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Darslik Tibbiyot o‘quv yurtlarining 60911100 - Xalq tabobati ta’lim yo‘nalishi talabalari
uchun tayyorlangan. Darslikning magsadi mikrobiologiya fanining holati to'g'risidagi dolzarb
ma'lumotlarni, lim-fan taraqqgiyotining jadal suratlarini hisobga olgan holda taklif etilayotgan
nazarly ma'lumotlar mikroorganizmlarni va viruslarni ular haqidagi g‘oyalarning tarixiy
rivojlanishi nuqtai nazaridan o'rganishning asosiy yo‘nalishlarini, shuningdek, to‘plangan
bilimlardan mikroorganizmlarning va viruslarning inson hayotidagi rolini baholashda
foydalanishni orgatishdir. Virusologik tekshirish usullarining takomillashib borishi, molekulyar
biologiya, genetika, bioximiya fanlari yutuglaridan keng foydalanish hisobiga virusologiya tez
rivojlanib bormoqda. Bu fanning keng ko‘lamda o‘qitilishi natijasida virusologiya ko‘plab
yutuglarga erishmoqda. Oxirgi o‘n yillikda bakterial infekstiyalar epidemiyasining kamayishi va
virusli yuqumli kasalliklarning oshib ketishi kuzatilmoqda. Viruslar keltirib chigargan yuqumli
kasalliklar umumiy yuqumli kasalliklarning 80% ini tashkil giladi. Koronovirus, Gripp,
adenovirusli infekstiyalar, virusli gepatitlar va virus tabiatli boshga infekstiyalar jamiyat
salomatligiga va igtisodiyotga katta ziyon etkazadi. Shu sababli ham darslikda bacterial va
virusli infekstiyalarga tashxis qo‘yishning zamonaviy usullariga alohida e’tibor berildi.
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KIRISH

Darslik Tibbiyot instituti 60911100 - Xalq tabobati ta’lim yo‘nalishi uchun
tayyorlangan. Darslikning magsadi  mikrobiologiya fanining holati
to'g'risidagi dolzarb ma'lumotlarni, shu jumladan biokimyo, genetika,
bakteriyalar sistematikasi bo'yicha ma'lumotlarni tagdim etishdan iborat
bo'lib, ular prokaryotik hujayralarni sifat jihatidan yangi tadgiqotlar o'tkazish
uchun asos bo'lib xizmat giladi va ustuvor rivojlanishni ta'minlaydi.

IIm-fan taraqqgiyotining jadal sur'atlarini hisobga olgan holda, darslik
tayyorlashda mualliflar paydo bo'lgan bir gancha muammolarni hisobga
olishi kerak. Ulardan birinchisi, zamonaviy mikrobiologiya va unga alogador
fanlarning yutuglari o'quv materialining sezilarli darajada ko'payishiga va
murakkablashishiga olib kelishi bilan bog'lig bo'lib, bu darslik hajmiga
muqgarrar ravishda ta'sir qiladi. Taklif etilayotgan nazariy va amaliy
ma'lumotlar mikroorganizmlarni ular haqidagi g‘oyalarning tarixiy
rivojlanishi  nuqtai nazaridan 0O'rganishning asosiy  yo‘nalishlarini,
shuningdek, to‘plangan bilimlardan mikroorganizmlarning inson hayotidagi
rolini baholashda foydalanish imkoniyatlari.

Ikkinchi  muammo shundaki, o'quv qo'llanmasini tayyorlashda
o'quvchilarning fan bo'yicha dastlabki bilim darajasi hal giluvchi ahamiyatga
ega. Bundan tashqari, darslikda taklif gilingan material talabalarning o'gish
jarayonida uni ishlab chigish qobiliyatiga bog'lig bo'lishi kerak, ular boshga
uslubiy va o'quv ishlanmalaridan ham foydalanishlari va foydalanishlari
kerakligini hisobga olishlari kerak.

Darslik mikrobiologiya fani yuqumli kasalliklar bo’yicha nazariy va
amaliy faoliyatida katta ahamiyatga ega. Virusologik tekshirish usullarining
takomillashib borishi, molekulyar biologiya, genetika, bioximiya fanlari
yutuglaridan keng foydalanish hisobiga virusologiya tez rivojlanib bormoqgda.
Bu fanning keng ko‘lamda o‘qitilishi natijasida virusologiya ko‘plab
yutuglarga erishmoqda.  Viruslar hayotning eclementar birligi bo’lib,
molekulyar biologlar va genetiklar uchun ideal ob’ekt hisoblanadi. XX asrda
viruslarga bog‘liq buyuk biologik yangiliklar qilindi, bunda ogsil va nuklein
kislotalar sintezining mexanizmi aniglandi va genetik kod ochib berildi.
Oxirgi o‘n yillikda bakterial infekstiyalar epidemiyasining kamayishi va
virusli yugumli kasalliklarning oshib ketishi kuzatilmoqgda. Viruslar keltirib
chigargan yuqumli kasalliklar umumiy yuqumli kasalliklarning 80% ini
tashkil giladi. Gripp, adenovirusli infekstiyalar, virusli gepatitlar va virus
tabiatli boshga infekstiyalar jamiyat salomatligiga va iqgtisodiyotga katta
ziyon etkazadi. Tabiatda ko‘plab o‘ta xavfli viruslar mavjud bo‘lib, g‘arb
virusologlari tomonidan ularni oldini olishning samarali vositalari ishlab
chigarilmogda.




O‘zbekiston Respublikasi prezidentining Xam yetuk
mutaxassislarni tayyorlash bo‘yicha bir qancha farmon va qonun
xujjatlari amalda qo‘llanilib kelinmoqda (Mirziyoev Sh.M. Erkin va
farovon demokratik O‘zbekiston davlatini birgalikda barpo etamiz. Toshkent,
“O‘zbekiston” NMIU, 2017. — 29 b., Mirziyoev Sh.M. Qonun ustuvorligi va
inson manfaatlarini ta’minlash yurt taraqqiyoti va xalq farovonligining
garovi. “O‘zbekiston” NMIU, 2017. — 47 b., Mirziyoev SH.M. Buyuk
kelajagimizni mard va olijanob xalqimiz bilan birga quramiz. “O‘zbekiston”
NMIU, 2017. — 485 b., O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining 2017 yil 7
fevraldagi “O‘zbekiston Respublikasini yanada rivojlantirish bo‘yicha
harakatlar strategiyasi to‘g‘risida” gi PF-4947-sonli Farmoni. O‘zbekiston
Respublikasi qonun hujjatlari to‘plami, 2017 y., 6-son, 70-modda). Bu esa,
O‘zbekiston Respublikasida tibbiyot sohasidagi mikrobiologiya,
virusologiya, immunologiya mutaxassisliklarini tayyorlashda
talabalarning milliy g‘oya asosida tarbiyalanishiga zamin bula oladi.
Albatta, biz mustaqil fikrlaydigan, zamonaviy bilim va kasb-xunarlarni
egallagan, mustaxkam xayotiy pozitsiyaga ega bulgan yoshlarni
tarbiyalash buyicha katta ishlarni amalga oshirmokdamiz. Ammo
xolisona tan olib aytadigan bulsak, bugungi kunda butun dunyoda
axolining, birinchi navbatda, yoshlarning ongi va kalbini egallash uchun
kanday keskin kurash borayotganini, diniy ekstremizm, terrorizm,
giyoxvandlik, «ommaviy madaniyat» kabi taxdidlar kuchayayotganini
xisobga oladigan bulsak, farzandlarimiz tarbiyasi, ma‘'naviy-ma’rifiy,
ta'lim soxadagi ishlarimizni bir zum xam susaytirmasdan, aksincha,
ularni yangi boskichga kutarishimiz zarur. Yoshlarimizni Vatanga
muxabbat va sadokat ruxida tarbiyalash, ularning mafkuraviy
immunitetini mustaxkamlash bizning vazifamizdir,

Darslik Xalg tabobati ta’lim yo‘nalishi uchun “Xususiy
mikrobiologiya. Bakterial yuqumli kasalliklar va wularni o‘ziga xos
xususiyatlari, mikrobiologik tashxis qo‘yish usullari, profilaktikasi” nomli
moduli uchun vyozildi. Unda microorganizmlar Kkeltirib chigaradigan
kasalliklar va ularning nazariy, amaliy ahamiyati, tashxis qo‘yish usullari
sodda, ravon o ‘zbek tilida bayon gilingan.

Darslik Virusologiya fani yuqumli kasalliklar bo’yicha nazariy va
amaliy faoliyatida katta ahamiyatga ega. Virusologik tekshirish usullarining
takomillashib borishi, molekulyar biologiya, genetika, bioximiya fanlari
yutuglaridan keng foydalanish hisobiga virusologiya tez rivojlanib bormoqgda.
Bu fanning keng ko‘lamda o‘qitilishi natijasida virusologiya ko‘plab
yutuglarga erishmoqda.  Viruslar hayotning eclementar birligi bo’lib,
molekulyar biologlar va genetiklar uchun ideal ob’ekt hisoblanadi. XX asrda
viruslarga bog‘liq buyuk biologik yangiliklar qilindi, bunda ogsil va nuklein
Kislotalar sintezining mexanizmi aniglandi va genetik kod ochib berildi.
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Oxirgi o‘n yillikda bakterial infekstiyalar epidemiyasining kamayishi va
virusli yugumli kasalliklarning oshib ketishi kuzatilmoqgda. Viruslar keltirib
chigargan yugumli kasalliklar umumiy yuqumli kasalliklarning 80% ini
tashkil giladi. Gripp, adenovirusli infekstiyalar, virusli gepatitlar va virus
tabiatli boshga infekstiyalar jamiyat salomatligiga va iqgtisodiyotga katta
ziyon etkazadi. Tabiatda ko‘plab o‘ta xavfli viruslar mavjud bo‘lib, g‘arb
virusologlari tomonidan ularni oldini olishning samarali vositalari ishlab
chigarilmogda. Mualliflar mikrobiologiya bo'yicha zamonaviy ma'lumotlarni
ularni yaxshiroq idrok etish uchun uyg'un va mantiqiy tarzda tagdim etishga,
matndagi asosiy tushunchalar va boshga muhim ma'lumotlarning ta'riflarini
ajratib ko'rsatishga harakat qildi. Bugungi kunga qadar tayyorlangan
mikrobiologiya darsliklari har doim ham yetarli migdorda mavjud emasligini,
shuningdek, zamonaviy ilmiy ma'lumotlar bilan to'ldirilishi zarurligini
hisobga olmaslik mumkin emas.

Mualliflar darslik tayyorlash va yozish nihoyatda murakkab va
mas’uliyatli ish ekanligini biladi. Bu erda turli xil kamchiliklar mugqarrar,
shuning uchun ushbu darslikning mazmuniga bildirilishi mumkin bo'lgan har
ganday tanqidiy sharhlar uchun oldindan minnatdormiz.




1-BOB: TIBBIYOT MIKROBIOLOGIYASI XAQIDA TUSHUNCHA VA
RIVOJLANISH TARIXI. UMUMIY BAKTERIOLOGIYA: BAKTERIYALAR
KLASSIFIKASIYA MORFOLOGIYASI VA TUZILISHI.

Reja:
1. Tibbiyot mikrobiologiyasi, virusologiyasi va immunologiyasi fani
magsadi, vazifalari;

2. Tarixiy rivojlanish davrlari;

3. Farmatsevt provizor amaliyotida mikrobiologiya fanining axamiyati;

4. Mikroorganizmlar klassifikatsiyasi.
Tayanch iboralar: bakteriyalar, spiroxetalar, rikketsiyalar, xlamidiyalar,
mikroplazmalar,  aktinomitsetlar, = zamburuglar, = mikron,  kapsula,
peptidoglikan

1-Bo‘lim. Tibbiyot mikrobiologiyasi, virusologiyasi va
immunologiyasi fani maqsadi, vazifalari

Bugungi kunda vyoshlarni dunyoviy ilmlar egasi va kasb hunarli
bo‘lishlari muhim vazifalar sirasiga kiradi. O‘zbekiston Respublikasi
Prezidentining 2017 yil 20 apreldagi PQ-2909-sonli «Oliy ta'lim tizimini
yanada rivojlantirish chora-tadbirlari to‘g‘risidangi qaroriga muvofiq
uzluksiz ta'lim tizimini rivojlantirish, mamlakatimizning izchil rivojlanib
borayotgan iqtisodiyotini yuqgori malakali kadrlar bilan ta'minlash, barcha
hududlar va tarmoglarni strategik jihatdan kompleks rivojlantirish
masalalarini hal qgilish borasida oliy ta'lim tizimi ishtirokini kengaytirish
yo‘lidagi yana bir muhim amaliy qadamdir

Mikroorganizmlar tabiatda juda kup tarkalgan bo‘lib, ularni 3 mlrd. yil
oldin aniglashgan. Mikrobiologiya Fani juda kichkina mikroorganizmlarni
urganadigan fandir. Mikroorganizmlarning tabiatda keng tarkalishiga sabab,
ularning tabiatda va odam xayotida ma'lum bir rol uynashidir.

Mikroblarni urganish mikrobiologiyaning kup kirrali masalalaridan biri
bulib, bu masalalarni fakat bir soxadagi mutaxassisecha olmaydi. Shuning
uchun xozirgi avkta mikrobiologiyaning bir necha turlari mavjuddir.

1. Meditsina mikrobiologiyasi;

2. Texnik yoki sanoat mikrobiologiyasi;

3. Qishloq xo’jaligi mikrobiologiyasi;

4. Veterinar mikrobiologiya;

5. Kosmik mikrobiologiya.

Meditsina mikrobiologiyasi patogen va shartli mikroblarning xossalarini,
ularning kassalik kuzgatishdagi, ya'ni infektsion jarayondagi rolini,
kassaliklarini laborotoriya diagnostikasini, oldini olish choralarini va
boshkalarini  kurib chikadi. Meditsina mikrobiologiyasi uz navbatda




virusologiya, immunologiya sanitar mikrobiologiya, parazitologiya,
mikologiya kabi bulimlarga bulinadi.

Xar bir bulimda o’zlariga tegishli bulgan muammolarini urganadilar.
Mikrobiologiya, virusologiya va immunologiyaning muvoffakiyatlaridan biri
infektsion kasalliklarga akrshi kurash choralari aniklanganligidir. Kasallikni
uz vaktida aniklash, infektsiya manbaini zararsizlantirish, umumiy va maxsus
profilaktika kilish, infektsion kasallikni xalkimiz orasida kamaytirishga va
butunlay yuk kiilshga olib keladi.

O‘quv rejadagi boshqa fanlar bilan bog‘liqligi

Mikrobiologiya moduli 2 kurs talabalariga 3 semestrda o‘qitiladi. Moduli
amalga oshirish o‘quv rejasida rejalashtirilgan mikrobialogiya, anatomiya va
fiziologiya, patologiya fanlaridan olgan bilim va ko‘nikmalarga ega bo‘lishni
talab etiladi. Mikrobiologiya modulidan olgan bilimlari farmakologiya,
farmakognoziya, dori turlarini tayyorlash texnologiyasi, bioximiya, kimyo,
normal fiziologiya, epidemiologiya, patologik fiziologiya,toksikologiya,
klinik farmakologiya, tibbiy biologiya, patologik anatomiya, Xxirurgiya,
akusher-ginekologiya, yuqumli kasalliklar fanlari bilan uzviy bog‘langan.

1.2 Tarixiy rivojlanish davrlari;
Mikrobiologiyaning rivojlanishida A.Levengukning roli va uning
mikrobiologiyaning rivojlanishi tarixida "morfologiya davriga" qo shgan
hissasi. Mikrobiologiya rivojlanishining "fiziologiya" va "biokimyo" davrlari.
Paster, Vinogradskiy va boshqgalar ishlarining ahamiyati.

Mikroorganizmlar kashf etilmasdan oldin ham inson qattiq, vino
tayyorlashda, navvoychilikda mikrobiologiya jarayonlaridan keng qo llamda
foydalanib kelgan. Qadim zamonlardanoq shifokorlar va tabiatshunoslar
ko pgina yugumli kasalliklarning kelib chigish sabablarini izlay boshlagan.
Masalan, Gippokrat (eramizdan oldingi 460-377 vyillar), Lukretsiy (95-50
yillarda) va o'sha davrning boshga yirik olimlarning ishlarida, turli-
tumanyuqumli kasalliklarning sababchisi tirik tabiatga bog'lig ekanligi
ko rsatilgan. O'rta Osiyo xalglari avvaldanoq chechak, moxov va boshga
kasalliklar to g risida ma'lumotlarga ega edi. Abu Ali ibn Sino (900-1037) bu
kasalliklarning sababchilari tirik mavjudotlar ekanligini va ularning suv, havo
orgali targalishini aytgan.

Mikroorganizmlarning ochilishi mikroskopning ixtro etilishi bilan
bevosita bog liq bo'ldi. Birinchilar gatori Gans va Zaxariy Yansen, so ngra
G.Galiley va K.Drebbel tomonidan mikroskoplar yaratildi va
takomillashtirildi.

XVIl-asrning 40 vyillarida rimlik professor A.Kirxer (1601-1680)
kattalashtiruvchi qurulma orgali har xil ob'ektlarni kuzatadi va o'ta mayda




"chuvalchanglarni” ko radi. Bular mikrorganizmlar edi. Ammo bu tajribalar
tasodifiy kashfiyotlar edi.

Mikroorganizmlar hagida yanada ko'proq ma'lumotlar to plagan shaxs
mikrobiologiya tarixining "mikrobiologiya favri" ni boshlab bergan
Gollandiyalik Antoni van Levenguk (1632-1723) bo’ldi.

GHALANLNG

1.1-rasm.

U o'zi yasagan mikroskop yordamida iflos suv, har xil moddalar
gaynatmalari, tish  kiri ~ kabi  namunalarni  tekshirib, ulardagi
mikroorganizmlarni kuzatdi. U tabiat sirlari (1965) degan kitobida
mikroorganizmlarning shakllarini tasvirlab bergan.

" & e

1.2 —rasm. Rossiya'a birinchi mikroskop lvan Belyev va lvan Kulibinlar
tomonidan yaratildi.

Rus olimi, xarbiy vrach D.S.Samoylovich (1724-1810) mikroskop yordamida
chuma kasalligining qo'zg atuvchisining tekshirib, odamlarni bu kasallikga
garshi emlash usulini taklif etgan. Uning bu kashfiyoti boshga yuqumli
kasalliklarning sababchisini o’rganish uchun asos bo'ldi. Angliyalik vrach
E.Djenner (1749-1823) 1798 vyilda chechakka qarshi emlash muhim
ahamiyatga ega ekanligini ko'rsatib bergan edi. XIX asrning ikkinchi
yarmidan boshlab ancha takomillashtirilgan mikroskoplar yaratildi. Bu esa
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mikroorganizmlarning fagat morfologik tuzilishinigina emas, balki
fiziologiyasini o'rganishga ham imkon berdi. Mikroskopning ixtiro
etilishidan  boshlab  mikroorganizmlar  to'grisida qilingan ishlar
mikrobiologiya tarixida 1-davr "Mikrobiologiyaning rivojlanishi morfologiya
davri" deb yuritiladi.

Shved olimi K.Linney (1707-1778) hamma tirik mavjudodlarni bir
sistemaga solgan bo'lsa ham, mikroorganizmlarni bir avlodga kiritib, ularni
"tartibsiz" deb atadi. Mikroorganizmlarning birinchi sistematikasi Daniyalik
Myullerga (1786) ga taaluglidir. U suv va tuprogdagi "animalkullar" ni
sistemaga soladi va ularning “infuzoriyalar® deb atadi. Sekin asta
mikroorganizmlarni o rganish boshlandi.

Keyinchalik M.M.Terexovskiy ham mikroorganizmlar ustida ishlab
"Sarstvo tmo” infuzoriy Linneya " degan mavzuda doktorlik dissertatsiyasini
yogladi (1770). Har xil gaynatmalardagi mikroorganizmlarni o rgandi.
Temperatura, elektr toki va zahar ta'sirida mikroorganizmlarning halok
bo'lishini  anigladi.  1835-yil  Erenburg “Infuzoriyalar —mukammal
organizmlardir" degan mavzuda ilmiy asar yozdi va hamma tuban jonzotlarni
22 ta sinfga bo’ldi. Kitobga infuzoriyalar atlasini kiritdi va ularga tavsiflar
berdi,mikroorganizmlarni ~ binar nomenklaturada atadi va barcha
bakteriyalarni 3 sinfga bo’ldi.

XIX-asr o'rtalarida, P.F.Goryainov tomonidan yozilgan "Zoologiya"
asarida mikroorganizmlarga ayrim bo'lim ajratildi va bo'lim "Infuzoriyalar
bo limi" deb ataldi. Shu
vagtlar F.Kon (1828-1898) va K.Negelilar (1817-1891) bakteriyalardan
ba'zilarining tabiatini o’rgana boshladilar.

Pasteur—Fermentation

Pasteur—Disproved spontaneous genaration
Pasteur—Pasteurization

Lister—Aseptic surgery

Koch*—Germ theory of dissase
Neisser—Neisseria gonarrhoeas
Koch*—FPure cultures

Finlay—Yellow fever

Koch*—Mycobactenium tuberculosis
Hess—Agar (solid) media

Louis Pasteur (1822-1895)
Demonstrated that life did not ariss
spontaneously from nonliving mattar.

*__Vibrio chol Joseph Lister (1827-1912
Mlg?n:od;;‘ot%.co\: NV X Performed surge(ry under ase)pﬁc condtions
Metchnikoft*—Phagocytosis using phenol. Proved that micrabes caused
Gram—Gram-staining procedure surgical wound infactions.
Escherich—Eschenchia colf
Petri—Petri dish

Kitasato—Clostridium tetani

von Bering “—Diphtheria antitoxin
Ehrlich*—Theory of immunity
Winogradsky—Sulfur cycle

Shiga—Shigella dysenteriae
Ehrlich*—Syphilis treatment
Chagas—Trypanosoma cruzi
Rous*—Tumorcausing virus (1966 Nobel Prize)

Robert Koch (1843-1910)
Established experimental steps for
drectly linking a specific microbe to
a spacific dissase.

1.3-rasm
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Mikroorganizmlarni o'rganishning ikkinchi davri-"Fiziologiya davri* Lui
Paster (1822-1895) ishlaridan boshlandi. U ko pgina bijgish jarayonlarning,
ya'ni spirtli, sut va sirka kislotali bijg ish hamda boshga tur bijg ishlarning
biologik  mohiyatini  anigladi.Har  bir  bijg'ish  jarayonining 0z
mikroorganizmlari borligini tajribalar bilan isbotladi. U yana chirish
jarayonlarining ham alohida mikroorganizmlar ta'sirida borishini ko rsatdi.
Bu buyuk frantsuz olimi kuydirgi, qutirish, saramas, pasterellez, gazli
gangrena, tut ipak qurtining (pebrina) kasalligini, vino va pivoning
buzilishini o'rgandi va ularga qarshi kurash choralarini aniglab berdi.
Kislorodsiz muhitda yashaydigan anaerob bakteriyalarni anigladi.
Laboratoriya amaliyotiga sterillash-(mikroblarni nobud qilish) usullarini
kiritdi. Aristotel va Vergiliylarning "o z-o"zidan tug ilish" nazariyalarining
asossizligini ko rsatdi. Oziga mubhit yaxshilab sterillansa, unda hech ganday
mikroorganizmning paydo bo lmasligini asoslab berdi. Paster tovuglar
xolerasini 0°rganish jarayonida sog lom tovuqga kuchsizlantirilgan bakteriya
kuturasi yuborilganda tovuglarning kasallikga chalinmasligini kuzatdi. Xuddi
shu ishni u kuydurgi kasalligi bilan kasallangan mollarda ham qaytardi va
ijobiy natijalar olishga muvaffag bo’ldi. Hayvonlarni kuchsizlantirilgan (42-
430S temperaturada o'stirilgan) kuydirgi tayoqchalari bilan kasallantiradi.
Kuchsizlantirilgan bakteriya kulturasibilan emlaganda hayvonlarda kuydirgi
bakteriyasiga garshi immunitet hosil bolishini anigladi. Paster kuydirgi
kasalligini o°rganib "la'natlangan dalalar" sirini ochdi?.

ﬂ 30um

1.4-rasm

Pasterning qutirish kasalligini o'rganish borasidagi ishlari ham o"ta katta
ahamiyatga moligdir. U qutirgan itlar so'lagini mikroskop ostida tadgiq
gilganda mikroorganizmlarini muyassar bo'la olmadi. Ammo u kasallikni
yuzaga keltiruvchi qutirishni "sababi"-hayvonning bosh va orga miyasida
joylashishini anigladi. Kasallangan quyon miyasini sekin-asta quritib,
kuchsizlantirilgan kasal, qo zg atuvchini oldi va u bilan hayvonlarni emlab

lMicrobiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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sog lom hayvonlarni kasallikdan saglab qolish yo’llarini topdi. Bunday
emlashlar, antirabik-qutirishga garshi emlashlar deyilib, juda keng go'llamda
targaldi. Bu ishlar yangi fan immunologiyaning paydo bo lishiga asos soldi.
Lui Paster Fransiya meditsina akademiyasiga akademik, Sankt-Peterburg
akademiyasiga muxbir a'zo va keyinchalik faxriy akademigi qgilib saylandi.

Parijda  1888-yili Paster instituti ochildi. Unda, keyinchalik ko'zga
ko'ringan mikrobiologilar ta'lim oldi. Mechnikov, Vinogradskiy, Gamaleya,
Xovkin, Sklifasovskiy va boshgalar shular jumlasidandir.

XlIX-asrda ko'p mamlakatlarda meditsina mikrobiologiyasi rivojlandi.
Meditsina mikrobiologiyasining rivojlanishga nemis olimi Robert Kox
(1843-1910) ko'p hissa go'shgan. U sof mikroorganizm kulturasini ajratish
uchun gattig (quyug)ozuga muhitdan foydalanishni taklif etdi. Odam va
goramollarda sil kasalligining qo zg atuvchisini va vabo vibrionini ajratib
oldi. Mikroskopik metodlarni takomillashtirdi, mikroskopiyaga immersion
tizimni go llashdi va mikrofotografiyani Kiritdi.

