5 -1 2  kundan so 'n g  m om iqqa yoki duxobaga o 'x sh ash , kulrang 
yok i q o ra  b o 'r tg a n ,  a y rim  v a q td a  e sa  rad ia l yok i z ic h  a r iq c h a la r  h o s il q ilu v c h i 
ko lon iya lar paydo  b o 'lad i. X rom om ikoz  q o 'z g 'a tu v c h ila ri b irrb iridan  kon idiy larin ing  
tuzilishi bilan fa rq  q iladi. M asalan. Fonsecaea u ru g 'ig a  m ansub zam b u ru g 'la r  qoram tir. 
in g ich k a  k o n id iy a  ta sh u v ch ila rg a  eg a  b o 'l ib .  u la r d a ra x tg a  o 'x s h a b  sh o x lan ad i va 
uch ida k o n id iy a la r hosil qilad i va  hk.

X ro m o m ik o z  q o 'z g 'a tu v c h i la r i ,  a so sa n , tu p ro q  va o 's im lik la r d a  u c h ra y d i va 
sh ikasilangan  te rig a  tu sh ib  kasallik  keltirib  chiqaradi: u la r xashak. xazon va ch irigan  
darax tlarda uzoq saqlanadi, 50  С haroratda qizdirilganda 15-60  daq iqa  orasida o 'lad i, 
q u ritish g a  ch id am li.
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K asallik  q ish lo q  x o 'ja l ig i  b ilan  s h u g 'u lla n u v c h i k ish ila rd a  k o 'p ro q  uch ray d i. 
Zam burug" hu jay ra la ri so 'g a lg a  o 'x sh a sh  o 's im ta la r  hosil q ilad i, b u la r  b ir necha  oy. 
y illa r  d av o m id a  y e tila d i. U la r lim fa  y o 'l la r i  o rq a li ta rq a lib , g u lk a ra m g a  o 'x s h a sh  
abssessga  ay lan u v ch i tugun larn i hosil q ilad i. K asallik  tuguncha . sh ish asim o n , lim fa 
to m irla r in i y a l l ig 'l a b  sh ish g a  o 'x s h a s h  sh ak lla rd a  k ech a d i. J a ro h a tla r  so n , b o ld ir . 
ay rim  vaq tda q o 'l la rd a  b o 'lad i. B em orda so 'g a lg a  o 'x sh ash , pap illom a o 's im ta la ri va 
ha r x il ka tta lik d ag i ab ssess la r, g ranu lyom a o 'c h o q la ri paydo b o 'lad i.

X ro m o m ik o z , a so san , tro p ik  m a m la k a tla rd a  u c h ray d i, am m o  k ey in g i y illa rd a  
sovuq  iq lim li, ay rim  ho lla rda  sh im oliy  rayon larda  ham  borlig i an iq langan .

O d am la rd a  k a sa llik k a  q a rsh i tab iiy  im m u n ite t b o 'lm a y d i.  im m u n  reak siy a la ri 
y e ta r li .  L a b o ra to r iy a  ta sh x is in i q o 'y is h  uchun  n o p a to lo g ik  m a te ria l a v v a l 10%  li 
ish q o r eritm asi yok i g litse rin li sp irtga  so linad i, s o 'n g ra  m ik ro sk o p  o s tid a  k o 'r ila d i. 
A gar x ro m o m ik o z  kasallig i b o 'Isa , q o ram tir , d um aloq  yoki tu x um sim on  zam b u ru g ' 
hu jayralari k o 'r in a d i. Bu pa to log ik  m a te ria lla r zam b u ru g 'n in g  s o f  ku ltu rasin i a jra tib  
o lish  uchun  S a b u ro  m uh itiga  e k ilad i. A jra tib  o lin g a n  k u ltu ra  m o rfo lo g ik , b io log ik  
xususiyatlari va spo ra  tashish holatiga  k o 'ra  identifikatsiya q ilinad i. K asallik  davom ida 
qon zardobida hosil bo 'lg an  antitelolarni an iq lash  uchun neytrallash  va kom plem entni 
b i r ik t i r i s h  r e a k s iy a la r id a n  fo y d a la n i la d i .  K o 'p g in a  b e m o r la rd a  a s ta - s e k in  
riv o jlan ad ig an  o 't a  sezg irlik  p ay d o  b o 'la d i. K asallik  od am d an -o d am g a  yuqm aydi.

D a v o s i v a  p r o f i l a k t i k a s i .  B em o rn in g  ya rasi d a v o la n ad i. sh u n in g d ek  venasiga  
am fo te rits in  V, m ik o se p tin la r yu b o rilad i.

M axsus profilak tikasi ish lab  chiq ilm agan. Shu sababli um um iy kasallik  holatining 
o ld in i o lish  ch o ra la ri k o 'r ila d i. K asallikn i aholi o 'r ta s id a . ay n iq sa , q ish lo q  x o 'ja lik  
xodim lari va y o g 'o ch so z lik  korxonalaridagi ishch ilar orasida kam aytirishga qaratilgan 

cho ra -tad b irla r o lib  borilad i.

XI I I  B O B

BIR H UJAYRALI ENG  SO D D A  PATOGEN JONTVORLAR

Bir hu jayrali sodda jon ivo rla r to 'g 'r is id a g i dastlabki m a’lum ot 
Levengukning «Arcana naturae» asaridan m a’lum. Faqat XIX asrga kelib 
bir hujayrali organizm lar haqida asosiy m a'lum otlar y ig ‘ila boshlandi.

Sodda bir hujayralilar bakteriya va zaburug 'lardan farqli oMaroq 
murakkab funksional tuzilishga ega. Ular tanasining sirtini elastik va rigid 
m em brana -  pellikula qoplab turadi. Pellikulalar as lida  sitoplazm a 
m em branasining tashqi yuzasidan hosil bo'ladi. Sodda jonivorlarning 
ayrim lari hujayra membranasi tarkibida tayanch fibrillalar, hatto mineral 
moddalardan tashkil topgan skelet mavjud.

Umuman sodda bir hujayrali organizm larning barchasi Protozoa 
olamiga, Anim alia kenja olamiga kiritilgan bo'lib, ular 5 tipga ajratilgan.
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O dam lar uchun ulam ing asosan 3 tasi -  Sarcom astigophora, Sporozoa 
va Ciliophora patogen hisoblanadi..

Sodda jonivorlar bir hujayrali mayda jonzotlar bo 'lib , yer yuzida juda 
keng tarqalgan. U lar dengiz, okean va suv havzalarida, shuningdek, 
tuproqlarda, k o 'p  hujayrali hayvonlar organizm ida va o 'sim lik larda 
yashaydi. U larning ko'pchiligi odam larda ham parazitlik qiladi. Patogen 
turlari uzoq yillar davom ida hayvon va odam organizm ida yashashga 
moslashgan. Kasallik qo'zg 'atuvchi bir hujayrali jonivorlam i o'rganuvchi 
fan t i b b i y o t  p r o t o z o o l o g i y a s i  deyiladi.

Sodda jonivorlar hujayrasi mustaqil bo 'lib , link organizmning barcha 
funksiyasini bajaradi. Ular murakkab rivojlanish sikliga ega. Bir hujayrali 
sodda jonivorlarning kattaligi 3 -150  mkm. Ularning soxta oyoqlari, 
xivchinlari va qisqaruvchi vakuollari bo 'lib , nafas olish va karbonat 
angidrid ajratishni idora qiladi. Ular yutib (golozoy tipga o 'xshash) yoki 
so 'rib  (osm atik) ovqatlanadi.

M orfologiyasi va tuzilishi. Bir hujayrali sodda jonivorlareukariotlarga 
kiradi. U lar bakteriyalarga nisbatan murakkab va har xil tuzilgan. Lekin 
aksariyat xususiyatlari bilan k o 'p  hujayrali hayvonlar hu jayrasiga 
o'xshaydi. Ularda atrofi membrana bilan o'ralgan bir yoki bir nechta yadro, 
yadro suyuqligi (kariolimfa), xromatin va yadrochalar bor. K o'pgina sodda 
jonivorlar doim iy shaklga ega. Sitoplazmaning periferik qavati hisobiga 
mustahkam bukiluvchi parda (pellikula) hosil bo'lib, sodda jonivorlar shakl 
berib turadi. Bundan tashqari, ayrimlari fibrillalar va mineral skeletlarga 
ega. Sodda jonivorlar sitoplazmasida ko 'p  hujayrali hayvonlar hujayrasiga 
xos bo'lgan endoplazmatik to 'r, ribosomalar, mitoxondriya, Golji apparati, 
lizosoma, har xil vakuolalar va boshqalar bor.

Aksariyat bir hujayrali sodda jonivorlar oddiy soxta oyoqlari bilan 
am yobaga o 'xshash harakatlanadi. Ayrimlari esa xivchin va kiprikchalar 
yordamida harakat qiladi.

B ir hujayrali sodda jo n iv o rla r oddiy  va b o 'lin ish  orqali jinsiy, 
m urakkab-jinsiy va jinssiz yo 'llar bilan ko'payadi. Amyoba, lambliya va 
balantidiylar sista hosil qiladi.

C h id am lilig i. Bir hujayrali sodda jonivorlarning vegetativ shakli va 
patogen turlari tashqi muhitga, fizik va kimyoviy omillar ta’sirigachidamsiz. 
Am m oentoam yoba, lyambliya, balantidiylaming sistalari o 'zin ing asosiy 
biologik xususiyatlarini saqlagan holda uzoq yashaydi. Patogen bir 
hujayrali sodda jonivorlarga -  leyshmanioz, tripanosom oz, trixomonoz, 
lyam blioz, am yobioz, bezgak, koksidioz, izosporoza, toksoplazm oz, 
balantidioz qo 'zg 'atuvchilari kiradi.

433



Xivchinlilar

X ivchinlilar (Zoom astigophora) bir yoki bir necha uzun xivchinlari 
bilan harakat qiladi. tanasi tuxumsimon, uzunchoq yoki sharsimon bo'ladi. 
U lar uzunasiga bo 'lin ib  yoki jinsiy yo 'l bilan ko'payadi. X ivchinlilarga 
leyshmaniya, trixomonada, tripanosoma va lyambliyalar kiradi.

Leyshm aniyalar

Leyshmaniyalar xivchinlilar sinfi Leishmania Ross urug'iga kiradi. Hozir 
leyshm aniyaning 20 turi va kenja turlari m a’lum. 1898-yili Toshkentda 
harbiy vrach P.F.Borovskiy teri leyshmaniozi qo 'zg 'atuvchisin i aniqladi. 
1903-yili H indistonda ingliz vrachlari Leyshman va D onovaniylar kala- 
azar bilan og 'rigan  bem orning talog 'idan shu kasallik qo 'zg 'atuvchisin i 
topishga muvaffaq bo'ldilar. 1908-yili Jazoirda fransuz olimi Nikol O 'rta 
dengiz havzasida uchraydigan visseral (ichki a 'zo ) leyshm aniozining 
qo 'zg 'atuvchisin i topdi. 1927-1929-yielardaolim lardan N .I.Xodukin va 
M .S.Sofiyevlar (Toshkent) visseral leyshmaniozning manbai daydi itlar 
ekanligini isbotladilar.

Odamlarda partizitlik qiluvchi leyshmaniya turlaridan 4 guruhi muhim 
aham iyatga ega.

a -  g u r u h. L.tropica minor; L.tropica major qadim gi dunyo teri 
leyshmaniozi qo 'zg 'atuvchisi (Osiyo, Afrika), bu guruhga yaqindagina 
topilgan efiopiya endem ik leyshmaniozning qo 'zg 'a tuvch i L. aethiopica 
ham kiritilgan.

b - g  u r u h. L.mexicanaamozoniensis; L. mexicanapifanoi; L.mexicana 
venzuelensis, shuningdek. yangi dunyo teri leyshmaniozi qo 'zg 'atuvchisi 
L.mexicana qarhuhami, Tog'li And va Kordiler endemik teri leyshmaniozi 
qo 'zg 'atuvchilari L. peruviana va L. uta.

d -  g u r  u h. Y angi d u n y o  te r i-sh ill iq  q av a t le y sh m a n io z i 
qo 'zg 'atuvchilari -  L. brasiliensis qyuyansis; L .brasiliensis panamensis.

e -  g u r u h. Qadimgi Dunyo visseral leyshmaniozi qo 'zg 'atuvchisi -  
L.donovani archibalolii.

Teri leysh m an iozin in g  q o 'zg 'a tu vch isi. Leyshm aniya (Leishmania 
tropica) jarohatlangan to 'qim alarda dumaloq yoki tuxumsimon. noksimon 
(93-rasm ) ko 'rin ishda bo 'ladi. xivchinlari yo 'q . tanasining uzunligi 2 -6  
mkm, eni 2 -3  mkm. Leyshm aniyalar sun 'iy  ovqatlarda va flebotomus 
(iskabtopar chivini) ichagida uzunchoq shaklga aylanib, xivchin hosil 
qiladi. Bularni leptomanad shakllar deyiladi, ular uzunligi 20 mkm gacha 
bo'lishi mumkin.
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93-rasm. Leyshm aniozga chalingan
bem or yarasidan o lingan preparat.

L .tropica m onotsitlar ichida

Leyshm aniya hayot siklida ikki 
b o sq ic h n i o ^ tay d i: x iv c h in s iz  
(a m a s tig o t la r )  -  u m u r tq a lila r  
organizm ida m akrofaglar va teri. 
shilliq qavat, taloq, jigar, ko‘mik va 
lim fa tugun la rin i qam rab  olgan 
hujayralari boMadi, x ivchin lilar-iskab topar chivini ichagidajoylashadi.

Am astigotlar tanasi yupqa qobiq bilan o 'ralgan. U larning uzunligi 2 -  
6  mkm. eni 2-3 mkm. Sitoplazmada katta dumaloq yoki tuxumsimon shaklda 
yadro, xivchin qo ld ig 'iga ega bo 'lgan tayoqchasim on blefaroplastlar 
b o 'lad i. R om anovskiy-G im za usuli bilan  b o 'y a lg a n d a  sitop lazm a 
havorangga, yadrosi qizil rangga, b lefarop lastlar to 'q  qizil rangga 
bo'yaladi; promastigotlar uzunligi 20 mkm, eni 3 mkm. Hujayraning yuqori 
qism idan uzun xivchin chiqqan.

O 'sish i. Leyshm aniyalar fibrinsizlantirilgan quyon qoni qo'shilgan 
(NNN -  Novi. Nil, Nikol) agarli muhitda 18-22 С da, shuningdek, hujayra 
kulturasida 37‘C da ko'payadi.

H ayvon larga  n isb atan  patogen lig i. Leyshm aniozning sahro xilida 
kasallik  m anbai, qum sichqon , yum ronqoziq  va qum loq  jo y la rd a  
yashaydigan boshqa kemiruvchilar hisoblanadi. Amerika teri leyshmaniozi 
esa yovvoyi hayvonlar orasida keng tarqalgan.

Patogen leyshmaniyalarni tajriba m aqsadida maym un, it, sichqon, 
o lm a x o n , q u m sich q o n , m ushuk , q u y o n , d en g iz  c h o 'c h q a c h a s i ,  
yum ronqoziqlarga yuborib yuqtirish mumkin. Q o‘zg*atuvchilar butun 
organizmga tarqalib, taloq, jigar va ko 'm ikda ham topiladi.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogenezi. Leyshm anioz issiq iqlimli 
davlatlarda qayd qilib turiladi. Ayniqsa, Hindixitoy, Afrika davlatlarida, 
Braziliya, Hindiston, Banglodeshda, shuningdek, M arkaziy Osiyo va 
Z akavkaze respublikalari, shuningdek T urkm aniston, A fg 'on iston , 
Janubiy Q ozog 'istonda uchrab turadi. O 'zbek istonn ing  Sam arqand, 
Surxondaryo va Qashqadaryo viloyatlarida ayniqsa, kuz faslida qayd 
qilinadi.

Zoonoz teri leyshmaniozining qo 'zg 'atuvchisi L .tropica var.major 
hisoblanadi. Leyshmaniozning bu xili qishloq va sahrolarda uchraydigan, 
o 'tk ir  nekrozli, h o 'l teri leyshm aniozi deyiladi. Teri leyshm aniozi
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q o 'z g 'a tu v c h ila r in in g  m anbai qum sichqon , kalam ush  va boshqa 
kem iruvchilar hisoblanadi. Kasallik Phlebotomus iskabtopar chivinlari 
orqali yuqadi. U lar qumsichqonlarni chaqqandan so ‘ng yuqumli bo 'lib  
qoladi. Flebotomuslar, asosan, sahroda qum sichqonlar inida yashaydi.

Leyshm aniyalar kem iruvchilar qoni bilan iskabtopam ing m e 'da va 
ichagiga tushadi, u yerda rivojlanib, 6 - 8  kunda leyshm aniyalarning 
xivchinli shakli yuzaga keladi. so 'ngra u tomoq va o g 'iz  bo 'sh lig 'iga 
tarqaladi. Flebotom us odam ni chaqqanida leyshm aniyalar teriga kiradi, 
shu yo'l bilan kasallik yuqib rivojlana boshlaydi. U odam terisida xivchinsiz 
shaklga o 'tadi.

Kasallikning yashirin davri 1-2 haftadan 1,5-2 oygacha. Terining 
leyshmaniya kirgan joyida pushti rangli papula paydo bo 'lad i, u tezda 
kattalashadi, atrofidagi to 'qim a qizarib turadi. ammo og'rim aydi. 1 - 2  hafta 
o 'tgach papula leyshmaniomaning o'rtasida nekroz boshlanadi va kattaligi 
10-15 mm, chetlari notekis, shilimshiq, yiring bilan qoplangan yaralar 
paydo bo'ladi.

Birlamchi yaraning atrofida mayda papulalar yuzaga keladi, bular bir- 
biri bilan qo 'sh ilib  katta yaraga aylanadi. Sahro leyshm aniozida yaralar 
soni 5 -1 0  ta  bo 'lish i mumkin, ba 'zan  50-100  taga yetadi. Leyshm anioz 
yaralari odam tanasining ochiq joylarida, bo 'yin, yuz, peshona sohasi, 
oyoq va qo 'llarda bo'ladi. Ular 2 -6  oy davom etadi. Leyshmaniyalar limfa 
yo'llariga tushib limfangoitlar va limfadenitlarga sabab bo'ladi. Yosh bolalar 
vao'sm irlarda, ba'zan silga o'xshash leyshmanioz rivojlanadi va bir necha 
yil davom etadi.

A n troponoz -  asosan , shaharla rda  uch rayd igan , sek in  yaraga 
aylanadigan, quruq leyshmanioz. Leyshm aniozning bu xilini L.tropica 
var.minor qo 'zg 'a tad i. Kasallik manbai -  surunkali leyshm anioz bilan 
og 'rigan bemor. Antroponozni Phlebotom ys turiga m ansub iskabtopar 
chaqib yuqtiradi.

Kasallikning yashirin davri 2 -6  oydan 1-2-yilgacha davom  etishi 
mumkin. Tananing ochiq joylari, ko 'pincha yuz, oyoq-qo'llarda bitta yoki 
bir nechta papulalar paydo bo 'ladi. U lar asta-sekin tugunchalarga, so 'ng  
og'rim aydigan yaralarga aylanadi. Yaralaming usti to 'q  qizil parda bilan 
qoplanadi, uni ko 'chirganda yaraning yuzasida granulyasion to 'qim alar 
va k o 'p  m iqdorda leyshm aniyalar bo 'ladi. Yaralar 1-3 ta, b a ’zan 8 -10  ta 
bo'lishi, kasallik bir yil davom etishi mumkin. Shuning uchun uni «yillik» 
yara ham deyiladi.

Im m un iteti. Bemor sog'ayganidan so 'ng  uzoq m uddatli imm unitet 
hosil bo 'ladi. Bundan tashqari, leyshmaniyalardagi allergenlar bemor
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organizmining sezgirligini oshiradi, ya’ni allergik holatga olib keladi. 
Natijada sahro teri leyshmaniozidan ham himoya qila olish mumkin bo’ladi.

L a b o r a to r iy a  ta s h x is i . B unda yaradan  m ateria l o lib . su rtm a 
tayyorlanadi va Romanovskiy-Gimza usuli bilan bo’yab. mikroskop ostida 
ko’riladi. Leyshmaniyalar, asosan. jarohatlangan hujayra ichida, ayrim 
hollarda hujayradan tashqarida ko’rinadi.

Tekshirishga olingan material fibrinsizlantirilgan qonli agarga ekiladi; 
Serologik reaksiyalardan komplementni bog'lash va immunofluoressensiya 
reaksiyalari q o ’yiladi. Oq sichqonlarterisiga yaradan olingan material surib 
yuqtiriladi, ya 'n i biologik sinamadan ham foydalanish mumkin.

Teri leyshmaniozining tashxisini tasdiqlash uchun leyshm aniya bilan 
teri allergik sinamasi, ya'ni M ontenegra reaksiyasi q o ’yiladi.

D avolash . Bemomi kasallikning davrigaqarab davolanadi. Papulalar 
ichiga shprits orqali apokrin yuboriladi. Yaralar paydo b o ’lgan davrda 
m onom itsin  bilan  davolash yaxshi natija beradi. Bundan tashqari, 
dezinfeksiyalovchi moddalar (protargol, rivanol), Vishnevskiy va boshqa 
m alham larham  ishlatiladi. Keyingi vaqtda teri leyshmaniozini lazer nurlari 
bilan davolash ham y o ’lga q o ’yilgan. O ’zbekistonda S.M .M uham edov 
teri leyshmaniozini monomitsin bilan davolashni tavsiya etgan (1968-y.). 
Professorlardan R.A.Kapkayev va A.Sh.Voisovlar m onomitsinli plastir 
ishlab chiqqanlar.

O ld in i o lish . Teri leyshmanioziga qarshi kurashish uchun, asosan, 
sahrodagi kem iruvchilarni, iskabtoparlami y o ’qotish, kasallikni vaqtida 
aniqlab, davolash kerak. Leyishmaniozning endemik o ’chog’iga boradigan 
kishilar 5 oy oldin tirik leyshmaniya kulturasi bilan emlanadi, kultura odam 
sonining yuqori qismi yoki yelka terisi orasiga 0 , 1- 0 , 2  ml dan yuboriladi. 
Emlash natijasida kishilarda kuchli, uzoq davom etadigan, mustahkam 
immunitet hosil bo ’ladi.

Amerika teri leyshmaniozining og 'ir  xili Gviana, Braziliyada uchraydi 
va u «O’rmon frambeziyasi» deb ataladi. Bu kasallikning tabiiy o ’choqlari 
M eksika, M arkaziy va Janubiy Amerikaning barcha shaharlarida bo’lib, 
q o ’zg 'atuvchisi L.braziliensis, yuqtiruvchisi iskabtopar (Phlebotomus 
interm edius) hisoblanadi. Bu uzoq davom  etadigan isitm a, taloq va 
jigam ing kattalashishi, kamqonlik bilan kechadigan, surunkali, transmissiv 
kasallikdir. Visseral leyshmaniozga O ’rta dengiz va M arkaziy Osiyoda 
uchraydigan bolalar kala-azari yoki visseral leyshmaniozi; Sharqiy Afrikaga 
m ansub visseral leyshm anioz va A m erikada uchraydigan  visseral 
leyshmaniozlar kiritilgan. M arkaziy Osiyodagi visseral leyshmanioz yoki 
bolalar kala-azari hozir kam uchraydi.
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V issera l ley sh m a n io z  q o ‘z g ‘a tu v ch is i L.donovani dum aloq va 
tuxumsimon shaklda bo'lib. kattaligi 3 -4  mkm. Romanovskiy-Gimza usuli 
bilan bo'yaladi.

Infeksiya manbai -  daydi it. bo 'rsiq , bo 'ri, tulki va kem iruvchilar 
hisoblanadi. Iskabtopar bemomi yoki organizmida leyshmaniyalar bo'lgan 
hayvonlami chaqqanda qonini so'radi va 7 kundan so 'ng  sog 'lom  odamga 
kasallikni yuqtirishi mumkin.

Leyshm anioz, iskabtopar bo 'ladigan joylarda uchraydi. Bu tabiiy 
o'choqli kasallik bo'lib, u bilan ko'proq shu joylarga kelgan yangi odamlar 
kasallanadi. O 'rta  Osiyo va Zakavkaze respubiikalarida leyshmaniozning 
endemik o 'choqlari bor.

K a s a l l ik n in g  o d a m la r d a g i  p a t o g e n e z i .  Q o n g a  tu sh g a n  
leyshmaniyalar retikuloendotelial a ’zolarga kiradi va ko'payadi. Natijada 
jigar, taloq kattalashadi, ularning faoliyati buziladi. Ayrim bemorlarda 
iskabtopar chaqqan joyda birlamchi affekt-tuguncha paydo bo 'ladi va 
regional" limfa bezlari kattalashadi, deyarli hamma a’zolar zararlanadi.

Kasallikning yashirin davri bir necha haftadan 1-yilgacha bo 'lishi 
mumkin. Bolalar leyshmaniozida kasallikning uch davri qayd qilinadi.

В о sh I a n g ' i ch d a v r i .  Kasallik sekin boshlanadi. Bemor o 'zini 
yomon his qiladi, darmonsizlanadi. tana harorati subfebril bo 'ladi.

K a s a l l i k n i n g  a v j  o l g a n  d a v r i .H a ro ra t3 9 -4 0 С gako'tariladi, 
ay rim  h o lla rd a  su b feb ril b o 'l is h i ham  m um kin . T aloq  sh ishad i 
(splenomegaliya), jigar kattalashadi (gepatomegaliya). Bemorning ahvoli 
og'irlashadi. anem iya kuchayadi, teri va shilliq pardalarga qon quyilishi 
mumkin; bronx va o'pkalar zararlanadi. ichki a ’zolar shishadi. qon quyiladi, 
yurak. m e’da-ichak faoliyati buziladi.

Kasallikning kaxeksiya, ya’ni terminal davri. Bu davrda bem or juda 
ozib ketadi. Terisi yupqa tortib, to 'qsariq  rangga kiradi («qora isitma» 
ham deyiladi).

Kasallik ko 'p incha kattalarda va o 'sm irlarda surunkali kechadi, bir 
necha yil davom etadi. O ldinlar visseral leyshmaniozdan o 'lim  70-80%  
bo'lsa, hozir esa 20-30%  ni tashkil etadi. Bu kasallik tabiiy o 'choqlarga 
ega, shuning uchun Hindiston. Xitoy, M arkaziy Afrika, O 'r ta  Osiyo 
respubiikalarida. Q ozog'istonningjanubi va Zakavkazeda uchraydi.

Bemor sog'aygach turg 'un, mustahkam, uzoq muddat davom etadigan 
immunitet hosil bo'ladi. Kasallik ikkinchi martaqaytalanmaydi.

Laboratoriya tashxisi. Buning uchun bemorning ko'migidagi suyuqlik, 
ayrim hollarda jigar, limfa tugunlaridan material olinib. surtma tayyorlanadi. 
Romanovskiy-Gimza usuli bilan bo'yaladi va mikroskop ostida ko'riladi.
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Parazitlar m onotsitlar, retiku lo-endotelial hu jayralarda va hujayra 
tashqarisidan topiladi.

Ko’m ikdan olingan punktatlar fibrinsizlantirilgan qon qo 'sh ilgan 
agarga ekiladi.

Serologik reaksiyalar (immunoferment usuli, bilvosita gemagglutinatsiya 
reaksiyasi, im m unofluoressensiya, la teksagglutinatsiya reaksiyalari) 
qo'llaniladi.

D avolash. Bemorlarni surma preparatlari bilan davolash yaxshi natija 
beradi. Shulardan solisurmin va neostibozan keng qo'llaniladi. Agar parazit 
bularga chidamli bo 'lsa, petamidin-izotianatdan foydalaniladi. Ba'zan 
antibiotiklar ham beriladi.

Oldini olish. Kasallik manbai -  itlar va kemiruvchilarga qarshi jiddiy kurash 
olib boriladi. Endemik o'choqlarda iskabtoparlami yo'qotish choralari ko'riladi.

Tripanosom oz qo'zg'atuvchilari

Tripanosom oz qo 'zg 'atuvchilari xivchinlilar sinfi Trypanosomatidae 
oilasi T rypanosom a urug 'iga kiradi.

Tripanosomozning qo'zg 'atuvchisi ikkita bir-biriga yaqin tur Amerika 
tripanosomozi qo'zg'atuvchisi Trypanosoma cruzi (Shagas - Kruz kasalligi 
qo 'zg 'atuvchisi) bilan Afrika tripanosomozi qo 'zg 'atuvchisi T.brucei dan 
iborat.

T.brucei o 'z  navbatida ikkita kenja turga bo'linadi:
1. T rypanosom a brucei qam biense odam lardagi uyqu kasalligi 

antroponoz xilining qo 'zg 'atuvchisi hisoblanib, asosan. G 'arbiy Afrikada 
keng tarqalgan, bu tum i 1902-yili O 'ryus va N abar topgan.

2. T.brucei rhodesiense odamlardagi uyqu kasalligi zoonoz xilining 
qo 'zg 'atuvchisi bo'lib, ko 'pincha Sharqiy Afrikada uchraydi. Buni 1910- 
yili Fantam aniqlagan. Q o'zg'atuvchilam ing bu turlari odamlarga nisbatan 
virulentligi va yana boshqa xususiyatlari bilan farq qiladi.

Tripanosom alar, asosan, ikkita organizm da yashaydi. Masalan, T. 
brucei um urtqali hayvonlar va odam lar organizm ida tripom astigot 
bosqichida, um urtqasizlar organizmida esa epimastigot va metotsiklili 
(yuqumli) tripom astigot shakllidayashaydi. T.cruzi umurtqali hayvonlar 
va odam lar organizm ida tripomastigot bosqichlarini о ‘tab rivojlanadi.

M orfolog iyasi. Tripanosom alar duksimon shaklga ega bo'lib, o 'z iga 
xos pardasi, uchida xivchinlari bor. Ular harakatchan, uzunligi 1 5 ^ 0  mkm, 
eni 20 mkm. Surtm a tayyorlab Rom anovskiy-Gim za usuli bilan bo 'yab, 
m ikroskop ostida  koT ilganda tripanosom aning  havorang  yadrosi, 
blefaroplast va xivchini qizil bo 'lib  ko'rinadi (94-rasm).
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0 ‘sish i. Tripanosom alar tabiiy 
sharoitda organizm dan tashqarida 
y ash ay  o lm a y d i, c hunk i  u la r  
h aq iq iy  (o b lig a t)  p a ra z it

94-rasm. T.brucei, bem orning 
qonidan tayyorlangan surtm a

hisoblanadi. S ista hosil qilm aydi, _______________________
uzunasiga b o 'lin ib  ko'payadi.

Tripanosomalar rivojlanish bosqichiga ko'ra antigenlik xususiyali bilan 
farq qiladi. Odam larga nisbatan patogen tripanosom alar R inger eritmasi 
va sitratli odam  qonidan tayyorlangan fibrinsizlantirilgan qon qo'shilgan 
(NNN) muhitlarda o'sadi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tripanosomaning ayrim turlari uy 
va laboratoriya hayvonlarida kasallik keltirib chiqaradi. Q o'zg 'atuvchilar 
hayvonlarning qoni, ichki a ’zolari va ko 'm ig ida  yaxshi ko 'payadi. 
T ripanosom aning  ayrim  turlari tuya, ot va eshak la rda  kasallik lar 
qo 'zg 'atad i. So 'nalar kasallikni yuqtiruvchilar hisoblanadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Afrika tripanosomozida (uyqu 
kasalligi) zararlangan pashsha chaqqan joyda qattiq, og 'riydigan infiltrat- 
tripanosom shankri paydo bo'lib, 2 haftadan so 'ng  yo'qolib ketadi. Shankr 
ichida ko 'p  miqdorda tripanosomalar bo'ladi. Q o 'zg 'a tuvchilar qonga va 
limfa sistem asiga tushib ko 'payib, eritrotsit va leykotsitlar sonini juda 
ham orttirib yuboradi. Bemorning talog 'i kattalashadi va qattiqlashadi, u 
juda ozib ketadi, isitmasi ko'tariladi. Tripanosom alar seroz bo'shliqlarga, 
orqa miya suyuqligiga ham kiradi. Ular bosh miya, yurak, buyrak, jigar va 
boshqa a’zolarni shikastlaydi.

Afrika tripanosomozi bilan, asosan, bolalar kasallanadi. Kasallikning 
yashirin davri 2 -3  hafta davom etadi. Bu kasallikka xos dastlabki belgilar 
badanda oq toshm a va shishlar, eritem alar paydo bo'lishidir. Bemorning 
limfa bezlari kattalashadi, harorati ko'tariladi, isitma bir necha hafta davom 
etadi, uyqusizlik kuzatiladi. Kasallik bir necha oydan, bir necha yilgacha 
davom etishi mumkin. Tripanosom ozning o g 'ir  shaklida darmonsizlik, 
toliqish, uyqusizlik. kaxeksiya kuchayadi, atrofdagi ta’sirotlarga befarqlik 
(apatiya) boshlanadi. Qadam tashlash buziladi, yuz, til, panja muskullari 
tirishadi. Kasallikning klinik belgilari kuchayishi oqibatida bem or koma 
holatiga tushadi, ba’zan o 'lim  ro 'y  beradi. Parazitlar qonda kam, lekin
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to'qimalarda, asosan, muskul to ’qimalarida va orqa miya suyuqligida ko'p 
bo'ladi.

Im muniteti. Bemor qonida turli antitelolar: tripanolizin, trombotsitobarin 
(Rikkenber-Brusin yuklash fenomeni), komplementni biriktiruvchi antitelolar 
paydo bo'ladi. Immunitet hosil bo'lishida fagositoz ham m a’lum darajada 
ishtirok etadi. Sog 'ayganda va em langandan so 'ng  hosil bo 'ladigan 
immunitet uzoq muddatli bo'lmay, organizmni himoya qila olmaydi, chunki 
tripanosomalaming antigenlari juda ham o'zgaruvchan.

L aboratoriya  tashxisi. Bunda bemorning isitmasi ko'tarilgan vaqtda 
qonidan olib  tayyorlangan yirik qon tom chisidan va shishgan lim fa 
tu g u n la rid an  o lin g an  p u n k ta t, lim fa la rd an  su rtm a ta y y o rlan ad i, 
Romanovskiy-Gimza usulida bo'yaladi va mikroskop ostida tekshiriladi.

Kasallikning letargiya bosqichida, bem orning orqa m iya suyuqligi 
o lin ib  teksh irilganda unda oqsil va lim fotsitlarn ing  ko 'paygan lig i 
aniqlanadi, ayrim  vaqtda tripanosom alar ham q id irilad i. Serologik 
usullardan KBR, IFR lari vaform ol sinamasidan ham foydalaniladi.

D avolash. Tripanotsid preparatlar qo'llaniladi. Davolash iloji boricha 
erta, ya'ni tripanosomalar bosh miyaga yetib borguncha boshlansa yaxshi 
natija beradi. Kasallikning birinchi bosqichida suramin antripol yoki 
pentamidin-izotionat, markaziy nerv sistemasi shikastlanganda, mishyak 
preparatlardan triparsam id, trim elarsan va m elarsonrol, arbosal va 
boshqalar tavsiya etiladi.

O ld in i o lish . K asallikning oldini olish uchun kom pleks choralar 
o 'tkazilishi lozim, ya’ni bemorga tezda tashxis qo 'yish, ularni alohida 
xonaga yotqizib  davolash, kasal yuqtiruvchi pashshalar -  G lossina 
palpalia ni qirish kerak. Sog 'lom  kishilarga artripol yuborilganda ham 
kasallikning oldi olinadi. Bu preparat aholini 6  oygacha himoya qila oladi. 
Maxsus profilaktika ishlab chiqilmagan.

A m erika tripanosom ozi qo‘zg‘atuvchisi. Kasallikning qo'zg'atuvchisi 
Trypanosoma cruzi Braziliyada M. Shagas tomonidan 1909-yili topilgan. 
Bu kasallik, asosan, bolalarda kuzatiladi. Asosan Shim oliy va Janubiy 
Amerikada uchraydi. Amerika tripanosomozi tabiiy o'choqlarga ega bo'lib, 
odam va hayvonlar uchun transm issiv kasallikdir. Reduriidae oilasiga 
mansub, Triatom a infestans va boshqa qandalalarning turlari kasallikni 
yuqtiruvchilar hisoblanadi. Odam, tulki, o 'rm on kemiruvchilari hamda it, 
mushuklar kasallik manbaidir. Tripanosomalar odamlarga turli yo 'llar bilan, 
ba’zan yo 'ldosh  va o g 'iz  orqali ham yuqadi.

Tripanosom a kirgandan so 'ng  o 'sh a  joydagi to 'q im ada ko'payib, 
yallig 'lanishga olib keladi, infiltrat va shish paydo bo 'ladi. Tripanosom a
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lim fa sistem alariga tushib yurak. taloq. jigar. buyrak. buyrak usti bezi, 
bosh va orqa m iya kabi a ’zolarga o'tadi. Parazitlaming ko'payishi oqibatida 
yurak muskullarida yallig 'lanish. nerv to ’qim alarida infiltratsiya va qon 
quyilish sodir bo 'ladi. jigar ham shikastlanadi.

Kasallikning yashirin davri 7 -14  kun. Tripanosom a kirgan joyda 
birlamchi affekt to 'q  qizil rangli yallig 'langan infiltrat paydo bo 'ladi. 1 

yoshgacha bo 'lgan bolalar va kattalarda kasallik aksariyat o 'lim  bilan 
tugaydi. Aksincha kattaroq yoshdagi bolalarda. kattalarda kasallik o'rtacha 
kechadi. Kattalarda kasallik titrash. bosh og 'rig 'i. harorat ko'tarilishi bilan 
boshlanadi. T erida m ayda toshm alar paydo b o 'lib . 8 -2 0  kungacha 
saqlanadi. B o'yin, chov. qo 'ltiq  osti bezlari, taloq. jig a r kattalashadi. 
Surunkali shaklida ichki sekretsiya bezlari faoliyati buziladi, natijada 
m iksedem a va in fan tilizm  rivo jlanad i, teri b ronza rangga  kiradi. 
Tripanosom lar ko'pincha periferik qonda topiladi.

L aboratoriya  tashxisi. 1. Kasallikning o 'tk ir davrida bem or qonidan 
yirik tomchi yoki surtma tayyorlab. mikroskop ostida ko 'riladi. Bundan 
tashqari. orqa m iya suyuqligi va limfa bezlaridan olingan punktatlar ham 
tekshiriladi. 2. Tripanosom alar sun’iy oziq m uhitlarda ko 'paytiriladi. 3. 
Serologik usullardan komplementni biriktirish reaksiyasi qo'yiladi. 4. Teri 
allergik sinamasi o'tkaziladi. 5. Dengiz cho 'chqachalariga bemorning 5 -  
1 0  ml qoni yuborilib, biologik sinama tekshiriladi.

Davolash. Hozircha yaxshi natija beradigan preparat ishlab chiqilmagan, 
ammo xinolin va arsen-obenzilsulfatlaming ayrim preparatlari qo'llaniladi.

O ldin i o lish . Kasallikning oldini olish uchun bem oriarga o 'z  vaqtida 
tashxis qo 'y ish , ularni alohida xonaga yotqizib davolash kerak. Kasallik 
yuqtiruvchi qandala larn i y o 'q o tish , endem ik  o 'c h o q la rd a  aholiga 
pentamidin-izotianat berish lozim.

TYixomonoz q o‘zg ‘atuvchisi

Trixom onadalar T richom onadidae oilasiga Trichom onas davaine 
urug 'iga mansub bo'lib, turli umurtqalilar organizmida parazitlik qiluvchi 
turlari mavjud. Trichom onas K.David tomonidan 1860-yili kashf etilgan 
bo'lib, odamnirtg y o 'g 'o h  ichagida T.hominis (intestenalis) kommensal 
holatda yashaydi. T.tenax (t.elongata), asosan. tishlari. qurtlagan, chirigan, 
parodontoz bilan og 'rigan og 'iz  bo 'sh lig 'ida  uchraydi. T.vaginalis esa 
A .D onne tom on idan  to p ilg an  b o 'l ib , s iy d ik -tan o sil a ’zo la rin in g  
yallig 'lanishiga sabab bo'ladi.

Morfologiyasi. Trixomonadalar- xivchinlilar sinfiga mansub bir hujayrali 
eng sodda organizm bo'lib, o'zining morfologik va biologik xossalari bilan
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ba’zi sut emizuvchi hayvonlarda uchraydigan trixomonadalardan ajralib 
turadi. Boshqa hujayralardan o'zining to'rsim on protoplazmasi, shakli, 
strukturasi va yadrosining markazdan nariroqda (ekssentrik) joylashishi 
bilan farq qiladi. Yasmiqsimon yadro va bazal tanacha trixomonadaning 
oldingi qismida yotadi. Tanasi oval, noksimon. amyobasimon bo'lib, oxirgi 
uchi sal o 'tkirlashib kelgan, kattaligi 8 - 1 1 ink dan 18-20  ink gacha, ba'zan 
maxsus oziq muhitda 50-60  mk li ulkan xiliari uchraydi. Blefaroblastdan 
boshlanib, tanasining boshidan oxirigacha boradigan va o 'tkirlashib kelib 
oxirgi uchidan chiqib turadigan tayanch o'qi -oksostili bor. Ikki juft xivchin 
va trixom onada tanasining 2/, qismini egallab turadigan to 'lqinsim on 
m em brana (undulyasiyalovchi) harakat a ’zosi b o 'lib  x izm at qiladi. 
Sitoplazmasida bir nechta hazm vakuolalari joylashgan. Trixomonadalar 
sodda jonivorlarga xos butun tanasi bilan pinositoz (endosmos) va fagositoz 
yo'li bilan oziqlanadi. Uzunasiga bo'linib ko'payadi. buning uchun optimal 
harorat 37’C bo'lishi kerak (95-rasm).

95-rasm. T.vaginalis so f undirm asi, 
ularning xivchinlari k o ’zga yaqqol 

tash lan ib  turibdi

O lim larn in g  e lek tro n  m ik roskopda o lib  borgan  iz lan ish larid a  
trixom onadalarning hazm vakuolalaridan gonokokklar topilgan. Ular 
trixom onadalarning hazm  vakuolalarida parchalanm ay, uning ichida 
rivojlanishni davom  ettirib. vaqti kelib yorib chiqadi; trixom onozda 
tugallanmagan fagositoz deb shunga aytiladi. Trixomonada bilan so'zak 
infeksiyasi birga uchrasa, trixomonadalar so'zak uchun manba bo'lib qolishi 
mumkin. Shu bois so'zak bilan trixomonozni bir yo 'la davolash zarur.

Odam organizmida ichak ham da og 'iz bo'shlig 'i trixomonadasi uchrab 
turadi. Ular saprofit bo 'lib, qinga tushganida tezda halok bo 'ladi.

C hidam liligi. Trixomonadalar tashqi muhit omillarigachidamsiz; 60’C 
suvda, 2 % li x o 'ja lik  sovuni eritm asida b ir necha daqiqada, 1% li 
suyultirilgan karbol kislota va 1 % li xloramin eritmasida bir necha sekundda 
o 'ladi. Botqoq va suv havzalarida yashay olm aydi. hatto vodoprovod 
suvida ham nobud bo 'ladi. Sistalar hosil qilmaydi. Ayrim m utaxassislar

443



qin trixom onadasi suv havzalarida uchraydi degan fikrdalar, lekin qin 
trixomonadasi tabiiy sharoitda faqat odam organizmida, ya’ni siydik tanosil 
a ’zolarining shilliq qavatidagina parazitlik qilib yashaydi.

H ayvon larga  n isb atan  patogen lig i. Sun’iy yo 'l bilan maymunlarga 
yuqtirib, ular qinida trixomonozning klinik manzarasi vujudga keltirilgan. 
Sichqonlarning qorin bo 'sh lig 'iga sof trixomonada kulturasi yuborilganda 
ulaming jigari, talog'i va boshqa a’zolarida nekrozli o'zgarishlar, muskullar 
va teri orasiga yuborilganda esa abssess vujudga kelgan. C ho 'chqa, it, 
mushuk, quyon, dengiz cho 'chqasi va boshqa hayvonlar trixom onoz 
kasalligiga chalinmaydi.

S iyd ik -ta n o s il a ’zo la rin in g  tr ixo m o n a d a d a n  za ra rla n ish i. Siydik 
tanosil a ’zolarining trixomonadadan zararlanishi (trixom oniaz) eng ko 'p  
tarqalgan parazitar kasalliklardan biridir. M ualliflarning m a’lumotlariga 
ko 'ra har yili dunyoda 180-200 mln. kishi bu dardga chalinar ekan. Odatda 
kasallik erkaklarda ham, ayollarda ham kuzatiladi.

Jahon sog 'likni saqlash tashkilotining (Jeneva, 1984-y.) kasalliklar 
tasnifi to 'g 'r is id a g i m a’lum otlariga qaraganda trixom oniaz tanosil 
kasalliklari ro 'yxa tiga  kiritilm agan, am m o xlam idioz, ureaplazm oz, 
gardnerellez singari jinsiy yo 'l bilan yuqadigan kasalliklar qatorida turadi. 
Kasallikni qin trixomonadasi -  Trichomonas vaginalis qo 'zg 'atad i. Uzoq 
yillar davom ida trixom onadalar ayollarda uchraydigan odatdagi zararsiz 
m ikroorganizmlardan deb hisoblab kelingan. Ammo avvaliga Hoehne 
(1916-y.), keyinchalik Sarek (1927-y.) trixomonadali kolpitga chalingan 
ayol bilan jinsiy  m uloqotda bo 'lgan ikki erkakda trixom onadali uretrit 
rivojlanganligini kuzatgan va bu kasallikdan forig ' bo 'lish  uchun erkak 
ham, ayol ham birga davolanishi zarurligini aytib o 'tishgan.

Kasallik manbai bemor, u sog 'lom  kishilarga jinsiy y o 'l bilan yuqadi, 
ayollarda ko 'p roq  uchraydi. Rektal va orogenital m unosabatlar tufayli 
kasallik vujudga kelmaydi, chunki qin trixomonadasi o g 'iz  b o 'sh lig 'i va 
to 'g 'r i ichakda yashay olmaydi. Nojinsiy y o 'l bilan yuqish kamdan-kam 
hollarda uchraydi. Bolalarga esa tug 'ruq  paytida bem or onadan o 'tadi.

Silindrik epiteliylarni shikastlaydigan gonokokklardan farqli o 'laroq, 
qin trixomonadalari faqat yassi epitelial hujayralami zararlaydi. Erkaklarda 
trixomonadalar uretra shilliq qavati bo 'ylab tarqalib, uning mayda bezlari 
va lakunalarga kiradi. Trixomonadalar prostata beziga ham kirib, prostatitga 
xos klinik belgilarni keltirib chiqarishi mumkin. Keltirilgan m a’lumotlarga 
k o 'ra  25-30%  bemorlarda trixomonadali prostatit yashirin kechadi.

T rixom onadalar o 'z idan  toksin ajratm aydi, am m o ular bevosita 
m a k ro o rg a n iz m  h u ja y ra la r ig a  y o p ish ib , u la rn i z a ra r la y d i.
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Trixomonadalarning parazitlik xususiyatlari to ‘liq o ‘rganilgan. Jumladan, 
sog 'lom  odam ning siydik kanaliga o 'lgan  trixom onadalar yuborilganda, 
hech qanday yallig‘lanish jarayoni yuzaga kelmaydi. Ba’zan erkaklar siydik 
kanaliga tushib qolgan trixomonadalar, u joyda klinik o ‘zgarishlarga olib 
kelm ayd i (a s im p to m  in fek s iy a )  yok i m a’lum  m u d d a td an  s o 'n g  
trixomonadalar o 'z-o 'z idan  yo'qoladi (tranzitor tashuvchanlik) yoki o 'lib  
ketadi. Trixom oniaz bilan og 'rigan bem orlarda turli zardob va sekretor 
antitelolar yuzaga kelsa ham, imm unitet turg 'un emas. Shu sababli bu 
kasallik bilan qayta-qayta kasallanish mumkin.

Qin trixomonadasi antibiotiklar va sulfanilam id preparatlariga juda 
chidamli bo 'lib , ular ta ’sirida nobud bo 'lm aydi. U lar fagositoz yo 'l bilan 
ayrim kokklar va tayoqchalam i hazm vakuolalariga qabul q ila oladi. Shu 
sababli ikkilamchi infeksiyalami antibiotiklar ta’siridan saqlab qoladi.

K a s a l l i k n i n g  k l i n i k a s i .  Trixom oniazning yashirin davri 3 -7  
kundan 3 -4  haftagacha, o 'rtacha 10-15 kun. Ayollarning hayz ko'rishi, 
shuningdek erkaklaming achchiq, sho 'r taomlar iste’mol qilishi yoki spirtli 
ichim liklar ichishi kasallikning qo 'zishiga olib keladi. Trixom oniazning 
quyidagi klinik ko'rinishi tafovut qilinadi:

1. Siydik tanosil a’zolarining yangi trixomoniazi: a) o 'tk ir, b) o 'rtacha 
o'tkir, d) torpid (kam klinik belgili) trixomoniaz.

2. Surunkali trixomoniaz (kasallik 2 oydan ziyod davom  etganda).
3. Belgilarsiz (asimptom) trixomoniaz.
Erkaklarda trixom oniaz uretrit, prostatit, epididimit va boshqa klinik 

ko'rinishda namoyon bo'ladi. Trixomonada uretriti aksariyat kam alomatli 
bo 'lib, bemor uni sezmasligi ham mumkin, ba’zan siydik kanalidan ozroq 
oqimtir chiqindi keladi. Bemor tez-tezsiyadi. Uretra og 'zi kizarib shishib 
turadi, shu soha qichishib achishadi. Ba’zan jinsiy aloqa tugashi bilan 
bem orda achishish hissi paydo bo 'ladi. Ayniqsa, yangi uretrada kasallik 
simptomlari shiddat bilan kechadi. 3^4 kunlik inkubatsion davrdan so 'ng  
siydik kanalidan ko 'pikli yiring ajraladi, bemorning siydigi xiralashadi, 
bunda o 'tk ir so 'zak  uretritiga o 'xshab ketadi. Kasallik yashirin kechganda 
yallig 'lanish jarayoni uretraning old qism idan orqasiga prostata beziga, 
urug ' pufakchasi, moyak ortiqlari va qovuqqa, ba’zi hollarda buyrak 
jomlariga ham tarqalib ketishi mumkin.

Ayollar trixomoniazida yallig'lanish, asosan, siydik tanosil a ’zolarining 
pastki q ism ida b o 'lib  (98,9% ), vaginit, vulvit, uretrit, bartolinit va 
endotservitsit kabi klinik ko'rinishlarda kechadi. U o 'zining ko 'p  o'choqli 
bo 'lishi ham da haddan ziyod k o 'p  uchrashi bilan erkaklam ikidan farq 
qiladi.
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Kasallikning yashirin davri o ‘tgandan so 'ng  ayol tashqi jinsiy a ’zolari 
sohasi qichishib, achishib turishidan, qindan chiqindi ajralayotganidan 
shikoyat qiladi. Chiqindi ko'piksimon, ba’zan bir oz yiring aralash bo'ladi. 
O 'zini pokiza tutmaydigan ayollar qinidan o 'ziga xos qo 'lansa hid keladi, 
qin dahlizi yallig 'lanib, shishib qizarib ketadi; tashqi jinsiy  uyatli lablar 
burmalarida mayda-m ayda yuza eroziyalar paydo bo 'ladi. B a’zan chov 
oralig 'i, anus sohasi terisini chiqindi ta’sirlashi tufayli derm atit yuzaga 
kelishi mumkin. Kasallik surunkali kechsa, vulvaning shilliq qavati shishib 
qizarib turadi (vulvit), kichik jinsiy lablam ing ichki yuzasi g 'adir-budur 
bo 'lib  qoladi va ko 'pincha o 'tk ir uchli kondilom a yuzaga keladi.

M aterial olish  texnikasi va laboratoriya tashxisi. Trixomonadalami 
topish materialning to 'g 'ri olinishiga bog'liq. Masalan, surtmani o 'z  vaqtida 
qunt qilib  olish trixom onadalam i aniqlashni ancha yengiliashtiradi. 
Ayollardan ajralm ani avval qinning orqa gum bazi, so 'n g  bachadon 
bo'ynidan, uretradan novsimon zond yoki o 'tm as qoshiqcha yordamida 
olinadi va undan surtma tayyorlanadi. Ba’zan surtma buyum oynasida 3 7 - 
38°C gacha ilitiigan fiziologik eritma bilan aralashtirilib, osilgan yoki bosilgan 
tomchi ko'rinishida preparat tayyorlanadi va zudlik bilan laboratoriyaga 
jo 'natiladi. Bunda osilgan tomchining sovushi va qurib qolishiga yo'l 
qo'ym aslik kerak, aks holda trixomonadalar harakatlanishdan to'xtaydi.

Ayollar uretrasidan material olishdan oldin (bunda 3 -5  soat siymay 
turishi lozim) uning atrofi sterillangan fiziologik eritmaga ho'llangan doka 
tam pon bilan artib tozalanadi. S o 'ng  fiziologik eritm aga ho 'llangan 
novsimon zond uretra kanaliga 1 ,5 -2 ,0  sm ichkari kiritiladi va bir necha 
marta aylantirib turib ajralma olinadi. Ajralmani ilitiigan fiziologik eritma 
solingan probirkaga olgan m a'qul. Ayollarda hayzdan so 'ng  olingan 
ajralm alardan tayyorlangan preparatda trixom onadalar k o 'p  bo 'ladi. 
Qizlardan surtmani iffat pardasi teshigidan ho 'llangan novsim on zondni 
o 'tkazib, qinning orqa gumbazidan ehtiyotlik bilan olinadi. Erkaklardan 
material olishda ajralmaning oqib chiqib turgan qismi va olatning boshi 
sterillangan iliq fiziologik eritmaga ho'llangan tampon bilan artib tashlanadi. 
S o 'ng  olatni massaj qilib ajralma olinadi va undan bosilgan yoki tomchi 
surtma tayyorlanadi. Ba’zan massaj qilib olingan prostata sekretini yoki 
nahorgi siydik cho'km asidan 1 - 2  tomchisini tirik (nativ) holda tekshirish 
orqali trixomonada bor-yo'qligini aniqlash mumkin.

E rkaklar uretrasidagi muhit trixom onadalarning yashashi uchun 
noqulay. Shu sababli erkaklar uretrasi ajralmasida trixomonadalar kam va 
harakati sust bo 'ladi. Bu holat erkaklardan olinadigan analizni tez-tez 
takrorlashni taqozo etadi.
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Trixomonadaning mikroskopik tashxisi tirik trixomonadalar topilishiga 
yoki ulaming bo'yalgan preparatlarda, shuningdek, maxsus oziqli muhitga 
ekilganda diagnostika kulturasida bor-yo'qligiga qarab q o ‘yiladi.

T r i x o m o n a d a l a m i  t i r i k  ко* r i sh u s u l L B u  usuldan oddiy 
tibbiy laboratoriyada ham foydalanish mumkin. Buning uchun olingan 
zahoti keltirilgan osilgan yoki bosilgan shakldagi preparatni okulyari lOx, 
obyektivi 40x, kondensori sal qorong'i qilib q o ‘yilgan oddiy mikroskopda 
ko'zdan kechiriladi. Mabodo ajralma fiziologik eritma solingan probirkada 
keltirilsa (fiziologik eritma va ajralma nisbati 4:1), u yaxshilab chayqatiladi 
va undan bosilgan preparat tayyorlanadi (nahorgi siydik cho'km asidan 
ham  xudd i sh u n d a y  p rep a ra t ta y y o rla n a d i) . T ir ik  p rep a ra td ag i 
trixom onadalam i biror qo 'zg 'a lm as narsa yonida ulam ing zarbsimon 
h a ra k a t q il is h id a n  yoki su y u q lik  o q i mi n i n g  te s k a r is ig a  q arab  
harakatlanishidan bilib olish mumkin; odatda ular noksimon, tuxumsimon, 
yum aloq shaklda, yirik leykotsitlardan kattaroq, m uguzlangan yassi 
epiteliy hujayralari dan esa kichikroq bo'ladi. Agar ular kam harakat yoki 
umuman harakat qilmay qo 'ysa, bu usul ko'ngildagidek natija bermaydi.

Trixom onadalam i tirik holda ko 'rish  uchun m ikroskopning fazali 
kontrast, lyum inessent va qorong 'ilatilgan ko 'rish  m aydonidan ham 
foydalanish mumkin.

S u r t m a n i  b o '  ya sh u s u l i .  Trixomonadalar Gram, metilen ko'ki, 
Rom anovskiy usullari bilan oson bo'yaladi. Preparatni Gram  va metilen 
ko'ki bilan b o 'у ash texnikasi xuddi so 'zaknikiga o 'xshash.

E rk a k la rd a n  o lin g a n  p re p a ra td a  tr ix o m o n a d a la m i to p ish d a  
Romanovskiy yoki Leyshm an-Rom anovskiy usullari bilan bo 'yash  eng 
yaxshi natija beradi. Bu usullar bilan bo'yalgan surtmada trixom onadalar 
juda kam bo 'lsa  ham, uni boshqa elem entlar orasidan osonlikcha topish 
mumkin.

L e y s h m a n - R o m a n o v s k i y  u s u l i  b i l a n  b o ' y a s h .  
L eyshm an-R om anovskiy usuli bilan bo 'yash  uchun surtm a havoda 
quritiladi va fiksatsiya qilmasdan ustiga 20-30  sekund leyshman bo 'yog 'i 
(eozin, metilen ko 'k i -  1 g, metil sp ir ti-  1 0 0  ml, glitserin - 5 0  g) quyiladi. 
S o 'ngra bo 'yoq  suvda yuviladi va surtm a yana 45 daqiqa vertikal holda 
1:9 nisbatda suyultirilgan Rom anovskiy -  G im za b o 'y o g 'ig a  solib 
qo'yiladi. keyin yaxshilab yuvib havoda quritiladi. Bo'yalgan surtmalarda 
ham trixomonadalar ko 'pincha noksimon (96-rasm), ovalsimon, dumaloq 
yoki am y o b asim o n  b o 'la d i .  H u jay ran in g  o ld in g i u ch i y aq in id a  
y a sm iq s im o n  y a d ro s i bor, u n d an  o ld in d a  2  ju f t  x iv c h in  va 
un d u ly a ts iy a lo v ch i m em branan ing  chekka ipini to p ish  mumki n,
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96-rasm.Qin trixom onadasi 
L eyshm an-R om anovskiy  usulida 

bo 'ya lgan  preparat (m uallif 
Sh.Sobirqulov)

sitoplazmasi esa nozik to 'rsim on bo 'ladi. To'rsim on sitoplazm a bir tekis 
bo 'yalm aydi, u vakuollashgan, ko'piksim on, trixom onada yadrosi esa 
sitoplazmasiga qaraganda tez bo'yaladi. Leyshman-Romanovskiy usulida 
b o 'y a lg a n d a  tr ix o m o n a d an in g  y ad ro s i p u sh ti-b in a fsh a  ran g g a , 
sitoplazmasi esa pushti rangga bo'yaladi. Trixom onadalam i aniqlashda 
buning ahamiyati bor.

M e t i l e n  k o ' k i  b i l a n  b o ' y a s h  u s u l i .  Keyingi yillarda bu 
usulga bo'lgan talab ancha oshdi. Biz qin trixomonadasini tez bo'yashning 
yangi usulini taklif etamiz, bu usulda bo 'yashning boshqa usullardan 
ancha afzalligi bor.

B o 'yoq  quy idag icha tayyorlanadi: 0,5 g m etilen  k o 'k i 100 ml 
distillangan suvda eritiladi, ya'ni 0,5% li eritma tayyorlanadi va 5 -1 0  soat 
term ostatda saqlanadi. Qurigan preparatlar alangada yoki 96° li spirtda 
fiksatsiya qilinib, 0,5 % li metilen ko 'k iga 1 daqiqa (4 0 -5 0  sekund) solib 
qo 'yiladi, so 'ng ra  suv bilan yuvilib havoda quritiladi.

M ik roskopn ing  k o 'ru v  m aydon ida  tr ix o m o n a d a la r  atro fidag i 
elementlardan (epitelial hujayralardan) o'zining pushti-binafsha rangi bilan 
ajralib turadi. M utaxassis qaysi usuldan foydalanishidan q a t'i nazar 
bo 'yoqlam i yuqoridagi tartib bo 'y icha tayyorlashi va ko 'rsatilan vaqtga 
aniq rioyaqilishi kerak.

D avosi. Trixom oniazda davoni er-xotinning ikkalasiga yoki jinsiy 
yaqinlikda bo 'lgan  ikkala kishiga birdan boshlash kerak. Davolanish 
c h o g 'id a  jin s iy  aloqa q ilish  yaram ayd i, davo  b o sh la sh d an  old in  
jarayonning qayerda joylashganini aniq bilish kerak.

O 'tk ir va o 'rtacha o 'tkir asoratlanmagan tiixomoniazda trixomonadaga 
qarshi dorilami qo'llash kifoya, asoratlangan yoki surunkali trixomoniazda 
etiotrop davo, organizmning immun reaksiyasini oshiradigan nospetsifik 
dorilar hamda mahalliy davo usullari birga olib boriladi. Aralash infeksiyali 
trixom oniazda davo kursiga albatta antibakterial preparatlar qo'shiladi.
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Trixomonadaga qarshi dorilardan metronidazol (trixopol), flagit, orvagil, 
klion, tinidazol, atrikan va naksogin (nimarazol) qoNlaniladi. Bu preparatlar 
0,25 va 0,5 g dan tabletka yoki qinga m o'ljallangan sham chalar holida 
chiqariladi.

O ld in i o lish . Bu kasallikda profilaktika m aqsadida bem orlarni 
kuzatuvga olish va davolashdan tashqari, infeksiya manbai b o ‘lganlar 
yoki trixomonadalar b o lm a sa  ham ular davo kursini olishlari zarur.

Lam blioz q o‘zg‘atuvchisi

Lambliozning qo'zg'atuvchisi Lamblia intestinal is bo'lib, u xivchinlilar 
sinfiga, Lamblia urug'iga kiradi. Uni D.F.Lyambl kashf etgan (1859-y.).

M orfolog iyasi. Lambliya vegetativ holatda murakkab tuzilishga ega, 
tanasi nokka o'xshaydi. orqa qismida simmetrik joylashgan 2 yoki 4 yadrosi 
bor. Lambliya tanasining uzunligi 10-18 mkm, old qismi ning eni 7 -8  mkm. 
P araz itn ing  o rqa tom oni b o 'r tg a n , qorin  q ism i esa tek is  b o 'lad i. 
Lam bliyaning kengaygan qism ida diskka o 'xshash botgan joyi bo 'lib , u 
so 'ruv  a’zosi hisoblanadi. Bu alyam bliya’zo orqali ingichka ichakning 
yuqori qismida shilliq qavatning epitelial hujayralariga birikib oladi. Parazit 
tanasining o 'rtasida ikkita tayanch iplari bo 'ladi. U to 'rt ju f t xivchinlari 
yordamida harakatlanadi, lambliyalar tuxumsimon sista hosil qiladi (97- 
rasm). Uning uzunligi 10-14 mkm, eni 7 ,5-9  mkm. Lambliyalar uzunasiga 
bo 'linib ko'payadi. Lambliya vegetativ holatda fizik va kimyoviy omillar 
ta’sirida o 'ladi, ammo sistalari tashqi muhitda uzoq vaqt yashaydi.

0 ‘sish i. Lambliyalarni ko'paytirish ancha mushkul bo 'lib , keyingi 
yillarda tarkibida achitqisimon zam burug 'lar ekstrakti bo 'lgan  muhitda 
o 'stirila boshlandi.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Lam bliyalar sinantrop. Ularni 
kem iruvchi, it, mushuk, qo 'y , echki, ot, qoramol va boshqa hayvonlar 
ichagidan ajratib olish mumkin, ammo bu parazitlar odam larda aniqlangan 
Iambiiyalardan farq qiladi.

Kasallikning odam lardagi patogenezi.
K asa llik  m anbai bem or va lam b liy a  
tashuvchilar bo'lib, ulaming najaslari bilan 
tashqariga ko 'p  miqdorda sistalar ajraladi.
U lar og 'izga iflos qo 'l, zararlangan oziq- 
ovqat mahsulotlari, buyumlar va suv orqali

97-rasm. Lam blia in testinalis 
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T a k s o n o m i k  b e l g i s i O i l a s i A s o s i y  a ’ z o l a r i

I . D N K  t u t u v c h i  v i r u s l a r
Ikki ipli DN K A d en o v iru s la r A d e n o v iru s la r
Tashqi q o b ig 'i  y o 'q . P a p o v iru s la r O d a m n in g  p ap ilo m a , 

p o liom a  va s o 'g a l  v iruslari
B ir ipli DNK P a rv o v iru s la r A d en o b irla sh g an  v iru s la r
Tashqi q o b ig 'i  y o 'q G erp e sv iru s la r O dd iy  g e rp e s , s itom egaliya .
Ikki ipli D N K . T ashqi q o b ig 'i G cp ad n o v iru sla r su v ch ech ak  v iru s la ri
b o r P o k sv iru s la r В g ep atit v irusi 

C h in c h ec h a k , c h ec h ak  
vaksinasi v iru s la ri

11. R N K - t u t u v c h i  v i r u s l a r
M usbat b ir ipli R N K . Tashqi P ik o rn a v iru s la r S ho l, K oksak i. Y E S N O
q o b ig 'i  y o 'q . A gepatit v iruslari

K a lits iv iru s la r B o la la rn in g  g a s tro en te r it  
v i-ru sla ri (N o rfo lk )

Ikki ipli RNK. Tashqi qobig 'i yo 'q R eo v iru sla r R eo v iru s la r . ro ta v iru s la r, 
o rb i-v iru s la r

Q ay la  tra n sk rip ta z an in g  borlig i R e tro v iru s la r OIV, T - le y k o z  v iru s la ri, 
o n k o -v iru s la r

M usbat b ir ipli R N K . Tashqi T o g av iru s la r O m sk  g em o rrag ik  is itm asi
qo b ig 'i bor v iru s la ri. q iz ilch a
M usbat ipli R N K  (m usbat genom ) F lav iv iru s la r K ana en se fa liti. D enge 

isitm asi, sariq  isitm a viruslari
M anfty b ir ipli RN K B u n y av iru sla r Q rim  is itm asi v iruslari

A ren av iru s la r L im fo ts it la r  x o r io m e n in g it .  
Lasso  kasa llig i v iruslari

R abdov iru slar Q u lu rish , vez-ikulyar
Ikki ipli RNK. Tashqi q o b ig 'i bor. Param iksoviruslar s to m a tit v iru s la r i 

P a rag rip p , te p k i, q izam iq .
O rtom iksoviruslar RSV  viruslari

Tashqi q o b ig 'i  bor, nuk leokan- F ilo v iru s la r O dam . h a y v o n  va
sidi spiral tipda. qu sh lam in g  g rip p  v iruslari 

M arburg  va E bol viruslari
B irip li m usbat R N K  tutadi. K o ro n o v iru s la r R esp ira to r v a  en te ra l 

k o ro n o -v iru s la r

tu sh ad i. Yosh b o la la r  sa n ita r iy a  va g ig iy e n a  q o id a la r ig a  rio y a  
qilm aganliklari sababli ular bu kasallikka ko 'proq chalinadilar. Sistalar 
ichakka tushgach, xitindan tashkil topgan qobig 'i eriydi. Lambliyalarni 
vegetativ shakli ingichka ichakda ko'payadi, so 'ng  o 'n  ikki barmoq ichak 
va o 'tpufagiga o 'tadi. Ichakning shilliq qavatida yallig 'lanish jarayonlari, 
zam burug'lar, gijjalar bo 'lsa, lambliyaning yashashi va ko 'payishi uchun 
qulay sharoit vujudga keladi. Ichak shikastlanganda o 'n  ikki barmoq 
ichakda surunkali kasallik va enterokolit ro 'y  beradi, jigar jarohatlanadi. 
Bemorda ich ketish, ko 'ngil aynish, m e'da shirasi ortishi yoki aksincha
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kamayishi, ozish, ko'pincha xoletsistit, gepatit, allergik holatlar kuzatiladi. 
O dam ga fekal-oral yo 'l bilan 10 ga yaqin sistalar tushsagina kasallik 
yuzaga keladi. Bunda ingichka ichakning yuqori qismida ular soni 1 sn rda  
1 mln. gacha yetadi. Bemorning axlati bilan bir kecha kunduzda 18 mlrd. 
lambliya sistalari tashqariga chiqadi.