I.1.Mechnikov (1845-1916) fagotsitoz va uning immunitetdagi ahamiyati
hagida tolig ta'limot yaratdi. Chirituvchi va sut kislotali bijg ish bakteriyalari
orasidagi antogonizmni aniqladi va vabo kasalligini aniglashga oz hissasini
go'shdi. Rossiyada birinchi bakteriologik stantsiya tashkil etdi. Uning
rahbarligida yirik mikrobiologlar: G.N.Gabrichevskiy, A.M.Bezredka,
|.G.Savchenko, L.A.Tarasevich, N.F.Gamaleya, D.K.Zabolotniy va boshga
olimlar etishib chiqdi.

Tuproq mikrobiologiyasi bo’yicha ham ancha ishlar gilindi. Shlezing va
Myunts kabi frantsuz olimlari nitrifikatsiya jarayonini  o'rgandi.
S.N.Vinogradskiy bu jarayonni chuqur o'rganib "Tuprogq mikrobiologiyasi”
degan asarni yaratdi. "Xemosintez" (kimyoviy energiya ishtirokida suv va
SO2 dan organik moddalar hosil bolishi) jarayonini ochish sharafiga
muyassar bo'ldi. U xemosintez jarayonini nitrifikatorlar, oltingugurt va temir
bakteriyalar misolida aniq ko'rsatib berdi. Tuprogda erkin holda yashovchi
anaerob bakteriya klostridium pasterianum, sellyuloza parchalovchi
bakteriyalarni ham Vinogradskiy topdi va u ko pgina mikrobiologik metodlar
yaratdi.

M.Beyerink  tuprogda uchraydigan erkin azot o zlashtiruvchi
bakteriyalardan azotabakterni anigladi. Gelrigel G., Vilfor G. tuproq
mikrobiologiyasi ustida ish olib borib, dukkakli o'simliklarning azot
o zlashtirishi, ular ildizidagi tuganaklarga bog'liq ekanligini ko rsatib
berishdi.

Sekin-asta to plangan materiallar, aynigsa nafas olish va bijg ish
jarayonlari ximizmini aniqlash ishlari mikrobiologiya rivojlanishidagi
uchinchi davr "mikrobiologiyaning bioximiya yo nalishi" ga turtki bo’ldi.
Bu borada S.P.Kostichev, V.S.Butkevich, V.N.Shaposhnikov va
N.D.lerusalimskiylarni ishlari alohida ahamiyatga ega.
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Chirindi moddalar va tuproq strukturasining hosil bo’lishida tuproq
mikroorganizmlarning rolini tushuntirishda 1.V.Tyurin, M.l.Kononova va
boshqalar, mikroorganizmlar  ekologiyasini o' rganish  sohasida
B.L.Isachenko, E.N.Mishustin, N.M.Lazerevlar, tuproq va rizosferadagi
turli xil mikroorganizmlarning aktivligini aniglashda N.N.Xudyakov,
N.G.Xolodniy, V.S.Butkevich, N.A.Krasilnikov, E.F.Berezova,
Ya.NXulyakov va boshgalarning ishlari muhim ahamiyatga egadir.

B.F.Perfilev va D.R.Gabellar keyingi vaqtda mikrobiologiya texnikasini
rivojlantirishga o'z hissalarni qo'shgan olimlardir. Ular yaratgan kapillyar
mikroskopiya metodi cho’kindilarda uchraydigan yirtgich bakteriyalarni
topishga yordam berdi.

O'tgan asrning oxiridan boshlab, mikrobiologiyaning bir tormog’i
bo’lgan suv va geologiya mikrobiologiyasi rivoj topa boshladi. G.A.Nadson,
B.L.Isachenko, M.A.Egunov, V.O.Tauson, V.S.Butkevich, A.E.Kriss,
A.S.Razumov va boshqgalar bu tormoqni rivojlanishiga katta hissa qo shdilar.
Nadson G.A va uning shogirdi G.S.Fillipov 1925-yilda achitqi
zamburug lariga turli nurlar ta'sir etib,ulardan mutantlar oldi.

Mikrobiologiyadagi ana shunday katta kashfiyotlar mikroskopik
texnikaning rivoj topishi bilan chambarchas bog ligdir. 1873-yilda Ernest
Abbe mikroskoplar uchun linzalar tizimini takomillashtirdi. 1903-yilda
Zidentopf vaJigmondi ultramikroskopni, 1908-yilda A.Keller va Zidentopf
birinchi lyuminestsent mikroskopni kashf etdilar. Nihoyat 1928-1931-yillarda
birinchi elektron mikroskop yaratildi. Elektron mikroskopda 0,02 nm dan to
A gacha va undan ham mayda o Ichamlibuyumlarni ko'rish mumkin boldi.
1934-yili F.Tsernike Fazo-kontrast printsipini takomillashtirdi.

Mamlakatimizda mikrobiologiyaning rivojlanishi uchun qulay sharoit
mavjudligi tufayli, uning nazariy va amaliy masalalari bilan bog liq bo’lgan
sohalari: ozig-ovgat sanoati, konserva sanoati, sut maxsulotlarini gayta
ishlash sanoati, pivo pishirish sanoati, turli aminnokislotalar, ogsillar,
antibiotiklar va vitaminlar ishlab chigarish sanoatlari yanada rivoj topmoqda.
O zbekiston Fanlar Akademiyasining mikrobiologiya va botanika
institutlarining  xodimlari  akademik  A.M.Muzaffarov, M.l.Mavloni,
A.G .Xolmuratov, S.A.Asqgarova, professor va doktorlar I.J.Jumaniyozov,
Q.D.Davronov, S.S.Ramazonova, S.M.Xojiboeva, J.Safiyazov, J.Qutliev,
A.SRasulov, X.0.Berdiqulov, R.Shoyoqubov, J.Toshpo'latov va boshgalar.
Mirzo Ulug'bek nomidagi Toshkent davlat universitetidagi olimlar
0.G.Yolina, K.Yu.Musaev, F.G.Axmedova, Ya.F.Nizammetdinova,
M.L.Mansurova, |.A.Muzaffarova, Toshkent texnika universitetida
Abdurazzogova S.H, Hakimova Sh.I, va Kil M va boshqgalar mikrobiologiya
fanining rivojlanishida 0"z hissalarini go'shib kelmogdalar.

Mikrobiologiyaning rivojlanishida bir necha davrlar mavjud. Bulardan
mikroskopik davr bulib, buning asoschisi gollandiyalik olim Antoniy

12



Levenguk (1632-1723 y.) xisoblanadi. Birinchi marotaba linza yordamida-
mikroblarning xar xil kurinishida ekanligini kurgan va tabiat mu'jizalarini
ochib bergan.

Mikroblarning morfologik davrining asoschisi frantsuz olimi Lui
Pasterdir.

Mikrobiologiyaning fiziologik davri asoschilardan biri Robert Kox
xisoblanadi.

Mikrobiologiya rivojlanishida viruslarning ochilishi, immunologiyaning
rivojlanishi davrlari mavjud bulib, xar birlarining asoschilari bu soxada juda
kup ishlarni bajarishgan, Bu olimlar - D.I. Ivanovskiy, I.I. Mechnikov va
boshkalardir.

Uzbekistonda mikrobiologiya fanining rivojlanishida mikrobiologlardan
P.F.Samsonov, Yu.A.Axmedjanov, N.A.Zakirovlarning xizmatlari katta.

Meditsina mikrobiologiyasi asosan patogen mikroorganizmlarni
urganadi, bular xilma-xil bulib, kuyidagi guruxlarga bulinadi: bakteriyalar,
spiroxetalar, rikketsiyalar, xlamidiyalar, mikroplazmalar, aktinomitsetlar,
zamburuglar, sodda xayvonlar.

1.3 Farmatsevt provizor amaliyotida mikrobiologiya fanining
axamiyati;

Mikrobiologiya fanini urganish xar bir soxadagi shifokor uchun zarurdir.
Yukumli  kasalliklarni  keltirib chikarishda mikroorganizmlarning roli
kattadir. Bularni mikrobiologik usullarda tekshirib, tugri diagnoz kuyib
davolovchi shifokorlar uchun axamiyati kattadir.Farmasevt tomonidan
tayyorlanadigan dorilarning tozaligi(sterilligi), tarkibida ruxsat etilgan
miqdordagi bakteriyalar soni (REM), dori preparatlarini saqlash, ta’sir
mexanizmini bakteriyalarga nisbatan aniglay olish kabi muommolarni
bilishlari talab qilinadi.Bundan tashgari xar bir farmasevtga murojat
gilinganda klinik simptomlarni gaysi infeksion kasallikga tegishli ekanligini
bilish va shu bilan birga o’zini bu yuqumli kasallikdan ximoya qilishni
ta’minlashi kerak bo’ladi.

1.4 Mikroorganizmlar klassifikatsiyasi.

Mikroblar morfologiyasi.

Bakteriyalar - (yunoncha cuz bulib, bacterion - tayokcha demakdir) bir
xujayrali, xlorofilsiz.mikroorganizmlar bulib, asosan bulinib kupayish
Xususiyatiga ega.

Bakteriyalar -bir-birolaridan shakllariga karab, surtmada joylanishiga
karab, katta - kichikligiga karab fakrlanadi.

Shakliga karab - bakteriyalar sharsimon, tayokchasimon yoki
silindrsimon (asl bakteriyalar) burama bakteriyalar, spirallilarga bulinadi.
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Bundan tashkari, tayokchasimon bakteriyalar xam mavjuddir.
Tayokchasimon bakteriyalar yoki asl bakteriyalar (yunoncha cuz bulib ayepa-
tayokcha demakdir) silindrsimon shaklda bulib, bu bakteriyalar xam katta-
kichikligiga, surtmada joylanishiga, tayokchani uchining kurinishiga karab
bir-biridan fark kiladi. Katta-kichikligiga karab (razmer) bakteriyalar
kuyidagi guruxlarga bulinadi:

juda mayda- 0,1-1,0 mkm (kuk yutal kuzgatuvchisi)

B) mayda- 1,2 mkm (brutsullyoz, tulyaremiya kuzgatuvchisi)

urtacha- 10 mkm (ichak tayokchasi va boshkalar)

G) katta, yirik -10, undan yukori (kuydirgi kasalligini kuzgatuvchisi)

Surtmada joylanishiga karab: yakka-yakka bulib joylashadi, juft-juft
bulib joylashsa - diplobakteriyalar, agar spora xosil kilsa diplobatsillalar deb
ataladi, bakteriyalar surtmada zanjirsimon bulib joylashsa, streptobakteriyalar
deb ataladi, agar spora xosil kilsa streptobatsillalar deb ataladi, tayokchaning
uchini kurinishiga karab xam xar xil bulishi mumkin (misollar keltiriladi).

Bakteriyalarni kattaligi mikronlarda o‘lchanadi (1-1000). Mikroblar 0,15
mkm 45 mkm gacha bulishi mumkin.

Bakteriyalarning morfologiyasini o‘rganish meditsina

mikrobiologiyasining amaliy mashgulotlarida katta axamiyatga ega
bulib, patogen mikroblarni ajratib olishda va ularni bir-biridan farklashda
(diffirintsirofka) va ba'zi bakteriyalarni morfologik belgisini urganib, shu
kasalikka diagnoz kuyishda xizmat kiladi. Shuni esda saklash kerkakki, ba'zi
xollarda tashki, muxit ta'sirlari natijasida bakteriyalar uz shaklini uzgartiradi,
bu xodisani polimorfizm xodisasi deb ataladi va fenotipda namayon buladi.
Bakteriyalarning bu xususiyati mikrobiologiya fanining Amaliy mashgulotida
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katta axamiyatga egadir. Bakteriya xujayrasi asosiy xujayra elementlaridan
tuzilgan :

-Bakteriyaning tashki yopkich kavati

-Tsitoplazma

-Nukleoid

Tashki yopkich kavati - kapsuladan, xujayra devoridan va sitoplazmatik
membranadan iborat.

®) @ 0um © m 50um

Kapsula asosan mikrokapsula va makrokapsuladan iborat.
Mikrokapsula mukopolisaxaridlardan iborat bulib mikrofibrillalar kurinishida
buladi va xujayra devoriga maxkam yopishgan.

Makrokapsula - tashki kavat bulib polisaxaridlardan tashkil toptan.
Xamma bakteriyalar kapsula xosil kilmaydi. Kapsulani murakkab buyash
usullaridan Ginsa-Burri usulida buyab urganiladi. Kapsula uziga buyokni
kabul kilmaydi, chunki kup kismini suv tashkil kiladi.

Prokoriot xujayralarini asosiy belgilaridan biri membrana bilan ichki
sitoplazma urtasidagi tusikliklarini yukligidir. Prokariot xujayralari xam bir
xujayrali organizmlar bulgani bilan, ularni tuzilishida eukariot xujairalaridan
kator xususiyatlari bilan fark kiluvchi strukturalari mavjud.

Xujayra devori. Bakteriyalarni xujayra devorini vazifasi va xususiyatlari.

Bakteriyaga ma'lum bir shaklni beradi.

Bakteriyani tashki muxit faktorlaridan ximoya kiladi.

Bakteriyadagi metobolitik jarayonlarga katnashadi.

Xujayra devori yuzasida bakteriofaglar, bakteriotsin va sezgir
Xujayralarga nisbatan retseptor va strukturalar mavjud, bularga bakteriofaglar
adsorbtsiyalanishi yoki bakteriyalar sezgir xujayralarga birikishi mumkin.
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Xujayra devori oksillari, polisaxaridlari bakteriyalarni antigenlarni xosil
bulishida (O va V 1) katnashsa, yoglari esa xujayra parchalanganda
endotoksinga aylanadi.

Xujayra devori turli bakteriyalarda turli tuzilishga ega bulib, uziga
buyoklarni kabul kilishiga karab ikki guruxga bulinadi gram(-), gram(Q).
Bakteriyalarni bu xususiyatini tinktorial belgisi deb ataladi.

Xujayra devorini asosini peptidoglikan (murein) tashkil kiladi.

Pentidoglikan geteropolimer bulib ketma-ket keluvchi disaxarid
guruxlaridan tarkib topgan. Pepditoglikan asosini N- atsetil glyukozamin va
N-atsetil muram Kkislotasi tashkil kiladi, bundan tashkari peptidoglikan
tarkibida teyxoy kislotasi Mg ionlari va fakat prokoriot xujayra devorida
uchrovchi diaminopimelin kislotasi uchraydi. Xujayra devori xamma
bakteriyalarda xam bir xil tuzilishga ega emas

1.7-rasm

Gram musbat bakteriyalarni xujayra devori oddiy tuzilgan, lekin
boshkalarga nisbatan kalin va kuchlirok xisoblanadi. Asosan kup kavatli
pentidoglikandan (90%) tarkib topgan, tarkibida suvda eruvchi teyxoy kislota
polimeri uchraydi. Teyxoy Kkislotasi (yunoncha teichos- devor) Xujayra
devorini ba'zida 50% kuruk massasini tashkil kiladi. Ikki xil formasi uchraydi
- ribitolteyxoy va glitsirinteyxoy Kislotasi. Xar bir tur bakteriyani xujayra
devorida fakat bir tipdagi teyxoy kislotasi uchradi va gram (Q) bakteriyalarni
yuza antigenini xosil kiladi. Gram (Q) bakteriyalarini xujayra devori
lipopolisaxaridlar tutmaydi, lekin turli oksil strukturalari tutishi mumkin.
Gram usulida buyalganda gram(Q) bakteriyalar gentsion violet teyxoy kislota
bilan Mg ionlari ishtirokida mustaxkam spirtda erimaydigan kompleks xosil
kiladi va uziga fuksinni kabul kilmaydi xujayra siyox (binafsha) rangda
buyaladi.
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(c) Flagella staining
pm

1.8-rasm

Gram maifiy bakteriyalarni xujayra devori, gram (Q) bakteriyalarga
nisbatan yupka buladi, xujayra devorida peptidoglikan 20% oshmaydi,
urtacha 10-12% buladi, peptidoglikan tarkibida teyxoy kislotasi uchramaydi,
peptidoglikan gr (-) bakteriyalarda xujayra devoriga forma beradi (rigidnost).
Asosan gr (-) bakteriyalarni xujayra devori 3 kavatdan iborat, sitoplazmatik
mebranadan keyin peptidoglikan kavat, fosfolipidli oksilli kavat va
lipopolisaxaridli (LPS), tashki kavat. Shuning uchun bu gurux bakteriyalar
gram usulda buyalganda gentsian violet bilan kompleks xosil kilmaydi va
spirtda gentsion violet rangsizlanib ketadi, kayta funksinni kabul kilib kizil
rangga buyaladi.

! g " -
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1.9-rasm
Bakteriyalarni gram usulda buyalishi juda muxim apamiyatga ega bulib
haMMa bakteriyalar gram usulida buyalishiga karab ikki rypyhra gram (-) va
gram(Q) bakteriyalarga bulinadi.
Bakteriyalarni bunday buyalishi ularni tinktorial xususiyati deb aytiladi.
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Tsitoplazmatik membrana (TsM) tuzilishi boshka xujayralar SMsi
tuzulishidan fark kilmaydi. Asosiy funktsiyasi.

Tsitoplazma. Bakteriyalarni sitoplazmasi bakteriyalarni xayot faoliyati
uchun zarur bulgan kalloid matriksdan (DNK, ribosoma, granulalar) va
kalloid fazadan (eruvchan fermentlar, RNK, t RNK, m RNK) iborat.

Osmatik bosimni bakteriya xujayralarida shakllantiradi.

Bakteriyalarni oziklanishida va nafas olishida katnashadi.

Bakteriyalarni bulinishida va spora xosil kilishida katnashadi.

Bakteriyalarning SM si buralib sitoplazmaga kirib mezasomalarni xosil
kiladi.

Genotin sitoplazmada xalkasimon DNK kurinishida nukleoid deb
ataladi, yoki bakterial xromasoma deb yuritiladi. Bakteriyani kuruk ogirligini
2-3% tashkil kiladi. Ribosomalar - Bakteriyalarda 70 S tipida uchraydi,
sitoplazmada sochilib yotadi. Ularni soni 500 dan 50000 gacha bulishi
mumeKin.

Zaxira granulalari. Oralik oshikcha metabolitlar bulishi mumkin,
polisaxarid, (kraxmal, glikogen) yoglar (triglitserinlar, mumlar) polifosoritlar
(volyutin) bulishi mumkin. Ba'zi bakteriyalarda valyutin Kiritmalari stabil
bulib identifikatsiyada kullaniladi.

Oksillar: bakteriya kuruk vaznini 50-80% ni tashkil kiladi. Bakteriya
xujayralarida juda kuplab oksillar uchraydi, bu oksillar bir birlaridan
aminokislotalar tarkibi bilan farklanadi.

Yoglar: 1,4% dan 40% bulishi mumkin. Kupchilik xoll ar da yoglar
boshka moddalar bilan birikib murakkab birikmalarni  xosil kiladi
(lipoproteinlar, lipopolisaxaridlar).

Uglevodlar: 12%dan 28%gacha bulishi mumkin, uglevodlar kupincha
xujayralarning devorida uchraydi.

Bakteriyalarni mineral tarkibi.

Bakteriyalarni turiga boglik va 1,3%dan 13,8% bulishi mumkin, bularga
kiradi: fosfor, natriy, kaliy, magniy, temir, mis, kobolt va b.

Speroxetalar xemogeterotraf xujayralar bulib, o’zlariga tuzilishi va
xarakatlari bilan tubdan boshka bakteriyalardan fark kiladi. Xujayraning
shakli spiralsimon bulib, uta bukiluvchandir. Spiroxetalarning uzunligi 5-500
mkm bulib, tanasining diametri nixoyatda ingichkadir -0,6-0,1 mkm.

Shuning uchun xam spiroxetalar bakteriyalar ushlanib koladigan
bakterial filtrlardan utib ketadi. Spiroxetalarning tanasining diametri juda
kichik bulganligidan oddiy mikroskoplarda kurish juda kiyin, shuning uchun
fazoli kontrast mikroskopida yoki korongilashtirilgan maydonda kurish
mumeKin:

Spiroxetalarning tuzilishida 3 ta asosiy kompanentlari bor:

Protoplazmatik silindr.

O‘ksimon fibrila.
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Tashki kobik.

Nukleoid-DNK,

Protplazmatik silindrning ustidan uk ip fabrilla aylanib urab turadi. Uk
ipning bir uchi xujayraning bazal membranasiga - blefaro- plastlarga birikkan
bulib, ikkinchi uchi esa erkin xolatda turadi. U k ip fibrillani soni
spiroxetalarning turiga boglikdir.

Spiroxetalar tashki muxitda keng tarkalgan: suvlarda, odam va xayvon
organizmining normal mikroflorasida va boshka joylarda saprfit xolda
uchrashi mumkin. Spiroxetalarning patogen turlari xam uchrab bularga zaxm,
kaytalanma tif, leptospiroz kuzgatuvchilari kiradi. Spiroxetalarning 5ta avlodi
tafavud kilinadi.

Spiroxeta, kristaspira, treponema, Borreliya, Leptospira.

Spiroxetalar oddiy kundalang bulinish yuli bilan kupayadi. Spora va
kapsula xG kilinmaydi. Spiroxetalar ba'zi ta'sirlar natijasija mutsinsimon
kobik bilan uralib sistalar xG k kiladi. Sista organizmda uzok yashaydi.

Rikketsiyalar oralik xujayralar bulib, o’zlarining xujayrasining tuzilishi
va kupayishi bilan bakteriyalarga yakin turadi. Yashash muxitlari bilan esa
viruslarga yakin turadi. Rikketsiyalar fakat xujayraning obligat parazita bulib
xayot Kkechiradi. Rikketsiyalar shakli buyicha xar-xil tuzilishga ega:
tayyoqchasimon, ipsimon, tarmoklangan. Rikketsiyalar xarakatsiz' bulib
sprora xosil kilmaydi. Rikketsiyalarning talaygina turlari odamda rikketsiz
kasalligini chakiradi.

Rikketsiya xujayralar xam DNK, xam RNK uzida tutadi. (1:3,5) xujayra
tashki tomonidan xujayra devori bilan uralgan bulib, uzida muram kislotasini
tutadi va lizotsimga juda sezuvchan xisoblanadi.

Rikketsiyalar tirik xujayra ichida usadi, kupayadi, xayvon tukimasida,
tovuk embrionida ustirish mumkin. Rikketsiyalar xususiy moda
almashinishga ega, lekin ular metobolitlarni kabul kilish (yutish) va
metabolitlarni chikarishni regulyatsiya kilishga ega emas, bu esa xujayra
yuzasining utkazuvchanligining uzgarishi natijasida buladi.

Rikketsiyalar transmissiv infektsiya xisoblanadi, ular bitlar va kanalar
orkali odamgayukadi.

Zdradovsiy ularni kuyidagi shakillarga ajratadi:

Kokksimon (sharsimon) -kattaligi 0,5 mkm gacha

Tayokchasimon, ikki donachali (1-1,5 mkm)

Ipsimo, litseller, kup donachali (10 mkm -40 mkm)

Batsillyar -3-4 donachali (3-4 mkm)

Rikketsiyalar Romanovskiy - Gimze usulida kokksimon shakillari
pushti- Kizil ranga, tayokchasimon shakillari esa, yashil rangda buladi.
Asosan rikketsiyalar Zdrodovskiy usulida buladi. Bu usul Sil -Nilsen
usulining ozgina uzgartirilgani bulib bunda NSE (xlorid—tasi) ishlatiladi.
Rikketsiyalar bu usulda kizil ranga, ular yashayotgan xujayralar esa, metil
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kukida buyaladi. Rikketsiyalarni Morozov usulida xam buyab urganamiz,
bunda ular jigar ranini uziga oladi.

Xlamiydilar obligat xujayra ichidagi organizmlar bulib, xar xil xlamidioz
kasalliklarning kuzatuvchisi xisoblanadi. Bularga troxoma va ornitoz kiradi.
Traxomada kuzda yalliglanish protsesso™ ketadi, ornitozda esa pnevmaniya
keltirib chikaradi.

Xlamiydilar dumalok formada (0,30-0,45 mkm) 50-500 nm kattalikda
buladi.

Makrofagda va retikuloendotelial xujayralarda uchratishimiz mumkin.
Xlamiydilar asosan xujaini kushlar xisoblanadi. Xlamiydilar uzida DNK va
RNK tutadi va o’zlaridan murom Kkislotasi, folievaya kislota, D-alaninlar
ajratib chikaradi. Xlamiydilar fakat tirik xujayrada usadi, ularni tovuk
embrionida , tukima kulturasida ustirish mumkin. Gr (-) buyaladi.

Rivojlanishda 3 ta stadiya tafov. kil.

mayda elementlar tanachalar xosil bulishi 0,2-0,4 mkn. Uzida nukleoid
gepatit materialini va ribosomalar tutadi. 3 kavat kobik bilan uralgan.

Birlamchi tanachalar xosil bulishi va ribosomalar elementlar uzida
tutadi. Bulinish yuli bilan kupayadi.

Z.Oralik stadiya - birlamchi va elementlar tanachalar xosil bulishi
stadiyasi urtasidagi stadiya bulib, bunda birlamchi va elementlar tanachalar
tafavut kiladi.

Birlamchy tanachalar vegetativ funktsiyani bajaradi.

Romanovskiy-Gimza wusulida buyab, Ilyuminestsent va elektron
mikroskoplarda urganish mumekin.

Aktinomitsetalar mitseliyali mikroorganizmlar bulib, asosan tuprokda
uchraydi.

Aerob nafas oluvchi, Gr (Q) buyaladi.

Aktinomitsetlar nomi - nursimon zamburug-Aktinomiyces bovis suzidan
olinib aktinomikoz kasalligini keltirib chikaradi. Oddiy ozik muxitlarda
yaxshi usadi. Aktinomitsetlar mitseliyalar xosil kiladi va spora x-kdi. Bundan
tashkari aktinomitsetlar giflar x-kdi.

Streptomiyces avlodiga kiruvchi streptomitsetlar kiradi, bularni
mitseliyalari xar doim saklanib koladi. Ba'zi avlodga kiruvchi

Aktinomitsetlarni mitsyoliyalari parchalanib  tayyoqchasimon
xujayralarga aylanib qoladi.

Streptomitsetlardan antibiotik streptomitsin olinadi. (Streptomiyces
griseus)

mukos - zamburug. actis- nur} 1 - xujayrali mikroorganizmlar.

Aktinomiycetalis katori va oilasiga kiradi. Genetik funktsiyani nukloid
bajaradi. Mitseliya ipchalarida xromatin donachalari buladi. Fak, anaerob.
Oddiy ozik muxitda usadi. Kattik ozik muxitlarda xavoli mitseliylar xG 'k di.
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Tukimada yiringli okma yara xG'kdi. Kontakt yul bilan va ogiz orkali
ovkatlardan yukadi.