Im m unitcti yaxshi o ‘rganilmagan.
Laboratoriya tashxisi. Bemorning najasi, ichagidan olingan materiallar 

m ikroskop ostida tekshirilib, ularda lambliyaning vegetativ shakli yoki 
sistasi borligi aniqlanadi.

D av o la sh . Bemorlarni davolash uchun furazolidon, am inoxinol, 
tr ixopo l, m anakrin  q o 'lla n ilad i. A ral ash in feksiyada esa g ijja  va 
d izen teriyaga qarshi kom pleks davolanadi. Zam burugM arga qarshi 
nistatan qoMlaniladi.

O ld in i o lis h . K asallikn ing  o ldin i o lish  uchun yuqum li ichak 
kasalliklariga qarshi qollaniladigan choralar ko‘riladi. Lamblioz kattalarda 
10-15% , yosh bo la larda 30 -8 0 %  uchrash in i h isobga olgan holda 
profilaktika choralarini ko'rish lozim.

Sarkodolilar

Sarkodolilar soxta harakat a ’zolari yoki sitoplazm atik o ‘sim talar 
yordamida harakat qiluvchi organizmlardir, shuning uchun mikroorganizm 
tanasining morfologiyasini oson o ‘zgartiradi. U lar oddiy boMinish yo 'li 
bilan ko‘payadi va sista hosil qilib rivojlanadi. O dam larga nisbatan 
Entamoeba histolytica patogen hisoblanadi.

A m yobiaz qo‘zg‘atuvchisi

Amebiaz qo‘zg‘atuvchisini 1875-yili rus olimi F. A.Lyosh topgan. 1903- 
yili F.Shaudin bu amyobani batafsil 0 ‘rgandi va uning ikki: E.histolytica 
va E.coli turi borligini aniqladi.

M orfologiyasi. E.histolytica odam organizmida to ‘it xil shaklda bo Nadi.
1) yirik, vegetativ (forma maqna) to‘qim a shakli, kattaligi 30-60 mkm. 

U eritrotsitlar hisobiga yashaydi, bakteriyalarni qam rab olmaydi. Har 
tom onga soxta oyoqlar chiqarib harakatlanadi;

2 ) mayda, vegetativ (kattaligi 15-20 mkm) oraliq kommensal shakli, 
sogNom kishilar y o ‘g ‘on ichagida yashaydi, bakteriya va zamburugNar 
bilan ovqatlanadi;

3) sistadan oldingi shakli (forma praecystica) kam harakat qiladi, uning 
ichida bakteriya va boshqa ovqat qoldiqlari boNmaydi;
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4) mayda xilidan hosil bo 'ladigan sistalar (tuxumlari). Odam turli 
kasalliklarni boshdan kechirganda, ayniqsa, organizm ning reaktivligi 
pasayganda E.histolytica yo‘g ‘on ichak to'qimasiga kiradi. Parazit proteolitik 
moddalar ishlab chiqarib, hujayra va to'qimalami yemiradi va u 30-50 mkm 
kattalashadi, eritrotsitlami qamrab ola boshlaydi. To‘qim a xili amyobiaz 
bilan bem orning qon va shilliq aralashgan najasidan topiladi. Uning 
sitoplazmasi tiniq, endoplazmasi esa donachali bo'ladi.

A m yobaning oraliq shakli am yobiazning asosiy q o ‘z g ‘atuvchisi 
hisoblanadi. Uning kattaligi 12-25 mkm, diametri 3-7  mkm bo'lgan dumaloq 
yadrosi bor. Xrom atinlari yadro qobig 'ining ostida bir xil donachalar 
shaklida joy lashgan . Endoplazm asida oz m iqdorda qam rab olingan 
bakteriyalar topiladi. Sog 'lom  odam  y o ‘g ‘on ichagining yuqori qismida 
yashaydigan am yobalar kommensal am yobalar deb ataladi.

Oraliq shakl najas bilan birga ichakning quyi qism iga tushadi, ammo 
bu yerda am yobaning vegetativ shakli uchun noqulay sharoit tu g ‘iladi. 
Shu sababli oraliq shakl, avval sistadan oldingi bosqichga, so 'ngra sistaga 
aylanadi. Sistalar sharsim on bo‘lib, yupqa ikki qobiq bilan o 'ralgan, 
diametri 10-20 mkm. Yetilgan sistalarda to'rttadan yadrolar bo'lib, ulaming 
tuzilishi vegetativ shakldagi yadrolar tuzilishiga o ‘xshash; yetilmagan 
sistalarda esa bitta, ayrim hollarda ikkita yoki uchta yadro boNadi. Sistalar 
(tuxumlari) najas bilan odam  organizmidan tashqi muhitga uzoq vaqt, 
hatto um rining oxirigacha chiqib turadi.

Sistalar suv, oziq-ovqat, turli buyumlar, qo*l orqali qaytadan odam 
organizmiga tushishi mumkin va ichakda am yobaning oraliq shakliga 
aylanadi. U 50-60 kundan so‘ng ichakning devoridagi to'qimalami yemirib, 
ichakda yara hosil qiladi, kasallik uzoq davom  etadi.

S o g 'lo m  k ish ila r  ichag ida  kasal q o lz g ‘a tm ay d ig an  (sap ro fit) 
Entam oeba coli b o ‘lib, ulam ing sitoplazm asi donador vakuolalarida 
bakteriya, leykotsit, oziq-ovqat parchalari, glikogenlar bo 'lad i, lekin 
eritrotsitlar b o ‘Imaydi. Ularda soxta oyoqlar kam uchraydi, sistalari yirik, 
sakkizta yadro bo'ladi.

0 ‘sishi. Amyobani ko'paytirish uchun turli murakkab oziq muhitlar 
taklif etilgan. Hozir uni Pavlov muhitida, 34 C haroratda ko'paytiriladi. Oziq 
muhit avval 500 ml distillangan suvga 4,25 g NaCl, 0,3 g N a2H P 0 4, 0,5 g 
K H ,P 0 4 qo 'sh ib  eritma tayyorlanadi, bu eritmani 9,5 ml dan probirkalarga 
quyiladi va uning har biriga 0,5 ml dan ot zardobi va 1 qovuzloqdan kraxmal 
qo'shiladi. Amyoba hujayra kulturalarida ham yaxshi ko'payadi.

Chidamliligi. Sistalar suvda uzoq vaqt yashaydi, shu sababli ayrim 
hollarda suv orqali aholi orasida k o 'p  m iqdorda tarqalishi mumkin.
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Tuproqda 8  kungacha yashaydi. U lar xlor va 6 % xlorid kislota ta’siriga 
hamchidamli.

H ayvonlarga n isbatan  patogen lig i. Tabiiy sharoitda am yobiaz bilan 
maymun, ch o ‘chqa, kalamushlar kasallanadi, ba’zan ulardan odam larga 
yuqadi. Am yobiazni tajribada oq kalamushlarga yuqtirish mumkin.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Kasallik manbai bem or va sista 
tashib yuruvchi kishilar hisoblanadi. Kasallik odam larga sistalar bilan 
ifloslangan suv, oziq-ovqat, ho ‘l mevalarni iste 'm ol qilganda yuqadi. 
Amyobiaz, asosan, Zakavkaze, 0 ‘rta O siyo va Uzoq Sharqda uchraydi. 
0 ‘rta O siyo sharoiti amyobiazning tarqalishi uchun juda qulay. Ayniqsa, 
yozda ariq suvini ko ‘p ichish, ho‘l meva, sabzavotlarni tozalab yuvmay 
iste’mol qilish bu kasallikning tarqalishigaolib keladi. Sog'lom  kishilaming 
20%  sista tashib yuruvchi ekanligi aniqlangan. Yer sharidagi aholining 
1 0 % ida amyobiaz kuzatiladi.

O g'iz orqali kirgan amyoba sistasidan yo 'g 'on  ichakda to ‘rt yadroli 
amyoba chiqib, ichak limfa bczlarida ко‘pay a boshlaydi va proteolitik ferment 
(nekrotoksin) ajratadi. Natijada ichak shilliq qavati yuzasida mayda abssesslar 
paydo bo'ladi. Keyinchalik ular bir-biri bilan qo'shilib. yiriklashadi va ichakning 
muskul qavatigacha yetib boradi. Abssesslar yorilib undagi yiring ichakning 
boshqa qismiga tushadi va chuqur yaralar hosil qiladi. Amyobalar ichak qon 
tomirlariga ham o'tadi. Bundan tashqari, ular vena qon tomiri orqali jigarga 
yetib borib, u yerda abssess paydo bo'Hshiga olib keladi.

Amyobiaz o 'tk ir va surunkali shaklda kechib, y o 'g 'o n  ichakni, asosan, 
ko'richak va sigmasimon ichakni yallig'lantiradi. Bemorlar najasi malina 
rangida, qon aralash bo 'ladi. Bemorning bir kunda 30 martagacha ichi 
ketishi mumkin va natijada bemor organizmi suvsizlanadi, ya’ni dizenteriya 
amyobasi yuzaga keladi.

Kasallikdan turli asoratlarqolishi, ya’ni jigar abssessi va nekrozi, ayrim 
hollarda o 'p k a  va miyada ham abssesslar paydo bo 'lishi mumkin.

Amyobiaz patogenezida bakteriyalarning ayrim turlari muhim rol 
o 'y n ay d i, m asalan : strep tokokk lar, E .h isto ly tica  b ilan  b irgalikda 
kasallikning o g 'ir  shakli kelib chiqishiga sabab bo'ladi.

Amyobiazdan o 'lim  3-5%  ni tashkil etadi. Organizm ning reaktivligi 
kuchli bo‘Isa, E.histolytica ichakda kommensal holda yashay veradi. Ammo 
qulay sharoit paydo boMganda kasallikni keltirib chiqaradi.

Im m uniteti. Bu kasallikkaqarshi tug‘ma immunitet bo'lishi mumkin. 
Hozir am yobiazdagi immunitetni nosteril immunitet deb taxmin qilinadi. 
Odam ichak devorining bu am yobaga chidamliligi makroorganizmning 
reaktivligi bilan bog'liq.
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L aboratoriya  tashxisi. Laboratoriya tashxisini qo 'y ish  uchun bem or 
najasidan bir tomchi olib buyum oynasiga qo 'yiladi, ustidan yopqich 
oyna bostiriladi va bo'yalm agan holda mikroskop ostida ko 'riladi. Agar 
tekshiriluvchi materialda am yoba topilsa, uni haqiqatdan E.histolytica 
ekanligini tasdiqlash lozim. Buning uchun topilgan am yobani saprofit 
E.coli bilan solishtirib ko'riladi. Mikroskop ostida sistalar va glikogen 
donachalarini aniqlash kerak bo'lsa, u holda najasga kuchli Lyugol eritmasi 
qo 'sh ib  tekshiriladi.

Patogen amyobalarni shikastlangan to'qimalardan kesmalar tayyorlab, 
ularni metilen ko'ki. safronin, gematoksilin, eozin, temirli gematoksilinlar 
bilan (Xayderxayn bo'yicha) bo 'yab, gistologik usullar yordamida topish 
mumkin. Tekshiriluvchi material maxsus oziq muhitga ekiladi va undan 
kulturani ajratib olib identifikatsiya qilinadi. Agar am yoba najasdan 
topilm asa va u am yobiazning ichakdan tashqaridagi shakli bo 'lsa , 
bilvosita gem agglutinatsiya reaksiyasi, lateksol agglutinatsiya qilish 
reaksiyasi, agar geli va qarama-qarshi elektroforez reaksiyalari qo'yiladi. 
Ba’zan am yoba kulturasini mushuk bolasida va oq kalamushlarda sinab 
ko 'riladi, ularda ham ich ketishi najasida E.histolytica ro 'y  berib, boshqa 
barcha klinik belgilar namoyon bo'ladi.

Davolash. Amyobiazni davolashda, asosan, gidroxlorid emetin, trixopol, 
yatren, diyodoxin, degidroelementin, ambilgar, delagil. xloroxin, xingamin, 
metronidazol, fazitin. furamid va boshqalar qo 'llaniladi. Amyobiazni 
og 'irlashtiruvchi bakteriya florasiga ta 's ir etish uchun tetratsiklin va 
penitsillinlardan ham foydalaniladi.

O ldini olish . Amyobiazning oldini olish uchun bakterial dizenteriyaga 
qarshi qo'llaniladigan profilaktikchoralar amalgaoshiriladi. Bemomi tezda 
kasalxonaga yotqizib, yaxshilab davolanadi. Aholini sifatli ichimlik suvi 
bilan ta’minlash, oziq-ovqat, oshxonaxodimlarini laboratoriya ko'rigidan 
o 'tkazib  turish, sista tashib yuruvchilar aniqlansa, ularni tezda davolash 
kerak. Aholi orasida kishilam ing sanitariya va gigiyena madaniyatini 
oshirish bo 'y icha targ 'ibot ishlari olib borish zarur.

Sporoviklar

Sporoviklar (Sporozoa) maxsus harakat a ’zolariga ega bo'lm ay, jinsiy 
va jin ssiz  y o 'l bilan ko 'payad i. Sporoviklar sinfiga odam , hayvon, 
q u sh la rd a  b ez g ak , odam  va h a y v o n la rd a  k o k s id io z , izo sp o ro z , 
toksoplazmoz keltirib chiqaruvchi koksidiylar kiradi.

Sporoviklar degan nom ulam ing tashqi qismini o 'rab  turuvchi qoplam 
bilan (n isbatan  sporaga o 'x sh ash ) bog 'liq . S poroviklardan bezgak
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plazmodiylari ham da toksoplazmoz q o ‘zg ‘atuvchisi odam lar uchun o 'ta  
patogendir. Dunyo bo 'y icha bu kasalliklardan aholining 35%  ga yaqini 
zararlanishi kuzatilgan.

B ezgak q o‘zg‘atuvchilari

Bezgak plazmodiylari Sporozoa cinfi, Plasmodidae oilasi, Plasmodium 
umg'iga kiradi. Drug' tarkibiga lOOdanortiq tur kirib. umurtqalilar, reptiliylar 
va qushlar organizmida parazitlik qiladi. Ulardan 4 tasi odam uchun patogen 
bo 'lib , bezgak kasalligini q o 'zg 'a tad i. Bezgak, isitm a tutishi, qonda 
o'zgarishlar sodir bo'lishi, kamqonlik, jigar va taloqning kattalashuvi bilan 
kechadi Uch kunlik bezgakning qo'zg'atuvchisi -  Plasmodium vivax, to 'rt 
kunlik bezgakning q o 'zg 'a tu v ch isi -  P.malariae, tropik bezgakning 
qo'zg'atuvchisi esa -  R.falciparum. R.ovale -  uch kunlik bezgakka o'xshash.

Bezgak qo 'zg 'atuvchisin i dastlab 1880-yili Laveran odam  qonidan 
(P.falciparum m ikrogametalari) topishga muvaffaq bo 'lgan. Ulaming 
sporoviklarga kirishini esa I.I.M echnikov (1886-y.), kasallik tashuvchi 
chivinlar ekanligini Ross (1897-y.) va Grass (1898-y.) isbotlab beradi. 
Q o 'zg 'a tuvch in ing  organizm dagi rivojlanish siklini G oldji (1889-y.) 
ta*riflagan.

B ezgak  p lazm od iy larin in g  m orfo log iyasi. Parazitning yosh shakli 
m erozoitlar yetilgan shizontlam ing bo 'linishi (m erulyatsiya) natijasida 
hosil bo'ladi. Ular dumaloq yoki tuxum shaklida bo'lib, kattaligi 1-2 mkm. 
M erozoitlar sitoplazm a va yadrodan tashkil topgan bo 'lib , am yobaga 
o 'xshash harakatlanmaydi. Romanovskiy-Gimza usuli bilan bo'yalganda 
sitoplazmasi havorangga, yadrosi esa qizil rangga bo'yaladi.

Yosh sh izon t e ritro ts it ich iga k irib , hajm i k a tta lash ad i, uning 
sitoplazmasida vakuola paydo bo'ladi. Bu bosqichda bezgak parazitining 
chetlari notekis bo'lib, yoqut ko'zli uzukkao 'xshaydi.

Yarim yetilgan shizont am yobaga o 'xshash harakat qiladi. O 'sish 
ja rayon ida (gem oglobinning  parchalanishi natijasida hosil bo 'lgan  
mahsulot) to 'q  qoramtir dog ‘lar hosil bo'ladi. Shizontlar to 'liq  yetilganda 
dum aloq sitoplazm a va ichiga tortilgan soxta oyoqchalarga ega bo'ladi 
va e ritro ts itn in g  deyarli ham m asin i ega llab  o lad i. Bu bosq ichda 
m erulyatsiya, y a’ni yadro va sitoplazm aning bo 'lin ish i ro 'y  beradi. 
M erozoitlar soni parazitning turiga k o 'ra  6 -2 4  tagacha bo 'lish i mumkin. 
P igm ent o 'r ta s id a  to 'p la n a d i. M eru lya ts iya  ja ra y o n in in g  ox irida  
eritrotsitlar parchalanadi va m erozoitlar qon plazmasiga tushadi, ulardan 
biri yanaeritrotsitga kiradi, boshqalari esa, organizmning immun omillari 
ta’siridao 'ladi.
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B o'lingan yadroga ega bo 'lgan parazitning jinssiz shakli trofozoitlar, 
yadroning bo 'lingan vaqtidan bosh lab esa sh i z  о  n 1 1 a  r deb ataladi.

G am etotsitlar (gamont, gam etalar) jinsiy  hujayralar bo 'lib , urg 'ochi- 
m a k ro g a m e to ts itla rg a  va e rk a k -m ik ro g a m e to ts itla rg a  b o 'lin a d i. 
M ikrogam etotsitlarning kattaligi 12-14 m km , ichida yirik pigm ent 
donachalari bo 'ladi, yadrosi uncha katta bo'lm ay, qizil rangga bo'yalib, 
hujayraning chetida joylashadi. M akrogam etotsitlar kichkina bo 'lib , 
sitoplazmasi ochroq bo 'yaladi, yadrosi yirik, bir oz yeyilib, hujayraning 
markazida joylashadi.

B ezgak  p lazm od iy larin in g  rivojlan ish i. Bezgak qo 'zg 'atuvch isi -  
plazm odiy ikki xil yo 'l bilan ko 'payadi. Jinsiy yo 'l bilan ko'payishi 
sporogoniya, bevosita (jinssiz) ko'payishi sh i z о g о n i ya deyiladi. bu 
jarayon bezgak bilan og'rigan bem or organizm ida sodir bo 'ladi.

Bezgak yuqtiruvchi Anopheles chivini bemorning qoni bilan birga 
ko 'p  miqdorda plazmodiylarning jinsiy hujayralari, ya’ni mikrogametotsit 
va makrogametotsitlarni so 'rib  oladi. Bular chivin tanasida mikro- va 
m a k ro g a m e ta g a  a y la n a d i.  C h iv in  m e ’d a s id a  m a k ro g a m e ta la r  
mikrogametalar bilan chatishadi (populatsiya), natijada zigota hosil bo'ladi. 
Zigota harakatchan ookinetaga aylanadi. Ookineta chivin m e’dasini teshib 
o 'tib  ikki qavatli parda bilan o 'raladi va undan ootsista hosil bo'ladi. 
Uning yadrosi va protoplazmasi k o 'p  marta bo 'lin ib , ichida minglab 
sporozoitlar, y a’ni plazmodiyning yosh urug'lari yetiladi. So 'ngra ootsista 
yorilib ichidan sporozoitlar chiqadi va chivin tanasiga yoyilib, so 'lak 
bezlarida to 'planadi va shu vaqtdan boshlab chivin kasallik qo 'zg 'atish  
xususiyatiga ega bo'ladi. Shu bilan plazmodiylarning chivin organizmida 
jinsiy yo 'l bilan ko'payishi (sporogoniya) tugallanadi. Plazmodiyning 
chivin organizmida rivojlanishi qo'zg 'atuvchining turi va tashqi haroratga 
ko 'ra  o 'rtacha 7 -9 , ba’zan 7-45  kun davom etadi.

Parazitning chivin organizmida rivojlanishi uchun 30 С  harorat qulay, 
ammo harorat 16-17 С dan past bo 'lsa, makrogametalar m ikrogametalar 
bilan chatishmaydi va ookinetalar chivin m e’dasi devorini teshib o 'ta  
olmaydi. 25 С haroratda P. vivax sporozoitlarining rivojlanishi 10, P. 
falcipharum niki 14, P. Malariae niki 18 kundan so 'ng tugaydi. Harorat ОС 
dan past bo 'lsa , chivin organizm idagi parazit o 'lad i, am m o 4 -1 0  C 
haroratda ular tirik saqlanadi. Organizmida plazmodiy bo 'lgan chivin bir 
oygacha sog 'lom  odam ga kasallik yuqtira olishi mumkin. Shu davrda u 
sog ' odamni chaqsa, uning so 'lagidagi sporozoitlar odam  organizmiga 
o 'tadi va jinsiy  yo 'l bilan ko 'paya boshlaydi, shizogoniya sodir bo 'ladi. 
Shizogoniya quyidagicha kechadi: avval sporozoit retikuloendoteiial
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hujayralariga kirib, bir necha marta ko'payadi. S o 'ngra jiga r va boshqa 
a’zolar hujayralari ham da to 'qim alariga kiradi. Plazmodiyning bunday 
ko'payishini «eritrotsitdan tashqaridagi» davri deyiladi. Jigar hujayralarida 
sporozoitlar dumaloq shaklda, m a’lum kattalikda bo'ladi. Keyinchalik ular 
bo 'lina boshlaydi, natijada ko 'p  miqdorda m erozitlar vujudga keladi.

E r i tro ts itd a n  ta sh q a r id a g i d a v r id a  k o 'p a y g a n  p a ra z it keyin  
eritrotsitlarga kirib, halqa shaklini oladi va keyin eritrotsit ichida voyaga 
yetadi, ularni sh izon tla r deyiladi. Shizont eritro tsit ichida ko 'paya 
boshlaydi, dastlab uning yadrosi, so 'ng ra  protoplazmasi bo 'linadi va 
parazitning yosh urug'lari -  merozoitlar paydo bo'ladi. Ular eritrotsitlami 
yorib qonning suyuq qism iga tushadi, shu vaqtdan bezgakning klinik 
belgilari namoyon bo'ladi.

0 ‘sish i. Bezgak qo 'zg 'atuvchisi qon, glyukoza qo 'sh ilgan muhitda 
ham da m etionin , izoleysin, riboflav in , paraam inobenzoyli sun ’iy 
muhitlarda ko'payadi.

H a y v o n la r g a  n is b a ta n  p a to g e n l ig i .  H ozirg i vaq td a  bezgak  
plazmodiysining 50 dan ortiq turi hayvonlar va qushlarda kasallik keltirib 
chiqaradi. Bezgak bilan amfibiya va reptiliyalar ham kasallanishi mumkin. 
Bezgak plazmodiysini hayvonlar va qushlarga Culex, Cudes, mansonia, 
anopheles urug 'lariga m ansub chivinlar yuqtiradi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Tabiiy sharoitda bezgak bilan 
faqat odam lar kasallanadi, shuning uchun antroponoz kasalliklar qatoriga 
kiradi. Kasallik manbai bem or va bezgak chivini (asosan, urg 'ochisi) 
hisoblanadi. O nadan hom ilaga yo 'ldosh  orqali o 'tadi. Kasallik tabiiy 
endemik o 'choqlarga ega.

K asallikning yashirin davri uch kunlik bezgakda 10-14 kundan bir 
y ilgacha davom  etishi m um kin. Inkubatsion davrdan so 'n g  parazit 
k o 'p ay ib  « sh izogon iya»  bosh lanad i. P lazm odiyn ing  tu rig a  k o 'ra  
bezgakning xuruji ham har xil vaqtga to 'g 'ri keladi. Uch kunlik bezgakda- 
ikki kunda bir marta. to 'rt kunlik bezgakda -  har uch kunda bir marta, 
tropik bezgakda -  ko 'p incha kun sayin isitm a tutib turadi. Bu holat 
p la zm o d iy n in g  k o 'p a y ish  m u d d a tig a  b o g 'liq . Is itm a tu tay o tg an  
bemorning qoni tekshirilganda bezgak plazmodiylarini topish mumkin.

Bezgak tutavergach. plazm odiylar qizil qon tanachalari (eritrotsitlar) 
ni parchalashi sababli bem or kam qon bo 'lib  qoladi. U ning qaytadan 
bo'ladigan xurujlari odam organizmining sezgirligini oshirib, kasallikning 
juda o g 'ir  kechishiga sabab bo'ladi.

Kasallik to 'satdan boshlanadi, bezgak xurujining birinchi bosqichida 
isitma (37,6-38 С  ga) ko'tariladi, bemor junjiydi, qaltiraydi, terisi quruq va
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sovuq bo'lib, ko'rinadigan joydagi shilliq qavatlari, panjalari, bumi ko'karib 
ketadi. Bem or halloslaydi, bos hi qattiq og 'riydi. M uskullarida, bel, jigar 
va taloq sohalarida qattiq og 'riq  paydo bo'ladi, bemorning ko'ngli ayniydi 
va qayt qiladi, tilida oq karash paydo bo'ladi. Isitma bir necha soat davom 
etadi. Xurujning ikkinchi bosqichida harorati 4 0 -4 Г С  ga, ba’zan undan 
ham yuqoriga ko'tariladi. Bemor bo 'riqib, qizarib ketadi, qayt qiladi, 
harsillash, alahsirash, hushdan ketish vatirishishkir kuzatiladi. Bu bosqich 
10-12 soat davom  etadi. Kasallik xurujining uchinchi bosqichida harorat 
pasayadi, shu paytda bemor qattiq terlaydi, so 'ng og'riq yo'qoladi. Bemor 
xurujdan holsizlanib  uxlab qoladi. Keyin rem issiya (tinchlik) davri 
boshlanadi. Bu davr qo 'zg 'atuvchin ing  turiga bog'liq.

Kasallik, bezgakning har bir shakliga xos klinik belgilar bilan kechadi, 
gem oglobin g lobulinga aylanadi, taloq, jig a r kattalashadi, anem iya 
boshlanadi, ichki a’zolarda melanoz rivojlanadi, jigar, buyrak, me’da-ichak. 
nerv sistemasi va boshqalar zararlanadi.

Bezgak bolalarda kattalardagiga nisbatan boshqacharoq kechadi, 
qonda plazm odiy ko 'p  bo'Hshiga qaram ay bolalarda xuruj vaqtidagi 
qaltirashlar kuzatilmaydi, shuning uchun ularda, ayniqsa, 3 yoshgacha 
bo 'lgan bolalarda tashxis qo 'y ish , davolash va oldini olish birmuncha 
qiyin.

Hom ilador ayollarda parazitning yo 'ldosh orqali hom ilaga o 'tishi 
natijasida hom ila yaxshi o 'sm aydi, ta log 'i, jigari kattalashadi, bola 
tug'ilgandan so 'ng  harorati ko'tariladi, talog'i juda kattalashadi, distrofiya 
rivojlanadi. Qonida ko 'p  miqdorda plazmodiy bo'ladi. Homilador ayollarda 
ko 'pincha bola tushishi, bolaning chala tug'ilishi kuzatiladi.

Bezgak kasalligi ko 'p  uchraydigan mamlakatlardao'roqsimon hujayrali 
anem iya ju d a  o g 'ir  kechib, ko 'p incha o 'lim  bilan tugaydi. Kasallik 
eritrotsitlar gem oglobinining m olekulasidagi irsiy o 'zgarishlar oqibatida 
paydo bo 'ladi. Bu o 'zgarishda peptidlarning birida glutamin kislota valin 
bilan almashadi. O 'roqsim on hujayrali anemiya bir necha genga gomozigot 
bo 'ladi. O 'zgargan gem oglobin kristall holatga aylanib, eritrotsitlami 
parchalaydi.

I m m u n ite t i .  B ezgakka qarsh i hosil b o 'la d ig a n  im m u n ite td a  
makrofaglarning plazmodiylami fagositoz qilishi muhim ahamiyatga ega. 
Qon zardobida plazmodiylami lizis qiluvchi, komplementni biriktiruvchi 
an tite lo la r  paydo  b o 'la d i. B ezgakda hosil b o 'la d ig a n  im m unite t 
plazm odiyning turiga xosdir. Shu sababli uch kunlik bezgakdan tuzalib 
immuniteti bo'lgan odamga shu davming o 'zida to 'rt kunlik bezgak yuqishi 
mumkin.
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Farbiy Afrika aholisida uch kunlik bezgakka nisbatan tug‘ma immunitet 
b o ‘ladi, bu ulam ing eritrotsitlarida P. vivax merozoitlarini biriktiruvchi 
retseptorlar vazifasini bajaruvchi Duffy izoantigenlarning yo 'q lig i bilan 
bog‘liq.

Bezgakdagi tabiiy im m unitetning turlaridan biri eritrotsitlarning 
o'roqsim onligidir. Bu anem iyaning yengil shakli bo'lib, geterozigotli 
kishilarda uchraydi, ulam ing eritrotsitlari o ‘roq shakliga o 'tishga moyil 
bo 'ladi. Bunday eritrotsitlarda tropik bezgakning plazm odiylari o 'ladi. 
O 'roqsimon eritrotsitlarga ega bo'lgan kishilar Markaziy Afrika aholisining 
o'rtasida keng tarqalgan bo'lib, 15-20% ni tashkil etadi. Bezgakni boshidan 
kechirgan 9 -1 4  yoshdagi bolalar qaytadan kasallanmaydi.

Laboratoriya tashxisi. Bezgakka laboratoriya tashxisini qo'yish uchun 
bemordan qon olinib, undan qalin tomchi preparati va surtma tayyorlanadi. 
Bemordan qonni bezgak tutib turganida, ya’ni xuruj chog 'ida olish lozim. 
Preparat va surtmalami Romanovskiy-Gimza usuli bilan bo'yab, mikroskop 
ostida ko'riladi, plazmodiyni qidirib topilgach uning turi aniqlanadi.

Plazmodiy eritrotsitning ichida halqa shaklida, ayrim holda shizont 
yoki merulyatsiya davrida bo'lishi mumkin. Bundan tashqari, PGAR, KBR, 
IFA, IFR, RIA serologik usullardan ham foydalaniladi. Bezgak uchrab 
turadigan m am lakatlarda epidemik holatni belgilash uchun aholining 
qonidagi JgG va JgM  lar aniqlanadi.

D avolash . Bezgakni davolash uchun bir necha guruh preparatiar 
ishlatiladi. To'qimadagi shizontlami o'ldiruvchi primaxin, bigumal, xloridin; 
eritrotsit ichidagi shizontlarga ta’sir etuvchi xinin, xloridin; gametotsitlami 
o 'ld iru v ch i, x ino tsid , x lo rx in  va boshqalar; chivin organizm idagi 
sporogoniya siklini to 'xtatuvchi preparatlar: proguanil, pirimetam in va 
boshqalar. Bezgakni davolash uchun bitta, ikkita va undan ko 'proq  
preparatlar oldinm a-ketin  yoki kom binatsiya hoi ida tavsiya etiladi. 
Bemorlarga xingamin preparati xlorxin yoki primazin preparati bilan birga 
qo 'llanilgandayaxshi natija beradi. Bemor tartibsiz davolansa, parazitlar 
dorilarga chidamli bo 'lib  qoladi, bunda har bir bemorni o 'z iga  xos dorini 
tan lab davolash lozim, y a ’ni ularga xlordin yoki xininni sulfanilam id 
preparatlari bilan birga beriladi.

B iryil oldin bezgakni boshidan kechirgan kishilarga kimyoprofilaktika 
o'tkaziladi va yil davomida ularga xlorxinin difosfat beriladi.

O ldini o lish . Bezgakka qarshi kurash choralari bir necha yo'nalishda 
olib boriladi:

Bezgak bilan kasallangan bemorlarni va parazit tashib yuruvchilarni 
topish va ularni davolash; bezgak chivinlarini qirish; aholini chivin
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chaqishidan him oya qilish; bezgak bilan og 'rigan bem or atrofidagilarda 
kimyoprofilaktika o'tkazish.

Kasallikka erta tashxis qo'yish va parazit tashib yuruvchilarni aniqlab, 
ularni davolash bezgakka qarshi profilaktikaning asosini tashkil etadi.

Bezgakni boshidan kechirgan va parazit tashib yuruvchi, davolangan 
kishilar qoni vaqti-vaqti bilan tekshiribturiladi vaular 1,5-2,5-yildispanser 
nazoratida bo 'ladi lar.

Profilaktika maqsadida endemik joylarda aholiga xlorxin qo 'shilgan 
tuz beriladi, bu esa bezgak plazmodiysi bor kishilam ing boshqalarga 
yuqtirishini kamaytiradi.

Bezgak chivinlarini botqoqlik, ko'lm ak suv bor joylarda. molxonalarda 
va boshqa y erla rd a  y o 'q o tish  uchun u larni o 'ld iru v c h i k im yoviy  
preparatlardan (geksoxloran va boshqalar) foydalaniladi. Foydalaniladigan 
suvhavzalaridaesagam buziya balig'i ko'paytiriladi. Bular chivin lichinka 
va g 'um baklarini yutib yuborib, ulami kamaytiradi.

Bezgakning oldini olish uchun gidrotexnik choralar ko'rilib, to'qaylami 
quritish, sug 'orish sistemalarini tartibga solish lozim.

Bezgakka qarshi vaksina ishlab chiqarish ishlari 60-yildan boshlab 
so 'ng  Italiya, AQSh, Angliyada keng rivojlandi. Bezgakda organizmda 
har bir tur va bosqichiga xos immunitet hosil bo 'ladi. Shuning uchun 
hozir bir xil em as, balki bir necha xil vaksina tayyorlash ustida izlanishlar 
olib borilmoqda.

Bezgak kasalligi hozir Osiyo va Afrika davlatlarida keng tarqalgan. 
Dunyo bo 'y icha kasallanganlar soni 1 mlrd.dan oshib ketdi (1983-y.). 
Bizning respublikam izda bu kasallik tugatilgan, ammo sporodik holda 
onda-sonda uchrab turadi.

Koksidiylar

Koksidiylar koksidioz va izoporoza kasalliklarining qo 'zg 'atuvchisi 
hisoblanadi. Kasallikka Sporozoa cinfiga m ansub patogen eng sodda bir 
hujayrali organizmlar: Isospora belli, Isospora natalensislar sabab bo'ladi. 
I.belli odam ingichka ichagining epitelial hujayralarida parazitlik qiladi. bu 
yerda ulam ing to 'liq  rivojlanish sikli o 'tib  (shizogoniya va sporogoniya), 
ootsistalar hosil bo 'lad i va ular najas bilan tashqi m uhitga chiqadi. 
Ootsistaning uzunligi 20-30 mkm, eni 12-16 mkm. Uning tarkibida 2-12 
tagacha sporoblastlar yoki 2 ta sporotsista bo 'lib , ulam ing har birida 4 
tadan sporozont mavjud. Ootsistalar odam organizm iga kirganidan bir 
hafta keyin isitma, toliqish, umumiy holsizlik, diareya, qorinda og 'riq  
kuzatiladi, najas suyuq, shilimshiq, ayrim hollarda qon aralash bo'ladi.
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Bemorning bir kunda 4 -6  marta, ba'zan undan ham k o 'p  ichi ketishi 
mumkin. Kasallikning avj olishi shizogoniya davriga to 'g 'r i kelib, ikki 
hafta davom etadi. Sporogoniya davrida najasda ootsistalar paydo bo'lib, 
bir necha kundan bir oygacha tashqariga chiqib turadi. Kasallik umuman 
bir oy davom etadi va bem or sog 'ayib  ketadi.

Jsospora hom inis ning so 'nggi yillarda cho 'chqalarda (Sarcocystis 
miesherian) parazitlik qilishi ko'rsatib berildi.

Koksidiozning klinik belgilari bolalarda kattalarga nisbatan ro 'y i rost 
namoyon bo 'ladi. Bu kasallikning surunkali shakli sanitariya-gigiyena 
sharoitlari yomon va to 'la -to 'k is  ovqatlanm aydigan kishilarda uchraydi.

L a b o ra to r iy a  ta sh x isi bem orning yangi najasidan J. belli ning 
yetilmagan ootsistalarini topishga asoslangan.

D avolash  kasallikning sim ptomlariga, bemorning umumiy holatiga 
ko 'ra  olib boriladi, vitam inlar beriladi. Bemorga vismut nitratning asosi, 
o g 'ir  va surunkali holatlarida esa, xloridin va sulfazinlar buyuriladi.

K a sa llik n in g  o ld in i o lish  bem orni vaqtida an iq lab , davolash , 
sanitariya va gigiyena tartiblariga q a t’iy amal qilishdan iborat. Kasallik 
ko 'pincha tropik hamda subtropik mamlakatlarda uchraydi.

Toksoplazm alar

T oksoplazm ozni b ir hu jayrali sodda jo n iv o r -  toksop lazm alar 
(Toxoplasma qondii) qo 'zg 'atadi. ular koksidiylaming sporoviklar sinfiga 
mansub. Q o'zg 'atuvchisin i birinchi bo 'lib  Sh. Nikol va A. M anso (1908- 
y.) Tunisda kem iruvchi hayvonlarning Ctenodactylus qondii turidan 
ajratib olishgan.

1911-1912-yillardaV. Yakovlev toksoplazmalami itda, 1923-yilichex 
olimi Yanx gidrotsefaliya bilan og'rigan bolaning ko'zidan topib tekshirgan. 
Kasallik dunyoning barcha mintaqalarida keng tarqalgan. U odam, hayvon, 
parrandalar, hatto qushlar orasida ham uchraydi. Toksoplazmoz alimentar 
yo 'l bilan yuqadi.

M orfologiyasi. Toxoplasma yunoncha so 'z  bo'lib, toxon -  yoy degan 
m a’noni bildiradi. Toksoplazmalar yarimoysimon, noksimon, tuxumsimon 
shaklda, bir uchi ingichkalashib tumtoq bo'ladi. Uning uzunligi 4 -7  mkm, 
eni 5 mkm. Parazit Romanovskiy-Gimza usuli bilan yaxshi bo'yaladi, bunda 
sitoplazmasi havorangga, yadrosi esaqip-qizil rangga bo'yaladi. Elektron. 
mikroskopda toksoplazmaning ustida mayda ingichka naychalari borligini 
ko 'rish mumkin. Bu naychalar parazitning konoididan chiqqan bo'lib, 
uning a’zosi hisoblanadi. U lar tayanch va harakat qilish vazifalarini 
bajaradi.
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Parazit buralib harakatlanish xususiyatiga ega. Toksoplazma vegetativ 
xilining sitoplazmasi mayda donachali bo'lib, sitoplazma pardasiga yaqin 
joylashgan ko 'p lab  vakuolalar, m elitrana ariqchalari va ribosom alar 
saqlovchi sisternalar, m itoxondriya hamda dumaloq yoki tuxumsimon 
yadrolarga ega.

Parazit turli gistofagositar tizim , nerv to 'qim asi, jig a r hujayralari, 
yo 'ldosh va boshqa a ’zolar hujayralarining sirtida yoki ichida erkin holda 
joylashadi. Toksoplazmalar biriktiruvchi to'qim a hujayralari sitoplazmasida 
ko 'payadi. T o 'q im a hujayralar sitoplazm asidagi vakuolali parazitlar 
to 'p lam in i toksop lazm aning  soxta sistasi (p sev d o ts is ta ) dey ilad i. 
Toksoplazmozning surunkali xilida soxta sistadan tashqari haqiqiy sistalar 
ham hosil bo'ladi. Ular yirik (kattaligi 4 0 - 1 (Ю mkm) toksoplazma to'plamlari 
bo 'lib , qalin qobiq bilan qoplangan, ichida bir necha yuz parazitlar 
joylashadi.

Toksoplazmalar jinsiy va jinssiz rivojlanadi. Jinsiy rivojlanish uy iti, 
mushuklar organizm ida sodir bo 'ladi. Parazitlar m ushuk organizmiga 
tushgach, bir qismi ichakning epitelial hujayralariga kiradi, bu yerda 
shizogoniya jarayoni (jinssiz ko 'payish) 4 -3 0  gacha ikki-uch qavatli 
membrana bilan o 'ralgan merozoit hosil qilib kechadi. Bir necha ko'payish 
siklidan (yuqqanidan 3 -1 5  kun o 'tg ach ) so 'n g  m ikrogam etotsit va 
makrogametotsitlar vujudga keladi, ulaming qo'shilishidan ootsistalar hosil 
bo'ladi. Ootsistalar ingichka ichak epiteliy to'qimasidan chiqib, najas bilan 
birga tashqi muhitga tushadi. Ootsistalar ichida ikkita sporotsistalar, ulaming 
har birida to 'rttadan  uzunchoq, b ir oz bukilgan sporozitlar bo 'ladi. 
Q o 'zg 'a tu v ch i fekal-oral y o 'l bilan yuqadi, ayniqsa, uy va yovvoyi 
hayvonlar ichagining hujayralariga kirib. u yerda ko'payadi va parazit qonga 
tushadi, qon orqali boshqa a'zolarga tarqaladi. K o'p marta ko'payishi 
jarayonida merozoitlar, ulardan esa vegetativ xili va sistalar paydo bo'ladi.

0 ‘sishi. Toksoplazmalar oddiy oziq muhitlarda ko'paym aydi, shuning 
uchun ularni tovuq em brioni va to 'q im a kulturalarida ko'paytiriladi. 
Odatda, parazit yuqtirilgan sichqonlardan olingan peritoneal suyuqlikdan 
bir tomchi olib tovuq em brioniga yuboriladi, u 5 -6  kundan so 'ng  o 'ladi. 
Toksoplazmalami dengiz cho'chqachasi, oq sichqon, quyon, yumronqoziq 
vaolm axon organizmlarida ham ko'paytirish mumkin.

C hidam lilig i. Toksoplazmalar yuqori temperatura, quritish, nurlar va 
boshqa tashqi muhit ta’sirotlariga chidamsiz. Ulami 45 С qizdirilganda 15 
daqiqada, 50 С da esa, tezda o 'ladi. 1% li fenol esa 10 daqiqada o'ldiradi. 
Parazit, uy va yovvoyi hayvon organizm ida uzoq saqlanadi. Ootsistalar 
tashqi muhitda 6 - 8  oygacha saqlanishi mumkin.
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H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. Toksoplazm alar uy va yovvoyi 
hayvonlar, q u sh la r uchun patogendir. U lar it, m ushuk, ch o 'ch q a , 
qoramollar, ot, q o ‘y, echki, quyon, dengiz cho'chqachasi, yumronqoziq, 
kalamush, sichqon, dala sichqoni, maymunlar organizmidan hamda tovuq, 
kaptar, kurka, zag'chalardan topilgan. Toksoplazmoz hayvonlarda yengil 
simptomsiz yoki barcha klinik belgilari bilan og 'ir holda kechishi mumkin. 
Bulardan it, m ushuklar xavfli hisoblanadi, chunki ulardan odam larga 
yuqishi oson.

Hayvonlarda kasallikni T.hominis keltirib chiqaradi. Kasal hayvonning 
harorati ko'tariladi, nafas olishi buziladi, ichi ketadi, markaziy nerv sistemasi 
shikastlanadi, bola tashlashlar ham kuzatiladi.

K asa llik n in g  od am lard ag i p atogenezi. Toksoplazmalar ingichka 
ichakning pastki qism iga shilliq parda orqali kirib, limfa yo 'llari bo 'y lab  
mezenterial limfa tugunlariga boradi va bu yerda ko'payadi. So'ngra qonga 
tushib butun organizmga tarqaladi, jigar, taloq, limfa tugunlarida o'm ashib 
oladi. Toksoplazmalar nerv sistemasi, miokard, skelet suyaklarida ham 
ko'payadi. Keyinchalik organizm da immunitet hosil bo 'lishi bilan sista 
holatiga o 'tad i. Nerv sistemasida, m uskullarda nekrozlar hosil bo'ladi. 
Ular kalsiy tuzlari bilan to 'lib  bekiladi. Ichki a’zolarda ham shu kasallikka 
xos patologik o 'zgarishlar paydo bo 'ladi.

Toksoplazmoz keng tarqalgan kasallik bo 'lib , Yevropaning bir necha 
davlatlarida, Shimoliy va Janubiy Amerika, Afrika, O siyo, Avstraliya va 
bo sh q a  m a m la k a tla rd a  k o 'p  u ch ray d i. D ey a rli b a rc h a  o d am lar 
toksop lazm ozga m oyil. Bu kasallik  bilan  k o 'p ro q  q ish loq  aholisi 
kasallanadi, chunki ular uy hay vonlari bilan ko'proq muloqotda bo'ladilar.

Toksoplazmoz odamlarga it, mushuk, q o 'y  va boshqa hayvonlar hatto 
qushlardan yuqadi. Kasallik yaxshi pishirilmagan go 'sh t, qiyma, tuxum 
va ifloslangan sut va sut mahsulotlari, shuningdek, suvni iste'm ol qilganda 
og 'iz, ba’zan it, mushuk chiqindilari bilan ifloslangan qo 'l orqali yuqadi. 
Kasal mollami boqqanda, ulami so'yganda, go'shtini tilishlaganda, terisini 
shilganda toksoplazm alar odam  terisi, shilliq qavatlari orqali ham kirishi 
mumkin. Ayrim hollarda toksoplazmoz kishilarni kana, bit chaqqanida ham 
yuqishi mumkin.

K asallikning yashirin davri 15-20 kun. Toksoplazm oz tug 'm a va 
orttirilgan bo 'ladi. T ug 'm a toksoplazmozda ona organizmidan qon orqali 
hom ilaga o 'tad i. T ug 'm a toksoplazm ozda gidro yoki m ikrotsefaliya, 
xorioretinit, bosh miyada ohakka aylangan o 'choqlar paydo bo'ladi. Jigar, 
taloq kattalashadi, zotiljam, enterokolit, nefrit kuzatiladi, harorat yuqori 
(39^to  C) yoki subfebril bo'lishi mumkin. Sog'aygan bolalaming markaziy
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nerv sistem asida o g 'ir  tuzalm aydigan asoratlar qoladi. U lam ing ichki 
a'zolari, skeletlarida chuqur patologik o'zgarishlar sodir bo'ladi. Bola aqlan 
va jism onan sust rivojlanadi, oligofreniya, shizofreniya, epilepsiya, 
idiotizm  kuzatiladi. H om ilador ayollarda hom iladorlikning 3-oyida 
toksoplazmoz homilaga o 'tishi. natijada bola tushishi yoki o 'lik  tug'ilishi 
mumkin.

Orttirilgan toksoplazm ozning klinik belgilari juda xilm a-xil bo'ladi. 
Shuning uchun kasallikning ko 'z, bosh miya, limfadenopatiya va tifsimon 
xillari qayd qilinadi.

Toksoplazm oz odam  organizm ining im m unobiologik holatiga va 
qo'zg'atuvchining miqdoriga ko'ra simptomsiz, o 'tk ir va surunkali kechishi 
mumkin. Parazit odam organizmining sezgirligini ma' lum darajada oshiradi. 
shu sababli qo 'zg 'atuvchi organizm ga qayta tushganda allergik holat 
paydo bo 'ladi va u uzoq saqlanadi.

Toksoplazm oz bilan og 'rigan katta yoshdagi kishilar badanida dog 'li 
papulali toshm a paydo bo'ladi, ammo ular kaftda, oyoq ostida va boshda 
bo'lm aydi. Bunday bemorlarda zotiljam, enterokolit, nefrit, gepatitlar 
kuzatiladi. K o'pgina bemorlarning ko'zi shikastlanadi. Kasallik ko'pincha 
surunkali kechadi.

Im m uniteti. Toksoplazmoz bilan og'rigandan so 'ng kuchsiz immunitet 
qoladi, qon zardobi vaayollarsutida antitelolar ham bo'ladi. Hosil bo'lgan 
antitelolar organizm ga tushgan qzatuvchilardan himoya qila olmaydi.

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i. Bem or yoki kasal hayvon suyuqligi va 
a'zolaridan olingan material mikroskopda ko'riladi va toksoplazm alar 
topiladi. Shu m aqsadda orqa miya lim fa tugunlari, murtak bezi, homila 
qobig 'i, yo 'ldosh suyuqligidan olingan materiallar, murda jigari, ta log 'i, 
bosh miyasi bioptatlari mikroskop ostida toksoplazm aga tekshiriladi.

Ja ro h a tla n g a n  a ’zo la rd an  n ish o n lan g a n  su rtm a  ta y y o rlan ib , 
R om anovsk iy -G im za usuli bilan  b o 'y a la d i. bunda q o 'z g 'a tu v c h i 
sitoplazmasi havorangga bo'yaladi.

Toksoplazmozga laboratoriya tashxisi qo'yishda biologik sinama keng 
qo'llaniladi. Tekshirilishi lozim bo 'lgan qon, orqa miya suyuqligi, ko 'z  
yoshi va boshqa materiallar sichqon, oq kalamush, dengiz cho'chqachasi, 
quyon, kaptarlar miyasiga yoki qorin pardasiga yuboriladi. Yuqtirilgan 
jonivor 7 -10  kundan so 'ng  o 'ladi, shu davrda parazitlar ko 'payib. bir 
qanchaa'zolarda.jum ladan, bosh miyada to'planadi. Agartoksoplazmozlar 
topilmasa, yana 3 -4  marta ekilib, sichqonlar bir oy davom ida kuzatiladi.

Biologik sinama uchun tovuq embrionlari, to 'qim a kulturalaridan ham 
foydalansa bo 'ladi. Serologik tekshirishlar yaxshi natija beradi. Sebin-
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Feldman reaksiyasi bilan KBR, IFR, PGAR reaksiyalari kengqoMlaniladi. 
Ten ostiga toksoplazmin yuborib qo‘yiladigan teri allergik reaiksiyasi 1948- 
yili taklif etilgan. Agar toksoplazmin yuborilgan joyda 24-48  soatdan 
so ‘ng kattaligi 10-15 mm bo 'lgan qizarish, shish, infiltrat paydo bo 'lsa, 
reaksiya m usbat hisoblanadi, bu tekshirilgan odam  organizm ida shu 
kasallik borligini ko'rsatadi.

D avo lash . Toksoplazm ozni davolashda xloridin va sulfanilam id 
preparatlari yaxshi natija beradi, shu sababli ikkala preparatni qo 'shib 
berish tavsiya etiladi, bular hujayradan tashqarida bo 'lgan parazitlarni va 
psevdotsitalarni o 'ldiradi. Xingamin ham toksoplazmozni davolashda 
keng qo'llaniladi.

O ldini o lish . Toksoplazmoz zooantroponoz kasallik bo'lganligi uchun 
veterinariya tadbirlari bilan birga kasallikka qarshi kom pleks choralar 
qo'llaniladi. Tabiiy o 'choqlari bo 'lgan tumanlarda toksoplazm oz topilsa, 
yovvoyi hayvonlar o 'ld irila rd i, uy hayvonlari orasida kasallarini va 
toksoplazma tashib yuruvchilarini aniqlab. alohida joyda davolanadi.

Kasal hayvon va qushlar go 'shtini yaxshilab pishirib yeyish, sut va 
tuxum larni qaynatib iste’mol qilish; toksoplazm oz bo 'lgan  joylarda 
deratizatsiya o'tkazish talab etiladi. Toksoplazmoz o 'chog 'ida, shu kasallik 
bilan og'rigan bemorlar albatta ro'yxatga olinib davolanadi, aholi o'rtasida 
shaxsiy gigiyenaga qat’iy am al qilinishi to 'g 'ris ida  keng sanitariya va 
targ 'ibot ishlari olib borish kerak. H ayvonlar bilan bevosita muloqotda 
bo 'ladigan kishilar orasida toksoplazmoz tarqalm asligining choralarini 
ko'rish zarur. Tug 'm a toksoplazmozning oldini olish uchun bolasi tushgan, 
chala yoki o 'lik , shuningdek, nogiron bola tuqqan ayollar laboratoriya 
ko 'rig idan  o 'tk az ilad i, hom ilador ayollar tekshiriladi, agar kasallik 
tashuvchilar aniqlansa, ular darhol davolanadi.

T bklilar

Tuklilar sinfiga m ansub sodda organizmlarning 6000 dan ortiq turi 
m a’lum, ular tabiatda keng tarqalgan. Infuzoriyalarning k o 'p  qism i 
dengizlarda, ayrim turlari nam tuproq va qumlarda yashaydi. Bir necha tur 
hayvonlar va odam larda kasallik keltirib chiqaradi.

Tuklilar tuklari yordamida harakat qiladi, tuklari soch tolalari kabi 
ingichka bo 'lib , sitoplazmadan chiqadi va tanasini butunlay qoplab oladi.

H ar b ir  in fu z o r iy a d a  ik k ita d a n  y ad ro  b o 'la d i .  K atta  yad ro  
(makronukleus) va kichik yadro (mikronukleus). Tanasining shakli doimiy, 
og'zi va chiqaruv teshigi bo'ladi. Odamlarda patogen turi ichak balantidiysi 
-  Balantidium coli hisoblanadi.
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Balantidiylar

В.coli K inetofra  qm inophoreae c in figa  m ansub b o 'lib , b irg ina 
infuzoriya odam larda balantidioz kasalligini qo 'zg 'atadi. Parazit 1857-yili 
shved olimi P. Malmsten tomonidan kashf etilgan.

M orfologiyasi. Balantidiy yirik sodda organizm bo'lib, uzunligi 50-60 
mkm, eni 25-125  mkm. Infuzoriyaning tanasi tuxum sim on, tuklar bilan 
qoplangan, old qism, orqa qism iga nisbatan bir oz uchliroq. O g 'iz  teshigi 
sitostom bo 'lib , qizilo 'ngach bilan birlashgan, og 'zin ing atrofida yirik 
tuklar bo'ladi, tanasining pastida orqa teshigi bor. Q obig'i (sellikula) ostida 
yupqa alveolyarektoplazm asi joylashgan. Unda xromatin to 'plam i va bir 
necha yadrocha bilan birga makronukleus bo'ladi. B.coli yuzasining botiq 
qismida mikronukleus joylashgan, uning ikkita qisqaruvchi vakuollari 
bor. Balantidiy ko'ndalangiga ikkiga bo 'lin ib  ko'payadi.

Trofozoit odam ning y o 'g 'o n  ichagi shilliq qavatiga kirib, ikki qavat 
qobiq bilan o 'ra lib  oladi, tuklari ham ko'rinm aydi. Sistalari tuxumsimon 
bo'lib, diametri 50-60 mkm.

0 ‘sishi. B.coli Ris taklif qilgan maxsus muhitda in vitro yaxshi o 'sadi. 
Uni tayyorlash uchun go 'sh t peptonli bulonni fiziologik eritm a bilan besh 
marta suyultiriladi, unga 1 :1 0  nisbatda normal ot zardobi qo 'shiladi va 
pH -7,4  ga yetkaziladi, ekishdan oldin probirkaga bir qovuzloqdan guruch 
kraxmali qo 'sh iladi. Bu muhitda odam lardan, cho 'chqalardan B.coli ni 
oson ajratib olish mumkin. Oziq muhitga antibiotiklar qo'shib, bakteriyasiz 
balantidiyni undirish usullari mavjud.

H ayvon larga  nisbatan patogenligi. Balantidioz bilan uy hayvonlari, 
ch o 'c h q a  va m aym unlar kasallanadi. K asallik odam larga, asosan, 
cho 'chqalardan  yuqadi. Oq kalam ush, dengiz cho 'chqachasi tajriba 
hayvonlari hisoblanadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Odamlarga balantidioz B.coli 
ning sistasi fekal-oral yo 'l bilan yuqadi. Ular zararlangan suv va ovqatlar 
bilan odam organizmiga tushadi. Kasallikni, asosan, cho'chqalar tarqaladi. 
Ba’zan B.coli ning vegetativ xili organizm ga (chunki bu xili m e’da 
shirasining ta’siriga chidam li), qon va lim fa tom irlariga, m e’daning 
muskuliga kirishi mumkin.

Balantidiylar yo 'g 'on  ichakni jarohatlaydi, natijada turli kattalikdagi, 
chetlari notekis yara va abssesslar paydo bo'ladi, ichburug'dagidek qon 
aralash ichi ketadi. Bemorning ishtahasi pasayadi, boshi og'riydi, ozib ketadi. 
Kasallik og 'ir kechsa, o 'z  vaqtida davolanmasa, bemor o'ladi. Ammo klinik 
belgilarsiz kechadigan yengil, parazit tashib yuruvchi xillari ham uchraydi.
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I m m u n ite t i.  A holida  b a lan tid io zg a  n isba tan  yuqori d ara jada  
chidamlilik bor. Kasallikning immuniteti yaxshi o'rganilmagan.

L ab oratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun bem or yoki parazit tashib 
yuruvchining najasi olinadi, undan surtma tayyorlanib, mikroskop ostida 
ko‘riladi, bunda trofozoitlar yirik harakatchan hujayralar shaklida ko‘rinadi. 
S istalar odam  organizm ida kam dan-kam  hosil b o 'lad i, shu sababli 
diagnostik aham iyatga ega emas.

D avolash. Bemomi davolash uchun aminarson, xlortetratsiklin, xinofin, 
em etin, yatren, oksitetratsiklin qo 'llaniladi. K asallikning o g 'ir  xilini 
davolash q iy in . Balantidioz bakterial ichburug* bilan birga kechsa, 
kombinatsiya qilib davolanadi.

O ld in i o l i s h .  K asa llik n i o ld in i o lish  c h o ra la r i aynan  ichak  
infeksiyalaridek bo'lib, sanitariya-gigiyena choralari ko'riladi.

X I V  B O B

O G ‘lZ  BO‘SH LIG ‘1 M IK R(X)R G A NIZM LA RI

Og'iz bo'shlig'ida turli xil mikroorganizmlaming yashashi va ko'payishi 
uchun qulay sharoitlar, jum ladan, oziq moddalar, harorat ham da kuchsiz 
ishqoriy muhit va hokazolar mavjud. M ikroorganizm lam ing ko 'p  qismi 
tish ostida bo 'ladi.

O g 'iz  bo 'sh lig 'id a  normal mikroflora bo 'lib , tabiiy sharoitda ular 
boshqa patogen m ikroorganizm lardan him oya qiladi. Lactobacillus 
acidophilus, T.m acrodentium, diplokkokk, streptokokk, m ikrokokk va 
boshqalar shular jum lasidandir. M ikroorganizmlar o g 'izga  ovqat, suv. 
havo, qo 'l va boshqalar orqali tushishi, ayrim hollarda ular shartli patogen 
bo'lishi mumkin. Normal mikroflora miqdori va sifati doimo bir xil bo 'lib  
turishida so 'lak  muhim rol o 'ynaydi. U m ikroorganizm lam ing tishlarga 
putur yetkazishiga yo 'l qo 'ym aydi, ya’ni tishni doimo tozalab turadi; 
so 'lak tarkibida lizotsim, laktoferrin, peroksidaza, nukleaza hamda maxsus 
sekretlar, im m unoglobulin A bo'lganligi uchun u mikroblarni o 'ldirish 
(bakteritsid) xususiyatiga ega.

O g 'iz bo 'sh lig 'in ing shilliq qavatida patogen va shartli patogen turlar, 
streptokokk, stafilokokk, bakteroid, korinebakteriya, aktinom itsetlar, 
enterovirus, koronovirus, kandida, trixom onada va boshqa 160 dan ortiq 
m ik ro o rg an izm la r uchraydi (98 -rasm ). U lar o g 'iz  b o 's h lig 'in in g
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98-rasm. Og'iz bo'shlig'i 
m i kroorgan i zm lari:

1-sta filokokklar,
2 -s trep to ko kk la r;  

3 -leyko tsitla r

yallig 'lanish kasalliklaiiga sabab bo'lishi, shuningdek, shartli patogen va 
ayrim normal mikrofloraning vakillari endogen infeksiyani keltirib chiqarishi 
mumkin.

O g 'iz  bo 'sh lig 'idag i mikroorganizm lam ing ko'pchiligi tishlarning 
bo 'yin qism ida, tishlar orasida va so 'lak  ta’siri kamroq joylarda bo'ladi. 
Bu m ikroorganizm lar o g 'iz  b o 'sh lig 'idag i biokim yoviy jarayon  pH 
muhitining o'zgarishi, vitaminlar yetishmasligi hamda tishdagi emal, og 'iz 
bo 'sh lig 'i shilliq qavati himoya qilish xususiyatining pasayishi natijasida 
patogen ta’sir etib, turli kasalliklarga sabab bo'ladi.

T ish qatlam i (karash)ning paydo bo 'lish id a  streptokokk, suvda 
erimaydigan glyukon, polimerni sintez qiluvchi streptokokklar, so'lakdagi 
sekretor antitelolar, S mutans faol qatnashadi.

Tish qatlamidagi turli xil mikroorganizmlaming koloniyalari so'lakdagi 
glyukoproteid, oqsil va boshqa moddalardan tashkil topgan organik qobiq 
bilan o'raladi.

Tish qatlam i va so 'lak  tarkibidagi streptokokk, laktobakteriyalar, 
aktinomitsetlar, ovqat bilan og 'izga tushadigan saxarozadan glyukoza va 
fruktozaning b ir polimerlarini sintez qiladi. Bu polim erlar o 'z  navbatida 
bakteriyalarning tish yuzasiga birikib qolishini ta’minlaydi.

Hujayra tashqarisidagi bakteriya polisaxaridlari tish qatlam ining 
mikroflorasiga ta’sir etib, uning kislotali holatini oshiradi, natijada emalning 
parchalanish  xususiyati ortib , ch idam lilig i kam ayadi. B akteriyalar 
ovqatdagi uglevod yoki azot moddalarini parchalashi natijasida tish 
qatlamida kislota va ishqorlar to 'planib, asta-sekin so 'lakka o 'tadi. Ular 
tishning emal va dentin qavatlarini eritadi. Tish qatlam ida hosil bo 'lgan 
organik qobiq (matriks) ustida fosfat, so 'lak, m ilk suyuqliklaridagi kalsiy 
to 'planib, tishda tosh hosil bo'Hshiga olib keladi.
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Tish kovaklariga miroorganizm yoki boshqa moddalar kirgandan so'ng, 
ular bu yerda ko'payadi va pulpaning yallig 'lanishiga sabab bo'ladi. 
Patogen bakteriyalar va ulam ing toksinlari tishning qattiq to 'qim alariga 
ham kirib ulami shikastlaydi. Shunday qilib, o g 'iz  bo 'sh lig 'i, ja g ', bo 'yin 
va ular atrofidagi sohalar zararlanishida nopatogen, shartli patogen va 
patogen bakteriyalar, vims, zam burug' va sodda organizmlar faol ishtirok 
etadi.

O g 'iz  b o 'sh lig 'i mikroflorasi streptokokk (S.salivarum , S.mutans, 
S.faecalis, S.mitis) va peptokokklar (P.asaccharalyticum, P.lanocolatusjdan 
iborat. S.mutans ko'pincha tish bilan milk orasidagi bo 'shliqda to 'planib. 
tish pulpasini yallig 'lantiradi.

S.faecalis milk egatchalarida, ko'pincha kasal tish ildizidagi bo'shliqda 
(kanalda) bo 'ladi. Peptostreptokokklar ham o g 'iz  bo 'sh lig 'in ing  normal 
mikroflorasi hisoblanib, milk egatchalarida juda ko 'p . Shuning uchun ular 
og 'iz  bo'shlig 'ining turli kasalliklarida uchraydi. Qatiq bakteriyalari doimo 
tishning chirigan qism i (kovagi)da uchraydi, chunki bu bakteriyalar, 
tishning emal qism ini erituvchi kislota hosil qilib, tish chirishida muhim 
rol o 'ynaydi.

Veillonella um g 'iga  m ansub bakteriyalar shakl jihatidan neysseriya 
urug 'i bakteriyalariga o 'xshaydi va aktinom itsetlar bilan birgalikda tish 
qatlamini hosil qiladi. O g 'iz  bo 'shlig 'idagi aktinom itsetlar (A.naesluuqi) 
ko 'p incha chirigan tish va tish toshlarida bo 'ladi. Aktinom itsetlar tish 
to 'qim alarini parchalashi natijasida tishning pardasi va toshchalarining 
asosiy qism i, ya 'n i o 'zag i tashkil topadi. A .viscosus tishning asosiy 
to'qimasi va suyak to'qimasi (dentin, sement)ga kirib, tish ildizining chirishi 
(kariyes)ga o lib  keladi, natijada periodontit rivojlanadi.

O g 'iz bo 'sh lig 'ida , ayniqsa, milk orasida bakteriyalar doim o bo'ladi, 
ular Gram usuli bilan manfiy bo'yaladi, spora hosil qilmaydi. Vasteriodes 
melaninogenicus boshqa mikroblar bilan birgalikda aralash infeksiyalami 
keltirib chiqaradi. U ko'pincha alveolyarperiostitva o'tkir, nekrozlanuvchi, 
yarali gingivit va o g 'iz  bo 'sh lig 'idag i boshqa yuqumli kasalliklardan 
topiladi.

O g 'iz  b o 'sh lig 'id a  doim fuzobakteriyalar (F.plauti), treponem alar 
(T.macrodentum, T.denticola, T.vincenti, T.buccalis) yashaydi (99-rasm). 
Ular bir-biri bilan qo 'shilib , o 'tk ir  nekrozlanuvchi gingivit va Vensan 
anginasini q o 'zg 'a tad i. Bulardan tashqari og 'iz  bo 'sh lig 'id a  spirillalar. 
jum ladan, Sam pylobacter sputomm, korinebakteriyalar bo 'ladi.

Ko'pgina yuqumli kasalliklar (ich terlama, vabo, dizenteriya, poliomiyelit 
vaboshqalar)ningqo‘zg*atuvchilari og'iz orqali kirib, turli kasalliklarni keltirib
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chiqaradi. Ammo bu q o ‘zg ‘atuvchilar 
o g ‘iz bo 'sh lig 'ida vaqtincha bo'lganligi 
bois, stomatologik kasalliklarni qo'zg 'ata 
olmaydi.

T ish  kasallik larin i q o 'zg 'atuvch i 
m ikroorganizm lar

Tish kasalliklarida. asosan, tishning 
qattiq va yumshoq to'qimalari zararlanadi. 
Bular etiologiyasi va klinik belgilari

9 9 - r a s m .  O g ' i z  b o ' s h l i g ' i  jihatidan bir-biridan farq qiladi, ammo ular 
s p i r o x e t a l a n  zaminida yallig'lanish jarayoni yotadi.

T ish  ch irish i (kariyesi). Kariyes (caries) lotincha so 'z  bo 'lib , chirish 
demakdir. Bunda tishning qattiq to 'qim alari asta-sekin yumshab yemirila 
boshlaydi va natijada tishda kovak hosil bo'ladi.

Kariyes miloddan 3000 yil oldin m a’lum bo 'lgan. A m m o etilogiyasi 
hozirgacha to 'liq  aniqlanmagan. Kasallik dunyodagi barcha mamlakatlarda, 
jum ladan, Yevropa mamlakatlari va AQShda (95-100% ), Q irg 'iziston, 
O 'zbekiston, Tojikiston respublikalarida uchraydi, Toshkent shahrida 
kasallanish ko'rsatkichi 56,6%.

K ariyesning kelib chiqishi to 'g 'r is id a  XVII asrda kim yoviy nazariya 
paydo bo 'lgan, shunga ko 'ra noorganik va organik kislotalarem alni eritib 
yuborishi isbotlandi. Ayni vaqtda parazitlar nazariyasi ham dunyoga keldi. 
Bunazariyada kariyes og 'iz  bo'shlig'idagi mikroorganizmlar ta’sirida sodir 
bo 'ladi, deb tushuntiriladi.

Hozir bir guruh olim lar kariyes asosida emaldagi mineral moddalar 
alm ashinuvining buzilishi yotadi, desalar, ikkinchi guruh olim lar tish 
to'qimalarida sodir bo'ladigan, oqsil va vitamin В (tanqisligiga olib keluvchi 
proteolitik reaksiyalarga ko'proq ahamiyat beradilar.

O vqat tarkibida uglevodlar (saxaroza)ning k o 'p  b o 'lish i b ijg 'ish  
jarayoniga olib  keladi, natijada sut, yog ', sirka kislotalari hosil bo 'ladi, 
bular o 'z  navbatida tishdagi mineral moddalami kamaytiradi.

Tish qatlam i ko 'pgina mikroorganizm lam ing yashashi va ko'payishi 
uchun juda qulay. Tishi chirimagan kishilam ing tish qatlam ida, asosan, 
S.sanguis, kariyesga moyil kishilam ing tishlaridan S.sanguis mutanti 
ajratib olinadi. G likokalipsis yordam ida S.salivarius ning mutanti tish 
emaliga mustahkam birikib oladi.

O g 'iz  gigiyenasiga rioya qilinm aganda tish qatlam idagi normal 
m ikrofloran ing  va yangi m ikroblarning birik ishi natijasida qatlam

470



qalinlashadi. K ariyesning paydo bo 'lish ida tish qatlam ining tuzilishi 
muhim rol o 'ynaydi. O g 'izda proteolitik xususiyatga ega bo 'lgan nonnal 
zam burug ', streptokokk, stafilokokk va boshqa m ikroblar ko'payadi, 
keyinchalik em al qavatlarini eritadi va uning ichiga kirib dentingacha 
yetib  boradi. B akteriya ferm entlari ta ’sirida yum shagan  em al eriy 
boshlaydi, natijada tishda kovak hosil bo 'lad i. D entinda noorganik 
moddalar kam bo'lganligi uchun kariyes dentinda em alga nisbatan tez 
tarqalad i. B akteriya toksinlari ta ’sirida Tom son to lalari o 'zgarad i. 
Kislotaning dentinga ta’siri natijasida, uning asosiy moddasi bo 'lgan 
kalsiy kam ayadi va dentinning tuzilishi o 'zgaradi, shu sababli u yoriladi 
va turli xil bo'shliqlar paydo bo'lib, ulaming ichi detrit hamda bakteriyalar 
bilan to 'ladi.

Pulpaga kirgan mikroorganizmlar odontoblastlami jarohatlaydi, keyin 
ular atrofiyaga uchraydi. Shu sababli ularda m ikroorganizm lam ing 
ko'payishi va tarqalishi, chirishning tish ildiziga o 'tishi ju d a  sekin boradi.

Tish kariyesi, asosan, S .salivarius mutantlarini keltirib chiqaradi. 
U larning yashash m uhitida saxaroza kam b o 'lsa  yoki bo 'lm asa, bu 
m ikroorganizm lar tish qatlam ida bo 'lm aydi, aksincha ovqat tarkibida 
saxaroza ko 'p  bo 'lsa, u bakteriyaning invertaza fermenti ta’sirida glyukoza 
va fruktozalarga parchalanadi, bular o 'z  navbatida glikoliz jarayonida sut 
kislo tasigacha oksidlanadi. Bunday sharoitda S .salivarius va uning 
mutantlari ju d a  yaxshi ko'payadi. S.salivarius so 'lak  va tilda ko 'p  bo'lib, 
dekstran va levan hosil qiladi. U tish qatlam iga va tish yuzasiga birikadi. 
S.salivarius hujayra bo'lmagan organik material, bakteriya ta’sirida chirigan 
mahsulotlardan iborat. Bu holat, albatta, tish ildizini chirishgaolib keladi. 
S.salivarius ham , asosan, tish qatlam ida joylashadi. Dekstran ajratadi, 
ayrim shtammlari kariyesni keltirib chiqaradi.

Tish qatlam i hosil bo 'lish ida quloq oldi, ja g ' oldi, til osti va mayda 
so 'lak bezlaridan ajraladigan suyuqlik hamda so 'lak muhim rol o 'ynaydi. 
S o 'lak  tishlam i yuvib turadi va tish qatlam ining hosil bo'Hshiga yo'l 
qo 'ym aydi, em aldagi kalsiy va fosfatlarning eruvchanligini, pardada 
kislota hosil bo'lishini idora qilib turadi, uning tarkibidagi sekretor SJgA 
immunoglobulini tish chirishini kamaytiradi. So 'lak tarkibidagi S.mutans 
ga qarshi antitelolar ham kariyesning kam ayishida muhim rol o 'ynaydi.

Shunday q ilib , kariyesning paydo bo 'lish i ju d a  k o 'p  om illarga, 
jum ladan , o g 'izd ag i m ikroflora, ovqat tarkibi, so 'lak  ajralish i, tish 
oralig 'idagi bo 'shliqning keng yoki torligi, gumoral va boshqa omillarga 
bog 'liq . O g 'izda saxaroza miqdorining uzoq vaqt ko 'pay ib  turishi ayrim 
m axsus m ik ro o rg an izm lar, ju m lad an  S .sa liv a riu s  m u tan tla rin in g
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ko'payishiga sabab bo'ladi. O g'izdagi pH muhit 5,6 gacha kamaygandan 
so 'ng  achitqi bakteriyalari ko'payadi va uning ta’sirida tish emali yemirila 
boshlaydi.

Ichiladigan suv tarkibida ftor ko 'p  bo'lishi ham moddalar almashuvini 
o 'zgartiradi, tishlarda flyuoroz kasalligi paydo bo 'ladi, bunda tish emali 
yumshab, sinuvchan bo'lib qoladi va blak-blak bo 'lib  uvalanib ketadi. 
Ichiladigan suv tarkibida ftorning 1 m g/g konsentratsiyada bo 'lish i 
me’yoriy holat bo 'lib , bunda tish kasalliklari deyarli kuzatilmaydi.

Tish chirish jarayoni o 'tk ir va surunkali kechadi. Surunkali xili, asosan, 
katta yoshdagi kishilarda uchraydi.

Tashhisi. Tashqaridan milk, tishlar ko 'z  bilan tekshiriladi, zaruriyat 
bo 'lsa  rentgen qilinadi. So 'ngra bakteriologik usul yordam ida kariyes 
qo 'zg 'atuvchi mikroflorani aniqlab kasallik aniqlanadi.

Davolash. Bemomi davolash uchun mikrobga ta 'sir etuvchi preparatlar 
beriladi. Antibiotiklardan uzoq vaqt foydalanmaslik kerak, aks holda 
og'izdagi bakteriyalar unga chidamli bo 'lib  qoladi. Dorilardan xlorleksidin 
og'izdagi mikrofloraning konsentratsiyasini kamaytiradi. T ish chirishiga 
olib keladigan bakteriyalamig ko'payishiga yo 'l qo'ymaydi. Tish emalining 
gidrokinatiti bilan birikib, uzoq vaqt ta’sir etadi.

O ldini o lish . Kasallikning oldini olish uchun iste 'm ol qilinadigan 
ovqatning tarkibiga, ayniqsa, unda oqsil, uglevod, yog‘, mineral tuz va 
vitaminlar yetarli bo'Hshiga e ’tibor berish zarur. Tishlarning sog 'lom  
bo'lishida kalsiy, fosfor. A, C, D, B/B, vitaminlari muhim. Kariyesga qarshi 
ftor qo 'shilgan tish pastasidan foydalanish, tishni muntazam yuvib turish, 
vaqti-vaqti bilan vrach ko 'rigidan o 'tib  turish kerak.

Hozirgi vaqtda S.salivarius dan formalin yordamida o 'ldirilgan vaksina 
tayyorlab, kishilarni shu vaksina bilan emlab, organizmda maxsus immunitet 
hosil qilish ustida izlanishlar olib borilmoqda. Hosil bo 'lgan  antitelolar 
bakteriyalarning tish yuzasiga birikishiga yo 'l qo 'ym aydi va natijada 
qatlam hosil bo'lm aydi.

P e r io d o n tit . T ish  ildizi atro fidag i to 'q im a la r  (periodon t)n ing  
yalli lan ish i. Bunda kollagen tolalarning tishga birikishi buziladi. 
K o'pincha m ikrob qonga tushib, infeksiya rivojlanishiga olib keladi.

M ikroorganizmlar tishning qattiq to'qim alarini parchalashi natijasida 
pulpada yallig 'lanish, ya’ni pulpit paydo bo 'ladi. Shu sababli ko 'pincha 
periodontit pulpitning asorati hisoblanadi. Agar tish ildizi kanalidan doimiy 
ravishda suyuqlik tashqariga chiqib tursa, surunkali periodontit yoki 
aksincha kanallar berkilib qolib, suyuqlik tashqariga chiqa olmasa, o 'tk ir 
periodontit rivojlanadi. Pulpadan tushgan zaharli m oddalar ta ’sirida
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to 'q im alar qizaradi, shishadi, so 'ngra m ikroorganizm lar kirib, yiringli 
yallig 'lanish jarayoni rivojlanadi va tish atrofidagi boylam lar yumshab, u 
q im ir la y  b o sh la y d i.  M ilk  to 'q im a la r ig a  uzoq  v aq t d av o m id a  
qalinlashayotgan tish qatlami ta’sir etsa, u turli bakteriyalar va ularning 
moddalar alm ashuvinida hosil bo 'lgan mahsulotlari (ferm ent, toksin) 
ta’sirida parchalanadi. Masalan: Bacteroides melaninoqenius kollogenaza, 
fermentini hosil qiladi. bu o 'z  navbatida periodontal to 'q im aning asosiy 
tarkibiy qismi bo 'lgan kollogenni ya’ni oqsil komponentini parchalaydi. 
Bu m ikroorganizm  difteriod, fuzobakteriyalar bilan birga periodontit 
rivojlanishida faol ishtirok etuvchi proteolitik fermentlarni ajratadi.

Eykonellalar (Eikenella corredens) o g 'iz  va yuqori nafas yo 'llarida 
normal m ikroflora bo 'H shiga qaram ay parodontoz, abssesslar hosil 
bo 'lishda faol ishtirok etadi. Bundan tashqari, u gramm anfiy, shartli 
p a to g en  b a k te r iy a d ir .  S tre p to k o k k , s ta f i lo k o k k  va b o sh q a  
mikroorganizmlar bilan birga og'izda turli yallig'lanish jarayonlarini keltirib 
chiqaradi. Periodontit surunkali va somatik kasalliklar bilan og'rigan 
qariyalarda ju d a  o g 'ir  kechadi, ba’zan noxush oqibatlarga olib kelishi 
ham m um kin. O rganizm ning reaktiv lig i va uning h im oya om illari 
susayganda periodontit, periostitga va ja g ' suyagining chirishi, y a ’ni 
osteom iyelitga o 'tishi kuzatiladi.

D avolash . Bemorni davolash uchun dastlab suyuqlikni tashqariga 
chiqarish kerak. Tish emali yemirilib. kovak hosil bo'lganda, tish ildizidagi 
kanallarga bakteriyalarni o'ldiruvchi pastalar yoki fosfat-sement yuborilishi 
m u m k in . B un d an  ta sh q a r i,  f iz io te ra p e v tik  m u o la ja la r  
(diaterm okoagulyatsiya, ultratovush), antibiotik va boshqa preparatlar 
buyuriladi.

Gingivit. Milk shilliq qavatining yallig'lanishi. Turli yuqumli kasalliklar, 
jarohatlar, avitam inozlar, zaxarlanishlar, allergiya va boshqalar sabab 
bo 'ladi. Yuqumli gingivitni tish qatlam ida joylashgan turli bakteriyalar 
keltirib chiqaradi. G ingivitda milk qizaradi. shishadi. bezillab turadi va 
saiga qonaydi. Gingivit paydo bo'lishida, asosan, stafilokokk, nogemolitik 
streptokokk, peptokokk, veylonella, aktinom itset va bakteriyalar muhim 
rol o 'ynaydi.

D avolash . Gingivitga sabab bo 'lgan omil bartaraf etiladi, kompleks 
davo, y a’ni yallig 'lan ishga qarshi, dezinfeksiya qiluvchi, sezgirlikni 
kam aytiruvchi va gistaminga qarshi dorilar beriladi.

Oldini o lish  og'izni doimo toza tutish, yallig'lanishga yo 'l qo'ymaslik, 
tish toshini oldirish, chirigan tishlami davolatish, og'izni vaqti-vaqti bilan 
m utaxassis shifokorga ko 'rsatib  turishdan iborat.
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P arod on toz . Tish atrofidagi to 'q im alar (parodont)ning surunkali 
yallig'lanishi. Parodontoz bilan o 'rta  va katta yoshdagi kishilar kasallanadi, 
ba'zan yoshlarda, hatto bolalarda ham uchraydi. Parodontoz rivojlanishiga 
parodont to 'q im alar oziqlanishining buzilishi sabab bo 'ladi. Bunda tish 
apparatidagi tutib turuvchi bog'lam largranulyatsiyalar bilan almashinadi 
natijada tish qim irlay boshlaydi va tushib ketadi.

Boshning yuz-jag ' qism idagi yiringli yallig 'lan ish larda 30-60%  
stafilokokk, 15-35%  streptokokklar ajratib olinadi, jag 'dag i abssesslardan 
esa, asosan, 30%  dan 50% gacha stafilokokk topiladi.

Parodontoz patogenezida boshdan kechirilgan gripp, angina, qizamiq, 
skarlatina, difteriya va boshqa yuqumli kasalliklar muhim rol o 'ynaydi. 
Bundan tashqari, organizmning turli allergenlarga nisbatan sezgirligining 
oshishi, vitam inlar yetishmasligi va mayda qon tom irlam ing qon bilan 
yetarli ta 'm in lanm aslig iga  bog 'liq  kasallik lar ham parodontozning 
rivojlanishida muhim rol o'ynaydi.

Parodontozning zo 'rayishiga milk orasidagi bakteriyalar ajratgan 
mahsulotlaming doimiy ravishda so 'rilib turishiga olib keluvchi surunkali 
yallig'lanishlar sabab bo'ladi, natijada regionar limfa bezlari yallig'lanadi, 
allergiya holati sodir bo'ladi.

Boshning yuz-jag ' qism idagi odontogen abssess va flegm onalar 
bem orning hayoti uchun xavfli hisoblanadi. Surunkali periodontit va 
parodontozda tishlar atrofidagi yallig 'lanishlar infeksion jarayonning 
yashirin o 'chog 'i bo'lib, bemor organizmini doimiy ravishda zaharlab turadi 
va surunkali sepsisga sabab bo'ladi.

D a v o la s h . B em orga  in d iv id u a l va k o m p lek s d a v o  q ilin a d i. 
Parodontozga sabab bo 'lgan omil (kasallik) bartaraf etiladi, bunda tish 
toshlarini tozalatish, milkni davolash, organizmning umumiy holatini 
mustahkamlash va boshqa kasalliklarga davo qilish lozim.

O 'tk i r  o d o n to g e n  in fe k s iy a la m i d av o la sh  u chun  g ip e rb a rik  
oksigenizatsiya, ultrabinafsha nurlar, kimyoviy preparatlar, yallig'lanishga 
qarshi dorilar buyuriladi. Parodontozning oldini olishda kundalik ovqat 
turi va tarkibi muhim ahamiyatga ega.

Stom atit. O g 'iz  bo 'sh lig 'i shilliq qavatning yallig 'lanishi. Kimyoviy, 
fizik, mexanik, biologik omillar, dorilar, bakteriya, zam burug ', virus va 
boshqalar sabab bo 'ladi. Stomatitning kataral, yara-gangrenali va boshqa 
shakllari bor. Kataral stomatitning kelib chiqishida boshqa om illar bilan 
birga m ikroorganizm lar ham m uhim  rol o 'ynayd i. Yara-gangrenali 
s to m a titd a  o v q a tn in g  to 'l a - to 'k i s  b o 'lm a s lig i a h a m iy a tg a  ega . 
Yallig 'langan joyda fuzobakteriya va Vensan treponem alari topiladi.
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Davolash uchun antibiotiklardan penitsillin, tetratsiklin, vitamin С va В 
guruh vitaminlar qoMlaniladi.

L ab oratoriya  tashxisi. Kasallikning turiga va tekshirish maqsadiga 
ko 'ra so'lak. tish qatlami, og 'iz shilliq qavati, tish yuzasi, gangrena bo'lgan 
pulpalar va chirigan tishdan material olib ulardan surtm a tayyorlanadi. 
Gram yoki Romanovskiy-Gimza usuli bilan bo'yaladi.

Spiroxetalam i topish uchun surtmani bo'yam asdan qorong'ilatilgan 
ko'rish maydonida mikroskop ostida ko'riladi. Tekshirilishi lozim bo'lgan 
materialni maxsus elektiv va differensial-diagnostik muhitlargaekib, aerob 
va anaerob sharoitlarda termostatda o 'stiriladi. O 'sib  chiqqan ekmalardan 
so fkultu ralar ajratib olib, ularning m orfologiyasi, o 'sish i, biokimyoviy, 
antigenlik va boshqa xususiyatlari tekshirilib, u rug 'i, turlari, biovari, 
antigenlari aniqlanadi. Bundan tashqari, ayrim hollarda ajratib olingan 
kulturalarning patogenligi, antibiotik va boshqa sulfanilamid preparatlarga 
chidamliligi ham tekshiriladi.

Bemorning immunologik holatini aniqlash uchun so'lakdagi lizotsim, 
fagositoz, sekretor JgA miqdori, organizmning turli allergenlarga nisbatan 
sezuvchanligi va boshqa ko'rsatkichlari aniqlanadi.

Stomatologiyada mikrobiologik, immunologik tekshirishlar kasallikning 
kelib chiqish sababini, og 'izdagi patologik jarayonlar patogenezi, qator 
kasalliklarga tashxis qo 'yishda, davolash uchun kerakli antibiotiklam i 
tanlashda, protezlar tayyorlash va boshqa bir qancha m asalalam i hal 
qilishda muhim ahamiyatga ega.

X V  B O B

TIBBIYOT VIRUSOLOGIYASI

Virusologiya fani mikrobiologiya vaim m unologiyafanlari kabi juda 
keng qam rovli tibbiy-biologik fanlardan hisoblanadi. V irusologiya fani 
biologiya, genetika, molekular biologiya va fitopatologiyada, shuningdek 
boshqa sohalarda, jum ladan  veterinariyada do lzarb  m uam m olarni 
yechishda am aliy aham iyatga ega.

Viruslaming tabiatdagi o 'm i juda xilma-xil. Chunki ular qator yuqumli 
kasalliklaming birdan-biretiologik omili hisoblanadi. Zero ularo 'zlarining 
morfobiologik xususiyatlari bilan bir-biridan tubdan farq qilmasada, ammo 
ko 'pgina umumiy qonuniyatlarga bo'ysinadi.
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Yana shuni ta’kidlash joizki, ular q o ‘zg ‘atadigan kasalliklar klinik 
ko'rinishi ham da epidemiologik jarayoni bo‘yicha bir-biriga o ‘xshaydi. 
Shu sababli virusli kasalliklar q o ‘zg latuvchilarini m a’lum bir tartibda 
o ‘rganish m aqsadga muvofiqdir.

V iruslar va virusli kasalliklar faqat virusologlar, m ikrobiologlar, 
im m unologlar tomonidan o ‘rganilib qolmay, balki bu m uam m o bilan 
infeksionistlar, terapevtlar, nevropatologlar, onko log lar va boshqa 
mutaxassislar ham shug'ullanadilar.

V iruslar tasn ifi, m orfo log iyasi va tuzilish i

V iruslar barcha organizm  hujayralarida k o ‘payadigan , xususiy 
genom gaega boNib, hujayralardan tashqarida yashay olmaydi. U larodam , 
hayvon, hasharot, o ‘simlik, zam burug1 va bakteriyalaming obligat hujayra 
ichida yashovchi parazitlari bo'lib, oqsilni sintezlash, ferment va energiya 
hosil qilish xususiyatiga ega emas.

Viruslar taksonomiyasi bilan shug*ullanuvchi X alqaroqo'm ita tasnifida 
( 1982-y.) viruslar kimyoviy tarkibiga ko‘ra, asosan, ikki guruhga boNinadi: 
1) DNK tutuvchi viruslar; 2) RNK tutuvchi viruslar. DNK tutuvchi 
viruslam ing 17 D N K -genom li va RNK tutuvchi viruslarning 42 R N K - 
genomli oilasi ma'lum. Ulardan 6  ta DNK-genomli va 13 ta RNK-genomli 
oila, tibbiyot va veterinariyada ahamiyatga ega.

Viruslar tasnifida ulardagi nuklein kislotaning turi va uning viriondagi 
foiz miqdori kapsom erlar soni, nisbiy m olekular ogNrligi, viruslarning 
tuzilish xususiyatlari, reproduksiyasi va boshqa m a’lum otlar hisobga 
olinadi (jadval).

V iru sla r  ta s n if i . V iruslarning zam onaviy tasnifi um urtqalilar, 
umurtqasizlar, o 'sim lik lar va mikroorganizmlar viruslari uchun umumiy 
hisoblanadi.

Bu tasnifga quyidagi mezonlar kiritilgan:
1) Nuklein kislotaning xili (RNK yoki DNK), uning tuzilishi (iplar soni);
2) Lipoproteid qobig 'ining borligi;
3) Virus genom ining reproduksiya qilish usuli;
4) Virionning hajmi va morfologiyasi, sim metriya turi. kapsomerlar 

miqdori.
5) Irsiy ta’sirlashuvlam ing ko'rinishi;
6 ) Virusga ta'sirchan xo'jayinlam ing turlari;
7) Patogentigi, hujayraga ta’sir ko'rsatishi va hujayra ichi kiritmalarining 

hosil bo 'lishi;
8 ) Geografik tarqalganligi;
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9) Yuqish y o ila ri;
10) Antigen xossalari.
Sanab o ‘tilgan belgilar asosida viruslar oila, turkum, tur va tiplarga 

bo‘linadi. Oilalarga bo'linishi 1 va 2 mezonlarga asoslangan bo‘Isa, turkum 
va tiplarga qolgan belgilari bo‘yicha ajratiladi.

Faqat um urtqalilarda uchraydigan viruslarga gerpes, adenoviruslar, 
ortomikso viruslar, arenoviruslar, koronaviruslar kiradi. Bir qator viruslar 
filogenetik to ‘siqlam i yengib o ‘tib, ham umurtqalilar, ham umurtqasizlar 
organizmida (kanalar, chivinlar, iskaptoparlar) ко‘pay a olish xususiyatiga 
ega. Bularga bunyaviruslar, togavimslar, rabdoviruslar va reoviruslaming 
m a’lum bir turkumlarini kiritsa bo‘ladi. Bu viruslar uchun bo‘g ‘imoyoqlilar 
ham tabiiy xo‘jay in , ham tashuvchi vazifasini bajaradi. Bunday viruslar 
arboviruslar deb ataladi.

V iruslar n om enk laturasi. Viruslarning nomlanishida qator qoidalar 
mavjud. Oila nomi «viridae», kenja oila -  «virinae», turkum -  «virus» deb 
tugallanadi.

V iru slarn in g  paydo bo'lish i. Bir guruh olim lam ing fikricha viruslar 
qadimgi hujayra shakliga ega bo'lm agan tirik parazit sistemaning turkumi 
bo'lib, faoliyati bo 'yicha xo'jayin hujayrasi bilan bog'liq, ammo mustaqil 
holda rivojlanuvchi va irsiy jihatdan xo'jayin hujayrasidan alohida bo'lgan 
organizmdir. U larda turli xil nuklein kislotalarining bo 'lish i, yo 'q  bo 'lib  
ketgan hujayralargacha bo'lgan bir ipli RNK ning ikki ipli DNK ga aylanishi 
evolutsiyasidir.

Ikkinchi guruh tarafdorlari viruslar evolutsiya jarayonida oqsil sintez 
qiluvchi sistemani yo'qotgan va haqiqiy hujayra ichidagi parazitga aylanib 
qolgan degan fikrdalar.

Uchinchi guruh olimlarning fikricha, viruslar hujayra elementlaridan 
hosil bo 'lib, avtonom  sistem aga aylanib qolgan. Bu gipotezaga ko 'ra 
viruslarning irsiy materiali xilm a-xil, bundan tashqari hujayra tarkibida 
ko 'pgina tuzilm alar bo 'lib , ular virus kom ponentlariga qardosh bo'lishi 
mumkin. Masalan: DNK, RNK, plazmidalar va boshqalar.

Hozirgi tushunchaga muvofiq viruslar tuzilishi, kimyoviy tarkibi, irsiy 
apparatiga ko 'ra  prokoriot va eukariotlardan farq qiladi. A m m o barcha 
tirik sistema kabi ular o 'z -o 'z idan  hosil bo 'lish, o 'zgaruvchanlik, irsiy 
materiallarni o 'tkazish , xo 'jayin hujayrasi bilan o 'zaro  munosabatining 
o 'z iga  xosligi, yashash m uhitiga m oslashishi, xo 'jayinni o 'zgartirib , 
tabiatda aylanib yurish xususiyatiga ega.

Viruslar xo'jayin hujayrasiga kirguncha yirik molekula shaklida bo'lib, 
h u ja y ra g a  k irg a c h  t ir ik  s is te m a g a  a y la n a d i, k o 'p a y a d i va o 'z
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100-rasm. G ripp virusi 101-rasm. H ayvonlar chinchechak
(sharsim on), elektronm ikrofoto  virusi (kubsim on),

elek tronm ikrofo to

xususiyatlarini nasldan-naslga beradi. V iruslar tabiatda ikki xil: 1) 
hujayradan tashqarida virion va 2 ) hujayra ichida vegetativ (ko'payadigan) 
shak ldabo 'ladi.

V iru slar m orfo log iyasi va tuzilish i. Virus (lotincha Virus -  zahar 
dem akdir) hujayra tuzilishiga ega bo'lm agan juda kichik zarrachadir. Bu 
nom L.Paster tomonidan ko 'pgina yuqumli kasallik qo 'zg 'atuvchilariga 
berilgan edi. Keyinchalik viruslar tabiati bilan batafsil tanishgach. ulaming 
bakterial filtrdan o 'ta  olishi aniqlandi, shu bois ularni filtrdan o'tuvchi 
viruslar deb nomlandi. Viruslarning shakli turlicha: sharsimon, (gripp virusi,
1 0 0 -rasm, tepki, qizamiq, tovuqlar va sichqonlardagi leykoz viruslari), 
tayoqchasimon (tamaki va kartoshkada kasallik qo 'zg 'a tuvch i viruslar), 
kubsimon (chinchechak va papilloma viruslari), adenoviruslar ( 1 0 1 -rasm) 
(enterovirus, reovirus va boshqalar) sperm atozoid shaklidagi viruslar 
(bakterial viruslar, faglar) va boshqalar.

1975-yili yulduzsimon viruslar (astroviruslar, yunoncha astron —  
yulduz) kashf etildi. U lar odam va hayvonlarda gastroenterit kasalligini 
qo 'zg 'atadi.

To'liq shakllangan virus zarrachasi virion deb ataladi. U nuklein kislota 
va oqsil qobiq (kapsid)dan iborat. Shunisi diqqatga sazovarki, viruslarda 
nuklein kislotalardan faqat bittasi: DNK yoki RNK bo 'ladi (102-rasm).

Kapsid virus zarrasini har qanday ta’sirlardan him oya qiladi hamda 
virus odam yoki hayvon organizmi hujayralariga adsorbsiya qilinishi 
(birikishi)ni ta 'm inlaydi. Kapsid o 'z  navbatida qator oqsil molekulalari 
su b b ir lik la rid an . y a ’ni kapsom erla rdan  tuz ilgan  b o 'l ib ,  e lek tron  
mikroskopda ko'rinadi. Har qanday virus kapsidida kapsom erlar soni 
doimiy bo 'ladi. M asalan, shol virusida 60 ta, adenoviruslarda 252 ta 
kapsomer bor va hk. Nuklein kislotani o 'rab  turuvchi tuzilma nukleokapsid



102-rasm. Virus oqsil m olekulalari ning RN K -iplari a trofida  joylashishi 
(m uallif U .Stenli)

deb ataladi. Ayrim virionlarda bitta nukleokapsid bo 'ladi -  bular oddiy 
viruslardir. Ba’zi virionlardagi nukleokapsid lipid va oqsil m oddalarko 'p  
tashqi qobiq bilan qoplangan bo'lib, ular qobiqda tikanak ko'rinishida 
joylashadi.

V iruslar kapsom erlari m a’lum  tartibda joy lashgan  va ana shu 
k a p s o m e r la r  s is te m a s ig a  q a ra b  v iru s la r  sp ira l ,  k u b s im o n  va 
kombinatsiyalangan turlarga bo'linadi. Viruslarning kattaligi 20 dan 350 
nm gacha bo 'ladi. Ularni filtrlash, ultratsentrafugalash, diffuziya qilish 
(shimdirish), elektron mikroskopda ko 'rib  tasvirni suratga tushirish yo 'li 
bilan aniqlaniiadi.

Shol, oqsim, sariq isitma viruslarining kattaligi 25 nm gacha bo'ladi va 
ular mayda viruslar guruhiga kiradi.

Viruslar morfologiyasini elektron mikroskop yordamida 50.000-300.000 
marta kattalashtirilib o 'rganiladi. Yirik viruslarni maxsus usulda bo 'yab, 
1 0 0 0  martagacha kattalashtirilib, oddiy mikroskop yordam ida ko'rish 
mumkin.

Viruslar su n ’iy oziq m uhitlarda o 'sm aydi. Chunki ularda boshqa 
mikroorganizmlar kabi turli moddalami parchalay oladigan ferment ishlab 
chiqarish xususiyati yo 'q .

Spiral sim m etriya tipiga ega bo 'lgan viruslar nukleokapsidi naycha 
shaklida bo 'lib , nuklein kislotadan tashkil topgan va qattiq yopishgan 
kapsomerlar o 'ralgan (tamaki bargida kasallik qo'zg 'atuvchi virus). RNK 
tutuvchi viruslar vibrion sferik shaklidagi nukleokapsidga ega.

Kubsimon simmetriyada viruslar kapsidi ikosaedr shaklida (2 0 qirrali) 
bo 'lib , ichida nuklein kislota (pikornoviruslar) yoki nukleoproteidlar 
(adeno-, gerpes viruslar) bor.

Pikorno-, reo-, adeno- va param iksoviruslarda bitta nukleokapsid, 
logo- va gerpesviruslarda ikkinchi tashqi qobiq -  superkapsid bo'ladi.
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Aralash tip  tuzilishdagi v iruslar (leykoz, sarkom a, chinchechak 
vaksinasi viruslari va ayrim faglar) kubsimon sim metriyaga ega, ulaming 
nukleoproteidi spiral shaklda o 'ralgan bo'ladi.

V iru slam in g  k im yoviy  tarkibi

Viruslarda nuklein kislotalardan biri bir ipli yoki ikki ipli DNK yoki 
RNK bo'ladi. Bu bo 'lin ish  nisbiy bo 'lib , barcha DNK tutuvchi viruslar 
virus-maxsus (komplementar) RNK va aksincha R N K -genom li viruslar 
(retroviruslar) -  komplementar DNK hosil qilish xususiyatiga ega.

V irus D N K si. Har xil viruslar DNKsining molekular og 'irlig i har xil 
(1X106-1X108). V iruslargenom idabirnecha genlai-mavjud. D N Kbiripli 
yoki ikki ipli, to 'g 'r i yoki halqasimon ko'rinishda bo'ladi.

DNK dagi nukleotid ketma-ketliklarining ko'pchiligi bir marta uchrasa, 
m olekula oxiridagi ketm a-ketliklar to 'g 'r i  va 1800 ga aylantirilgan 
qaytarishlarga ega. Bu qaytarishlar virus DNK sini hujayra DNK sidan 
farqlab olishda va halqa ko'rinishini hosil qilishda ahamiyatga ega. Chunki 
halqa tuzilishidagi DNK ularning ekzonukleazalarga chidam liligini 
ta ’m in laydi. B undan tashqari, bu shak lda  D N K  tran sk rip siy a  va 
replikatsiyasini nazorat qilish va hujayra genomiga birikishi oson bo'ladi.

V irus R N K  si. Irsiy axborotni RNK da saqlash bo'yicha viruslar noyob 
mavjudotlar hisoblanadi. Vimslarda bir yoki ikki ipli RNK bor, ular to 'g 'ri 
yoki halqasimon ko 'rinishda bo'ladi.

Bir ipli RNK lar vazifalari bo 'yicha ikki guruhga b o iin ad i: Birinchi 
gumhdagi viruslar genomi axborot RNK si bo'lib, ularo'zlaridagi axborotni 
to 'g 'ridan-to 'g 'ri hujayra ribosomalariga uzata oladi. shuni ng uchun ulami 
« m usbat ip li»  genom  deb a ta lad i (p ik o rn o v iru s la r. togav iru slar, 
retroviruslar). Ikkinchi gumhdagi RNK laresaa-R N K  si vazifasini bajara 
olmaydi. U lar faqat axborot olish uchun m atritsa vazifasini bajaradi. 
Buning uchun virusda maxsus transkriptazalar bo 'lishi zarur. Bunday 
ferm entlarhujayralardabo'lm aydi. Bir ipli RNK tutuvchi vimslar genomi 
«m anfiy  ip li»  deb atalad i (o rtom iksov iru sla r, param iksov iru sla r, 
rabdoviruslar). Nuklein kislotalarining viriondagi boshqa komponentlari 
1% dan (gripp vimsida) 40%  gacha (E.coli) faglarini tashkil etadi.

Vimslar oqsili 20 ta L-aminokislotadan tuzilgan. Aminokislotalar ketma- 
ket joylashgan bo 'lib , o 'zin ing C -  va N -am inogum hi bilan birikkan; 
oqsillar xili, miqdori har bir vimsning o 'ziga xos bo'ladi.

V iruslarda tuzuvchi va idora q iluvchi gen lar (opera to r genlar, 
faollashtim vchi genlar, lepressor genlar) bor. RNK va mayda polioma 
virusida 3 ta, poliomiyelit vim sida 5 ta gen mavjud.
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RNK va m ayda DNK genom I i viruslardan tuzilgan organizmlardan 
farqli oMaroq ju ft genlar yo 'q , am m o ularda qaytariluvchi oligonukleotit 
ketm a-ketligida uning qoldiqlari topilgan. Viruslarda genetik tuzilm a -  
sh izonlar (yunoncha shizo-parchalam oq) b o 'lib , ular po lipep tid lar 
(shizom erlarni) nazorat qiladi. Ayrim bakteriya viruslari (faglar) da bitta 
gen ikkita oqsilni kodlaydi. Bunyavirus, reovirus, m iksoviruslarda bir 
necha qism lardan tashkil topgan genlar aniqlangan.

Virus polipeptid zanjiridagi aminokislotalarning С va N guruhlari berk 
bo 'ladi. shu sababli ko'payish chog 'ida ajraladigan proteaza fermenti 
virusga ta’sir eta olmaydi. Bu esa virusni himoya qiladigan vosita bo'lib, 
evolutsiya ja rayon ida haqiqiy hujayra ichida yashaydigan parazitga 
aylanib qolgan (103-rasm).

Ayrim viruslarda esa ferment borligi aniqlangan, uning yordamida 
viruslar hayvon hujayralarining ichida qayta ko'payadi. M asalan, gripp 
A virusida neyrom inidaza va transkriptaza; epidemik parotit, paragripp 
viruslarida gem olizin; faglarda lizotsim va fosfataza; RNK tutuvchi 
onkogen viruslarda qayta transkriptaza proteinkinaza, DNK tutuvchi 
viruslarda ligaza bo'ladi.

V iruslar reproduksiyasi (k o‘paytirish)

Viruslar qat’iy hujayra ichida yashovchi parazitiar bo'lib, organizmdan 
tashqarida to‘qimaelementlari bo'lmagan sun’iy oziq muhitlarda o'smaydi 
(Karrel to 'q im a kulturalari, M eydlan Tirode zardobli to 'q im a bo'laklari, 
S insserT irode zardobli agari va boshqalar).

Viruslaming xo'jayin hujayrasi bilan ta’sirlashuvi ko'pbosqichli murakkab 
jarayon hisoblanadi. Bu ta’sirlashuv natijasida produktiv, abortiv, integrativ 
jarayon rivojlanadi. Produktiv shaklda vims reproduksiyasi kuzatiladi, abortiv 
ko'payish jarayoni am alga oshmay, vims chiqarib yuborilishi mumkin, 
integrativda vimsning nuklein kislotasi hujayra genomiga biriktiriladi.

V iru s la rn in g  k o 'p a y is h i  
bak teriyalam ing  ko 'pay ish idan  
tu b d an  farq  q ila d i .  U la rn in g  
ko 'pay ish i d isyunktiv  (lotincha 
d is ju n c tu s  -  a lo h id a  a jra lg an  
h o ld a )  tip d a  a m a lg a  o sh a d i.

103-rasm. O'nlab virionlar hujayra 
ichidajoylashgan

481



Bunda v im sning  tarkibiy qism lari (nuklein kislota, virus oqsili va 
boshqalar) hujayrada, virus nuklein kislotasida kodlangan axborotga 
binoan alohida-alohida sintezqilinadi va keyin virion y ig ‘iladi.

Vims reproduksiyasini shartli ravishda ikki fazaga bo 'lish  mumkin. 
Birinchi fazada vim sning hujayraga adsorbsiyasi va uning ichiga kirishi, 
nuklein kislotasining oqsillardan xalos bo 'lishi va infeksiya qo 'zg 'atish i 
uchun m odifikatsiya qilinishi yotadi. Binobarin, bu faza 3 bosqichdan 
tashkil topgan: 1) vimsning hujayraga adsorbsiya qilinishi; 2) hujayra 
ichiga k irish i; 3) v im sning  hujayrada «yechinishi» . Bu bosqichlar 
vim sning unga moyil hujayraga kirishi va uning ichki kom ponentining 
himoya qobiqlaridan xalos bo 'lish iga qaratilgan. Birinchi faza tamom 
bo'lishi bilan reproduksiyaning ikkinchi fazasi boshlanadi. Bu fazada 
quyidagi bosqichlar mavjud: 1) transkripsiya; 2) a-RNK ning uzatilishi;
3) genom replikatsiyasi; 4) vims komponentlari ning yig'ilishi (104-rasm).

Reproduksiyaning oxirgi bosqichida vims hujayradan chiqadi.
В i r i n ch  i b о s q i ch -  adsorbsiya. Virionlar hujayra membranasidagi 

neyramin kislotani tutuvchi glikoprotein tabiatli retseptorlarga birikadi. 
Bunday re tsep to rla r organizm dagi k o 'p g in a  hu jay ra larda m avjud, 
eritrotsitlar shu jum laga kiradi. Sial kislotasini tutuvchi (gangliozitlar) orto- 
va param ikroviruslar uchun, hujayra membranasidagi oqsil glikolipidlar 
va lipidlar esa boshqalar uchun maxsus retseptorlar hisoblanadi.

Kapsid va superkapsidlar tarkibidagi oqsillar viruslaming retseptorlari 
sifatidaxizm at qiladi. Ular (adenovimslarning kiprikchalari) yoki tikanak 
(orto —  va paramikso — , rabdo — , areno —  va bunyavim slarning tashqi 
qobig'idagi glikoproteinlar) ko'rinishida bo'ladi.

A dsorbsiyaning birinchi bosqichi m olekulalar o 'rtasidagi tortilish 
kuchlari hisobiga, ikkinchisi virusga moyil hujayralar retseptorlarining 
tuzilishidagi gom ologiya (o'xshashlik) yoki kom plem entarlik hisobiga 
am alga oshadi.

I к к  i n ch i b о s q i ch -  vim sning hujayra ichiga kirishi. Bu jarayon 
retsep torli endositoz  (v iropeksis) va m em branalarn ing  q o 'sh ilish i 
natijasida ro 'y  beradi. V iropeksisda 
p la z m a tik  m e m b ran in g  re tse p to r  
tutuvchi invaginatsiya qilingan qismiga 
virus b irikad i. K eyin virus atrofida

104-rasm. Papavirus infeksiyasining 
hujayra ichida rivojlanishi (sxema)
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vakuola hosil bo 'ladi va undan virus o 'zagi sitoplazmaga chiqadi. Bunday 
y o ‘l adenovirus, gripp virusi va boshqalarga xos.

Ikkinchi bosqichda virus qobig 'i va hujayra membranasi qo'shiladi, 
natijada virion o 'zag i sitoplazm a ichiga; agar yadro m em brana bilan 
qo 'sh ilsa, hujayra yadrosiga kiradi.

U ch i n ch i b о s q i ch -  virionlaming «yechinishi». Bunda vimsning 
nuklein kislotasi superkapsid va kapsiddan xalos bo'lishi lozim. Virionning 
«yechinishi» uning hujayra retsep torlariga b irikkanidan boshlanib, 
liz o so m a la rd a g i p ro teo litik  fe rm e n tla r  va y ad ro  m e m b ran as ig a  
qo 'shilayotgan davrlarigacha am alga oshadi.

T o ' r t i n c h i  b o s q i c h d a  virus genom ining transkripsiya va 
rep lik a ts iy asi am alga o shad i. Ikki ip li DNK tu tuvch i v irusla rda 
transkripsiya hujayra genomidagi mexanizm bo 'yicha kechadi: DNK—>a- 
RNK—> oqsil. Bunda faqat D N K-bog'liq RNK-polimerazani kelibchiqishi 
bo 'y icha farq  qiladi. M asalan, xo 'jay in  hujayraning sitoplazm asida 
transkripsiya am alga oshiradigan viruslarda (chechak virusi) o 'zining 
vims maxsus RNK-polim erazasi bo'ladi. Genomlarini hujayra yadrosida 
transkripsiya qiladigan viruslar (adenoviruslar, gerpes viruslari) bu 
jarayonda hujayraning RNK-polim erazasini ishlatadi.

RNK tutuvchi vim slar genom ining transkripsiyasi bir necha usulda 
am alga oshadi.

1. M anfiy -ip li genom  tu tuvchi v iru sla r (o rto -, param ikso - va 
rabdov iruslar) o 'z  tark ib ida virus m axsus R N K -po lim eraza  yoki 
transkriptaza tutadi. Ular a-RNK ni, genom  RNKsi matritsasida sintez 
qiladi. Bunday ferment vims bilan zararlangan hujayralarda sintez qilinadi, 
ammo u normal hujayralarda bo'lm aydi.

2. M usbat genom li (musbat ipli) viruslarda (pikomo-, togoviruslar va 
boshqalar) a-RNK vazifasi genomini o 'z i bajaradi va axborotni xo'jayin 
hujayrasida translyatsiya qiladi.

R N K -tu tuvch i re trov iru sla r ta rk ib ida  qay ta  transk rip taza  yoki 
revertaza mavjud bo'lib, bu ferment axborotni RNK dan DNK ga uzatadi. 
Bu jarayon qayta transkripsiya deb nomlangan. Transkripsiya hujayra 
va vim sning m axsus mexanizmlari yordam ida nazorat qilinadi. Bunda 
axborot birinchi «erta», keyin «kechki» genlardan o 'q ilad i. Birinchi 
gen larda transkripsiya va rep likatsiyada qatnashuvchi virusm axsus 
fermentlar to 'g 'risidag i axborot joylashgan ho‘Isa, ikkinchilarida kapsid 
oqsillarining sintezi to 'g 'risidagi axbormin tutadi.

Virus m axsus axborot xo 'jayin hujayrasi ribosom alariga uzatiladi va 
vims maxsus polisomalarda yig'iladi.
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В e s h i  n c h  i b o  s q  i ch -v irio n n in g  yig'ilishi. Bu jarayonda birinchi 
b o 'lib  nukleokapsid y ig 'ilad i. V im sning nuklein kislota va oqsil lari 
hujayraning har xil joylarida sintez qilingani uchun ular vims yig'iladigan 
joyga yetkazilishi kerak. Vimsning oqsil va nuklein kislotalari bir-birini 
taniydi va o 'z-o 'z idan  bir-biriga birikadi. Viruslar, asosan, endoplazmatik 
retikulum vaGolji apparati membranalarida yig'iladi.

O l t i n c h i  bosq ich -v iru szarracha la rin inghu jay radanch iq ish i. Bu 
jarayon ikki xil usulda amalga oshiriladi. Superkapsidi yo 'q  oddiy vimslar, 
masalan. pikorno-, adenoviruslar va boshqalar hujayrani parchalab (ms. 
distmksiya) tashqariga tushadi. Ular lipoproteid tabiatli tashqi qobiqqa 
ega. Vimslar esa kurtaklanish yo 'li bilan hujayradan chiqadi. Bu jarayonda 
vims kurtaklanish joyidagi hujayra membranasi komponentlari ni o 'ziga 
tashqi qobiq tuzishda ishlatadi, shuning uchun bunday vim slar odam 
organizmida uzoq vaqtgacha saqlanib qoladi. Bitta vims zarrachasida bir 
siklda 102,3 ta s ik ld an  so 'ng  lO6 virionlar hosil bo'ladi.

Virionlarni ko'paytirish uchun tripsin bilan ishlov berib tayyorlangan 
b ir qavatli kulturalar keng qo 'llan ilad i. Tripsin hujayralar orasidagi 
biriktimvchi to 'qim alarga ta’sir etib, hujayralarni bir-biridan ajratadi. 
Hujayra kulturalari klinik letallik holatidagi odamning normal to'qimasidan 
va abort qilingan embrion hujayralaridan, hayvonlaming ichki a ’zolaridan, 
har xil xavfli o 'sm a to'qimalaridan (Hela, H ep-1. Hep-2, KB va boshqalar) 
tayyorlanadi. Masalan, Hela hujayra kulturasi (bachadon raki hujayralari) 

1950-yildan beri o 'stirib  kelinadi va bu hozirgacha 
bu tun  dunyodag i v iru so lo g ik  la b o ra to riy a la rd a  
ishlatiladi.

H ujayralarning hayot faoliyatini saqlab turish 
uchun tarkibida hujayraning odam  organizm idan 
tashqarida yashashi uchun kerak bo 'lgan  moddalar 
to 'plam i, aminokislota, uglevod, vitamin va boshqalar 
hamda m a'lum  bir tuzlar tutuvchi va pH ga ega bo'lgan 
oziq m uhitlardan (199, igla va boshqa m uhitlar) 
foydalaniladi. Hujayra kulturalarini kuchli nazorat 
o s tid a , s tan d art oziq m u h itla r  va to z a  b io log ik  
moddalardan foydalanib o'stiriladi (105-rasm).

105 rasm Y uqtirilgan  hu jay ra  k u ltu ra s id a  v iru sla rn in g
Hujayra" reproduksiyasini ulaming hujayraga sitopatogen ta’sir

kulturasida (SPT) etishi bo 'y icha aniqlash mumkin. Vimsning
undirilgan virus hujayraga patogen ta 'siri natijasida m orfologiyasi

pilakchalari keskin o'zgaradi, ya’ni yadrolarda piknoz yuzaga kelib.
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simplastlar (yirik. kc/pyadroli hujayralar) va kiritmalar hosil bo'ladi (106- 
rasm).

Q izil neytral b o ‘yoq q o ‘shilgan ku ltu rada v irusla rn ing  SPT ni 
pilakchalar hosil bo ‘lishidan bilish mumkin. Viruslar ko‘paygan joyda 
degeneratsiyaga uchragan hujayralar hosil qilgan pilakchalar qizil fonda 
yaltiroq , d o g 1 shak lida k o ‘rin ib  tu rad i. Bundan tashqari. v irusla r 
yuqtirilgan hu jayra kulturasida gem adsorbsiya q ilish lik  xususiyati 
(RGads), ya'ni bu hujayralarning o'zining ustiga-eritrotsitlam i biriktirishi 
va gem agglutinatsiya qilishi oshadi.

Infeksiyaning surunkali latent shakllaridan virusni ajratib olish uchun: 
1) birga o 'stirish  usuli, bunda bemordan yoki murdadan olingan to 'qim a 
biopsiyasiga tripsin qo 'shiladi va yaxshilab silkitiladi. Hosil bo 'lgan 
hujayra aralashm asi virusga moyil undiriluvchi hujayraning bir qavatli 
kulturasida o 'stiriladi; 2) shikastlangan a ’zolarning to 'qim asini o 'stirish 
usuli. buning uchun ulardan birlamchi hujayra kulturasi tayyorlanadi. 
Natijada ko'paygan virus kultural suyuqlikka ajralib chiqadi.

Patologik o 'zgarishlarni aniqlash uchun shikastlangan a'zolardan 
kesmalar tayyorlanibgistologik tekshirishlaro'tkaziladi. Viruslarni tovuq 
em brionida ko 'paytirish keng tarqalgan usullardan hisoblanadi. Buning 
uchun virus tutuvchi materialni amnionga. allantois bo 'sh lig 'iga , tuxum 
sarig 'i qopchasigayuboriladi (107-rasm).

106-rasm. M a c a c u s  rh u s u s  n o m li  4 -xo rio n a lla n to isq o b ig 'i;  5 -a n m io tik

6

107-rasm. Tovuq embrionining virus 
yuqtirish yullari.

I-a lla n to is  b o 'sh lig 'i;  2 -h a vo  
qopchasi; 3 - tu xu m  p o 's ti;

m aym un buyrak hujayralariga III 
tip poliomelit virusi yuqtirilgandan 

so 'nggi holat.  Hujayralar 
parchalanib ketgan

bo 'sh liq ; 6 -o q sil;  7 -tu xu m  sa r ig 'i  
qopchasi.

a -a m nionda; b -a lla n to is  bo 'sh lig 'ida ;  
d -tu xu m  sarig  ‘idan iborat qopchiqda

485



Tovuq em brionlaridagi m axsus o ‘zgarish o 'choq li shikastlanish, 
qobiqning diffuz xiralashishi, ko ‘pgina yaralar bilan birga shish, nekroz 
bo'lgan joylar. qon quyilishi, pustula va pufakchalar ko'rinishida namoyon 
b o 'la d i .  T ovuq  e m b rio n la r id a g i v iru s la r  re p ro d u k s iy a s in i 
gem agglutinatsiya reaksiyasi yordamida aniqlanadi.

V iruslarn i u la rga m oyil b o 'lg a n  lab o ra to riy a  h ay v o n la rin in g  
organizmida ham ko'paytirish mumkin, bunda ularga hujayra kulturalarida 
va tovuq em brionida ko'paym aydigan viruslar yuqtiriladi. K o'paytirish 
usuli vim sning turiga qarab tanlanadi. Ajratib olingan viruslar umumiy 
qabul qilingan usullar bilan identifikatsiya qilinadi (turlarga ajratiladi).

B akteriya viruslari (bakteriofaglar)

1917-yilda fransuz mikrobiologi D.Errel ichburug' qo 'zg 'atuvchisi 
kulturasiga bem or najasini suzib qo 'shganda , bakteriyalarni lizisga 
uchrashini kuzatgan.

Ichburug' bakteriyalari kulturasini ko 'p  marta qayta-qayta ekilganda 
ham lizis qiluvchi omil nafaqat saqlanib qolgan, balki faollashgan. Muallif 
bakteriyalarni erituvchi omilni «bakteriofaglar» -  bakteriyalarni «yeb 
qo'yuvchilar» (lotincha phagos -  yeb qo 'yuvchi), bakteriyalam ing lizisi 
bilan tugaydigan bakteriofaglar ta'sirini -  «bakteriofagiya hodisasi» deb 
nomlagan.

Bakteriofaglar nomenklaturasi, ularga moyil xo'jayin turining nomiga 
bog'liq. Masalan, ichburug' bakteriyalarini lizis qiluvchi faglar, ichburug* 
faglari, salmonellalamiki -  salmonella bakteriofaglari, b o 'g 'm a bakteriyalari
- b o 'g 'm a  bakteriofaglari deb ataladi.

M orfologiyasi. Ko'pchilik faglar spennatozoid shakliga ega. Ulaming 
«boshi» (nuklein kislotasi tutadi) va dumi bo 'ladi. M a’lum bir faglarda 
dumi juda qisqa yoki umuman bo'lm aydi. Fag zarrachasining hajmi 2 0 - 
200  nm, boshining diametri 60-100 nm.duminiki 100-200 nm.

Morfologik tuzilishi bo 'yicha bakteriofaglaming bir necha xili tafovut 
qilinadi. Birinchi xili DNK tutuvchi faglar bo 'lib , F -plazm ida tashuvchi 
bakteriya hujayralarini lizisga uchratadi ( 108-rasm). Ikkinchi xil faglarda 
dum bo 'lm aydi. Bular kichik RNK tutuvchi faglar bo 'lib , bir ipli DNK 
tutadi. Uchinchi xiliga qisqa dumli T3 va T7 faglar kiradi. To'rtinchi xili ikki 
ipli DNK tutuvchi va dum ida qisqarm aydigan qobiq tutuvchi faglar (T 1, 
T5); beshinchi xili DNK va dumida qisqaruvchi qobiq tutuvchi, bazal 
plastinkasi har xil shakldagi faglar (T2, T4, T6)dir.

Hamma faglar ichida eng o'rganilgani T  faglar hisoblanadi (ingl. Type
-  tipga xos). T  gum higa 7 ta koli-shigella faglari kiradi: 4 ta toq (T 1, T3,
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108-rasm. B a k te r io f a g la m in g  m o r f o lo g ik  t ip la r i  ( m u a l l i f  L.B.B o r is o v )

T5.T7) va 3 juft (T2, T4, T6). Shular ichidaTjuftli faglar murakkab tuzilishga 
ega. Masalan. T2 fag geksonal shakldagi bosh va dumdan iborat. Dumi 
ichi bo 'sh naycha ko 'rinishida bo 'lib , uzunligi taxminan 8 nm. Naycha 
atrofi qisqaruvchi qobiq bilan o 'ralgan. Dumining oxirida 6 chetli bazal 
plastinka mavjud, ular chetlarida qisqa tishlari bo 'ladi. T ishlarining har 
biridan 150 nm uzunlikdagi iplar ketadi. Bazal plastinka va iplar faglarni 
bakterial hujayraga adsorbsiya qilish jarayonini am alga oshiradi.

Faglar boshqa viruslar kabi nuklein kislota va oqsildan tashkil topgan. 
Ular bir ipli va ikki ipli DNK tutadi. DNK tutuvchi ma'lum bir faglar tarkibiga 
noyob azot qoldiq lari kiradi. M asalan, T2 fagda sitozin  o 'rn ig a  5- 
oksim etilsitozin bor. Bir necha faglar RNK dan tashkil topgan.

M a'lum bir faglar (T2) dumining distal qismidagi qobig'i ostida lizotsim 
fermenti mavjud. T2 fagining boshi ichida poliamin (sperm in, putressin) 
tabiatli ichki oqsil bor. Bu oqsil fagning DNKsini superspirilizatsiya 
qilishida katta aham iyatga ega, chunki DNK faqat shunaqa ko'rinishda 
fagni uncha katta bo'lm agan boshiga sig 'adi.

C h id am lilig i. Odam viruslari ichida faglar fizik va kimyoviy omillar 
ta’sirigachidamli. Ularning ko'pchiligi 65-70 С inaktivatsiyaga uchraydi. 
Ular m uzlatishga, past haroratga va quritishga chidamli. Sulema (0,5%), 
fenol (1 %) eritmasi ta 'sirida ham o 'z  faolligini saqlab qoladi. Ularga 1 %li 
formalin eritm asi, UB nurlar, ionli radiatsiya ta’sir ko 'rsatadi. Oxirgi past 
miqdorlarda m utatsiyaga olib keladi.

F a g la r  r e p r o d u k s iy a s i. F ag larn ing  bak teriy a  hu jay rasi bilan 
t a ’s ir la n ish  k e tm a -k e tlig i o d am  va h a y v o n la m in g  v iru s la r ig a  
o 'xshash.am m o m a'lum  bir o 'z iga xos xususiyatlarga ega.
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Fag ad sorb siyasi. Faglar dumining oxirida joylashgan retseptorlari 
bilan bakteriya hujayra devoridagi retseptorlarga birikadi. Bir qator faglar 
Fyoki R-plazmalarda nazorat qiluvchi jinsiy kiprikchalarga(ingl. Sex pili) 
adsorbsiya qilinadi. Hujayra devori yo 'q  bakteriyalar (protoplastlar)ga 
faglar birika olmaydi.

Faglarning adsorbsiya qilinishi muhitning tarkibi va pH. haroratga, 
shuningdek m a’lum bir aminokislota yoki boshqa birikmalaming borligiga 
(m asalan. T2 faglari uchun triptofan) bog 'liq . Faglarning bakteriya 
hujayrasiga kirishi ularning nuklein kislotasi dum ining o 'rtasidag i 
bo 'sh liqda am alga oshadi. Bunda bosh va dum  oqsillari hujayradan 
tashqarida qoladi. Bir qator faglar o 'z  tarkibidagi lizotsim lar yordamida 
bakteriya hujayra devorini teshib, DNK sini kiritadi.

F ag n u k le in  k is lo ta s in in g  re p lik a ts iy a s i  b o sh q a  v iru s la r  
reproduksiyasiga o 'xshash. ammo ularda infeksiyaning latent davri qisqa 
bo'ladi.

Yetuk faglarning bakteriya hujayrasidan chiqishi «portlash» yo'li bilan 
amalga oshiriladi. Bunda bakteriya lizisga uchraydi. Biroq m a'lum  bir DNK 
tutuvchi ipsimon faglar (fol faglar) bakteriyaning sitoplazmatik membranasi 
va hujayra orqali sizilib chiqadi. Shu jarayonda kapsidlarga ega bo 'ladi. 
Bu yo 'lda bakteriya hujayrasi tirik qoladi.

L izogeniya. Yuqorida aytib o'tilgan produktiv ta’sirlashuvdan farqli 
o'laroq, faglar bilan bakteriya orasida integrativ ta’sirlashuv ham mavjud. 
Shu xildagi infeksiya qo'zg'atuvchi viruslar «mo'tadil» faglar deb nomlangan. 
Ulaming virulent faglardan farqi shundaki, ular o 'z  DNK sini bakteriya 
genomiga biriktiradi va birga replikatsiya qiladi. o 'z xo'jayini genomiga birikkan 
fag DNK si «profag» deb ataladi. Profag tutuvchi bakteriyalar «lizogenlilar» 
deb. bu hodisa esa «lizogeniya» deb nomlangan. Bunday nom berilishining 
sababi shundaki, bakteriya genomidan ajralgan profag virulentlik tomonga 
o'tadi va ko'payib bakteriyani lizisga uchratadi. Lizogen bakteriyalaming 
faqat bir qismida nogahiy (ms. sponta) lizislar uchrab turadi.

DNK ga ta ’sir qiluvchi kimyoviy moddalar yoki ultrabinafsha (UB) 
nurlarining subbakteritsid miqdorlari bilan lizogen bakteriyalarga ta’sir 
qilinsa, ularda faglar produksiyasi ko'payadi. Bunday hodisa «profag 
induksiyasi» nomini olgan.

Lizogenizatsiya fagli yoki lizogenli konversiyaning asosini tashkil 
qiladi. Bu lizogen bakteriyalar xossalarining o 'zgarishi bilan bog'liq. 
M asalan, toksin ishlab chiqarish morfologiyasi. antigen xossalari va 
boshqa belgilami o'zgartirish. Bu hodisa mexanizmi bakteriya hujayrasiga 
yangi axborotni kiritish bilan bog'liq.

488



МоЧасШ faglar nuqsonli, ya’ni turkum hosil qila olm aydi, bularga 
transduksiyalovchi faglarni mi sol qilish mumkin. Ulami gen injeneriyasida 
vektor sifatida ishlatiladi.

B akteriofaglam ing  am aliyotda qoMlanilishi. Bakteriofaglaming o 'ta  
maxsusligidan ular bakteriya kulturalarini fagotiplash va differensiatsiya 
qilishda foydalaniladi.

B a k te riy a la rn i fag o tip la sh  m ik ro b io lo g iy a  a m a liy o tid a  keng  
qo'llaniladi. Bunda nafaqat tekshirilayotgan kulturaning turi, balki fagotipi 
(fagovar) ham aniqlaniiadi. Bu bir turga xos bakteriyalaming retseptorlariga 
faqat muvofiq faglar adsorbsiya qilinishini bildiradi, natijada bakteriya 
hujayrasi lizisga uchraydi. Bir qator tip  m axsus fag to 'p lam larin ing 
ishlatilishi tekshirilayotgan kulturaning infeksiya manbai ekanligini va 
uning yuqish yo'llarini aniqlashda epidemiologlarga katta yordam  beradi. 
Shu bilan bir qatorda, tashqi muhit (suv havzalarijdagi faglar bo 'y icha 
u larga m uvofiq bakteriyalarn i aniqlash  m um kin. H ozir ichbu rug ', 
salmonellyoz, koli-proteyali, stafilokokkli va boshqa bakterifaglar ishlab 
chiqariladi. Bular ko'pincha epidemiologik maqsadlarda infeksiya manbaini 
aniqlashda ishlatiladi. Masalan, har xil kasalliklarda nafaqat bir turga, 
balki bir fagotipga mos keluvchi bakteriya kulturalarining ajratib olinishi, 
ularning bir infeksiya manbaidan kasallik yuqtirganlarini bildiradi. Agar 
har xil fagotiplar aniqlansa unda bir necha infeksiya manbaini izlash lozim. 
Hozirgi vaqtda bakteriofag preparatlari yordamida antibiotiklarga chidamli 
bakteriyalar q o 'zg 'a tgan  ichburug ', salmonellyoz, yiringli infeksiyalari 
bor bem orlar davolanadi. Davolashdan oldin ajratib olingan patogen 
mikroblaming bakteriofag preparatlariga ta’sirchanligi aniqlanadi.

B akteriofaglarni profilaktika m aqsadida ham  q o 'lla sh  m um kin. 
M asalan, salmonellyoz faglari bolalar muassasalarida qo'llaniladi.

R ibonuklein  k islota (R N K )li v im sla r

Odam uchun patogen viruslarining ko 'p  qismi RNK tutuvchi viruslarga 
m ansub. U lar b ir-b iridan  genom ning  tu z ilish i, o 'zg a ru v c h an lig i, 
evolutsiyaning tezligi bilan farq qiladi. Natijada yangi v im slar paydo 
b o 'la d i .  K o 'p g in a  RN K  tu tu v ch i v iru s la r  x o 'ja y in  h u jay ran in g  
sitoplazm asida ko'payadi, am m o ayrim viruslar rivojlanishning m a’lum 
bosqichida hujayra yadrosining ichida ham joylashadi.