Mikoplazmalar Mollicutes (yumshok teri) sinfiga, Micoplasmaceae
oilasi kiradi. Juda mayda 100-200 nm polimorgf mikr-zmlardir. Bular o’zlari
mustakil kupayish xususiyatiga ega. Ularda xujayra devori bulmaydi. Fakt 3
kavatli sitoplazmatik mebranasi buladi va tashki tomondan kapsulaga uxshab
urab turadi. Bularning genomi bakteriyalarning genomidan m: E. coli
genomidan 4- marotaba kichik, lekin mustakil kupayish xususiyatiga ega.
Sitoplazmada kiritmalar, ribosomalar, DNK va RNK buladi.

Mikoplazmalar birinchi marotaba yirik shoxli koramollarda plevro-
pnevmoniya keltirib chikarganligi aniklangan.

Morfologiyasi: Juda mayda kokksimon xujayralar bulib, membranali
filtrdan utib ketadi, oddiy bulinishi yuli bilan kupayadi.

Bakteriyalardan farki:

xujayra devorining yukligi

ular fakat izotonik eritmalarda va gipertonik muxitlarda usadi. Usish
faktorlari - purin, pirimidin, lipedli ozik muxitlarni talab kiladi. Xayvonlarda
yukori nafas yullarining shillik kavatida uchraydi.

Parozitlari upkani yalliglaydi. Spora xosil kilmaydi, xarakatsiz, Gr (- )
buyaladi. Birinchi marotaba L.Paster aniklangan. Tuprokda, suvlarda
uchrashni mumkin. Patogen va patogen bulmagan turlari mavjud. Fakultativ
anaerob. Konli agarda gemoliz xosil kiladi. Gemolizin ajratib chikaradi.
Mikoplazmalarning bu xususiyatini konli agarda aniklash mumkin.

Zamburuglar bakteriyalarga nisbatan murakkabrok tuzilishga ega va
kupayish usullari takomillashganrokdir.

Zamburuglar xar xil shakillarga (dumalok, tuxumsimon, noksimon,
tugnogichsimon, amebasimon) ega. Ulchamlari bir nechr mkm dan (achitki
zamburuglari) un va yo’zlab mkm gacha buladi. (mukor mogorlari)

Xuj. devori xar xil kalinlikda, yuzasi xar xil: tulkinsimon, gadir- budir,
ayrimlarida nozik tuklar bilan koplangan buladi. Yosh xujayralarning
sitoplazmasi  gomogen, etuk xujayralarda esa donadar buladi.
Sitoplazmalarda kiritmalar, mitoxondriyalar, takomillashmagan uzok bitta
yoki bir nechta joylashgan. Goldoji apparata, yog Kiritmalari, valyutin,
glikogen, organik kislotalarning kristaplari va pigmentlar xam bor.
Zamburuglarning vegetativ tanasi shoxlangan, rangsiz iplardan

(giflardan) tashkil toptan. Ularning uzunligi 50-70 mkm va undan xam
ortik bulishi mumkin.

Zamburug’lar aerob sharoitda, uglerodli muxitlarda usadi. Spora xG'k
yuli bilan va jinsiy yul bilan kupayadi. Morfologiyasini urganish uchun
«ezilgan tomchi» usulida preparat tayyorlab, anilin buyoklar, Gram usullari
kullaniladi.
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Bakteriya- (-lar)( gr. Bakterion- tayoqcha) — 1. Tanasida nukleood,
sitoplazmotik membrana , tig’iz hujayraviy devor bo‘lishi bilan ajralib
turadigan va  ko‘ndalang bo‘lishi bilan  ko‘payadigan bir hujayrali
mikroorganizm .

Bakteriologiya- ( gr. Bakterion- tayoqcha,Qgr. Logos- talimot )-
bakteriyalar tuzilishi, fiziologiyasi, biologik giyofasi, sistematikasi va
genetikasini o‘rganadigan , ularning tabiatda tutgan o‘rni va tarqalishini
tatqid giladigan fan , mikrobiologiya faniga asos solgan , endilikda esa uning
bir bo‘limi hisoblanadi.

Bakterioskopiya - ( gr. Bakterion- tayoqcha,Qgr. Logos- talimot )-
skoreo-ko‘zdan kechirmoq, tekshirmoq)- bakteriyalarni mikroskop ostida
ko‘zdan kechirish ,tekshirish , tathid qilish.

Diagnoz — ( yunon diognosis — bilish aniglash ) — kasallikning harakteri
mogqiyati va bemorning ahvoli hagida shifokor bergan gisgacha tarifiga eti

Nazorat savollari

1. “mikrobiologiya”terminitushunchasiga izox bering.

2. Mikrobiologiyanifarmatsevtprovizoruchunaxamiyati.
3.Mikrobiologiyanirivojlanishdavrlarinechagismdaniborat.
4.L.PastervaR.Koxlarningmikrobiologiyaningrivojlanishiqo‘shganxisolarini
malardaniborat.

5.Bakteriyalarsistematikasixaqidama’lumotbering.
6.Bakteriyalarasosiyshakllarinimalargaasosantuzilgan.

2-Bo‘lim:: Bakteriyalarning fiziologiyasi: nafas olishi, oziklanishi, usishi,
kupayishi. Ozik muxitlari,ularning klassifikasiyasi

Reja:

1. Mikroorganizmlarning struktura tuzilipsh va doimiy komponentlari.
2. Bakteriyalar o°sish ko‘rsatkichlari.

3. Bakteriya ko‘payish turlari.

4. Mikroorganizmlarning nafas olishi.

Tayanch iboralar: autotrof, geterotrof, nitrifikatsiyalovchi, serobakteriyalar,
Obligat aeroblar, Obligat anaeroblar, Fakultativ anaeroblar, Mikroaerofil

2.1 Mikroorganizmlarning struktura tuzilipsh va doimiy komponentlari.

Eukarionlar va prokariotlar. Mikroorganizmlarning ko pchiligi bir
hujayralidir. Bakteriya hujayrasi tashgi muhitdan hujayra po’sti, ba'zan esa
fagat sitoplazmatik membrana bilan ajralib turadi. Hujayra ichida har xil
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strukturalar mavjud. Hujayra tuzilishiga qarab, organizmlar ikki tipga
bo'linadi. Ular eukariot va prokariot hujayrali organizmlardir. Agar
mikroorganizm haqiqiy (chin) yadroga ega bo'lsa, unday hujayralarga
eukariot hujayralar deyiladi. (Grekcha eu-chin, kario-yadro demakdir).

Yadro aparati sodda (diffuz holda) bo’lgan mikroorganizmlar
prokariotlar deyiladi. Eukariotlar zamburug'lar, suvo tlar, sodda hayvonlar-
protistlar  Kkirsa, prokariotlarga bakteriyalar va ko k-yashilsuvo tlari
(tsianobakteriyalar) kiradi. Eukariotik hujayrada yadro va yadroda 1-2
yadrocha, xromasomalar (DNK, ogsil), mitoxondriy, fotosintez jarayonini
olib boruvchi organizmlarda esa xloraplastlar, Goldji apparatlari mavjud.
Ribosomalari esa 80s ni (Svedberg koeffitsenti) tashkil giladi.

Prokariot hujayralarda yadro bilan sitoplazma orasida aniq chegara yo q,
yadro membranasi bo’Ilmaydi. Ularda DNK maxsus strukturaga ega emas.
Shuning uchun prkariotlarda mitoz va meyoz jarayonlari amalga oshmaydi.
Mitoxondriya va xloroplastlarga ega emas.

Bakteriyalarning shakllari. Bakteriyalar oddiy sodda, shar yoki silindr
yoki egilgan shaklda bo'ladi. Sharsimon bakteriyalar kokkilar (kokkus-
lotincha don) deyiladi. Ular sferasimon, ellipssimon, no xatsimon va boshga
ko'rinishga ega bo'ladi. Bakteriya hujayralarining bir-biriga nisbatan
joylanishiga garab, har xil nomlanadi. Sharsimon bakteriyalar hujayrasi
bo'linib, ayrim joylashla ular monokoklar, hujayra bo'linishi natijasida har
xil uzum boshi kabi to'plamlar hosil qilsa, stafilokokklar deyiladi.
Bakteriyalar bo’'lingandan so'ng ikkitadan bo'lib joylashadiganlari-
diplokokklar, bo'linishi natijasida uzun zanjir hosil qgilsa streptokokklar,
to'rttadan bo’lib joylashsa-tetrakokklar, kub shaklida joylashsa-sartsinalar
deb ataladi.

Bakteriyalarning ko pchiligi silindr yoki tayogchasimon shaklga ega
bo’ladi. Tayoqgchasimon bakteriyalar uzunligi, katta-kichikligi ko ndalang
kesimi, hujayra uchining ko'rinishi, hujayralarining o'zaro joylashishlari
bilan farglanadi. Hujayra uchlari to'g'ri, oval, buralgan yoki o’tkirlashgan
bo lishi mumkin. Bakteriyalar gayrilgan, ipsimon, shohlangan ham bo"lishi
mumkin. Bakteriyalar ayrim, yakka-yakka, tayoqchalar, ikkitadan joylashgan
diplobakteriyalar, spora hosil giluvchilari bo'lsa diplobatsillar zanjir hosil
giluvchilarini esa streptobakteriya (streptobatsilla) deyiladi.

Ba'zan buralgan yoki spiralsimon ko rinishga egalari ham uchraydi, ular
spirillalar (spira-lotincha buralgan). Spirillalarni burilishiga ega bo ladigan
kalta egilganlari vibrionlar (vibrio so"zi lotincha gayrilaman) deb ataladi.

Bakteriyalarning ipsimon shakllari, ko'p hujayralari ham bo’lib,
hujayraning tashqi tomoni har xil o'simtalar hosil giladi. Ularning
uchburchak, yulduzsimon, ochiq yoki yopigq xalga, chuvalchangsimon va
boshqga shakllari ham uchraydi.
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Bakteriyalar o'Ichami kichik bo’lganligi uchun mikrometrlarda, nozik
strukturalari esa namometrlarda o Ichanadi. Kokkilarning razmeri (diametri)
0,5-1,5 mkm ni tashkil etadi. Tayoqchasimonlarining eni 0,5-1 mkm, uzunligi
esa bir necha (2-10) mikrometr bo’lishi mumkin. Mayda tayoqchalarni
kattaligi 0,22-0,4 x 0,7-1,5 mkm boladi (1-jadval). Bakteriyalar orasida bir
necha yuz mikrometrga etadiganlari ham uchraydi. Agar bakteriya hujayrasi
gattiq oziga muhitiga ekilsa bir necha soatdan so'ng ular ko payib oddiy ko'z
bilan ko rish mumkin bo’lgan koloniya (bakteriya hujayralri to"plami) hosil
giladi. Koloniyalar ko'rinishi rangi va boshga hususiyatlari bilan bakteriya
turiga bog'lig holda har bir bakteriya turi uchun o°ziga xos-spetsifiklikka ega
boladi

N,
wve all the structures shown;
s labeled in red are found in

Inclusion:

Filament

CESERSIEOES PRSI
;nunnnnnuunnurﬁﬁﬁﬁ” Wiy

(a) Parts and attachment of a flagellum of a gram-negative bacterium (b) Parts and atachment of a flagellum of a gram-positive bacterium

2.1-rasm
2.2Bakteriyalar o‘sish ko‘rsatkichlari

Bakteriya hujayrasining o'sishi. Prokariotlarning ko payishi usullari.
Bakteriyalarning rivojlanish sikli va uning fazalari va ularning tavsifi.
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Uzluksiz ko paytirishning mikroorganizmlar xususiyatlarini tadgiq gilishdagi
ahamiyati va amaliyotda ishlatilishi.

Mikroorganizmlar ham o'sadi, ham ko payadi. O’sish deganda hujayradagi
butun kimyoviy moddalarning (ogsil, RNK, DNK va boshqalar) bir-biriga
mutanosib tarzda ko payishi tushuniladi. O’sish natijasida hujayraning
kattaligi va massasi oshadi. Hujayraning kattaligi ma'lum darajaga etgandan
so'ng, u ko'paya boshlaydi. Bakteriyaning rivojlanish sikli bir necha fazadan

tashkil topadi:

Enzymatic activity——

§ g
& ?;
& I T T N N | & I 1 I I
10 15 20 25 30 35 40 45 S0 0 2 4 8 8 10 Substrate trati
Temperature ("C)——— pH
(a) Temperature. The enzymatic activity (b) pH. The enzyme illustrated is most (c) Substrate concentration. With
(rate of reaction catalyzed by the enzyme) active at about pH 5.0. increasing concentration of substrate
increases with increasing temperature molecules, the rate of reaction increases
until the enzyme, a protein, is denatured until the active sites on all the enzyme
by heat and inactivated. At this point, the molecules are filled, at which point the
reaction rate falls steeply. maximum rate of reaction is reached.

2.2-rasm

1. Statsionar faza-mikroorganizmning oziga muhitga tushgandan
boshlab, 1-2 soat davom etadi. Bu fazada hujayra soni ortmaydi.

2. Lag faza-ko payishning tormozlanishi. Bu fazada bakteriyalar intensiv
0 sadi, ammo ularning bo linishi juda kam bo ladi. Bu ikki fazani bakteriya
populyatsiyasi rivojlanishining muhitga moslashuv fazasi desa boladi.

3. Logarifmik-eksponentsial ko payish fazasi. Ko payish katta tezlikda
ketadi, hujayralar soni geometrik progressiya bo yicha ortadi.

4. Manfiy tezlanish fazasi-Hujayralar kamroq aktiv bo ladi, generatsiya
vaqti cho ziladi, chunki oziga kamayadi, zaharli moddalar hosil boladi,
natijada ko payish susayadi, ba'zi hujayralar o"ladi ham.

5. Statsionar faza-Hosil bo'ladigan hujayralar soni o’ladiganlari soni
bilan tenglashadi. Shuning uchun tirik hujayralar soni ma'lum vaqt davomida
bir xil darajada turadi. Tirik va o'lgan jarayonlar soni sekin-asta ko payadi.
Bu faza yana boshgacha "maksimal statsionar” faza deb ham ataladi, chunki
hujayralar soni maksimumga etadi.

6-fazada o Igan hujayralar soni ko payadi.

7-faza-hujayralarning logarifmik o'lim fazasi deb nomlanib, olish
doimiy tezlikda davom etadi.

6 va 7-faza birgalikda o'lim fazasi deb atalib unda o’luvchi hujayralar
soni ko payuuvchi hhujayralar sonidan ko'p bo’ladi.
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8-faza hujayralarning o’lishi asta sekin kamayadi

Oxirgi fazada hujayralarning o’lishi ozuga muhiti fizik-kimyoviy
xususiyatlarining o°zgarishi bilan boglig. Bakteriya uchun noqulay sharoit
yuzaga keladi. Hujayralar shunday tezlikda o’ladiki oxiri hammasi qirilib
ketadi. Bundan tashgari bakteriyalarni ko payishining oziga muhitini doimiy
yangilab turib ko paytirish usuli ham bor. Bu xilko paytirish xemostat yoki
turbidiostatlarda amalga oshiriladi. Sanoatda bu usul keng go’llaniladi.

2.3 Bakteriya ko‘payish turlari

Ko payish deb mikroorganizm hujayra sonining oshishiga aytiladi.
Ko payish ko 'ndalangiga bo’linish yo'li bilan, ba'zan esa kurtaklanib yoki
spora hosil gilib amalga oshadi. Umuman, prokariotlarning ko payishi jinssiz
binar bo’linib ko payishidir. Ko payish jarayoni hujayraning uzayishidan,
nukleoidning ikkiga bo’linishidan boshlanadi. Nukleoid-superspirallashgan,
zich joylashgan DNK molekulasidir (u replikon ham deyiladi).
Mikroorganizmlarda ham DNKning replikatsiyasi, DNK-polimeraza fermenti
orgali amalga oshadi. DNK ning replikatsiyasi, bir vagtning o°zida, garama-
garshi yo nalishda ketadi va u ikkilanib qiz hujayralarga o'tadi. Qiz
hujayrada ham DNK ketma-ketligi ona hujayranikidek bo’ladi. Replikatsiyasi
bakteriya hujayrasining ko payishiga ketadigan vaqgtning 80% ni egallaydi.
DNK replikatsiyasidan so'ng, hujayralararo to'siq hosil bo'ladi. Bu
murakkab jarayondir. Avvalo hujayraning ikki tomonidan sitoplazmatik
membrananing ikki gavati o'sadi, so'ngra, ular orasida peptidoglikan
(murein) sintezlanadi va nihoyat to'siq hosil bo'ladi. To'siq ikki gavat
sitoplazmatik membrana va peptidoglikandan iborat. DNK replikatsiyasi
davomida va bo luvchi to'sig hosil bo’lishi vagtida hujayra uzluksiz o'sadi.
Bu vagtda hujayra devorining peptidoglikani, sitoplazmatik membranasi,
yangi ribosomalar va boshga organellalar, birikmalar, xullas, sitoplazmadagi
birikmalar hosil bo'ladi. Bo linishning oxirgi stadiyasida giz hujayralar bir-
biridan ajraladi. Ba'zan esa bo’linish jarayoni oxirigacha bormay, bakteriya
hujayralarining zanjiri hosil bo’ladi.

Colonies

(a) (b)
2.3rasm
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Tayoqchasimon bakteriyalar bo’linishidan oldin u bo'yiga o'sadi va
ikkiga bo’lina boshlaydi. Tayoqcha o rtadan sal torayadi va ikkiga bo’linadi.
Agar hujayra ikki bir xil bo’laklarga bo'linsa, bunga izomorf bolinish
(izoteng) deyiladi. Ko pincha geteromorf bo linish kuzatiladi.

Agar xivchinli hujayra bo'linsa, qiz hujayrada ko pincha xivchinlar
bo'Imaydi ular ona hujayrada goladi. Keyinchalik giz hujayradan hivchin
osadi. Demak, ona hujayra birlamchi hujayra devori, fimbriylar,
hivchinlarga ega bo'ladi. Speroxitlar, rikketsiylar, ba'zi achitqilar,
zamburug lar, sodda hayvonlar (protistlar) ko ndalangiga bo linibko payadi.
Miksobakteriyalar "tortilib™ (“peretyajka” hosil qilib) ko'payadi. Awval
hujayra bo linadigan joydan torayadi, so ngra hujayra deaori ikki tomonidan
hujayraning ichki tomoniga garab bo'rtadi va oxirida ikkiga bo’linadi. Qiz
hujayra o zisitoplazmatik membranasi bo’lgan holda, hujayra devorini
vagtincha saqlab goladi.

1 mi /,Lml\‘ /”LR /,R /,L'_"\
Inginal

9 ml broth
wculum i tibe

1:1000 1:10,000

(103 (104
2.4-rasm

Ba'zi bakteriyalarda jinsiy jarayon ham kuzatilib, unga kon'yugatsiya
deyiladi. Bu xil ko payish haqgida "Bakteriyalar genetikasi” mavzusida
ma'lumot beriladi.

Shunday qilib, o'sish va ko payish natijasida mikroorganizmlar koloniyasi
hosil bo’ladi. Ularning ko'payishi juda katta tezlikda amalga oshadi.
Generatsiya vaqti mikroorganizm turi, yoshi, tashgi muhit (oziga mubhit
tarkibiga, tempiraturaga, RN) ga bog liq. Generatsiya vaqtining eng optimal
muddati 20-30 minut bo’lsa, 2 soatda 6 ta generatsiya olish mumkin.
Odamning shuncha valodini olish uchun esa 120 yil vagt lozim boladi.
Ammo bakteriyalar uzoq vaqt 20 minutlik generatsiya hosil gilish yo'li bilan
ko paya olmaydi. Agar ular bir xil jadallikda ko payganda edi, bir dona E
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coli 24 soatdan so'ng 272 yoki 1022 avlod goldirgan bo’lar edi, bu esa 10
minglab tonnani tashkil giladi. Bakteriyaning o'sishi shu tarzda davom etsa,
24 soatdan so ng to plangan massa er shari massasidan bir necha marta og’ir
bo'lib chigar edi. Ammo, amalda bunday bolmaydi, chunki oziga
moddalarning etishmasligi va hosil bo’lgan mahsulotlar bakteriyaning
ko payishini cheklaydi. Oziga muhiti ogib turganda bakteriyalar har 15-18
minutda bo’linib turadi. Suyuq oziga muhitda bakteriyalar o'sish tezligining
vagtga qarab o°zgarishini kuzatish mumkin. Oziga muhitga tushgan
mikroorganizmlar avvalo unga moslashadi, so'ng tezlik bilan ko payadi va
hosil bo'lgan maxsulotlarning ko payishiga garab, o'sish sekinlashadi va
to xtaydi.
2.4Mikroorganizmlarning nafas olishi.

Mikrob xujayrasiga kirayotgan ozik moddalar transformatsiyalanadi, sung
sitoplazma, xujayra devori, bakterial
nukleoid tarkibiy kimsalarga suriladi. Xujayra tomonidan uglevodlar, eglar,
aminokislotalar, oksillarning sintezi energiya yutilishi bilan kechadi - bu
endotermik  reaksiyalar xisoblanadi. Bu bilan birgalikda xujayra
sitoplazmasida doimiy ravishda energiya ajratuvchi protsesslar sodir bulishi
kerak.

Energiya nafakat sintez uchun, balki kupayish, spora xosil kilish,
xarakatlanish va boshka protsesslarga lozim buladi.

Nafas olish yoki biologik oksidlanish deganda xayotiy zarur energiyani
bioximik protsesslar natijasida xosil bulishi tushuniladi.

Y Ukoridarivojlanganxayvonlardanafasolishprotsessibirxilkechadi:
kondagigemoglabinkislorodniyutib,
konbilanbarchaorganvatukimalarigatarkatadi,
sungoksidlanishprotsesslarinatijasidaoxirgimaxsulotsifatidaS02xosilbuladi.
Mikrob xujayrasi kichik ulchamiga ega bulishiga karamay nafas olishning
xilma-xilligi bilan farklanadi.
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Nafas olish turiga karab bakteriyalar ikkita asosiy gruppalarga bulinadi:

1.Aeroblar, fakat molekulalar kislorod bor joyda rivojlanadi.

2. Aneerobalar, fakat kislorodsiz muxitda rivojlana oladi.

Oralik gruppani 3 fokultativ anaerobalar deb ataluvchi xam kislorodli
xam Kislorodsiz muxitda rivojlana oladigan mikrobla rtashkil etadi.
Anaerobalarbakteriyalarnafasolishniuyokibubirikmalarnioksidlashbilanamalga
oshiradivakislorodnitugridan-tugrixavodanoladi. Autotroflaranorganik,
geterotroflaresaorganikbirikmalarnioksidlaydi.
Kislorodetishmaykolsaba’zimikroblarningrivojlanishixamtuxtaydi. ~Masalan,
vabo vibrioni, sil, ulat tayokchalari.

Anaerob mikroblar energiyani organik va neorganik birikmalarning
parchalanishi natijasida oladi. Organik birikmalarning parchalanishiga bijigish
va ajish protsesslarini Kiritish mumkin.

Aerob nafas olishga nisbatan anaerobli nafas olishda kup mikdorda
energiya xosil buladi. Masalan, aerobli nafas olishda bir molekula
glyukozaning oksidlanishi 674 kaloriya issiklik energiya ajralishi bilan
kechadi, anaerobli nafas olishda esa shuncha
mikdordagi energiyami xosil kilish uchun 37 molekula glyukozani
sarflapppga tugri keladi?.

Patogen anaeroblarga - kislorodsiz kokshol, batulizm, gazli gangrena
kuzgatuvchilari kiradi.

Muxitda molekulyar kislorodning bulishi anaerobning vegetativ
formalariga letal ta’sir kursatadi. Ba’zi olimlar fikriga kura, molekulyar
kislorod ipggirokida oksidlanish protsesslari sitoplazmatik yad xisoblangan
vodorod peroksidninglllgOg) xosil bulishiga olib keladi. Aeroblar katalaza
fermenta ajratadi, bu ferment vodorod peroksidni parchalab zararsizlantiradi.
Anaerob bakteriyalar esa katalizalar ishlab chikmaydi.

Bundan tashkari, kislorod xayotiy fermentlarni inaktivatsiyalaydi.
Natijada anaeroblarni normal oziklanishi buzilib, ular ochlikdan xalok buladi.
Nafas olish mexanizmlarini urganishda bir kancha nazariyalar ildinga
surilgan.

Xozirgi vaktda aniglanganki, nafas olishning birinchi boskichi
degidrogenaza fermentlari ta’siri ostida vodorodning aktivlanishidan iborat.
Xam aerob xam anaerob nafas olishda bu fermentlar vodorodni substrat yoki
boshlangich akseptordan olib, uni sunggi akseptorga beradi. Aerob nafas
olishda vodorodning oxirgi akseptori bulib, atmosfera kislorodi xisoblanadi.
Anaerobli nafas olishda esa - turli birikmalar, energiya manbai va
parchalanish maxsulotlari xizmat kiladi.

2Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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Fakultativ anaeroblar gruppasiga kislorod bor joyda yaxshi
rivojlanadigan, lekin shartli anaerob xisoblanadigan xamda anaeroblarga
taalugli, lekin kislorod migdori kam joyda yaxshi rivojlanuvchi, ya’ni shartli
aerob xisoblanadigan bakteriyalar mavjud.

Patogen bakteriyalar asosan aeroblarga Kkirib, fakultativ anaeroblar
xisoblanadi.

YUqumli kasaliklar diagnostikasida vaksinalar tayyorlash, antibiotiklar
olish va boshka su’niy ustirish - mikroblarni kulturalashtirish zaruriyati
vujudga keladi. Bu magsadda ozuka muxitlari tayyorlanadi. Bu ozuga
muxitdarni tayyorlashga va mikroblarni kulturalashda ayni turdagi mikrobning
barcha xossalari - oziglanish tipi, nafas olish tipi va boshkalar nazarda tutiladi.

Nazoratsavollari
1. Bakteriya hujayrasining o"sishi deganda nima tushuniladi?
2. Bakteriyalarning ko payish usullari va ularga ta'rif bering?
3. Bakteriyaning rivojlanish fazalariga tavsif bering?
4. Bakteriyalarning uzluksiz ko payishi ganday yo'l bilan amalga
oshiriladi?

Foydalanilgan adabiyotlar

1.  Muhamedov E.M., Eshboev E.X. Mikrobiologiya, immunologiya,
virusologiya. T.,. Bakulina N.A., Kraeva E.L. Mikrobiologiya. T.,
“Meditsina” nashriyoti. 1979.