Hozir odam larga patogen bo 'lgan RNK genomli v im slar 13 ta  oilaga 
bo 'lin ad i: P icornaviridae, C alic iv iridae, R eoviridae, R etroviridae, 
T ogaviridae, F lav iv idae, B onyaviridae, A renav iridae, F ilov iridae, 
Rrhabdoviridae, Coronaviridae, Paramyxoviridae, Orthomyxoviridae.
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P ikornoviruslar oilasi (P icornaviridae)

Pikornaviruslar oilasi (lotincha pico -  kichik, RNA -  RNK) odam  va 
hayvonlar uchun patogen bo 'lgan sodda tuzilishga ega viruslardan tarkib 
topgan. Pikornaviruslar RNK tutuvchi mayda viruslar bo 'lib , o 'rtacha 
hajmi 22-30 nm. RNK kapsid bilan o 'ralgan bo'lib, ikosaedr shaklga ega. 
U larda tashqi qobiq, ya 'n i superkapsid bo 'lm aydi. T arkibida lipid, 
uglevodlar yo 'q . Shuning uchun efir va dezoksixolat moddalari ta’siriga 
chidamli.

Pikornaviruslar oilasi 4 ta turkumni o 'z  ichiga oladi: 1) Enterovirus; 2) 
Cardiovirus; 3) Rhinovirus; 4) Aphtovirus.

Enteroviruslar turkumiga polioviruslar, Koksaki, YESNO va gepatit A 
viruslari kiradi. Kardioviruslarturkumigaodamlarda isitmali kasallik keltirib 
chiqaruvchi ensefalom iokardit virusi; rinoviruslarga esa odam , sigir, 
otlarning yuqori nafas yo 'llarida kasallik keltirib chiqaruvchi viruslar 
kiradi. Aftoviruslar qoramol va cho'chqalarda oqsim kasalligini qo'zg'atadi 
(jadval).

Enteroviruslar

Polioviruslaming (1 -3  tiplari), Koksaki ning A (24 serovar) va В guruhi 
(6  serovar), YESNO (34 serovar), enteroviruslarning 68-71 serotip va

Pikornaviruslar tasnifi

Urug* V akillari T ip la r  so n i

E n te r o v ir u s la r O d am  p o lio m iy e lit  v irusi 3

O dam  K oksaki v irusin in g A  guruhi 2 3

O dam  K oksaki v iru sin in g  В guruhi 6

O dam  Y E S N O  viruslari 31

O d am  en tero v iru s la r i ( 6 8 - 7 1  tip lar i) 4

G epatit A  virusi (7 2  tip) 2

H a y v o n  e n tero v iru s la r i 3 4

R in o v iru s la r O d am  r in ov irslari 1 1 3

Y irik  s h o x li  h a y v o n la rd a g i r in ov iru slar 2

K ard iov iru slar E n se fa lo m io k a rd it  v iru si 1

M c n g o  virusi 1

A fto v ir u s la r O q sim  virusi 7 dan ortiq

U m u rtq asiz lar  viruslari 3 0  dan ortiq

T a sn if  q ilib  b o 'lm a y d ig a n la r 5
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gepatit A viruslari odam uchun patogen hisoblanadi. 1969-yildan boshlab 
topilgan enterovirus tiplari tartib raqamlari bilan belgilanadi. Masalan, 
shol viruslari enterovimslarning 1-3, gepatit A virusi 72-tiplari va hokazo.

Barcha enteroviruslar o'zining tuzilishi, kimyoviy tarkibi, fizik-kimyoviy 
omillarga chidamliligi va boshqa xususiyatlari bilan bir-biriga o'xshaydi. 
Enteroviruslar ichida shol virusi to 'liqroq o'rganilgan.

P oliom iyelit virusi

Poliomiyelit (shol) virusini 1909-yilda K.Landshteyner va Ye.Popperlar 
topgan. U lar shol bilan kasallanib o 'lgan  bolaning orqa m iyasidan 
tayyorlangan em ulsiyani m aym unlarga yuqtirib, u larda sust falajlik 
belgilarini kuzatganlar. 1949-yili D.Enders vimsning to 'q im a kulturasida 
ko'payishini isbotladi.

M orfologiyasi. Vims o'lchami 17-30 nm. markazida bir ipli RNK si bor. 
RNK 60 ta  kap so m erd an  iborat kapsid  b ilan  o 'ra lg a n , ikosaedr 
sim m etriyasiga ega, tashqi qobig 'i yo 'q . Shuning uchun virus tarkibida 
lipid va uglevodlar tutmaydi. Virus quruq, og'irligining 30% ini RNK, 70% 
ini oqsil tashkil qiladi. Vims kapsidi 4 ta (VP1, VP2, VP3, VP4) oqsildan 
tashkil topgan. Bu oqsillar har xil m olekular og 'irlikka ega. VP4 oqsili 
virus RNK si bilan birikkan holda bo'ladi.

A n tigen lari. Shol virusi antigen tuzilishiga ko 'ra  3 ta serologik tipga 
bo'linadi (I, П, III) Komplementni bog'lovchi antigeni 3 ta serotip uchun 
umumiy hisoblanadi. Serotiplari bir-biridan antigen tuzilishi va ayrim 
bio log ik  xususiyatla ri bilan farq q ilad i. E pidem iya v aq tida  virus 
antigenining asosiy qismi (65-95%) I tip; II va 111 tiplari esa kamroq, ya’ni 
5-35% bemorlardan ajratib olinadi.

0 ‘stirish  va reproduksiya. Poliomiyelit vimsi odam  va maymun 
buyraklarining birlamchi hujayra kulturasida va Hela hujayra kulturasida 
undiriladi, ular hujayraga patogen ta’sir etib ko'payadi. Poliomiyelitning 
reproduksiya sikli 5 -7  soatni tashkil qiladi. Virus hujayraga viriopeksis yo'li 
bilan kiradi. Reproduksiyajarayoni sitoplazmada sodir bo'ladi. Bitta xo'jayin 
hujayrasida 150 ta virion sintez qilinadi. Virion kapsiddan ozod bo'lgandan 
so'ng, replikativ shakldagi RNK hosil bo'lib, u axborot RNK va virion RNK 
larining sintezi uchun matritsa bo'lib xizmat qiladi. Jarayon boshida yirik 
polipeptid hosil bo'ladi. Bu polipeptid proteolitik fermentlar yordamida bir 
necha bo'lakchalarga bo'linadi. Ulaming bir qismi kapsomer, ikkinchisi ichki 
oqsillar, uchinchisi virion fermentlari (RNK transkriptaza va proteaza)ni hosil 
qiladi. Keyin har bir moyil hujayrada bir necha yuz virionlar paydo bo'lib, ular 
hujayraning lizisidan so 'ng tashqariga chiqadi (109-rasm).
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109-rasm. H u ja y r a  i c h id a jo y la s h g a n

v iru s la r ,  e l e k t r o n m ik r o f o to ,  k a t. 
x60000

C h id am lilig i. Shol virusi О С 
haroratda suv va najasda yuqish 
faolligini b ir oygacha saqlaydi,
50  C h a ro ra td a  30  d aq iq ad a n  
s o ‘ng , 100*C da b ir  n ech a  
soniyadan so 'ng  o 'ladi. Aksincha, 
past haroratga ancha chidamli. Poliovirus 0,5-1,0%  li fenol eritmasiga 
chidamli, am m o xlorli ohak, xloramin, formalin, vodorod angidrid ta’siriga 
chidamsiz. UB nurlar va quritilishga unchalik bardosh bermaydi.

P oliom iyelitn in g  odam lardagi patogenezi. Kasallik manbai bem or 
yoki virus tashuvchilar hisoblanadi. Kasallik havo-tom chi, fekal-oral 
yo'llarorqali yuqadi. Bunda iflos qo‘1, zararlangan oziq-ovqat mahsulotlari, 
suv, bem or tutgan buyumlarning ahamiyati katta. Virus o g 'iz  bo 'sh lig 'i, 
burun va halqum ning shilliq qavati epitelial hujayralarida ko'payadi. 
Ulam ing reproduksiyasi halqum, ingichka ichakning shilliq qavatida, 
tomoq halqasi, limfa tugunlarida va Peyer pilakchalarida am alga oshadi. 
So 'ngra, vim s limfa sistemasidan qonga o 'tib  markaziy nerv sistemasiga 
boradi va sirtqi nerv aksonlari pastki harakat neyronlarining tolalari 
bo 'y lab  tarqaladi. K eyinchalik viruslar bosh va orqa m iyaning old 
shoxlarini shikastlaydi. Bu yerdagi hujayralar virusga nisbatan juda 
sezuvchan, shuning uchun bu hujayralarning shikastlanishi falajlikka 
olib keladi.

Klinik belgilar paydo bo 'lgunga qadar bem orning burni, halqumi va 
najasidan tayyorlangan preparatlardan virusni ajratib olish mumkin. 
Odatda kasallik 4  xil klinik shaklda kechadi: klinik belgilari rivojlanmagan; 
yengil falajsiz shakli; aseptik meningit shakli; falajlik shakli.

Yashirin davri o 'rtacha 7 -14  kun. Shol bilan, asosan, 4 -5  oylikdan 5 -  
6  yoshgacha bo 'lgan bolalar kasallanadi. Kasallik epidem iya ko'rinishida 
tarqalishi mumkin. K o'pincha burun-halqum da kataral holat yoki yengil 
meningial simptomlar bilan kechadi.

Im m uniteti. Sholdan so 'ng turg'un, uzoq muddatli turga xos immunitet 
hosil bo 'ladi, y a’ni vim sning boshqa turi yuqqanida qayta kasallanish 
mumkin. Kasallikdan so 'ng vimsni neytrallovchi ko'pgina antitelolar hosil 
bo'ladi. Bular qon zardobida, likvorda, siydikda uchraydi. Onadan o 'tgan 
immunitet bolada 3 -6  haftagacha saqlanib qoladi.
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L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun bemorning burun bo‘shlig‘i 
va halqumidan patologik material va najas, letal hollarda esa murdadan 
bosh vaorqa miya, ichak devori, limfa tugunlari va boshqa jarohatlangan 
a’zolardan tekshirish uchun material olinadi.

Shol virusi Koksaki va YESNO viruslaridan farqli o ‘laroq, orqa miya 
suyuqligida kam uchraydi. Bakteriya mikroflorasini oMdirish maqsadida 
tekshiriluvchi m ateria lga  an tib io tik lar qo 'sh ib , ulardan suspenziya 
tayyorlanadi va ulami maymun, odam  embrioni buyraklarining hujayra 
kulturasi va Hela hujayralariga yuqtiriladi. Bu hujayra kulturalaridagi 
poliovirusning SPT bo 'y icha virus reproduksiyasi aniqlanadi. T ipga xos 
zardoblar yordamida hujayra kulturasiga neytralizatsiya qilish reaksiyasini 
qo 'y ib , viruslar identifikatsiya qilinadi.

Poliomiyelit kasalligida bem or qonida komplementni bog 'lovchi va 
viruslarni neytrallovchi antitelolar paydo bo 'lad i. U lar titri kasallik 
dinamikasida ortib boradi. Shu sababli bemordan juft-juft zardoblar olinib 
(3-4 hafta o ralig 'ida) KBR va neytrallash reaksiyalari vim sning etalon 
shtammlari bilan qo'yiladi.

D a v o la s h . S h o lg a  qarsh i m axsus d av o  y o 'q . A so sa n , odam  
immunoglobulinlari yuboriladi va simptomatik davo choralari qo'llaniladi.

P rofilak tik asi. Sholning m axsus profilaktikasi 1954-yil amerikalik 
virusolog J.Solk tomonidan taklif qilingan. U formalin yordamida vimsning 
1, 2, 3-tiplaridan o 'ld irilgan vaksina tayyorladi. Bu vaksina organizmda 
yuqori im m unogenlik xususiyatiga ega bo 'lib , asosan, IgM  va IgG 
antitelolar hosil qiladi. Ammo bu vaksina ichak shilliq avati hujayralaridagi 
viruslaming ko'payishiga to 'sqinlik qila olmaydi, chunki, vaksina muskul 
orasiga yuborilganda mahalliy immunitet hosil bo'lm aydi.

A.Sebining vimsning avimlent shtammidan tayyorlagan tirik vaksinasi 
IgM, IgG lardan tashqari sekretor IgA antitelolarini yuzaga keltirish 
x u su siy a tig a  eg a . Bu ho la t ich ak d a  v iru le n tli p o lio v iru s la m in g  
ko 'payishiga barham  berdi.

T irik  vaksinan i ish lab  ch iqarish  texno log iyasi S obiq  Ittifoqda 
virusologlar A .A .Sm orodinsev va M .P.Chumakovlar tom onidan yo 'lga 
qo 'y ilgan bo 'lib , bu vaksina bolalarning og 'ziga tom iziladi va ulam ing 
85-95%  da immunitet hosil qiladi.

O 'zbekistonda profilaktik em lash kalendari bo 'y icha go 'dak  bolalar 
sholga qarshi 2 -5  kunligida (emlashda bolaning holatiga qaraladi), 2 ,3 ,4  
oyligida va 7 yoshga to 'lganda tirik vaksina bilan em lanadi.

Poliomiyelitga qarshi hamma bolalami reja asosida yoppasiga emlansa, 
bu kasallikn i m utlaqo  tugatish  m um kin. Jahon S o g 'lik n i Saqlash
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T ashkilo tin ing dasturiga asosan XX asrning oxirgi y illarida butun 
dunyoda, shu jum ladan respublikamizda ham hamma bolalarni emlash 
am alga oshirilm oqda. So 'nggi yillarda m am lakatim izda shol kasalligi 
kamdan-kam hollarda qayd qilinmoqda.

Koksaki, Y E SN O  va boshqa enteroviruslar

Koksaki virusini 1948-yili AQShning Koksaki hududida G .D oldorf 
va G.Siklslar falaj va poliomiyelitga o'xshash kasallikka chalingan bolalar 
najasidan ajratib olishga muvaffaq bo'lishgan. Keyinchalik YESNO (ingl 
-  Enteric cytopatogenic human orphans -  odam  ichagining sitopatogen 
virusi) virusini (1951-y.) J.M elnik, J.Enders va boshqa olim lar odam 
ichag idan  a jra tib  o lishgan . Lekin ancha vaq tgacha bu v iruslarn i 
kasallikning asl sababchisi ekanligi isbotlanm ay qoldi. Shu bois bu 
viruslarni birm uncha vaqt «etimcha» viruslar ham deb atab kelindi.

M orfologiyasi. Koksaki virusining o'lcham i 28 nm, YESNO virusniki 
esa 2 5 -3 0  nm. V iruslar ikosaedr shaklida b o 'lib , kubsim on tipdagi 
simmetriyaga ega.

0 4stirish. Vimslar odam va maymun buyragi hujayrasidan tayyorlangan 
kulturalarda hamda odam embrioning fibroblastlari kulturalarida ko'payadi.

A ntigen  tu zilish i. Antigen tuzilishiga k o 'ra  Koksaki vim si A va В 
guruhlarga, ular tiplarga bo'linadi. Koksaki Aguruhidagi vim slar 24 ta, В 
guruhidagilaresa 6 ta serotipni tashkil etadi. Bu serotiplar komplementni 
bog'lovchi umumiy antigenga ega. Ammo ulami tip m axsus antigenlarga 
neytrallash reaksiyasi yordamida farqlab olish mumkin. YESNO vimsi 34 
ta serotipdan iborat, lekin ularning hammasi odam larda kasallik keltirib 
chiqarmaydi. Bu tiplar bir-biridan imm unologik xususiyatiga k o 'ra  farq 
qiladi. Odamdagi enteroviruslar 5 ta (68-72) tipdan iborat.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Koksaki gumhidagi vimslar yangi 
tug 'ilgan oq sichqon bolalari uchun patogen hisoblanadi. Koksaki A 
gum hidagi viruslam ing ayrim tiplari katta sichqon, dala kalam ushlari va 
m aym unlarda ham kasallik q o 'zg 'a tish i m um kin. Y ESN O  viruslari 
laboratoriya hayvonlari uchun patogen emas.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Koksaki. YESNO 
va enteroviruslar tabiatda keng tarqalgan bo 'lish iga qaramay, ulam ing 
asosiy manbai odam hisoblanadi. U lar bem or najasi va boshqa omillari 
bilan atrof-m uhitga tushadi. Bu viruslar odam larga, asosan, fekal-oral va 
qisman havo-tomchi yo 'llari orqali yuqadi.

Enteroviruslar turib qolgan suv havzalari, ovqat mahsulotlari. ho 'l 
mevalar va sabzavotlarda bo 'lishi mumkin. Ulam ing pashshalar orqali
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tarqalishi to ‘g ‘risida ham fikrlar mavjud. Kasallik aksariyat yoz va kuz 
fasllarida ko 'proq qayd qilinadi.

Koksaki va YESNO viruslari qo'zg 'atgan kasalliklaming klinik belgilari 
turlicha. Aseptik serozli meningit. 3 kunlik isitma. boston (epidemik) 
ekzantem alar, aseptik m iokardit va boshqalar. K oksaki va YESNO 
enteroviruslari  tkir gem orragik konyunktivit, gripp va poliom iyelitga 
o 'xshash kasalliklami ham qo 'zg 'atadi.

Im m uniteti. Kasallikni boshdan kechirgandan so 'ng bemorlarda kuchli, 
tipga xos uzoq muddatli immunitet hosil bo'ladi. Bemorning qon zardobida 
ko 'p  m iqdorda viruslarni neytrallovchi antitelolar kuzatiladi.

L aboratoriya tashxisi. Enterovirusli infeksiyalarga tashxis qo'yishda 
virusni ajratib olish va ju ft zardoblami serologik tekshirish ishlari amalga 
oshiriladi. Virus bem or najasi, tom og'i, qon va orqa miya suyuqliklaridan 
ajratib olinadi. Bem or najasi kasallikning 1-2-haftalarida olinsa, burun 
bo 'shlig 'i va halqum ajralmasi kasallikning birinchi 3-kunida olinishi kerak.

Hujayra kulturalaridan, jum ladan maymun buyragi va odam  amnioni 
hujayra kulturalaridan foydalaniladi. Viruslarni identifikatsiya qilish uchun 
tipga xos zardoblar aralashmasi bilan neytrallash reaksiyasi qo'yiladi. 
Koksaki va YESNO viruslarining musbat gem agglutinatsiya reaksiyasini 
beruvchi varian tlarin i iden tifikatsiya q ilishda gem agglutinatsiyani 
to 'xtatuvchi reaksiya qo'yiladi.

Koksaki va YESNO viruslari qo'zg'atgan kasalliklarga serologik tashxis 
q o 'y ish d a  bem orning  ju ft zardobi tekshiriladi. B em or zardobidagi 
antitelolar neytrallash va komplementni bog 'lash reaksiyalari yordamida 
aniqlanadi. A gar reaksiya musbat b o ‘Isa, antitelolar titri 4 marta ortadi.

Davosi va profilaktikasi. Kasallikning maxsus davosi va profilaktikasi 
ishlab chiqilmagan. Asosan, patogenetik, simptomatik ko'rinishiga qarab 
ham da intoksikatsiyani kamaytiruvchi yallig 'lanishga qarshi preparatlar 
buyuriladi. Profilaktikasida enterovirusli infeksiyalarga qarshi qo'llanilgan 
sanitariya tadbirlariga amal qilinadi.

R inoviruslar

Yuqumli tumov virusi 1960-yili shu kasallik bilan og'rigan odamlardan 
ajratib olingan. Viruslar Rinovirus turkumiga mansub bo'lib, o'lchami 20- 
30 nm. U larning tuzilishi va ko 'pg ina xususiyatlari enteroviruslarga 
o'xshash. R inoviruslar nordon muhitda (pH 3,0-5,0) yuqish faoliyatini 
yo'qotadi. Ammo -7 0  C li sovuq haroratda uzoq saqlanadi. Viruslar, asosan, 
odam embrioni, o 'pka fibrinoblastlari va traxeya epiteliysidan tayyorlangan 
kulturalarda o 'sad i. U larning o 's ish i uchun m e’yoriy harorat 33 С
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hisoblanadi. pH muhit esa 6,8-7,0 bo'lishi kerak. Xuddi shunday sharoitda 
viruslam ing sitopatogen ta’siri yuqori bo'ladi.

Hozir rinoviruslaming «Н» va «М» guruhi m a’lum. Rinoviruslarning 
«H-hum an» shtammalari odam buyragi va boshqa to 'q im a hujayralari 
kulturasida ko'payadi. «M -monkey» shtammalari esa maymun to'qimalari 
hujayra kulturasida rivojlanadi. Shunisi xarakterliki, rinoviruslar sichqonning 
emizikli bolalariga patogen emas, ulaming 113 xil serotiplari ajratib olingan. 
Rinovirusning 14-serotipi poliomiyelit vimsiga juda o 'xshab ketadi.

Vims odam dan-odam ga havo-tomchi yo 'li orqali yuqadi. Odamlarda 
rinoviruslar bum n shilliq qavatining epitelial hujayralarida joylashib, 
yuqumli tumov kasalligini qo 'zg 'a tad i. Kasallikning yashirin davri 2^1 
kun bo'lib, kasallik 5-7  kun davom etadi. Bemorda tumov alomatlari (yo'tal, 
bosh o g 'rig 'i va boshqalar) kuzatiladi. K o'proq bolalar kasallanib, ularda 
b ronxit va bronxopnevm oniya rivojlanadi. K asallikdan so 'n g  otit, 
traxeobronxit va o 'p k a  yallig 'lanishi kabi asoratlar qolishi mumkin. 
Tuzalgandan keyin bem orda 1-yilgacha saqlanib qoladigan gum oral 
immunitet hosil bo'ladi. Laboratoriya tashxisi burun suyuqligini odam 
embrioni buyragidan tayyorlangan hujayra kulturasiga yoki odam ning 
diploid hujayrasiga yuqtirib virusni ajratib olib, neytrallash reaksiyasi 
yordamida identifikatsiya qilishga asoslangan. Bundan tashqari, virus 
antigenini tezkor usul hisoblangan immunofluoressensiya reaksiyasi bilan 
aniqlash ham mumkin.

M axsus davosi va profilaktikasi yo 'q . Hozir interferon ishlatiladi. 
K asallik  k o 'p in ch a  kuz va qish oy larida uchraydi, shuning uchun 
organizmni chiniqtirish maqsadga muvofiqdir.

A ftoviruslar 

O qsim  virusi

Oqsim (yashur) virusi aftoviruslar turkum iga kirib, ju ft tuyoqli uy 
hayvonlarining o 'ta  yuqumli kasalligi qo 'zg 'atuvchisi hisoblanadi. Uni 
1898-yili F.Leffler va P.Froshlar topishgan. V ims A phtovim s turkumiga 
va Picomavitidae oilasiga kiradi. Hozir ham bu kasallik ayrim  davlatlarda 
sporadik holda uchrab qolishi mumkin.

M orfologiyasi. Sferik shakldagi virionning o'lcham i 20-30  nm bo'lib, 
hujayra ichida eozinofil kiritmalarini hosil qiladi.

0 ‘stir ish . Virus buzoq, sigir tilining epitelial hujayra kulturalarida, 
hayvonlar buyragidan tayyorlangan kulturalarda, shuningdek, 7 -10  kunlik 
sichqonlam ing miya to 'qim alarida ko'payadi.
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A tigen  tu zilish i. Oqsim virusi serologik jihatdan bir xil em as. Hozir 
vimsning 7 ta: А. О, C, Osiyo 1, SAT 1. SAT2. SAT3 serologik tiplari ma’lum. 
Har xil serotip b ir necha antigen variantlaridan iborat. Yevropada vimsning 
О. A. C, Afrikada esa SAT 1, SAT2, SAT3 tiplari keng tarqalgan.

C h id am lilig i. Oqsim vimsi tashqi muhit om illariga chidamli. Kasai 
hayvonlam ing najasida 2 oygacha. yungida 2 haftagacha. zararlangan 
go 'sh tida 2 -3  kun, o ‘lgan hayvonlam ing ko‘migida 2 oy, zararlangan 
g o ‘shtda 2 -3  kun saqlanishi mumkin. Dezinfeksiya qiluvchi moddalar 
eritmasi. formalin va ishqorlar ta’siriga chidamsiz.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Oqsim qoramollar, qo'y, echkilar, 
ch o ‘chqa va boshqa uy hayvonlarining o 'ta  yuqumli kasalligidir.

Kasallikning odam lardagi patogenezi. Kasallik odamlarga pufakchalar 
ichidagi suyuqlik, kasal hayvonlaming suti, so 'lagi, siydigi, go 'ngi, yemi 
va hk.dan yuqadi. Virus, asosan, organizm ga m e’da ichak sistemasi yoki 
shikastlangan shilliq qavat, teri orqali kiradi va ko 'payadi. Bu kasallik 
ko'pincha, oqsim bilan kasallangan sigirning xom sutini ichganda yuqadi. 
Virus birinchi tushgan joy idan qonga o 'tadi va vimsemiya yuzaga keladi. 
Parenximatoz a ’zolar ham shikastlanadi, og'izning shilliq qavati va terida 
aftozli jarohatlar -  pufakchalar hosil bo'ladi.

L aboratoriya tashxisi. Tez tashxis qo'yish uchun pufakchalar ichidagi 
suyuqlikdan, aftozli jarohatlardan ashyo olinadi va surtm a tayyorlanib 
v iru sn in g  en d em ik  se ro tip ig a  xos g om olog ik  za rd o b  bilan  
immunoflyuressensiya reaksiyasi qo'yiladi va maxsus antigen topiladi. 
Kasallikni aniqlash uchun pufakchalar ichidagi suyuqlik dengiz cho'chqachasi 
tovonining terisi orasiga yuboriladi. 1^4 kundan so 'ng tovonda va og 'iz 
bo 'sh lig 'i shilliq qavatlarida pufakchalar hosil bo 'ladi, gavda harorati 
ko'tariladi. Viruslarni ajratib olish uchun emadigan sichqon bolalari to'qima 
kulturasidan foydalaniladi. Ajratib olingan vimsni identifikatsiya qilish uchun 
immunofluoressensiya reaksiyasi qo'llaniladi. Serologik tashxis qo'yish 
maqsadida bemordan juft zardob (4-6  kun oraliqda) olinadi va shu vims 
serotipi bilan neytrallash, komplementni bog'lash reaksiyalari qo'yiladi.

Im m uniteti. Odam organizmida tipga xos immunitet rivojlanib, qonda 
vim sni neytrallovchi antitelolar paydo bo'ladi.

D avosi va profilaktikasi. Bemorga yumshoq parhez buyuriladi. Yaralar 
kumush nitratning 4% li eritmasi bilan yuviladi. O g 'iz esa etakridin laktati 
yoki kaliy permanganat eritmasi (margansovka) bilan chayiladi.

Kasallikning oldini olish uchun sanitariya-gigiyena qoidalariga amal 
qilish, sutni qaynatish, hayvonlarni boqqanda q o 'l va yuzlarni tozalab 
yuvish lozim.
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Oqsim kasalligining ko'payish xavfi paydo bo'lganda, hayvonlar unga 
qarshi virusning faolligi kamaytirib tayyorlangan vaksina bilan emlanadi.

A stroviruslar

Astroviruslar (yunoncha— yulduz) pikarnoviruslar oilasiga mansub 
bo 'lib , 1975-1976-yillarda o 'tk ir  gastroenterit bilan og 'rigan  bolalar 
najasidan va qoramollar, qo 'y , echki, it, mushuk va boshqa hayvonlar 
organizm idan ajratib olingan. Astroviruslarning o 'lcham i 2 6 -30  nm, 
dumaloq shaklda, ammo 10%i yulduzchaga o 'xshash (5 yoki 6 qirrali) 
bo'ladi. Virion tarkibida molekular massasi 2,7X10* bo 'lgan bir ipli RNK 
bor. Astroviruslar ko 'pgina entero- va rinoviruslarga yaqin.

Yangi tug 'ilgan chaqaloqlar va ko 'krak yoshidagi bolalarda o 'tk ir 
diareya kasalligini keltirib chiqaradi. Astroviruslar odam  embrionidan 
tayyorlanib, tripsin bilan ishlov berilgan hujayralarda ko 'paytiriladi va 
ulami immunelektron mikroskop ostida ko'rish mumkin.

K o'p odamlaming qon zardobida bilvosita immunofluoressensiya usuli 
bilan antitelo larning topilishi, astroviruslarning aholi orasida keng 
tarqalganligini ko'rsatadi. M asalan, 6 oylik bolalarning 45%  va 5-10 
yoshdagilam ing 75% da ularga qarshi antitelolar topilgan.

K alitsiv iruslar oilasi (C aliciviridae)

Viruslar sharsimon yoki ikosaedr shaklda, o'lcham i 20-30  nm bo'ladi. 
Tarkibi bir ipli RNK bo 'lib , u kapsid bilan o 'ralgan, kapsid 32 ta kosaga 
o'xshash kapsomerlardan tashkil topgan, ular kubsimon simmetriya holida 
joylashgan. Shu sababli nomi lotincha calix -  kosacha deb atalgan. Kapsid 
180 ta oqsil molekulasidan tashkil topgan bo 'lib , qobig 'i yo 'q , lipid va 
uglevodlar tutmaydi.

Vims 50 С haroratda 30 daqiqada qizdirilganda o 'z  faolligini yo'qotadi. 
Kalitsi (Norfolk) bolalarda va kattalarda o 'tk ir  gastroenterit kasalligini 
qo 'zg 'atadi. Bu vims bemor odam, cho'chqa, buzoqlar najasidan elektron 
mikroskop yordam ida topilgan. Yaponiyada m aktab yoshigacha bo'lgan 
23-60%  bolalarning qon zardobida bu vim sga qarshi antitelolar topilgan, 
maktab yoshidagi bolalar va kattalarda bu ko 'rsatkich 90%  ni tashkil 
qiladi. Vims hali chuqur o 'rganilgan emas.

R eoviruslar oilasi (R eoviridae)

Oilaning nomi ingliz so 'zlarining bosh harflaridan olingan bo'lib, 
«respiratory enteric orphans» «etimcha» respirator-ichak viruslari degan
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ma’noni anglatadi. Bu oila vakillari tabiatda keng tarqalgan bo‘lib, sut 
emizuvchilar, qushlar. hasharotlar va o 'sim liklam i zararlaydi. Reoviridae 
oilasiga 6 ta turkum kiradi, ammo hayvon va odamlar uchun patogenlari 3 ta 
turkumga mansub: 1. Reovirus, bu turkumga reoviruslaming o 'zi kiradi; 2. 
Rotavims turkumiga ichak kasalliklarini keltirib chiqaruvchi vimslar kiradi; 
Orbivims turkumiga qon so'ruvchi hasharotlar orqali yuqadigan vimslar 
kiradi. Bu turkumlar o 'z  tuzilishiga ko 'ra bir-biriga o'xshash. Vimsning 
tarkibida ikki ipli RNK bo'lib, u ikki qavatli qobiq (ichki va tashqi kapsid) 
bilan o 'ralgan. RNK esa vimsga xos transkriptaza bilan bog'langan.

R eoviruslar

Virion sferik shaklda bo'lib, o'lchami 60-80 nm, tarkibida ikki ipli RNK 
bor. Kapsid 92 kapsomerlardan tashkil topgan bo'lib, ikasoedr tipidagi 
simmetriya holida joylashgan. Ikki ipli RNK 10 tabo'lakchadan iborat bo'lib, 
har biri alohida genom hisoblanadi. Ichki va tashqi kapsidlar tarkibida 8 
tagacha alohida oqsillar bor. Tashqi kapsid oqsillaridan biri maxsus 
hujayraning retseptor bilan birikishini nazorat qiladi. Bundan tashqari, bu 
oqsil gemagglutinin bo'lib, tipga xos antigen hamdir. Boshqa oqsil yordamida 
vims hujayraga kiradi. Vimsga xos RNK polimeraza (transkriptaza) proteolitik 
fermentlar ta’sirida tashqi kapsidning parchalanishi natijasida hosil bo'ladi.

K o‘paytirish  (reproduksiya). Virus hujayraga endositoz yo 'l bilan 
kiradi va hujayra sitoplazm asida ko'payadi. Virion hujayraga kirgandan 
so 'ng  endoplazm atik vakuola ichida qism an o 'zgaradi, natijada tashqi 
qobig 'i yo 'qoladi va RN K -transkriptaza ishlay boshlaydi. Ikki ipli RNK 
ning har bir ipi a-RNK sintez qiladi. Virusning hujayradagi reproduksiya 
sikli 14 soat va undan ham ko'proq bo'lishi mumkin. Bitta hujayrada 1000 
tagacha vims paydo bo'ladi. Vimslar hujayra «portlab» parchalanganidan 
so 'n g  tashqariga chiqadi. U lar odam  em brionining fibroblastlarida, 
maymun buyragidan tayyorlangan hujayra kulturasida hamda undiriluvchi 
hujayra kulturalarida (Hela, Hep-2 va boshqalar) yaxshi ko 'payadi.

A n tigen lari. Reoviruslam ing 3 ta serotipi farqlanadi. Ular umumiy 
komplement bog'lovchi antigen va tip maxsus antigenlarga (tashqi kapsid 
oqsili) ega bo 'lib , neytrallash reaksiyasi yordamida aniqlanadi. Hamma 
tipi gem agglutinatsiya qilish xususiyatiga ega.

Chidam liligi. Reovimskir fizik-kimyoviy omillar ta’sirigachidamli. 4 С 
da 2 oy, 56 С d a 2 soatgacha saqlanadi. 2 ,2 -8 ,0  bo 'lgan pH muhitda, efir 
va detergentlarga chidamli. 3% li formalin va 1% li N ,0 , eritmalari ham 
kam ta’sir ko'rsatadi. 70" li etil spirti va 3-5%  li formalin eritmalarida vims 
o 'z  faolligini yo'qotadi.
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H ayvon larga  n isb atan  patogen lig i. Reoviruslar yovvoyi va uy 
qushlari, qoramollar, maymun, kemiruvchilar, it, sichqon va hasharotlarga 
n isb a tan  p a to g en d ir . H ay v o n la rd an  a jra tib  o lin g a n  v iru s  odam  
organizmida kasallik q o ‘zg ‘atuvchi viruslardan farq qilm aydi, hamma 
xususiyatlari o 'x sh ash , shuning uchun odam larning kasallan ish ida 
hayvonlam ing roli katta.

K asa llik n in g  od am lard agi p atogen ezi va  k lin ik asi. Reoviruslar 
odam larga havo-tom chi va alim entar yo 'l orqali yuqadi. Virus burun, 
halqum , ichak sh illiq  qavatin ing  ep iteliy  va sirtqi lim fa tugunlari 
hujayralarida ko 'payadi. U yerdan lim faga o 'tib , undan qonga tushadi.

Reoviruslar bolalarning yuqori nafas yo 'llari va ingichka ichagida 
kataral yallig 'lanishlarni keltirib chiqaradi. Rinit, faringit, konyunktivit, 
ich ketish, isitmalash kabi klinik belgilar namoyon bo'ladi Kasallik yangi 
tug'ilgan chaqaloqlar va 6 oygacha bo'lgan bolalarda o g 'ir kechadi, ularda 
zotiljam va ensefalit rivojlanadi. Kattalarda kasallik sim ptom siz o 'tishi 
ham mumkin. Reoviruslar keng tarqalganligi va yuqori darajada chidamli 
bo'lganligi uchun yosh bolalarda epidemik xarakterga ega.

Im m u n iteti. Kasallikdan so 'ng  ko 'pincha katta yoshdagi odam larda 
virusning 3 ta tipiga qarshi maxsus antitelolar hosil bo 'lish i aniqlangan.

L ab oratoriya  tashxisi. Asosan, bemorning burun va halqumidan 
olingan chayindi va najasi tekshiriladi. Letal hollarda esa murdadan qon, 
o 'pka, jigar, miya to'qim asi, buyraklarning bir qismi olinadi.

Virusni ajratib olish uchun hujayra kulturalariga yuqtiriladi va uning 
s ito p a tik  t a ’s iri (2 -3  h a ftad an  s o 'n g )  k u z a tila d i. L a b o ra to riy a  
hayvonlaridan ham foydalaniladi, ya’ni tug 'ilgan sichqon bolalarining 
miyasiga, teri ostiga, qorin bo 'shlig 'iga, burniga material yuborilib, virus 
ajratib olinadi. Sichqonlar 5 -12  kun ichida nobud bo 'ladi. Viruslarni 
identifikatsiya qilish uchun NR va GATR qo'llaniladi.

Serologik tashxisda ju ft zardoblardagi antitelolarning oshishi GATR 
yordamida aniqlaniiadi.

D avosi va profilaktikasi. M axsus profilaktikasi va davosi hali ishlab 
chiqilmagan. Bemorni simptomlariga qarab davolanadi. Kasallikning oldini 
olish uchun epidem iyaga qarshi choralarko 'riladi.

R ota viruslar

Rotavirus turkum iga kiruvchi viruslarni 1973-yili T .F lbet o 'tk ir  
gastroenterit bilan og 'rigan bolalarning o 'n  ikki barmoq ichagi shilliq 
qavatidagi epitelial hujayradan ajratib olgan.
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U rug‘ning nomi virion morfologiyasidan olingan bo‘lib, rota lotincha 
g ‘ildirak degan m a’noni anglatadi. Elektron mikroskop ostida koYilganda 
y o ‘g ‘on o ‘qi, ing ichka sim lari (sp itslari) va aniq che tla ri b o ‘lgan 
gMldirakchalarga o 'xshab ko'rinadi.

Kapsid ikki qavatli boMib, virionning kattaligi genomi 65-75 nm bo‘lgan 
ikki ipli RNK dan iborat. Rotaviruslarning tashqi kapsidi V -galaktozidaza 
ta ’sirida parchalanadi. Bundan hosil bo 'lgan bir kapsidli virus infeksion 
xususiyatini yo 'qotadi. Rotaviruslar tarkibidan 10 tagacha polipeptid va 
RN K -transkriptaza topilgan.

Vims turining ichida rotaviruslarning 4 xili bor, shulardan 3-xili ko 'p  
u c h ra y d i. V ir io n la r  ikk i q a v a tli k ap s id  b ilan  o ‘ra lg a n  b o ‘lib , 
gemagglutinatsiya berish xususiyatiga ega; yuqumlilikka javob beradigan 
retseptorlar vazifasini bajaruvchj tipga xos antigeni bor. Kapsidning ichki 
qobig‘i 32 ta kapsomerdan tashkil topgan b o iib , barcha rotaviruslar uchun 
umumiy bo‘lgan guruhga xos antigen vazifasini bajaradi.

K o ‘p ay ish i. Odam viruslari hay von rotaviruslaridan farqli o 'laroq 
hujayra kulturalaridaqiyin ko'payadi. Rotaviruslar maymun buyragidan 
tayyorlangan birlamchi ham da undirilgan hujayra kulturalarida yaxshi 
o ‘sadi va ko 'payad i. S o ‘ngra hujayrani yem irib  tashqariga chiqadi. 
Virusning infeksion sikli 18-20 soatni tashkil etadi.

A ntigen  tu zilish i. Rotaviruslarning tashqi kapsidlarida joylashgan 
VP7 va VR3 oqsillari tipga xos antigenlar hisoblanadi va ularni NR 
yordam ida aniqlash m um kin. Bu antigenlar gem agglutinatsiya qilish 
xususiyatiga ham ega. Ichki oqsil VP6 vimsning umumiy antigeni bo‘lib, 
guruhga xos maxsusligini ta’minlaydi. Rotavim slar antigen xususiyatiga 
ko‘ra 3 ta guruhchaga va 4 ta serotipga b o ‘linadi.

C hidam liligi. Rotavimslar efirdetergentlar, pH nordon muhitiga (3,0), 
oddiy dezinfeksiyalovchi vositalarga chidamti. Ayniqsa, najas tarkibida 
xona haroratida saqlansa, 7 oygacha o ‘z faolligini yo'qotm asligi mumkin. 
Detergentlar yordamida 50°C qizdirish, muzlatish va eritish virus faolligiga 
ta’sirqiladi.

KasaUikning odam lardagi patogenezi va  klinikasi. Infeksiya manbai 
kasallikning o 'tk ir va simptomsiz shakli bilan o g ‘rigan bem or hisoblanadi. 
Kasallik em adigan va 1-6 yoshli bolalar o 'rtasida ko 'p roq  uchraydi. 
0 ‘smirlar va kattalarda kasallik yengil kechadi.

Rotaviruslar bolalarda o ‘tkir gastroenteritni keltirib chiqaradi. Virus, 
asosan, m e’da-ichak sistem asining epitelial hujayralarini zararlaydi. 
V iruslarning birlam chi reproduksiyasi ingichka ichak enteritlarining 
sitoplazm asida am alga oshadi. N atijada m ikrovorsinkalar qisqarib,
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umuman y o ‘qolishi mumkin. Bunda oddiy uglevodlarning so 'rilish i 
buziladi. YalligManish jarayonlari ichak peristaltikasini kuchaytiradi, bu 
o ‘z navbatida diareya va qayt qilish sindromlarini yuzaga keltiradi.

Kasallikning yashirin davri 15 soatdan 3 -5  kungacha davom etadi. 
So‘ng bem oming harorati ko'tariladi (subfebril ko ‘rsatgichgacha), ko'ngli 
aynib qusadi, qomi og'rib, ichi ketadi. Najas suvga o ‘xshash, ko ’piksimon, 
och sariq boMadi. Kasallik 5 -7  kun davom etadi. Rotaviruslar tabiatda keng 
tarqalgan. 6 yoshdagi bolalaming qon zardobi tekshirilganda, ulaming 90% 
da rotaviruslarga qarshi IgM topiladi. Jahon Sog'liqni Saqlash Tashkilotining 
m a'lum otlariga k o ‘ra butun dunyoda har yili rotaviruslar q o ‘zg ‘atgan 
gastroenteritdan 1-3 mln. gacha bolalar nobud bo’ladi.

Im m u n iteti. Kasallikdan so ‘ng tipga xos gumoral imm unitet hosil 
bo Nadi. Rotaviruslarning serotiplari ko‘p boNganligi sababli bir serotipga 
qarshi hosil bo 'lgan  im m unitet ikkinchisidan him oya q ila olm aydi. 
Kasallikning birinchi haftalarida IgM, 2 -3  haftalaridaesa IgG hosil boNadi. 
M ahalliy  im m unitet om illaridan  sekre to r IgA ham  yuzaga keladi. 
Rotaviruslarga qarshi immunitet ona suti orqali bolaga o ‘tib, chaqaloqlami 
6  oygacha ushbu kasallikdan himoya qiladi.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun kasallikning birinchi haftasida 
bemorning najasi olinib, immun elektron mikroskop yordamida tekshiriladi, 
chunki bu davrda najasda 100% hollarda rotaviruslar boNadi. Bundan 
tashqari, antigenlarni R1A va IFA usullari yordamida aniqlaniladi. Viruslar 
hujayra kulturalarida kasallikning birinchi haftasida ajratib olinishi 
m um kin. Sero log ik  tashxis q o ‘yish uchun esa hu jay ra  kulturasin i 
neytrallashda KBR va GATR dan foydalaniladi. D iagnostikum  sifatida 
maymun va buzoqlar uchun patogen hisoblangan rotaviruslar ishlatiladi. 
Tez tashxis qo 'y ish  uchun najasdan ajratib olingan virus RNK sini 
molekular chatishtirish usuli qoNlaniladi.

D avosi va  p rofilak tik asi. Bemorni sim ptom larga qarab davolanadi. 
Bunda asosan bem or organizm idagi suv-tuz m uvozanatini tiklashga 
qaratiladi. Kasallikning maxsus davosi ishlabchiqilm agan.

Oldini olish uchun yuqumli va som atik kasalxonalarda gigiyena 
qoidalarigaqat’iy amal qilish lozim. Maxsus profilaktikasi uchun birqancha 
mamlakatlarda yosh bolalami kuchsizlantirilgan vaksina bilan emlanadi.

O rbiviruslar

O rbiviruslar bir qator xususiyatlari va kim yoviy tark ib iga k o ‘ra 
reovimslarga o'xshaydi. Viruslar 32 ta kapsomerga ega, ular halqa shaklida 
boNadi. O rbis lotincha so ‘z boNib, halqa (dum aloq) degan m a’noni
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anglatadi, nomi shundan olingan. Orbiviruslar kana, chivin, iskabtoparlar 
orqali yuqadigan  viruslarn ing  ekologik  guruhidan ajra tib  olingan. 
Virusning kapsidi ikosaedr sim metriya shaklida. O rbiviruslar turkumiga 
17 xil serologik guruh kiradi. O rbiviruslar hasharotlar organizm ida 
ko'payadi va ular orqali o'sim liklargayoki hayvonlargayuqadi. Kemerova 
va Kolorad isitmasini qo 'zg 'atuvchi viruslar odam ga nisbatan patogen 
hisoblanadi. U lar odam larda kasallikning yengil shaklini, hayvonlarda 
esa og 'ir shaklini keltirib chiqaradi. Bu turkum viruslar boshka tiplarining 
odam lar uchun patogenligi tasdiqlanmagan.

R etroviruslar oilasi (R etroviridae)

Retroviruslar sut emizuvchi hayvonlar va odam lardan ajratib olingan 
katta oila viruslari. Tarkibida qayta transkripsiyani am alga oshiruvchi 
ferment -  qayta transkriptaza bo'lganligi uchun ularga shunday nom 
berilgan (lotincha retro —  qayta).

Retroviruslar oilasi uch guruhga bo'linadi: Oncovirinae, Spumavirinae, 
Lentivirinae.

Spumavirinae oilasi (lotincha Spuma-ko'paytiruvchi) viruslari hujayra 
simplastlarini hosil qila oladi. Natijada hujayra kulturasi «ko'pirgan» 
ko 'rinish oladi. Bu viruslar ko 'pg ina sut em izuvchilar, shu jum ladan 
odam lardan ajratib olingan. Ammo ulam ing odam  uchun patogenligi 
tasdiqlanmagan. Spumavimslar hayvonlarda autoimmun holatlami keltirib 
chiqaradi.

Oncovirinae turkumiga kiruvchi viruslar hay von va odam larda o ‘sma 
va leykoz kasalliklarini keltirib chiqaradi.

Lentivirinae (lotincha Lente -  asta-sekin) -  bu turkum ga kiruvchi 
viruslar asta-sekin yuzaga keladigan yuqumli kasalliklar cabab bo 'ladi. 
Lentiviruslarga qo 'y lam ing  neyro- va pnevm otrop viruslari, otlarning 
yuqumli kamqonlik kasalligi, maymunlar vaodam lam ing immun tanqislik 
viruslari kiradi. K o'pincha bu viruslar ot, q o ‘y va echkilarning markaziy 
nerv sistem asini shikastlaydi. Kasallikning yashirin davri uzoq davom 
etib, oxir oqibatda kasallangan hayvonlarning hammasi nobud boMadi.

O dam  im m un tanqislik virusi

Bu vims retrovirus guruhiga m ansub bo 'lib , odam larda orttirilgan 
immun tanqislik sindromini (OITS) q o ‘zg ‘atadi. OITS ni birinchi marta 
1981-yili AQSh da besoqolbozdan topilgan. Bir yildan s o ‘ng bu kasallik 
Yevropa va dunyoning boshqa m amlakatlarida ham qayd qilingan. Hozir 
OITS deyarli barcha davlatlarda tarqalganligi uchun buni XX asrning
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vabosi ham deb ataladi. Virusni birinchi bo 'lib  OITS bilan kasallangan 
bemorlardan 1983-yiii bir-biridan mustaqil ravishda Fransiyada L.Montane 
va AQSh da R .G allolar ajratib  oladilar va LAV (lym phadenopathy 
associated vim s) limfadenopatiya qo 'zg 'atuvchi vims yoki HTLV-HI deb 
atadilar.

1986-yili XalqaroTaksonomiya Komitetiningqaroriga ko 'ra unga HIV 
(human imm undefciency vims) deb nom berildi.

Bu qo'zg'atuvchining kashf qilinishiga qadar R.Gallo hamkasblari bilan 
birgalikda T-limfoLsit kulturasidan odamlardagi T-lim fotrop retrovimslami 
ajratib oladi. U larning biri HT1V-I (inglizcha human T-lym photropic 
vim s type 1) bo 'lib . odam larda xavfli T -leykozni qo 'zg 'a tad i. Ikkinchisi 
HTIV-II T-hujayra leykozi va limfomaqo'zg'atuvchisi hisoblanadi. Ajratib 
olingan OIV yoki H TIV -III oldingi H TIV -I va H T IV -II lardan ayrim 
xususiyatiari bilan farq qiladi. Masalan, OIV faqat T-xelper va effektorlarda, 
ya 'n i T4 lim fotsitlarda yaxshi ko'payadi. am m oT -supressor va killerda, 
ya'ni T5 limfotsitlarda ko'paymaydi.

Shunday qilib, uchta limfotrop vims topildi, shulardan bittasi OITS ni 
qo 'zg 'atuvchi ekanligi isbotlandi va odam immun tanqisligining virusi 
OIV deb nom oldi.

M orfologiyasi. OIV haqiqiy retrovims bo'lib, murakkab tuzilishga va 
kimyoviy tarkibgaega. Virionlar sferik shaklda bo'lib, diametri 1(X)-120 
nm, ular tuzilishiga k o 'ra  boshqa lentiviruslarga yaqin. Virionning tashqi 
qobig'i ikki qavatli lipid qavatdan tashkil topgan bo'lib, glikoprotein tabiatli 
«tikanlari» mavjud. Har bir tikani ikkita subbirlikdan (gP41 va gPI20) 
tashkil topgan. gP41 lipid qavat ichiga kiradi, ikkinchisi (gPI20) esa 
ta sh q a r ig a  q a ra g a n . L ip id  q a v a t x o 'ja y in  h u ja y ra s in in g  ta sh q i 
membranasidan hosil bo'lgan. Ikkala oqsil (gP41 vagP120) bir-biri bilan 
nokovalent bog 'langan bo 'lib , OIV ning tashqi qobig 'idagi oqsilning 
(gP160) bo 'lish idan hosil bo 'ladi. Tashqi qobig 'ining ostida silindryoki 
konus shaklda virionning m ag'zi joylashgan, u p i 8 va p24 oqsillardan 
tashkil topgan. Virion m ag'zida RNK, qayta transkriptaza va ichki oqsillar 
(p7 va p9) bor.

Boshqa retrovim slardan farqli o 'laroq, OIV m urakkab genom ga ega, 
chunk i unda boshqaruvch i g en lar m avjud . O IV  genom i 9213 ta 
nukleotiddan iborat 9 ta gendan tashkil topgan. Uchta tuzuvchi gag, pol 
va env genlari vim sning tuzilma komponentlarini belgilaydi: gag -  gen 
virion m ag'zidagi vakapsididagi ichki oqsillami ( p i7, p24, p !5);env-gen 
tashqi qobiqdagi tipga xos oqsillarni (gP41, gP120); pol-gen qayta- 
transkriptaza, endonukleaza va vims maxsus proteazalami nazorat qiladi.
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OIV boshqa retrovim slardan tuzuvchi genlar nazorat sistemasining 
murakkabligi bilan farq qiladi. Shulardan tat va rev genlar e ’tiborga loyiq. 
Tat gen mahsuloti ham tuzuvchi, ham boshqaruvchi genlar transkripsiyasi 
tezligini o ‘n barobarga oshiradi. Rev gen ham transkripsiyani nazorat 
qiladi. Lekin u nazorat qiluvchi yoki tuzilma genlam i boshqaradi. Bunda 
nazorat oqsillari oTniga tuzilma oqsillari sintez qilinadi va vimsning 
reproduksiya tezligi oshadi. Shunday qilib, rev-gen ishtirokida latent 
infeksiyaning faol klinik shakliga o ‘tishini belgilaydi. Nef-gen OIV 
reproduksiyasini to 'xtashini va uning latent ho latigao‘tishini ta’minlaydi. 
Vif-gen hujayradan ajralib chiqib, boshqa hujayraga kirish tezligini 
oshim vchi kichik bir oqsilni nazorat qiladi.

K o‘paytir ish . OIV ni undirish uchun T -lim fotsitlar (T-xelperlar) 
kulturasi qo 'llaniladi. Bu hujayralarni sirtqi qon va lim fa tugunlaridan 
ajratib olib, interleykin-2 (IL-2) bilan rag‘batlantiriladi, ikkikunchi hujayralar 
T-hujayrali leykoz bilan kasallangan bemorlardan olinadi. Limfotsitlaming 
boshqa subpopulatsiyalarida OIV ko'paym aydi.

OIV ning g p l2 0  glikoproteini T -xelperlarning SD4 deb belgilangan 
retseptorlari bilan birikishi natijasida adsorbsiya am alga oshadi. Virus 
lim fotsitlarga retseptorli endositoz yo 'li bilan kiradi. Viriondan ikki ipli 
RNK va qayta-transkriptaza chiqqanidan so 'ng , qayta transkripsiyaning 
murakkab mexanizmi ishga tushadi. Natijada, RNK matritsada qayta 
transkriptaza yordamida DNK molekulasi hosil bo'ladi. So'ngra bu ferment 
ishtirokida T -xe lperla r xrom asom asiga virus DNK si o 'ralashadi va u 
yerda virus provirus holatida uzoq m uddat saqlanib qolishi mumkin.

OIV reproduksiyasi faqat provirus DNK sini T -xelperlar genomidagi 
hujayra DNK siga bog 'liq  RN K -poIim eraza yordam ida transkripsiya 
qilgandagina am alga oshadi. Shunday qilib, OIV RNK si boshqa RNK 
tutuvchi viruslargao 'xshash mustaqil ravishda replikatsiya qila olmaydi. 
Virus zarrachalarining komponentlari to 'liq  y ig 'ilib  bo 'lganidan so 'ng  
yangi hosil bo 'lg an  viruslar hujayra m em branasida vujudga kelgan 
«teshikdan» tashqariga chiqadi, natijada hujayraning osm otik bosimi 
o 'zgarib , hujayra nobud bo 'ladi. Binobarin, viruslar barcha zararlangan 
limfotsitlarda ham hosil bo'laverm aydi, bu jarayon faqat vaqti-vaqti bilan 
am alga oshadi.

A n tigen lari. Virion o 'zagidagi oqsillar va qobiq glikoproteinlari 
(gp l60) antigenlik xususiyatiga ega. Qobiq glikoproteinlari juda ham 
yuqori darajada antigen o 'zgaruvchanlik xususiyatiga ega. Bu env va 
gag genlaridagi nukleoproteidlarning almashinuv tezligi bilan belgilanadi. 
Juda ham ko 'p  ajratib olingan OIV larni irsiy tekshiruvdan o'tkazilganda,
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nukleotid  ketm a-ketlig i butunlay  o 'x sh ash  virus topilm agan. Turli 
geografik  hududlarda yashovchi bem orlardan ajratib  o lingan OIV 
shtammlarida katta farq borligi aniqlangan. Bemor va virus tashib yuruvchi 
shaxslar organizm idagi OIV laming antigenlik xususiyati tez o ‘zgaradi. 
Bu holat virusni antitelolar va hujayraviy immunitet ta’siridan «yashirinib» 
qolish imkonini beradi. Bu esa o lz navbatida infeksiyaning surunkali 
holatga o 'tish iga sabab bo'ladi. Hozirgi vaqtda OIV ning irsiy jihatdan 
o'zgaruvchan 1,2 ,3  tiplari ma'lum. Bular bir-biridan antigenlik, patogenlik 
va boshqa xususiyatlari bilan farq qiladi. Shu bilan birga vim s yuqqan 
odam organizmida irsiy tuzilishi bir-biri bilan juda ham o'xshash vimsning 
birnecha shtammlari bo'lishi mumkin.

C h id am lilig i. OIV tashqi muhitning fizik-kimyoviy omillariga o 'ta  
ta’sirchan. 56 C  da 30 daqiqa qizdirilganda OIV ning yuqish darajasi keskin 
kamayadi, yuqori haroratda vim s o 'z  faoliyatini tezda yo 'qotadi. Vims 
atseton, efir, etanol, 0,3% N ,0 , eritmasi, 0,5% fenol, 0,2% natriy gidroxlorid 
va boshqa dezinfeksiyalovchi m oddaiarga ham o 'ta  ta 'sirchan. OIV 
quritishga va UB nurlarga nisbatan chidamli. Virusning yuqumliligi uy 
haroratida 4 -6  kun saqlanib qoladi.

H ayvon larga  n isbatan  p atogen lig i. Olingan m a’lum otlardan shuni 
taxmin qilish mumkinki, OITS ni maymunlardagi limfotrop virus keltirib 
chiqargan. Bu virus Afrikadagi yashil m aym unlarda parazitlik qiladi. 
M.Essenso va F.Kankilar 1985-yili maymun immuntanqislik vimsini (MIV) 
a jra tib  o ld ilar. M IV odatdag i x o 'ja y in ig a  patogen em as, am m o 
m aymunlarning boshqa turlarida kasallik qo 'zg 'atadi.

Amerikalik olim R.Galloning fikricha Afrikadagi yashil maymunlardan 
immun tanqislikni keltirib chiqaruvchi retroviruslar ajratib olinishi OIV 
ning kelib chiqishini aniqlashda muhim aham iyatga ega bo 'ld i, chunki 
m aym unlardan ajratib olingan retroviruslar genom idagi nukleotidning 
ketma-ketligi OIV, ayniqsa, O IV -2 ning nukleotidiga ju d a  ham o'xshash 
ekanligi isbotlandi. 1989-yili Canada yashovchi «sog'lom » ayoldan O IV - 
2  n ing  yangi varian ti a jra tib  o lind i, uning genom idag i b ir necha 
nukleotidning ketm a-ketligi O IV -2  va M IV nukleotidlariga o 'xshash  
bo 'lib  chiqdi. Bundan tashqari, odam lar qonida A frikadagi maymun 
viruslarining ko 'pchilig iga qarshi OIV lar bilan birikuvchi antitelolar 
topildi. Tekshirishlar natijasida olingan m a'lum otlarga asoslanib, hozir 
odam lar va maymunlardagi immuntanqislik vim slari b itta vim sdan kelib 
chiqqan, evolutsiya jarayonida m utatsiya va rekom binatsiya natijasida 
yoki odam yo maymunlarning ma’lum bir turlariga moslashgan deb taxmin 
qilinadi.
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K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Infeksiya manbai 
bem or va virus tashib yuruvchilar hisoblanadi. Asosan xavfli guruhga 
k iruvchilar (besoqolbozlar, giyohvandlar. foh ishalar va boshqalar) 
kasallanadi. Infeksiya organizm ga jinsiy aloqa, parenteral y o ‘l (nosteril 
igna, shprits va boshqa tibbiy asboblam i qo 'llash), shuningdek, onadan 
bolaga y o ‘ldosh orqali o ‘tadi.

Odamlardagi immuntanqislik virusi (OITV)ni organizm ning barcha 
biologik suyuqliklari (qon, sperma, k o 'z  yoshi, so ‘lak, ko‘krak suti, ter va 
boshqalar)da aniqlash mumkin.

OIV odam  organizmiga kirgach, dastlab SD 4-retseptorlar bo'lgan 
hujayralarni jarohatlaydi. Bular T-xelper va makrofaglar bo'lib, virus ularga 
adsorbsiya qilinadi. M akrofaglarga faqat virus zarrachalari ta’sir etib 
qolmay, balki virus-antitelo birikm alari ham birikishi mumkin, ular 
hujayraning Fc-retseptorlariga adsorbsiya qilinadi. Shu bilan birqatorda 
virus S D 4-re tsep to rla r tutm aydigan hujayralarni ham  shikastlaydi. 
Jum ladan, neyronlar, trom botsitlar va boshqalar gp41 glikoproteini 
yordamida birikib oladi.

Viruslarning ta’sir mexanizmi, asosan, T-xelperlarda ko 'payib, ularni 
nobud qilishga qaratilgan. Natijada T -xelperlar soni keskin kamayib, T -  
xelper bilan T-supressorlar nisbati (Tx/Ts) o 'zgaradi, ya’ni bu ko'rsatkich 
norm ada 1 ,9-2 ,4  o 'rn ig a  0 ,2 -0 ,5  gacha pasayib ketadi. T -xe lperla r 
darajasi ning pasayishi T -k illerlar faoliyatining susayishiga olib keladi, 
o 'z  navbatida ular virus kirgan hujayralarga faol ta’sir ko 'rsata olmaydi. 
T -supresso rlar faoliyatining buzilishi esa autoimmun jarayonlarning 
rivo jlan ish iga o lib  keladi. M akrofaglarning OIV bilan  zararlanishi 
natijasida, ulam ing IL-1 hosil qilishi kamayadi, xemotoksini susayadi va 
hk. A m m o bunda m akrofag lar nobud b o 'lm ay d i. v irusn ing  odam  
organizm idagi asosiy m anbaiga aylanib qoladi, ular orqali virus turli 
a ’zo larga, m asalan , m iya, buyrak va boshqalarga ta rqa lad i, lim fa 
tugunlaridagi T -  xelperlami shikastlaydi.

OITS ning barcha klinik belgilari T -hu jay rav iy  im m unitetning 
tanqisligi tufayli namoyon bo 'ladi. Yashirin davrdan so 'ng  (3 haftdan 5 -  
7-yilgacha) bo 'y in , chov, bilak b o 'g 'im lari, qo 'ltiq  osti limfa bezlari 
kattalashadi; bem om ing tinkasi qurib judaozib  ketadi, isitmalaydi va turli 
kasallik alom atlari namoyon bo 'ladi. O g 'ir  zotiljam, o 'sm a (Kaposhi 
saramasi), surunkali diareya, shartli-patogen bakteriya, zam burug'lar, 
protozoa, gelm ent va viruslar qo 'zg 'atuvchi kasalliklar rivojlanadi. Ayrim 
bem orlarning markaziy nerv sistemasi zararlanadi, ya’ni miya abssessi, 
ensefalit, meningit, anemiya, tarqoq skleroz va boshqalar kuzatiladi. Bemor
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OITS ni o 'zidan  emas, balki u tufayli rivojlangan endogen va ekzogen 
etiologiyali kasalliklardan nobud boNadi.

OITS keng tarqalgan kasallik bo 'lib , deyarli ham m a davlatlarda 
uchraydi. Hozir JSST axborotiga ko 'ra  30 mln. dan ortiq odam ga virus 
yuqqan degan taxmin bor va bu ko'rsatkich yil sayin oshib bormoqda. 
M arkaziy O siyo davlatlarida ham bem or va virus tashib yuruvchilar 
ro 'yxatga olingan.

L aboratoriya tashxisi. Laboratoriya tashxisida asosiy yo'nalish, OIV 
va uning m arkerlarini, immun sistem asidagi o 'zgarish larn i aniqlash 
hisoblanadi. Tekshirish uchun bemordan qon, sperma, ko 'krak  suti, orqa 
miya suyuqligi, letal hollarda murdaning limfoid a'zolari olinadi. Virusni 
elektron mikroskop yordamida ko'rish mumkin.

Serologik usullardan IFR, IFA, RIA, imm unobolting kabi reaksiyalar 
bemor va tashib yuruvchilar qonidagi virusga qarshi antitelolami aniqlash 
imkonini beradi.

Bundan tashqari, klinik immunologik testlar ham keng qo'llaniladi. 
Ular yordamida T-lim fotsitlar va ulaming subpopulatsiyalari miqdori, T -  
xelperlarning T -supressorlarga nisbati tekshiriladi.

D avolash  va profilaktikasi. Bemomi davolash uchun OITS virusiga, 
o 'sm a va yuqumli kasalliklarga qarshi preparatlar, imm unom odulinlar 
qo'llaniladi. Vimsga qarshi, asosan, azidotimidin, dideoksinozin, interferon 
ishlatiladi. Budorilar qayta transkriptaza fermenti faoliyatini to'sadi. Bunda 
bem orning holati vaqtinchalik yaxshilanadi, am m o u to 'liq  sog 'ayib  
ketmaydi, chunki virusning m a’lum bir miqdori organizm  hujayralarida 
saqlanib qoladi.

OIV tarqalishining oldini olishda bir m arta qo 'llaniladigan tibbiy 
asboblardan foydalanish joriy  qilingan. O 'zbekiston Respublikasining 
qarori va SSV ko'rsatm alariga asosan OITS bo 'yicha xavfli guruhga 
kiruvchilar, epidem iologik ko'rsatkichlari bo 'lgan bemorlar, chet elga 
boradigan O 'zbekiston fuqarolari va chet eldan O 'zbekistonga uzoq 
muddatga keladigan chet el fuqarolari (diplomatlardan tashqari), OITS 
bilan og'rigan bem oming oila a ’zolari, bu bemorlami davolovchi tibbiyot 
xodimlari, Xalqaro aviareyslarda yuruvchilar, tem ir y o 'l va avtoulov 
xodimlari laboratoriya tekshimvidan o 'tib  turishlari lozim.

OIV ga qarshi maxsus profilaktika ishlab chiqilmagan. Hozir tarkibida 
virusning yuzaki glikoproteinlarini tutuvchi rekom binant vaksinalar 
sinovdan o 'tk az ilm o q d a . O ITS virusin ing  o 'zg a ru v ch an lig i va bu 
virusning sof undirmasini olish qiyinligi samarali vaksina tayyorlash 
imkonini murakkablashtirmoqda.
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Retroviruslarning odam uchun asosiy patogentari

V iruslar S h ik as tla sh  tip lari

O dam  T - h u ja y ra v iy  lim fo tro p  
v iruslari (N T  LV)

N T LV -  I 

N T LV -  11 

O IV  -  1 

O IV  -  2

T -h u ja y ra v iy  lim fo m ala r va  m iy e lo p a tiy a la r 
q o 'z g 'a ta d i  ( tro p ik  spastik  p a rap arez ) 

P a togen  ta ’siri an iq lan m ag an ; su runkali 
lim fo leykozda  a jra lib  ch iqad i.

O IV  -  in feksiyasin i q o 'z g 'a ta d i.

O IV -1  ga yaqin ; O IV -  in feksiyasin i 
q o 'z g 'a ta d i.  G 'a rb iy  A frikada uchrayd i.

F laviviruslar oilasi (Flaviviridae)

Flaviviruslar (lotincha flavus —  sariq) viruslar nomenklaturasi tasnifi 
bo 'y icha togaviruslar oilasining urug 'i hisoblab kelingan. 1985-yildan 
boshlab alohida oilaga ajratildi. Flaviviruslar oilasi bitta flaviviruslar 
(Flavivirus) urug'idan iborat. Bu katta turkum bo'lib, 63 virusni o 'z  ichiga 
oladi. Flaviviruslami arboviruslaming V guruhi deb nomlanadi. Bu oilaga 
kiruvchi viruslar chivin va kanalardan ajratib olingan. Flaviviruslar oilasiga 
antigenlari o 'xshash 4 ta kenja oila kiradi: kana ensefaliti, yapon ensefaliti, 
sariq isitma va Denge virusi.

M orfo log iyasi. Virion sferik shaklda bo 'lib , o 'lcham i 4 0 -5 0  nm ga 
teng. N ukleokapsid tashqi lipoproteid qobiqqa o 'ra lgan  b o 'lib , kub 
shaklidagi simmetriyaga ega. Virion bir ipli musbat-RNK tutadi.

A ntigen lari. Nukleokapsid tarkibidagi oqsil guruhiga xos antigenlik 
xususiyatiga ega. Tashqi q o b ig 'id a  g likoprote indan tashkil topgan 
tikansimon o 'sim talari gem agglutinatsiya qilish xususiyatiga ega. Tashqi 
oqsillar tipga xoslikka javob beradi.

Ko^payishi. Viruslar tovuq em brionida, oq sichqon va makak rezus 
m aymunlarning m iya va buyrak to 'qim alarida yaxshi ko 'payadi. SPT 
natijasida simplast ko'rinishdagi katta ko'p yadroli hujayralar hosil bo'ladi. 
Virus retseptorli endositoz yo 'li bilan hujayra ichiga kiradi, y ig 'ilgan 
virionlar kurtaklanish yo 'li bilan ko'payib, endoplazmatik to 'r inembranasi 
orqali tashqariga chiqadi.

K a sa llik n in g  o d a m la rd a g i p a to g e n e z i. V iruslarning dastlabki 
ko 'pay ish i m akrofag va g istio tsid larda kechadi, keyin sirtq i lim fa 
tugunlariga o 'tad i. So 'ng ular qonga tushib, qon orqali ichki a ’zolarga,
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bosh m iyaning nerv hujayralarigacha yetib boradi va u yerda ko'payadi.
Infeksiyalar patogenezida, asosan, im m unopatologik reaksiyalar 

kuzatiladi. Flaviviruslar odam larda sariq va Denge isitmalari, yapon va 
kana ensefalitlari, gemorragik isitma kabi kasalliklarni qo 'zg 'atadi.

L aboratoriya  tashxisi. Virus tovuq embrioni va hujayra kulturasida 
k o 'pay tirilad i. A jratib  o lingan virusni iden tifikatsiya q ilish  uchun 
neytrallash reaksiyasi, GATR. KBR usullari qo'llaniladi.

Serologik tashxisda ju ft zardoblardagi virus m axsus antitelolalami 
ko'paytirish bo 'y icha aniqlanadi. Bunda NR, KBR, GATR, IFA va RIA 
usullari qo'llaniladi.

Sariq  isitm a virusi

Sariq isitma tabiiy o'choqli kasallik bo'lib, 1901-yili amerikalik olimlar 
U.Rio va D .J.Kerrelar tomonidan kashf etgan. Virus faqat bitta serotipga 
ega.

K asa llik n ing  od am lard ag i p atogenezi. Virus odam  organizmida 
jigarning gepatotsit hujayralarida ko'payadi. Kasallik birdan yuqori isitma 
bilan boshlanadi. Q o 'zg 'atuvchi limfa tugunlarining hujayralariga kirib 
qonga, jigarga, taloqqa va ko'm ikka o'tadi. Virus bu a’zolar hujayralarida 
degenerativ va nekrotik o 'zgarishlarni hosil qiladi. Bem orning badani 
sarg'ayadi.

Tarqalishi va m axsus profilaktikasi. Sariq isitmaning epidemiologik 
belgilariga k o 'ra  ikki xili ajratiladi: changalzor (djungli) yoki o 'rm on sariq 
isitmasi va shahar (klassik) sariq isitma. O 'rm on sariq isitmasi Afrika va 
Janubiy Amerikaning ba*zi joylarida uchraydi. Bu kasallikni Haemagogus 
va Aedes turkumiga kiruvchi chivinlar tarqatadi. Kasallikning shahar xilini 
esa odam dan odamga Aedes aegypti chivini tarqatadi.

Maxsus profilaktikasida tirik vaksina qo'llaniladi. Asosan, shu kasallik 
bor joylarga boruvchi odamlar, albatta tirik vaksina bilan emlanadi.

D enge isitm asi virusi

D enge isitm asining virusi 1907-yili R A shbern  va C h.K reyglar 
tomonidan aniqlangan, lekin 1944-yili A .Sebin qo 'zg 'atuvchin i ajratib 
olib, uni chuqur o 'rgangan. «Denge» nomi ingliz so 'z i dandy-frant 
so 'zidan olingan bo 'lib , bemorning qadam tashlashi o 'zgarishi degan 
m a’noni anglatadi. Virusning o'lcham i 30-40 nm.

Denge virusi tovuq embrionida, maymun, odam, olmaxon buyraklaridan 
tayyorlangan birlamchi hujayra kulturalarida hamda undiriluvchi to 'qim a 
kulturalari: Hela, KV, VNK-21 va boshqalarda yaxshi ko'payadi. Bundan
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tashqari, virus]igar, ko ‘mik biriktiruvchi to 'qim a, muskul, markaziy nerv 
sistemasining hujayralarida ko'payadi. Kasallikning birinchi kunidanoq 
virusemiya kuzatiladi.

Infeksiya manbai bemor; sog 'lom  kishilarga A .aedypti, A.albopictus 
va boshqalar chaqishi natijasida yuqadi. Virus chivin organizm ida 174 
kungacha saqlanadi.

Klassik Denge isitmasida yashirin davr 2 -15  kun (o 'rtacha 5 -8  kun) 
dan iborat. Kasallik o 'tk ir boshlanadi. Bemorning harorati ko 'tariladi, 
bo 'g 'im  va muskullarida og'riq, terida toshmalar paydo bo'ladi. Gemorragik 
shakli birrmmcha og 'irroq  kechadi. Bunda burun, o 'pka, m e’da-ichak 
yo 'lidan  qon ketishi kuzatiladi, gem orragik toshm a toshadi, harorat 
ko'tariladi. Kasallikning bu shakli, asosan, Denge isitmasi bilan oldin 
kasallangan odam  organizmiga virus qayta tushishi natijasida yuzaga 
keladi. B a’zan birlamchi infeksiya tushishi natijasida ham paydo bo'lishi 
mumkin. Kasallikdan so 'ng  2 yilgacha davom etadigan turg 'un immunitet 
hosil bo'ladi. Kasallikning belgilari, epidemiologiyasi va laboratoriya 
m a’lumotlariga asoslanib tashxis qo'yiladi. Virusni kasallikning birinchi 
kunidanoq ajratib olinadi va uni em adigan sichqon bolasining miyasiga 
yuboriladi. Bemor qon zardobida hosil bo 'lgan antitelolar titrini KBR, NR 
vaG A T reaksiyalari yordamida aniqlanadi.

M axsus davolash usullari ishlab chiqilmagan, shuning uchun bemor 
kasallik simptomlariga ko'ra davolanadi. Bckilamchi bakterial infeksiyaning 
oldini olish m aqsadida antibiotiklar beriladi. Denge isitmasi tropik va 
subtropik  hududlarda (Janubi-sharqiy O siyo) uchraydigan endem ik 
kasallikdir.

Denge isitm asining oldini olish uchun chivinlam i yo 'qotish ; maxsus 
profilaktikasi uchun o 'ldirilgan vaksinalar bilan emlash lozim.

Yapon ensefaliti virusi

Bu kasallikni virus qo 'zg 'atish in i 1933-yili yapon olim i M.Xayashi 
aniqladi. 1940-1941-yillarda A .K.Shubladze, A.A.Smorodinsev, V.D. 
Neustroyevlar Uzoq Sharqda shu kasallik uchrashini isbotladilar. Kasallik 
Yaponiya, Xitoy, Koreya, Hindiston, Fillipin, Tayvan va Primore o'lkasida 
uchraydi. Virusning o'lcham i 4 0 -50  nm. Virus tovuq embrioni va hujayra 
kulturalarida ko'payadi.

Virus sog'lom  odamga zararlangan Culex chivinlari chaqqanida yuqadi. 
Kalamush, ko 'pg ina uy va yovvoyi hayvonlar, chum chuqsim onlar virus 
tashuvchi hisoblanadi. Kasallik, asosan, botqoqlik, ko 'l k o 'p  joylarda, 
iyun-avgust oy lari da uchraydi.
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Virus markaziy nerv sistemasining hujayralarida ko 'payib , ularni 
shikastlaydi va nobud qiladi. Asosan, m iya g ipotalam us qism ining 
yadrolari, m iya to 'qim asining harakat neyronlari, orqa m iyaning bo 'yin 
qismi va boshqa sohalari zararlanadi. Bundan tashqari, virus limfotsitlarda 
va parenximatoz a’zolaming hujayralarida ham ko'payadi. Yapon ensefaliti 
yengil (simptom siz) va o g 'ir  (ensefalit va meningoensefalit) shakllarda 
kechadi. Bu kasallikdan o 'lim  ko'rsatkichi nihoyatda yuqori. Masalan, 
Yaponiyada 60%, Uzoq Sharqda epidemiya vaqtida 25-53%  gacha yetgan. 
Kasallikdan so 'n g  umrning oxirigacha yetadigan m ustahkam  turg 'un 
immunitet hosil bo 'ladi. Bemorga tashxis kasallikning klinik belgilari, 
epidemiologiyasi va laboratoriya tekshiruvlari natijalariga ko 'ra  qo'yiladi. 
Buning uchun bemordan qon, limfa suyuqligi, murdadan m iya to'qim asi 
olinib, ulardan virusni identifikatsiya qilinadi.

Davolash uchun ko 'p  marta virus bilan im m unizatsiya qilingan ot 
zardobidan tayyorlangan ham da yapon ensefalitining tabiiy o 'choqlarida 
yashovchi k ish ilar qonidan olingan im m unoglobulin lar yuboriladi. 
Kasallikning oldini olish uchun kishilami chivin chaqishidan himoya qilish 
choralari k o 'rilad i. M axsus profilak tikasi uchun fao lsizlan tirilgan  
vaksinadan foydalaniladi. Umumiy profilaktikasi dezinseksiya choralari 
o 'tkazishdan iborat.

K ana ensefaliti virusi

Bu kasallik  1934-yili Sharqiy  S ib irda A .G . Panov tom onidan 
a n iq la n g a n . V iru sn i 1 9 3 7 -y ili L .A .Z ilb e r , Y e .N .L e v k o v iy a , 
M .P.Chumakovlar shu kasallik bilan og'rigan bemordan ajratib olishgan.

Virus dum aloq shaklda bo 'lib , o 'lcham i 45 nm. N ukleokapsidili 
poproteinli, tukchali qobiq bilan qoplangan. Tarkibida b ir ipli RNK bor. 
Virus turli to 'q im a  kulturalarida, tovuq em brionida va oq sichqon 
o rgan izm ida yaxshi k o 'p ay a d i. U ch o 'c h q a  em brion i buyragidan 
tayyorlangan va undiriluvchi to 'q im a kulturalarida hujayraga patogen 
ta ’s ir  k o 'r s a tib , u larni nobud  q ilad i. V irusn ing  su p e rk a p sid i va 
nukleokapsidida V I, V2, V3 oqsillari bo 'lib , shulardan faol oqsil -  
glikoproteid V3 hisoblanadi. U tipga xoslikni ta’minlab, organizmda virusga 
qarsh i ney tra llovch i an tite lo la r va an tig em ag g lu tin in la r sin tezin i 
kuchaytiradi.

K asallikning patogenezi va klinikasi. Kanali ensefalit zoonoz kasallik 
bo'lib, hayvonlardan odam larga kanalar chaqishi, virus bilan zararlangan 
echki suti orqali yuqadi.
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Virus dastlab  teri osti k le tchatkasida ko 'payad i, so 'n g ra  qonga 
tushadi. Virus orqa miya bo 'yin qism ining oldingi shoxlaridagi harakat 
neyronlarini. m iyacha va bosh miyaning yum shoq qobig 'in i zararlaydi. 
Virus miyaga kirgunga qadar limfa tugunlari, taloq hujayralari va qon 
tomirlarining endoteliylarida ko'payadi. Bemor isitmalaydi, goh uyqusizlik, 
goh uyquchanlik  alom atlari paydo bo 'lad i, uning harakat va sezish 
qobiliyati buziladi, meningial belgikir kuzatiladi.Bu kasallikdan o 'lim  1,5- 
26% ni tashkil etadi.

Kasallikning yashirin davri bir kundan bir oygacha bo 'lish i mumkin. 
K asallikning o 'tk ir  shakllari isitm alash, m eningit, m eningoensefalit, 
poliomiyelit va poliradikulonevrit ko'rinishida kechadi. Surunkali ensefalit 
ham m avjud b o 'lib , bunda virus genom i bosh m iya neyronlarining 
xromosomasi bilan birikkan holda saqlanadi degan taxm inlar ham bor.

Kasallik Uzoq Sharq taygasidan to M arkaziy Yevropagacha bo 'lgan 
yerlarda uchraydi. Asosan, u bahor-yoz oylarida keng tarqaladi. Hozir 
virusning ikki xil antigenii turi mavjud, ulardan biri Ixodes persulcatus 
kanasi orqali yuqib, Uzoq Sharq mamlakatlarida kasallikning o g 'ir  shaklini 
keltirib chiqaradi. Ikkinchisi Yevropada uchraydigan turi bo 'lib , Ixodes 
ricinus kanasi orqali yuqadi va kasallik yengil ko 'rinishda kechadi.Virus 
kana organizm ining hamma rivojlanish davrlarida saqlanib qoladi va 
transovarial y o 'l bilan ham kana turkum iga o 'tadi.

Im m u n ite ti. K asallikdan so 'n g  um rining ox irigacha qoladigan 
mustahkam, tu rg 'un  immunitet hosil bo'ladi.

L ab oratoriya  tashxisi. Virusni ajratib olish uchun bem om ing qoni, 
orqa m iya suyuqlig i, o 'lgan  odam  m urdasidan olingan m aterial oq 
sichqonlarning hujayra kulturalariga yuqtiriladi. Ajratib olingan virus 
maxsus zardoblar bilan NR, IFR va IFA yordamida identifikatsiya qilinadi.

Serologik tashxisida kasallik jarayonida hosil bo 'lgan antitelolami 
aniqlash uchun NR, KBR, GATR, BilGAR, IFR, IFA va RIA usullari bilan
2 -3  hafta orasida olingan bem om ing ju ft zardoblari tekshiriladi.

D avosi va profilaktikasi. Bemomi davolash uchun 2 -3  kun davomida
3 -6  ml ensefalitga qarshi odam  immunoglobulini va otlarni k o 'p  marta 
em lab olingan zardob va interferonlar qo 'llaniladi. Kasallikning oldini 
olish uchun kanalarga qarshi dezinseksiya ishlari olib borish lozim.

M axsus profilaktikasi uchun form alinda faolsizlantirilgan kultural 
vaksina qo 'llaniladi. Kasallikning tabiiy o 'choqlarida xizm at qiluvchi va 
xavfli guruhlarga kiruvchi kishilar albatta emlanadi. A gar kana chaqsa, 
profilaktika maqsadida 1,5-3,0 ml maxsus immunoglobulin yuboriladi.
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O m sk  gem orragik  isitm asi virusi

Virus 1947-yili M .P.Chumakov va uning ham kasblari tomonidan 
birinchi b o ‘lib kashf etildi (110-rasm ). Bu virusning m orfologiyasi, 
biologiyasi va antigenlik xususiyatlari kana ensefaliti virusiga o ‘xshash.

Virus oq sichqon miyasida, tovuq em brionida, undiriluvchi to ‘qim a 
kulturalari (Hela, SOTS va boshqalar) da yaxshi ko ‘payadi, ammo kuchsiz 
sitopatogen ta ’sirga ega.

Tabiatda vimsning manbalari har xil kemiruvchilar, qushlar va yovvoyi 
hayvonlar hisoblanadi. Virus tashuvchi Dermacentor pictus kana ham 
virusning manbai bo'lishi mumkin, chunki virus uning tuxumi orqali ham 
o'tadi. Omsk viloyatining o'rm onli hududlari kasallikning tabiiy o 'chog 'i 
hisoblanadi. Kasallik odamga kana chaqqandan so 'ng yuqadi, ammo havo- 
chang va alim entar yo 'l bilan ham yuqishi mumkin.

Kasallik yuqori harorat, intoksikatsiya va gemorragik sindromlar bilan 
kechadi. Vims ma’lum bir a 'zo  va kapillar qon tomirlarining endoteliylarini 
zararlaydi. Bem or ko 'pincha sog 'ayib  ketadi. U sog 'aygandan so 'ng  
umrining oxirigacha saqlanadigan turg 'un , mustahkam imm unitet hosil 
bo 'ladi. Laboratoriya tashxisida vim s ajratib olinadi va uni NR, KBR 
yordam ida identifikatsiya qilinadi. Bundan tashqari, ju f t zardoblar 
antitelolar titrining ortib borishi orqali aniqlanadi. Bem or m axsus zardob 
bilan davolanadi.

Kasallikning umumiy profilaktikasi kanalarga qarshi dezinseksiya ishlari 
olib borishdan iborat. M axsus profilaktikasida faolsizlantirilgan vaksina 
qo'llaniladi. Epidem iologik holatlarda tabiiy o 'choqlarda yashovchi va 
xavfli guruhga kiruvchilar emlanadi. Kasallikning darhol oldini olish 
uchun kishilarga maxsus immunoglobulin yuboriladi.

110-rasm.
M .P.C hum akov 

(o 'n g d an  ikkinchi) 
O 'zb ek is to n lik  bir 
guruh ham kasblari 
b ilan  (A ndijon sh., 

1973)
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B unyaviruslar oilasi (B unyaviridae)

Bu o ila  4 turkum dan tashkil topgan: Bunyavirus (145 ta virus), 
Phlebovirus (60 ta), Nairovirus (35 ta), Uukuvirus (22 ta).

B unyavirus A frikaning U ganda davlatidagi B unyam vera nom li 
hududda topilgan. Bu oilaga 260 dan ortiq virus kirib, shulardan 50 tasi 
odam larda gem orragik isitma, ensefalit va boshqa isitmali kasalliklarni 
qo‘zg ‘atadi.

M orfo log iyasi. Bu oilaga mansub virionlar sferik yoki oval shaklda 
bo'lib, o 'lcham i 90-110 nm. Ular nukleokapsid ustidan lipoprotein qobig'i 
bilan o 'ra lg an . Q ob ig 'idan  virus g likoproteinlaridan tashkil topgan 
tikansimon o 'sim talar chiqib turadi.

Virus genomi uch qismdan tashkil topgan halqasimon bir ipli manfiy- 
RNK dan iborat bo 'lib , yuqumli emas. RNK qismlari ichki oqsil va RNK 
polimeraza (transkriptaza) orqali bir-biri bilan bog'langan.

A n tig e n la r i. Tashqi lipop ro te id  q o b ig 'id a  ikk ita  (Y1 va Y2) 
glikoproteinlar tipiga xos antigenlar bo 'lib , gem agglutinatsiya qilish 
xususiyatiga ega. Virionning nukleokapsiddagi (N1) oqsili guruhga xos 
antigen hisoblanadi. Bunyaviruslar turkum i 16 ta serologik guruhga 
bo'linadi.

0 ‘stir ish  va  v irus reprodu ksiyasi. Vims birlamchi va undiriluvchi 
hujayra kulturalarida, tovuq embrionida ko'payadi. Tajriba hayvonlaridan 
yang i tu g 'i lg a n  s ichqon  b o la la ri va o lm a x o n la r  u chun  patogen  
h isob lanadi. V iruslar hu jayraga endositoz  y o 'li  b ilan  k iradi va u 
sitoplazmada ko'payadi. Har bir RNK bo'lakchasidan vims maxsus R N K - 
transkrip taza yordam ida 3 xil a-RNK hosil bo 'lad i. Virus oqsillari 
hujayradagi makromolekular sintez jarayonida hosil bo'ladi. Bunday vims 
zarrachalari kurtaklanish y o 'li bilan vezikuladevoridan Golji apparatiga 
chiqadi va tashqi qobiqqa o 'raladi. Vimslar jarohatlangan hujayradan 
ekzotsitoz va hujayraning lizisi natijasida tashqariga chiqadi. Ulam ing 
patogenligi, asosan, N oqsili bilan bog'liq.

C h id am lilig i. Viruslar efir va detergentlarga, yuqori haroratga, U B- 
nurlarga ta’sirchan. Muziatilganda (-70  С ) o 'z  yuqumliligini saqlab qoladi.

K asa llik n in g  od am lard agi p atogenezi va  k lin ik asi. Bunyavirus 
turkum iga xos viruslar odam larda klinik belg ilariga k o 'ra  turlicha, 
kechishiga k o 'ra  simptomsiz va og 'ir  holdagi gemorragik isitmani keltirib 
chiqaradi. Bu viruslar Yevropada, asosan, Qrim gem orragik isitmasi va 
buyrakni zararlaydigan gem orragik isitmalarni qo 'zg 'atad i. O 'lim  kam 
uchraydi. Bunyaviruslarning tabiiy manbalari kemiruvchilar, qushlar, uy
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hayvonlari hisoblanadi. Kasallik tashib yuruvchilar, asosan, chivin, so ‘na 
va kanalar hisoblanadi. Kasallik ko 'pincha yoz oylarida uchraydi.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun bemordan kasallikning 1-2- 
kunlarida qon, murdadan esa miya, jigar, buyrak va boshqa a ’zolar olinadi. 
Virusni ajratib olish uchun tekshirilishi zarur bo 'lgan materialni yangi 
tug'ilgan sichqon bolalarining miyasiga va hujayra kulturalariga yuboriladi. 
So'ngra NR yordamida identifikatsiya qilinadi. Serologik tashxis qo'yish 
uchun RN, GATR, KBR, immunopretsipitatsiya va BGAR lar juft zardoblar 
bilan qo'yiladi.

Kasallikning oldini olishda chivin. kana va boshqa qon so 'ruvchi 
hasharotlarga qarshi kurash choralari (dezinseksiya) ko 'rilad i. Ayrim 
bunyavirus infeksiyalarining maxsus profilaktikasida faolsizlantirilgan 
vaksinalar qo'llaniladi.

Q rim  gem orrag ik  isitm asi virusi

Bu virusni 1944-yili Qrimda epidemiya vaqtida M.P.Chumkov bemor 
odam  qonidan va kanadan ajratib olgan. Keyinchalik bu virus Bolgariya, 
Vengriya, Yugoslaviya, Eron, Hindiston, Pokiston, M arkaziy O siyo va 
Afrika davlatlarida ham tarqalganligi ma’lum bo'ldi. Hozirgi vaqtda kasallik 
Qrim-Kongolez gemorragik isitmasi deb ataladi. Bu viruslar Nayrobiviruslar 
turkumiga kiruvchi 27 ta vim sdan iborat bo 'lib , 6  ta serologik guruhni 
tashkil etadi.

Virus Bunyaviridae oilasiga, Uukuvirus turkumiga m ansub. U sferik 
shaklda bo 'lib , o 'lcham i 90-105  nm. Vims hujayra kulturasida yaxshi 
ko'paym aydi, unga moslashib olganidan so 'ng  hujayraga patogen ta ’sir 
k o 'rs a ta d i.  A so san , m aym un, c h o 'c h q a  buy rag i va jig a r la r id a n  
tayyorlangan hujayra kulturalarida ko'paytiriladi. M ushuk, oq sichqon, 
yosh kalamush, quyon va maxsus rezus turkum iga m ansub maymunlar 
vimsga moyil. Vimsni Hyalomma turkumiga mansub 20 dan ortiq kanalar 
tashib yuradi. Tabiatda virusning aylanib yurishini quyon, tipratikon, 
sigir, qo 'y  va boshqalar ta’minlaydi, bularda kasallik sim ptomsiz kechadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Odamlarga vims 
kanalar chaqqandan so 'ng, bem or odam yoki hay von qoni tushganda va 
teri shilliq qavatlaridagi kichkina jarohatlar orqali yuqadi. Kasallikning 
bilvosita yuqishi ko 'p incha tibbiyot xodim larida kuzatiladi. Kasallik 
vim sem iya va gem orragik belgilar bilan kechadi. U to 'satdan  boshlanib, 
bemoming harorati ko'tariladi, qonli qusish, ichki a ’zolarga qon quyilishi, 
toshm alar toshishi (ekzantemalar) kuzatiladi. Bemorlar orasida latentlik 
yuqori darajada. Gem orragik isitmani qo 'zg 'atuvchi viruslar turli xil
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ekologik sharoitlarda yashashiga qaramay, barcha virusning shtammlari 
imm unologik xususiyatiga k o 'ra  bir-biriga yaqin. Bu turkum ga kiruvchi 
Nayroba, Ganji, Dugbe viruslari ham odam larga nisbatan patogendir. 
Markaziy Afrikada kasallik qo 'zg 'atuvchi Kongo virusi Qrim gemorragik 
isitma virusiga biologik va antigenlik xususiyatlariga ko 'ra yaqin, shuning 
uchun kasallik Qrim-Kongolez gemorragik isitmasi ham deyiladi.

Im m u n iteti. Kasallikdan so 'ng  odam  organizm ida m axsus, uzoq 
muddatli, tu rg 'un  immunitet hosil bo'ladi.

Laboratoriya tashxisi. Kasallik tashxisi klinik belgilar va epidemiologik 
m a'lum otlarga ko 'ra  aniqlanadi. Laboratoriya tashxisi birm uncha qiyin. 
Yangi tu g 'ilg a n  s ichqon  b o la la ri va oq k a lam u sh n in g  m iyasiga  
tekshiriluvchi material yuboriladi. Moyil to 'q im a kulturalaridan viruslar 
ajratib o linadi, so 'ng ra  IFR, KBR, neytrallash reaksiyalarida etalon 
za rdob lar yo rdam ida  iden tifika ts iya  q ilinad i. B em or zardobidagi 
antitelolami ham shu reaksiyalar bilan etalon diagnostikum lar ishlatib 
aniqlaniladi (serologik tashxis).

D avosi va m axsu s profilak tikasi. Tezlikda davolash va oldini olish 
uchun maxsus immunoglobulin yoki rekonvalessentlar zardobi yuboriladi. 
M axsus profilaktikasi uchun formalinda o 'ldirilgan vaksina qo'llaniladi, 
bunda oq sichqon va kalam ushlar em adigan bolalarining vim s bilan 
zararlangan miyasi ishlatiladi.

U m um iy p ro filak tikasi chaqadigan  b o 'g 'im o y o q  hasharo tla rn i 
yo 'qotish, dezinseksiya ishlarini olib borish, odamlarni kana chaqishi, 
bemorning qoni, teri va shilliq qavatlariga tushishiga yo 'l qo'ym aslikdan 
iborat.

Iskabtopar isitm asi viruslari

Bu kasallikni qo 'zg 'a tuvch i virusni 1909-yili R.Derr, K.Frans va 
S.Taussiglar kashf etishgan. Uning o 'lcham i 30-40 nm. Bunyaviridae 
oilasiga, Uukuvirus turkum iga kiradi. H aroratga chidam siz 56 С da 
qizdirilganda 1 0  daqiqadan so 'ng  parchalanadi, am m o glitserinda 2  

haftagacha saqlanib qoladi. Virus tovuq em brionining xorionallantois 
qobig 'ida va to 'q im a kulturalarida ko'paytiriladi.

O 'rta dengiz atrofida, Hindiston, Afrika, Markaziy va Janubiy Amerika, 
Qrim, Kavkaz, M oldaviya, M arkaziy Osiyoda bu kasallikni «Pappatachi 
isitmasi» deb kelingan. Kasallik iskabtopar chaqqandan so 'ng  yuqadi, 
chaqqan joy ida papulalar hosil bo 'ladi. Yashirin davri 3 -6  kun. Kasallik 
to 'sa td an  haro rat k o 'ta rilish i bilan  boshlanadi. B em orning boshi, 
peshonasi, ko 'z  kosasi, muskullari og 'riydi, ko 'zi achishadi, qizaradi.
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konyunktivit kelib chiqadi, ba’zan qorinda ham og 'riq  bo 'lish i mumkin. 
Kasallik 3 kun davom etadi, so 'ngra bem or bir necha kun holsizlanadi, 
o 'zini yomon his qiladi. Bemor sog'ayib ketadi, o 'lim  kuzatilmaydi.

Kasallik tashuvchisi Phlebotomus turkum iga m ansub Phiebotomus 
papatasii deb ataluvchi iskabtoparlar hisoblanadi. Virus hasharot tanasida 
rivojlanadi, uning tuxumi orqali turkumdan-turkumga o 'tad i. Iskabtopar 
odam ni chaqqanidan 7 kun o 'tgach  u yuqumli hisoblanadi.

Kasallikdan so 'ng  tip maxsus, uzoq muddatli, turg 'un immunitet hosil 
bo'ladi. Qon zardobida komplementni bog'lovchi va antigemagglutininlar 
ham hosil bo'lishi mumkin.

Iskabtopar isitmasiga qarshi kurashish uchun m axsus insektitsidlar 
yordamida hasharotlarni qirish, aholi yashaydigan joy  larni ozoda saqlash 
lozim. Hozir bu kasallikning oldini olish uchun tirik vaksina tavsiya etilgan. 
Vaksina epidemik hududlarda epidemiologik holatiga ko 'ra  xavfli guruhga 
kiruvchi kishilarga qo'llaniladi.

Togaviruslar oilasi (Togaviridae)

Togaviruslar (lotincha toga —  plash) 3 ta turkumdan tashkil topgan: 
Alphavirus, Rubivirus va Pestivirus. A lfa-viruslar flavivirus oilasi kabi 
arboviruslar hisoblanadi, kasallik bo 'g 'im oyoq lila r (chivin, kana va 
boshqalar) orqali yuqadi. Qolgan ikki turkum transm issiv infeksiyalar 
guruhiga kirmaydi: rubivirus qizilcha kasalligini. pestivirus hayvonlarda 
(it, sigir, cho 'chqa, q o 'y  va echki) o 'la t kasalligini qo 'zg 'atad i.

A rboviruslar (inglizcha arthropod borne— bo 'g 'im oyoq lila r orqali 
o 'tadigan) uchun bo 'g 'im oyoqlilar nafaqat tashuvchi, balki infeksiya 
manbai (xo'jayin) ham hisoblanadi, chunki virus ular organizmida ko'paya 
oladi.

A n tigen lari. Virusning 2 xil antigeni mavjud. Birinchi guruh maxsus 
bo'lib. nukleokapsid bilan bog'langan. Ikkinchisi tur va tip maxsus antigen 
bo 'lib , tashqi qobiq glikoproteinlari tarkibiga kiradi. U gem agglutinin 
hisoblanadi.

K o‘p ayish i. K o'pgina togaviruslar tovuq em brionlarining sariqlik 
qopchasida  ham da har xil su t em izuvchi va qu sh la rn in g  hu jayra 
kulturalarida ko'payadi. Bunda virusning SPT yaqqol nam oyon bo'ladi.

Viruslar hujayra sitoplazmasiga retseptorli edotsitoz y o 'l bilan kiradi. 
Virion RNK si 5 oqsilni, shu jum ladan R N K -polim eraza sintezi uchun 
m atritsa vazifasini bajaradi. Yetilgan virionlar hujayra sitoplazm atik 
membranasining ma'lum bir qismidan kurtaklanish yo'li bilan chiqib ketadi. 
Virusning reproduksiya sikli 4 -8  soatni tashkil qiladi.
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C hid am lilig i. Togaviruslar fizik va kimyoviy omillarga ta’sirchan, 
shuning uchun issiqlik, UB nurlar, dezinfektantlar va detergentlar ta’sirida 
inaktivatsiyaga uchraydi.

K asallikning hayvonlardagi patogenezi. Bu viruslarning xo'jayin lari 
hasharo tlardan  tashqari um urtqali hayvonlar ham dir. A rboviruslar 
hasharotlarning so'lak bezlarida to'planib, so'lak bilan birga ajralib chiqadi. 
K o'pgina arboviruslar odamga transmissiv yo 'l bilan (chivin, kana, so'na, 
iskaptopar chaqqanda) o 'tadi. Kanalarda transoviral yo 'l ham  kuzatiladi.

A rb o v iru s la r  q o 'z g 'a tg a n  kasa llik la r en d em ik  in feksiya  g u ru h ig a  kiradi.
K a s a ll ik n in g  o d a m la r d a g i p a to g e n e z i .  O d am lard a  kasallik  

m eningoensefalit va gemorragik isitma ko'rinishda kechadi. Keyinchalik 
tomirlar devori o'tkazuvchanligining oshishi hisobiga teri, shilliq qavatlar 
va ichki a’zolar parenximasiga qon quyilishlar kuzatiladi.

A lfaviruslar

Alfaviruslar turkumiga kiruvchi viruslar orasida odam va hayvonlarga 
patogen turlari tafovut qilinib, bunga o 'z iga xos antigenlarga ega bo'lgan 
21 ta virus kiradi. Alfaviruslarni arboviruslaming A guruhi ham deyiladi. 
B ular ichida odam  uchun patogen va nopatogen, hayvonlar uchun 
patogen turlari mavjud.

M orfo log iyasi. Virion sharsim on shaklda bo 'lib , o 'lcham i 70 nm. 
Tarkibida bir ipli RNK tutadi. Nunleokapsid ikosaedr simmetriyasiga ega. 
Kapsid qavatining ustidan tashqi lipoproteid qavati o 'ra b  turadi. Bu 
qavatda glikoproteidlar 1 0  nm uzunlikdagi tikansimon o 'sim talar hosil 
qilgan.

A ntigen lari. Virusning guruh maxsus antigeni kapsid oqsili bilan, tip 
va turmaxsus antigenlari tashqi qobig 'i oqsil bilan bog'liq. Alfaviruslarga 
kiruvchi 3 ta guruh -  Sindbis, otlardagi ensefalom iyelit, Semliki o 'rm on 
viruslarining antigen xususiyatlari bir-biriga yaqin.

K o ‘p a y t ir ish . A lfav iru sla r tovuq em brioni fib ro b lastla rid a  va 
undiriluvchi hujayra kulturalarida ko'paytiriladi.

K a sa llik n in g  o d a m la rd a g i p a to g en ez i va  k lin ik a s i. A lfavirus 
qo 'zg 'atadigan infeksiyalar patogenezi va klinikasi xilma-xil. Kasallikda 
isitmalash ichki a ’zolar, jigar, taloqning zararlanishi, toshm alar toshishi, 
ensefalomiyelit kuzatiladi.

Odam ni qon so 'ruvchi hasharot chaqqanidan so 'n g  virus qonga 
tushadi. U birinchi bo 'lib  qon tomirlaming endotelial hujayralari va limfa 
tugunlarida ko 'payadi. So 'ngra qaytadan qonga tushadi va virusemiya 
yuzaga keladi. Patogenezning ikkinchi bosqichida viruslar qon bilan nerv
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sistemasiga, jigar, taloq va buyraklarga yetib borib, u yerda yana ko'payadi. 
Nerv hujayralarining parehalanishi ensefalitning o g 'ir  shakllarini keltirib 
chiqaradi. A lfaviruslar isitma, badanga toshm alar toshishi va qon ketishi 
bilan kechadigan kasalliklarni keltirib chiqaradi.

Kasallik o 'tk ir  boshlanib, kuchli bosh o g 'rig 'i, harorat ko'tarilishi, 
ko 'ngil aynishi, qusish holatlari kuzatiladi. Kasallikning o g 'ir  shaklida 
bem or talvasaga tushadi, hushini yo'qotadi, qaltirash va kom a holati 
yuzaga keladi. Bunday holatda kasallik o 'lim  bilan tugashi mumkin.

Alfaviruslar Amerika, Osiyo davlatlari va Avstraliyada keng tarqalgan. 
Alfaviruslaming asosiy manbai chivin va hayvonlar hisoblanadi. Otlarning 
ensefalom iyelit kasalligi o g 'ir  kechadi. Bu virus AQSh va Kanada, Lotin 
Amerikasi davlatlarida ko 'p  uchraydi. A lfaviruslar keltirib chiqaradigan 
Chikungunya kasalligi Afrikaning tropik hududlarida va janubi-sharqiy 
Osiyoda keng tarqalgan bo 'lib , kasallik rezervuari odam  va maymunlar, 
tashuvchiiari esa chivinlar hisoblanadi.

0 ,N ’yuong-N ’ong isitmasi Sharqiy Afrikada keng tarqalgan, uning 
ham rezervuari odam va maymunlar, tashib yuruvchilari esa chivinlardir. 
Semliki o 'rm on isitmasi Markaziy va Farbiy Afrikaning o'rm onli joylarida. 
Sindbis isitmasi Afrika, Osiyo, Avstraliya davlatlarida, Karel isitmasi 
Karelya, F inlandiya va Shvetsariyada keng tarqalgan. U larning ham 
tashuvchisi chivinlar hisoblanadi.

C h id am lilig i. Alfaviruslar efirga sezuvchan, 56°C haroratda tezda 
parchalanib ketadi. Past haroratda infeksion faolligini saqlab qoladi.

Im m unitet. Kasallikdan so 'ng  kuchli, turg 'un immunitet qoladi. Qon 
zardobida komplementni bog'lovchi antitelolar va antigem agglutininlar 
bir necha yillar davom ida saqlanadi.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun qon, o rqa m iya suyuqligi 
kasallikning boshlanish davrida olinadi. Viruslarni tutuvchi ashyolarni 
yangi tug 'ilgan  sichqonlar, tovuq em brioni va hujayra kulturalariga 
yuqtirib  ajra tib  o linadi. Bu viruslarni iden tifikatsiya  q ilish  uchun 
neytrallash. komplementni bog'lash hamda gemagglutinatsiyani to'xtatish 
reaksiyalaridan foydalaniladi.

Serologik tashxis qo 'y ishda ju ft zardoblar titrining oshishiga yoki 
kasallikn ing  yaqinda boshlanganlig ini ko 'rsa tuvch i IgM  borlig iga 
asoslan ilad i. Bunda NR, KBR, GATR ham da IFA va RIA  lardan 
foydalaniladi.

P rofilak tik asi. Ayrim virus infeksiyalarining m axsus profilaktikasi 
uchun o 'ld irilgan  vaksina qo 'llan ilad i. Vaksina bilan, asosan, xavfli 
guruhga kiruvchi kishilar emlanadi.
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Q izilcha  virusi

Bu kasallik virusi 1961-yili P.Parkmen, G .Uellerg va F.Nevoylar 
tomonidan ajratib olingan. Virus Rubivirus turkum iga mansub.

A n tigen lari. Qizilcha virusida 2 ta antigen bor. Ulardan biri ichki 
antigen-nukleoproteindir, bu kapsid bilan bog 'liq , ikkinchi antigen 
superkapsid bilan bog 'langan. Virus bitta serotipdan iborat bo 'lib , u 
gem agglutinatsiya qilish, gem olitik va kuchsiz neyram inadaza faolligiga 
ega.

K o'paytirish. Virus odam embrionining birlamchi hujayra kulturalarida 
ham da bir qator undiriluvchi hujayra kulturalarida ko 'payadi va kuchli 
SPT ko'rsatadi. Reproduksiya sikli hujayra kulturalarida 12-15 soat davom 
etadi. Virus reproduksiyasi hujayra sitoplazmasida sodir bo 'lib , unda 
eozinofil kiritmalar vujudga keladi.

Virus makakus rezus maymun, quyonlarga nisbatan patogen.
K asallikn ing  odam lardagi patogenezi va k lin ikasi. Bemor odamlar 

kasallikning prodromal davri ham da toshm a toshganidan so 'ng  5 kun 
davom ida infeksiya manbai hisoblanadi. Virus havo-tom chi yo 'li bilan 
yuqadi. Bu kasallikka 1-7 yoshdagi bolalar o 'ta  moyil bo'ladi, ammo katta 
yoshdagi lar ham kasallanishi mumkin.

Virus kasallik yuqqanidan 7 -8  kun o 'tgach yuqori nafas yo'llari shilliq 
m oddalari, peshob va najas bilan tashqariga chiqa boshlaydi. Virus 
organizmga tushgach bo'yin, quloq ortidagi limfa bezlarining hujayralariga 
kiradi va u yerda virusning birlamchi reproduksiyasi amalga oshadi. Bezlar 
kattalashadi va ushlaganda og 'riydi. Yashirin davri 15-21 kun. Virus 
b irinchi k o 'p ay g an  jo y id an  lim fa suyuqlig iga va qonga, ichakka, 
yo 'ldoshga tushadi, bunda virus kasallikning klinik belgilari paydo 
bo 'lgunga qadar topiladi. Kasallikning asosiy belgilari toshm a toshishi, 
limfa tugunlarining yallig 'lanishidir. Toshma toshayotgan davrda gavda 
harorati 38 С gacha ko'tariladi. Kasallik isitma, toshm a toshishi, yuqori 
nafas yo'llarining yallig'lanishi, bo 'g 'im lar va muskullarda og 'riq  bo'lishi 
bilan kechadi. Kattalarda kasallik o g 'ir  o 'tadi, bemorning harorati 39 С 
gacha ko'tariladi, boshi, bo 'yin muskullarida kuchli og 'riq  paydo bo'ladi. 
Kasallikdan so 'ng  ensefalit. ensefalomiyelit kabi asoratlar qolishi mumkin.

Virus kuchli embriopatik ta’sirga ega. Yo'ldoshdan o 'tayotgan vaqtda 
em brional to 'q im an ing  hujayralariga birikib oladi va hom ilada turli 
kasalliklar paydo bo'lishiga, ayrim hollarda uning o 'lim iga ham sababchi 
bo'ladi. Virus homilador ayollarga homilaning birinchi uch oyligida yuqsa, 
80% gacha homilada kasallik rivojlanishi mumkin. Keyinchalik u 25-8%
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gacha kam ayadi, ko 'p incha bola tushishi kuzatiladi. Q izilcha virusi 
hom ilador ayollarda homilaning patologik rivojlanishiga sabab bo'ladi, 
natijada tug 'ilgan chaqaloqlarda mikrotsefaliya, karlik. yuragida nuqson, 
katarakta kabi kasalliklar kuzatiladi. Ulaming m a’lum qismi o 'sish va aqliy 
rivojlanishdan orqada qoladi.

Im m u n iteti. Kasallikdan so 'ng  m ustahkam , um rning oxirigacha 
yetadigan imm unitet hosil bo 'ladi. Qon zardobida virusni neytrallovchi, 
komplementni bog'lovchi antitelolar hamda antigem agglutininlar paydo 
bo 'ladi. T ug 'm a qizilcha bilan kasallangan bolalar organizm ida virus 
interferon sintezini to 'xtatib , uzoq vaqtgacha saqlanib qolishi mumkin.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun bem ordan burun-halqum 
suyuqligi, qon, peshob va najas olinadi. Virusni ajratib olish uchun 
tekshiriluvchi materialga m a'lum  darajada ishlov berilgandan so'ng, moyil 
to 'qim a kulturalarga yuqtiriladi. Ularda vimsning hujayraga patogen ta’siri 
kuzatiladi. Ajratib olingan vimsni identifikatsiya qilish uchun neytrallash, 
KBR. BGAR dan foydalaniladi. Qon zardobidagi IgM va IgG larni aniqlash 
uchun serologik BGAR, NR, IFR, RIA usullar qo'llaniladi.

P rofilak tik asi. Bolalar muassasalarida karantin ishlari olib boriladi. 
Yoshligida qizilcha bilan og'rim agan hom ilador ayollar qizilcha bilan 
kasallangan bem or bilan muloqotda bo'lm asligi lozim.

Maxsus profilaktikasi uchun o'ldirilgan va tirik vaksinalar qo'llaniladi. 
12-14 yashar qizlam ing qon zardobida qizilcha vim siga qarshi antitelolar 
bo'lm asa, ular emlanadi, ammo homilador ayollami emlash mumkin emas.

A renoviruslar oilasi (A renaviridae)

Arenaviridae (lotincha arena-qum) oilasi bitta Arenavims turkumidan 
iborat bo 'lib , o 'z  ichiga 13 turdagi viruslarni oladi. Arenavirus turkumi 
vakillari o 'z  xususiyatlariga k o 'ra  o 'x sh ash  b o 'lib , um um iy guruh 
antigeniga ega. Bu oilaning nomi 1970-yili Rou va boshqa olim lar 
tomonidan belgilangan. Bu vimsning ichida 2 -1 4  tagacha elektron zich 
mayda granulalar bo'ladi. Bulami hujayra ribosomalari deb taxmin qilinadi.

Arenovim s oilasiga mansub vimslarning tabiatdagi asosiy manbai -  
kem iruvch ila rda persisten t infeksiya hosil b o 'lad i. U lar A frikada 
yashovchi yashil maymun buyragidan tayyorlangan hujayra kulturasida, 
Vero, Hela, tovuq em brionining fibroblastlari kabi xo 'jayin  kulturalarida 
yaxshi ko 'payadi. Bu oilaga m ansub viruslarning 4 ta vakili odam larda 
og 'ir kasallikni keltirib chiqaradi: limfotsitar xoriomeningit (LXM), Lassa, 
M ochupo , X u n u n -is itm a s i. U m um iy  k o m p le m e n tn i b o g 'lo v c h i 
antigenlarga ega, ammo neytrallash reaksiyasiga ko 'ra  bir-biridan farq
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qiladi. K o 'p g in a  xususiyatlari bilan arboviruslarga o 'x sh ay d i, qon 
suruvchi hasharotlar bilan ham yuqishi mumkin (jadval).

Arenoviruslaming kemiruvchilar bilan bog(liqligi

Virus A sos iy  « x o ‘jay in » i  (kem iru v ch i la r )
L im fo ts i t a r  x o r io m e n in g i t  (L X M )  
Lassa  isitmasi
M ag u p o  (bo l iv iya  ge m orrag ik  is itmasi)
Xunin  (A rge n t ina  gem orra g ik  is itmasi)
T ak a r ib e
A m a p a r i
P a r o n a
T a m a y a m i
Pig inde

L a t in o

U y  s ichqoni ,  s ir iya  o lm axoni
K o ‘p  s o ‘r g ‘ichli ka lam ush
O l m a x o n
M ois  s ichqoni
U c h a r  s ichqon lar
K e m iru v ch i la r
K e m iru v ch i la r
K e m iru v ch i la r
K e m iru v ch i la r

K e m iru v c h i la r

L im fotsitar xoriom eningit virusi

Limfotsitar xoriomeningit virusi 1934-yili K.Armstrong va R.Lillilar 
tom onidan  serozli m eningit bilan o g 'rig a n  bem orn ing  orqa m iya 
suyuqligidan ajratib olingan.

Virion sferik shaklda, o'lcham i 100-130 nm. Virion m ag'zi ikki bo'lak 
bir ipli RNK dan tashkil topgan bo 'lib , spiral zich tartibda joylashgan. 
Tashqi lipoproteid qobig'ida uzunligi 10 nm bo'lgan tikansimon o'sim talar 
bor. Virionning tashqi qobig 'i ostida 10-15 ta elektron zich granulalar 
bo 'lib , ular hujayra ribosomalari hisoblanadi va o 'lcham i 20-25  nm ga 
teng. Virion RNK si L- va S-fragmentlardan iborat, S-fragmenti NP oqsilini 
nazorat qiladi, L-fragmenti esa glikoproteidlami belgilaydi.

A n tig en la r i. Virion tarkibida 5 ta oqsil bo 'lib , bulardan biri NP 
(nukleoproteid) RNK si bilan qo 'sh ilib  ketgan bo 'lib , virusning guruh 
maxsusligini ta’minlaydi. Virionning qolgan 4 ta oqsili tashqi qobiqda 
o 's im ta la r  hosil q ilad i va tipga xos an tigen lik  xusu siy a tig a  ega, 
eritrotsitlarni agglutinatsiya qiladi.

K o'p aytir ish  va rep rod u k siyasi. Virus sichqon, tovuq embrioni 
to 'q im alarid an  tayyorlangan hu jayra kultu ra larida , odam  am nioni 
hujayralarida, L, Vero, V N K -21, KV kabi to 'q im a hujayralarida yaxshi 
ko'payadi va ularga sitopatogen ta’sir ko 'rsatib , sitoplazmatik kiritm alar 
hosil qiladi. Bu virus oq sichqonlar, dengiz cho 'chqasi, kalamush va 
maymunlarga moyil bo'ladi. Virus hujayraga virionpeksis yo 'li bilan kirib, 
ayni vaqtda hujayra va virus membranalarining qo 'shilishi kuzatiladi.
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Virionning ikkala RNK fragmentlarining transkripsiyasi virion R N K - 
polimerazasi yordamida am alga oshib, ikkita RNK hosil bo'lishi bilan 
kechadi. Virus komponentlarining sintezi sitoplazmada sodir bo'ladi. Virion 
yig 'ilganidan so*ng hujayradan kurtaklanish yo 'li bilan chiqib ketadi.

C h idam lilig i. Virus efir va degeneratlarga, UB nurlarga ta ’sirchan, 
50 С haroratda qizdirilganda, past va yuqori g nurlar ta’sirida yuqumliligini 
yo'qotadi. Past haroratga chidamli, -7 0  С da va liofizilizatsiya qilinganda 
o 'z  faolligini saqlab qoladi.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Virus odamlarga 
sichqonsimon kem iruvchilarning qurigan chiqindilari (kulrang sichqon, 
dala, o 'rm on sichqonlari va boshqalar), gam oz kanalar (Coderm aryssus 
sanguineus, Lyponyssus bacoti) chaqishi natijasida yuqadi. Kasallangan 
sichqonlar chiq ind ilari bilan tuproqqa tushgan v iruslar ch iq ind ila r 
quriganida chang bilan havoga ko'tariladi.

Virus aerogen yo T b ilan  yuqori nafas yo 'llari orqali yoki alimentar 
yo'l bilan og 'iz orqali organizmga tushib, sirtqi limfa tugunlarida ko'payadi. 
S o 'n g ra  qonga tushib  m arkaziy nerv sis tem asiga boradi. K asallik 
odam larda grippga o 'xshash sindrom lar bilan boshlanadi. Haroratning 
ko'tarilishi, bosh o g 'rig 'i, mialgiya, ba’zan aseptik meningit, keyinchalik 
xoriomeningit, meningoensefalit holatlari kuzatiladi. K o'p hollarda kasallik 
to 'liq  tuzalishi bilan tugaydi. Hom ilador ayollar kasallanganda virus 
yo 'ldosh  orqali o 'tib , hom ilada tug 'm a nuqsonlar keltirib  chiqaradi 
(gidrotsefaliya, xorioretinit).

Im m uniteti. Kasallikdan so 'ng turg'un immunitet qoladi. Kasallikning
2 -3 -h a fta la rid a  kom plem entni bog 'lovch i va virusni neytrallovchi 
antitelolar hosil bo'ladi. IgA-antigeniar ham ishlab chiqariladi.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun kasallikning birinchi kunlari 
bemorning qoni va orqa miya suyuqligi olinadi. Viruslarni ajratib olish 
uchun oq sichqonlar miyasiga va hujayra kulturalariga tekshirilayotgan 
material yuqtiriladi. Etalon zardoblar yordamida KBR, NR, IF reaksiyalari 
bilan virus identifikatsiya qilinadi.

Sero log ik  tashxis q o 'y ish  uchun KBR, NR, PGAT reaksiyalari 
yordam ida bem orning ju ft qon -zardobidagi virus m axsus antitelolar 
titrining oshishi aniqlaniladi.

D avolash va profilaktikasi. Davolash kasallikning simptomlariga ko'ra 
olib boriladi. Maxsus davosi va profilaktikasi hozircha ishlab chiqilmagan. 
Umumiy choralardan sichqonlarni yo 'qotish m aqsadida deratizatsiya 
tadbirlario'tkaziladi.
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L assa virusi

1969-yili kasallik Nigeriyaning Lassa hududida aniqlangan, virus esa 
1970-yilda D.Kazals va S.Baklilar tomonidan bemorlardan ajratib olingan.

Lassa virusi Arenaviridae oilasiga kiradi. Virionning oMchami 110-130 
nm bo 'lib , lipiddan tashkil topgan tashqi qobiq bilan o 'ralgan.

Virus undiriluvchi Vero hujayra kulturasida ko 'paytiriladi. u 4-kuni 
hujayraga SPT ko 'rsatadi. Tajriba hayvonlaridan oq sichqon, dengiz 
cho'chqachalarining miyasi va qorin bo 'sh lig 'iga virus yuqtirilganda ular 
ladi.

Virusning tabiiy manbai Afrika kalamushi va sichqonlari hisoblanadi. 
Virus kem iruvchilarning so 'lagi va siydigi bilan tashqi muhitga tushadi. 
Bu kasallik G 'arbiy  Afrikada k o 'p  uchraydi. Virus bem ordan sog'lom  
odamlarga ifloslangan havo-tomchi, oziq-ovqat yoki turli buyumlar orqali 
tushishi mumkin. Kasallikning yashirin davri 7 -14  kun bo 'lib , u yuqori 
harorat, titrash, bosh o g 'rig 'i, uyquchanlik, holsizlik alom atlari bilan 
boshlanadi. M uskullarda og 'riq  (miozit), yarali faringitlar, miokardit, 
pnevm oniya, plevritlar, intoksikatsiya, qon quyilishi, m arkaziy nerv 
sistem asida o 'zgarishlar kuzatiladi. Kasallanish 30-70%  hollarda o 'lim  
bilan tugaydi.

Im m u n iteti. Bemor sog'ayganidan so 'ng  uning zardobida virusga 
qarshi maxsus antitelolar hosil bo'ladi. Immunitet bir necha yillar davomida 
saqlanib qoladi.

L ab oratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun bemorning qoni, burun- 
halqum chayindisi, peshob, plevra suyuqligi olinadi. Virusni ajratib olish 
uchun tekshiriluvchi materiallarni undiriluvchi Vero hujayra kulturasiga 
yuqtiriladi, ularda virusning SPT krsatishi natijasida pilakchalar hosil 
bo'ladi. Virusni etalon yoki rekonvalessentlar zardoblari ni ishlatib bilvosita 
IF va neytrallash reaksiyalari yordamida identifikatsiya qilinadi.

Serologik tashxisda ju ft zardoblar bilvosita IF, KBR, NR, IFA va RIA 
usullari bilan tekshiriladi.

D avosi va profilaktikasi. Davolash uchun bemorga rekonvalessentlar 
zardobi yuboriladi. Kasallikning oldini olish uchun odam lar yashaydigan 
xonalar, buyumlar, oziq-ovqat mahsulotlarini kemiruvchilarning chiqindilari 
bilan ifloslanishidan himoya qilish lozim. Kasalxonalarda rejim ga qit’iy 
amal qilish, Lassa isitmasidan og'rigan bemor bilan muloqotda bo'lganlami 
aniqlash va ularni kuzatish, kemiruvchilami yo'qotish uchun deratizatsiya 
va boshqa tadbirlam i am alga oshirish zarur. Infeksiyaga qarshi hozircha 
maxsus profilaktika ishlab chiqilmagan.
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F iloviruslar oilasi (Filoviridae)

Keyingi yillarda hosil bo'lgan Filoviridae (lotincha filum —  ip), ipsimon 
viruslar oilasi bitta Filovirus turkumidan iborat, ikki xil virusni o ‘z ichiga 
oladi. Bu viruslar ham odamda og‘ir gemorragik isitmani keltirib chiqaradi. 
Ulardan biri Marburg virusi bo ‘lib, 1967-yili bemor qoni ham da murdadan 
(M arburg shahrida, nomi ham shundan) ajratib olingan. Ikkinchisi Ebol 
virusi esa 1976-yilda Janubiy Sudandagi bem or qonidan ajratib olingan. 
Viruslar umumiy antigenga ega.

M orfologiyasi. RNK tutuvchi virion uzun burama ipga o ‘xshab, ayrim 
hollarda shoxlangan bo'ladi. Virion o 'lcham i 1200-4000 nm, eni 70-100 
nm gacha yetishi mumkin. Nukleokapsid spiral tipdagi sim m etriyaga ega 
bo 'lib , tashqaridan lipidlardan tashkil topgan qobiq bilan o lralgan.

K asa llik n ing  odam lard ag i p atogenezi. Virusning asosiy manbai 
Afrika maymunlari hisoblanadi. Virus havo-tomchi orqali maymunlardan 
odamga, bem ordan sog 'lom  odam larga yuqadi. Virus sog ‘lom odam ga 
jarohatlangan teri va shilliq qavatlar orqali tushadi. Shu sababli bu kasallik 
ko 'pincha xavfli guruh hisoblangan tibbiyot xodim larida ham uchrab 
turadi.

Marburg va Ebol viruslari odamlarda isitmani keltirib chiqaradi, bemorda 
o g ‘ir intoksikatsiya, toshm alar paydo bo‘ladi. Teri ostida, nafas va ovqat 
hazm qilish sistem alarining shilliq qavatlarida qon quyilishlar va kuchli 
qon ketish holatlari kuzatiladi. Jigar, taloq va limfa tugunlarida nekrozlar 
sodir boTadi, qonning ivishi buziladi, trom botsitopeniya avj oladi. 0 ‘lim 
30-50%  ni tashkil etadi.

L aboratoriya tashxisi. Buning uchun bemor qonini elektron mikroskop 
ostida tekshirib virus topiladi va dengiz cho‘chqachasi yoki Vero hujayra 
kulturasiga yuqtirib uni aniqlanadi, am m o virus hujayraga patogen ta’sir 
ko‘rsatmaydi. Bundan tashqari, virus antigenini immunofluoressensiya 
reaksiyasi yordam ida aniqlash mumkin.

Davolashda simptomatik va interferon terapiya q o ‘llaniladi. M axsus 
profilaktikasi hali ishlab chiqilmagan.

Rabdoviruslar oilasi (Rhabdoviridae)

Rabdoviruslar (yunoncha rhabdos —  xivchin) oilasiga umurtqali va 
um urtqasiz hayvonlar (40 turida), sodda organizm lar (am yobalar), 
o 'sim liklarga nisbatan patogen bo‘lgan ko 'pgina viruslar kiradi. Bu oila 
uchta turkumni o ‘z ichiga oladi:

1. Lyssavirus -  quturish virusi.
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2. Vesiculovirus -  vezikular stomatit virusi.
3. Sigmavirus -  drozofil sigma virusi.
Bundan tashqari, tasniflanmagan viruslari ham mavjud, bular baliqlar 

va o ‘sim liklarda kasallik keltirib chiqaradi. Odam lar uchun quturish va 
vezikulyar stom atit viruslari patogen hisoblanadi.

M orfo log iyasi. Virion o 'qsim on yoki tayoqchasim on shaklga ega 
bo'lib, o 'lcham i 170 nm. Virion bir ipli manfiy-RNK dan tashkil topgan. U 
sirtdan lipidlardan iborat qobiq bilan o 'ralgan, unda o 'sim talar mavjud. 
Nukleokapsid spiral tipdagi simmetriyaga ega, uni tashqi qobiqdan matriks 
oqsili bilan ajratib turadi. Virionda bir nechta oqsillar, jum ladan kapsid, 
m atriks oqsillari, R N K -polim eraza va boshqa ferm entlar bor. Tashqi 
qobig 'idagi o 'sim talar glikoproteinlardan tashkil topgan.

A n tig en la r i. N ukleoprotein guruh m axsus antigen bo 'lib , ularni 
immunofluoressensiya, geldagi pretsipitatsiya va KB reaksiyalari bilan 
aniqlanadi. Tashqi qobiqdagi glikoprotein tip maxsus antigen bo 'lib , 
virionning yuqumlilik, gemagglutinatsiya qilish faolligini ta ’minlaydi.

R e p r o d u k s iy a s i .  R ab d o v iru s la r  h u ja y ra n in g  s ito p laz m as id a  
ko'payadi. Virion o 'zining glikoproteidlari bilan hujayra membranasidagi 
retseptorlarga adsorbsiya qilinadi va viropeksis yo 'li bilan hujayra ichiga 
kiradi. Virionlar kurtaklanish yo 'li bilan plazmatik membrananing m a’lum 
bir qism idan tashqariga chiqadi. Hujayraning sitoplazm asida atsidofil 
km tm alar hosil bo'ladi.

Q uturish  virusi

1892-yili V .Babesh va 1903-yili A .N egrilar qu turishdan  o 'lgan  
hayvonlarning bosh miya neyronlarida maxsus kiritmalar topishgan, shu 
sababli ulami Babesh-Negri tanachalari deb ataganlar. Quturish kasalligini 
virus qo'zg 'atishini 1903-yili RRemlenje isbotladi. Kasallikning maxsus 
profilaktikasini L.Paster ishlab chiqdi. Quturish virusi lyssavirus (yunoncha 
lyssa —  suvdan qo'rqish) turkumiga mansub bo'lib, uni 1880-yili L. Paster 
kashf etgan, kasallikning maxsus profilaktikasini ham u ishlab chiqqan. 
Virus, asosan, nerv sistemasini shikastlaydi, bunda ko'proq so 'lak ajraladi.

M orfo log iyasi. Quturish virusi UK shaklida, o 'lcham i 180-200 nm, 
eni 75-80  nm. Virion glikoproteid va glikolipidlardan iborat qobiq bilan 
o 'ralgan bo'lib, gemagglutinatsiya qilish xususiyatiga ega. Virion tarkibida 
proteinkinaza va RNK polimeraza fermentlari bor. Babesh-Negri tanachalari 
nerv hujayralarining sitoplazmasida va ulam ing о ‘sim talarida joylashib, 
sharsimon, ovalsim on, ko 'p  qirrali shakllarda, o 'lcham i 0,5-2 ,5  mkm.; 
tanachalar nordon bo 'yoqlar bilan qizil rangga bo'yaladi ( 1 1 1-rasm).
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111-rasm . Babesh-Negri tanachalari

K o ‘ p a y t ir i s h .  Q u tu r ish  v iru s i 
sichqon , q o 'y , j o ‘ja ,  quyon , dengiz 
c h o 'c h q a c h a s i, oq kalam ush larn ing  
bosh  m iy a  t o ‘q im a la r i  va tovuq  
em brionlarida ko 'paytiriladi; uni turli 
hayvon larn ing  hu jayra ku ltura lariga 
moslashtirish mumkin, ammo hujayraga 
patogen ta’siri turg 'un emas.

Quturish virusi adaptatsion o ‘zgaruvchanlik xususiyatiga ega. lin ing 
bu xususiyatidan L.Paster quturishga qarshi vaksina olishda foydalandi. 
Quturish virusining yovvoyi, «ko‘cha» virusi deb nomlangan tipi mavjud. 
L .Paster bu virusni quyon miyasiga ko‘p marta qayta-qayta yuborib, 
infeksiyaga xos yashirin davrini 5 kungacha kam aytirishga erishdi. 
Virusning bu shtam m iga inglizcha virus fixe deb nom bertldi. U miyaga 
yuborilganda quyonlarning 1 0 0 % ini nobud qiladi, am m o kuchuk va 
odam lar uchun patogenligini y o ‘qotadi.

C hidam liligi. Quturish virusi past harorat hamda glitseringa chidamli. 
0 ‘lgan hayvonning nerv to ‘qim alarida uzoq vaqt saqlanib qoladi. Bu 
virus yuqori haroratga chidamsiz. Uni 56"C qizdirilganda 60 daqiqada, 
qayna tilganda 2 daq iqada o ‘z fao llig in i y o 'q o tad i. UB nu rlar va 
dezinfeksiya qiluvchi moddalardan fenol, lizol, xloramin kabilar ta’sirida 
nobud bo 'ladi. Efir va tripsinga chidamsiz. Liofil usul bilan quritilgan 
virus yillab o 'z  faolligini saqlaydi.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Quturish bilan, asosan, it, bo 'ri, 
tulki, ko 'rshapalak kasallanadi. Viruslam ing tabiatda aylanib yurishiga 
yovvoyi hayvonlar, daydi itlar sabab bo 'ladi, chunki virus ularga bir- 
birini tishlashi orqali yuqadi. 50%  ko'rshapalaklam ing so 'lak  bezlarida 
virus borligi aniqlangan. O dam lar uchun kasallik manbai yovvoyi va uy 
h a y v o n la ri h iso b la n a d i.  V irus h ayvon  s o 'la g id a n  o rg an iz m g a  
shikastlangan teri va shilliq qavatlar orqali tushadi. O 'zbek istonda 
quturish virusining asosiy manbai (86,5%  hollarda) itlar hisoblanadi.

K asa llik n ing  od am lard agi p atogenezi. Kasallik odam ga quturgan 
hayvon tishlaganida, shuningdek, so 'lagi shikastlangan teriga tushganida 
yuqadi. Quturish virusi kirgan joydagi muskul to 'qim asida ko 'payadi va 
markazga intiluvchi sezuv nervlarining uchlaridan harakat neyronlariga 
yetib  boradi. V irus nerv va m iya to 'q im a la rid a  ta rqa lib , m iya oq
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m oddasin ing  d em iyelin izatsiyalan ish iga  o lib  keladi. A sosan orqa 
miyaning orqa shoxlari shikastlanadi. Shikastlangan nerv hujayralarining 
sitoplazmasida maxsus sitoplazmatik kiritm alar-Babesh-Negri tanachalari 
hosil bo'ladi.

Virus odamning so 'lak bezlarida ko'payadi. Kasallikning yashirin davri
2 -3  haftadan 1-2  oygacha bo 'lish i m um kin, bu tish langan joyning  
(infeksiyaning kirish darvozasi) bosh miya va orqa miyaga yaqin-uzoqligiga 
bog'liq.

K asa llik n in g  3 davri ta fovu t q ilin ad i: 1) p rodrom al davr; 2) 
hayajonlanish davri; 3) falajlik. Prcxlromal davrda bemoming yurish-turishi 
o 'zgaradi, harorati ko'tariladi. Bu davr 2 ^1  kun davom etib, holsizlanish, 
bosh og 'rig 'i, ko'ngil aynishi, qusish, og'iz qurishi kabi alomatlar kuzatiladi. 
Infeksiya kirgan joyda sezuvchanlik buziladi. Hayajonlanish davri 3 -7  
kunga boradi. B em or bu davrda ju d a  xavfli h isob lanadi, chunki u 
q o 'zg 'o lg an  (agressiv) holatda bo 'lad i. V iruslar am m on shoxlarida, 
uzunchoq miyada, miyacha va bosh miya nervlari yadrosida, orqa miyaning 
bel q ism larid a  k o 'p  m iqdorda to 'p la n ad i. N atijada sim patik  nerv 
sistemasining faolligi oshadi, ya’ni ko 'zdan yosh oqadi, k o 'z  qorachig'i 
kengayadi, bem or terlaydi, k o 'p  so 'lak  ajraladi, yutinish qiyinlashadi. 
Uyqusizlik, vahim aga tushish, nafas olishning qiyinlashuvi, muskullar 
tortishishi kuzatiladi. Suvni ko 'rganda yoki nomini eshitganda ham 
qo 'rq ish  hollari boshlanadi.