2.  Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkolay. 2003.

3. Pyatkin  N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va
immunologiya. M., izd-vo «Meditsina» 1980.

4.  Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k
laboratorno m zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

5. Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M.,
1983.

6. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S.
Mikrobiologiya. M., izd-vo «Meditsina». 1984.

7. Churbanova I.N. Mikrobiologiya. M., idz-vo «Visshaya shkolay.
1987.

4-Bo‘lim:: Dorivor o’simliklar xom ashyosining mikroflorasi.
O’simliklarda kasallik qo’zg’atuvchi mikroorganizmlar. Tayyor
dorilarning mikroflorasi va aniqlash usullari
Reja:
1.  Ofsimliklarda uchraydigan mikrorganizmlarning asosiy turlari
va ular to‘g‘risida ma’lumot.
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2. O‘simliklarda uchraydigan kasalliklar va ularga qarshi kurash
choralari.

3. Dori-darmonlar va dori vositalarining mikrob  bilan
zararlanish manbalari, oldini olish choralari.

Tayanch iboralar: Fitopotogen, rizosferazonasi, epifit, Qatron
(o ‘mola), zang, CHirish , Kuydirish

O‘simliklarda uchraydigan mikrorganizmlarning asosiy turlari
va ular to‘g‘risida ma’lumot

Dorilarni tayyorlashda har xil of‘simliklardan foydalaniladi yoki
ko‘pgina o‘simliklardan qaynatma, damlamalar tayyorlanadi. Dorivor
modda va tayyor dori-darmonlar tarkibida turli xil mikroorganizmlar
bo‘lishi mumkin. Ofsimliklardan olinadigan dorivor moddalarning
mikroblar bilan zararlanishi o‘sha o‘simlik turt va uning o‘sib chiqishi
uchun zarur bo‘lgan shart — sharoitiga bog‘liq bo‘ladi. CHunki o‘simliklar
atrof muhitdagi ayniqsa, tuproq tarkibidagi mikroorganizmlar bilan
zararlangan bo‘lishi ham mumkin.

Lekin shuni hisobga olish kerakki, dorivor o‘simliklar xom ashyosida o‘z
mikroflorasi ya’ni normal mikroflora va fitopatogen mikroorganizmlar ya’ni
o‘simlik kasalliklari qo‘zg‘atuvchilari bilan zararlangan bo‘lishi mumkin.

O‘simliklar  normal mikroflorasi barg yuzida, urug‘larida, ildiz oldi
sistemasida har xil bo‘ladi.

Jonli (tirik) o‘simliklarda yashovchi va ularga zarar keltirmaydigan
mikroblar, “epifit mikroflora” tushunchasiga birlashgan. YAngi kesilgan
yaproq yuza qismida ko‘pincha 2 xil bakteriya aniglandi:

1)Bact herbicola aureum va

2)Psevdomonas fluorescens

Kam hollarda sporali bakteriyalar: Bac mesentericus

Bac vulgatus

Sporasiz - Bact putiodam, E coli va zamburug‘lar

Bu mikroflora o‘simliklarda qaysi geografik zonadaligidan gat’iy nazar
bo‘ladi.

Bact herficola aureum — qgisga Gr(-) tayoqchalar bo‘lib, 2 ta polyar
xivchinlari bo‘ladi. Go‘sht peptonli agarda yuzida shilimshiq bo‘lgan, tilla
sarig rangli yumaloq koloniyalar hosil giladi.

Ps flureccens — polimorf, polyar xivchinli tayoqchalar bo‘lib, Gr(-). Zich
ozuga muhitida chetlari notekis bo‘lgan tiniq koloniyalar hosil giladi.

Tuproqda ofsimlik ildizi atrofida intensiv o‘sish zonasi bo‘ladi va
mikroblar yuqori aktivlikka ega bo‘lib, bu qism rizosfera deyiladi.

Rizosferaning sifat va miqdor tarkibi har bir o‘simlik turi uchun spetsifik
bo‘ladi.
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Ko‘pincha sporasiz bakteriyalar va mikobakteriyalar uchraydi. Kam
xollarda sporali bakteriyalar, aktinomitsetlar va zamburug‘lar uchraydi.
Tuproq mikroorganizmlari o‘simliklarga ijobiy ta’sir qilib, ular o‘simliklar
uchun zarur bo‘ladi, ular bilan simbioz holda bo‘lishi mumkin yoki zararli
ta’sir qilib, ularning nobud bo‘lishiga olib kelishi mumkin.

Tuproqdagi bakteriyalardan Ps fluoreccens, rizosfera zonasida joylashgan
bo‘lib, o‘simliklarni infeksiyadan ximoya qilishda katta rol o‘ynaydi, ya’ni
ular o‘simliklarni fitopotogen bakteriyalardan ximoya qiladi. Lekin aynan
shu bakteriyalar o‘simliklarda jarohatlangan to‘qimalari orqali kirib, ularning
chirishiga sabab bo‘ladi.

O‘simliklarning mikroblar bilan ifloslanishi o‘stirish sharoitlariga,
ularning balandligi va butunligiga bog‘liq bo‘ladi. Kulturali tuproq
o‘simliklarida mikroblar, o‘rmon va gulzorlardagiga qaraganda ko‘p bo‘ladi.
Kuzda yaproglarda bakteriyalar, bahordagidan ko‘p bo‘ladi. O‘simliklarning
yuqgori gismida joylashgan yaproglarda mikroblar kam, pastki gismidagi
yaproqlarda ko‘p bo‘lib, bunga sabab, pastki gismiga mikroblar tuprogdan
yomg‘ir yog‘ganda sachrab o‘tishi xisobiga. Aynigsa o‘simlik mikroblar
bilan ko‘p ifloslangan bo‘ladi sug‘orish maydonlarida, axlatxonali joylarda,
yoki avvaldan axlatlar to‘kilgan joylarda, mol boqiladigan yaylovlarda. SHu
erda o‘sgan o‘simliklar tarkibida inson salomatligi uchun xavfli bo‘lgan
patogen mikroorganizmlar bo‘lishi mumkin.

Kesilgan yoki yulingan o‘simliklarni darrov gayta ishlash, ishlov berilishi
lozim, chunki ular mikroblarning rivojlanishi uchun qulay muhit hisoblanadi.
Quritilgan o‘simliklarda mikroblar hayot faoliyati susayadi, ko‘pgina
bakteriyalar nobud bo‘ladi.

Fitopotogen mikroblar qo‘zg‘atuvchi o‘simliklardagi infeksion kasallanish
ya’ni bakterial kelib chiqishiga ega bo‘lsa bakterioz deyiladi. Bakteriozlarga
har xil chirishlar, bakterial dog‘lar, kuyish, nekroz, so‘lish va boshqalar
kiradi. CHirishlar quruq va nam bo‘ladi, bunda o‘simlik xujayralarining
yumshaganligi, xujayralarning parchalanishi yoki ma’lum bir qismining yoki
butun o‘simlikning nobud bo‘lishi kuzatiladi.

4.2. O‘simliklarda uchraydigan kasalliklar va ularga qarshi kurash
choralari.
O‘simliklarning kasalligini o‘rganuvchi fan — fitopatologiya fanidair.
O‘simliklarning kasalliklari chaqiruvchi mikroorganizm katta ziyon
keltiralilar, chunki ularning ta’sirida hosildorchilik pasayadi, ildiz, barg va
o‘simlik tanasini zararlab, noyob o‘simliklarning yo‘q bo‘lib ketishiga olib
boradi. Dorivor o‘simliklarning bu holda uchrashi, bu o‘simlikning dori
tayyorlash uchun ishlatib bo‘lmaslikka olib boradi. Er kurrasida bakteriya va
zamburug‘lar o‘simliklarda kasallik chaqiruvchini sifatida keng tarqalgan
bo‘lib, taro‘alishi o‘simlikning o‘sish zonasiga bag‘liq bo‘ladi.
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Mikroorganizmlar havo orqali targalib, atmosferaning turli qatlamlarida
turli mikroorganizmlar bo‘ladi, suv orqali va o‘simlik urug‘lari orqali
targalishi mumkin.

Barcha mikroblar orgali targalayotgan kasalliklarni targalganliklariga
garab, shartli ravishda endemik va pandemik targalishiga ajratish mumkin.
Endemik ma’lum bir geografik zonada tarqalish holatiga aytiladi.

O‘simliklarda kasallik qo‘zg‘atuvchi mikroorganizmlarning turi 310 dan
ortig bo‘lib, ular tayoqchasimon, kokklar, spiralsimon bo‘lib, grammlar
kupchilik turlarini tashkil etadi. Fitopatogen mikrorganizmlarning ko‘pchiligi
flurossensiya holatini chaqiruvchi bo‘lib, turli rangdagi (sariq, jigar rang)
pigment hosil gilish xossasiga ega. Fitopatogen mikrorganizmlarning asosiy
ozuga manbai bo‘lib o‘simlik ogsiliva uglevodlar  hisoblanadi, ular
kraxmalni gidroliz qiladi, spirt va shakarni parchalash, sutni chiritmi,
jelatinani eritishi, ammiak, indol hosil gilish xossasiga ega. Fitopatogen
bakteriyalarning yashash faoliyatlari turlicha bo‘lib, ba’zi turlari tuproqda
uzoq yashab, sovuqni, quyosh nurlarining ta’sirini va qurishga chidamli
hisoblanadi. Umuman fitopatogen bakteriyalarni bir necha avlodga taalugli
hisoblab, ularga quyidagi turlar kiradi:

1. Ervini-ervini

2. Psevdomanus-psevdomanus

3. Corinobacteria-korinobakteriya
4. Acvobacteria-akvobakteriya

Dorivor o‘sialiklardan tayyorlangan dorilar mikroflorasi o‘ziga xos
xossalarga ega bo‘lib, quyidagi faktorlarga bog‘liq bo‘ladi:

Xom ashyoning turiga, ozuqa tarkibiga.

Dorivor mikroorganizmlar kimyoviy tarkibiga.

Dorining tayyorlanish usuliga (gaynatma temperatura, bosim, ta’sir
vaqtiga).

Saglanish usuliga.

Dorixonalarning sanitar-gigienik holatiga.

Dorivor o‘simliklarning kasalligini asosan 2 turga ajratish mumkin:

O‘simlik tomirining jarohatlanishi natijada, butun tanasiga jarohatlanishi,
bunda o‘simlik halok bo‘ladi.

O‘simlik tanasining ma’lum bir gismini chegarali jarohatlanishi (yaproq,
ildiz, shoh).

O‘simlik kasalliklarini o‘ziga qaysi tarzda o‘tishi bilan bir necha xil
turlarni bilishi mumkin:

Qatron (o‘mola) yoki shilimshiq oqishi bilan o‘tuvchi kasalliklar. Buni
zamburug‘lar, bakteriyalar chigaradi, ba’zan bu holat yuqumli bo‘lmagan
bakteriyalar chagirishi mumkin. Bunga ignabargliklar va yaprog bargiga
ta’sirchan bo‘ladi.

CHirish protsess bilan boruvchi kasalliklar.
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CHirish xo°l va quruq bo‘lishi mumkin. CHirish protsessida o‘simlikning
ba’zi to‘qimalari bakteriyalar va zamburug‘lar yashash faoliyati natijasida bu
protsessga uchraydi.

Unli shudring — bu o‘simlikning bargida, shohlarida ipsimon zamburug‘lar
ko*“payishi natijasida kesib chiqadi.

Medulla

) Three types of lichens = (b) Lichen thallus
4.1-rasm

Xiralashishi va qurishi. Bunda barglar, shoh va butoglar sarg‘ayadi va
quriydi.

Kuydirish. Bunda o‘simliklarning guli, yangi shoh-butoglari, bargi,
mevalari bakteriya ta’sirida qorayadi va kuyadi. Bu kasallik asosan mevali
daraxtlarda ko‘p uchraydi.

Dog* hosil bo‘lishi. Buni asosan zamburug*lar hosil giladi.

SHish hosil bo‘lishi. Bular qo‘zg‘atuvchilari fitobakteriyalar bo‘lib,
o‘simliklarda shish hosil giladi.

Bundan tashqari o‘simliklarning kasalliklari yara, deformatsiya,
barglarning moxlanishi kabi xolatlarini chigarishi mumkin.

O‘simliklarning jaroxatlanishi, fagat kasallik bakteriyalar ta’sirida
bo‘lmay, balki simbioz natijasida mumkin. Masalan: zamburug‘lar bilan
bakteriyalar simbiozda, bunday holatdag1 kasallik o‘limga olib keladi.

4.2-rasm
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Fitopatogen mikroorganizmlarga yaqin hisoblangan zamburug‘larga
mikorida hosil qiluvchi zamburug‘lar kiradi. Ular o‘zlaridan mikoriaza
ajratadilar. Buni birinchi bo‘lib 1883 y. Kamenskiy F.F. aniglagan. Bu
turkumiga kiruvchi zamburug‘larga bazidomitsetlar, fikomitsetlar va
tugallanmagan zamburug‘larga misol bo‘la oladi.

Mikoriazani turli tuproqlarda uchratish mukin. Uning bo‘lishi turning
miqdoriga bog‘liq bo‘lib, sifatiga bog‘liq bo‘lmaydi. Mikoriazalar ko‘p
miqdorga yozda kamlar miqdorida bahor va kuz oylarida kamroq bo‘ladi.

O‘simliklarning fitopatogen mikroorganizmlarga chidamlikligini ganday
saglaydi degan savolga quyidagicha javob berish mumkin:

4.3. Dori-darmonlar va dori vositalarining mikrob bilan
zararlanish manbalari, oldini olish choralari.

Dori moddalar va tayyor dori-darmonlar tarkibida turli xil mikroorganizmlar
bo‘lishi mumkin. O‘simliklardan olinadigan dorivor moddalarning mikroblar
bilan zararlanishi o‘sha o‘simlik turi va uning o‘sib chiqishi uchun zarur
bo‘lgan shart-sharoitga bog‘liq bo‘ladi. CHunki o‘simliklar atrofmuhitdagi
aynigsa, tuproqg tarkibidagi mikroorganizmlar bilan zararlangan bo‘lishi ham
mumkin. Bundan tashqgari o‘simliklarning o‘z mikroflorasi xam Kkatta
ahamiyatga ega: masalan, epifit (Erwinia herbicola, P. fluorescens) va
fitopatogen (Erwinia, Pseudomonas, Coryhebacterium, Agrobacterium,
aktinomitsetlar, ayrim zamburug‘lar). Axlatxona yoki avvaldan axlatlar
tashlangan joylarda, shuningdek, sug‘oriladigan maydonlarda, mol bogiladigan
yaylovlarda o‘simliklar tarkibida inson salomatligi uchun xavfli bo‘lgan
patogen mikroorganizmlar ham bo‘lishi mumkin.

e——

&
restriction enzyme.
© Teforeign DNA is
inserted

into the T-DNA
of the plasmid.
© Anplant is generated from a cell
clone. All of its cells carry the
o Foreign DNA is cut foreign gene and may express
by the same enzyme. it as a new trait.
4.3-rasm

O‘simliklardan olinadigan dorivor xom-ashyolar bu mahsulotlarni
yig‘ishtirib olish va tayyorlashning turli bosgichlarida — o‘simliklarni
yig‘ish, dastlabki ishlov berish, quritish, yanchish-maydalash, maxsus
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idishlarga joylashtirish, shuningdek, standart holatda saqlanish chog‘ida
xom ashyoni maydalash, dorivor kukunlarga aylantirish, briket, granul va
tabletka holiga keltirish jarayonida ham urug‘lanishi mumkin.

O‘simliklardan  olingan  dorivor xomashyolar avvalo saglanish
joyida namlikning  belgilangan  normadan oshib ketishi natijasida
buziladi: namlik oshib ketsa, xomashyo tarkibida har xil zamburug‘lar,
chirituvchi, sellyuzalarni  parchalovchi bakteriyalar va boshga
mikroorganizmlar paydo bo‘ladi. Mikroblar degradatsiyasi o‘simlik
farmakologik xususiyatlarining o‘zgarishiga olib keladi va zaharli
moddalarning hrsil bo‘lishiga sabab bo‘lishi mumkin.
Mikroorganizmlar dorivor xomashyolarni zararlash orgali dori-
darmonlarning xususiyatlarini o‘zgartirib yuboradi. CHunki dorivor
moddalardan ferment chigishi, mikrobli og‘ular yoki pirogsnlarning hosil
bo‘lishi natijasida ular o‘ta zaharli holatga kelib qolishi ham mumKkin.

Agar odamlar Staphylococcus, Rseudomonas, Salmonella va boshga
mikroorganizmlar bilan zararlangan tibbiy preparatlarni ists’mol qilsa,
ularning tarkibidagi patogen mikroblar turli xil yugumli kasalliklarni
keltirib chigarishi mumkin. O‘simliklardan olinadigan dorivor moddalar
va xomashyolarning mikrob bilan zararlanishini  tekshirib ko‘rishda
quyidagi usuldan foydalaniladi.

Dorixonalarda tayyorlanadigan dorn-darmonlar va tibbiy moddalarning
mikroflorasi qapday bo‘lishi quyidagi sabablarga bog‘liq bo‘ladi:

1) xomashyo turi, uning tarkibidagi mikroorganizmlar uchun ozugabop
moddalarning miqgdori yoki aksincha ulariing antimikrob faolligi, ilk
zararlanish darajasi.

2) dorivor xomashyo tarkibiga kiradigan moddalarning kimyoviy
tabiati.

1. Tayyorlash texnologiyasi (damlama, gaynatma, harorat, vaqt hajm va
X. k.) saglash shart-sharoitlari.

4) Dorixonaning sanitariya-gigienik sharoitlari.
Mikroorganizmlar turli yo‘llar bilan dori moddalarga tushishi mumkin.
Masalan, mahsulotga suv yoki havo orqali o‘tishi, idishlar, dorixona
xodimlarining qo‘llari, shuningdek, analiz noto‘g‘ri qilinganda, aynigsa
organoleptik tekshiruv chog‘ida xam o‘tib qolishi mumkin.

Dori-darmonlar va dorivor mahsulotlarning mikroorganizmlar bilan
zararlanishining oldini olish va ularni zararlanishdan saglash uchun
quyidagi qoidalarga gat’iy rioya gilish kerak:

1. mikroorganizmlarga shikast etkazmagan holda ashyodan foydalanish;

2. dori moddalar va xom ashyolarni zarur namlik, harorat va tozalik
goidalariga rioya gilgan holda to‘g‘ri saqlash;
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3. tashgi muhitdan mikroorganizmlarning tushishini istisno giladigan
dori tayyorlash shart-sharoitlariga amal gilish  (xonalarni dezinfeksiya
gilish, sterillangan idishlardan foydalanish va h. k.);

4. xonalari, asbob-uskunalari, idish, kiyimlarning to‘la-to‘kis tozaligiga,
shuningdek, shaxsiy gigienaga rioya qilish;

5. dori-darmonlar va dorivor xomashyolar gayta-qayta ishlatilganda
ham zararlanmaydigan qilib, yaxshilab o‘ralgan bo‘lishi kerak;

6. agar bir necha marta foydalanishga mo‘ljallangan dori
mahsulotlari  tarkibida bakteriyalarga chidamsiz moddalar mavjud
bo‘lsa (gand, oqgsil moddalar va h.k.), u holda bunday dorilarga
konservant qo‘shilishi lozim.

Nazoratsavollari
1. O‘simliklarda uchraydigan mikrorganizmlarning asosiy turlari va ular
to‘g‘risida ma’lumot.
2. O‘simliklarda uchraydigan kasalliklar va ularga qgarshi kurash choralari.
3. Dori-darmonlar va dori vositalarining mikrob bilan zararlanish

manbalari.

4. Dori-darmonlarning mikrob bilan zararlanishining oldini olish
choralari.

5. Dori-darmonlarning  zararlanishini  mikrobiologik nazorat qilish
usullari.
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5-Bo‘lim:: Mikroorganizmlar ekologiyasi. Inson tana normal
mikroflorasi.
Reja:

1. Suv mikroflorasi, uning yuqumli kasalliklarni targatishidagi roli.

2. Tuproq mikroflorasi. Tuprog unumdorligini undagi bakteriyalarga

bog‘ligligi. Tuproq orgali tarqaladigan kasalliklar.

3. Havo mikroflorasi. Havo orqgali targaladigan kasalliklar.

4. Inson tana normal mikroflorasi
Tayanch iboralar:.  Polisaprob,Mezosaprob,Oligosaprob,Nitrosomonas,
Nitrobacter, Psevdomonas.

5.1 Suv mikroflorasi, uning yugumli kasalliklarni targatishidagi
roli

Tabily sharoitda mikroblar uchun suv ma’lum bir holatda qulay muhit
hisoblanadi. Suvning doimiy mikroflorasiga Pseudomonas Flusorescens,
Micrococcus coradidus, Micrococcus agilus va boshqgalar kiradi. Bundan
tashgari, suvda ayrim zamburug‘lar, ekobakteriyalar, arxebakteriyalar,
fotobakteriyalar, suv o‘tlari uchraydi. Anaerob bakteriyalar suvda juda kam
uchraydi. Ochiq suv xavzalarining mikroflorasi uning ifloslanish darajasiga
va unga tushadigan chiqindi suvlarning tozalanish darajasiga bog‘liqd
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5.1-rasm

Mikroorganizmlar dengiz va okean suvlarida ham keng targalgan. Ularni
har xil chuqurlikdan topishgan (3700-10000 m).Suvning ifloslanish darajasi,
ya’ni suvda uchraydigan har xil mavjudodlar (hayvon va o‘simlik) yig‘indisi
saproblik tushunchasi bilan belgilandi. Saproblikda 3 ta zona aniglangan:
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1. Polisaprob zona — eng kuchli ifloslangan zona bo‘lib, bunda kislorod
kam, organik birikmalar ko‘p bo‘ladi. 1 ml suvda bakteriyalar soni 1000000
dan ko‘p bo‘ladi. bunda chirish va bijg‘ishda ishtirok etuvchi ichak
tayoqchasi va anaerob bakteriyalar ko‘p bo‘ladi.

2. Mezosaprob zona — o‘rtacha ifloslangan zona, bu zonada organik
moddalarning intensiv  oksidlanishi  va nitrifikatsiyalanishi  orqgali
minerallanishi kuzatiladi. Bu zonada 1 ml suvda mikroblar soni 100 000 ni
tashkil giladi. Ichak tayoqchasining soni ancha kam bo‘ladi.

3. Oligosaprob zona — toza suv hisoblanadi. 1 ml suvdagi mikroblar
soni bir necha 10 yoki 100 tani tashkil giladi. Ichak tayoqchasi bo‘lmaydi.
Ifloslanish darajasiga garab suvda har xil patogen mikroblar bo‘lishi va bir
muncha vaqt saglanishi mumkin. Masalan, qorin tifi qo‘zg‘atuvchisi - 2
kundan 3 oygacha, shigellalar - 3-5 kundan, leptospiralar - 7 kundan-5
oygacha, vabo vibrioni - 25 kundanbir necha oygacha, tulyaremiya - 3
oygacha va h.k.

Agar 1 ml vodoprovod suvdagi mikrob soni 100 bo‘lsa yaxshi, 100-150
bo‘lsa shubxali, 500 va undan ortiq bo‘lsa ifloslangan hisoblanadi. Quduq va
ochiq suv xavzalarida 1 ml suvda 100 ortiq mikrob bo‘lmasligi darajasi
kerak. Suvning tozalik darajasi undagi E.Coli ning soniga garab aniglanadi.

Suvning axlat bilan ifloslanish darajasi koli-titr va koli-indeks orgali
ifodalanadi. Bitta E.Coli topilgan suvning eng kam miqgdori (ml) yoki chuqur
moddaning grammi koli-titr deyiladi. Vodoprovod suvining koli-titri 300 dan
kam bo ‘masligi kerak. (300-500 bo ‘Isa yaxshi hisoblanadi). 1 litr suvda yoki
1 kg tekshirilayotgan materialda E.Coli ning soni koli-indeks deyiladi.
Ichimlik suvida koli-indeks 2-3 dan oshmasligi kerak. Suvning tozaligi
bakteriologik usulda koli-titr va koli-indeksni aniglash yo ‘li bilan tekshirib
turiladi.

5.2.Tuproq mikroflorasi. Tuproq unumdorligini  undagi
bakteriyalarga bog‘liqligi. Tuproq orqali tarqaladigan kasalliklar.

Tuproq mikroflorasini o‘rganishda olimlardan V.V.Dokuchaev,
P.A.Kostqchev, S.N.Vinogradskiy, V.R.Vilyams va boshgalarning gilgan
ishlarining ahamiyati katta.

Tuproq prokariot va eokariotlarning yashashi va ko‘payishi uchun eng
qulay ob’ektdir. Tuproqdagi organik va mineral birikmalarning tarkibini
undagi mikroblar biotsenozini tashkil qiladigan bakteriyalar, zamburug‘lar,
sodda jonivorlar va bakteriyalar boshqgarib turadi.Tuproq biotsenozida albatta
yugqori turuvchi o‘simliklar, hashoratlar, hayvonlar alohida o‘rin tutadi.

Tuproqdagi mikroblar soni va turi doimo bir hilda bo‘lmasdan, ular
tuprogning kimyoviy tarkibi, namligi, temperaturasi, Rn sharoiti va boshqga
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holatlariga bog‘liq bo‘ladi. namligi va ozuga moddalari kam bo‘lgan ko‘mlik
tuproglarida 1 gr da 10° gacha, ishlov beriladigan tuproglarida esa 108-10°
gacha bakteriyalar bo‘ladi. Odatda 1 ga tuproqdagi tirik organizmlar soni 1
tonna gacha etadi. Bakteriyalarning eng ko‘p qismi tuproqda 5-15 sm
chuqurligida bo‘ladi. 1,5 chuqurlikda esa kam bo‘ladi. Tuproqda har xil
autotrof va geterotroflar, aerob va anaeroblar, termo-, lizo- va psixrofill
bakteriyalar yashaydi. Bularning ichida erkin holatda yashovchi, azotfiksiya
giluvchi Azotobacter Lar, Nocardia va Clostridii larning ayrim turlari,
dukkakli o‘simliklarning bakteriyalari - Rigobium Lar, nitrifikatsiya qiluvchi
bakteriyalar avlodiga kiruvchi Nitrosomonas, Nitrobacter, Psevdomonas
vazamburug‘lar,  denitrifikatsiya  qgiluvchi  bakteriyalar ~ Tiobacylus
denitrificans, ammonifikatsiya qiluvchi bakteriyalar va boshgalar kiradi.
Organik moddalarga boy bo‘lgan tuproqglarda ko‘p miqdorda aerob va
anaerob bakteriyalar aktinomitsetlar, zamburug‘lar, sodda jonivorlar bo‘ladi.
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5.2-rasm

Tuprog mikrob biotsenozining o ‘zgarishi uchun hosildorligiga,
fasildagi temperatura va namlikning o ‘zgarishiga bog ‘ligdir. Hosildor
tuproglarda Achromobacteriaceae, Pseudomonodaceae, Bacillaceae va
boshga oilalarga kiruvchibakteriyalar ko ‘proq bo‘ladi. Ular kuchli
fermentativ xossaga ega bo ‘Iganliklari uchun tuprogning Rn ni kislotalik
tarafga o ‘zgartiradilar. Bu sharoitda esa sut achitqisi bakteriyalari,
achitgilar mo ‘g ‘or zamburug ‘lari va bakteriyalar yaxshi ko ‘payadi va ular
moddalarni yaxshi parchalaydilar. Natijada hosil bo ‘lgan kiribnatlar muhit
sharoitini neytrallanishiga va ishqoriy tarafga o ‘zgarishga olib keladi.
Natijada qishlog xo jaligi o ‘simliklari yaxshi o ‘smaydi. Undan so‘ng
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tuprogning tarkibidagi bakteriyalarning vegetativ formalarini soni kamayib
ketadi, ya'ni ular o ‘ladi, spora hosil qiluvchi bakteriyalar, aktinomitsetlar,
zamburug ‘lar, sodda jonivorlarning sistalari esa ko ‘payib ketadi.
Biotsenozning bunday o ‘zgarishi tuprogning tarkibidagi mikroblarning
ogsilni ammiak va H2S hosil gilib parchalashi va ularni keyinchalik nitratlar
vasulfidlariga oksidlanib, tuprogning kimyoviy tarkibini o ‘zgarishiga olib
keladi. Bu holat esa tuproqda yangi biotsenozning hosil bo‘lishiga, ya’ni
mikobakteriyalar, aktinomitsetlar, yuqori turuvchi zamburug‘larning
ko‘payishiga olib keladi. Bunday hollarda sodda jonivorlarning faolligi
oshadi va ular bakteriyalar va bakteriotsidlarni kamayishiga sabab bo‘ladi
(ularni  “eydi”). Tuproq har xil mineral o‘g‘itlarni solish, yuqorida
ko‘rsatilgan biotsenozni izdan chigarishi mumkin.

Tuproqqa har xil chiqindilar turli kasalliklardan o‘lgan odam va hayvon
tanalari bilan patogen va shartli patogen mikroblar tushishi mumkin.
Ko‘pchilik bakteriyalar odam va hayvonlarning siydik va pateslani bilan
tushadi va ma’lum bir vaqtgacha saqlanadi. Ularning saglanish muddati
tuproq biotsenozdagi doimiy bakteriyalarning antagonistik xususiyatiga va
tashqi muhit sharoitiga bog‘liq. Bakteriyalarning vegetativ formalari tezroq
nobud bo‘ladi, ya’ni bir necha kundan bir necha oygacha. Sporalari esa bir
necha o‘n yillab saglanishi mumkin. M.V. Antracis, Cl. Tetani va boshqga.

Tuprogning sanitar-gigienik holati undagi termofil bakteriyalar holatiga
va najas bilan ifloslanishi darajasiga bog‘liqdir.

Tuprofning shartli patogen va patogen mikroblar — esherixiyalar,
salmonellalar, batsillalar, klostridiyalar bilan ifloslanishi katta epidemiologik
ahamiyatga egadir. Asosan bir gr. tuproq tarkibidagi nitrobakteriyalar va
enterobakteriyalar (Citrobacter, Entetobacter), Str. Fecalis, Cl. Perfringens lar
soni aniglanadi. Bunda sitrobakter va enterobakteriyalar tuprogning eskidan
ifloslanganligi, E.Coli va Str.Fecalis — yangi ifloslanganligi, Cl. Perfringens
esa juda eski ifloslanganligini bildiradi, ya’ni laboratoriya tekshirish usuli
bilan tuprogdagi koli-titr va perfringens

5.3. Havo mikroflorasi. Havo orqali targaladigan kasalliklar.

Havodagi mikroblar juda hilma-hil va ularning soni ko‘p faktorlarga
bog‘ligY A’ni, havoning mineral Sa organik birikmalar bilan ifloslanishiga,
temperaturaga, yog‘ingarchilikka, yilning fasliga, namlikka, geografik
joylanishishiga va boshqalarga bog‘liq.

Havoda chang, qurum ganchalik ko‘p bo‘lsa, mikroblar ham shunchalik
ko‘p bo‘ladi. Tog‘li joylarda, o‘rmonlarda, dengiz va okeanlar ustidagi
havoda mikroblar soni kam bo‘ladi. Havoga mikroblar tuproqdan,
o‘simliklardan, hayvon organizmidan tushadi. Havoda ko‘pincha pigment
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hosil giluvchi saprofitlar (meningokokklar va sarsinalar) sporalik bakteriyalar
(B.cerius, B. Megaterium)aktinomitsetlar. Mo‘g‘or va achitqi zamburug‘lari
va bakteriyalar uchraydi. 1 m*® havodagi mikroblar soni har xil bo‘ladi.

Havo mikroflorasini shartli ravishda doimiy, ya’ni tez-tez
uchraydigan va almashinib turadigan bakteriyalarga bo‘lish mumkin.
Havoning doimiy mikroflorasi, asosan tuprogq mikroflorasi hisobiga
shakllanadi, ko‘proq turli xil pigment hosil qiluvchi kokklar, spora hosil
qiluvchi batsillalar, antinomitsetlar, zamburug‘lar, viruslar bo‘ladi. Pigment
hosil giluvchi bakteriyalar ozining tarkibidagi karotinoidlar hisobiga quyosh
nuriga ma’lum darajada chidamli hisoblanadi va ularning havoda uzoq vaqt
saglanishini ta’minlaydi. Ba’zi tadqiqotchilarning fikricha, bu bakteriyalar
xatto havoda ko‘paya oladi.havoda tuproq-chang zarralari kamaysa, havo bir
muncha tozalanadi. SHuning uchun 500 metr balandlikdagi 1x3 havoda bor
yo‘g‘lt 1000 ta mikrob uchraydi. Toza havo ko‘pincha tog‘, o‘rmon va
ko‘kalamzorlashtirilgan joylarda bo‘ladi, chunki daraxt, ko‘kat va ular
bag‘rida chang ushlanib qoladi. Patogen va shartli patogen mikroorganizmlar,
kasal odam yoki hayvonlar, shuningdek, bakteriyalar tashuvchilardan havoga
tomchi aerozollari ko‘rinishida tushadi.

Havo mikroflorasini aniglash usullari.

Sedimentatsiion usul (Kox) 2 ta ozigli agar quyilgan Petri kosachasi
ochiholda60 min. Davomida stol ustiga qo‘yiladi. So‘ng 37°S datermostatga
joylashtiriladi. 2 la kosachalardan o‘sib chiqgan koloniyalar soniga qarab
natija chigariladi. 250 dan kam koloniya usib chigsa, havo toza hisoblanadi,
koloniyalar soni 250-500 ta bo‘lsa, havo o‘rtacha ifloslangan, agar 500 dan
ortiq bo‘lsa nihoyatda ifloslangan bo‘ladi. 2-usul aspiratsion yoki Krotov
usuli. Bu havodagi mikroblar sonini aniglashda juda ham anig usul
hisoblanadi. Havo apparat yordamida ekiladi. Krotov apparatiga havo
ma’lum tezlikda oziqli agarli kosachaga yopib turgan pleksiglas
plastinkaning tor yorig‘idan surilib uriladi. Bunda mikroorganizmlarga ega
bo‘lgan aerozol zarrachalari bir tekis agar yuzasiga joylashadi, chunki
kosacha yorig‘ining tagida doimiy aylanib turadi. Termostatga quyilgandan
so‘ng formula bo‘yicha mikrob soni hisoblanadi.

X=ax1000 V
A-kosachada hosil bo‘lgan koloniyalar soni;
V-apparat orqali surib o‘tkazilgan havoning hajmi;
1000 tekshiriluvchi xonaning o‘rtacha hajmi.

Havodagi sanitar-ko‘rsatkichli mikroblarni aniqlashda oziqli
agardan, gemolitik streptokokklar uchun esa gensian binafsha qo‘shilgan
gonli agardan foydalaniladi. Keyinchalik koloniyalar mikroskop ostida
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ko‘riladi. Gumon qilingan koloniyalar esa qaytadan qonli agarga ekiladi.
Staph aureus havoni tuxum sarig‘ini tuzli agariga ekish usuli bilan ajratib
olinadi. Kasalxona ichida tillarang stafilokokk paydo bo‘lganda tekshirishlar
infeksiya manbaini tarqalish yo‘llarini aniqlashga qaratiladi.

5.4. Inson tana normal mikroflorasi

Inson hayotini birinchi kunidan boshlab juda ko’p son-sanoqsiz
mikroorganizm vakillari bilan favqulotda alogada bo’lib turadi. Ona
bachadonida homila steril bo’ladi. Bola tug’ilishidan boshlab, bir necha yillar
ichida har bir biotipga xos mikroflora shakllanadi Turli bakteriyalar va
mikrohayotning boshga vakillari chagologning terisi va shillig gavvatlari
bilan kontakda bo’ladi.Bularning ba’zilari organizm uchun patogen bo’lsa,
bularga qarshi organizm kurashishi zarur, boshgalari esa organizm bilan
uzviy alogada (simbioz) yashab, foyda keltiradi, ko’pchiligi esa kommensal
xisoblanib organizmga na foyda keltiradi na ziyon. Inson organizmidagi
asosly mikroorganizmlar makroorganizm xisobiga yashaydi u bilan juda
yaqin uzviy alogada bo’lib odamning hayot faoliyatida juda muhim
vazifalarni bajaradi. Sog’lom odamlarda uchrovchi mikroorganizmlar
yig’indisi odamning normal mikroflorasini yoki mikrobiosenozini tashkil
qiladi. “Normal mikroflora” termini asosan sog’lom odam organizimidan
doimo va ko’proq topiladigon mikroblar yig’indisiga aytiladi. Normal
mikroflora asosan odamlarning terisida va tashgiy muhit bilan bevosta
alogada bo’lgan organlarida ( yuqori nafas yo’llari, oshqozon ichak sistemasi,
siydik tanosil organlari) uchraydi va shu organlarda mikroorganizmlarning
ma’lum biotoplarini, mikrobiosenozini shakillantiradi. Har bir odam bitopida
uchrovchi mikroorganizmlar o’zlarining tarkibi va miqdori jihatdan boshga
biotoplardan tubdan farqg giladi. Eng kam mikroorganizmlar terida uchraydi
va organizmning umumiy mikroorganizmlarga nisbatan 2% tashkil giladi,
9% gacha urogenital traktga, 15-16 % halqum —og’iz bo’shlig’iga to’g’ri
kelsa 60-70 % oshqgozon ichak traktida uchraydi. Mikroorganizmlarga eng
boy organlar og’iz bo’shlig’i, qin va yo’g’on ichak Xxisoblanadi. Chagaloq
mikroflora bilan tug’ilmaydi, mikrobiosenozlar bolalarning hayoti jarayonida
shakillanadi. Ona bachadonida homila steril bo’ladi. Bola tug’ilishidan
boshlab, bir necha vyillar ichida har bir biotipga xos mikroflora (onaning
tug’ish yo’llari, terisi, suti, tashqi muhit — havo, tuproq oziq ovqatlar
mikroflorasi xisobiga) shakillanadi.

Me’yoriy ichak mikroflorasining holatiga endogen va ekzogen omillar
doimiy ravishda ta’sir etib turadi. Ekzogen omillarga klimatogeografik,
ekologik, kasbiy-maishiy sharoitlar va boshqalar kiradi. Endogen omillariga
esa somatik kasalliklar, organizmning turli biotoplardagi shartli-patogen
bakteriyalar keltirib chigaruvchi kasalliklar, tug’ma immun tangisliklar va b.
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kiradi. Oxirgi vagtlarda mikrofloraning buzilishi, immun va asab
tizimidagi kasalliklar bilan birgalikda namoyon bo’lishi kuzatilmokda.

Fiziologik sharoitda ichak shillig qavati bioplenka - bakterial
glikokaliks bilan qoplangan bo’lib, uning tarkibida mikroblarning
ekzopolisaxaridlar matriksi va shilliq gavat gadahsimon hujayralarning musini
mavjud. Bu plenkaning galinligi 1-10 mikron bo’lishiga qaramasdan, undagi
indigen flora mikrokoloniyalarining miqgdori bir necha yuz-mingtani tashkil
qilib, bu plenka ichidagi bakteriyalarning noqulay omillar ta’siriga chidamliligi
boshqa bakteriyalarga nisbatan 0’n, yuz marotaba yuqoridir.®

Normal ichak mikroflorasi 450 dan ortiq mikroorganizmlardan tashkil
topib, hujayin organizmining metabolizmida va ichakda kolonizasion
rezistentlikni shakllanishida ishtirok etadi. Ichakning mikroblar to’plami
makroorganizmda moddalar almashinuvi jarayonlarining holatini aniglaydi,
bir tomondan, biologik faol birikmalarni zararsizlantirib, hazm bo’lmagan
ozuqa moddalarini o’zlashtirsa, ikkinchi tomondan V gurux vitaminlarini,
vitamin K, nikotin, folin va askorbin kislotalarni, ayrim fermentlarni
sintezlaydi.

Makroorganizmning immunobiologik  reaktivligini  shakllanishida
mikrofloraning muhim o’rni ¢’tirof qilinadi, buning natijasida organizmda
umumiy immunoglobulinlar mikdori boshqariladi. Shunday qilib, me’yoriy
ichak mikroflorasining o’ziga xos - himoya, modda almashinuv, immun
faollashtiruvchi vazifalari aniglangan va ularning birortasining izdan
chigishi  metobolizmning buzilishiga, natijada mikronutrientlarning -
vitaminlarning, mikroelementlarning, mineral moddalarning
yetishmovchiligiga, hamda immun holatning pasayishiga, bu esa
makroorganizm a’zo va tizimlarida qaytmas jarayonlarni kelib chiqishiga
sabab bo’ladi.

Inson mikroflorasida dominant mikroorganizmlar hisoblangan spora
hosil gilmaydigan gat’iy anaerob bakteriyalarni ajratib olishda, material olib,
ekishgacha bo’lgan vaqtda bu mikroorganizmlar Oz ning letal ta’siridan
himoyalangan bo’lishi lozim. Shuning uchun bemor najasi trans-
portirovkasida rezina tiginli probirkalardan foydalaniladi. VVaginal material
maxsus transport ozig mubhiti hisoblangan — tioglikol ozig muhiti solingan
rezina tiqinli probirkada olib kelinadi. Ma’lumki, material olinib, ekishgacha
bo’lgan vaqt 2 soatdan oshmasligi kerak.

Laboratoriyaga olib kelingan najasning chukur kismidan 1 g tortib,
vaginal suyuqlik bo’lsa 1 ml olamiz va 9ml bufer eritmasida aralashtiriladi.
Bu ham aerob, ham anaerob bakteriyalarning bir tekis targalishi va ularning
tirik saglanishi uchun sharoit yaratadi. Bu eritmalarni 10' dan 10%
darajasigacha suyultiriladi va ularning har biridan tegishli oziga muhitlariga

3Microbiologz : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case, — Twelfth edition, 2016
44




turli aerob, hamda anaerob mikroorganizmlarni ajratib olish uchun ekiladi (22-
jadval)

Anaerob bakteriyalar normal ichak mikroflorasining 98-99% ni, aerob
flora esa 1-2% ni tashkil qilishini hisobga olinib, ularni o’stirishda
kimyoviy modda  tutadigan gaz paketchalari joylashtirilgan
mikroanaerostatdan foydalanish mumkin(anarob bakteriyalarni ajratib olish
usullariga garalsin).

Gr(-) spora hosil gilmaydigan qat’iy anaerob bakteriyalar natriy-azid
qo’shilgan qonli va bakteroidlar uchun agarlarda o’stiraldi. Inkubasiya vaqti
35°C da 72 soat Bu oziq muhitlarda bakteroidlar yaxshi o’sadi. Bakteroidlar
kulrang, to’q jigarrang, qora koloniyalar hosil qilib, shakli - grammanfiy
polimorf tayoqcha, spora hosil gilmaydi, katalaza manfiy. Bakteroidlar gatiy
anaerob hisoblanib, anaerostatlarda 2-4 kun o’stiriladi.

Gram (+) qgat’iy anaerob bakteriyalar “Blourokko” va “Hime-dia”
firmasining “Bifidobakteriyalar uchun agar” oziq muhitlarida 37,5°-38°S da
48 soat anaerob sharoitda o’sadi. Bifidobakteriyalar disk ko’rinishdagi
koloniyalar hosil giladi. Bu agarda boshga anaeroblar ham o’sishi mumkin.
Shuning uchun koloniyalardan surtma tayyorlanib ko’rildi.

Nazoratsavollari

1.  Suvmikroflorasi,
uningyuqumlikasalliklarnitargatishidagiroli.

2.  Tuprog mikroflorasi. Tuprog unumdorligini undagi
bakteriyalarga bog‘ligligi. Tuproq orgali tarqaladigan kasalliklar.

3. Havo mikroflorasi. Havo orgali targaladigan kasalliklar.

4.  Inson tana normal mikroflorasi
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1-BOBGA XULOSA

Tibbiyotda mikrobiologiya fanini o‘rganishdan asosiy maqsad turli
sinflarga mansub mikroorganizmlarning tuzilishi, hayoti va targalishining
umumiy qonuniyatlarini o‘rganish, kasallik chaqiruvchi mikroblarning
xususiyatlarini va  yuqumli kasalliklarning kelib chikishida
mikroorganizmlarning ahamiyatini bilishdir. Mikrobiologiya fani tibbiyot
fanlari uzluksiz rivojlanayotgan hozirgi davrida molekular, biologiya,
genetika, gen injeneriyasi va immunologiya, biotexnologiya asoslari bilan
boyib bormoqda.

1-Bobda umumiy mikrobiologiya, mikroorganizmlarning tuzilishi,
hayot jarayonini, molekular, hujayra bosqichlari xaqida to‘liq ma’lumot
berilgan. Mikroorganizmlarning tasnifi, rejasi, morfologiyasi, fiziologiyasi,
patogen mikroorganizmlarni o‘stirish uchun ozuga muhitlar tayyorlash
jarayoni, ekologiyasi, tashqi muhit faktorlarining mikroorganizmlarga ta’siri
to‘g risidagi ta’limotlar yoritildi.

Odam organizmining mikroflorasi va tashgi muhit mikroflorasi
ko‘rsatgichlari autoxton,allaxton guruxlarga ajratilgan bo‘lib, infeksion
kasalliklar  diagnostikasida katta axamiyatga ega.Normaflora o‘z ichiga
antogonizm xususiyatini xam oladi, bu inson organizmida ximoya vazifasini
bajaradi.

Umumiy mikrobiologiya bakteriyalar xaqidagi ta’limotning boshlanishi
bo‘lib xizmat qiladi.
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[I-BOB. INFEKSIYA XAQIDA TUSHUNCHA. VIRULENT VA PATOGEN
MIKROORGANIZMLAR.INFEKSION KASALLIKLARNI
KLASSIFIKASIYASI VA LABORATORIYA DIAGNOSTIKA USULLARI.

Reja:

1.  Infeksiya, infeksion jarayon tugrisida tushuncha.

2. Infeksion kasalliklarning  qo’zgatuvchilari, mikroorganizmlar
ning xarakteristikasi.

3. Infeksion kasalliklarning yukish yullari.

Tayanch iboralar: mutualizm, kommensalizm, parazitizm, Antroponoz,
Antropozoonoz.
2.1 Infeksiya, infeksion jarayon tugrisida tushuncha

Mikroorganizm bilan xujayin organizmi urtasidagi murakkab Saro ta’sir
jarayonini «infeksiya» termini bilan belgilanadi. Bu — mikroorganizm bilan
patogen mikroblar uzaro ta’sirining x,ar k;anday shaklini uz ichiga oladigan
biologik xrdisadir. Organizmning normal fiziologik funksiyal arini izdan
chikaradigan infeksion jarayon infeksion kasallik shaklida namoyon b”lishi
mumkin. Bunday kasallikning klinik manzarasi muayyan kuzgatuvchi keltirib
chikaradigan kasalliklar uchun xarakterli buladi. VVaboning klinik manzarasi
chin chechak kasalligidan, brutsellyozning klinik manzarasi tulyaremiyadan,
toshmali tifning klinik manzarasi k;orin tifidan boshkacha buladi. Infeksion
kasallik ba’zan engal, atipik yoki turli kasalliklarga }sshab ketadigan,
bilinmas formalarda namoyon buladi. Infeksion jarayon kasallikning kuzga
kurinib turadigan klinik belgilarini bermasligi xam mumkin. Infeksiyaning
yashirin formalari deb ana shunga aytiladi. Va, nixoyat, kasallik
kuzgatuvchisining xujayin organizmiga kirishi kasallikning klinik belgilarini
keltirib chik;armasdan, tashuvchanlik (difteriya bilan meningitda bakteriya
tashuvchanlik, vaboda vibrion tashuvchanlik va x- k.) xolatiga olib keladi.

Odam organizmi bilan mikroblar urtasida muayyan uzaro munosabatlar
buladiki, bularni mutualizm, kommensalizm va parazitizm deb ta’riflash
mumkin.

Mutualizm (latincha mutuus — Azaro degan so’zdan olingan)—ikkita
organizmning bir-biriga foyda keltirib birga yashashidir. Masalan, usimliklar
orasida — suv utlar bilan lishayniklarni xosil kiluvchi zamburuglarning,
tuganak bakteriyalari bilan dukkakli ~simliklarning birga yashashi. Odam
ichagida birga yashaydigan foydali mikroorganizmlar vitamin V gruppasi
sintezida ishtirok etuvchi ichak tayokchalari va ichakdagi chirituvchi-
mikrofloraning antagonisti bulmish sut achituvchi bakteriyalardir.

Kommensalizm (fransuzcha commensal — xamtovok degan suzdan
olingan) — birga yashovchi organizmlar bir-biriga ziyon etkazmaydigan
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uzaro munosabatlardir. Masalan, odatda odam terisi va shillik pardalarida,
shuningdek organizm bushlikdarida yashaydigan patogenmas stafilokokklar,
turli tayokchalar, aktinomitsetlar singari mikroorganizmlar.

Parazitizm (yunoncha parasitos —tekintomok, tekinxo‘r degan sozdan
olingan) bir turdagi organizmning bosh”™a organizm xisobiga ozigslanib,
unga ziyon-zax,mat etkazadigan uzaro munosabatlarini bildiradi. Parazit
mikroblar odam va xayvonlarda uchraydigan infeksion kasalliklar
kuzgatuvchilarining katta gruppasini tashkil etadi. Mikroorganizmlarning
parazitlik xususiyatlari, aftidan, tirik organizmda yashashga uzok moslashib
borish  natijasida vujudga kelgan. Tabiiy tanlanish  natijasida
mikroorganizmlar ularni saprofit ajdodlaridan ajratib turadigan yangidan-
yangi belgilarni kasb etgan. Tirik organizm parazit mikrob uchun doimiy
makon, tabiiy yashash

muxiti bulib kolgan. Mana shu muxit ta’siri ostida mikroblarning ba’zilari
Xujayinning xujayralari va tukimalaridagi xar xil komponentlardan ozik
muxiti  tarikasida foydalanishga imkon beradigan yangi ferment
sistemalariga ega bulib kolgan. Bopma mikroorganizmlar, masalan,
viruslar uz ferment sistemalarini batamom yukotib kuygan. Ularning xayot
faoliyati va kupayishi uzi moslashib, adaptatsiyalanib kolgan organizm
xujayralariga boshidan-oyok boglik.

Xar Dbir parazit mikrob evolyusiya jarayonida yukori darajali
organizmlarning bir yoki bir necha turida yashashga moslashib kolgan.
Parazit mikroblarning ba’zilari, masalan, kizamik virusi, dizenteriya 1/
kugatuvchilari, vabr vibrioni, tif salmonyollalari fakat odam organizmida
parazitlik kilishga moslashgan. Boshka xillari odam organizmida xam,
xayvon organizmida xam yashashi mumkin: toun kuzgatuvchisi,
brutsellalar, sil mikobakteriyalari shular jumlasidandir. Uchinchi xillari
A tovuk vabosi, chuchka saramasi kuzgatuvchilari fakat xayvonlar
organizmida yashashga moslashib olgan.

Odam va xayvonlarda kasallik keltirib chikaradigan mikroorganizmlar
patogen mikroorganizmlar deb atalsa (yunoncha pathos — dard, alam,
genos — tugilish, paydo bulish degan suzlardan olingan), ularning kasallik
keltirib chikarish xususiyati patogenlik deb ataladi. YAna odamning terisi,
shillik pardalari va organizmidagi bushliklarida yashovchi shartli patogen
mikroorganizmlar gruppasi xam bor. Bular muayyan sharoitlarda,
organizmning  karshiligi  susayib  kolgan  (charchash, yolchib
ovkatlanmaslik, ogir ish, xronik kasalliklar, temperatura rejimining
buzilishi natijasida) t'jdirdagina kasalliklarga sabab bulishi mumkin. Ba’zi
saprofitlar xam patogen bulib kola oladi. Masalan, botulizm kuzgatuvchisi
tashki muxitda saprofit bulib yashaydi. Bu mikrob ozik-ovkat
maxsulotlariga, xususan konservalarga tushib kolsa, kupayib, shu kadar
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zaxarli toksin chikara boshlaydiki, uning arzimas mikdori xam juda kattik
zaxarlanishga sabab buladi.

Infeksion  kasallikni  keltirib  chikaradigan ~ mikroorganizmlar
patogenlik. virulentlik. spetsifiklik va organotroplik xossalariga egadir.
Patogenlik yoki kasallik paydo Kilish xususiyati infeksion kasalliklar
kuzgatuvchilarining turiga xos belgisi b”lib, nasldan naslga utnb boradi.
Y Ukorida aytib zshshganidek, patogenlik fakat ma’lum mikroorganizm va
Xujayini urtasidagi jteapo munosabatlarni xarakter | aydi. Masalan, kizamik
virusi yoki vabo vibrioni odam uchun patogen va xayvonlar uchun patogen
emas.