Bemorda quturish, qaltirish, falajlik, yurak faoliyatining susayishi avj 
olib, u 5 -7  kundan so 'ng  o 'ladi.

Im m u n ite ti. Quturish virusida bitta antigen tip tafovut qilinadi. 
Kasallik o 'lim  bilan tugaganligi sababli infeksiyadan keyingi immunitet 
o'rganilmagan.

O dam lar o 'ld irilg an  antirabik vaksina bilan em langandan so 'ng  
antitelalar hosil bo 'ladi va bir yilgacha saqlanishi mumkin.

L ab oratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun o 'lgan  hayvon va odam lar 
miyasi olinadi. Tezkor tashxisda immunofluoressensiya usuli yordamida 
miya va so'lak bezlarining surtmalaridan virusning maxsus antigeni topiladi.

B o 'y a lg an  su rtm a la r va g is to lo g ik  kesm alarda B abesh -N egri 
tanachalarini ko 'rish  mumkin. Seller usuli bilan bo'yalgan Babesh-Negri 
tanachasi qizil rangga, sitoplazma, yadro va yadrochalar esa ko 'k  rangga 
bo'yaladi. Bitta hujayrada bir yoki bir nechta tanachalar bo 'lishi mumkin. 
Tanachalar qobiq bilan o 'ralgan bo 'lib , bazofil donachalar ko'rinishidagi 
tuzilishga ega. Tanachalar kasallikning klinik belgilari paydo bo'lishidan
3-4 kun oldin hosil bo'ladi.
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Agar kasallikning yashirin davri qisqa bo 'lsa, tanachalar kam yoki 
umuman bo'lmasligi mumkin. Babesh-Negri tanachalari ammon shoxlarida, 
uzunchoq va orqa miya hujayralarida ko‘p bo‘ladi. Tanachalami aniqlash 
uchun surtm alar Romanovskiy-Gimza, Mannu vaTurevich usullari bilan 
ham bo‘yaladi.

Biologik usul. Bemoming so ‘lagi va murdaning m iya to'qim asidan 
virusni ajratib olib tekshirilayotgan ashyoni oq sichqon bolalarining 
m iyasiga yuqtiriladi. Shikastlangan sichqonlar falajlanib nobud bo‘ladi. 
Sichqon miyasi olinib, vim sga tekshiriladi.

Serologik usul. Vaksinatsiyadan keyin hosil b o ‘lgan antitelolarni 
aniqlash uchun NR, KBR, IF, RIA, IFA usullari qo 'llaniladi.

D avosi va  profilaktikasi. Bemoming tishlangan joy i yaxshilab sovun 
bilan yuviladi, so ‘ng spirt, yodning spirtli eritmasi, 2,5% li formalin, sirka 
kabi an tise p tik  m odda lar su rtilad i, key in  k o ‘p m arta  an tib io tik , 
im m unoglobulin va vaksina yuboriladi. Immunoglobulinlar quturishning 
«ko‘cha» vim sini neytrallab, vaksinadan keyingi rivojlanishi mumkin 
bo'lgan asoratlaming oldini oladi. Bular zararlangan odamga 72 soat ichida 
yuborilishi lozim.

Kasallikning oldini olish uchun m axsus choralar ko 'riladi:
1. Qutirgan hayvonlar va daydi itlar yo ‘qotiladi. 2. Qutirgan yoki 

qutirgan deb gumon qilingan hayvon tishlagan odamga tez tibbiy yordam 
ko'rsatiladi. 3. Uy hayvonlarini ro'yxatga olib, ulami profilaktika maqsadida 
emlanadi.

Hozir quturishga qarshi tirik, faolsizlantirilgan va oMdirilgan vaksinalar 
ishlatiladi.

V ezikulyar stom atit virusi

Virus Vesiculovirus turkum iga kiradi. Uning ikkita antigen varianti 
bo 'lib , odam larda o g 'iz , burunning shilliq qavatlariga, milk va tom oqqa 
vezikular toshm alar toshishiga olib keladi. Pufakchalar ichida k o 'p  
miqdorda suyuqlik bo 'ladi. Bemoming harorati ko 'tarilib , bir haftagacha 
davom etadi va tezda sog'ayadi.

Vims arboviruslar gum higa mansub. U aedes turkum iga kiruvchi 
chivinlar orqali yuqadi, virus uning organizm ida ko 'paya oladi. U ot, 
qo ram ol, c h o 'c h q a  va boshqa turdagi h ay v o n lard a  ham  kasallik  
qo 'zg 'atadi.

L ab oratoriya  tashxisi. Buning uchun bemordan vezikulalar ichidagi 
suyuqlik, qon olinadi. Virusni ajratib olish uchun tekshiriluvchi material 
sichqon bolalariga yuqtiriladi. Viruslar hujayra kulturasiga SPT etib.
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pilakchalar hosil qiladi. Virusni identifikatsiya qilish uchun KBR, IFR, 
IFA, RIA usullari qoMlaniladi.

Davolashda interferonterapiya qo'llaniladi.
Maxsus profilaktikasi ishlab chiqilmagan. Asosan chivinlami yo'qotish 

uchun dezinseksiya ishlari olib boriladi.

K oronaviruslar oilasi (C oronaviridae)

Koronaviruslar oilasi (lotincha corona —  toj) odam  va hayvonlar 
uchun patogen bo 'lgan 13 tur virusdan tarkib topgan. O dam larda kasallik 
keltirib chiqaruvchi respirator koronaviruslar va enteral koronaviruslar 
tafovut qilinadi. Koronaviruslaming OC38 va OC43 shtammlari odamlarda 
yengil respirator kasallikni keltirib chiqaradi, 229 shtam m i esa enteritga 
sabab bo 'ladi. Bu viruslar hayvonlarda gepatit (sichqon gepatit virusi), 
gastroenterit (cho 'chqa gastroenterit virusi), tovuqlarda yuqumli bronxit 
va ensefalitni keltirib chiqaradi. Bu viruslar 1965-1967-yillarda o 'tk ir 
respirator kasallikka yo 'liqqan odam lardan ajratib olingan.

M orfologiyasi. Virion sferik ko'rinishda bo'lib, o 'lcham i 76-160 nm, 
o 'z ida  bir ipli musbat RNK tutadi. Virion oqsil va lipoproteid qobiqlar 
bilan o 'ra lgan . Tashqi qo b ig 'id a  12-14 nm uzunlikdagi tikansim on 
o 's im ta la r i  bor. U la r g lik o p ro te id la rd a n  ta sh k il to p g an  b o 'lib , 
gem agglutinatsiya qilish xususiyatiga ega.

A ntigenlari. Virionda bir necha antigen bor. Odam koronaviruslarining 
shtammlari antigen xususiyatiga ko 'ra  4 guruhga bo'linadi. Ular umumiy 
antigenga ega.

K o‘payishi (reproduksiyasi). Bu viruslami odam embrionining traxeya 
va bronxlaridan olingan to 'q im a kulturalarida o 'stiriladi. Virus hujayra 
ichiga endositoz y o 'l bilan kiradi va uning ko 'pay ish i sitoplazm ada 
kechadi. V irion lar endop lazm atik  to 'r  m em branasida  y ig 'ila d i va 
kurtaklanish y o 'li bilan hujayradan chiqadi.

C h id a m lil ig i .  K o ro n av iru sla r e fir, e tano l va b o sh q a  o rgan ik  
erituvchilar ta ’sirida parchalanadi. 60"C haroratda, UB nurlar, nordon va 
ishqorli rN muhit ta’siriga chidamsiz.

K asallikn ing  odam lard ag i p atogenezi va k lin ikasi. Koronaviruslar 
odam larga havo-tom chi yo 'li orqali tushadi. Infeksiya manbai bemor. 
K oronavirusli infeksiyalar, asosan, kuz va qish oy larida epidem iya 
ko'rinishida tarqaladi.

V iru s d a s tla b  b u ru n , to m o q  va h a lq u m n in g  sh il l iq  q a v a ti 
hujayralarida ko 'payadi. N atijada kuchli tumov, bolalarda esa ko 'pincha 
bronxit va zotiljam rivojlanadi. Viruslar m e’da-ichak sistemasining shilliq
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qavati hujayralarida gastroenteritga sabab bo 'lad i. U lar ichakka qon 
orqali o 'tadi.

Im m u niteti. Kasailikdan so 'ng  organizm da hujayraviy va gumoral 
immunitet hosil bo'ladi.

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i. Tekshirish uchun bem orning burun va 
halqumidan suyuqlik olinadi. Virusni ajratib olishda hujayra kulturasidan 
foydalaniladi. Ammo ulami kulturalarda o 'stirish  juda qiyin, shuning 
uchun diagnostikasida, asosan, serologik usullar qo 'llaniladi.

Burun vahalqumning epitelial hujayralaridagi virus antigenini aniqlash 
uchun IF usulidan foydalaniladi. Serologik tashxisida, asosan, KBR, NR. 
GATR, BGAR yordamida bemoming qon zardobidagi virusni neytrallovchi 
m axsus antitelo lar aniqlanadi. Virus maxsus antitelo lar tekshirilgan 
odam larning 80%  da uchraydi, bu koronaviruslam ing aholi orasida juda 
keng tarqalganidan dalolat beradi.

M axsus davolash va profilaktika usullari ishlab chiqilmagan.

P aram iksoviruslar oilasi (Param yxoviridae)

Paramiksoviruslar oilasi (lotincha para —  o'xshash, yaqin) odamlarga 
nisbatan patogen bo 'lgan 3 turkumni: Raramyxovirus, M orbillivirus, 
Pneumovirus o 'z  ichiga oladi. Birinchi turkum ga odam larda paragrippni 
qzatuvchi vimsni (OPGV) 1^4 tiplari, epidemik paiotit (tepki), ikkinchi 
turkumga qizamiq, it va sigirlar o 'lat virusi, uchinchi turkumga respirator- 
sintitsial viruslar kiradi.

M orfo log iyasi. Paramiksoviruslar murakkab tuzilgan bo 'lib , sferik 
shaklga ega, o 'lcham i 150-200 nm. Bu virus RNK tutuvchi viruslar ichida 
eng yirigi hisoblanadi. Virus genomi bir ipli manfiy RNK dan iborat. 
N ukleokapsid tashqi tom ondan lipid-uglevod-protein  q o b ig 'i bilan 
o 'ralgan bo 'lib , unda tikansimon o 'sim talar joylashgan, nukleokapsid 
spiral sim metriya tuzilishiga ega.

Nukleokapsid tarkibida bir necha virusga xos fermentlar bor, jumladan 
R N K -polim eraza (transkriptaza). Nukleokapsid tashqi qobiqning ichki 
tomonidan qoplab turuvchi m atriks oqsil bilan o 'ralgan. Tashqi qobiq 
hujayralardan hosil bo 'lgan 2 ta lipid qatlami va 3 ta vim sga xos oqsildan 
tashkil topgan. Shulardan 2 ta oqsil o 's im ta la r  ta rk ib iga  kiruvchi 
g likopro te in  NH b o 'lib , gem agg lu tinatsiya  q ilish  xususiyatiga  va 
neyram inadaza faolligiga ega. Uchinchi F oqsil virusning hujayraga 
kirishini ta'minlaydi.

A n tigen lari. Viruslarda 2 ta turga xos antigen bor. Birinchisi tashqi 
V-antigeni ( sim liklarningglikoproteinlari); ik k in ch i-ich k i S-antigen
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(nukleoprotein). Shu oilaga kiruvchi viruslarda umumiy antigen y o ‘q. 
K o‘pgina param iksoviruslarning V -antigenlari ikkita m ustaqil antigen 
kom ponentlariga ega, ulardan biri gem agglutinin (H -antigen). ikkinchisi 
neyrominidaza (H-antigen).

K o ‘paytir ish . Virus hujayraga retseptor yordam ida endositoz yo 'li 
bilan kiradi. Virus reproduksiyasi hujayra sitoplazm asida kechadi. Virus 
hujayradan kurtaklanish y o 'li bilan chiqadi. Z ararlangan hujayralar 
sitoplazmasida atsidofil kiritmalar hosil bo'ladi.

C h id am lilig i. Param iksoviruslar efirga, yuqori haroratga chidamsiz. 
50 С haroratda faolligini yo 'qo tad i. -6 0  С haroratda m uzlatilganda 
infeksion faolligi uzoq vaqt saqlanib qoladi. Infeksiya manbai bem or va 
virus tashuvchilar hisoblanadi. Kasallik yosh bolalarda o g 'ir  kechadi. 
Viruslar havo-tom chi va muloqot orqali yuqadi.

O dam larda paragripp q o‘zg‘atuvchi virus

Paragripp vimsini birinchi marta R.Chanok 1956-yiIi A QShdagrippga 
o 'xshash kasallik bilan og 'rigan bolaning burun-halqum suyuqligidan 
ajratib olgan, u Paramyxovirus turkumiga kiradi.

M orfologiyasi. Yuqorida keltirilgan paramiksovimslar oilasiga mansub 
viruslar tuzilishiga o'xshash.

K o‘p aytir ish . Odam larning paragripp viruslari tovuq em brionida 
k o 'p a y m a y d i, am m o m aym un , o d am  e m b rio n in in g  b u y rag id an  
tayyorlangan to 'qim a kulturalarida, odam  em brionining fibroblastlarida 
yaxshi ko 'payadi. U lam ing SPT rivojlanayotgan hujayra kulturalarida 
har xil bo 'lib , hujayra plastining parchalanishidan to sim plastlar hosil 
b lish darajasigacha yetadi. ta 'siri virusning tipiga bog 'liq .

A n t ig e n la r i .  V iru sd a  2 ta an tig en  to p ilg a n . B irin c h is i S -  
ribonukleoproteid bilan bog'liq eruvchan antigen, ikkinchisi esa vimsning 
lipoproteid qobig'idagi V-antigen. Paragripp viruslari antigen tuzilishlariga 
ko 'ra 5 ta serotipga bo'linadi. 1-2 tiplari bolalarda b o 'g 'm a  (krup), faringit,
3-tipi bronxit va o'choqli zotiljamni qo'zg 'atadi, 4—5 tiplarining kasalliklari 
kam uchraydi va yengil kechadi.

C h id am lilig i. Paragripp viruslari efirga chidamsiz. Yuqori haroratda 
va dezinfeksiya qiluvchi eritm alar ta’sirida tezda faolligini yo'qotadi. -  
70 С haroratda, liofil usul bilan quritilganda uzoq vaqt saqlanadi.

H a y v o n la rg a  n isb a ta n  p a to g en lig i. Paragrippni q z atuvchi 
viruslar tabiiy va laboratoriya sharoitidagi hayvonlarga nisbatan kam 
p atogen . K asa llik  k o 'p in c h a  h ay v o n la rd a  s im p to m siz  kechad i. 
P aram yxovirus turkum ining Senday virusi hayvonlar (oq sichqon,
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kalam ush, dengiz c h o ‘chqachasi va boshqalar)ga nisbatan patogen 
hisoblanadi.

K asa llik n ing  odam lard ag i patogenezi va k lin ikasi. Virus o ‘tkir 
respirator kasallikni keltirib chiqaradi. Kasallik havo-tom chi y o 'li orqali 
yuqadi. Yashirin davri 3 -6  kun. Paragripp viruslari yuqori nafas yo'llarining 
shilliq qavati hujayralarida ko 'payadi va epiteliylarning parchalanishiga 
olib keladi, bunda yallig 'lanishlar va ko'pincha tomoqda shish kuzatiladi. 
To'plangan virus hujayralaridan hosil bo 'lgan m ahsulotlar qonga tushib 
organ izm ning  um um iy zaharlan ish iga  o lib  keladi. E p ite liy la rn ing  
parchalanishi natijasida him oya qiluvchi to 's iq  buziladi va patogen yoki 
shartli-patogen bakteriyalar kirib ikkilamchi infeksiya rivojlanadi.

P arag rip p  v iru sla ri k o 'p in c h a  b o la la rd a  fa r in g it, b ro n x eo lit, 
laringotraxeobronxit, bo 'g 'm a, zotiljam, kattalarda esa yengil ko'rinishdagi 
laringit kasalliklarini keltirib chiqaradi. Paragripp viruslari ko 'pincha gripp 
virusi va adenoviruslar bilan birga uchraydi.

Im m uniteti. Kasallikdan so 'ng  tip maxsus gumoral immunitet hosil 
bo'lib, bir necha yil saqlanadi. Qon zardobida komplementni bog'lovchi, 
vimsni neytrallovchi antigemagglutin xossali antitelolar topiladi. Hosil 
bo 'lgan  im m unom odulinlar ichida sekretor slgA  antitelolari m uhim  
ahamiyatga ega, chunki ularmahalliy immunitetning asosiy omili hisoblanadi.

L ab ora tor iya  tash x isi. Tashhis qo 'y ishda virusologik, serologik 
usullardan ham da immunofluoressensiya reaksiyasidan foydalaniladi. 
Virusni ajratib olishda maymun yoki odam .em brionining bir qavatli 
kulturalari qo 'llan ilad i. T o 'q im a kulturasidagi virus gem adsorbsiya 
reaksiyasi yordamida aniqlanadi. Ajratib olingan virus shtammlari to 'qim a 
kulturalarida NR, GATR VA KBR yordam ida identifikatsiya qilinadi. 
Paragripp kasalliklariga serologik tashxis qo 'y ish  uchun bem om ing ju ft 
zardoblari bilan GATR va KBR lar qo 'yiladi. Bulardan tashqari, yuqori 
nafas yo 'llari hujayralaridagi virus antigenini tip maxsus zardoblar bilan 
IF usullari yordam ida aniqlanadi.

M axsus profilak tik asi va  davosi hozircha yo 'q . Sim ptom atik davo 
qo'llanilaniladi.

Epidem ik parotit virusi

Epidemik parotit (tepki) vimsini 1934-yili K.Jonson va E.Gudpascherlar 
kashf etishgan. Bu virus Paramyxovirus turkum iga m ansub bo'lgani 
uchun shu turkum  viruslariga xos xossaga ega.

M orfologiyasi. Viruslar elektron mikroskop ostida gumbazga o'xshash 
shaklda ko'rinadi. Virion o'lcham i 150-170 nm.
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K o‘p aytir ish . Viruslar tovuq em brionining am niotik b o ‘sh lig‘ida 
ko'payadi. Yangi ajratib olingan virus shtammlari odam  em brionining 
buyragidan tayyorlangan birlam chi hujayra kulturalarida ko 'payadi. 
Hujayraga patogenlik ta’siri ko ‘p yadroli hujayralar, ya'ni sinsitiylar hosil 
qilish bilan xarakterlanadi.

Tovuq em brionlariga qayta-qayta yuqtirilsa, viruslarning odam larga 
nisbatan patogenligi pasayadi va bu shtammlar tirik vaksina tayyorlashda 
ishlatiladi.

A n tigen lig i. Parotit virusi faqat bitta serotipdan iborat bo 'lib , ikkita 
antigeni (S, V) bor. Epidemik parotit virusi odam , q o ‘y, ot, tovuqlar 
eritrotsitlarini agglutinatsiya qilish xususiyatiga ega.

C h idam lilig i. Virus fizik-kimyoviy om illar ta’siriga chidamsiz, past 
haroratda (-25  C, -7 0  C) yillab saqlanadi. 56 С haroratda 20 daqiqa, xona 
haroratida esa 5 -6  kun davomida faolligini saqlab qoladi. Virus UB nurlar, 
1% li lizol, 0 ,1 % li formalin eritmasi ta’sirida parchalanibketadi.

H a y v o n la r g a  n is b a ta n  p a to g e n lig i . E pidem ik  p aro tit virusi 
maymunlarning ayrim turlarida odamlardagi parotit kasalligini chaqiradi.

O d am lard a  k asa llik n in g  p atogenezi va k lin ikasi. Kasallik havo- 
tomchi yo 'li orqali yuqadi. Yashirin davri 14-21 kun. Virus yuqori nafas 
yo 'llarin ingepiteliy  hujayralarida, so 'ng raqon , so 'lak  bezlari va boshqa 
a ’zolarga o 'tib  ko'payadi. Quloq oldi bezlariga virus Stenon yo 'li orqali 
o 'tadi. Yashirin davrdan so 'ng kasallikning klinik belgilari paydo bo'ladi. 
Bemorning harorati ko'tariladi, quloq oldi, til, jag* osti bezlari yallig'lanadi. 
Epidemik parotit keng tarqalgan kasallik bo 'lib , asosan, 5-15  yashar 
bolalar kasallanadi. Katta yoshdagi kishilar ham kasallanishi mumkin. 
Tepki nihoyatda yuqumli kasallik, ammo 50% bem orlarda simptomsiz 
kechadi. Bunday bem orlar infeksiya m anbai hisoblanadi. Epidem ik 
parotitda bemoming so 'lak bezlaridan tashqari vims boshka a’zolar (me’da 
osti bezi va qalqonsimon bezlarjga ham kiradi. markaziy nerv sistemasini 
shikastlaydi, nervlar ham yallig 'lanadi (polinevrit), quloq, yuz nervlari 
yengil falajlanadi, eshitish va ko 'rish a’zolarining faoliyati buziladi. 13 
yoshdan oshgan o 'g 'il bolalarda ba’zan orxit rivojlanishi mumkin. Bundan 
tashqari, bo la larda o g 'ir  aso ratlardan  m eningoensefalit, po liartrit, 
pankreatit, nefrit, tireoidit, meningit ham uchraydi.

I m m u n ite t i.  K asallikdan  s o 'n g , tu rg 'u n , um rn ing  ox irigacha 
saqlanadigan immunitet hosil bo'ladi. Onadan homilaga passiv immunitet 
(antitelolar) o 'tadi, shu sababli chaqaloqlar 6  oy davom ida kasallanmaydi.

L ab oratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun siydik, so 'lak , m eningit va 
meningoensefalit holatlarida orqa miya suyuqligi olinadi. Virusni ajratib
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olish uchun tekshiriluvchi material 7 -8  kunlik tovuq em brioniga, hujayra 
kulturalariga yuqtiriladi. So 'ngra ajratib olingan virus GATR, IFR, NR, 
KBR, GAR yordamida identifikatsiya qilinadi. Serologik tashxis qo'yish 
uchun bem or zardobidagi antitelolar KBR, GATR reaksiyalari bilan 
aniqlanadi. Juft zardoblarni tekshirish yaxshi natija beradi.

D avosi va  p ro filak tik asi. Kasallik belgilariga qarab davolanadi, 
bemorga immunoglobulin yuborilganda, kasallik yengil kechadi.

M axsus profilaktikasi uchun tirik m onovaksina qizam iq, qizilcha 
vaksinalari bilan birga qo'llaniladi, bir yoshdan katta bolalar, ba’zan parotit 
bilan og'rim agan kattalar ham emlanishi mumkin.

Q izam iq virusi

Q izam iq (gu l)n i virus q o 'z g 'a tish in i 1911-yili T .A nderson  va 
J.G oldberglar aniqlashgan. 1954-yili J.Enders va T .P iblslar hujayra 
kulturasidan virusning sof kulturasini ajratib oldilar. Bu virus Morbillivirus 
turkumiga mansub.

M orfo log iyasi. Qizamiq virusi o 'zin ing xususiyatlariga ko 'ra  to 'liq  
param iksoviruslarga o 'xshash, am m o unda neyroam inidaza fermenti 
bo'lmaydi. Virusning tashqi qobig 'ida faqat gemagglutininlar joylashgan.

K o‘paytirish  (reproduksiyasi). Virus tovuq embrionida ko'paymaydi. 
Uni odam embrioni va maymun buyragidan tayyorlangan birlamchi hujayra 
k u ltu ra la rid a  k o 'p a y tir ila d i. B undan ta sh q ari, odam  am nion i va 
undiriluvchi hujayra kulturalarida (Hela, KB, Vero va boshqalar) sitopatik 
ta ’sir k o 'rsa tib  ko 'payadi. N atijada sim plastlar, y a ’ni k o 'p  yadroli 
hujayralar hosil bo 'ladi. Virus kirgan hujayra sitoplazm asida atsidofil, 
yadrosida bazofil kiritmalar vujudga keladi.

A ntigen lari. Virusning serotiplari aniqlanmagan. Qizamiq virusining 
shtammlari orasida tashqi qobig'ining antigeni (V-antigen) gemagglutinin 
va m em brana oqsillari bor. Maymun eritrotsitlari bilan agglutinatsiya 
berad i, am m o tovuq, dengiz ch o 'c h q ach a s i va boshqa hayvon lar 
eritrotsitlari bilan agglutinatsiya bermaydi.

C h id am lilig i. Virus 56 С haroratda 30 daqiqada faolligini yo'qotadi, 
efir va detergentlarga, pH 2,0-4 ,0  bo 'lgan muhitlarga ta ’sirchan, past 
haroratga (-7 0  C) chidamli. Quyosh nuri ta’siriga nihoyatda chidamsiz. 
S h u n in g  u chun  q izam iq  v iru s ig a  q a rsh i d e z in fe k s iy a  ch o ra la ri 
qo'llanilmaydi.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda hayvonlar qizamiq 
bilan kasallanmaydi. M aymunlarga virusni yuqtirib, kasallik belgilarini 
yuzagakeltirish mumkin.
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K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Infeksiya manbai 
bemor; virus havo-tom chi yo 'li orqali yuqadi. Virus dastlab yuqori nafas 
yo'lidagi epitelial hujayralarga kiradi va shilliq qavat, burun-halqum, 
traxeya va bronxlarning epiteliy hujayralarida ko'payadi, so 'ng ra  qonga 
tushadi. Virus qon kapillarlarining endoteliy hujayralarini shikastlaydi. 
Bu hujayralar nekrozga uchrashi natijasida terida toshmalar paydo bo'ladi. 
Ayrim hollarda virus markaziy nerv sistem asiga borib ensefalom iyelitni 
qo 'zg 'atad i. A gar u lim foid to 'qim alarda, markaziy nerv sistemasining 
neyronlarida bir necha yil persistensiya holatida bo 'lsa, o 'tk ir  serozli 
panensefalit, ya 'n i sekin rivojlanib, o 'lim  bilan tugaydigan infeksiya 
rivojlanishi mumkin.

Kasallik 4 bosqichda kechad i.lin ing  haqiqiy shaklida yashirin davr 
10-14 kun b o 'lib , prodrom al davrda o 'tk ir  respirator kasallik larga xos 
alom atlar (rin it, faring it, konyunktivit) paydo bo 'lad i. K asallik  o 'tk ir  
bosh lan ib , b em orn ing  harorati k o 'ta r ila d i, tum ov b o 'la d i ,  quruq 
yo 'taladi, k o 'z i qizarib yoshlanadi, yorug 'likka qaray olm aydi, tovushi 
b o 'g 'i l ib  qo ladi. Bu davrda lunj shilliq  pardasi a tro fida  q izil gardish 
bilan o 'ra lg a n  m ayda oq d o g ‘lar (F ila to v -K o p lik  d o g ‘la ri) paydo 
bo 'lad i. Papulali toshm alar bosh terisidan (peshona va quloqning orqa 
q ism laridan) boshlanib , keyin butun badanga toshadi. Isitm a 7 -8  kun 
davom  etadi.

Qizamiqqa, odatda, hamma kishilar, xususan bolalar beriluvchan bo'ladi, 
ammo oldin qizamiq bilan kasallanmagan kattalar ham kasallanishi mumkin. 
Kasallikning asorati 8 -10  yoshdan katta bolalarda rivojlanadi. Kasallik 
ko 'p in ch a  q ish , bahor fasllarida uchraydi. Q izam iq virusi tabiatda 
epidem iya yoki pandemiya ko 'rinishida tarqaladi. Virus yo 'ldosh  orqali 
homilaga ham yuqishi, bunda u o 'lik  yoki nogiron bo'lib tug'ilishi mumkin. 
Kasallik kattalarda og 'irroq kechadi.

Im m u n iteti. Kasallikdan so 'n g  turg 'un  im m unitet qoladi. Qayta 
kasallinish deyarli uchramaydi. Qon zardobida komplementni bog'lovchi 
antitelolar, gem agglutininlar hosil bo 'ladi. Qizamiqqa qarshi IgG sinfi 
antitelolari yo 'ldosh orqali homila organizmiga o 'tad i va yangi tug'ilgan 
chaqaloqlarni 6 -oygacha virusdan him oya qiladi.

L aboratoriya tashxisi. Qizamiqqa tashxis qo'yishda 95%  bemorlarda 
uchraydigan F ilatov-K oplik  d o g ‘lari borligiga, klinik belgilarga va 
epidemiologik m a’lumotlarga asoslaniladi. Virus antigenini topish uchun 
burun-halqum shilliq qavatida rinotsitologik tekshirishlar o 'tkaziladi. IF 
usuli uchun tekshiriluvchi material, maymun buyragi va odam  amnionidan 
tayyorlangan birlamchi hujayra kulturasiga yuqtiriladi va virusning hujayra
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patogen ta’siri o ’rganiladi. Bemorning ju ft qon zardobidagi antitelolar 
KBR. GATR. neytrallash reaksiyalari yordamida aniqlanadi.

D a v o s i va  p r o f i la k t ik a s i . Q izam iqn ing  m axsus davosi y o ‘q. 
Kasallikdan so 'ng  paydo bo'ladigan ikkilamchi infeksiyalar antibiotiklar 
bilan davolanadi.

Oldini olish uchun maxsus qizam iqqa qarshi im m unoglobulindan 1,5 
yok i 3 ml y u b o r ila d i.  P assiv  im m u n ite t 30  kun d av o m  e tad i. 
Im m unoglobulin , odatda, kasallikn ing  oldini olm ay, uning yengil 
kechishini ta’minlaydi.

Maxsus profilaktikasi uchun bolalar tirik vaksina bilan emlanadi. Hozir 
endemik parotit, qizamiq va qizilchaga qarshi umumiy tirik vaksinalar ham 
mavjud. Emlanganlarning 95-97% da immunitet rivojlanadi.

R esp irator-sinsitia l virus

Vimsni 1956-yili AQShda J.Morris respirator kasallik bilan og'rigan 
shimpanzedan ajratib oldi va unga RS (inglizcha RS-Respiratory syncytia) 
deb nom berildi, chunki bu viruslar hujayra kulturalarida ko'payib, hujayra 
to'ri (sinsitiy)- «to'rli to ‘qima»ni hosil qiladi. RS-vim s Pneumovims turiga 
mansub, bularga sichqonlarda zotiljam qo 'zg 'atuvchi viruslar ham kiradi.

M orfo log iyasi. R S -virus sferik shaklga ega, o 'lcham i 120-200 nm. 
Boshqa param iksoviruslardan farq qilib tashqi yuzasidagi o 'sim talari 
uzunroq (12-16 nm), virion polimorfizm bo'lib. 1 0  xil oqsil sintezini nazorat 
qiladi. U lardan 2 tasi (NH va F) yuzaki glikoproteinlardir. Shu bilan bir 
qatorda, RS-virusda vims maxsus komplementni bog'lovchi antigeni bor, 
am m o g e m a g g lu tin a ts iy a , g e m a d so rb s iy a  q ilish  x u su s iy a ti va 
neyraminidaza faolligi yo'q.

K o'p aytirish . RS-virus maymun buyragidan tayyorlangan birlamchi 
hujayra va undiriluvchi o 'sm a hujayra kulturalarida (Hela, Hep-2, KB) 
yaxshi ko'payadi. Hujayralarga patogen ta’sir etib simplastlar va sinsitiylar 
hosil qiladi. Tovuq em brionida R S-virus ko'paym aydi.

A ntigenlari. Har xil odamlardan ajratib olingan shtammlar antigenlariga 
k o 'ra  bir-biridan farq qiladi, bu holat virionning tashqi qobig 'idagi 
glikoproteinlamingo'zgarishi bilan bog'liq. Vimsning ikkitaserotipi ma’lum.

C h idam lilig i. R S-virus o 'ta  labil bo 'lib, efir, detergentlar ta’siriga va 
muzlatishga chidam siz. Q izdirilganda bir necha daqiqada o 'z  faolligini 
yo 'qotadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. R S-vim slar havo- 
tomchi yo 'li orqali yuqadi. Yashirin davri 3 -5  kun. Vims yuqori va pastki
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nafas yo'llaridagi shilliq qavatning epitelial hujayralarida ko'payadi. R S - 
virus odam larda, ayniqsa, yosh bolalarda ( 6  oygacha) nafas yo'Ilarining 
o 'tk ir kasalliklari: bronxit. zotiljam. rinitni qo 'zg 'atad i. Kasallik 5 -6  kun 
davom  etadi. U, odatda. bolalar orasida kuz va qish fasllarida uchraydi. 
R S-viruslar qo 'zg 'atad igan  epidemiyalar har yili qaytariladi.

Kasallikni boshdan kechirgandan so 'ng  qon zardobida virus maxsus 
turli xil im m unoglobu lin lar paydo b o 'lad i. bulardan slgA  m uhim  
aham iyatga ega. Kasallikdan hosil bo 'lgan immunitet kuchi bir yilga 
yetmaydi. Shu sababli kasallik qayta uchraydi. ayniqsa, yosh bolalar 
ko 'p  kasallanadi. qon zardobidagi antitelolar qayta kasallanishdan himoya 
qilolm aydi. Balki bunga R S -v irusn ing  serotiplari k o 'p  bo 'lgan lig i, 
virusning hujayraviy va gumoral immunitetni susaytirishi sabab bo 'lsa  
kerak. Shuning uchun kasallikning asorati sifatida ikkilamchi bakterial 
infeksiyalar k o 'p  uchraydi.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun burun-halqum  suyuqligi, 
nobud bo 'lgan bolalarningo 'pka, traxeya, bronx to'qim alari tekshiriladi. 
Tezkor usul yordam ida burun-halqum suyuqligida IF reaksiyasi bilan 
maxsus antigen, ko 'p  yadroli hujayralar va bronxlarning shilliq qavatidagi 
epitelial hujayralarida sinsitiylar topiladi.

Virusni ajratib olish uchun tekshiriladigan material undiriluvchi Hela, 
Hep-2, KB. FL ham da odam  va dengiz cho 'chqachasi em brionidan 
tayyorlangan birlamchi hujayra kulturalariga yuqtiriladi. O radan 24-48 
soat o'tgach juda yirik ko 'p  yadroli hujayralar va sitoplazmatik kiritmalarga 
ega s in s itiy la r  paydo b o 'la d i ,  4 -5  kun o 'tg a c h  h u ja y ra la r  to 'l iq  
parchalanadi. A jratib  o lingan virusni iden tifikatsiya  q ilish  uchun 
k u ltu ra la rd a  IFA hu jay ra  n ey tra lla sh  va kom plem en tn i b o g 'la sh  
reaksiyalaridan foydalaniladi.

Bemorlarning ju ft qon zardobidagi antitelolarni aniqlash uchun KBR 
va NR kabi serologik reaksiyalar qo'llaniladi.

M a x su s d a v o si va  p ro fila k tik a si ishlab chiqilm agan. .Asosan 
simptomatik davo, ikkilamchi bakterial infeksiyalarga qarshi antibiotiklar 
buyuriladi.

O rtom iksoviruslar oilasi (O rthom yxoviridae)

O rto m ik so v iru s la r  p a ra m ik so v iru s la r  kab i m ak ro o rg an izm  
hujayralarining mutsin moddasiga moyil bo'lganligi uchun oilaning nomi 
ham shundan olingan (yunoncha orthos-to 'g 'ri, m yxa-shilliq). Bu oilaga 
odam, hayvon va qushlarda kasallik qo 'zg 'atuvchi viruslar kiradi.
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G ripp  viruslari

U.Smit, K.Endryus va G.Leydloular gripp bilan og 'rigan Vilson Smit 
degan bemordan A virusni (1933-y.)T.Frensis vaT.M ejill V virusni (1940- 
y.). R.Teylor S gripp vimsini (1947-y.) kashf qildilar.

Gripp vimslarining tasnifini tuzish ancha murakkab, chunki ular antigen 
tuzilishini vaqti-vaqti bilan o 'zgartirib  turadi. U lam ing A, A r  A2, В va С 
turlari m a’lum. JSST tasnifiga binoan (1980-y.) odam lar va hayvonlarda 
kasallik qo 'zg 'atuvchi A viruslar gemagglutinini bo 'yicha 13 ta (N l-N 13) 
va neyram inidazasiga ko 'ra  1 0  ta (N 1-N 1 0 ) kenja tiplarga bo'linadi. 
Shulardan odam larda kasallik  q o 'zg 'a tu v ch i A virus tark ib iga 3 ta 
gemagglutinin (N 1, N2 va N3) va ikkita neyraminidaza (N 1 va N2) kiradi. 
Gripp В va С vim slarining antigenlari deyarli o 'zgarm aydi. Ammo V 
grippining antigenida m a’lum vaqt ichidao'zgarish bo'lishi mumkin. JSST 
gripp vim sining nomenklaturasini tuzdi. Bunga asosan gripp vimslari bir 
qator majburiy ko 'rsatk ichlargaega bo 'lishi shart: 1) virusning tipi (A, В 
va C); 2) tabiiy xo'jayini odam yoki hayvon; 3) ajratib olingan geografik 
hududi; 4) laboratoriya shtammining tartib raqami (nomeri); 5) ajratib 
olingan yili; 6 ) A viruslar. Qavs ichida gemagglutinin va neyraminidazaning 
xili ko 'rsatiladi. Masalan: gripp A virusi: А./o 'rdak / O 'zbekiston /695/ 
76(H3N2) (jadval).

A tipdagi gripp virusi pandemik shtammining antigen tuzilishi

Turlarining nomi Antigen tuzilishi Sana
А/Swine/1 76/31 H I 4 1918-1929-yillar
A /S W N /83, А / 18/34 H I ‘ 1 1929-1946-yillar
A /M /1 /4 7 H 1 4 1947-1957-yillar
А/Singapur/ 1 /  57 H 2 '2 1957-1968-yillar
A/Gongkon / 1 / 6 8 H3 *2 1968-1977-yillar
А/ X abarovsk /9 0 /7 7 H, \ 1977-yildan

hozirgi davrgacha

M orfologiyasi. Gripp viruslari yumaloq yoki tuxum shaklida bo'lib, 
o 'lc h a m i 8 0 -1 2 0  nm . V iru sn in g  ta sh q i g lik o p ro te id  q o b ig 'id a  
gemagglutinin va neyraminidaza tikansimon o 'sim talari bor. Ulam ing 
o 'lcham i 1 0  nm, nukleokapsid spiral sim m etriya ko 'rin ish ida bo 'lib , 
ribonukleoprotein (RNP) zanjiridan iborat ju ft spiral holatda joylashgan. 
Gripp bilan R N K -polim eraza va endonukleaza (R1 va R3) birikkan.
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Virionning o 'zag i M -oqsildan tashkil topgan parda bilan o 'ralgan bo'lib, 
bu oqsil o 'z  navbatida RNP ni tashqi qob ig 'i va gem m aglyutin in , 
neyraminidazadan iborat tikansimon o 'sim talar bilan bog 'laydi. Virus 
genomi bir ipli manfiy RNK dan iborat, u virus massasining 1-2%  ni 
tashkil etadi. Virion 50-70%  oqsildan, 24-37%  lipiddan, 5 -9%  uglevoddan 
tashkil topgan. Lipid va uglevodlar tashqi qobig 'idagi lipoprotein va 
g likoprote id lar tarkibiga ham kirib, ular virus shikastlagan hujayra 
kom ponentlaridan hosil bo'ladi.

A ntigenlig i. G ripp vim slarining barcha turlari bir-biridan virionning 
tuzilishini turg'unlashtiruvchi M -m atriks va RNP (oqsil NP) ga bog'liq 
tipm axsus antigeni bilan farq qiladi. Bu antigenlarni KBR bilan aniqlash 
mumkin. Jumladan, A turining o 'zida antigen xususiyatiga qarab A(H, N), 
A (H, N 2) antigenii viruslar farq qilinadi. Gripp virusining A turi o 'ta  
maxsusligini yuzaki joylashgan gem agglutinin H va neyram inidaza N 
antigenlari belgilaydi. G em agglutininlar murakkab glikoprotein bo'lib, 
h im oya q ilish  (p ro tek tiv ) xususiyatga ega. U o rgan izm da virusni 
neytrallovchi antitelolar-antigen agglutininlar hosil qiladi, bular GAT 
reaksiyasi yordamida aniqlanadi. G emagglutininning o'zgaruvchanligini 
gripp virusi antigenidagi dreyf va shift (H-antigenli) o'zgarishi ta'minlaydi. 
Antigen sintezini nazorat qiluvchi genda nuqtaviy mutatsiya sodir bo'lishi 
gem agglutininda qism an o 'zgarish  paydo bo 'lish iga o lib  keladi. Buni 
antigendagi «dreyf» o 'zgarish  deyiladi. Bunday o 'zgarish lar 3-4-yil 
selektiv om illar ta’sirida, masalan antitelolar ta’sirida turda to 'planib, 
m iqdoriy o 'zgarishga, y a’ni gem agglutinin antigenlik xususiyatining 
o 'zgarishiga olib keladi. Antigendagi shift o 'zgarishida genlarning to 'liq  
almashinuvi sodir bo'ladi, bunda ehtimol 2 ta virusning rekombinatsiyasi 
natijasida kenja tiplar almashinadi. Ayrim hollarda ikkala antigen ham 
almashinishi mumkin, natijada yangi antigenlarga ega vimsning variantlari 
paydo bo'ladi. Bunday o'zgarishlar har 10-18-yilda bir marta bo'lib, albatta 
pandemiyaga olib keladi.

Gemagglutinin o ‘z navbatida retseptorlik vazifasini ham bajaradi, vims 
shular yordam ida moyil hujayraga, eritrotsitlarga adsorbsiya qilinadi va 
ularning birlashishiga sabab bo 'ladi. Bundan tashqari, eritrotsitlam ing 
gem olizida ham qatnashadi.

Virus neyram inidazasi ferment sifatida sial kislotaning substratdan 
ajralishini tezlash tirad i. U antigenlik  xususiyatiga ham  ega b o 'lib , 
virionlarning xo 'jay in  hujayrasidan ajralib chiqishida ishtirok etadi. 
Neyram inidazada ham gem agglutininga o 'xshash antigenii dreyf va shift 
o 'z g a r is h la r  so d ir  b o 'la d i .  G rip p n in g  В tu ri g em a g g lu tin in  va
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neyroam inidazalarning antigenlik xossalari bo 'y icha 5 ta serovirioni 
aniqlangan.

Gripp virusining В turi faqat odam larda kasallik q o 'zg 'a tad i, ba’zan 
epidemiyaga sabab bo 'lishi mumkin. Uning С turi A va В turlaridan farq 
qiladi. Uning genomi 7 fragmentdan tashkil topgan, lekin molekular massasi 
A va В turdagi gripp viruslariga o 'xshash. G ripp virusining S turida 
neyroam inidaza topilmagan. Hayvon eritrotsitlarini adsorbsiya qilishda 
ham A va В viruslar farq qiladi. Virusning S turi odam lar va cho'chqalam i 
zararlaydi. U sporadik holda kechadigan respirator kasalliklami qo'zg'atadi, 
lekin epidemiya va pandemiyalar kuzatilmaydi.

Gripp viruslari odam, tovuq, dengiz cho'chqachasi va boshqa 30 dan 
ortiq turdagi hayvonlarning eritrotsitlari bilan agglutinatsiya reaksiyasini 
beradi.

K o'paytirish  va reproduksiyasi. Gripp viruslari tovuq embrionining 
am niotik va allantois bo'shliqlarida, maymun, odam em brionlarining 
buyragidan tayyorlangan birlamchi hujayra kulturalarida yaxshi ko'payadi, 
natijada hujayraga virusning kuchsiz patogen ta’siri kuzatiladi. Gripp viruslari 
epitelial hujayralarning glikoprotein retseptorlariga birikadi, retseptor 
endositoz yo'l bilan hujayraga kiradi. Hujayra yadrosida virus genomining 
transkripsiya va replikatsiyasi amalgaoshadi. Bunda RNK fermentlari aRNK 
sifatida ribosomalarga uzatiladi va u yerda virusga xos oqsillar sintez qilinadi. 
Virus hujayradan kurtaklanish yo 'li bilan chiqib ketadi.

C h id am lilig i. Gripp viruslari sovuqda tirik saqlanib qoladi. Past 
haroratda, ayniqsa, havo harorati 0 C dan past bo 'lganda virus uzoq 
sa q la n a d i. A m m o q iz d ir i lg a n d a , tik  tu sh a d ig a n  q u y o sh  n u ri, 
dezinfeksiyalovchi moddalar ta’sirida tezda nobud bo 'lad i; ishqor va 
nordon muhitlarga ham ta’sirchan. G litserinda 3 oy davom ida faolligini 
yo'qotm aydi.

H a y v o n la rg a  n isb a ta n  p a to g e n lig i. Pandem iya vaq tida gripp 
viruslarini cho'chqa, it, ot. sigir, uy va yovvoyi qushlardan ajratib olingan. 
Odam lar orasida gripp tarqalgan vaqtda hayvonlar organizm ida virus 
maxsus antitelolar titrining oshishi kuzatiladi. Balkim, hayvon va qushlar 
gripp virusining tabiatda aylanib yurishida muhim ahamiyatga ega bo'lishi 
mumkin.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Infeksiya manbai 
bemor, u aksirganida. yo 'talganida, gaplashganida virus zarrachalari 
so 'lak tomchilari bilan atrof-muhitga tarqaladi. Gripp nihoyatda yuqumli, 
shu sababli epidemiya va pandemiya shaklida tarqaladi. Aholining barcha 
tabaqalari (bolalar ham, keksalar ham) bu kasallikka moyil.
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K asallikning yashirin davri ju d a  qisqa -  bir necha soatdan 1-3 
kungacha. Gripp virusi yuqori nafas yo'llarining shilliq qavatidagi epitelial 
hujayralarga kiradi. Yuqori nafas yo 'llari hujayralariga bir dona virus 
zarrachasi tushsa, 8 soatdan keyin 1017 gacha ko 'payadi. Organizm da 
virusem iya kuzatiladi. Gripp virusi qonga tushgach gem opoez va immun 
tizim  susayadi, natijada leykopeniya, bakterial va virusli ikkilamchi 
infeksiyalar: rinit, yiringli sinusit, otit, bronxit va zotiljam  rivojlanishi 
m um kin. B a’zan qon tom irning endoteliy  hujayralari shikastlanib, 
jarayonning letallik bilan tugash hollari kuzatiladi. Bu kasallikning 2 -3 - 
kunlarida ro 'y  beradi, shu sababli buni «chaqm oqsim on» gripp deb 
yuritiladi. A m m o bu ahyonda bir kuzatiladi, chunki bunga nomaxsus 
himoya omillari, immun sistemasi kuchlari, organizmda doim uchraydigan 
antitelolar va interferonlar yo 'l qo 'ym aydi. Natijada, virusli infeksiya 
rivojlanishi sekinlashadi yoki to 'xtaydi, bir necha kundan so 'ng  IgM sinf 
antitelolari hosil bo 'lib , organizmni himoya qiladi. 2 hafta o 'tgach  IgG va 
IgA sinf antitelolari hosil bo 'lib , ular organizm ga gripp virusining shu 
serovarianti tushishining oldini oladi.

Kasallikning klinikasida gavda haroratining ko 'tarilishi (38 -3 9  С 
ba’zan undan ham yuqori), holsizlik, et uvishishi, bosh og 'rishi kabi 
belgilar kuzatiladi.

Gripp mavsumiy kasallik bo 'lib , qish va bahorda ko 'p  uchraydi. Har 
10-yilda gripp epidemiyasi va pandemiyasi qayd etiladi. Kasallikning 
qaytalashi virusning yangi varianti hosil bo'lganidan so 'ng  yuzaga keladi. 
Bu antigendagi dreyf va shift o 'zgarishlar natijasida A tipdagi virusning 
H va N antigenlarida alm ashinuv ro 'y  beradi, bu yangi antigenlarga ega 
bo'lgan vimsning tipi hosil bo'lishi hisobiga sodir bo'ladi. Masalan: 1968- 
yili gripp A virusining yangi pandemiya beruvchi varianti (H3 N2) paydo 
bo'ldi va uni «gonkong» shtammi deb ataldi. Bu vims hozir ham kuzatiladi. 
1977-yili to 'satdan gripp A vimsining yangi varianti (HI N1) paydo bo'ldi. 
Bu 1947-1957-yillardagi vim slarga o 'xshash  edi, keyinchalik bu «osiyo 
turi» tomonidan siqib chiqarildi. Shunga asosan yangi taxmin paydo bo'ldi, 
bunga ko 'ra vimsning shift variantlari yangi viruslar bo‘1 may, balki oldingi 
yillarda qayd etilgan viruslam ing yangi serotiplaridir.

Epidem iyaga olib kelgan A vim sning yangi variantiga qarshi aholi 
organizm ida im m unitet hosil bo 'ladi, natijada virusning tarqalib turishi 
to'xtaydi.

Gripp virusining A turi shift antigen variantlari uzoq yillar davom ida 
yovvoyi va uy hayvonlari, ayniqsa, qushlar organizm ida saqlanadi va 
tabiatda tarqalib turadi. Bunda qushlar organizmidagi viruslar bilan odamda
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kasallik q o ‘z g ‘atuvchi viruslar o 'rtasida genetik rekom binatsiya sodir 
bo 'ladi, natijada yangi antigenlarga ega boshqa variantlar hosil bo'ladi. 
Boshqa taxminga ko 'ra gripp virusining barcha turlari aholi orasida aylanib 
yuradi, ammo ularda immuniteti pasayganda epidemiyaga sababchi bo'ladi.

Gripp virusi В turining tuzilishi virusning A turiga o 'xshash. Virusning 
В turi pandemiya keltirib chiqarmaydi. Gripp virusining С turida kasallik, 
asosan, sporodik ko 'rinishda kechadi.

Vaqti-vaqti bilan gripp pandemiya shaklida tarqaladi. Uning birinchi 
pandemiyasi 1889-yili Xitoyda boshlanib, 2-yil ichida butun yer yuziga 
tarqalgan. 1918-yilgi pandemiya ham Xitoydan boshlanib, 20 mln. odamning 
o 'lim iga sabab bo 'lgan. Kasallik Ispaniyada o g 'ir  kechganligi uchun 
«Ispan» grippi deb yuritiladi. Shu tariqa virusning yangi antigen variantlari 
yuzaga kelib, u ham o 'ziga xos pandemiya shaklida davom etaveradi.

Im m uniteti. Immunitet virusning tip va shtammktriga xos bo'lib, gripp 
virusining A tipiga nisbatan 1-2-yil, В tipiga 3-5-yil, С tipiga umrning 
oxirigacha yetadi. Kasallikdan so 'ng  yuqori nafas yo 'llarining shilliq 
qavatlarida sekretor antitelo lar (slgA ) hosil bo 'lad i. C haqaloqlarda 
onalaridan o'tgan IgG lar ham bo'ladi. Bu immunitet ulami 6 -8  oy davomida 
gripp viruslaridan himoya qiladi.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun burun-halqumdan suyuqlik 
va surtmalar, letal hollarda murdaning shikastlangan o 'p k a  to 'qim asi, 
traxeya va bronxlarning shilliq qavatlaridan qirmalar olinadi.

Tashhis qo 'y ish  uchun qo 'llaniladigan tezkor usullar burun-halqum 
shilliq qavatlarining epitelial hujayralaridagi virus antigenini aniqlashga 
asoslangan. Buning uchun burundan material olinib, surtm a tayyorlanadi 
va IF usuli yordam ida aniqlanadi.

Virusni ajratib  olish uchun burun-halqum  chayindisiga bakteriya 
mikroflorasini o'ldirish maqsadida antibiotiklar qo'shib, 9-11 kunlik tovuq 
embrioniga yoki hujayra kulturalariga yuqtiriladi. 3 -4  kundan so 'ng  tovuq 
embrionining allantois va amniotik suyuqligidan gripp virusi GAR. hujayra 
kulturalarida G  ads. reaksiyasi yordamida topiladi. Virusning qaysi tipga 
kirishi KBR yordam ida aniqlanadi. G em agglutinin tipchasi GATR, 
neyroam inidaza tipchasi esa neyoram inidaza faoliyatini to 'xtatuvchi 
reaksiya yordam ida topiladi. Ajratib olingan viruslar GATR, NR va IF 
reak siy a la ri y o rd am id a  m axsus im m un za rd o b la rd an  foydalan ib  
identifikatsiya qilinadi.

Sero log ik  tashxis q o 'y ish  uchun kasallikn ing  birinch i kunlarida 
v a  b e m o r  s o g 'a y a y o tg a n  v a q td a  q o n  o l in ib ,  j u f t  z a r d o b la r  
tekshiriladi. G rippdan sog 'aygan  kishilarda antitelo lar titri 4 va undan
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ham  k o 'p ro q  m arta  o rtad i. B unda KBR ham da GATR va boshqa 
usu llardan  foydalan ilad i. A ntigen sifa tida  standart d iagnostikum lar 
qo 'llan ilad i.

D avosi va p rofilak tik asi. Bemorni davolashda organizm dagi virus 
reproduksiyasini to 'x ta tish  va intoksikatsiyani kam aytirish choralari 
k o 'r i la d i .  K a sa llik n in g  b o sh la n ish id a  b em o rg a  g r ip p g a  qarsh i 
immunomodulin. interferon beriladi. Kimyoviy moddalardan remantadin 
yaxsh i n a tija  b e rad i, am m o u faq a t A tu rdag i g rip p  v iru sin in g  
rep roduksiyasin i to 'x ta tad i. K asa llik  o g 'i r  kechganda ikkilam chi 
infeksiyalarning o ldini olish uchun an tib io tik lar yoki sulfanilam id 
preparatlar qo'llaniladi.

Profilaktika maqsadida bemor alohida xonaga yotqiziladi, xonani vaqti- 
vaqti bilan shamollatib, dezinfeksiya qiluvchi moddalar bilan artib turiladi. 
Chaqaloq va hom ilador ayollar (ayniqsa, hom iladorlikning birinchi 
yarmida) bemorlar bilan muloqotda bo'lmasligi lozim.

Grippning m axsus profilaktikasida tirik va o 'ld irilgan  vaksinalar 
qo'llaniladi.

Shaxsiy profilaktikada interferon, antigrippin, oksalin malhami kabi 
preparatlardan foydalaniladi.

D N K  tutuvchi viruslar

DNK tutuvchi viruslar 6 oiladan iborat: Adenoviridae, Parvoviridae, 
Herpesviridae, Poxviridae, Heradnoviridae, Papovaviridae. Bu oilaga 
mansub viruslar RNK genomli vim slarga nisbatan irsiy tom ondan kam 
o'zgamvchan, xo'jayin organizmida uzoq vaqt persistensiya qilish mumkin. 
K o 'pgina DNK tutuvchi vim slar hujayra yadrosida ko'payadi.

A denoviruslar oilasi (A denoviridae)

A denoviruslar 1953-yili U.Rou va uning ham kasabalari tomonidan 
adenoid hujayralaridan (murtak bezlaridan) ajratib olingan. Bu viruslar 
shu hujayralarga SPT ko'rsatgani sababli ularga «adenoviruslar» deb 
nom berilgan. Adenoviruslarning hozir 90 dan ortiq serotipi mavjud. 
Shulardan 49 serotipi odam uchun patogen hisoblanadi. Adenoviruslar 
oilasi ikkita turkum ga bo'linadi: 1. M astadenovim s -  odam lar va sut 
em izuvchi hayvonlar virusi. Bu turkum ga odam adenovirusining 41 
serotipi, m aym un adenovirusining 24 serotipi va boshqa hayvonlar 
adenoviruslari kiradi. 2. Aviadenovirus -  qushlar adenoviruslari. Bu 
turkumga virusning 9 serotipi kiradi.
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M orfologiyasi. Virionning o'lchami 70-90 nm bo'lib, ikosaedr shakliga 
ega. Genomi ikki ipli DNK dan iborat, m olekular massasi 20-25  md ni 
tashkil qiladi. Virion kapsidi 252 ta kapsomerdan tuzilgan unda, tashqi 
qobiq, ya’ni superkapsid bo 'lm aydi. Adenoviruslar, asosan, DNK va 
oqsildan iborat.

K o‘paytirish . Adenoviruslar odam embrioni buyragidan tayyorlangan 
birlamchi va undiriluvchi Hela, Ner-2 va boshqa hujayra kulturalarida 
24-36  soat ichida yaxshi o 'sad i va hujayraga patogen ta ’sir ko'rsatadi. 
A d e n o v iru s la r  m ax su s o q sild an  ta sh k il to p g an  ip c h a la ri b ilan  
retseptorlarga birikadi. Hujayra ichiga kirgan virionning deproteinizatsiyasi 
(DNK ning kapsiddan ajralib chiqishi) hujayra sitoplazmasida boshlanib, 
yadroda tugallanadi.

G enom lar tran sk rip siy asi va v irus DNK sin ing  rep likatsiyasi 
hujayradagi ferm entlar ishtirokida am alga oshadi. Avval virusga xos 
fermentlarni ta ’minlovchi RNK, so 'ng  kapsid va ipchalar oqsili sintezi 
to 'g 'ris idag i axborot tashuvchi iRNK sintez qilinadi. Yadroda virus 
zarrachalari yig 'ilib , kristallga o 'xshash kiritm alar hosil qiladi. Har bir 
hu jay rada yuzlab  v iru sla r paydo b o 'lad i. A denov iru sla r x o 'jay in  
h u ja y ra la r in i p a rc h a la b  ta sh q a r ig a  c h iq ad i. A d e n o v iru s la rn in g  
hujayradagi reproduksiya sikli 14-24 soatni tashkil etadi.

A n tigen lari. Adenoviruslarda gem agglutinatsiya qilish xususiyatiga 
ega bo 'lgan tipmaxsus antigenlar bo 'lib , ular kapsid tarkibiga kiradi. 
V irionning nuk leokapsid ida А, В, С, P kom plem entni bog 'lovch i 
antigenlardir, ular bir-biridan guruhga, tipga xosligi bilan farq qiladi.

Odam adenoviruslari gemagglutininlarga ko 'ra  А, В, С guruhchalarga 
bo 'linad i. B ular kalam ush va m akakus rezus turkum idagi maymun 
eritrotsitlari bilan turlicha agglutinatsiya berishi orqali farq qiladi.

C hidam liligi. Adenoviruslar tashqi muhit omillariga chidamli. pH 5 ,0 - 
9,0 bo 'lganda va 4 С da o 'z  faolligini 70 kungacha saqlab qoladi.

Adenoviruslar 56 C da va UB nurlar ta’sirida bir necha daqiqadan 
so 'ng  o 'z  faolligini yo'qotadi. Liofil usuli bilan quritishga, past haroratga 
va efirga chidamli. Dezinfeksiya qiluvchi moddalar ta’siriga chidamsiz.

H ayvonlarga nisbatan patogenligi. Hayvonlar odam adenoviruslariga 
chidamli, am m o ularning ayrim serotiplari (12, 13, 31 va boshqalar) 
hayvonlarda o 'sm a kasalligini qo 'zg 'atish i mumkin.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Infeksiya manbai 
bem or. A d en o v iru s la r havo-tom chi y o 'l i  o rqali yuq ad i. «Ichak» 
adenoviruslari najas bilan tashqariga chiqadi, shuning uchun fekal-oral 
yo 'l orqali ham yuqishi mumkin. Adenoviruslar qo 'zg 'atgan  kasallik bilan
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ko'pincha 6 oydan 2 yoshgacha bo'lgan bolalar kasallanadi. Adenoviruslar 
yuqori nafas yo 'llari va ichak shilliq qavati ning epitelial hujayralarida, 
ko 'z  konyunktivasi va limfoid to'qim alarda ko'payadi. U lar qonga tushib, 
butun organizm ga tarqalishi mumkin, bunda qon tom irlar epiteliysini 
shikastlaydi, natijada shilliq qavatlarda ekssudativ yallig 'lanish. fibrinli 
pardalar va nekrozlar hosil bo'ladi. Adenoviruslar yo'ldosh orqali homilaga 
o 'tish i ham m um kin, bunda hom ila kasallanib, yaxshi rivojlanmay, turli 
asoratlar bilan tug'iladi yoki nobud bo'ladi.

Adenoviruslar ko'pincha yuqori nafas yo'llarining o 'tk ir yallig'lanishi 
-  rinit, laringit, traxeobronxitni keltirib  chiqaradi. Yosh bo la lar va 
qariya larda surunkali zo tiljam  rivo jlan ish i m um kin. A denovirusli 
kasalliklarda ko'pincha shilliq qavatlar va limfoid to'qimalar (murtak bezlari) 
ko 'z  konyunktivasi bilan birga zararlanadi. Adenoviruslarning har xil 
serotiplari turli xil kasalliklam i (jadval). masalan: virusning 3, 4, 8, 9- 
serotiplari bitta yoki ikkita k o 'z  konyunktivitini. 8, 11,12, 19-serotiplari 
yosh bolalarda gem orragik sistitni. 40, 41-serotiplari esa yosh bolalarda 
g a s tro e n te ritn i q o 'z g 'a ta d i .  Ayrim  h o lla rd a  ad e n o v iru s la r  odam  
organizmidagi hujayralarda uzoq yashab, surunkali infeksiyalar (surunkali 
tonzillit, gaym orit, angina va boshqalar)ni yuzaga keltiradi. Bolalar 
organizmida allergik holat yuzaga kelishi natijasida astm atik bronxit va 
laringotraxeitlar rivojlanadi.

A d en o v iru sla r keltirib  ch iqargan  asosiy in feksiya lar

S h ik a s tla n ish i T u r  (se ro v a r)

Vafas y o ’lla rid a g i in fe k s iy a la r  (b ro n x io litla r . p n ev m o n iy a)
- a r in g o k o n y u n k t iv it la r
O ’tk ir  re s p ira to r  in fe k s iy a la r
G a s tro e n te r i tla r
Seliak b ilan  a sso ts irlan g an  sh ikastlan ish  
K o n y u n k tiv it la r
E p id em ik  k e ra to k o n y u n k tiv it la r  
G em orrag ik  s is ti tla r  
V len ingoensefa l i tla r  
D issem in irlangan  sh ik as tlan ish  

S e rv its itla r va  u re tr i tla r

1. 2. 3, 5, 6 . 7. 21
1. 2. 3, 4. 6 . 7. 14 
3. 4 , 7
2. 3, 5. 40 , 41 
12
2. 3. 5 ,  7, 8 . 19. 21 
8. 19. 37 
11, 21
2 . 6, 7 . 12, 32 
5 . 34 , 35 . 39 

3 7

Adenovirusli kasalliklar ko'pincha kuz va qish fasllarida uchraydi. Bir 
necha sero tip lari hayvonlarda o 'sm a  kasallig in i q o 'z g 'a ta d i, lekin 
odam larda bu jarayonlarning rivojlanishi tasdiqlanmagan.

Im m unitet. Kasallikdan so 'ng tipga xos immunitet hosil bo'ladi. Yangi 
tug 'ilgan chaqaloqlarda yo 'ldoshdan o 'tgan adenoviruslarga qarshi ona
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immuniteti passiv bo'lib, 6 oylik bo'lganda umuman yo 'qolib ketadi. Lekin 
1 yoshdan boshlab adenoviruslarning ba’zi tiplariga nisbatan antigenlar 
paydo b o 'la  boshlaydi. A denovirusli in feksiyalarga 6 oy likdan  5 
yoshgacha bo 'lgan bolalar moyil; 6 oylikdan katta bolalarning 50%  ida 
adenov iruslarn ing  b a’zi b ir sero tip lariga qarshi an tite lo la r borligi 
aniqlangan. T uzalayotgan bem orlarning qon zardobida avval IgM, 
keyinchalik esa IgG sinf antitelolari; burun-halqum  suyuqligida esa 
sekretor IgA antitelolari bo'ladi.

L ab oratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun bem ordan burun-halqum 
suyuqligi, qon, najas, letal holatda murdaning traxeya, bronx, o 'pka, ichak 
va sirtqi lim fa tugunlaridan b o iakchalar olinadi. Yuqori nafas yo'llari 
shilliq qavatining epitelial hujayralaridagi virus antigenini topish uchun 
immunofluoressensiya, IFA va RIA usullaridan foydalaniladi. Bemor 
najasidagi virusni topish uchun immunoelektron m ikroskop qo'llaniladi.

Adenoviruslarni ajratib olish uchun tekshiriluvchi materialni moyil 
hujayra kulturalariga yuqtiriladi. So'ngra ularni maxsus immunzardoblar 
yordamida KBR, GATR va neytrallash reaksiyalari bilan identifikatsiya 
qilinadi.

Serologik tashxis qo'yish uchun bem or zardobidagi maxsus antitelolar 
KBR. NR reaksiyalari yordamida standart maxsus adenovims antigenlarini 
qo'llab aniqlanadi. Bemoming juft zardoblarida antitelolar titrining 4 marta 
oshishi kasallik tashxisini tasdiqlaydi.

D avosi va  p ro filak tik asi. D avolash uchun dezoksiribonukleaza, 
interferon vaoksalinli malham qo'llaniladi. Kasallikning profilaktikasi uchun 
4- va 7-serotiplaridan tayyorlangan tirik vaksinalar bilan emlash yaxshi 
natija berishi mumkin.

Parvoviruslar oilasi (Parvoviridae)

Parvoviruslar (lotincha pervus-kichkina) sut emizuvchilar, qushlar va 
hasharotlarda turli kasalliklami keltirib chiqaradi. Parvoviruslar oilasi 3 ta 
turkumni o 'z  ichiga oladi: 1. Parvovirus turkumi sut em izuvchilar va 
qushlarda kasallik qo 'zg 'atadi. 2. Dependovims turkum iga adenoviruslar 
bilan birga uchraydigan viruslar yoki adenosatellit deb ataluvchi vimslar 
k irad i (sa te lli tla r  -  nuqson li v iru sla r). 3. D en so v iru s  tu rkum iga  
hasharotlarning densonukleaza viruslari kiradi.

M orfolog iyasi. Parvovimslar mayda virionlar bo 'lib , o 'lcham i 18-26 
nm. Virion kapsidi 32 ta kapsomerdan tashkil topgan, kubsimon simmetriya 
tipida tuzilgan. Virion genomi bir ipli DNK dan iborat, m olekular massasi 
1,5-2,2 md. Virion tarkibida 3 xil oqsil borligi aniqlangan.
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C hidam lilig i. Parvoviruslar fizik-kimyoviy omillar ta’siriga chidamli: 
60 С haroratda qizdirilganda 1 soat davomida. detergent va past pH muhit 
ta’sirida o 'z  faolligini yo 'qotm aydi. Parvoviruslar UB nurlar hamda 
dezinfeksiya qiluvchi eritmalar ta’siriga chidamsiz.