Koramol touni (ulati) kuzgatuvchisi odam uchun patogen emas. Patogenlik
tushunchasi parazitarlik tushunchasiga Karaganda ancha keng. YUkorida
kursatib utilganidek, saprofit mikroblar kayot faoliyatining maxsulotlari,
toksinlari (botulizm, kokshol, gazli gangrena kuzgatuvchilari) odam
organizmiga tushib kolsa, parazitlik kilib yashamaydigan saprofit mikroblar
patogen bulib kolishi mumkin.

Patogen mikroblarning eng xarakterli belgisi ularning spetsifikligi, ya’ni
xar bir patogen mikrob organizmga tushib, unda kupayganida ma’lum bir
infeksion kasallikni keltirib chikarish xususiyatidir. Kasallik fakat shu
kuzgatuvchi xususidagina organizmning ximoya xossaparini uziga xos, ya’'ni
spetsifik tarzda kaytadan uzgartirish bilan birga davom etadi.

Patogen mikroblar spetsifiklikka ega bulibgina kolmay, balki
organotroplikka xam egadir. Kupchilik mikroorganizmlar — kasallik
Kuzgatuvchilari uchun ma’lum organ va tukimalarni k”prok shikastlantirish
xususiyati  xarakterlidir. Masalan, ichak mikroblari: vabo vibrioni,
dizenteriya bakteriyalari, tif salmonellalara ichak shillik pardasini, bezgak
parazita jigar xujayralari va eritrotsitlarni, gripp virusi nafas yullarining
shillik pardalarini, chechak virusi teri va shillik pardalar epiteliysini
shikastlantiradi.

Turli mikroblarning patogenligi keng doirada uzgarib turishi mumkin.
Bir turga mansub mikroblarning ayrim shtammlari kasallik keltirib
chikarishi jixatidan xar xil darajadagi kuchga ega bulishi mumkin.
Mikrobning xar xil darajadagi patogenligi virudentlik deb ataladigan buldi.
Patogen mikroblar turli shtammlarining virulentligi moyil "xayvonlarning
ulimiga sabab bula oladigan eng kam mikdor mikrob xujayralari yoki zaxarli
maxsulotlariga karab belgilanadi. YUksak darajadagi patogenlikka ega
bulgan virulent mikroblar atigi bir nechta xujayra mikdorida sezgir xayvonga
yuborilganida uning ulimiga sabab bula oladi. Kam virulent
mikroorganizmlardan necha yuz millionlab xujayrasi xayvonlarga
yuborilgandagina, ular usha xayvonlarning ulimiga sabab buladi.
Mikroblarning xayvonni u'™m% olib boradigan mikdori uldiradigan minimal
yoki minimal detal doza: dosis letalis minima (LDm) deb ataladi.
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2.2.Infeksion kasalliklarning qo’zgatuvchilari, mikroorganizmlar
ning xarakteristikasi

Patogen mikroblarning organizmga kira olish xususiyati yoki
invazionligi biriktiruvchi tukimani emira oladigan yoki xar xil xujayralarning
pustlarini  parchalay  oladigan  fermentlar  imlab  chikarishiga
boglik..Kupginapatogen mikroblardagialuronatyumotshshyoki biriktiruvchi
tukima asosini tashkil etuvchi mukopolisaxaridni parchalay oladigan
gialuronidaza fyormyonti topylgan. Bu — mikroblarning organizmga tez
tarkalishiga yordam beradi. Gazli gangrena kUzgatuvchilari kon va turli
organ xujayralariniig pardalarini emiradigan letsitinaza fermentini ishlab
chikaradiki, bu mikrob yukkan xayvonlarning tez xalok bulishiga olib keladi.
Stafilokokklar bilan streptokokklar leykotsitlarni emiruvchi leykotsidinlarni
emiruvchi gemolizinlarni ishlab chikara oladi. Gemolitik streptokokkning
ba’zi shtammlari kon laxtasidagi fibrinni erita oladigan fibrinolizin
fermentini ishlab chikaradiki, bu xam bakteriyalarning organizmga tarkalib
ketishini engillashtiradi. Patogen stafilokokklar koagulaza fermentiga egadir,
bu ferment kon plazmasining ivib kolishiga olib keladi. YAlliglanish uchogi
atrofida 1ivib kolgan plazmadan xosil buladigan barer, ya’ni tusik
stafilokokklar fagotsitoziga karshilik kursatadi, deb xisoblanadi. Patogen
mikroblarda antimikrob zardoblar ta’sirini neytrallay oladigan agressinlar
xamda mikroblarning fagotsitlarda yutilishiga tuskinlik kiladigan antifaginlar
singari aloxida moddalar xam topylgan.

Toksinlar yoki zaxarlar deb ataladigan moddalar xujayin organizmida
kattagina uzgarishlarni keltirib chikaradi. 1884 vyili Leffler difteriya
kuzgatuvchilari konga kuch I i zaxar—turli ichki orlanlarni shikastlaydigan
toksin ishlab chikaradi, degan fikrni birinchi bulib aytdi. Difteriya
kuzgatuvchilarining "zi esa organizmga kaysi joydan kirgan b”lsa, usha
joyda, masalan, bodom bezlarida tura beradi. 1888 yili Ru va lersen difteriya
tayokchasi toksinini ajratib olishdi. 1890 yili Bering bilan Kitazato kokdyul
kuzgatuvchisida toksin bulishini, 1896 vyili esa Ermingem botulizm
kuzgatuvchisida toksin bulishini topdi. Toksinlar kashf etilib, tasvirlab
berilganidan keyin ularni zur berib urganishga kirishildi va utgan asrning
oxirlarida ularga karshi ta’sir kursatadigan ziddi-zaxarlar — spetsifik
antitoksik zardoblarni olish mumkin buldi va bular davolash uchun ishlatib
kurildi. X,ozirgi vaktda bakteriyalarning ekzotoksinlari va endotoksinlari
tavofut Kilinadi, bular ximiyaviy tarkibi va bopma xossalari jixatidan bir-
biridan fark kiladi.

Ekzotoksinlar — mikroblar organizmda yashar turgan chogida xam,
ozik; muxitlarida ustirilganida xam tashki muxitga ular tomonidan ajratib
chikariladigan oksillardir. Grammusbat mikroblar: difteriya, kokshol,
botulizm va gazli gangrena kuzgatuvchilari juda kuchli ekzotoksinlar ishlab
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chikaradi. Ekzotoksinlar yukori temperatura ta’sirida parchalanib ketadi, ular
termolabildir. Formalin ta’siri bilan xam ularning zaxarli xususiyatini
susaytirish mumkin, formalin ta’siri natijasida ekzotoksinlar zaxarligini
yukotib kuyadiyu, lekin organizmga yuborilganida ziddi-zaxarlar —
antitelolar ishlab chikarishga olib boradigan xususiyatini sakdab koladi. Ana
shunday preggaratlar anatoksinlar deb ataladigan buldi. Anatoksinlar soglom
odamlarni infeksion kasalliklarga berilmaydigan Kkilib kUyish uchun
profilaktika maksadida ishlatiladi. Ekzotoksinlarning xarakterli xususiyati
ma’lum organ va tukimalarni tanlab-tanlab nshkastlantirishga kodir
bulishidir, masalan, kokshol toksini orka miyaning xarakatlayatiruvchi
nenchronlarini  shikastlantirsa,  botulizm  tayokchasining  toksini
xarakatlantiruvchi nervlarning oxiriga ta’sir kursatadi. Difteriya toksini yurak
muskuli va buyrak usti bezlarini shikastlantiradi. Turli toksinlarning tanlab-
tanlab ta’sir kursatishi kasallikning xar bir kuzgatuvchi uchun xarakterli
bulgan muayyan Kklinik manzara bilan utishiga olib keladi. YUkorida
tasvirlab utilgan leykotsidinlar, gemolizinlar, toun mikrobi toksini, kuydirgi
batsillalarining detal toksini ekzotoksinlardir. Bular infeksion jarayonning
avj olib borishida axamiyatga ega buladi, lekin ularning axamiyati
grammusbat mikroblar — kokshol, difteriya, botulizm kuzgatuvchilari
toksinlariga Karaganda kamrokdir.

Endotoksinlar bakteriyalar tanasi bilan maxkam boglangan bulib,
organizmda mikrob xujayrasi emirilganida yoki mikrob xujayralari maxsus
usullar bilan ishlanganida ajralib chikadi. Endotoksinlar dastlab 1933 vyili
Buaven va Mesrob'yan tomonidan grammanfiy bakteriyalardan ajratib
olingan. Ularning ximiyaviy tarkibi murakkab. Ular glyusid-lipid-protein
komplekslaridan iboratdir. Endotoksinlar termostabil, ya’ni issikka chidamli
buladi, neytral muxitda avtoklavlash xam ularni parchalamaydi.
Endotoksinlarning organizmga kursatadigan ta’siri uziga xos, spetsifik
tomoni bilan ajralib turmaydi. Endotoksin kanday mikrobdan olinganiga
karamasdan, shu toksin ta’sirida vujudga keladigan klinik manzara bir xil
buladi va isitma chikishi xamda umumiy axvolning ogir bulishi bilan
xarakterlanadi. Endotoksinlar xayvonlarga venasidan yuborilganida isitma
chikarib, leykopeniyaga, tomir xarakatlantiruvchi xar xil-xodisalar va ulimga
sabab buladi. Korin tifi, dizenteriya, vabo, kuk-yutal kuzgatuvchilarining
endotoksinlari xammadan kura kuprok urganilgan.

Kuzgatuvchi makroorganizmga utganida infeksion jarayon boshlanadi,
uning vujudga kelishida makroorganizmning axvoli va birinchi galda uning
kasallikka beriluvchanligi (moyilligi) kapa axamiyatga egadir.

2.3. Infeksion kasalliklarning yukish yullari

Infeksiya m a n b a i tirik organizmdir, tkrik organizmda kasallik
Kuzgatuvchisi uzining xayot faoliyati va kupayishi uchun xammadan kura
kulay sharoitlarni topadi va shu erdan tashki muxitga chikib turadi. Infeksiya
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manbai sifatida kasal odamlar bilan xayvonlar xdmmadan kura Kkatta
axamiyatga ega buladi, bular kasallik juda avj olgan paytda bir talay
kuzgatuvchilarni tapmariga chikarib turadi. Infeksiyaning latent, yashirin
formalari bilan ogrigan bemorlar, shuningdek bakteriya tashuvchilar xam
infeksiya manbai xisoblanadi. Bunday xolatlar kasallikning klinik belgilari
bilan birga davom etmaydigan bulgani uchun infeksiyaning latent formalari
bilan ogrigan kishilar yoki bakteriya tashuvchilar vrachga borishmaydi va
juda uzok vaktgacha patogen mikroblarni tapmariga chikarib yurib,
atrofdagilarga yuktiradilar. Kasallik kuzgatuvchilari bemorning axlati va
siydigi, balgami bilan, yutalish va aksirish vaktida sulak xamda tomok va
burundan chikadigan shilimshik tomchilari bilan, shuningdek vyiring,
zararlangan tirnok va soch tangachalari bilan birga chikishi mumkin. Ana
shularning xammasi tashki muxitdagi turli-tuman ob’ektlarga: suv, tuprok,
ozik-ovkat, xavo va bemor atrofidagi narsalarga kuzgatuvchilar yukib
kolishiga olib keladi. Kasallik kuzgatuvchisi tashki muxitdagi ana shu
ob’ektlar orkali bemordan soglom odamga utadi, shuning uchun xam ular
yukish omillari deb ataladi.

Infeksiya manbaiga karab antroponoz, antropozoonoz va zoonoz
infeksiyalar tafovut Kkilinadi.

Antroponoz infeksiyalar fakat odamni shikastlantiradi va bularda bemor
yoki bakteriya tashuvchi infeksiya manbai bulishi mumkin. Antroponoz
infeksiyalarga korin tifi, dizenteriya, vabo, kizamik, suzak, zaxm va
boshkalar kiradi.

Antropozoonoz infeksiyalar odamga xam, xayvonlarga xam yuka
beradi. Bularda kasal xayvonlar va odam infeksiya manbai bulishi mumkin,
Toun, tulyaremiya, kuydirgi, sil va boshkalar ana shunday infeksiyalar
jumlasiga kiradi.

Zoonoz infeksiyalar fakat xayvonlarni kasallantiradi. Zoonozlarning
kuzgatuvchilari odam organizmiga tushsa xam, odamda kasallik Kkeltirib
chikarmaydi. Birok «zoonozlar» terminidan kupincha antropozoonoz
infeksiyalarni atash uchun foydalaniladi. Infeksiya manbaidan soglom
odamga kasallik kuzgatuvchisi utadigan ma’lum yullar bor: ichak (fekal-
oral yuli), xavo-tomchi yuli, transmissiv va kontakt yul shular jumlasidandir.

Infeksiya utishining ichak yulida kasallik kuzgatuvchisi axlat va siydik
bilan tashki muxitga tushib, suv, ozik-ovkat, ruzgor buyumlari, odamning
kullarini ifloslantiradi. Bunda kUzgatuvchi ogiz orkali kirganda kasallik
yukadi. YUkish omillarining axamiyati turli ichak infeksiyalarida bir xilda
emas. CHuionchi, korii tifi kasalliklarining paydo bulishida suv, sut va
boshka ozik-ovkat masalliklari kuprok axamiyatga egadir. Dizenteriyada
kasallik iflos kullardan va axlat tegib kolgan meva xamda sabzavotlardan
yukadi. Infeksiya utishining shu yuli ichak infeksiyalari — korin tifi,
paratiflar, vabo, dizenteriya uchun xarakterlidir.
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Infeksiyaning xavo-tomchi y”li bilan utishida kasallik kuzgatuvchisi
yutapish, aksirish vaktida bal gam va sulak tomchilari bilan birga tashki
muxitga tushadi. Odam mana shu kuzgatuvchilar bilan ifloslangan xavoni
nafasiga oladigan bulsa, unta kasallik yukib koladi. Xavo-tomchi
infeksiyalari (kukyutal, kizamik, gripp, chechak, pnevmoniya, meningit va
boshkalar) uchun yukori nafas yullarining shikastlanishi xarakterlidir®.

6.1-rasm

Infeksiyalarning transmissiv yul bilan utishida kasallik kuzratuvchisi
tur li xasharotlar orkali kasal odamdan soglom kishi ga yukadi. Bu shunga
boglikki, kasallik kuzgatuvchisi bemorning konida buladi va tashki muxitga
chikmaydi. Bunday kasalliklar kon infeksiyalari deb nom olgan. Kon
infeksiyalarini yuktiradigan xasharotlar ikki gruppaga bulinadi:
spetsifik yoki biologik yuktiruvchilar;
nospetsifik yoki mexanik yuktiruvchilar.

Kasallik kuzratuvchisi kaysi xasharotlarning organizmida muayyan
kupayish siklini utkazadigan bulsa, usha xasharotlar biologik yuktiruvchilar
xisoblanadi: chivinda bezgak parazitaning jinsiy kupayish sikli, bitning ichak
epiteliysida rikketsiyalarning kupayish sikli $oadi. Kasallik kuzgatuvchisi
k~pincha yuktiruvchisining organizmida uning butun umri davomida
saklanib koladi.

4Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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Kon infeksiyalarini mexanik yuktiruvchilari avval kasal xayvonlarni,
sungra soglom xayvonlarni tishlar ekan, kasallik kuzgatuvchisini
xartumchasida kon tomchklari bilan birga yuktiradi. CHunonchi, tezgizak
pashsha kuydirgi va tulyaremiya mikroblarini sanchuvchi apparata —
xartumchasi bilan sof mexanik tarzda yuktiradi. Talaygina infeksion
kasalliklar: toshmali xamda kaytalama tiflar va boshka rikketsiozlar — bitlar
va kanalar orkali, toun — burgalar orkali, ensefalit — chivin va kanalar
orkali, bezgak — chivinlar orkali, leyshmaniozlar — iskaptopar chivinlar —

flebotomus orkali transmissiv yul bilan yukadi.
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6.2-rasm

Ichak infeksiyalarida mexanik yuktiruvchilar kattagina rol uynaydi.
Pashshalar uz oyoklari va tanasiga yopishib kolgan axlat bulakchalari bilan
birga ichak infeksiyalari kuzgatuvchilarini tur | i masalliklar va ovkatga
yuktiradi.

Patogen mikroblar tayyor ozik-ovkatlarda kupayishi mumkin, shu ozik-
ovkatlar iste’mol kilinganida kasallik paydo buladi.

Infeksiyaning kontakt yul bilan utishida kuzgatuvchining bevosita va
bilvosita yukishi fark kilinadi.

Patogen mikroblarning tashki muxit ishtirokisiz utishida bevosita kontakt
tanosil kasalliklari (zaxm va suzak) da xammadan kura xarakterlidir.
Kuturish va sodoku (kalamush tishlashidan paydo b*ladigan kasallik) da xam
kuzgatuvchi odamga tugridan-t*gri xayvonning tishlashi orkali utadi. Boshka
kasalliklarda (kutir, kal, brutsellyozda) bevosita kontakt y”~li- bilan kasallik
yukishi nixoyatda kamdan-kam kurinadi. Ba’zan kon kuyishda kasallik
bevosita kontakt yuli bilan yukadi (bezgak, Botkin kasalligi).

Bilvosita kontakt infeksiyaning tarkalishida etakchi ax,amiyatga egadir.
Un da jonsiz yuktiruvchi omillar (xavo, suv, ozik-ovkat maxsulotlari, tup-
rok» ruzgor va ishlab chikarishda tutiladigan xilma-xil buyumlar) xamda
tirik yuktiruvchilar ishtirok etishi mumkin. SHu munosabat bilan bilvosita
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kontakt infeksiyaning tomchi, chang, ozik-ovkat bilan va boshka yullar bilan
tarkalishini uz ichiga oladi.

Infeksiya manbalari, infeksion kasalliklarning tarkalish yullari va
usullarini urganish epidemiologiya predmeta xisoblanadi va profilaktika
chora-tadbirlarini tugri amalga oshirish xamda infeksion kasalliklarga karshi
kurashish uchun asos bulib xizmat kiladi.

Infeksion kasalliklarning kelib chimshga va tarkalib borishi uchta
omilning uzaro ta’siri va bekamu kustligiga: infeksiya manbalari, yukish
mexanizmlari va beriluvchan axolining borligiga borlikdir. Bu — uz
navbatida odamlarning turmush sharoitlariga, ya’ni tabiity va ijtimoiy

omillarga boglik buladi.

Nazoratsavollari

1. Infeksiya, infeksion jarayon tugrisida tushuncha.

2. Infeksion kasalliklarning kuzgatuvchilari, mikroorganizml
ar- ning xarakteristikasi.

3. Mikroblarni patogenlik va virulentligini belgilab beradigan

omillar.
4.  Infeksion jarayonda makroorganizmning roli.
5.  Infeksion kasalliklarning yukish yullari.

6.  YUkumli kasalliklarning mikrobiologik diagnostikasi.
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Immunitet va uning turlari.
Organizm nospetsifik ximoya omillari
Mononukyar fogotsitlar.
4, Antigenlar.Antitela
Tayanch iboralar: Immunitet, patogen, agentlar, fagotsitoz,
Immunologiya, antitella, konstitutsional faktorlar
7.1 Immunitet va uning turlari

W=

Oxirgi yillarda immunologiya fani alohida fan sifatida juda rivojlanib
bormokda. Tibbiyot oliy ukuv yurtlarida (Moskva, Minsk, Novosibirsk va x.)
immunologiya kafedrasi mavjuddir. Aloxida fan sifatida o‘qitilmokda.
Immunitet so‘zi lotincha bo‘lib, immunities - biror narsadan Xalos
bo‘lmoqlikni anglatadi.

Immunologiya fanining rivojlanishi asosan yuqumli kasalliklarni
o‘rganish, ularga qarshi kurashish va diagnoz kuyish asosida rivojlanib
kelgan. SHuning uchun xam insoniyat tarixida birinchi bulib chin chechak
kasalligiga karishi empashni 1796 yilda Eduard Jenner taklif etdi. U birinchi
bulib, sigir chechagi bilan emlanganda organizm xakikiy chik chechak
kuzgatuvchisiga beriluvchan bulmasligini isbotladi. Bu kashfiyotdan sung,
100 yildan keyin buyuk fransuz olimi Lu Paster immunologiya fanini fan
kurinishiga kutardi va organizmni kasalliklarga berilmaslik xususiyatini
urganib, uni ilmiy talkin Kilib berdi va yukumli kasalliklarga vaksina
tayyorlab ularga karshi kulladi. (1822-95 y. tovuk xolerasi, kuydirgi,
kutirish). Lui Paster o‘z ilmiy ishlari bilan «Immunologiya» fani ga asos
soldi. Keyinchalik rus olimi I.I.Mechnikov immunitetni xujayra teoriyasini
yaratdi. Bu teoriya l.I.Mechnikov tomonidan kashf gilingan fagotsitoz
xujayralarni asosiy xususiyatiga asoslangan bulib, I.I.Mechnikov fikricha
organizmga tushgan patogen agentlar fagotsitoz xujayralar tomonidan
topilib, organizmdan eliminatsiya kilinadi deb tushuntirdi. (1890-1998). SHu
yillarda nemis olimi Paul Erlix uzining immunitetni gumaral toeriyasini
yaratdi. P.Erlix uz shogirtlari tomonidan difteriya anatoksini bilan kuyonlar
emlanganda, ularni konida shu anatoksinni va ekzotoksinni neytralovchi
antitellalar xosil bulishini aniklashdi va bu antitellalarni (AT) in vitro usulida
aniklash mumkinligini isbotlashdi. Mana shu tadkikotlar asosiyda P.Erlix
uzining gumaral teoriyasini yaratdi. SHu vyillarda bu teoriyalar tarafdorlari
urtasida ayovsiz ilmiy tortishuvlar ruy berdi. Lekin gumaral teoriya,
iImmunitetni xujayra teoriyasiga nisbatan ancha engil kabul kilindi, chunki
patogen agentlarga karshi xosil bulgan, AT in vitro anik aniklandi. Ularni
tetri kursatildi va shu asosda yukumli kasalliklarga serologik diagnoz
kuyishlar ishlab chikildi. Xujayra teoriyasi esa yaxshi rivojlanmadi, chunki
fagotsit xujayralari, mikrorganizmlardan tappsari maxsus bulmagan
zarralarni xam xazim Kilishi (kumir kukuni, buyoklar va x.), immunitetni
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Xujayra teoriyasini maxsusligiga soya soldi. Bu esa bu teoriyani
rivojlanishini tuxtab kolishiga olib keldi. Lekin shunga karamasdan xar
ikkala olim xam I.1.Mechnikov va Paul Erlixlar uzlarini immunitetni xujayra
gumoral teoriyalari uchun Nobel mukofotlari lauriyatlari bulishdi.

Oxirgi yillarda immunitetning ta’rifi xam eski ta’rifidan fark kildi.
Akademik R.V.Petrov ta’rifiga kura «Immunitet - genetik

begonalik belgisini tashib yuruvchi yod xujayra va zarralarga
karshi organizmning kurashish xususiyati tushuniladi».

Organizmeiing ximoyalanish faktorlari.

1. Organizmning maxsus bulmagan ximoyalanishi.

2.0rganizmnig maxsus ximoyalanishi  (immunitet)
Organizmning maxsus bulmagan ximoyalanishi

Organizmnig maxsus bulmagan. ximoyalanishiga tugma yoki
konstitutsional faktorlar (evolyusion, eng kadimiy) juda kup kirrali, ularni
ta’sir mexanizmlari turli kurinishda, lekin ularni bitta xususiyat maxsus
bulmagan ta’siri mexanizmi birlashtiradi. Organizmga kirmokchi bulgan
patogen agent yuliga ikkita, mexanik va ximiyaviy faktor karshilik kiladi.

Mexanik karshilikka (anatomik) teri va shilliq gavatlarni to‘siglik
(barer) xususiyati kiradi. Bu yuqumli kasalliklar yulidagi birinchi tusik
xisoblanadi. Bu tusiklar sekretlari mikrorganizmlarni usishini tuxtatib
kuyishi yoki uldirishi mumkin. Agar patogen mikrorganizmlar birinchi
barerdan ugsalar, ikkinchi maxsus bulmagan tusikga gumaral xujayra
faktorlariga duch keladi.

—

I. Mexanik barerlarga kiradi:

a) Teri tashki tomondan organizmni urab turadi. Soglom teri
organizmni patogenagentlardan ximoya kiladi, terini ph ni paasyishi xam
patogen bakteriyalarga salbiy ta’sir etadi. Bundan tashkari ter, yog bezlarini
maxsulotlari xam bakteriotsit ta’siriga ega.

b)  SHillik kavatlar organizmning xamma organlari, ogiz bushligi,
oshkozon ichak sistemasi, yukori nafas yullari, kuz jinsiy organlar shillik
kavatlari kalin kup kavatli epiteliya xujayralari bilan koplangan, lekin
oshkozon, xavo yullari, bachadon va uning trubalari bir kavatli epiteliya
xujayrasi bilan koplangan. Epiteliya xujayralari mexanik ravishda patogen
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bakteriyalarni organizmdan chikarishda katnashadi (yukori nafas yullaridagi
xilpillovchi epiteltiyalar).

P. Gumaral va xujayra faktorlari.

Organizmning birinchi ximoya chegarasini engib utgan patogen
bakteriyalar organizmning ikkinchi ximoya chizigiga duchor bulishadi. Bu
faktorlarni kupchilik formasi indutsiabel bulib shillik kavatlarda aktiv
bulmagan xolda uchraydi.

Bu moddalarni aktivlashuvi, mediaterlar yordamida amalga oshiriladi.
Bu faktorlarning eng asosiysi komplement va polimorf yadroli lekotsitlardir.
Bularni ta’sirini boshka biologik aktiv moddalar tuldiradi. Tukimalarni
ximoya funksiyalarini asosini «yaliglanish» reaksiyasi tashki 1 etadi.

YAlliglanish reaksiyasi deb organizmning ximoya-adaptiv reaksiyalar
egindisi bulib, organizm tukimalarini jaroxatlanishi okibatida kelib chikadi.
Bu rekatsiya okibatida organizm tulik uzini jaroxatini tiklashi yoki defektli
bulib kolishi mumkin. YAlliglanish utkir surunkali bulishi mumkin. Utkir
yalliglanishda kizarish, shish, ogrik, temperaturani kutarilishi kuzatiladi.
Y Alliglanish rekatsiyasida kuplab mediaterlar ishpab chikariladi.

Maxsus bulmagan ximoyalanishda xujayra faktorlari.

Organizmning maxsus bulmagan rezistentligiga-fagotsitlar kiradi.
Fagotsitlar - begona patogen organizmlar uzlariga biriktirib, yutib va xazim
kilish xususiyatiga ega bulgan xujayralar xisoblanadi. Fagotsit xujayralarini
organizmning ximoyalanishida katnashishini birinchi bulib 1883 vyilda
I.I.Mechnikov kashf kilgan. Fagotsit xujayralariga lekopoetik kator
xujayralari (neyperofillar, ‘eozinfillar, bazofillar) va makrofagal - manotsitar
Xujayra sistemasi (monotsitlar, tukima makrofaglarlari) kiradi. Blfinchi
gurux fagotsitlar polimorf yadroli, sitoplazmasida granullasi bor, boshkacha
kilib aytganda polimorf vyadroli leykotsitlar yoki granullatsitlar.
Mononuklyar fagotsitlar organizmni ximoyalanishida tur li kurinishlarda
katnashadi.

Organizmning  patogen agentlardan  (mikrob, virus, sodda
jonivorlardan) ximoya kiladi. Organizmdagi fagotsit xujayralari axlatchi
(musormiik) vazifasini bajargani uchun jaroxatlangan, uldirilgan xujayralarni
va ba’zi neorganik birikmalardan organizmni tozalaydi.

Fagotsit xujayralari, limfotsitlar bilan xujayralararo kooperatsiyalarda
katnashib, maxsus immun javobni kelib chikishida katnashadi.

Fagotsit xujayralari boshka xujayralarni boshkarishda katnashuvchi
muxim bulgan biologik aktiv mediatirlar va aktiv modsalar ishlab chikaradi.
(IL-1, interferon).

Begona xujayralarni uldirish bilan usma xujayralarga karish kurashadi.

Fagotsit xujayralarga kiskacha xarakteristika.

Mononukyar fogotsitlar:
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Neyperofillar - suyak kumigida xosil bulib, shakllanib kon okimiga
chikadi. Bu xujayralar kon tomirlarini endotelyasi orkali kon okimida
tukimalarga yalliglanishi uchogiga migratsiya bulish xususiyatiga ega.
Patogen bakteriyani xemotaksis, uni yutishi, parchalashi mumkin. Bu fagotsit
xujayralari tomonidan mikrobotsit xususiyatiga ega bulgan 0, ga ta’lukli va
Og ta’lukli bulmagan faktorni sekretsiya kiladi. Konda 42-72% uchraydi.

Eozinofillar-xosil bulipshyi neyperofillarga uxshash. Ta’sir mexanizmi
asosan 02 ga ta’lukli, ta’lukli bulmagan faktorni sekretsiya kiladi. Gelment
va sodda jonivorlarga karshi kurashadi. Konda 5% uchraydi.

Monotsitlar-suyak kumigida ¢ xosil bulib, shakllanib promonotsit
kurinishida kon okimiga tushudi. Neyrofillarga uxshab ta’sir kursatadi.
Konda 2-10% uchraydi.

Tukima  makrofaglari-monotsitlardan  shakllanib  xosil  buladi.
Endoteliyaga adgeziya bulishi kon tomiridan chikishi kuzatiladi. Patogen
bakteriyalarga xemotoksisi, yutishi, xazim Kkilishi, degranulatsiyaga
uchratishi mumkin. Bundan tashkari O2 ta’lukli va Og ta’lukli bulmagan
bakteriotsit faktor, komplementni komponentini va pla minogen aktivatorlari,
mediatorlar sintez kiladi.

3.2.0rganizm nospetsifik ximoya omillari

Immun sistema - limfoid organ, tukima va xujayralar yigindisi bulib,
organizmning genetik jixatdan doimiyligini, gomeostazini ta’minlaydi.
Uning asosida struktura jixatidan doimiyligini ta’minlash asosida uzinikidan -
begona ni ajrata olish prinsipi etadi. Uzinikidan begonani ajratishda asosan
asosiy gistosigishtirshi kompleksi va ularni ekspretsiya kilinuvchi maxsulotlari
katnashadi. Kupchilik xollarda uzining uzgargan xujayralarini aniklash
immun sistema uchun begona xisoblanadi va begona sifatida unga karshi
kurashadi.

Xar bir sistema singari immun sistemani xam markaziy va periferik
organlari, ishchi xujayralari mavjuddir.

Immun sistemami markaziy organlari - Suyak kumigi, ayrisimon bez,
ichakni limfoid tukimalari. Markaziy , organlarni vazifasi. Immunkompetent
xujayralarni 'xosil bulishi, etilishini ta’minlaydi. Ayrisimon bezda bu
xujayralar etilib uzinikidan begonani ajrata olishi mumkin.

Periferii: organlar - Talok, limfa tugunlari, limfa yigilmalari, ichakdagi
limfa yigilmalar, organlardagi limfoid yigilmalar kiradi.

Periferik organlarni asosiy vazifasi adekvat immun javobni antigen
stimulyasiyadan keyin keltirib chikaradi. antigenni topish uni aniklash va
limfotsitlarni klonar proliferativ kupayishi okibatida gumaral va xujayra
tipidagi immun javoblar shakllanadi. (AT-zavisim, differensirovka). Immun
sistemasini  xujayralari uz navbatida bulinida asosiy va yordamchi
Xujayralarga.
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Immun sistemaning asosiy xujayralari - limfotsitlardir. Limfotsit
xujayralari ok tanachalariga kirib bir yadroli xujayradir. Konda umumiy
leykotsitlarga nisbatan 28-32% tashkil kyladi, ya’ni 2 ! 10 1 litr konda
uchraydi. Bu limfatsitlar organizmda asosiy vazifasi xamma immun maxsus
reaksiyalarni shu limfotsitlar keltirib chikaradi.

Immun sistemasini yordamchi xujayralariga kiradi - neytrofillar,
makrofaglar,eozinafillar, monotsitlar va b.x.

Antitela (AT) yoki immunoiobulinlar.(Ig) gumoral immunitetni asosini
tashkil kiladi. AT ta’siri natijaisda sintez kilinadi. AT maxsus AG bilan
birikish xususiyatiga ega, lekin shunday AT borki kupchilik AG larni antigen
determenanti 'bilan birikish mumkin. Bunday AT geperomaxsus AT xam deb
yuritiladi. AT ni millionlab turlari bulishi mumkin. Ularni aktiv markazi
aloxida Ag depermenantlar bilan maxsus birikadi.

AT ximiyaviy strukturasi.

At lar ximiyaviy jixatdan oddiy tuzilishga ega bulib, ikkita ogir
zanjirdan va ikKita engil zanjirdan tarkib topgandir. Xar bir ogir va engil
anjirlar bir birlari bilan disulfit boglar bilan boglangan. Ogir zanjir bilan
engil zanjir birikkan joyda aktiv markaz mavjud bulib, u erda antigenni
biriktirib oluvchi maxsus markaz tutadi. Ogir va engil anjirlarni tutashgan
joyi birikib immunoglobulini sharnir kismini tashkil kiladi. Aktiv Kismlari
immunoglobulinni turiga karab 2, 4, 6 , 10 ta bulishi mumkin. At struktura
birligi monomer deb yuritiladi. Ag briktiriyu oluvchi markazi IgG 2 ta yoki
Fab, Fab, yuritilsa, Ag biriktira olamydigan uchastkasini Fc fragment
konstanta deb yuritiladi. At ni Fc uchastkasi muxim biologik funksiyalari
bajaradi.

Fc fragment At maxsus birikganini aniklab beradi. Effektor xujayralar
bilan makrofaglar, polimorf yadroldi leykotsitlar semiz xujayralar bilan
ularni membranasida immunoglobulinni Fc fragmentiga nisbatan retseptorlar
mavjuddir. SHu retseptorlar yordamida Ag organizmdan chikarimsa,
tugatishda katnashadi.

At va Ag maxsus brikish okibatida komplementni aktivlashuvi
kuzatiladi. At N- zanjirini tuzilishiga karab At ni 5 -sinfi tavofut kilinadi.
IgM, IgG, IgA, IgD, IgE.

Antigenlar. Kelib chikishi turlicha bulgan genetik begonalik belgisini
tashib yuruvchi organizmga kiritilganda immun reaksiyalarni keltirib chikara
oladigan modsa va xujayralarga aytiladi.

Antigenlarni xususiyatintigenligi, ya’ni organizm uchun begona
bulishi va antitela bilan, maxsus limfotsitlarni retseptorlari bilan birika olish
Xususiyatiga aytiladi.

1.Immunogenlik xususiyati immun sistemaning maxsus reaksiyasini
keltirib chikarib xususiyati.
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Z.Epitop (atigen determinant) Ag molekulasining fragmenta yoki
bulakchasi (antigen molekulasining ichida yoki tashkarisida joylashgan
bulishi mumkin).

Immun javobni keltirib chikara oladigan uning maxsusligini
ta’minlovchi antigen determinant antitela bilan yoki limfotsitlarni
retseptorlari bilan maxsus birika olishlari mumkin.

AN

e
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7.2-rasm

Antigenni  ko'p  qirrali  xususiyatilari.  Ashiteilyy))  immunogenlik
xususiyatlariga qarab to‘la gqimmatli, ya’ni immun reaksiyasini keltirib
chikara oladi, tula kimmatli emas antigenlarga 'bulinadi. Tula kKimmatsiz Ag
uzlari immun reaksiyani keltirib chikara olmaydi, ularni gaptenlar deb
ataladi.

Gaptenlar antigen xususiyatga ega lekin, immunogenlik xususiyati yuk.
gaptenlar tashib yuruvchi (shliper) moddalar bilan birikkanda tula kimmatli
bulishlari mumkin. Immunogenlik xususiyati tiklanadi. Gaptenlar bulishi
mumkin, oddiy gaptenlar (disxaridlar, organik birikmalar komplekslar -
pretsipitatsiyalanuvchi) - polipeptidlar, polisaxaridlar, nuklein kislotalari.

Antigenlarni tabiati - Ag bulishi mumkin. Oksil, polisaxarid, nuklein
kislotali yoki oksillar va oksil bilan yoglar birikmasi (lipoprotein) yoki oksid
bilan yoglar birikmasi (glikoprotein) yoglar uglevodlar birikmasi
glikolipidlar bulishi mumkin. Bundan tashkari bakteriyalar toksinlari, virus
fermentlari (neyrominidaza, gemagglyutinin) kon zardob oksillari va b.x.
xam antigen bulishi mumkKin.

Ekzogen antigenlar- antigenni endotsitoz yuli bilan xazim kilib
(fagotsitlar) ularni Ag - deperminant kismini uzini membranasiga P -sinf
MNS molekulalari bilan chikarib kuyadi. Bu antigenlarni T-effektor oldi V-
limfotsitlar aniklab o lishi mumkin, 'va’ni bu tipdagi AgQ organizmga
tashkaridan tushadi.

Endogen antigenlar - uzi organizmni xujayralarini maxsuloti, kupchilik
xollarda virus oksillari xujayralar tomonidan sintez kilinadi, anamal oksillar,

5Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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opuxol xujayralari ularni Ag- deperminantlari SD8 T-limfotsitlar tomonidan
tavsiya kilinadi, MNS T sinf molekulalari bilan birgalikda.

Autoantigenlar - ba’zi bir Ag ma’lum bir sharoitda organizmda Ag
xususiyatini namoyon kilishi mumkin, kachonki bu xujayralar uzlariga
Immun sistemani tolerantligi yukolgan bulsa (kuyganda, yukumli
kasallanishdan so‘ng, nurlanish va x.). bundan tashqgari organizmda tabiiy
autoantigenlar xam avjuddir. Bularga kiradi ko‘z gavxari, qalqonsimon bez,
bosh miya xujayralari, sperma va Xx.

Antigenlarni maxsusliklari.

I.Typ maxsusligi. Xar bir tur uz antigen xususiyati bilan boshka turlardan
fark kiladi. M: odam - maymundan, ot - eshakdan va x. Mana shu xususiyati
turlarni bir-biridan farklashda sud tibbiyotida kullaniladi.

.Gurux maxsusligi. Xar bir tur ichida antigen xususiyati bilan bir biridan
farklanuvchi guruxlar mavjud. M: odamda eritrotsitlar membranasidagi
antigen buyich AVO guruxlarga bulish mumkin. Fenotipda 4 guruxga bulib
keladi. A, V, AV, O gruppalar.

Xujayra va tukima maxsusligi. Organizmdagi kuplab xujayralar, tukimalar,
organlar Ag jixatdan bir-birlaridan farklanadi. M: odamning yuragi antigen
jixatdan buyrakdan, yugon ichak ingichka ichakdan va x.

A.Boskichli maxsuslik. Organizmni xar bir rivojlanish boskichi uzini Ag
xususiyati bilan farklanadi, ya’ni tugilmasdan xomila ag bilan tugilgandan
keyingi Ag tugri kelmaydi.

5 .Tip maxsusligi. Kuprok mikroorganizmlarga kullaniladi. M: pnevmatok
kapsula ag buyicha bir necha tiplarga bulinadi.

v.Getrogen maxsuslik. Uxshash Ag ega bulgan organizmlar uchraydi,
uzok avlodlar yoki turlar urtasida ag deperminanti uxshash bulishi mumkin.
M: Forsman antigeni AT kesishgan reaksiya berishi mumkin. Mushuk, it,
kuy, dengiz chuchkasy eritrotsitlarda uchraydi. At bilan kesishgan reaksiya
beradi.

1.Antigen mimrikriya. Oldingi xususiyatga uxshash, lekin bakteriyalar
bilan odam organizmi organlari urtasidagi antigen uxshashlik kushiniladi. M:
ulat kuzgatuvchisi Ag O grux eritrotsitlari Ag Bilan uxshashdir, vabo
antigenlari ingichka ichak Ag bilan va x.

8. Ustma Ag. Rak kasalligi xolatida xosil bulishi mumkin.yu kupchilik
xujayralar Ag yigilmasi xavfli transformatsiya davrida uchrashi mumkin.
Xujayra membranasiga anamal Ag ekspress bulishi kuzatiladi. Bunday
antigenlarni anamal Ag yoki onkogen antigen deb ataladi. Mikroorgan
izmlarn i antigenlari.

Nazoratsavollari

1. . Immunitet va uning turlari.
2. Organizm nospetsifik ximoya omillari.
3. Antigenlar va ularning xossalari.

65



4, Antitelalar va ularning turlari.
5. Organizmdagi T-va V- sistemaning xususiyatlari..
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8-Bo‘lim: Mavzu: Mikroorganizmlar genetikasi.
Mikroorganizmdagi uzgaruvchanlik va ulardan tibbiyotda foydalanish.
Vaksinalar va zardoblar

Reja

8.1 mikroorganizmlar genotipi va fenotipi
8.2 genetik rekombinatsiyalar

8.3 Anatoksinlar. Zardoblar
8.4.vaksinalar tayyorlash va talabalar.

Tayanch iboralar: modifikatsiya. Fenotipik, mutogenlar, transduksiya
konyugatsiya

Irsiyat Hagida Tushuncha

Oxirgi bir necha o‘n yilliklar ichida mikroorganizmlar genetikasini
o‘rganishda nihoyatda ko‘p va buyuk yangiliklar kashf qilindi.
Mikroorganizmlar genetikasi ustida olib borilgan ishlar shuni ko‘rsatdiki,
mikroblarni hamma xossalarini ham o‘zgartirish mumkin ekan, ya’ni
morfologiyasi, antigen xususiyati, bioximik, virulentlik xossalari va hokazo.
Bu o‘zgarishni turli xil faktorlar ta’sirida chaqirish mumkin.

Irsiy belgilar asosan DNK da joylashgan bo‘ladi. Bitta oqgsil yoki
peptidni hosil bo‘lishini kuzatib turuvchi DNK molekulasiga GENOM
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deyiladi. Genda hujayraga tegishli bo‘lgan butun belgilar (mujassamlashgan)
bo‘ladi.

to function.

r 3 f Q DA . F RNA
: ‘:j“ polymerase
Transcription 3 a MANA j ‘:;:‘
Protain

TRANSCRIPTION

RNA polymerase bound to DNA (1) wﬁ

8.1-rasm

Mikroorganizmlarda genlarni DNK ning makromolekulasida yoki
xromosomalarida joylashganligi isbotlangan. Genetik material yana
xromasomadan tashqaridagi elementlarda — plazmidalarda ham saglanishi
mumkin. Ular protoplazmada joylashgan bo‘ladi. Mikroblar yoki viruslar
hujayrasi genlarningyig‘indisi Genotipni tashkil giladi. Gen yoki genotipni
kichik xarf + belgilarini qo‘yib belgilaymiz. YAna sezgir bo‘lsa S sezgir,
chidamlilik bo‘lsa CH, masalan, streptomitsinga sezgir bo‘lsa kichik xarflar
bilan Str s. chidamli bo‘lsa Str. Bakteriyalar fenotipini ham xuddi shu tarzda,
faqgat katta xarflar bilan belgilaymiz. Mikroorganizmlardagi avlodga fenotipik
tarzda o‘tmaydigan bir yoki bir necha belgilariga MODIFIKATSIYA
deymiz. Bu holda mikrobni shakli, hajmi, bioximik xususiyati,
patogennnnnlik, antigenlik belgilari o‘zgarishi mumkin. Lekin bular
FENOTIPIK xarakterga ega bo‘lib, genlar ta’sirida bo‘lsa ham ularni
o‘zgartirmaydilar, ya’ni genotipga ta’sir qilmaydi va bu o‘zgarish belgilari
kelgusi avlodga o‘tmasdan yo‘qolib ketadi.

Modifikatsiya mikroorganizmlarni, o‘zgaruvchan bo‘lgan tashqi muhit
sharoitiga moslanish reaksiyasidir. Bu reaksiyalar mikroblar hayotini
saglanishiga yordam beradi va ta’sir qilib turuvchi faktorlarning yo‘qolishi
bilan birgalikda yo‘qolib ketadi, ya’ni kelgusi avlodga o‘tmaydi. Masalan,
nestabil formaning xossalari ham yaxshi sharoitga tushganida yo‘qolib
ketadi. Demak, modifikatsiya qisqa yoki uzoq muddatli bo‘ladi. Lekin bir
necha avloddan keyin u xossalari baribir yo‘qoladi. Lekin ayrim hollarda
stabil formalar genotip o‘zgarish natijasida ham hosil bo‘lgan bo‘lishi
mumkin, bu holda u avlodga doimiy o‘tgan bo‘ladi.

Mutatsiya (o‘zgarish) ikki xil bo‘ladi: to‘satdan (spontan) hosil
bo‘ladigan, bunda DNK polimerazaning, DNK replikatsiyasi vaqtida xatoga
yo‘l qo‘yganligi natijasida to‘satdan vujudga keladi, ya’ni ta’sir qiluvchi
kodrovannery determinant bo‘lmaydi, o°z-0°zidan vujudga keldi.

INDUTSIRLASHGANmMmutatsiyalarda, eksperiment sharoitda ma’lum
bir fizik yoki ximiyaviy ta’sir natijasida o‘zgargan gammalar olinadi.
Genotipik yokixromosomalik mutatsiyalar farglanadi. Induktiv mutatsiyani
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chagiruvchi ~ ximiyaviy  birikmalar ~ yoki  fizikaviy  faktorlarga
MUTOGENLAR deyiladi. Ular DNK ga har xil ta’sir qilishi mumkin, ya’ni
mexanizmi har xil bo‘ladi.

GENETIK REKOMBINATSIYALAR

YUqori turuvchi organizmlar singari, mikroorganizmlar uchun ham
genetik rekombinatsiya xosdir. Ma’lumki eukariotlar uchun jinsiy ko‘payish
xosdir. Prokariotlarda bu xol kuzatilmaydi. Mikroblarda rekombinatsiya
retsepient kletkaga, donor Kkletka Xxromasomasining bir qgismini Kirishi
natijasida to‘liq bo‘lmagan ZIGOTA-MEROZIGOTA hosil bo‘ladi. Bu
rekombinat genotipi, o‘ziga donor xromasomalarning (DNK) bir gisminigina
olgan retsepient genotipidir. SHuning uchun ham bu protsessni aniglash bir
muncha qiyindir. Genetik materialni bir mikrob hujayrasidan ikkinchisiga
o‘tishi TRANSFORMATSIYA, TRANSDUKSIYA va KONYUGATSIYA
yo‘li bilan o‘tishi mumkin.

TRANSFORMATSIYA

Bu — genetik materialni (DNK) donordan retsepientga to‘g‘ridan-to‘g‘ri
uzatilishidir. Transformatsiya xodisasi 2 ta bakteriya gatnashadi, birinchisida
DNK donor, ikkinchisida DNK retsepient bo‘ladi. Lekin hamma hujayralar
ham DNK ni gabul gilavermaydi. DNK qgabul qilish xususiyatiga ega bo‘lgan
hujayrani kompetnent hujayralar deyiladi. Ulardagi kompetnentlik holati
gisqa muddatli bo‘lib, hujayraning o‘sish davridagi (ko‘payish) ma’lum bir
vaqtda bo‘ladi, ko‘pincha u bakteriya ko‘payishining — fazasida bo‘ladi.
YA’ni bu vaqtda hujayra devorining o‘tkazuvchanligi yuqori bo‘lib DNK
molekulasini kirishiga qulay sharoit bo‘ladi. Hamma bakteriyalar ham
kompetentlik xususiyatiga ega bo‘lavermaydi. Transformatsiya holatini
chagirish uchun ba’zan bakteriya hujayralari ayrim moddalar ta’sirida
ishlanib, hujayra devorini o‘tkazuvchanligi oshiriladi. Transformatsiya
protsessi bir necha fazada o‘tadi.

1.  DNK donorni retsepietga adsorbsiyasi.

2.  Donor DNK sini retsepientga hujayrasi ichiga Kirishi.

3. Donor DNK sini retsepient xromasomasining o‘ziga o‘xshash
qismi bilan birlashib rekombinatsiya hosil qilishi. DNK lar ganchalik ko‘p
o‘xshash bo‘lsa, rekombinatsiya shunchalik tez va yaxshi bo‘ladi.

TRANSDUKSIYA

Genetik materialni bir akteriyadan ikkinchisiga fag orqali o‘tilishi
TRANSDUKSIYA deyiladi. Uch xil transduksiya bo‘ladi: nespetsefik,
spetsefik va abort formasi.

NESPETSEFIK TRASNDUKSIYA. Bu holdafag vibrionlari hosil
bo‘lish jarayonida bakteriya donor DNK sining gandaydir bir qismi hosil
bo‘layotgan fag DNK siga kirib qoladi va gqisman informatsiyani o‘tkazadi,
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ya’ni transduksiya qiluvchi fag bir bakteriyadan ikkinchisiga faqat genetik
materialni o‘tkazuvchi bo‘libgina qoladi va kulturani lizis gilaolmaydi, ya’ni
donor DNK si bakteriya xromasomasiga joylashadi.

SPETSIFIK TRANSDUKSIYA. Avvalgisidan farqli o‘laroq bu holda
donor DNK si retsipientga ma’lum bir genni to‘liq o‘tkazadi va DNK
retsipient xromasomasi bilan mustahkam boOlanadi.

ABORTIK TRANSDUKSIYA. Bu holda donor DNK si retsipient
hujayrasiga kiradi, lekin uning xromasomasi bilan bog‘lanmasdan erkin
holda turaveradi. Hujayra bo‘linishi vaqtida bu DNK faqat bitta yangi qiz
hujayraga berilishi mumkin, natijada kelgusi avlodda yo‘q bo‘lib ketadi.

KONYUGATSIYA

Genetik materialni donor hujayrasidan retsipient hujayrasiga birikishi
chatishish yo‘li bilan o‘tishidir. Bu holda bakteriyalar birga o°‘stiriladi.
Donordagi genetik material F faktorga ega bo‘ladi, (fertiny - pushtililik) buni
G+kletkasi F faktorga ega bo‘lmagan bakteriyalar hujayrasi genotipi donor
bo‘laolmaydi, ularning G-hujayra deb belgilaymiz. Jinsiy faktor
konyugatsiya xususiyatiga ega bo‘lgan PLAZMIDALAR guruhiga kiradi va
ma’lum massaga ega bo‘lgan DNK xalqasidan tashkil topgan bo‘ladi. F —
plazmida jinsiy Kiprikchalar (F)ni sintezini nazoratqiladi, bu Kirpikchalar
donor va retsipient hujayrasini birlashishida, shu bilan birga DNK dan
tashqarida bo‘lgan genetik materialni o‘tkazishda gatnashadi.

PLAZMIDALAR. plazmidlar xromasomadan tashgaridagi genetik
(irsty) elementlardir: ya’ni DNK molekulasidagi xromasomaga bog‘liq emas:
replikatsiya xususiyatiga ega replikatsiyada qatnashadi. Plazmidalar
bakteriya hujayrasi tarkibidagi doimiy elementlar tarkibiga kirmaydi. Amma
ular muhim protsesslarda gatnashishi mumkin — genetik ma’lumotlarni
konyugatsiya orqali o‘tishida antibiotiklarga sezgirligi va hokazo.
Plazmidalar konyugatsiyalanuvchi va konyugsiya bo‘lmaydigan guruhga
bo‘linadi. konyugativ plazmidalarga DNKni donordan retsipientga
konyugatsiya orqali o‘tkazuvchi F SO-plazmidalar kiradi. Ikkinchi kletkadan
kletkaga konyugatsiya usuli bilan gen belgini o‘tkazish xususiyatiga ega
emas. Ona hujayraning bo‘linishida yangi qiz hujayralarda bir tekisda
tagsimlanadi. R-plazmidalar bakteriyadagi antibiotiklarga chidamlikni
belgilaydi.