K asallikn ing odam lardagi patogenezi va k lin ikasi. Oldingi yillarda 
odam  parvoviruslariga faqat adenovirus bilan birikkan v iruslar kiradi 
va uning reproduksiyasi «yordam chi» -  adenovirus ish tirok ida sodir 
bo 'lad i, deb h isob lab  kelingan. H ozir Parvovirus tu rkum iga 14 xil 
v iru sla r k irad i. B u lar n uqsonsiz  v iru sla r b o 'lib , a lo h id a-a lo h id a  
k o 'pay ish  xususiyatiga ega. Uy hayvonlari, kem iruvchilar, quyon va 
qushlarda ensefalopatiya, enterit va miokardit kabi kasalliklam i keltirib 
chiqaradi. Nuqsonsiz viruslar odam larda qizam iqqa o 'xshash  toshm alar 
(eritem a), b o 'g 'im la r  o g 'r ig 'i ,  gem olitik  anem iya kabi kasalliklam i 
yuzaga keltiradi.

D ensovirus tu rkum iga 10 xil virus kirib, bular ham  nuqsonsiz 
hisoblanadi, ular alohida-alohida ko'payish xususiyatiga ega. Bu viruslar 
hasharotlarda uchraydi va oldingi ikki turkumdan virionda 4 ta (VP1, VP2, 
VP3, VP4) oqsili borligi bilan farq qiladi.

Im m u n iteti. Kasallikdan so 'ng  hosil bo 'ladigan imm unitet virusni 
neytrallovchi antitelolarning paydo bo 'lish iga bog'liq.

L aboratoriya tashxisi. Virusni aniqlash uchun elektron mikroskopiya 
va IF usullaridan foydalaniladi. Tekshiriluvchi materialda virusga xos DNK 
ni topish uchun molekular gibridizatsiya usuli qo'llaniladi. Qon zardobidagi 
ju ft zardoblar olinib antitelolar titri aniqlanadi.

D avosi va profdaktik asi. M axsus davo va profilaktikasi hozircha 
ishlab chiqilmagan.

G erpes viruslari (H erpesviridaye)

Gerpes virusi (yunoncha herpes —  sudraluvchi, yoyilib ketuvchi) 
ju d a  keng tarqalgan  virus b o 'lib , odam , m aym un, uy hayvonlari, 
kemiruvchilar, qushlar, baliqlar va boshqa hayvonlar organizmida kasallik 
keltirib chiqarish xususiyatiga ega. Molluska va zam burug'larda ham virus 
topilgan, morfologiyasi bir-biriga o'xshash.

Barcha gerpes viruslari uchta katta oilaga kiradi, ular yana 3 ta kenja 
oilaga bo'linadi:

I. Alfa-gerpes viruslar oilasi Alphaherpesvirinae, uning kenja oilasiga 
3 ta turkum kiradi: 1. Simplexvirus tu rkum iga-oddiy  gerpes virusi kiradi. 
2. Poikilovirus turkum iga -  soxta quturish virusi kiradi. 3. V ariedlavim s 
turkumiga -  varitsella-zoster vimsi kiradi.
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II. Beta-gerpes viruslar oilasi Bethaherpesvirinae, uning kenja oilasiga 
2 ta turkum kiradi: 1. Cytomegalovirus turkumi -  odam sitomegalovirusi 
kiradi. 2. M uromegalovirus turkumi -  sichqon sitomegalovirusi kiradi.

III. Gam m a-gerpes viruslar oilasi Gam m aherpesvirinae, uning kenja 
oilasiga 3 ta turkum kiradi: 1. Lymphocryptovirus turkum Epshteyn-Barr 
v irusi. 2. T hetacry p to ly m p h o v iru s tu rkum i -  M areka  kasallig in i 
q o ‘zg ‘atuvchi virus. 3. Rhadonovirus turkumi -  Saymiri gerpes virusi. 
Herpesviridae oilasiga 50 dan ortiq virus kiradi. Ulardan ayrim lari xavfli 
o ‘smani qo‘zg‘atishi mumkin. Virion nukleoididagi GATS 33-74%  ni tashkil 
etadi.

A lfa gerpes viruslar

Alfa-gerpes virusi oilasiga oddiy gerpes virusining 1 va 2 serotiplari 
hamda suvchechak, o 'rab  oluvchi temiratki (gerpes-zoster) viruslari kiradi.

O ddiy gerpes virusi

Oddiy gerpesning yuqumli ekanligini 1921-yili U.Gryujer aniqladi. Bu 
virus odam larda keng tarqalgan.

M orfologiyasi. Gerpes virusining virioni dumaloq, o 'lcham i 120-150 
nm, murakkab tuzilishga ega. Virus genomi ikki ipli DNK dan iborat bo'lib, 
molekular massasi 80-150 md. Virus genomida 80 ga yaqin genlar mavjud. 
DNK tashqarisidan kapsid va superkapsid qavatlari bilan qoplangan. 
Kapsid 162 ta  kapsom erdan iborat.
S u p e rk a p s id  esa  ik k ita  lip id  
m em branadan tashkil topgan bo 'lib , 
ta shqaris ida  tikansim on o 's im ta la r  
glikoproteidlari bor. Virion tarkibida 30 
xil o q s il bo r. B u n d an  ta sh q a r i, 
zararlangan hujayrada tuzilm alarga 
kirmaydigan 20 xil oqsil sintez qilinadi 
(112-rasm).

K o ‘p a y t ir is h . G erpes v irusla ri 
tovuq em brionining xorion-allantois 
qob ig 'ida  ko 'pay tirilad i. U lar odam 
em brionining o 'pka , buyrak hujayra 
k u ltu ra la r id a  y ax sh i k o 'p a y a d i.
Hujayralarga patogen ta’sir etib, ularda 
kiritmalar va simplastlar hosil qiladi.

112-rasm. G erpes viruslar nerv 
hujayrasi yadrosi ichida (m uallif 

F .C hiam pora)
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Gerpes viruslari moyil hujayraga retseptorli endositoz y o ‘li bilan kiradi, 
bu jarayonda virion o ‘zining tashqi qobig 'in i y o ‘qotadi. Q obig‘idan 
ajralgan nukleokapsid yadroga boradi, bu yerda virion ikkinchi qobig‘i -  
kapsidini ham yechadi, natijada faqat DNK qoladi va uning transkripsiya 
ham da replikatsiyasi ishtirokida virus DNK ning transkripsiyasi sodir 
bo‘ladi. DNK ning replikatsiyasi esa virusga xos DNK polimeraza fermenti 
am alga oshadi.

S in tez  q ilingan  tuzuvchi o q silla r yadroga yetkaz ilad i, u yerda 
nukleokapsid yig'iladi. Virus nukleokapsid bilan o ‘ralganidan so ‘ng, yadro 
membranasining o ‘zgargan qismidan kurtaklanish yo‘li bilan sitoplazmaga 
chiqadi. S o 'ngra  virus b o ‘lakchalari endoplazm atik to ‘r membranasi 
b o ‘ylab Golji apparatiga boradi va u yerda glikoproteidlam ing uglevod 
zanjirlari shakllanadi, hosil bo‘lgan viruslar transport vezikulalar yordamida 
plazmatik membrananing ustiga chiqariladi. Zararlangan hujayra yadrosida 
virusga xos kristall holga aylanuvchi kapsidlardan iborat eozinofil kiritmalar 
paydo bo 'ladi.

A n tigen lari. Virus bir necha antigenlarga ega, bular ichki oqsillar va 
glikoproteidlarga bog‘liq. Asosiy immunogenlik xususiyatiga ega bo‘lgan 
gB, gC va gD glikoproteidlar tipga xos, ichki nukleokapsid tarkibidagi 
oqsillar esa guruhga xos antigenlardir. Gerpes viruslari antigen tuzilishiga 
k o 'ra  2 ta (1 va 2-) serotiplarga bo'linadi. gB, gC va gD  glikoproteid 
oqsillar virusni neytrallovchi antitelolarni hosil qiladi. Bundan tashqari, 
bu oqsillar organizm da hujayraviy im m unitetni rivojlantiradi. Virus 
antigenlari RIF, KBR, NR va pretsipitatsiya reaksiyalari yordam ida 
differensiatsiya qilinadi.

C hidam liligj. Virusning rezistentligi yuqori emas. Virus past haroratda, 
50% li glitserin eritmasida, ayniqsa, quritilgan holda yaxshi saqlanadi. 
50°C haroratgacha qizdirilganda 30 daqiqada faolligini y o ‘qotadi. Virus 
efir, 1 % li fenol, 0,5% li formalin eritmalari va boshqa dezinfeksiyalovchi 
moddalar ta’siriga chidamsiz.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Gerpes viruslari tabiiy sharoitda 
hayvonlarda kasallik q o ‘zg ‘atm aydi, am m o maymun, quyon, dengiz 
cho‘chqachalari, oq sichqon va boshqa hayvonlarga virus yuqtirilganda, 
ularda 4 -7  kundan so ‘ng isitma va nobud bo‘lishgacha olib boradigan 
parezlar boshlanadi. Viruslami miya, qon va ko‘z konyunktivalaridan ajratib 
olish mumkin.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Infeksiya manbai 
bem or va virus tashuvchilar hisoblanadi. Virus, asosan, havo-tom chi va 
jinsiy aloqa y o ‘li bilan yuqadi. B a’zan bemorning so‘lagi bilan zararlangan
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buyumlar orqali ham yuqishi mumkin. Stom atitlarda virusning birinchi 
reproduksiyasi o g ‘iz va tomoqning shilliq qavat epiteliylarida amalga 
oshadi. Virus lim fa orqali qonga tushadi. Bunday patogenez gerpes 
virusining 1-tipiga xos bo 'lib , gingiostomatit va faringit, aftoz stomatit, 
gerpetik ekzem a, keratokonyunktivit va meningoensefalit kasalliklarini 
keltirib chiqaradi. Virusning bu tipi 3 boshli nerv gangliyalarida uzoq vaqt 
persistensiya qiladi.

Gerpes virusining 2-tipi jinsiy aloqa orqali yuqib, genital gerpes va 
ch aq a lo q la r gerpesi (chaqaloq  tu g ‘ilayo tgan  v aq td a  za rarlanad i) 
kasalliklarini q o ‘zg ‘atadi. Bundan tashqari, virusning bu tipi bachadon 
b o ‘yni o ‘sm asining rivojlanishiga sabab bo'ladi.

Ikkala tip  v irus o rgan izm ga sh ik astlan g an  teri o rq a li tu shsa, 
shikastlanish gerpesini keltirib chiqaradi. Kasalliklar ichida eng xavfli 
shakli jinsiy gerpes va gerpetik keratitlar hisoblanadi.

Im m u n ite ti. K asallikning 2 -3 -haftala rida bem or qonida virusni 
neytrallovchi antitelolar (IgM) va shilliq qavatlarda sekretor IgA, IgG lar 
ko‘p m iqdorda hosil bo 'ladi. Onadan bolaga passiv imm unitet o 'tadi, 
shuning uchun chaqaloq 6 oygacha gerpes bilan deyarli og 'rim aydi yoki 
kasallik simptomsiz kechadi. Kasallikdan so 'ng kuchli, turg 'un immunitet 
hosil bo 'lm aydi. Natijada virus uzoq vaqt tashib yuriladi va kasallik bot- 
bot qaytalanib turadi. Qonda antitelolar bilan birga gerpes virusining 
b o 'l is h i  o d am n in g  uzoq  v aq t d av o m id a  v iru s  ta sh ib  y u ru v ch i 
bo'lishligidan dalolat beradi. Sog 'lom  kishilarning 90%  da oddiy gerpes 
virusining 1-serotipigaqarshi antitelolar borligi aniqlangan.

L aboratoriya  tashxisi. Tekshirish uchun kasallikning o 'tk ir shaklida 
vezikuladan qirma, og 'iz  bo 'sh lig 'i zararlangan bo 'lsa, so 'lak  olinadi. 
Tarqalgan shaklida qon, m eningit va ensefalitda orqa m iya suyuqligi, 
murdadan esa bosh miya va orqa miya bo'lakchalari olinadi.

Tez (ekspress) tashxis qo 'y ish  uchun jarohatlangan teri, shilliq qavat 
va boshqa materiallardan surtma tayyorlanib, Rom anovskiy-Gimza usuli 
bilan bo 'yaladi va oddiy mikroskop ostida ko 'riladi. A gar natija musbat 
bo 'lsa, ichida kiritm alar bo 'lgan yirik ko 'p  yadroli hujayralar ko'rinadi 
(Kaudri kiritmalari). Bu hujayralardagi virus antigenlari maxsus zardoblar 
bilan IF va 1FA usullar yordamida aniqlanadi.

Virusni to 'qim a kulturalariga. odam embrionidan tayyorlangan hujayra 
kulturasiga, tovuq embrionining xorion-allantois pardasiga yuqtirib ajratib 
olinadi. Agar vimsni oq sichqonning miyasiga yuborilsa, ensefalit, quyonning 
ko 'z  muguz pardasiga yuqtirilsa, keratit paydo bo'ladi. Emadigan sichqon 
bolalarining qorin pardasiga yuborilganda falajlik rivojlanib, o 'lim  ro'y beradi.
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Virusni identifikatsiya qilish va serologik tashxis qo 'y ish  uchun NR, 
KBR, IF va IFA usullari qo'llaniladi. Virus DNK sini aniqlash uchun PZR 
usulidan foydalaniladi.

D avosi va p ro filak tik asi. Interferondan (paxtaga tom izib gerpes 
bo'lgan joyga qo'yish yoki malham shaklida parenteral yo'l bilan yuborish) 
foydalanish yaxshi natija beradi. Gerpes yuzda bo 'lsa, zaviraks malhami 
yoki xlorgeksidin suriladi. G erpes keratitining retsedivini davolash va 
oldini olish uchun konyunktivaga interferonogen (m egasin) yuboriladi. 
K o 'z ,  te ri va a y o l la r  j in s iy  a ’z o la r id a g i g e rp e s la rn i k e re ts id , 
tr if te rm e tild e z o k s iu rid in , a lp iz o r in la r  b ilan  d av o lan a d i. G erpes 
ensefalitlarida «vidarabin» (adenokarabinozid) qo 'llaniladi. A tsiklover 
gerpes virusiga ta’sir qilish xususiyatiga ega bo 'lib , faqat virus DNK 
sining replikatsiyasini to 'xtatadi.

G erpes q ay ta lan ish in in g  o ld in i o lish  uchun v iru sn ing  I va II 
serotiplarini form alinda o 'ld irib  tayyorlangan vaksina bilan 5 -6  marta 
emlanadi.

Suvchechak  va o ‘rab oluvchi tem iratki viruslari

Suvchechak va o 'ra b  oluvchi tem iratki viruslari b itta bo 'lish iga  
qaramay, klinik belgilari va epidemiologiyasi harxil bo 'lgan kasalliklarni 
qo 'zg 'atadi

Suvchechak virusi, asosan, yosh bolalar terisi va shilliq qavatida 
papula-vezikulali toshmalar keltirib chiqaradi. O 'rab oluvchi temiratki vimsi 
(herpes zoster) katta odam larda orqa miyaning orka shoxlari va miya 
gangliyalarini yallig'lantiradi.

Suvchechak vimsini 1911 -yili Aragao, o 'rab  oluvchi temiratki vimsini 
esa 1944-yili Gudpaschur va Andersonlar kashf qilgan. Am m o keyingi 
tekshirishlarbu kasalliklamingqo'zg'atuvchisi birvimsning ikki xil mutanti 
ekanligini ko'rsatm oqda.

M orfo log iyasi. Boshqa gerpes vim slarining tuzilishiga o 'xshash. 
Virion ikosaedr shaklida bo 'lib , kapsidi 162 ta kapsomerlardan tuzilgan, 
o'lchami 140-200 nm.

K o ‘p aytir ish . Virus odam  va maymun em brionlaridan tayyorlangan 
hujayra kulturalarida ko'payadi, ammo tovuq em brionida ko'paym aydi. 
Viruslar reproduksiyasi hujayraning yadrosida sodir bo'ladi.

A ntigenlari. Suvchechak va o 'rab  oluvchi temiratki qo'zg'atuvchilari 
bir virusning ikki xil mutantlari bo 'lganligi uchun umumiy va maxsus 
antigenlarga ega.
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H ayvonlarga n isbatan patogenligi. Tabiiy sharoitda bu viruslar faqat 
odam larda kasallik qo 'zg 'atad i, ammo hayvonlar virusga chidamli.

K asallikning odam lardagi patogenezi va klinikasi. Suvchechak bilan 
ko'pincha 2 -6  yashar bolalar kasallanadi. Kasallik manbai bemor. Kasallik 
havo-tomchi y o 'li orqali yuqadi. Yashirin davri 14-21 kun, virus yuqori 
nafas yo 'lin ing  shilliq qavati epitelial hujayralarida ko 'payadi. So 'ngra 
limfa orqali qonga tushib, qon bilan butun organizmga tarqaladi. Jumladan 
teri va shilliq qavatning epitelial hujayralariga yetib borib, yuz, qo'l-oyoq, 
o g 'iz  shilliq qavatlariga vezikulyar toshm alar toshishiga sabab bo'ladi. 
S u v c h e c h a k d a  ham  c h in c h e c h a k d a g ig a  o 'x s h a s h  y u q o ri nafas 
yo 'llarining shilliq kavatiga toshm alar toshadi. Toshm a pufakchalari 
ichidagi suyuqlikda ko 'p  miqdorda virus yig 'iladi. H arorat ko'tarilishi, 
tana, yuz, qo'1-oyoqlar terisiga toshm alar toshishi suvchechak ekanligini 
tasdiqlaydi. Kasallikning beshinchi kunida toshm alar toshishi to 'xtaydi. 
Suvchechak kattalarda o g 'ir  kechadi.

Suvchechak infeksiyasi 20% chaqaloqlardao'lim bilan tugashi mumkin. 
Agar ayollarga homiladorlikning birinchi 3 oyligida infeksiya yuqsa, bola 
nuqson bilan tug'ilishi, kasallikdan so 'ng  ko 'p incha ensefalit va zotiljam 
kabi asoratlarrivojlanishi mumkin.

O 'rab  oluvchi temiratki, asosan, kattalarda uchraydi. Buning sababi 
latent holda bo 'lgan qo 'zg 'atuvchilar faolligi turli stress om illar ta’sirida 
ortadi. Faollashgan virus nerv tolalari orqali teriga yetib borib, uning 
hu jayralarida k o 'p ay a  boshlaydi, natijada suvchechakka o 'x sh ash  
vezikulalar paydo bo 'ladi. Bu kasallikda vezikulyar toshm alar, asosan, 
qovurg 'a lar o ra lig 'iga  nerv yo 'nalishlari bo 'y lab  toshadi. Kasallikda 
zararlangan joy  qiziydi, kuchli qichishish va nerv tolalari yo 'nalishida 
og 'riq  paydo bo'ladi. Ba’zan bemorning isitmasi ko'tarilishi, viruslar ichki 
a ’zolami zararlashi mumkin. Ko'pincha toshmalar bir-biriga qo'shilib, yaxlit 
«tasma» shaklini eslatadi. O 'rab  oluvchi temiratki nomi shundan olingan.

Im m u n iteti. Suvchechakdan so 'ng  mustahkam, um rning oxirigacha 
saqlanadigan immunitet hosil bo'ladi. Bemor qonida vimsni neytrallovchi 
an tite lo lar va sensib illangan  lim fo tsitlar paydo b o 'lad i, lekin ular 
infeksiyaning latent holda saqlanib qolishiga to 'sq in lik  qilmaydi. Virus 
orqa m iyaning orqa tolalaridagi gangliya hujayralarida persistensiya 
holatida uzoq vaqt saqlanib qoladi va immuntanqislik holatlarida kasallik 
qaytalanib turishi mumkin.

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i. Tekshirish uchun teridagi toshm alardan 
material, burun-halqum  suyuqligi, qon olinadi. Bem orga laboratoriya 
tashxisin i q o 'y ish  uchun v irusoskop iya , v iruso log ik  va serologik
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usullardan foydalaniladi. Tezkor tashxisda vezikula suyuqliklaridan 
tayyorlangan surtm alar Rom anovskiy-G im za usulida bo 'yaladi, bunda 
katta, k o 'p  yadroli hujayralar va yadro ichi kiritmalari topiladi. M axsus 
antigenni aniqlash uchun IF, IFA va KBR qo 'llaniladi. Virusni immun 
elektron m ikroskopiya usuli bilan ham aniqlash mumkin.

V irus odam  em brion i f ib ro b la s tla r id a n  tay y o rlan g an  hu jay ra  
kulturalaridan ajratib olinadi. M aymun, quyon va boshqa hay vonlaming 
buyrak hujayra kulturalaridan ham foydalanish mumkin. A jratib olingan 
virus neytrallash reaksiyalari yordamida identifikatsiya qilinadi, bunda 
rekonvalessentlarning k o 'p  m iqdorda antitelolar tutuvchi zardoblari 
ishlatiladi. Serologik tashxis qo 'y ish  uchun KBR, NR, IFA reaksiyalari 
qo'llaniladi.

D avosi va profilak tik asi. Toshmalarga brilliant yashilining spirtdagi 
1% li yoki kaliy permanganatning 10% li eritmalari suriladi. Bemomi 
shifoxonaga yotkizish shart emas. Unga interferon va o g 'riq  qoldiruvchi 
dorilarbuyuriladi.

Bem or bilan m uloqotda bo 'lgan bolalarga maxsus im m unoglobulin 
qilinadi va 3 hafta davomida ularni bog 'cha va maktablarga yuborilmaydi. 
Suvchechakka qarshi im m unom odulinlar o 'rab  oluvchi tem iratkining 
kechishini bir oz yengillashtiradi, ammo yuqishidan himoya qilolmaydi. 
Yosh bolalam i em lash uchun tirik vaksina ishlab chiqarilgan.

B eta  gerpes v iruslar

Bu oilaga sitomegaloviruslar kiradi. Ular alfa-gerpes viruslardan DNK 
m olekular m assasining kattaligi, reproduksiya siklining uzunligi, ozgina 
hu jayra k u ltu ra larida  k o 'p ay ish i va hu jay raga patogen  ta ’sirin ing  
kuchsizligi bilan farq qiladi. Sitom egaloviruslar so 'lak  bezlari va buyrak 
hujayralarida va ulam ing yadrolari ichida yirik kiritm alar hosil qiladi. 
Shuning uchun bem orlar so 'lagi, siydik cho 'km asi, orqa m iya suyuqligi 
va boshqa turli a ’zo hujayralari yadrolari ichida yirik kiritm alari bo 'lgan 
hujayralar topiladi.

Sitom egaloviruslar m orfologiyasiga k o 'ra  gerpes virusiga o'xshaydi. 
Virus odam  em brion in ing  fib roblast va o 'p k an in g  dip lo id  hujayra 
kulturalarida ko'payadi. Bir nechta serotiplari mavjud. Sitomegaloviruslar 
qo 'zg 'atad igan  kasalliklar keng tarqalgan.

Kasallik so 'lak  orqali yuqadi va u bir necha yillab, ba’zan umrning 
oxirigacha davom  etadi. Bemorlarda ichki a ’zolar, bosh miya, markaziy 
nerv sistemasi shikastlanishi, trombotsitopeniya, gepatoliyenal sindrom, 
gepatit, zotiljam va boshqalar kuzatiladi. Homilador ayollar sitomegaliya
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bilan o g ‘risa (ayniqsa, homiladorlikning birinchi 3 oyligada) uning virusi 
hom ilagao‘tishi natijasida bola toshishi, o 'lik  tugMlishi yoki og‘ir tu g ‘ma 
nuqsonlarkuzatilishi mumkin.

Virus so 'lak  bezlarida, buyrakda persistensiya ho la tida bo 'lad i. 
Sitomegaliyada immunopatologik reaksiyalar paydo bo 'lib , T -supressor 
lim fotsitlar sonining oshishi va Tx/Ts nisbatining kam ayishi kuzatiladi.

Im m uniteti. Kasallikdan so 'ng  organizmda gumoral immunitet, ya’ni 
qon zardob ida kom plem entni bo g 'lo v ch i va virusni neytrallovchi 
antitelolar hosil bo'ladi. 35 yoshdan oshgan kishilarning 80%  ida virusga 
qarshi antitelolar borligi aniqlangan.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun bemorning so'lagi, orqa miya 
suyuqligi va siydik cho'km asi olinadi. Tekshiriluvchi material mikroskop 
ostida ko'rilganda, yadrosi ichida yirik kiritm alar bo 'lgan  hujayralar 
topiladi, virus odam  em brionining fibroblast va o 'p k an in g  diploid 
hujayralariga yuqtirib ajratib olinadi. Bemor qoni ju ft zardoblaridagi 
komplementni bog'lovchi va virusni neytrallovchi antitelolarni NR, KBR, 
BGAR, IF, IFA va R1A usullar yordamida aniqlanadi.

D avosi va profilaktikasi. Bemorga azauridin, atsiklovir, levomizol va 
boshqa preparatlar beriladi.

M ax su s  p ro f i la k tik a  m a q sa d id a  tir ik  v a k s in a  q o 'l la n i la d i .  
Sitom egalovirus va qizilcha viruslaridan tayyorlangan divaksina ham 
ishlatiladi.

G am m a gerpes viruslar

Bu kenja oilaga ikkita B-lim fotrop viruslar, ya’ni Epshteyn-Barr va 
OITS viruslari kiradi.

E pshteyn-Barr virusi

E p s h te y n -B a rr  v iru s i g a m m a -g e rp e s  v iru s la r  o ila s i 
(Gammaherpesvirinae) va Lymphocryptovirus turkumiga kiradi. Bu virus 
xususiyati gerpesning boshqa viruslari xususiyatlariga o 'xshash, lekin 
antigen tuzilishi bo 'yicha farq qiladi.

A n tigen lari. 1. M embrana antigeni (M A) -  bu antigen zararlangan 
hujayralar yuzasidan topiladi. 2. Yadro antigeni (EB N A ) -  hujayra 
yadrolarida topiladi. 3. Kapsid antigeni. Bu virusning boshqa gerpes 
viruslaridan farqi shundaki, u shikastlangan hujayra (B-lim fotsitlar)ni 
eritib (sitoliz) yubormaydi, ularni ko'paytiradi. Virus hujayralarda uzoq 
vaqt persistent holatida saqlanadi. U m o'tadil iqlimli mam lakatlarda
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yashovchi k ishilar orasida yuqumli m ononukleoz, tropik davlatlarda 
Berkitt lim fom asi, Xitoyda esa nozofaringeal karsinom ani qo 'zg 'atad i. 
Odatda yuqumli mononukleoz, asosan, bolalar va o 'sm irlarda uchraydi. 
Bemorning harorati ko 'tariladi, limfa tugunlari va taloq kattalashadi, 
qondagi m onotsit va lim fotsitlar m iqdori oshadi. Virus halqum dan 
ajraladigan suyuqlik va so 'lakda bo 'ladi, ular, asosan, B-lim fotsitlarda 
ko'payadi.

Bemor sog 'ayganidan so 'ng  m axsus T -k illerlar paydo bo 'lib , ular 
tarkibida virus bo 'lgan B -hujayralam i o 'ld iradi. Tabiiy killerdan K - 
lim fotsitlar ham faollashadi va zararlangan hujayralarni yo 'qotishda 
qatnashadi. Xotira T-hujayralari organizmda umrning oxirigacha aylanib 
yuradi. Qondagi virusni neytrallovchi antitelolar ham uzoq vaqt saqlanadi 
va B -hujayraga yangi viruslarning kirishiga y o 'l qo 'ym aydi.

O 'sm a hujayralarining tarkibida ko 'p  miqdorda birikkan virus genomi 
bo 'ladi. Yadrolarda esa EBNA antigeni topiladi. Bemor sog'ayganidan 
so 'ng  qonida kapsid antigeniga qarshi avval IgM, so 'ng ra  IgG sinfi 
antitelolari hosil bo'ladi. Keyinroq membrana va yadro antigenlariga qarshi 
antitelolar ishlab chiqariladi. Hosil bo 'lgan immunitet odam  umrining 
oxirigacha saqlanib qoladi. Virus DNK sini o 'sm a hujayralarida topish 
uchun m olekular gibridizatsiya va PSR usullaridan foydalaniladi.

P oksviruslar o ilasi (P oxviridae)

Poksviruslarga (lotincha rox-pufakcha) sut em izuvchilar, qushlar va 
hasharo tla rga  n isbatan  patogen  b o 'lg an  k o 'p g in a  v iru sla r k iradi. 
Poxviridae oilasi 2 ta kenja oilaga bo 'linadi: 1 .Chordopoxvirinae -  
um rutqalilarn ing chechak viruslari kiradi. 2. E ntrom opoxvirinae -  
hasharotlarning chechak viruslari kiradi.

Birinchi kenja oila 6 ta turkumdan tashkil topgan. Har bir urug' o 'zining 
umumiy antigenlariga ega bo'lib, irsiy rekombinatsiya qila olish xususiyati 
bor.

Orthopoxvirus turkumiga odam  va maymuniar uchun patogen bo'lgan 
chinchechak viruslari, quyon, sigir va sichqonlarning chechak viruslari 
k irad i. Bu v iru s la r  e f irg a  ch id am li b o 'l ib ,  tovuq  e r itro ts itla rin i 
agglutinatsiya qila oladi.

Parapoxvirus turkum i viruslari hajmi bo 'y icha kichikroq bo 'lib , 
morfologiyasi bilan farq qiladi. U lar efirga ta'sircban, gemagglutinatsiya 
qila olmaydi. Tuyoqli hayvonlar ulam ing tabiiy xo'jayinlari hisoblanadi. 
Bu turkumga sut em izuvchilarning tuguncha virusi, yuqumli pustulyoz 
dermatit vimsi kiradi.
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Avipoxvirus turkumiga qushlar uchun patogen, efirga chidamli viruslar 
mansub.

Capripoxvirus turkumi viruslari q o ‘y, echkilami shikastlaydi va efirga 
ta'sirchan.

Leporipoxvirus turkumiga quyonlardagi fibroma va miksoma viruslari 
kiradi, ular efirga ta’sirchan, hasharotlar orqali yuqishi mumkin.

Suipoxvirus turkumi viruslari ch o ‘chqalar uchun patogen.
Tana va Yaba mollyuskalarining yuqumli viruslari odam uchun patogen 

hisoblanadi, ular hali chechak viruslari tasnifiga kiritilmagan.

C hinchechak  virusi

Chinchechak qadim iy kasallik; epidem iya va pandem iya shaklida bir 
necha bor tarqalib, million-million kishilarning o 'lim iga sabab bo'lgan.

Chinchechak virusi Orthopoxvirus turkumiga kiradi. Uni birinchi bo'lib 
1886-yili J.B 'yuston kashf etdi. 1892-yilda G.Gvamiyeri chinchechak virusi 
bilan zararlangan quyon ko 'zi muguz pardasining gistologik kesmalarini 
ko'rib. hujayra ichida yadroga yaqin joylashgan, o'lchami l-1 0 m k m  gacha 
bo 'lgan  sharsim on yoki o 'roqsim on kiritm alar borligini (Gvarniyeri 
tanachalari) aniqladi. 1906-yili E.Pashen maxsus bo'yash usulini qo'llab, 
pufakchalar ichidagi suyuqlikda virus zarrachalari (Pashen tanachalari) 
borligini kuzatdi.

M orfologiyasi. Virus yirik, o 'lcham i 200-450  nm, ikki cheti bir oz 
bukilgan g'ishtsim on shaklda. Virion murakkab tuzilgan. Uning o'rtasidagi 
gantelga o 'xshash m ag 'iz oqsildan iborat kapsid bilan o 'ralgan. Kapsid 
ichida DNK va ichki oqsil joylashgan. Virionning tashqi qobig 'ida lipidlar 
va turtib chiqqan naysimon oqsillar bor.

Virion tarkibida ikki ipli, butun DNK bo'lib, uning m olekular massasi 
130 md.

Virion tarkibida 30 xil, zararlangan hujayrada esa 50 xil oqsil bo'ladi. 
Virusning 10 xil oqsili fermentlardan iborat bo'lib, nuklein kislotasintezini 
tezlashtiradi.

K o‘paytirish . Chinchechak virusi tovuq embrionida yaxshi ko'payadi. 
Xorion-allantois pardasida oq, mayda, qattiq, atrofidagi to 'qim alardan 
keskin farq qiladigan nuqtasimon dog 'lar (pilakchalar)ni hosil qiladi. 
Viruslar odam  va hayvonlam ing birlamchi ham da undiriluvchi hujayra 
kulturalarida yaxshi ko 'payib , hujayraga patogen ta’sir etadi. Viruslar 
gem adsorbsiya yordam ida iden tifikatsiya q ilinad i. U lar hujayraga 
endositoz yo'l orqali kiradi. Virusni «echintirish»dan boshlab. tooqsilining 
sintezigacha bo 'lgan jarayonlar hujayra sitoplazmasida am alga oshadi.
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V irusning reproduksiya sikli 6 -7  soat davom  etadi, bunda hujayra 
sitoplazm asida dum aloq va o ‘roqsim on Gvarniyeri tanachalari hosil 
bo Nadi. Yetilgan viruslar Goldji apparati orqali koNarilib. ekzotsitoz yoNi 
bilan hujayradan chiqib ketadi.

A ntigen lari. Chinchechakning 4 ta antigeni farqlanadi: L (termolabil) 
va S (term ostabil) eruvchan, nukleoproteidli NP antigen ham da X- 
gemagglutinin.

Poksviruslar oilasiga m ansub barcha viruslar umumiy nukleoprotein 
NP antigen nukleokapsidning oqsili bilan bogNiq. Gem agglutinin jo ‘ja  
eritrotsitlarini agglutinatsiyaga uchratadi. Chinchechak virusi A va AB 
qon guruhlariga ega kishilarning eritrotsitlari bilan ham umumiy antigenga 
ega.

C hidam liligi. Chinchechak virusi 4 С haroratga, efirga, 50%  li glitserin 
eritmasiga, quritishga chidamli. Virus UB nurlar ta’siriga chidamsiz, 100 С 
haroratda qizdirilganda bir necha daqiqada o ‘z faolligini y o ‘qotadi. 3% li 
xloramin, fenol, lizol eritmalari ta’sirida 1 soatdan so ’ng nobud bo'ladi.

H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Chinchechak vimsini sichqon, 
dengiz cho'chqachasining terisiga yuqtirib kasallik qo 'zg 'a tish  mumkin. 
Hayvonlarda kasallik sezilarsiz, mahaliy o 'zgarishlar shaklida kechadi. 
Faqat maymunlarda odamlardagiga o'xshash chinchechak kasalligini hosil 
qilish mumkin.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Kasallik manbai bemor odam. 
V im s kasallikning yashirin davri oxiridan boshlab, to qazg 'oq lan ib  
tushguniga qadar tashqi muhitga ajralib turadi. Kasallikning avji, ya’ni 
og 'iz  shilliq qavatidagi pufakchalam ing yorilishi juda ham yuqumli va 
nihoyatda xavfli xisoblanadi.

Vims havo-tom chi va havodagi chang orqali yuqadi. Kasallikning 
yashirin davri 8 -1 8  kun. Virus yuqori nafas yo 'llarining shilliq qavatlari 
orqali organizm ga kiradi va sirtqi limfa tugunlarida ko 'payadi. So 'ngra 
qonga tushadi va epidermisda yig'ilib, terini zararlaydi. Kasallik to 'satdan 
harorat ko 'tarilish i, bosh va m uskullarda o g 'riq , yuz, badan, oyoq- 
qo 'llarga haqiqiy toshm alar toshishi bilan boshlanadi. Toshmalar avvaligi 
makula ko 'rinishida bo 'lib , key in qattiq do 'm boqchalar -  papulalarga 
aylanadi, so 'ngra ichi suyuqlikka to 'lib , mayda pufakchalar -  vezikulalar, 
ulaming ichidagi suyuqlik yiringga aylanib, yirik pufakchalar -  pustulalar 
hosil bo'ladi.

Yiringlash davrida ikkilamchi bakterial (stafilokokk va streptokokkli) 
infeksiya qo 'sh ilish i mumkin. K o'pincha sog 'aygan kishilarda chuqur 
pustulalar o 'rn id a  chandiqlar qolishi tufayli bem or cho 'tir  b o 'lib  qoladi.
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Toshmalarning m akuladan chandiq hosil boMishigacha o ‘tgan davr 3 
haftacha davom etadi. Teri hujayralarida sitoplazmatik, atsidofil kiritmalar 
-  Gvarniyeri tanachalari paydo bo'ladi.

Kasallik sikl bilan kechadi. Toshm a toshganda harorat pasayadi 
(normallashadi), pustula hosil bo'lishi bilan ko'tariladi. Chinchechakning 
tabiatda 2 shakli mavjud: tabiiy shakli (Variolo major) va alastrim (Variolo 
minor). Bu kasalliklar har xil og 'irlikda kechadi. Chinchechakda letallik 
20-40%  ni tashkil qilsa, alastrimda 1-2%.

Im m u n ite ti. K asallikdan so 'n g  m ustahkam , um rning oxirigacha 
saqlanadigan immunitet hosil bo'ladi; chaqaloqlarga onasidan o'tadi. Odam 
vaksina bilan emlangandan keyin ham kuchli immunitet vujudga keladi.

Immunitet mexanizmi vimsni neytrallovchi va hujayraviy omillar bilan 
b o g 'Iiq . K asa llik d a  em langan  k ish ila r qon za rd o b id a  agg lu tin in , 
kom plem entni b o g 'lovch i, virusni neytrallovchi an tite lo lar ham da 
pretsipitin va lizinlar paydo bo'ladi.

L a b o ra to r iy a  ta sh x is i. C hinchechak tashxisini aniq lash  uchun 
v iru so log ik , v iru soskop ik  va se ro log ik  u su llardan  foydalan ilad i. 
V im soskopiya -  vezikula va pustula ichidagi materialdan tayyorlangan 
surtmalardan Pashen tanachalarini topish. Immunofluoressensiya usuli 
yordamida ham vims antigeni aniqlanadi. Chinchechakda vezikula ichidagi 
materialni elektron m ikroskop ostida tekshirish yaxshi natija beradi. 
V imsologik tekshirishda tovuq em brionining xorion-allantois qobig 'iga, 
hujayra kulturalariga tekshiriluvchi materialni yuqtirib, vims ajratib olinadi 
va ulam i m axsus zardoblar bilanK B R , GATR, NR, G adsTR reaksiyalari 
yordam ida identifikatsiya qilinadi. Serologik tashxis qo 'y ish  uchun juft 
zardob lardag i an tite lo larn ing  osh ish i GATR, KBR v a  ney tra llash  
reaksiyalarida aniqlanadi.

D avolash va profilaktikasi. Kasallikning birinchi kunidanoq bemorga 
chechakka qarshi qayta emlangan kishining qon zardobidan tayyorlangan 
m axsus im m unoglobulin yuboriladi, bem orlarga m etisazon beriladi. 
Ikkilam chi infeksiya rivojlangan hollarda an tib io tik lar (penitsillin , 
levomitsitin) buyuriladi.

Kasallikning oldini olish uchun iloji boricha uni vaqtida aniqlab, bemor 
kasalxonaga yotg'iziladi, muloqotda bo'lgan kishilami nazorat qilib turiladi. 
Infeksiya о ‘chog'i darhol dezinfeksiya qilinadi, tegishli odamlar emlanadi; 
hududda karantin e ’lon qilinadi.

Kasallikni tugatishda maxsus profilaktika muhim omil hisoblanadi. 
Chinchechakka qarshi kurashda E.D .Jenner 1796-yil kashf qilgan tirik 
vaksina ju d a  yuksak sam ara berdi. O ldingi asrda chinchechak ko 'p
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davlatlarda pandem iya shaklida tarqalib, bir necha m illion kishining 
yostig 'in i quritgan edi. Bizning Respublikam izda chinchechak 1936- 
yilidayoq tugatilgan.

1967-yili JSST  butun dunyoda chinchechakni yo 'qo tish  dasturini 
ishlabchiqdi. Budastur barchadavlatlartom onidan muvaffaqiyatli amalga 
oshirildi va keyingi yillarda chinchechakka qarshi emlash to ‘xtatildi.

M aym unlardagi ch inchechak  virusi. Bu virus biologik va antigenlik 
xususiyatlariga ko 'ra  odam lardagi chinchechak virusiga o 'xshash. Ular, 
asosan, maymunlarda, ahyonda odam larda kasallik qo 'zg 'a tad i. Kasallik 
havo-tomchi y o 'li bilan nafaqat m aymunlardan, balki odam lardan ham 
yuqadi. Bu virus chinchechak virusidan yuqori haroratga chidam sizligi, 
sichqon vaquyonlarga patogenligi, M o-antigeni borligi bilan farq qiladi. 
Virus odam larda chinchechakning yengil shakli ko 'rinishida kechadi, 
am m o bu virusning odam larga nisbatan o 'ta  patogen tipi paydo bo'lishi 
mumkin, degan taxminlar mavjud.

O sp a v a k sin a  v iru si (s ig ir  ch ech ag i) . H ayvonlarda uchraydigan 
chinchechak viruslari ichida odam larga nisbatan patogenlari ham bor. 
Ular odam larda isitma, intoksikatsiya va toshma toshishi bilan kechadigan 
o 'tk ir  yuqumli kasalliklarni qo 'zg 'atad i. Markaziy nerv sistemasini ham 
zararlashi mumkin.

Kasallik odam larga kasal sigirlardan yuqadi, lekin odam dan odamga 
yuqmaydi. Bu kasallik, asosan, sut sog'uvchilar, mol boquvchilar, mol 
bilan muloqotda bo'ladiganlarda kuzatiladi.

Virus antigeni odamlardagi chinchechakni qo 'zg 'atuvchi vims antigeni 
bilan o 'xshash bo'lganligi sababli, bu virusdan uzoq yillar davom ida tirik 
vaksina tayyorlandi, hozir esa gen injeneriyasida qulay vektor sifatida 
foydalaniladi.

Tana va Yaba v iruslari qo 'zg 'a tgan  kasallik Keniyada Tana daryosi 
atrofida yashaydigan kishilardan topilgan. Bemorda isitma, holsizlik va 
toshm alar kuzatiladi. Kasallik aloqa orqali va chivinlardan yuqadi. Bu 
viruslar m aym uniar uchun ham patogen hisoblanadi.

Yaba vimsi esa serologik xususiyatiga ko 'ra Tana vim siga yaqin. Unga 
M arkaziy Afrikadagi hududning nomi berilgan. Bu vim s maymunlarda 
o 'sm a kasalligini keltirib chiqaradi.

K ontagioz m olluska virusi

Bu virus faqat odam larga n isbatan  patogen, u lar hali tasnifga 
kiritilmagan poksviruslardir. Odamning undiriluvchi hujayralarida yaxshi 
ko'payadi (amniotik hujayralar, Hela). U jinsiy a ’zo atrofidagi teridaqizil
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rangli tugunchalar hosil qiladi, bular keyinchalik yiringli papulaga aylanadi. 
Agar organizm da immuntanqislik holati b o ‘lsa, toshm a butun badanga 
tarqaladi. Virus bevosita va bilvosita y o ‘l bilan, bolalarga ko 'pincha suv 
havzalarida cho 'm ilganda yuqadi.

G epatit viruslari

Odamlarda gepatit kasalligini keltirib chiqaruvchi viruslarning 7 xili A, 
В, С, E, D, G, F  ma'lum.

Gepatit A virusi

Gepatit A virusi (HAV-Hepatitis, F, vim s) 1883-yili Picornoviridae 
oilasiga va enteroviruslar turkum iga kiritilgan 72-tip virusi hisoblanadi.

Yuqumli gepatit qadimiy kasallik bo'lib, Gippokratning asarlarida ham 
sariq kasalligi deb bayon etilgan. Keyinchalik epidemik gepatit, kataral 
sariq kasalligi. parenxim atoz gepatit deb nom lanib kelindi. 1891-yili 
S.P.Botkin bu kasallikni chuqur tekshirib, yuqumli ekanligini isbotlaganligi 
tufayli u Botkin kasalligi deb ham yuritiladi. Gepatit A ning qo'zg'atuvchisi 
uzoq vaqtgacha nom a’lum bo 'lib  keldi, keyingi yillarda uning etiologiyasi 
to 'g 'ris ida  aniq m a’lumotlarga ega bo'lindi.

M orfologiyasi. Vims ikosaedr yoki sharsimon shaklda bo'lib, kattaligi 
2 7 -3 2  nm, virion  m arkazida b ir ipli m usbat-R N K  bor. K ubsim on 
sim metriyaga ega RNK molekulasi tashqi tomonidan nukleokapsid bilan 
o 'ralgan. Nukleokapsid o 'z  navbatida 32 ta kapsomerdan tashkil topgan. 
Vims tarkibida yog ' va uglevodlar bo'lm aydi.

K o ‘p a y tir ish . Gepatit A virusi Janubiy A m erikada yashaydigan 
marm ozet va shim panze maymunlari organizmida ko'payadi. Vims jigar 
hujayralarida uzoq vaqt saqlanadi. Hozir virusning to 'q im a kulturasiga 
moslashgan, kuchsizlantirilgan shtammi olingan, ammo vimsni hujayradan 
ajratib olish ju d a  murakkab jarayon.

A ntigenligi. Gepatit A vim sida4 xil oqsil (VP1, VP2, VP3, VP4) borligi 
aniqlangan. Bitta virusga xos kapsid oqsili bilan bog'Iiq antigen m a'lum . 
Virusning ikkita serologik tipi mavjud bo 'lib , ular bir-biriga nisbatan 
kesishma immunitet hosil qilmaydi.

C h id am lilig i. Virus boshqa enteroviruslarga nisbatan tashqi muhit 
ta 'siriga chidam li; 60 С qizdirilganda 1-2 soat, 100 С qaynatilganda va 
UB nurlar ta’sirida tez, dezinfeksiya qiluvchi moddalar ta’sirida esa bir 
necha daqiqada o 'z  faolligini yo'qotadi. Virusning yuqish xususiyati -  
20°C da bir necha yil davom etadi. Bemor va vim s tashib yum vchilarning 
najasi va siydigida uzoq saqlanadi.
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H ayvon larga  n isbatan  patogen lig i. Gepatit A  virusi tabiiy sharoitda 
faqat odam larda kasallik q o ‘z g ‘atadi. Am m o shim panze, m arm ozet 
turkum iga xos m aym uniar bu viruslarga moyil. Shuning uchun Afrika 
davlatlarida ushbu kasallikning tabiiy o ‘choqlari bor deb taxmin qilinadi.

K asallikn ing  odam lardagi patogenezi. Gepatit A virusining manbai 
bem or, ayn iqsa, yengil, sa riqsiz  shak lla ri o ‘ta  xavfli hisoblanadi. 
Kasallikning yashirin davri va sariqlik oldi davrida bemorning najasi orqali 
tashqi muhitga juda ko 'p  virus ajraladi, shuning uchun bu davr atrofdagilar 
uchun o 'ta  xavfli hisoblanadi. Virus sog 'lom  odam larga ifloslangan suv, 
oziq-ovqat, uy ro 'z g 'o r  buyumlari, pashshalar orqali fekal-oral y o 'l bilan 
yuqadi.

Gepatit A bilan asosan 4 yoshdan 15 yoshgacha bo 'lgan  bolalar 
kasallanadi. Kasallik mavsumiy xarakterga ega bo 'lib , ko 'p incha yilning 
kuz va qish fasllarida kuzatiladi.

Virus ingichka ichak shilliq qavatining epitelial hujayralariga yetib borib, 
ular ichiga kirib ko'paya boshlaydi. Kasallikning yashirin davri 15-30 kun 
bo'lib, bemorda sariqlik belgilari paydo bo'lgunga qadar davom etadi. Bu 
davrda virus qonga tushadi va qon bilan butun organizmga tarqalib, jigar 
hujayralarida ko'payadi va uni zararlaydi. Natijada gepatitning belgilari 
namoyon bo 'ladi. Kasallikning o 'tk ir xilida harorat ko'tariladi. Prodromal 
davri 5 -7  kun. Bu davrda huddi grippgaxos alomatlar: bosh og'rig 'i, holsizlik, 
kataral simptomlar yuzaga keladi. Oradan bir oz vaqt o 'tgach m e’da-ichak 
kasalligining belgilari namoyon bo'ladi: ishtaha yo'qoladi, ko 'ngil ayniydi, 
bemor qayt qiladi, o 'ng  qovurg 'a osti og'riydi, sekin-asta k o 'z  va badan 
sarg'ayadi, jigar sohasida og'irlik va og'riq paydo bo'ladi, jigar kattalashadi. 
Bu davrda peshob to'qlashadi, najas esa rangsizlanadi. Gepatit A da badan 
sarg 'aym asligi ham mumkin, bu ko 'p incha yosh bolalarda uchraydi. 
Gepatitdan so 'ng  bemor to 'liq  tuzalib ketadi.

Im m uniteti. Bemor sog'ayganidan so 'ng  umrining ohirigacha davom 
etadigan kuchli turg 'un im m unitet paydo bo 'ladi. Qonda hosil bo 'lgan 
IgM antitelolar organizmda 3 -4  oygacha saqlanib qoladi, so 'ngra IgG 
sinf antitelolar paydo bo'ladi. Sekretor IgA sinf im m unoglobulinlarining 
ham sintez qilinishi tasdiqlangan.

L aboratoriya tashxisi. Tekshirish uchun bemordan najas va qon olinib, 
virus zarrachalari IEM , virus antigeni IFA va RIA usullari yordamida 
aniqlanadi.

Serologik tashxis virusga qarshi IgM va IgG antitelolar, IFA va RIA 
reaksiyalarida topiladi. Virus maxsus IgM immunoglobulinlari kasallikning 
o 'tk ir  davridan darak beradi.
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G epatitlar tashxisida biokimyoviy ko'rsatkichlar aniq va tez tashxis 
qo*yishda katta yordam beradi. Bunda bem orning zardobidagi bilirubin 
(a so sa n , b o g N an g a n  tu ri k o ’p a y a d i) , fe rm e n tla r  (a ld o la z a , 
am inotransferazalar -  AIAT, AsAT va boshqalar), timol sinam asi kabi 
ko 'rsatk ichlar oshgani aniqlanadi.

D avosi va profilaktikasi. Maxsus davosi y o ‘q, simptomatik davolash 
choralari qo'llaniladi.

K asallikning oldini olish uchun bem or alohida xonaga yotqiziladi. U 
bilan muloqotda bo'lgan kishilar nazoratga olinib, xona va idish-tovoqlari 
dezinfeksiya qilinadi. Bemor bilan muloqotda bo 'lgan 3 oylikdan 10 
yoshgacha bolalarga immunoglobulin yuboriladi. Hozir o'ldirilgan vaksina 
ishlab chiqilgan, u bilan ikki marta emlash insonni uzoq vaqtgacha himoya 
qiladi.

G epatit В virusi (H BV )

Gepatit В virusi gepadnaviruslar (Hepadnaviridae) oilasiga kiradi, bu 
oilaga hayvonlar, kemiruvchilara va qushlarda kasallik qo'zg 'atuvchi yana 
3 ta virus ham  kiradi. Gepatit virusining zarrachasini 1970-yili D.Deyn 
bemor najasidan elektron mikroskop yordamida topgan, shu sababli Deyn 
zarrachasi deb nomlangan.

M orfo log iyasi. Virion yoki Deyn zarrachasi sferik shaklda bo 'lib , 
o 'lcham i 4 2 -45  nm. V irionning m ag 'zi -  nukleokapsid ikosaedr tip 
sim metriyaga ega, 180 ta kapsomerlardan tashkil topgan. Virion tashqi 
tomondan lipoproteindan iborat qobiq bilan o 'ralgan. Virion tarkibida 
DNK, oqsil, ferment, lipid va uglevodlar bor.

HBV ning tuzilishi noyob bo'lib, ipli xalqasimon DNK molekulasidan 
iborat, ammo boshqa DNK tutuvchi viruslardan farqli o 'laroq , unda bitta 
ipli qismi ham mavjud. Virus tarkibida DNK-polim eraza va proteinkinaza 
fermentlari mavjud.

A ntigen lari. Gepatit В virusining tashqi qobig 'i murakkab tuzilishga 
ega bo'lib, virus va hujayra oqsilidan tashkil topgan. Virus tarkibida dastlab 
Avstraliya antigeni deb nomlangan HBs-antigeni va HBc. HBe, HBx 
antigenlari bor. HBs antigen bog 'lanm agan  holda qonda top iladi, 
protektivlik xossaga ega.

HBs-antigenining 3 ta kenja oilasi mavjud: adw, ayw va ayr. U lar yer 
yuzining turli hududlarida tarqalgan.

Soch (o 'zak) antigen nukleoprotein tabiatli bo 'lib , NBc-antigeni deb 
ataladi.
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HBe antigeni HBc antigenlari kabi o ‘zak antigeni hisoblanadi. HBx- 
antigen hali to ‘liq o 'rganilgan em as. Ammo bu antigen gepatotsitlarning 
rak hujayralariga aylanishida ishtirok etadi degan taxminlar ham bof. Bemor 
organizmida, asosan, HBs, HBc va HBe antigenlariga qarshi antitelolar 
hosil b o 'lad i. G epatit В k asa llig id a  H B s- an tigen  asosiy  m arker 
hisoblanadi, chunki u kasallikning birinchi kunidan to rekonvalessensiya 
davrining oxirigacha topiladi.

K o ‘p a y tir ish . G epatit В virusi hu jayra ku ltu ra larida  va tovuq 
em brionlarida ko'paym aydi. U lar replikatsiyasi va virus genom ining 
transkripsiyasi gepatotsit hujayralarining yadrosida sodir bo 'ladi. Bunda 
halqasim on DNK m olekulasidagi nuqsonli zanjir D N K -polim eraza 
yordam ida tiklanadi, shundan keyin har ikkala ip ham replikatsiyaga 
uchraydi. Bunda virus DNK sidan RNK molekulasi transkripsiya qilinadi 
va RNK matritsasida qayta transkripsiya yordam ida virus DNK sining 
sintezi boshlanadi. Bu hodisa zararlangan gepatotsit hujayralarining 
qayta transkriptaza fermentlari yordamida ro 'y  beradi. Buning molekular 
mexanizmi hozircha to 'liq o'rganilmagan.

Virus genomidan bir vaqtning o 'zida gepatotsitlar ribosomalariga HBc 
va HBs antigenlarni, virusga xos fennent va kapsid oqsillarini sintez qilish 
to ' g ' ri si da ax borot ber i 1 adi.

C hidam lilig i. Gepatit В virusi tashqi muhit om illarigachidam li, 60°C 
qizdirilganda b ir necha soatda, qaynatilganda 15-20 daqiqadan so 'ng  
o 'z  faolligini yo 'qotadi. Qon plazmasiga UB nur ta’sir ettirilganda va -  
20 С da saqlanganda virus yuqish va antigenlik xossalarini saqlab qoladi. 
Dezinfeksiyalovchi moddalar (formalin, xloramin, fenol, efir va boshqalar) 
ta’siriga chidamli.

H ayvon larga  n isb atan  p atogen lig i. G epatit В virusi shim panze 
maymunlari orasida keng tarqalgan bo'lib, ulardan 25% da HBs-antigenga 
qarshi H Bs-antitelolar borligi aniqlangan. Gepatit V virusining barcha 
serotiplari uzoq adaptatsiya natijasida shim panzeda kasallikning sariqsiz 
yengil shakllarini qo 'zg 'atadi.

K asallikning odam lardagi patogenezi. Gepatit В ning manbai bemor 
va virus tashib yuruvchi lar hisoblanadi. Yer sharida 500 mln. dan ortiq 
virus tashib yuruvchilar bor. Virus, asosan, parenteral yo 'l bilan, yaxshi 
sterillanmagan tibbiyot asboblari (shprits, igna, skalpel tish davolashda 
ishlatiladigan asboblar va boshqalar) ham da jinsiy aloqa orqali yuqadi. 
Odam uchun 0,001 ml plazma yoki qon yuqumli miqdor hisoblanadi. Vims 
odam organizmidagi barcha biologik suyuqliklarda bo'ladi, shuning uchun
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onadan bolaga yo 'ldosh orqali, ko 'krak  sutidan ham o 'tad i. Tibbiyot 
xodimlari bu infeksiya bo 'yicha xavfli guruhga kiradi.

Yashirin davri uzoq, 30 kundan 180 kungacha. G epatit В virusining 
organizm ga kirish darvozalari qon tom irlar bo 'lganlig i sababli, virus 
infeksion jarayonning boshidan qonga tushadi va butun organizm ga 
tarqalib, gepatotsit hujayralariga yopishadi. Ammo virus reproduksiyasi 
gepatotsit hujayrasini lizisga olib kelmaydi, ya’ni gepatit В virusi gepatotsit 
hujayrasiga to 'g 'ridan-to 'g 'ri sitopatik ta’sir ko'rsatmaydi. Shuning uchun 
jiga rdag i asosiy  pato log ik  ja rayon , virusni g epa to ts it hu jayrasiga 
kirishidan boshlanm asdan, balki im m unotsitlarni hujayraning tashqi 
membranasida virus antigenlarini aniqlash vaqtidan boshlanadi. Shunday 
q ilib , g e p a tit  В v iru s id a  g e p a to ts it h u ja y ra la rin in g  za ra rlan ish i 
immunopatologik sabablarga asoslangan.

Gepatit В patogenlik shakllarining xilma-xilligi (o'tkir, o 'rtacha o'tkir. 
surunkali, persistensiyalovchi) kasallik qo 'zg 'a tuvch i antigenlarining 
gepatotsit hujayralari bilan o 'zaro  ta’sirlashishiga bog'Iiq. Natijada bir 
tom ondan, produktiv  yoki integrativ  infeksiya rivo jlansa, ikkinchi 
tomondan immun javob shakli va immunopatologik nam oyon bo 'lish  
darajasi ro 'y  beradi. Masalan, gepatit В kasalligining o 'tk ir  shaklida T -  
xelperlar faolligi bostiriladi, surunkali shaklida esa T -su p resso rla r 
jarayoniga ja lb  qilinadi. T -supressorlar faolligining doim iy ravishda 
bostirilishi natijasida autoim m un reaksiyalar rivo jlan ish iga  sharoit 
tug'iladi, bu reaksiyalar o 'zining hujayra antigenlariga va birinchi navbatda 
jigar lipoproteiniga qaratilgan bo 'ladi. T -xelperlari ingibitsiyasi tufayli 
virus antigenlarini aniqlab olish sustlashadi, bu esa oxir-oqibatda antitelo 
hosil bo'lishini kamaytiradi.

HBV gepatotsitlar bilan bir qatorda makrofaglarga ham ta’sir ko'rsatib, 
hatto o 'zin ing  DNK genomini makrofag genom iga biriktirishi mumkin. 
Immun javobning normal rivojlanishida makrofag membranasidagi virus 
antigenlari gumoral immunitetni faollashtiradi, natijada HBs-. Hbe-, HBc- 
an tite lo lar sin tez  qiladi. HBV lar m akrofag larn i zararlaganda, T -  
xelperlardagi kabi antigenlarni tanishda nuqsonlar vujudga keladi, natijada 
imm untanqislik holatlari rivojlanib. gepatit В ning persistensiya qilishiga 
sabab bo 'ladi.

Kasallik o g 'ir  kechadi, jigarning o 'tk ir  distrofiyasi 6 -15%  hollarda 
surunkalikka o 'tadi, bu jarayon jigarda birlamchi o 'sm a  kasalligining 
rivojlanishiga olib keladi. Shu sababli, bu kasallikda letallik yuqori. Ammo 
m a'lum  bir hollarda kasallik simptomsiz infeksiya ko'rinishda ham kechishi 
mumkin. Bunda bemorlar qonida HbsA ni uzoq vaqtgacha aniqlasa bo'ladi.
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Im m uniteti. Bemor sog'ayganidan so 'ng nisbatan turg 'un immunitet 
hosil bo 'ladi. Gepatit В virusiga qarshi HBc va H Bs-antitelolar 50% 
bem orlarda topiladi. HBs-antigenga qarshi. asosan, protektiv antitelolar 
sintez qilinadi.

Laboratoriya tashxisi. Gepatit В tashxisida bemorning qon zardobidagi 
antigen va antitelolarni RIA, IFA usullaridan foydalanib aniqlanadi. HBs- 
antigen surunkali va sim ptomsiz infeksiyalarda topiladi. Bemorlarda Hbe 
va HBc antigen lar topilishi katta diagnostik ahamiyatga ega, chunki bular 
infeksiyaning yashirin davridan to 6-8 oygacha aniqlanishi mumkin.

G epatit В virusining antigenlari va antitelolarini aniq lash  faqat 
diagnostik emas, balki prognostik ahamiyatga ham ega. Turli antigenlarga 
qarshi antitelolarning sintez qilish dinamikasi har xil bo 'lib , prodromal 
davrda HBc-antitelolar, so 'ngra Hbe-antitelolar, eng keyin HBs-antitelolar 
paydo bo 'lad i. U yoki bu antigenga qarshi paydo bo 'lgan  antitelolarga 
qarab kasallik davrini aniqlash mumkin. O 'tkir gepatit В tashxisini qo'yish 
uchun bem orning qon zardobida HBc-antigenga qarshi IgM ni topish 
muhim ahamiyatga ega.

Jigar faoliyatini aniqlash uchun qondagi bilirubin, aldoza, transaminaza 
va boshqa ferm entlar m iqdorini belgilovchi biokim yoviy sinam alar 
qo'yiladi.

D avosi va  p rofilak tik asi. Bemorlarga yuqori kaloriyali, uglevod va 
oqsillarga boy ovqatlar beriladi; vitaminlar, glyukosteroid va interferonlar 
qo'llaniladi. Bunda eng muhimi parhezga rioya qilish hisoblanadi.

O 'zbekistonda gepatit kasalligiga erta tashxis qo 'yish va uning oldini 
olishga O 'zR FA  akademigi T.O.Daminov katta hissa qo 'shdi.

G epa tit В ning o ld in i o lish  uchun tibb iyo t asb o b larin i sifatli 
sterilizatsiya qilish, bir marta ishlatiladigan shprits va tibbiyot asboblaridan 
foydalan ish  lozim . M axsus profilak tikasi uchun surunkali tashib 
yuruvchilar plazmasidan tayyorlangan HBs-vaksina ishlatiladi.

Hozir gepatit В ga qarshi gennoijnener-rekom binat-achitqi vaksinasi 
olingan. Bu vaksina O 'zbekistonda profilaktik emlash kalendariga muvofiq 
3 marta. ya’ni chaqaloq tug'ilganidan so 'ng  12-24 soat ichida, 2 oyligida 
va 9 oyligida muskul orasiga yuboriladi. Immunitet 5 yilgacha saqlanadi.

G epatit D  (D elta infeksiya)

G ep a titn in g  d e lta -v iru s  q o 'z g ’a tu v c h is in i 1977-y ili M .R ize tt o 'z  k asb d o sh la ri 
bilan surunkali gepatit V bilan o g 'r ig a n  bem orning  jig a r  to 'q im asi va gepato tsitlarin ing  
yadrosidan  IF  u su lida  a jra tib  o lishga m uvaffaq  b o 'lg an .

D e lta -v iru s  va  an ti D a n ti te lo la r  im m u n o lo g ik  x u s u s iy a tla r i b ilan  g e p a tit  V 
v irusin ing  oqsillaridan  farq q iladi. Lekin delta-v irus gepatit В virusi b ilan  do im o birga
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uchrayd i. V irus s fe rik  shak lda  b o 'l ib . o 'lch a m i 3 5 -3 7  nm. U ta sh q i H B s-an tigendan  
tashkil topgan qob iq  bilan o 'ra lg an . V irus o 'z ag id a  RN K  m olekulasi va  ichki oqsil (D- 
an tigen) bor. O qsil della  v irusning  yagona  v irusm axsus genom i m ahsu li x isoblanadi. 
G enom  b ir ipli halqasim on  R N K -m oleku lasidan  iborat. V irus g e pato tsit hujayralarida  
m u s ta q il k o 'p a y a  o lm a y d i. sh u n in g  u c h u n  g e p a tit  В v iru s i « y o rd a m c h i»  s ifa tid a  
ish tirok  e tish i kerak . D elta -v iru s su runkali gepatit В b ilan  zararlan g an  bem orlarn ing  
qon idan  top ilad i. H ozir H DV gep atitn in g  I. II va  III tiplari fa rq lanad i.

Infeksiya m anbai delta-v irus bilan kasallangan bem or va  v irus ta sh ib  yuruvch ilar 
hisoblanadi. G epatit D ning epidem iologiyasi gepatit В ga o 'x sh ash  qon va jin s iy  y o 'l  
orqali yuqadi. O nadan bolaga ham  o 'tish i m um kin. O dam  delta-virusni yuqtirib olganida 
ko in feksiya  yoki superin feksiya yuzaga keladi. K asallikning  y ash irin  davri 3 -4  hafta. 
bunda harorat 3 8 -3 9  С  ga ko 'tarilad i, holsizlik , k o 'ng il aynishi. qay t q ilish  va qorinda 
og 'riq  paydo b o 'lad i. 2 -3  kundan so 'n g  peshobning rangi to 'q lashad i. najas rangsizlanadi. 
k o 'z  oqi va badan sarg 'ayadi. j ig a r  va taloq kattalashadi. Q onda bilirubin . ALT va AST. 
p ro trom bin  indeks k o 'rsa tk ich la ri o shad i. K asallik  o g 'i r  kech ib , k o ’p  ho lla rda  o 'l im  
bilan tugaydi.

L a b o r a t o r i y a  t a s h x i s i .  A ralash  infeksiyaga tashx is  q o 'y ish  uchun  qonda  gepatit 
В va gepatit D  m arkerla rin i topish  zaru r (H B s A g va an ti-H B s IgM , an ti-N D  IgM ). 
D e lta -v iru s  an tig e n i IFA va R IA  usu lla ri y o rd am id a  an iq lan ad i. A n ti-d e lta  IgM  ni 
topish m uhim  d iagnostik  aham iyatga ega. Im m unologik tekshirish lar bilan b ir qatorda 
b io k im y o v iy  te k sh irish la r ham  o lib  bo rilad i.

M axsus p ro filak tik as id a  gepatit В g a  qarsh i em lanad i.

G epatit С  virusi

1989-yili A Q S h  da C oog  va Y aponiyada A rim o lar o 'z  h am kasb lari b ilan  bem or 
qon zardobidan gepatit С  v im sin i a jra tib  o lishga m uvaffaq bo 'ld ilar. B u virus k o 'pg ina  
x u su siy a tla rig a  k o 'r a  F lav iv irid ae  o ila s ig a  k iritilgan . G ep atit С  v iru s in in g  o 'lch a m i 
3 0 -8 0  nm, q o b ig 'i  bor, genom i b ir ipli m usbat R N K  dan  iborat.

G e p a t i t  S b o s h q a  o ' t k i r  g e p a t i t la r  o ra s id a  6 -4 8 .5 %  n i, O ’z b e k is to n d a  bu 
k o 'rsa tk ic h  5 .1%  ni tashk il q ilad i.

G epatit С  v irusi parenteral y o 'l .  y o 'ld o sh  va jin s iy  a loqa  orqali yuqad i. Yashirin 
davri bir necha haftadan 5  oygacha. K asallikning klinik belgilari gepatit В ga o 'x sh ash . 
O 'tk i r  g ep a tit S  50%  dan  k o 'p ro q  ho lla rda  su runka li sh ak lg a  o 't a d i .  sh u n d an  20%  
bem orlarda j ig a r  sirrozi rivojlanadi. Bu virus jig a rn in g  b irlam chi raki paydo  b o 'lish ida  
m uhim  rol o 'n a y d i.

G e p a ti t  С  g a  ta sh x is  q o 'y is h d a  k a s a llik n in g  k lin ik  b e lg ila r ig a .  b io k im y o v iy  
tek sh irish la rg a  h am d a  qon zard o b id a  g ep atit С  v iru s ig a  qarsh i a n tite lo la rn i IFA va 
RIA usullarda an iq lashga asoslaniladi. H ozir. kasallikni yashirin  davrida  qondagi v im s 
R N K  sini PSR  usuli yo rdam ida  5 - 6  soat ich ida  an iq lash  m um kin.

D a v o la sh d a . a so sa n , in te rfe ro n  q o 'l la n i la d i .  M ax su s  d av o si v a  p ro f ila k tik a s i 
ish la b  ch iq iim agan .

Gepatit E  virusi

G epatit E  v irusi k o 'p g in a  xususiyatlari bilan gepatit A v im siga va kalitsiv im slarga 
o ‘xshasa-da. am m o bu o ilaga  k iritilm agan. V im sning o 'lch a m i 3 2 -3 4  nm . genom  bir 
ipli m usbat RN K  dan  iborat. Bem orning najasi e lektron  m ikroskop os tida  tekshirilganda 
E  v irusn i top ish  m um kin .
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Infeksiya m anbai bem or: kasallik suv orqali tarqaladi. HEV ning yuqishi fekal-oral 
y o 'l  b o 'lib . k o 'p in ch a  15 -3 0  yoshdagi odam lar kasallanadi. H om ilador ayollarda o g 'ir  
k ech ad i. G ep a tit Ye ep id e m iy a  sh ak lid a  ta rq a lib . b a r  7 -8 -y ild a  q a y ta la n ib  tu rad i. 
M ark az iy  O siy o  d a v la tla r id a  g e p a tit E  k o 'p ro q  u ch ray d i. 1997-yili O 'z b e k is to n d a  
b o 'l ib  o 'tg an  gepatit cp idem iyasi HB V  bilan b og 'Iiq  b o 'lg an , degan m a 'lu m o tlar bor.

K asa llikn ing  yash irin  davri 1 4 -5 0  kun. G ep atit E  ning  k lin ik  b e lg ila ri. asosan . 
gepatit A ga o 'x s h a y d i. lekin kasallik  a sta -sek in  rivojlanadi.

G ep a tit E e p id e m iy a la r i v a q tid a  bu  k a sa llik  b ilan  o g 'r ig a n  h o m ila d o r ay o lla r 
o 'l im i 10-40%  gach a  b o 'lish i m um kin. K asa llikn ing  o g 'i r  kech ish i hom ilaga  keskin  
sa lb iy  ta 's ir  q ila d i. b u n d a  h a r  ikki b o lad an  b iri o 'l ik  tu g 'i la d i .  K asa llik d an  s o 'n g  
kuchli, butun u m r davom  etad igan  im m unitet hosil b o 'lad i. G epatit E  ga laboratoriya 
ta sh x is i q o 'y is h  u ch u n  b e m o rn in g  q o n  z a rd o b id a  g e p a tit  E  g a  q a rsh i a n ti te lo la r  
an iq lanad i.

K asa llikn ing  b o sh lan g 'ich  dav rid a  bem or najasin i im m unoelek tronm ik-roskopiya  
b ilan  tek sh irib  g ep a tit E v im sin i top ish  m um kin .

U m um iy p ro filak tik as i g ep a tit E  ga o 'x sh a sh . m axsus p ro filak tik as i hali ish lab  
ch iq iim ag an .

O nkogen  viruslar

X X  asrn in g  b o sh la r id a  h ay v o n la rd ag i o 's m a  h u ja y ra la rid an  f i l tr  (su zg ich )d an  
o 'tu v c h i  a n ti te lo la r  a jra tib  o lin a  b o sh lan d i. k e y in c h a lik  u la r b o sh q a  h ay v o n la rg a  
yuq tirilganda u larda o 'sm a  rivojlanadi. M asalan: V.EIIerman tovuq lar leykozi. P.Raus. 
R .Shoun. J .B ittn e rla r tovuq sarkom asi. kuyon papillom asi va sichqon larn ing  su t bezi 
rak in i filtlan u v c h i m av ju d o tla r y uzaga  kc ltirish in i isbo tlashd i.

1950-y ili L .A .Z ilb e r  x av fli o 's m a  k a sa llik la r in in g  v u ju d g a  k e lish  sab a b la rin i 
tu s h u n t i r ib  b e ra d ig a n  v i ru s o lo g ik  n a z a r iy a n i  y a r a td i .  B u n a z a r iy a  h o z irg i  
o n kov iru so log iyan ing  rivo jlan ish iga  m uhim  ta ’s ir  k o 'rsa td i. U shbu nazariyaga  k o 'ra  
D NK tu tuvch i o n k o v iru s la r p rov iru s sh ak lid a  hu jay ra  g enom iga  b irik ib  o lad i. B itta 
hu jay ra  g en o m ig a  b ir  nech a  p ro v iru s  D N K  si b irik k an  b o 'l ish i m u m kin . U lam ing  
ay rim laridan  v iru sg a  m axsus i-R N K  transk rip s iya  q ilin ad i, u la r o 'z  n avbatida  virus 
oqsili T -a n t ig e n n in g  (lo tin ch a  tu m o r —  o 's m a )  s in tezi to 'g 'r i s id a  ax b o ro t b erad i. 
Bu an tig en  h u jay ran in g  s ito p lazm atik  m em b ran asid a . ayrim  h o lla rd a  esa y ad rosida  
to p ilad i.

19 6 0 -y illa rd a  D N K  n ing  m o lek u la r g ib rid iz a ts iy a  q ilish  u su li b ilan  h aq iq a td a  
v im s D N K  si transfo rm atsiya  q ilingan hujayraning genom i bilan birikkanlig i isbotlandi. 
H u ja y ra  g en o m i b ilan  b ir ik k an  v im s  D N K  si p ro v iru s  d e b  a ta la d i. A m m o  D N K  
hu jay ra  g en o m ig a  b irik ish  m exan izm i faqat D N K  tu tuvch i v iru s la r uchun  taa lluq li 
b o 'l ib . R N K  tu tuvch i onkogen  v iru s la rga  bu m exanizm ni q o 'l la b  b o 'lm a s  ed i. RN K  
tu tu v c h i o n k o g e n  v i ru s la r  ta rk ib id a  q a y ta  t r a n s k r ip s iy a  q i lu v c h i  (R N K -D N K  
p o lim e raz a ) fe rm en tn in g  to p ilish i. R N K  tu tu v ch i v iru s la r genom i h u jay ra  genom i 
b ilan  b irik ish i m um kin lig in i isbotladi.

H ozir o n kogen  v im slar. asosan . ikki g u m h g a  b o 'lin ad i:

I. D N K  tu tuvch i viruslar:
a ) P a p o v av iru s la r:

—  P ap illo m a v iru s la r
—  P o lio m av iru s la r

b) A denov iru slar
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d) G erpes v iru s la r
e ) P o k sv iru s la r

II. R N K  tu tu v c h i v iru s la r (re trov iru s la r):
1. O nk o v iru sla rn in g  A  tipi
2. O n k o v iru s la rn in g  В tipi
3. O n k o v iru s la rn in g  С tipi
4 . O n k o v iru s la rn in g  D tipi
O nkov iru sla r. asosan . norm al hu jayralarn i o 's m a  h u jay ra la riga  ay lan tirib , ayrim  

hujayralarda xavfsiz, ayrim larida esa  xavfli o 's m a  (rak) vu judga kelishga sabab b o 'lad i.

R N K  tutuvchi onkogen viruslar

O n k o v iru s la r ta rk ib ida  q ay ta  tra n sk rip taza  b o 'lg a n lig i u chun , u la r re tro v iru sla r 
o ila s i, O ncov irinae  ken ja  o ila s ig a  k iradi.

O nkoviruslar kenja oilasiga. asosan. В. C, D tip viruslar kiradi. Ayrim  o lim lar yana 
to 'r tin c h i A tip idag i v iru s lam i ham  k iritad ilar. B unga nuqson li no in fek sio n  v iru s la r 
kiradi. O nkoviruslarn ing  barchasi re trov iruslar o ilasiga  xos xususiya tla rga  ega.

M o r f o l o g iy a s i .  V iruslar sferik  shak lda  b o 'l ib , o 'lch a m i 8 0 -1 0 0  nm . lipoprotein li 
tashq i q o b iq  b ilan  o 'ra lg an .V ir io n  ich ida  sp ira l sh ak lid a  n u k leo p ro te id  jo y la sh g an . 
G enom i b ir  ip li m usbat R N K  dan  ta sh k il topgan . Bu v iru s la r g en o m i 4  ta  g endan  
ib o ra t.

K o ‘p a y t i r i s h  ( r e p l i k a t s i y a s i ) .  O n k o v iru s la r  b ir la m c h i h a m d a  u n d ir i lu v c h i 
h u ja y ra  k u l tu r a la r id a  k o 'p a y t i r i l a d i .  O n k o v ir u s la r  o 's m a g a  m o y il  h a y v o n la r  
o rg a n iz m id a  ham  k o 'p a y a d i.

O n k o v ir u s la r  fa q a t  b o 'l in a y o tg a n  h u ja y r a la r d a  k o 'p a y a d i .  T in c h  y o tg a n  
hu jay ra larda  e sa , prov irus D NK sin tez  q ilinm ayd i, shu sababli v iru s  genom i hujayra  
x rom osom asi b ilan  b irik a  o lm ayd i.

R eproduksiya ja rayon i bir necha  bosqichda kechadi: adsorbsiya, hujayraga kirish, 
d e p ro te in iz a ts iy a  va v irio n la rn in g  hosil b o 'l is h i .  Z a ra rlan g an  h u ja y ra la r  o 'lm a y d i, 
tran sfo rm a ts iy ag a  uch ray d i. n a tijad a  u la r o 's m a  h u jay ra la rig a  ay lanad i.

A n t i g e n l a r i .  O n k o v iru s la r  g u ru h  va tip g a  xos a n tig e n g a  e g a . G u ru h  an tig en i 
n u k le o k a p sid n in g  p o iip e p iid la ri b ilan  b o g 'I iq . Bu a n tig en  V. S  v a  D tip la r  uchun  
um um iy  h iso b la n ad i. T ip g a  xos a n tig e n la r  ta sh q i q o b iq n in g  g lik o p ro te in la r i b ilan  
b og 'Iiq  b o 'l ib , onkov irusn ing  В. С  va D tip larida  uchraydi.

V i r u s  o n k o g e n e z i n i n g  m e x a n i z m i .  R N K  tu tu v c h i  o n k o g e n  v i r u s la r  
g e nom in ing  h u jay ra  genom i b ilan  b irik ish i m urakkab  ja ray o n  b o 'l ib ,  bunda  m axsus 
ferm ent v iru sn ing  qay ta  transk rip tazasida  qa tnashad i. T ran sk rip taza  yo rd am id a  v irus 
R N K  si m a tr its a s id a  u n g a  k o m p le m e n ta r  b o 'lg a n  D N K  s in te z  q il in a d i.  Bu D N K  
hujayra  D N K  si bilan birikadi.

H u jay ra  genom i b ilan  b irikkan  v irus genom i ta rk ib ida  «onkogen»  d eb  ata luvch i 
g en la r m avjud. U lar « transpozonlar»  ham  d eb  a ta lad i. Bu o 'z  navbatida  hu jayran ing  
norm al b o 'l in ish in i b u zad i. n a tijad a  hu jay ra  nazo ra tsiz  b o 'l in a  bosh layd i.

O n k o v i r u s l a r n i n g  С  t ip i  qush , s ichqon , m ushuk. m aym un, q o ram o l va  boshqa 
h a y v o n la rd a  le y k o z  h am d a  sa rk o m a  q o 'z g 'a tu v c h i la r i  h is o b la n a d i. Bu tu rk u m g a  
R aus sa rk o m as in in g  v iru si ham  k ira d i, u to v u q , q u sh , su t e m iz u v ch ila rd a  saraton  
(rak) kasa llig in i ke ltirib  ch iqarad i.

O n k o g e n  v i r u s l a r n i n g  В  t ip i .  Bu tip d ag i v iru sn i 1936-yili J .B ittn e r  su t bezi 
rak iga  uch ragan  s ich q o n larn in g  su tidan  a jra tib  o lgan . B u su t s o g 'lo m  sich q o n larg a
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ich irilganda . u lam in g  ham  su t b e zlarida  o 's m a  rivo jlangan . sh u n in g  uchun  bu v irus 
s ich q o n lard ag i su t bezi rak in in g  q o 'z g 'a tu v c h is i  h isob lanad i. B undan  tashqari, u lar 
d eng iz  c h o ’c h q ach a la rid a  ham  leykoz kasa llig in i q o 'z g 'a ta d i.  H o z ir bunday  v irusla r 
a y o lla rn in g  k o 'k ra k  bezi rak id an  q id irilm oqda .

O n k o v i r u s l a r n i n g  I) t i p i .  B u v i r u s la r  d a s t l a b  o d a m n in g  u n d ir i lg a n  ra k  
hujayralaridan . s o 'n g  m aym un lam ing  norm al va o 'sm a  hu jayralaridan  a jra tib  olingan.

O n k o v i r u s l a r n i n g  A  t ip i .  O dam da bu v irus С , В tip la rdag i o n k o v im s la r bilan 
b irg a  u ch ray d i. shu  sabab li u la rn i С , B , D tip la r v irio n la r in in g  y e tilm a g a n  o ra liq  
shakllari d eb  qaraladi.

A  tipdagi o n k o v iru s la r m akakus-rezus. lan g u r va sam irla rdag i norm al va o 's m a  
hujayralaridan . odam  va c h o 'ch q a  a 'zo la rid an  tayyorlangan und iriluvch i hujayralardan 
ajratib  olingan. O nkov iru sla r b ir-biridan farq qiluvchi ikki ckzogen v a  endogen guruhga 
b o 'l in ad i.

E kzogen  o n k o v iru s la rg a  В. С  va D tipdag i o n k o v iru s la rd a n  ta sh q a ri odam  T -  
l im fo tro p  re tro v iru s la r i H T L V -1  va H T L V -2  ham  k ira d i. Bu ik k a la  v iru s  a y rim  
x u su siy a tla ri b ilan  O IT V  ga  o 'x sh a y d i. H T L V -1 va H T L V -2  v iru s la r  hu jay radag i 
ido ra  q ilish  ja ra y o n i n ing  buzish i n a tija s id a  ley k o zn i k e ltirib  c h iq a rad i. B u v iru s la r 
O IT V  kabi qon orqali, jin s iy  a loqada va onadan bo laga yuqadi.

E n d o g e n  o n k o v i r u s l a r .  B u v iru s la r  7 0 -y il la rd a  to p ilg a n  b o 'l ib .  b ir  tu rd ag i 
m av ju d o tla rn in g  barcha  hu jay ra la ri g en o m id a  D N K  p ro v iru s la r sh a k lid a  saq lanad i, 
tu r k u m d a n - tu rk u m g a  o 't a d i .  B u  e n d o v ir u s la r n in g  D N K - p r o v ir u s la r i  h u ja y ra  
genlaridan  farq q ilm aydi va  m a’lum  b ir vazifani bajarishi m um kin. Ayrim  sabablarga 
k o 'r a  en d o g en  p ro v iru s la r  fa o lla sh a d i. n a tija d a  to 'l iq  R N K  tu tu v c h i, o n k o g e n lik  
xususiyatiga  e g a  v irusla r hosil bo 'lad i.

E ndogen  o n k o v iru s la r borlig i to 'g 'r is id a  d astlab  am crik a lik  o lim la r  R .X yubner 
va  J .T a d a ro la r  ta x m in  q ilg a n  b o 'l s a .  k e y in c h a lik  bu  ta x m in  b o s h q a  o lim la rn in g  
tadqiqotlarida  isbotlandi. Endogen v iruslar spon tan  kanserogenez e tio log iyasida  katta 
a h a m iy a tg a  e g a .  U la r  h a r  x il m u ta g e n  va  k a n se ro g e n  o m il la r  t a ’s i r id a  h a m d a  
o rg an izm n in g  q a rish  ja ra y o n id a  fao llashad i.

N orm al hu jay ra la rda  p rov iru slam ing  o 'n lab , yuzlab  nusxalari qo ld iq la ri topilgan . 
S h u n d a y  e n d o g e n  p ro v ir u s la m in g  a y r im la r i  q a y ta  tra n s k r ip ta z a  f a o ll ig ig a  eg a  
z a rra c h a la rn i h o s il q ila d i. Bu z a r ra c h a la r  « re p ro tra n sp o z o n la r»  d e b  a ta lad i. U la r 
R N K  m a tr its a s id a  D N K  n ing  yang i n u sx a la rin i s in te z  q ilad i. H osil b o 'lg a n  D N K  
n u sx ala ri x ro m o so m a lo k u s la rig a  ta rtib s iz  b irik ish i n a tija s id a  m u ta ts iy a la r  y uzaga  
k e la d i. A g a r  m u ta ts iy a  p ro m o to r  g en  y o n id a  s o d ir  b o 'l s a ,  h u ja y ra d a g i n a zo ra t 
genlarin ing  faoliyati buziladi. Bu esa hujayra  genom i ekspressiyasin i norm al kechishini 
buzad i va h u jay ra  nazo ra tsiz  b o 'l in a  bosh lash i m um kin.

D NK  tutuvchi onkogen viruslar

O dam  uchun patogen  b o 'lg an  D N K  tu tuvch i v iru s la rn ing  5 ta s i (P apovav iridae. 
A d cnov iridae , P o x v ir id ae , H erad n o v irid ae ) onko g en  xusu siy a tg a  ega.

P a p o v a v i r u s l a r .  Bu o ila g a  tu rl i h a y v o n la r  (q u y o n , q o ra m o l. it, s ic h q o n ) va 
o d a m la rd a  su ru n k a li va la te n t in fe k s iy a la r , x a v fs iz  va x av fli o 's m a  k asa llik la rin i 
q o 'z g 'a tu v c h i v iru s la r k irad i.

V ir io n la r  s fe r ik  sh a k ld a  b o 'l ib .  o 'lc h a m i 55  nm . K ap sid i k u b s im o n  tip d ag i 
s im m etriyaga eg a  b o 'l ib , 72 ta  kapsom erdan  tashk il topgan. V irion  genom i ikki ipli 
ay lana  shak ldag i D N K  dan  iborat, m o leku lar m assasi 3 -5  m d. A jra tib  o lingan D NK 
infeksion  va transfo rm ats ion  xususiya tla rga  ega. P apov iru s la r rep roduksiyasi hujayra
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y ad ro s id a  a m a lg a  o sh ad i. In fek siy an in g  riv o jlan ish  d av rid a  v irio n la rn in g  k ris ta llik  
k iritm alari p ay d o  b o 'lad i.

O d a m l a r d a g i  p a p i l l o m a  v i r u s la r i .  B ular te rid a  s o 'g a l ,  s iy d ik -lan o s il a ’zo lari. 
y u q o ri n a fa s  y o 'l la r i .  m e ’d a -ic h a k  s is te m a s in in g  sh illiq  q a v a t la r id a  p ap illo m a la r  
h o s il q ila d i.  P a p il lo m a  v im s la r in in g  16, 18 va 3 8  s e ro tip la r i  k u ch li o n k o g e n  
xususiyatga ega. U lar genom i q azg 'o q  hujayrali va halqum ning  s o ’galli, genitaliydagi 
o 's m a  h u ja y ra la rid a  to p ilg an .

P o l io m a  v ir us la r .  Bu v irusla r k o 'p g in a  sut em izuvchilarda la tent holda saqlanadi 
va o 'sm an i q  z a tm a y d i. V iruslar tab iiy  sharo itda  unga m oyil h ayvon la rda  o 's m a  
kasalligini q o 'z g 'a tm a y d i. A m m o yangi tu g 'ilg an  sichqon, olm axon, kalam ush. quyon 
b o la la rig a  v iru s la r y u q tirilganda . u la rda  sarkom a tu rli a ’zo larda  ep ite lia l o 'sm a la rn i 
k e ltir ib  c h iq a ra d i. Bu x u su siy a tg a  n a faq a t v irio n la r . ba lk i u la rd a n  a jra tib  o lin g an  
D N K  lar ham  eg a  b o 'lad i. O 's m a  h u jay ra la rid a  v iru s  to p ilm ay d i. a m m o  uni yetuk  
h ay v o n g a  o 'tk a z ils a .  o 's m a  k e ltirib  ch iqa rad i.

S V -4 0  v im s in i b irin ch i m a rta  m ak ak u s  rezu s  tu rk u m ig a  m a n su b  m a y m u n ia r 
buyrag i k u ltu ras idan  a jra tib  o lin g an , u la rdan  sh o lg a  qarsh i tirik  v ak sin a  yo rdam ida  
foydalaniladi. S V -4 0  virusi yangi tug 'ilgan  olm axon, kalam ush bo lalarida  sarkom ani 
q o 'z g 'a ta d i .  A m m o  o d a m la rg a  va  o 'z in in g  ta b iiy  x  ja y in  h u ja y ra la r ig a  n isbatan  
onko g en lik  x u su siy a tig a  e g a  em as. S V -4 0  v iru s  bo rlig in i b ilm a sd an  sh o lg a  qarshi 
tir ik  v ak sin a  b ilan  em la n g an  b o la la r  n a jasid an  b ir  n ech a  h a fta  d a v o m id a  bu  v iru s  
a jra lib  tu ra d i. S V -4 0  v im s in i p o lio m a  v iru si kabi o 's m a  h u ja y ra la r id a n  to p ish g a  
m u v a ffaq  h o 'l in m a g a n , am m o  bu h u ja y ra la rn i ta jr ib a  h a y v o n la r ig a  y u b o rilg an d a  
u larda o 's m a  y uzaga  kelgan.

O dam  o rgan izm idan  ikkita virus ajratib  o lingan b o 'lib . u lar k o 'p g in a  xususiyatlariga 
k o 'ra  S V -4 0  v iru s ig a  o 'x sh ay d i.

B u la rn in g  b ir in ch is i V K -v im s i b o 'l ib ,  b u y ra k  k o 'c h ir ib  o 'tk a z i lg a n i  sabab li 
im m unodepressantlar bilan davolangan bem orning peshobidan ajratib olingan. Ikkinchisi 
esa JC -virusi b o 'l ib , rivojlanuvchi. k o 'p  o 'ch o q li leyko tsefalopatiya  b ilan  kasallangan 
odam ning m iyasidan ajratib  olingan, keyinchalik bu viruslar surunkali respirator kasalligi 
bor bem orlardan  ham  a jra tib  olingan. Bu v iruslar yangi tu g 'ilg an  o lm axon  bolalarida 
ham da im m unodepressan tla r berilgan  m aym unlarda o 'sm an i q o 'z g 'a ta d i.

G e r p e s  v i r u s l a r i .  S u v ch ech ak . o 'r a b  o lu v c h i te m ira tk i v iru s la r id a n  ta sh q a ri, 
odam larga  n isbatan  patogen  b o 'lg a n  barcha ge rpes  v iru s la rda  onk o g en lik  xususiyati 
an iq langan . O d d iy  g e rp e s  v irusi tip lari va sito m eg aliy a  v iruslari in v itro  sharo itda  
o d am  va h ay v o n  norm al h u ja y ra la rin i o 's m a  h u ja y ra la r ig a  a y la n tira d i. B achadon  
b o 'y n i k ars inom asi e tio lo g iy a sid a  ge rpes  v iru s in in g  2  tipi ah am iy a tg a  eg a  ekan lig i 
to 'g 'r is id a  m a’lum otla r m avjud. M asalan , V G -2 ni s ichqon larn ing  bachadon  b o 'yn iga  
y u q tir ilg an d a  u la rd a  xavfli o 's m a  k a sa llig i r iv o jlan a d i. L ek in  h a y v o n la m in g  qorin  
b o 's h l ig 'ig a  fa o ls iz la n ti r i lg a n  v iru s  b ila n  im m u n iz a ts iy a  q il in g a n d a  o 's m a  hosil 
b o 'lm ag a n .

G am m a-g e rp e s  v iru s la r ken ja  o ila s ig a  m an su b  E p sh tey n -B a rr va V -lim fo tro p  
HBLV  v iru s la r y u q o ri o n k o g en lik  x u su siy a tig a  ega. E p sh te y n -B a rr  v irusi o d am la r 
o rasida  keng ta rq a lg an . Bu v iru s  m o 'tad il iq lim li m am lakatlarda  k o 'p ro q  uchrayd i. 
E p sh te y n -B a rr  v iru s i J a n u b i- sh a rq iy  O s iy o d a  y a sh o v c h i n a zo fa r in g ia i k a rs in o m a  
b ilan  k a sa llan g an  x ito y lik la rn in g  e p ite lia l h u ja y ra la rid a  d o im iy  ra v is h d a  to p ilad i. 
E p sh tey n -B arr v iru s i o 't k i r  m ononuk leoz  kasa llig in i q o 'z g 'a ta d i .  b u n d a  bem orn ing  
qon ida  m onotsit va  lim fo tsitlar m iqdori k o 'p a y ad i. Bu v im s  V -lim fo ts itla r  ta rk ib ida 
uzoq vaqt p e rs is te n s iy a  q ila d i. B ezgak  k o 'p  u ch ray d ig an  trop ik  m a m lak a tla rd a  bu 
v iru s  B erk ittn ing  xavfli lim fom asin i q o 'z g 'a ta d i .
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H B L V -v irusi 1986-yili lim foadenopaliya , lim fob lastik  leykoz, leri T -lim fo m as i 
b ilan  k a sa llan g an  bem o rla rn in g  V -lim fo ts itla r  ku ltu rasidan  a jra tib  o lingan .

A d e n o v i r u s l a r .  O dam  ad en o v iru s  lari o 'z in in g  x o 'ja y in ig a  n isb a tan  onko g en lik  
xususiyatiga ega e m as va odam  norm al hujayralarni in v itro  sharo itda  transform atsiya 
q ilm aydi. A m m o yangi tu g 'ilg an  sichqon. o lm axon . kalam ush  bo la la riga  12, 18, .31- 
tip lari yuq tirilsa , u larda sarkom a paydo  b o 'lad i. A denoviruslarn ing  b oshqa  serotiplari 
(3 , 7, 11, 14, 16, va  21) ham  hayvonlarda o 'sm a  kasallik larin i paydo  q ilish i to 'g 'r is id a  
m a 'lu m o tla r  m av jud .

P o k s v ir u s la r .  Bu tu rkum ga k iruvchi kon tag iozli m o liyuska  v iru si odam  terisida 
xavfsiz  o 'sm a  hosil q iladi. Bu virus, asosan. bevosita  va b ilvosita  a loqa  y o 'lla r i orqali 
y u q a d i. B em o rd a  m ay d a  q a ttiq  tu g u n c h a la r  p a y d o  b o 'l ib .  k a tta la r  j in s iy  a ’zo la ri 
sohasida, qovuq ustida . b o la la r yuzida. q o v o g 'id a . b o 'y in  va  q o rin la rid a  jo y lash ad i. 
Bu tu g u n c h a la rn i s iq q a n d a  b o 'tq a g a  o 'x s h a s h , o v a ls im o n  oq ta n a c h a la r  tu tuvch i 
suyuqlik  -  «m olluska tanachalari»  a jraladi. Shuning uchun u lar m olluska v iruslari deb  
a ta lad i. K ey in ch a lik  tu g u n ch a lar k ich ray ib . y o 'q o l ib  ketad i.

P o k s v iru s la r  q u y o n .  o lm a x o n la rd a  f ib ro m a n i q o 'z g 'a t a d i .  M a y m u n la rd a  
uch ray d ig an  Y aba-v irusi nafaqat m ay m u n ia r te ris ida , balk i o d am la rd a  ham  xav fsiz  
o 's m a n i ke ltirib  ch iqa rad i.

G e p a t i t  B ,  1) v a  С  v i r u s l a r i .  T u r l i  m a m la k a t la r d a  b i r la m c h i  j i g a r  rak i 
tekshirilganda. u lam ing  k o 'pch ilig ida  gepatit v im slarin ing  antigenlari topiladi. Shunga 
asoslan ib . gepatit B. D va С  viruslari onkogenlik  xususiyatiga  ega v a  birlam chi jig a r 
rak in ing  q o 'z g 'a tu v c h is i  b o 'l ish i m um kin .

O n k o v iru s la rn in g  ken ja  o ilas i 1 9 7 8 -1 9 8 1-y illarda  R .G a llo  to m o n id an  top ilgan  
T - lim fo tro p  H B LV  (in g lizc h a  h y m an  T - c e l l  ly m p h o tro p ic  v iru s ) a lo h id a  gu ruhn i 
ta sh k il e tad i. U la r o d a m la rd a  xavfli o 'sm a n i q o 'z g 'a t is h d a  b ev o sita  ish tirok  e tish i 
m u m k in . Bu v i r u s la r g a  k a t ta la r d a  T - h u ja y r a l i  (H B L V -1 )  va tu k l i - h u ja y r a l i  
ley k o z larn in g  q o 'z g 'a tu v c h i la r i  (H T L V -2 ) k irad i.

H T L V -1 va H T L V -2  v iru s la rn in g  tat gen i s in tez  q ilad ig an  p 2 4  oqsil ta 's ir id a  
h u jay rad ag i b o sh q arish  ja ray o n i b u z ilib . norm al h u jay ra la rn in g  o 's m a  hu jay ra la rga  
a y lan ish i an iq lan g an .

Bu g u ru h g a  O IT S  ni q o 'z g 'a tu v c h i v im s  (H T L V -III)  ham  k irad i. Bu tu z ilish i, 
k im yoviy , fiz ik av iy  va b io log ik  xususiya tla ri b ilan  len tiv im sla rg a  o 'x s h a y d i.  O IT S 
b ilan  kasallangan  bem orla rda  terin ing  K aposhi saram asi k o 'p  uch ray d i. B ular odam  
va h a y v o n la m in g  m arkaz iy  nerv  s is tem as id a  o g 'i r  d e g en e ra tiv  o 'z g a r is h la rg a  o lib  
k e lu v c h i p r io n la r d ir  ( in g l iz c h a  p ro te in a c e a n s  in fe c tio n s p e r t ic ie -o q s i l l i  y u q u m li 
z a r ra ch a ). U la r ta rk ib id a  n u k le in  k is lo ta  b o 'lm a y d i,  am m o  o 't a  c h id a m li m ax su s  
oqsildan  tashkil topgan . Prion hujayra  gen iga ta 's ir  etib . uni o 'z g a rish ig a  olib  keladi. 
natijada q a to r pa to log ik  ja ra y o n la r kuzatilad i. Z a ra rlangan  h u jay ra la r k o 'p  m iqdorda 
oqsil s in tez  q ilad i. Bu o q s illa r x ususiya tiga  k o 'ra  am ilo id g a  o 'x s h a y d i, zararlangan  
n ey ro n la rn in g  tu z ilish i bu z ilad i va u la r nobud  b o 'la d i.  m o d d a la r a lm a sh in u v in in g  
izdan ch iq ish i va hk. ro 'y  beradi.

P rion larn ing  tuzilish i tayoqchasim on  k o 'r in ish d a  b o 'l ib . b o 'y i 1 0 0 -2 0 0  nm . eni 
10 -2 0  nm. Prion tarkibida D NK yoki RN K  b o 'lm ayd i. am m o an tigen lik  xususiyatiga 
ega. P r io n la r  s ich q o n  va  o lm a x o n la rg a  y u q tir ilg an d a , u la rd a  k a sa llik  r iv o jlan a d i. 
P rionlar rep likatsiyasin i ta 's irlovch i gen lar x o 'ja y in  hujayralarn ing  g enom ida  b o 'lad i, 
d eb  tax m in  q ilin a d i. P r io n la r ra d ia ts iy a  va UB n u rla r, u ltra to v u sh , y u qo ri ha ro ra t 
ham da dezinfeksiyalovchi m oddalar ta 's iriga  o 'ta  ch idam li. lekin e fir  va fenol ta 'sirida  
p a rc h a lan a d i.

573



P r io n la r  x o 'j a y in  o rg a n iz m id a  p e r s is te n s iy a  h o la t id a  b i r  n e c h a  o 'n  y il la b  
saq la n a d i, a m m o  u la rg a  q a rs h i a n t i te lo la r  s in te z  q il in m a y d i,  h u ja y ra v iy  im m un 
re a k s iy a la r  ham  riv o j la n m a y d i.  U la r  in te r fe ro n g a  ham  c h id a m li v a  o rg a n iz m d a  
in te rfe ro n  s in te z in i  in d u k s iy a  q ilm a y d i. B u in fe k s io n  o m il q o 'y la r d a  tra n m iss iv  
en se fa lo p a tiy a  kasa llig in i q o 'z g 'a ta d i.

X V I  B O B

K LIN IK  M IKROBIOLOGIYA ASOSLARI

Klinik mikrobiologiya tibbiyot mikrobiologiyasining b ir qismi bo‘lib, 
u noinfeksion klinikalardagi bem orlarda m ikroblar q o ‘z g ‘atadigan 
kasallik lam ing etiologiyasi, patogenezi va im m uniteti, laboratoriya 
tashxisi, m axsus davo va profilaktikasi usullarini ishlab chiqish hamda 
amalga oshirishni o ‘rganadi. Klinik mikrobiologiya, asosan, shartli patogen 
m ik ro o rg an izm la rn i, shun in g d ek , an tropogen  tiz im  -  kasalxona 
muassasalarini o ‘rganadi.

Shartli-patogen m ikroorgan izm lar

Shartli-patogen mikroorganizmlarga bakteriyalar shajarasida turlicha 
joylashgan katta guruhlar kiritilgan bo'lib, ular m a'lum  bir vaziyatlardagina 
odamlarda kasallik qo'zg 'atadi. Zamonaviy xastaliklaming etiologik omili 
bo 'y icha 100 ga yaqin shartli-patogen mikroorganizmlar turlari olingan. 
Staphylococcus, Streptococcus, Eschericha, Enterobacter. K lebsiella, 
Serratia, Proteus, Pseudomonas, Haemophilus, Bacteroides, Bacillus, 
M ycobacterium, M ycoplasma, Candida, Pneumocysta va boshqalar. Bu 
m ikroorganizm larning tabiatda tarqalishi bir xil em as, lekin ularning 
ayrimlari erkin yashashga moslashgan. Ular uchun aksariyat suv, tuproq, 
inson va hayvonlaming biologik chiqindilari tabiiy oziq muhit hisoblanib, 
ular shu m uhitda yashaydi va ko'payadi. Ayrim m ikroorganizm lar esa 
hatto turib qolgan dori mahsulotlarida, davolash muolajalarida ishlatilgan 
tibbiy asbob-anjomlarda ham ko'payishi mumkin.

Lekin mikroorganizmlar o 'z  turini saqlab qolishi uchun ulam ing odam 
organizmida yashab qolishi shart em as. Shunga qaram asdan talaygina 
shartli-patogen mikroorganizmlar inson organizmining turli qismida (terida, 
sh illiq  p arda larda , ichak larda va b.) m uayyan ho la td a  yashashga 
moslashgan. Aksariyat holatlarda, masalan makroorganizmning reaktivligi 
keskin pasayganda yoki immun zaiflik kabi holatlarda ular xo 'jasi uchun
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xavf tug ‘dirib biron-bir kasallik paydo qilishi mumkin. Bunda infeksion 
jarayonning yuzaga kelishi uchun birinchi navbatda qo'zg 'atuvchi ma’lum 
bir biotopga m oslashishi zarur. M oslashish mexanizmi barqaror bo'lishi 
uchun har qanday  q o 'zg 'a tu v c h i autoxton m ikroorganizm lar bilan 
raqobatga shay, sezgir hujayralar retseptorlariga adgeziyalanishi yuqori 
turishi kerak.

Makroorganizmda zudlik bilan ro 'y  beradigan fagositar xususiyatlami 
bartaraf qiladigan omil obligat-patogen mikroorganizmlardan farqli o'laroq 
shartli-patogen mikroorganizmlardayo'q. Shuning uchun ular patogenligining 
ro'yobga chiqishida immun tanqislik holatining ahamiyati katta.

Xo'jayin organizmi hujayralarining shartli-patogen mikroorganizmlar 
tufayli zararlanishi, asosan, ularning toksik ta’sirga ega endotoksinlari va 
ferm entlari hisobiga yuzaga keladi. G ram m anfiy bakteriyalar uchun 
endotoksin k o 'p  qirrali toksigen om il h isoblanadi. Shuning uchun 
ek z o fe rm en tla r  (g ia lu ro n id aza , e lastaza , koagu laza , f ib rin o liz in , 
neyroaminidaza, letsitinaza, nukleaza va b.jning ta’sir doirasi o 'ta  murakkab 
va bakteriyalar orasida turlichadir.

P op u lyatsiya lar. Odam organizmida yashaydigan shartli-patogen 
m ikroorganizm larning har xil turlari uchun ularning k o 'p  sonliligi, 
populatsiyalarning geterogenligi, har xil m ikrobiotsenozlar tarkibida 
qatnashishi xosdir.

P o p u ly a ts iy a la rn in g  ge te ro g en lig i an tib io tik la r, an tisep tik la r, 
dezinfektantlar, bakteriotsidlar, faglar, fizik omillarga barqarorlikda ayniqsa, 
ro 'y-rost ko 'rinadi. Antigen strukturaning yuqori geterogenligi ajratilgan 
kulturani identifikatsiya qilishdaqiyinchiliklar vujudga keltiradi.

P a to lo g ik  o 'c h o q la rd a  sh a r tl i-p a to g e n  m ik ro o rg a n iz m la r  
populatsiyalari geterogenlig in ing  asosiy sabablari shundaki, odam  
qo 'zg 'atuvchining geterogen belgisi tomonidan infeksiyalanadi, kasallik 
jarayonida esa kasalxona biovarlaridan superinfeksiyalanish yuzaga keladi.

Shartli-patogen m ikroorganizm lar populatsiyalari faqat geterogen 
emas, balki o 'zgaruvchan hamdir. Davolash jarayonida populatsiyalar 
tarkibidagi o 'zgarishlam ing asosiy yo'nalishi bu sezuvchan variantlardan 
ko 'p  sonli barqaror variantlarga, kasalxonadan tashqari variantlarga 
o'tishidir. Populyatsiyadagi ayrim ekovarlarelim inatsiyasi xo'jayinning 
im m un om illari, antim ikrob va im m unitetni stim ulyasiya qiladigan 
terapevtik vositalar va ehtimol turlar ichidagi raqobat sababli kelib chiqadi.

In feksion  kasa llik la rn i q o 'z g 'a ta d ig a n  sh a rtli-p a to g en  m ik ro ­
organizm larning geterogenlig i va o 'zgaruvchan lig in i h isobga olib, 
quyidagilami am alga oshirish muhim:
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a) m ikrobiologik tashxis jarayonida bir turga m ansub k o ‘p sonli 
kulturalarni tadqiq qilish;

b) kimyoterapevtik vositalar tanlashda q o ‘zg‘atuvchining antibiotiklar 
va antiseptiklarga eng yuqori darajada sezuvchanligi boMgan variantlari 
va shtammlarini mo'ljal qilib olish;

d) kasallik dinam ikasida q o ‘z g ‘atuvchi populatsiyasi tarkibidagi 
miqdori va sifat o ‘zgarishlari ustidan kuzatish va davolash sxemasiga 
tegishli tuzatishlar kiritish;

e) Patologik o ‘choqlarni ajratib qo'yish, shuningdek kasalxona muhiti 
obyektlarida m ikrob kontaminatsiyasi massivligi (kuchliligi)ni keskin 
pasaytirish yo*li bilan superinfeksiyalarning oldini olish.

O p p ortu n istik  infeksiyalar. Opportunistik (lotincha opportunus -  
kasalliklarga m oyillik degani) infeksiyalar rivojlanishi va kechishini 
q o ‘zg 4atuvchining virulentligi b o ‘yicha yuqori geterogenligi va unda 
patologik om illarn ing m uayyan y ig ‘indisi borligi belgilaydi. Odam  
organizmida teri qoplami butunligining buzilishi vaeng muhimi -  immunitet 
tanqisligi holatlari m uhim  aham iyatga ega. Infeksiya yuqqan odamdan 
uni yuqmagan odam gao 'tish ida tashqi muhit omillarining ahamiyati bor.

Opportunistik infeksiya qo 'zg 'atuvchilari qa t’iy ifodalangan organ 
tropizm iga ega bo 'lm aydi, shuning uchun bitta turning o ‘zi turli xil 
nozoologik shakllami (bronxit, meningit, piyelonefrit va b.) q o ‘zg*atishi, 
bitta nozoologik shaklning o ‘zi (zotiljam, osteomiyelit. sepsis va b.) bar 
qanday shartli-patogen mikroorganizmga bog 'liq  b o 4lishi mumkin.

O pportunistik  infeksiyalar ko 'p incha m ikroorganizm lar to ‘dasi 
tomonidan q o ‘zg ‘atiladi. Aralash yoki mikst infeksiyalar odam ga bir 
vaqtning o 'z ida  bir necha turdagi q o ‘zg ‘atuvchilarning yuqishi natijasida 
paydo b o ‘ladi.

Opportunistik infeksiyalarning klinik manzarasi kam spetsifikdir. U 
qo‘zg ‘atuvchining turigaem as, balki zararlangan sohaga ko'proq bog'liq. 
Bu infeksiyalar uchun surunkali kechish xos bo 'lib , buning asosini 
immunitet tanqisligi. shuningdek. kasallikning kechishida q o ‘zg ‘atuvchilar 
variant va tu r tarkib ining alm ashinuvi rol o 'ynayd i. O pportunistik  
infeksiyalarning avjlanishiga. septikopiyemiyaga m oyilligiga xuddi ana 
shu om illar sabab bo'ladi.

Opportunistik infeksiyalarning o ‘ziga xosligi shundaki. ularni davolash 
ancha qiyin. Q o‘zg latuvchilarning antimikrob preparatlarga chidamliligi, 
nospetsifik himoya omillarining to ‘la-to‘kis emasligi, shuningdek. bemor 
organizmining q o ‘zg ‘atuvchi antigenlariga immun javobi kuchsizligi ana 
shular jum lasiga kiradi.
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O pportunistik infeksiyalar diagnostikasida mikrobiologik tekshirish 
usuli hal qiluvchi aham iyatga ega. Bunda kasallik q o ‘z g ‘atuvchisi, 
bemorning im m unologik holati, infeksiya manbalari va ularning yuqish 
yoMlari aniqlanadi.

K a sa llik  e t io lo g iy a s in i  a n iq la s h d a  p a to lo g ik  m a te r ia ld a n  
qo‘zg ‘atuvchining sof kulturasini ajratib olish asosiy ahamiyat kasb etadi. 
Biroq. bem ordan shartli-patogen mikroorganizm kulturasini ajratish hali 
uning patologik jarayon rivojlanishidagi ishtirokini tasdiqlay olmaydi, 
chunki ko 'pgina shartli-patogen mikroorganizmlar sogMom odamlarning 
k o 'p c h ilig id a  boM adi. S hun ing  uchun o p p o rtu n is tik  in fek siy a la r 
d ia g n o s tik a s id a  m iq d o riy  m ezon  sh a rt q ilib  o lin g a n . B unda 
tekshirilayotgan 1 ml materialdagi ajratilayotgan mikroorganizm turining 
koloniyalar hosil qiladigan hujayralari miqdori tushuniladi.

Bakteriyem iya va sepsis etiologiyasi. Bakteriyemiya patogenez fazasi 
sifa tid a  qon s o ‘rayo tgan  h asharo tla rdan  o ‘tad igan  k asa llik la rd a , 
shuningdek. ich terlama, leptospiroz, brutsellyoz, listerioz, meningokokk 
in fe k s iy a la r id a  k u z a tila d i.  S h a r tli-p a to g e n  m ik ro o rg a n iz m la r  
q o ‘zg ‘atadigan infeksiyalar aksariyat bakteriyem iya bilan asoratlanadi. 
O g 'ir hollarda sepsis rivojlanishi mumkin.

S e p s is -o g 'ir  infeksion kasallik, qonningm ikroblar, ko 'pinchayiring 
hosil qiluvchi m ikroblardan zararlanishi. Septitsemiya (birlamchi sepsis) 
va septikopiyemiya (ikkilamchi, tetastatik sepsis) tafovut qilinadi. Birlamchi 
o 'choqning qayerdaligiga k o 'ra  sepsisning jarohat, tug 'ruqdan keyingi, 
kindik, urogen, stom atogen, gospital va boshqa shakllari farq qilinadi.

Sepsisga bak teriyem iyadan  farq I i o 'la ro q  qonn ing  an tim ikrob  
xossalarini yo 'qotish i (bu m ikroorganizm larning qonda к о 'payishiga 
imkon beradi). turini -  piogen streptokokk keltirib chiqaradi.

Tug'ruqdan keyingi mastit patologiyasida tillarang stalllakokk asosiy 
rol o 'ynaydi. Yiringli o 'choq o 'zicha yorilganda yoki uni jarroh kesganda 
qo 'zg 'atuvchilar tarkibi gramm anfiy bakteriyalar hisobiga kengayadi.

Panaritsiy (miIкак) etiologiyasida tillarang va epidermal stafilokokklar 
hal qiluvchi ahamiyatga ega. Kesilgandan key in asosiy qo'zg'atuvchilarga 
grammanfiy bakteriyalar qo'shiladi.

Yiringli appenditsitni ichakda mavjud bo 'lgan  ichak tayoqchasi, 
bakteroidlar, proteylar, boshqa enterobakteriyalar qo 'zg 'atad i. Operatsiya 
vaq tida ja ro h a tg a  sta filokokk lar, ichak tay oqchasin ing  kasalxona 
shtammlari tushish ehtimoli bor. Xoletsistit va yiringli pankreatitning 
asosiy  q o 'z g ‘atuvch ila ri ichak tayoqchasi, s ta filo k o k k , p ro tey lar 
hisoblanadi.
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Yiringli paraproktitni grammanfiy va grammusbat, aerob va anaerob 
bak teriyalar m ajm ui q o ‘z g ‘atib , u lar o rasida  ichak tayoqchasi va 
bakteroidlar yetakchi rol o 'ynaydi.

Yiringli peritonit qorin bo 'sh lig 'i a ’zolari devorlari o'tkazuvchanligi 
buzilganda yoki yirtilganda, mikroorganizm lar gem atogen va limfogen 
y o 'l bilan bem orning  boshqa a ’zo laridan  tushganda, shuningdek , 
operatsiya vaqti va yaralanishlarda yuzaga keladi. Endogen infeksiyada 
periton it q o 'z g 'a tu v c h is i  ichak tay o q ch asi, b ak te ro id la r, protey, 
enterobakter, klebsiyella to 'p lam i, fekal streptokokkning ko 'p incha 
stafilokokk bilan assotsiatsiyasi hisoblanadi. O peratsiyadan keyingi 
periton itn i sta filo k o k k la r, ichak tayoqchasi, shun in g d ek , boshqa 
grammanfiy bakteriyalarning kasalxona shtammlari keltirib chiqaradi.

O 'tk ir gem atogen osteomiyelitni tillarang stafilokokk, surunkali va 
travm atik turlarin i -  gram m anfiy bakteriyalari b o 'lg an  stafilokokk 
assotsiatsiyalari, ko 'pincha talaygina antimikrob preparatlariga chidamli 
bo 'lgan kasallik variantlari qo 'zg 'atadi.

O m falit odatda tug 'ilishn ing  birinchi 10 kunida kindik yarasiga 
epidermal va tillarang stafilokokklar, shuningdek, ichak tayoqchasi, ko 'k  
yiringlatuvchi bakteriyalar tushishi natijasida rivojlanadi.

O p p ortu n istik  bron x-o ‘pka infeksiyalar! etio log iyasi. Bronxlar va 
o 'pkaning opportunistik infeksiyalari bronxit, zotiljam, abssess va o 'pka 
gangrenasi, plevra bo 'sh lig 'i em piyem asi ko 'rinishida kechadi. Asosan, 
tashqi muhitdan, shuningdek, bemorning o 'z  yuqori nafas yo'llaridan 
havo-tom chi yo 'li orqali yuqadi. Aksariyat qo 'zg 'a tu v ch ila r qondan 
(s e p s is ) ,  o p e ra ts iy a  v a q tid a , e n d o sk o p ik  m u o la ja la rd a , 
m ik roo rgan izm lardan  if loslangan  aerozol va e ritm ala r traxeyaga 
yuborilayotgan paytda tushadi.

Shartli-patogen m ikroorganizm larning nafas y o 'lla rig a  tushishi 
qo 'zg 'atuvchining infeksiyalovchi dozasi yuqori bo'lganda, shilliq parda 
butunligi buzilganda va nafas yo 'llarining o 'z-o 'z in i tozalash funksiyasi 
pasayib ketganda infeksiyaning rivojlanishiga olib keladi. Immun tanqislik 
holatlar infeksiya rivojlanish xavfini oshiradi.

O 'tk ir bronxitlam ing qo 'zg 'atuvchilari ko 'pchilik  hollarda dastlab 
viruslar (gripp, paragripp viruslari, adenorinoviruslar) hisoblanadi. Biroq 
qator hollarda bakteriyalar ham (pnevmoniya streptokokklari, inflyuensa 
gemofillari va b.) birlamchi etiologik omil bo 'lishi ehtim ol bor. Virus 
infeksiyasiga odatda ikkilam chi bakteriyali, m ikoplazm ali, kam roq 
zam burug'li infeksiya qo'shiladi va jarayon yiringli yallig 'lanish tabiatini 
kasb etadi.
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X ronik  b ronx itn i tu rli-tum an  m ikrob asso ts ia ts iy a la ri, avvalo  
pnevm oniya streptokokki, inflyuensa tayoqchasi, tillarang va epidermal 
stafilokokklar, aksariyat ichak tayoqchasi, pnevm oniya klebsiyellalari, 
proteylar, neysseriyalar, aktinobakteriyalar, enterobakteriyalar, Candida 
turidagi achitqisim on zam burug 'lar va b. qo ‘zg ‘atadi. Assotsiatsiyalar 
tarkibi kasallik kechayotganda o lzgaradi, agar bemor kasalxona sharoitida 
bo 'lsa, bu holda patologik o 'choqlarda shartli-patogen bakteriyalarning, 
asosan, kasalxona variantlari bo'ladi.

0 ‘pka abssessin i yiring hosil q iluvchi kokklar (stafilokokklar, 
streptokokklar) anaerob va grammanfiy bakteriyalar bilan assotsiatsiyasi 
qo'zg'atadi. O 'pka gangrenasini bakteroidlar, boshqa anaerob bakteriyalar 
yiring hosil qiluvchi kokklar va enterobakteriyalar bilan birgalikda qo'zg'atadi.

O 'tk ir zotiljamni aksariyat zotiljam streptokokklari, stafilokokklar va 
gramm anfiy bakteriyalar bilan m onopopulatsiyada yoki assotsiatsiyada 
qo 'zg 'atad i. Bolalardagi o 'tk ir zotiljam qariyb 10-30%  hollarda viruslar 
va mikoplazmalar tufayli yuzaga chiqadi.

S u ru n k a li zo tilja m  k o 'p in c h a  p o lim ik ro b  e r io lo g iy a g a  ega. 
Assotsiatsiyalari surunkali bronxit va o 'tk ir zotiljamda uchraydigan xuddi 
o 's h a  tu rla ridan  iborat b o 'lad i. S hartli-patogen  m ikobak te riya la r 
qo 'zg 'atgan  kasallik surunkali zotiljam tipi bo 'yicha kechadi.

O p p ortu n istik  uro log ik  in fek siya lar  etio log iyasi. O pportunistik 
urologik infeksiyalar glom erulonefrit, buyrak oldi abssesslari, sistit, 
prostatit, uretrit ko 'rinishida kechadi. Sanab o 'tilgan infeksiyalarning 
kechishini aksariyat uretral isitma, urosepsis og'irlashtiradi.

Siydik-tanosil sistemasiga shartli-patogen bakteriyalar gematogen yo'l 
bilan, undagi a ’zolar shikastlanganda yoki ular infeksiya tushgan kichik 
chanoq a ’zolari bilan yaqin bo'lgani bois yuqoriga ko'tariladigan yo 'l -  
u re tra  o rqali tu sh ad i. In feksiyan ing  bundan  key ing i riv o jlan ish i 
q o 'z g 'a tu v c h in in g  dozasiga  va ayniqsa, m ahalliy  ham da um um iy 
immunitet holatiga bog'liq.

G lo m e ru lo n e fritn i, oda tda , p iogen  s trep to k o k k n in g  nefrogen  
shtammlari, shuningdek, stafilokokklar q o 'zg 'a tad i. Qolgan urologik 
infeksiyalami, asosan, enterobakteriyalar, avvalo esherixiyalar va proteylar 
keltirib chiqaradi.

U ro p a to g e n  ichak  ta y o q c h a la r i e s h e r ix iy a la rn in g  m uayyan  
seroguruhlariga taalluqli, siydik yo 'llari epiteliysi R -adgezinlar tutadi, 
ko 'pincha gem olizinlar ajratadi. O 'tk ir  infeksiyalami, odatda, bitta tur 
q o 'z g 'a ta d i ,  su ru n k a li va o p e ra ts iy a d a n  k ey in g i in fe k s iy a la m i 
qo 'zg 'atuvchilam ing  assotsiatsiyalari vujudga keltiradi.
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O pportun is tik  u ro in feksiya larn ing  ham , y iring li va resp ira to r 
infeksiyalarning ham mikrobiologik tashxisi miqdoriy usullami qo'llagan 
holda sof kulturani ajratib olish yo‘li bilan aniqlanadi.

O pportunistik  o ‘tk ir ichak infeksiyalari etio logiyasi. Opportunistik 
o ’tkir ichak infeksiyalari ( 0 K Z -0 ‘II)ni ichak taytxqchasi, sitrobakteriyalar, 
klebsiyellalar, enterobakteriyalar, serratsiya, proteylar, psevdomonadalar, 
kam pilobakteriyalar, gem olitik  vibrionlar, tillarang  stafilokokklar, 
enterokokklar. perfringes klostridiyalari, shuningdek, k o ’pgina boshqa 
bakteriyalar q o ’zg ’atadi.

Bu turlar keltirib chiqargan kasalliklar aksariyat ovqat toksikoin- 
feksiyalari, qism an intoksikatsiyalar (stafilokokkli, k lostridiyali) va 
infeksion kasalliklar (esherixioz, kampilobakteriozlar)da xos tarzda kechadi. 
Kishi m ikroorganizm  tushgan ovqatni iste’moi qilganida zararlanadi, 
ovqatga esa infeksiya bem or va bakteriya tashuvchilardan, b a ’zan 
hayvonlardan tushadi. B akteriyalar oziq-ovqat m ahsulotlarida xona 
haroratida, psevdom onadalar va klebsiyellalar esa ro’z g ’or xolodiinigi 
(sovutgichi) haroratida ham ko’paya oladi. A limentar y o ’ldan tashqari, 
qo ’zg ’atuvchilar maishiy muloqot va suv orqali o ’tishi mumkin.

Kasallikning rivojlanishida, qo’zg’atuvchining kasallik q o 'zg ’ata olish 
miqdori va patogenligidan tashqari, uning ichakda tez k o ’paya olishi va 
qu lay  sh a ro itla r  b o ’lishi ham  aham iya tga  ega. S ta filo k o k k la r va 
k lo s tr id iy a la rd a  p a to g en lik n in g  bosh om ili ek z o to k s in , qo lgan  
m ikroorganizm larda- ichakka tushgan bakteriyalar ajratadigan endotoksin 
hisoblanadi.

O ’llning klinik manzarasi gastrit. enterit, kolit, gastroenterokolit 
ko ’rinishida nam oyon bo'ladi.

Opportunistik O ’ll laboratoriya tashxisida m iqdoriy bakteriologik 
usuldan foydalaniladi. Surunkali shakllarida bemor qon zardobida ustunlik 
qiladigan au tokulturaga nisbatan an tite lalar titrin ing oshib  borishi 
aniqlanadi.

D isb ak terioz  (d ism ik rob io tsen oz). Odam organizm idagi mikrob 
florasining sifat jihatdan o 'zgarishi, izdan chiqishi. Bunda organizmning 
oziq moddalarni o ’zlashtirish jarayoni buziladi, fermentativ reaksiyalar 
o ’zgaradi, vitam inlar sintezi keskin pasayadi va hk.

Disbakterioz rivojlanishiga olib keladigan omillar xilma-xil. Uning eng 
asosiysi antibiotiklar va antiseptiklardan noto’g 'r i foydalanish, bunda 
organizmdagi mikrob turlarining nisbati o ’zgaradi. Shuningdek. gormonlar 
bilan davolash. immun depressantlarni q o ’llash, mahalliy va umumiy 
infeksion kasalliklar, ayniqsa, surunkali kasalliklar tufayli mahalliy va
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umumiy imm unitet pasaygan hollarda disbakterioz rivojlanadi. Unda 
organizmda antibiotiklarga chidamli mikroblar ustunlik qiladi.

D isbakterioz tashxisi turlarni m iqdoriy aniqlash usu llaridan  va 
mikrobiotsenoz tarkibiga kiradigan variantlaridan foydalanib, takror (5-7 
kunlik tanaffus bilan) bakteriologik tekshirish orqali aniqlanadi.

K asalxona ichi infeksiyalari. Tibbiy yordam ko'rsatish bilan aloqador 
kasalliklar; bem orga kasalxona. am bulatoriya-poliklinika sharoitida. 
shuningdek, xonadonda tibbiy xizmat ko‘rsatilganda paydo boMadigan 
infeksiyalar tushuniladi.

Jarohat va tug 'ruqdan keyingi septik asoratlarning m ikrob tabiatini 
aniqlash. antiseptika. aseptika va boshqa profilaktik chora-tadbir tufayli 
kasalxona ichi infeksiyalari keskin kamaydi.

K a sa lx o n a  ichi in fe k s iy a la r in in g  v u ju d g a  k e lish  sa b a b la ri 
quyidagilardan iborat:

1. Anlibiotiklardan betartib foydalanish. bu antimikrob preparatlariga 
chidamli shtam m lar tarqalishiga va kim yoterapiya sam aradorligining 
pasayishiga o lib  keladi.

2. Aholi orasida xavf-xatar oshgan guruhlarning ko'payishi. Bu teri va 
shilliqpardalarbuzilishi bilan bog'liq tashxis usullariningtibbiyotamaliyotiga 
joriy etilishi, operativ aralashuvlar doirasi vaog'irligining kengayishi, immun 
tizimni susaytiradigan dori vositalaridan nojo'ya foydalanish. populatsiyada 
yoshi qaytgan va keksa yoshdagi kishilaming ko'payishi, surunkali infeksion 
va noinfeksion kasalliklaming ko'payib borishi bilan bog'liqdir.

3. Bu infeksiyalarning keng tarqalishiga tibbiy muassasalarda mikro­
organizmlar aylanib yurishining kengayishi, bcmorlaming tibbiyot xodim- 
lari va kasalxona muhiti obyektlari, kontaktlangan mikroorganizmlar bilan 
kontaktda bo 'lish  sonining keskin ortishi sabab bo'lm oqda.

Kasalxona ichi infeksiyalarining ko'pqism ini shartli-patogen mikroblar 
tashkil etadi. Bu guruhga mansub kasalliklaming asosiy qo'zg 'atuvchilari 
tillarang va epidermal stafilokokklar. streptokokklar (piogen, fekal), ichak 
tayoqchasi, klebsiyellalar, enterobakteriyalar, proteylar, serratsiyalar, 
sitrobakterlar, inflyuensa tayoqchalari, psevdomonadlar, bakteroidlar, 
fuzobakteriyalar, perfringes klostridiyalari, peptostreptokokklar, Candida 
turkumidagi achitqisim on zam burug'lar. kriptokokklar, pnevmotsistalar, 
mikoplazmalar hisoblanadi.

Shartli-patogen mikroorganizmlar tomonidan qo'zg'atilgan infeksiyalar 
r iv o jla n ish id a  tibb iy  a ra la sh u v la r  hal q ilu v ch i ah am iy a tg a  ega. 
Q o 'zg 'atuvchilam ing nozoologik shakli va tarkibi aralashuvning turi va 
o 'rn iga bog'liq. Ularga:

581



1) teri sh illiq  qavati ja ro h a tig a  infeksiya tush ish i, shuningdek 
operatsiya qilingan a’zodagi infeksion asoratlar bilan bog ‘liq operativ 
aralashuvlar;

2 ) ineksiya qilish oqibatidagi infiltrat, abssess, flegm ona va boshqalar;
3) qon va uning o 'm in i bosadigan suyuqliklar quyish, parenteral 

ovqatlantirish, tomirlarni kateterlash, gem odializ, gem osorbsiya, ular 
tomirlar tromboziga, yumshoq to 'qim alar abssessiga olib keladi;

4) qovuq kateterizatsiyasi, uretrani bujlash, sistoskopiya, buning 
natijasida uretrit, sistit, piyelonefrit paydo boNadi;

5) sun ’iy nafas o ld irish  apparatlari traxeostom iya, intubatsiya, 
bronxoskopiya, bronxlarni yuvish, shilimshiqni surib olish, zotiljam, 
bronxit, laringit, sepsis, o 'p k a  gangrenasi, plevrit keltirib chiqaradigan 
antiseptiklar va antibiotik eritmalarini aerozol yuborish;

6 ) s to m atit, abssess va yum shoq  to 'q im a la r  fleg m o n asi, j a g ‘ 
osteom iyeliti, sinusit, m iya abssessiga olib  keladigan stom atologik 
muolajalar;

7) abortlar, tanosil a ’zolari sohasidagi endoskop ik  va m anual 
tekshirishlar, bular endom etrit, salpingooforit, oraliq yiringlanishining 
asosi hisoblanadi.

Im m u n itet. O rganizm ning nospetsifik  him oya om illari faoliyat 
ko 'rsatganda infeksiyalar ichki muhitga shikastlangan qoplam lar orqali 
tushgan hollarda ham kam dan-kam  rivojlanadi. M ahalliy him oya va 
umumiy nospetsifik rezistentlikning pasayib ketishi infeksion kasallik 
rivojlanishi xavfini keskin oshirib yuboradi.

Immun sistemasi sog 'lom  kishilarda kasalxona ichi infeksiyalarining 
shartli-patogen qo 'zg 'a tuvch ila ri antigenlariga im m un jav o b  berish 
qobiliyati obligat-patogen mikroorganizmlar antigenlariga nisbatan kamroq 
darajada rivojlangan bo 'ladi. Shunga ko 'ra , immun sistemasi normal 
kishilarda bu xildagi infeksiyalar kamdan-kam rivojlanadi. Ulaming vujudga 
kelishi uchun qo 'zg 'atuvchi ko 'p  bo'lishi (dozasi) va organizm da immun 
tanqislik holati ro 'y  beradi.

L a b o r a to r iy a  ta s h x is i .  B em or s ta ts io n a rd a  b o 'lg a n id a  yoki 
poliklinikaga qatnaganidan keyin, shuningdek, tibbiy aralashuvdan so 'ng  
infeksion kasallik  (asoratlar) paydo b o 'lg an  ho lla rda kasallikning 
etiologiyasini aniqlash zarur.

A gar kasallik  tibbiy  ara lashuvdan , po lik lin ikaga qatnagandan , 
kasallikn ing  m inim al inkubatsion davridan kam  b o 'lm ag an  fursat 
o 'tgandan so 'ng  rivojlansa, bunday infeksiya kasalxona ichi infeksiyasi 
deb hisoblanadi. Opportunistik infeksiyalar uchun bu m uddat 2 -3  kun.
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obligat-patogen qo 'zg 'a tu v ch ila r uchun bu fursat har xil bo 'lad i va 
infeksion kasallikning tabiati bilan belgilanadi.

Yuzaga kelgan kasallikning kasalxona, tibbiy muassasa bilan bog'liqligi 
to 'g 'risidagi m a'lum otlar mikrobiologik tekshiruvlar orqali aniqlanadi. Bu 
tek sh iru v la r usu llari barcha in feksion  kasa llik  q o 'z g 'a tu v c h is in i 
aniqlashdagi kabi am alga oshiriladi. Biroq, bu holda faqat bemorgina 
em as, balki tibb iyo t xodim lari, q o 'zg 'a tu v c h i m anbai deb taxm in 
qilinayotgan bem orlar va qo'zg 'atuvchi o'tishi ehtimoli bo ' Igan kasalxona 
muhiti ham tekshiriladi.

Kasalxona ichi infeksiyalari ustidan mikrobiologik nazorat davolash- 
profilaktika muassasalari, birinchi galda kasalxonalar ustidan nazoratning 
majburiy tarkibiy qismi hisoblanadi. U bem orlar va tibbiyot xodimlarini 
bak teriya ta shuvch ilikka  teksh irish , kasalxonadan  tashqari m uhit 
obyektlari vadori preparatlarini, kasalxona ekovarlaridan zararlanganlikni 
aniqlash m aqsadida tekshirishni o 'z  ichiga oladi.
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