GEN INJENERIYASI

Patogen  bakteriya  va  viruslarni  genetikasini  o‘rganish
immunoprofilaktika ishiga katta ahamiyatga ega. Aynigsa gen (irsiy) yoki
genlik injeneriya — yangi irsiy elementlar ishlab chiqishi bular orgali maxsus
ma’lumotni kletkalarga o‘tkazish, avlodga berish va h.k. gen injeneriya
asosida tashkil qilingan vyangi genlik strukturasida DNKni yangi
rekombinatlari yangi 2 takomponent. VEKTOR (tashuvchi) replikatsiyadagi
hamma xususiyatlarni yangi rekombinat molekulasiga o‘tkazadi. Vektor
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sifatida plazmidalar, faglar, hayvonlar viruslari, xullas DNKning berk
xalgasiga ega bo‘lgan elementlar kiradi. Ikkinchi begona DNKni hosil
giluvchi DNKni klonlashtiruvchi — bu DNK-fermenti bo‘lib, kerakli genlarni
tashiydi, kerak moddalarni sintezlaydi va nazorat giladi.

Gen injeneriya usuli bilan hozirgi vaqtda rekombinat molekalalar
olingan bo‘lib, bular kerakli moddalarni, sintez qiluvchi genlarni tashiydi.

YUqumli kasalliklarni oldini olish va davolash uchun vaksina va
zardoblar juda ahamiyatli hisoblanadi. Vaksinalar — organizmga
yuborilganida uni kasallikdan saglab qoladigan preparatlar. Vaksinalar
tayorlanishiga garab 1) o‘ldirilgan mikroblardan olingan vaksinalar-mikrobga
temperatura, ximiyaviy moddalar ta’sir etirilib mikrob hujayrayrasini emirish
orgali antigen olinadi. Bularga qorin tifi, vabo, ko‘kyo‘tal kaaslliklari
vaksinalari kiradi; 2) tirik, lekin zaiflashtirilgan virulentligi pasaytirilgan tirk
mikroblardan tayyorlangan vaksinalar kiradi. Mikroblarni o‘sishi va
ko‘payishi uchun nokulay sharoit, xayvonlarga qayta-gayta Yyuborish
natijasida olinadi. Hozirgi vaqgtda Sil (BSJ), brutsellyoz, tuleremiya, gripp,
poliomielit  profilaktikasi  uchun ishlatiladigan  vaksinalar  shular
jumlasidandir.

8.3 Anatoksinlar. Zardoblar

Anatoksinlar - ekzotoksinlarni zararsizlantirsh orgali olinadi. 0,1%
formalin va temperatura ta’siri orkali tayyolanadi. Difteriya, qogshol,
botulizm anatoksinlari va ilon, o‘simlik zaxarlariga garshi anatoksinlar
ishlatiladi.

Zardoblar - tayyor maxsus immun antitelolar-immunoglobulinlardir.
Davolashda va kasal bilan kontaktda bo‘lgan odamlarga engil kasallanib
o‘tishi uchun xam yuboriladi. Antitoksik immun zardoblar sog‘lom
hayvonlar, (ot, quyon. dengiz cho‘chqgachasi) organizmiga mikrob yuborish
orgali olinadi.

Gamma-globulinlar gon zardobining oqsil fraksiyasi bo‘lib,
yuqumli kasalliklarni profilaktikasi va davosida ishlatiladi. YUqumli
kasalliklarni oldini olishda asosiy metodlaridan biri aktiv sun’ly immunitetni
vaksina yordamida hosil gilishdir.

Vaksina (lotincha-sigir) so‘zidan olingan bo‘lib, ushbu atamani
tibbiyotga olingan bo‘lib, L. Paster XIX asrda kiritgan. Kasalliklarni
mexanizmlarini tushinmasalar ham ko‘pgina xavfli yuqumli kasalliklarga,
ilon, chayon, zahariga qarshi emlashni qo‘llab kelishgan. SHunday qilib,
ma’lum qo‘zg‘atuvchiga yoki toksinga qarshi hayot davomida orttirilgan
sun’ly aktiv immunitetni keltirib chigaruvchi preparatga vaksina deyiladi.
Vaksinalar ma’lum bir talablarga javob berishlari kerak:

1. YUgqgori immunogenlik xususiyatiga ega bo‘lishi kerak, ya’ni
mustahkam va uzoq saqlanuvchi maxsus immunitet hosil gilishi kerak.
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2. Organizmga umuman xavfsiz bo‘lishi.

3.Salbiy ta’siri bo‘lmasligi karak.

4. To‘g‘ri saglanganda o‘zinig immunogenlik xususiyatini mustahkam
saglashi kerak.

5. Xalgaro standart talablarga javob berishi kerak.

Vaksinalar maxsus tanlab olingan mikroorganizmlarni shtammlaridan
tayyorlanadi, bunday shtammlardan avirulentligi va yugori darajada
immunogenligi bilan farqgiladi. Bunday shtammlar maxsus oziq muhitlarda
qulay sharoitda bir necha marotaba qayta ekilib o‘stiriladi va doimo nazorat
qilib turiladi. Masalan, bakteriyalar selektiv oziq muxitlarida o‘stirilsa,
rikketsiya va viruslar tovuq embrionida va hujayra kulturasida ko‘paytiriladi.
Ko‘pgina vaksinalar maxsus apparat yordamida liofil usul bilan quritiladi,
bunday quritilgan vaksinalarni asosiy biologik xususiyatlari tiklanib
golgan holda uzoq muddatgacha xona  haroratida saglash mumkKin.
Vaksinalar tarkibi va tayyorlanish texnologiyasi bo‘yicha bo‘linadi.

1. Tirik vaksinalar-mikroorganizmlarni avirulent shtammlaridan
tayyorlanadi.

2. O‘ldirilgan vaksinalar yoki korpuskulyar vaksinalar.

3.Kimyoviy vaksinalar.

4.Anatoksinlar.

5.Sun’1y vaksinalar.

6.Gen injeneriyasi bilan tayyorlangan vaksinalar.

7.Autovaksinalar.

Bu vaksinalarni virulentligi kamaytirilgan yoki to‘lig yo‘qgotilgan
bakteriyalar va viruslardan tayyorlanadi. Tirik vaksinalar tarkibidagi tirik
mikroorganizmlar emlangandan keyin organizmda ko‘payadi, simptomsiz
(latent) infeksiya keltirib chikaradi. Bularga garshi hosil bo‘lgan sun’iy aktiv
Immunitet tabiiy aktiv immunitetdan farg gilmaydi. Bular mustahkam,
davomiy ya’ni uzoq davom etadi, ba’zida umrboqiy immunitetni keltirib
chiqgaradi.

Poliomilit, gizamiq, sariq lixaradka, tulyaremiya, brutsellyoz, epidemik
parotit, sil va boshqa kasalliklarda qo‘llanadi. Ingliz vrachi E.Djenner 1796
yilda birinchi bo‘lib tirik vaksinani kashf etdi va uni odamlarni chin
chechak qo‘zgatuvchisidan himoya qilish uchun foydalandi. Emlash uchun
sut sog‘uvchi ayollarni qo‘lidagi pufakchalar ichidagi yiringdan oldi. Sigirlar
chechagi virusi odam chin chechak virusi bilan bir xil antigenlarga ega
bo‘lgan, lekin sigir chechagi virusini virulentligi past. Tirik vaksinalarni
olishda yana boshqa usullar ko‘llaniladi, ya’ni patogen bakteriya va viruslarni
nokulay  sharotlarda  o‘stirishdir.  Noqulay  sharoitlarga  tushgan
mikroorganizmlarda spontan mutatsiyalar boshlanadi. Populyasiyadagi
mutantlar ichidan avirulent turlari ajratib olinib alohida ko‘paytiriladi, lekin
bu shtammlarni antigenlik va immunogenlik xossalari saganib qolishi kerak.
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SHu usul bilan L.Paster qutirishga, Kal’met va Geren silga, Smorodinsev va
CHumakovlar poliomielitga garshi tirik vaksinalar tayyorlagan.

1.Ular organizmni sensibilizatsiyasini oshirib yuboradi.

2. Katta to‘plamdagi antigen tutuadi.

3. Organizmni immun sistemasiga katta nagruzka chaqgiradi.

4. Ba’zi bir viruslarni tirik vaksinali shtammlari og‘ir persistent
infeksiyalarni keltirib chiqarishga sabab bo‘ladi, bunda xujayrani genetik
apparatini shikastlaydi.

5. Vaksinani gisga vagt saglanishi.

6. Immun tankislik kasalliklari bilan kasallangan odamlarda har
xil asoratlar berish mumkin.

YUgori immunogenlik, past virulentlik xususiyatiga ega bo‘lgan
shtammlar tanlab olinib fizik va ximik omillar yordamida o‘ldirilib vaksina
olinadi. Agar suspenziya yuqori xarorat ta’sirida olinsa, uni «qizdirilgan
vaksinay, spirt ta’sirida «spirtli», fenol ta’sirida «fenolli vaksina» deyiladi.

. bir necha antigenlardan foydalaniladi.
. Xafsizligi.

. tez tayyorlash mumkinligi.

. uzoq vaqt saglanishi mumkinligi.

WD

. Mikroorganizmlarning to‘liq o‘lganligini nazorat qilish.
. Immun sistemaga katta nagruzka.
. Organizm sensibilizatsiyasini oshiradi.
4. Tarkibidagi lipidlar va boshga ximiyaviy qo‘shilmalar hisobiga
toksigenlik xususiyatiga ega bo‘lishi.
5.Immuniteti past organizmda har xil asoratlar berishi.

wWN =

Ximiyaviy usullar yordamida bakteriya xujayrasidan yugori
darajadagi immunogenlik xususiyatiga ega bo‘lgan antigenlarni ajratib olib
tayyorlanadi. Patogen mikroorganizmlarni protektiv va virulent antigenlardan
foydalaniladi. Masalan: gorin tifi Vi va O antigenlaridan va qogkshol
anatoksini adsorbsiya gilingan vaksina. Bunda bakteriya antigenlari va
gogshol anatoksini alyumin gidrooksidiga adsorbsiya gilinadi. Kimyoviy
vaksinalarni immunogenlik xususiyatini oshirish uchun ad’yuvant, ya’ni
yordam beruvchi moddalar qo‘shiladi. Masalan: alyumin gidrooksidi,
alyumin fosfat iva boshqalar.

1. Uzoq muddat saqlanadi.

2. Organizmni sensibilizatsiya qgilish xususiyatiga ega.

3. Asoratlari golmaydi.

4. Bir necha antigenlarni birlashtirib assotsiatsiya gilingan vaksina
tayyorlash mumkin. Toshmali tifda, vaboda, qorin tifida, grippda qo‘llaniladi.
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Anatoksinlar.

Kasallik patogenezida ekzotoksinlar asosiy rol o‘ynaydigan
mikroblar ko‘paytiriladi va ularni ekzotoksinlari sof holda ajratib olinadi.
Ushbu ekzotoksinlarga 0,3-0,5 % li formalin qo‘shib 38-40 ° S da 30 kun
davomida termastatada saglanadi. Buni natijasida toksin o‘zini zaxarlik
xususiyatini yo‘qotadi, ammo antigenlik va immunogenlik xossalari saqlanib
qoladi. Anatoksinlarni 1923 yilda fransuz olimi Roman ximiyaviy yo‘l bilan
formalin ta’sirida oladi. Anatoksinlar oziq muhit tarkibidagi ogsillardan
tozalanadi. Anatoksinlar bilan emlanganda patogen mikroorganizmlarga
qarshi emas, balki toksinlarga garshi immunitet xhosil bo‘ladi. Hosil bo‘lgan
antitelalar ekzotoksinlarni neytrallaydi. Stafilokokklarga, difteriya, qokshol,
botulizm kabi kasalliklarga qarshi qo‘llaniladi.

8.4.Vaksinalar Tayyorlash Va Talabalar

Autovaksinalar.

Bular kasal organizmdan ajratib olingan mikroorganizmlardan
tayyorlanadi, fagat shu bemor uchun davolash maqgsadida ishlatiladi.
Autovaksinalar ko‘pincha surunkali kasalliklardan davolashda foydalaniladi,
masalan: surunkali stafilokokkli infeksiyalarni davolashda.

Vaksinalar monovaksina, divaksina, chin chechak, sil, qutirish,
bo‘g‘ma-qoqgshol anatoksini polivaksina ko‘rinishida bo‘ladi. AKDS
vaksinalar organizmga:

1. Teri ostiga-(qgorin tifi).

2. Og‘iz orqali-(poliomielit).

3. YUgqori nafas yo‘llari orqali (gripp).

4. Teri ustiga (Perke).

5. Muskul orasiga.

6. Aerazol yuboriladi.

Emlash bir marta, ba’zi kasalliklarda bir necha marta qayta yuborilishi
mumkin - buni revaksinatsiya deyiladi. Vaksinalar odam organizmida sun’iy
aktiv immunitetni doimiy qoldirsa, bazilari qisqa muddatga qoldirishi
mumkin. Emlash quyidagi xolatlarda mumkin emas.

1. Tana xarorati yuqori bo‘lgan bemorlarda.

2. YAqin orada yuqumli kasallik bilan kasallangan bo‘lsa.

3. Og‘ir kechadigan surunkali infeksiyada.

4. YUrak xastaligida.

5. Xomiladorlik vaqtida.

6. Boshqa a’zolar xastaligida.

7. Immun tanqislik xolatlarida.

1974 —yilda Butun dunyo Sog‘ligni Saqglash tashkiloti rezolyusiya
gabul giladi, bunda immunizatsiyani keng go‘llash dasturini ishlab chiqdi.
SHuni aniqlashdiki, agarda emlashni qo‘llanilmasa har yili 5 mingdan ortiq
bola nobud bo‘lar ekan. 1990 yildan immunizatsiyaning kengaytirilgan
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dasturi asosida 1 yoshgacha bolalar albatta quyidagi kasalliklarga garshi
emlanishi kerak: sil, gizamiq, ko‘kyo‘tal, qogshol, poliomielit, difteriya.
Immunoterapiya.
Immunoterapiya immun zardoblar va vaksinalar yordamida infeksion
kasalliklarni maxsus davolash usulidan biri hisoblanadi.

Seroterapiya-immun zardoblar yoki immunogobulin preparatlar bilan
infeksion kasalliklar davolash usullariga aytiladi. Bu preparatlar maxsus
antitela tutib, bu antitela ma’lum bir qo‘zgatuvchiga va toksinlaga garatilgan
bo‘ladi. Seroterapiya asosan kuchli ekzotoksin ishlab chigargan
qo‘zgatuvchilar uchun effektiv xisoblanadi. Masalan, difteriya, goqgshol,
botulizm, gazli gangrena. O‘z vaqtida yuborilgan antitela toksinni
neytrallaydi va uni ta’sirini to‘xtatadi.

Vaksinaterapiya.

Vaksinalar fagat profilaktika magsadida emas, balki davolash
magsadida xam qo‘llaniladi. Masalan, anatoksinlar, mikrob toksinlaridan
vaksinalar qo‘llaniladi.

1. Surunkali kasalliklarda.

2. Retsediv beruvchi infeksiyalarda.

3. Tabbiy immunitetni juda sekinlik bilan hosil giluvchi
qo‘zg‘atuvchilarga.

4. Mustahkam immunitet keltirib chigarmaydigan infeksiyalarga
go‘llaniladi.

Vaksinoterapiyada standart davolovchi vaksinalar yoki kasaldan ajratib
olingan mikrob shtammiga tayyorlangan vaksina (autovaksina) qo‘llaniladi.

Desensibilizatsiya.
esensibilizatsiyaning 2 tipi tafovut gilinadi.

1. Antigenni gayta yuborish natijasida vagtinchalik kasallik keltirib
chigarish xususiyati pasaytiriladi.

2. Gipersensibilizatsiya-bu yuqori sezuvchanlikni davolash usuli bo‘lib,
allergenlarni ko‘p marotaba oshirib boruvchi dozalarda yuborilganda antitela
sintezini stimulyasiyasi oshadi. Bu asosan Ig G va IgM sinfiga tallugli
bo‘lib Ig E sintezini to‘sib qo‘yadi, chunki bu immunoglobulin allergiyani
keltirib chigaradi®.

Immunoprofilaktika.

Immunoprofilaktika-bu yugumli kasalliklarni targalishini oldini
olish bo‘lib, buni asosan immunizatsiya yo‘li bilan su’niy maxsus
immunitetni hosil giladi.

6Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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Organizmda hosil bo‘ladigan sun’1y immunitet 2-xil bo‘ladi.

1. Aktiv sun’ily immunitet-mikrob antigeni, ya’ni vaksinadan
keyin hosil bo‘ladi.

2. Passiv suniy immunitet-organizmga maxsus antitela tutuvchi
preparatlar yuborish Bilan (immun zardoblar, gamma globulinolar) sun’iy
passiv immunitet hisoblanadi.

Immunoglobulin preparatlari kasal bo‘lib tuzalagandan keyin ,yoki
maxsus immunizatsiya gilingan odam va hayvon gon zardobidan olinadi.

Immun zardoblar.

Immunoglobulin ~ zardob  profilaktika,  davolashda va
diagnostikada ishlatiladi.

1. Davolash uchun-zaxmda.

2. Diagnostikada-patogen mikroorganizmlarni identifikatsiyasida.

Zardob bo‘linadi;

1. Toksinga garshi.

2. Mikrobga qarshi.

Bu =zardoblar immunoglobulin ko‘rinishida bo‘ladi. Odam
gonidan tayyorlanagan lg gizamiqqa, poliomielitga, ko‘kyo‘talga, virusli
gepatitga, chin-chechak, suv chechak kasalliklariga profilaktika magsadida
ishlatiladi. Bularga —albumin, protein kabilar ishlatiladi. Bular surunkali
yiringli kasalliklarda ishlatiladi.

Immun zardobni, ya’ni tarkibida maxsus antitelalar bor zardobni
otlarga va boshqa hayvonlarga antigenni ko‘p marta yuborib immunizatsiya
gilinadi. Otdan olingan zardob ogsilining tarkibi odam zardobidagi ogsillarga
yakin, shu sababli odamlarga yuborilganda allergik reaksiyalar kam beradi.
Dastlab hayvonlarga antigenning kam dozasi teri ostiga yuboriladi, keyin
asta-sekin dozasi oshirib boriladi. Bezredka usuli.

Davolash va profilaktika uchun ishlatiladigan immun zardoblar
tozalangan, konsentratsiya gilingan holda chiqariladi. Ularni sulfat ammoniy
bilan fraksiyalarga ajratib, ultratsentrafuga yordamida elektroforez bilan
globulinlarni  bo‘ktirilgan va keraksiz ogsillardan tozalanadi. Bunday
zardoblar sifatli bo‘lib, davolash hamda profilaktika xususiyatlari yaxshi,
tarkibida keraksiz okgsillar kam, shu sababli ular organizmga zaxarali va
allergik ta’sir etmaydi.

Nazorat savollari

1.  Bakteriyalarning genetikasi, uni o‘rganishni fanni o‘rganishdagi
ahamiyati.

2.  Mikroorganizmlarning  o‘zgaruvchanligi. O‘zgaruvchanlik
tushunchasi.

3.  Bakteriyalardagi  o‘zgaruvchanlikni  yuqumli  kasalliklarni
profilaktikasini ishlab chigarishdagi ahamiyati.

4.  Bakteriyalardagi irsiy almashinuvi.
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5.  Genetik rekombinatsiya.
Plazmidalar, ularning xossalari. Gen injeneriyasi
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1I-BOBGA TEST SAVOLLARI

6.OHI1EMUS

1.Mapexuussnunr S ta popmacunn  3.MHekuustHuHr mandoau xucodra
allTHUHI: 0JITAHJ1a KaHJAal 4TypH MaBKy/:
*1.MoHouHpexus *1.AHTpOIIOHO3
*2.Apanamm *2.AHTPOII0300H03
*3.CyniepuHdekius *3.300H03
*4 Peundexuus 4.XaBo-TOMYH
*5.Peuuaus 5.9H70r€H

6.ITaccuB undexius 6.9K30T¢H

7.Jletan uadexus *7.CanpoHo3

8.Ilatoren uadpekus 4. M exkunoH KacauIUKJIap

9. Tpunndexuus JIadopaTop AMATHOCTUKACUHUHT 5
2. eKkunoH Kaca/IMKJIApHA TA
TAPKAJUIINHNA 3 IAKJIUHA YCYJMHHN KyPCATHHI:
KYPCATHHI: *1.bakTepockonuk
*1.Cnopaguk *2.bakTepuoaorux
*2.0nuaemMust *3.Cepoiioruk
*3 Ilapnemus *4 Bbrosoruk

4.PeakTuB *5.Annmeprux

5.AxTuB 6.Hespouoruk
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7. OHTOKPUHOJIOTUK
&.I'ematosoruk
9.Jlumponorux

5. IOKymmn KaCAJJINKJIAPHU
ITHOJIOTUSICH oyiinua
KJIaccupuranusacu 5 rpyxra
Oy aMHaau:

*1.bakrepuar;

2.CTadUI0KOKKIH
*3.Bupyciu;

4.CTpenToKOKKIN
*5.I1poTo30ii;

6.Yporenurain
*7.Muko3nm;

8.Heiiporpon
*9.MukcT-uHpexuus
6.UndexuustHuHr ymymuii 3ra
IOKMII HYJTMHU KYPCATHHI:
*1.I'opuzanTan

2.Heps cucremacu opkaiu
*3.BepTukan

4.JIlnaroHan
*5.apTudunman (CybHU)

6.1Tapanenn
7T.MHPpeKUMAHUHT TOPU3AHTAJI
IOKHMII MyJHAaH 4 Ta KYpPCATHHI:
*1.XaBo TOMYH;

2.Beprukan
*3.KanTakTt iynu;

4. TpaHcmiaueHrap
*5. TpancMmuccus;

6.Aptudunman (CybHHI)
*7 . Kuncuit iy,

6.CyB opkanu
*7.Axyniep reHUKOJIOTUK

8. Tyrpuan- TYFpu KOHTAKT
9.IlaToreH MUKPOOPTaHU3MHUHT
0IaM OPraHu3MHu/Ia 4Ta TAPKAJIUII
nysm:

1.Muoren
*2. Tykuma

3.OK30reH
*4 I'ematorex

5. Tepmoren
*6.Jlumporen

7.AsporeH
*8.Heiiporen

9.9ug0reH
10./IuarnocTuka, 1aBoJjail Ba
NPoPMIAKTHKALA XHCOOTa
OJIMHAAMTaH UH(PEKIMOH
JKAPaCHHUHT 5 XyCyCHHJIMK
KYPUHUIILIAPDWHYA KYPCATHHI:
*1.Ky3raryBunHU JOKAJIU3AUSICU

2.Ky3raTyBurHM ()epMEHTATUB
XYyCYCHUSITIapUHU OOPJIUTH
*3.KacamikHy KIMHUK MaH3apacH
*4 MukpoOiapHu opraHu3MaaH
YUKapUO I00OPUITUIIT MEXaHU3MU
*5.Ky3raTyBYMHU UMMYHOTCHIIUTH

6.Ky3raTyBUMHM NMAaTOTr€HJIUTUHA
NYKIIUTU
*7 Ky3raryBurHU TyKHMa Ba
OpTaHJIapHU 3axapiiai OJUIIN

8.Ky3raryBurnHM BUPYJICHTIUTUHH
WYKJIUTH
*9.Ky3raTyBUnHU pazMepu

8. Aprupuunuan wknm yauaan 4 11.MHPpeKkunoH KacaJIMKIAPHUHT

TA KYPCATHHT KaHaal S papkiaHyBYH XyCYyCUSATIAPHUHU

apaJjialnyBJapaa KeJud YuKaau: KYPCAaTHHI:

*1.MHexkuust KAauml. *1.Xap Oup IOKyMJIM KacajUlUK
2. TpancrnnaueHrap Y3UHUHT KY3FaTyBUUCH -

*3. Texmupuill BaKTHIA. MUKPOOPTraHU3MMUIa 3ra;
4.Beptukan 2.IOK  Ky3faryBuucH  yMyMHH

*4 YKappoxiukK, CTOMaTOJIOT UK. KacaJUIUK KeJITUpUO YyuKapaan
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*3.JOK «koHTarmo3 Oynub, Kacan
OJlaMJIaH COFJIOM OJIamMra yTajiu.
4.0OnmamoaH- oJaMra TAAPIIN
FOKMauan
*5.Kacammkaan KWiiMH KacayuIuKra
OepuiMaciauk XoiaTu (MMMYHUTET)
pyit 6epaau.
6.Kacannukian KniiMH ymymun
FOK napra 6epunmMaciuk Xonatu
Ky3aTujiaan
*7.YOK na ucrumanaii, yMmyMuit
3axapJIaHuIl CUMTOMJIAPU
Ky3aTWIaInd
8.IOK anuk cragusinap Ba sTarap
KYpUHUILLIIA YTManIu.
*9.}OK anuk cragusiiap Ba 3Tamiap
KYpUHUIIIA YTAJIH.
12.'eHoTMNINK  y3rapyBYAHJIMKHH
103ara KeJMIIN Ky3aTHJIaIM:
*1.MyTtanus.
*2.I'eHeTuK pexoMOnHaIus
3.bakrepusnapHUHT
(GuIbTpIIaHyBYN
XOCHJT OYJTUIITN OWJIaH.
4. Jlucconmanusi.

(dopmaniapunu

5.DepmeHTaTUB y3rapyBUYaHJIMK
OwmnaH.
13.I'eneTux pexoMOMHALMSA
Ky3aTHJIaau

*1.Kouproraius
*2.Tpancdopmanus
*3 MyTanus
4.Penopauus
5. Tpacoykuus
14.I'eneTuxka ypranaguras 4 coxa:
*1.Upcusr
*2.¥Y3rapyBuaHiuK
*3.Monekynsp OUoI0THs acociapu
*4.1'eH uHx)eHepus
5.BupyneHtiuk
6.11aTorennuxk
7.lHBa3uBIMK

8.ArpeccuBIuK
15./In30renust xoaucacu HUMa
reHeTHK PeKOMOUHAMSIHUHT
KAalCH TYpHAa KeJaud YuKam:
*1.My®bragun ¢gar Oyiaran
OaKTepusIapHH JIM3UCTa MOUJUIUTH

2.BupyneHnt darnapHu 6akTepusira
TabCUPHU
*3 TpancayKuus

4 Konwroranus

5. Tpanckpunums
16.Kaiicu 41a oMmuJ1ap TabcupHUaa
JAHK TpanchopMauusicCHHUHT
KOOMJIMATH MACAsIIN:
*1.XapopaT KyTapWIraHiuru
*2. Y apTpabunadia Hypaap
*3. JIHK-a3anap
*4 KumEBuit MyTarensiap
aHTHOWOTHK TabCUPHUIA

5.I1act xapopar

6.1udpakusmn Hypaap

7.PHK-azanap

8.Butamunnap
17.Kanpai 3ta arenr
TPAHCAYKUMSAA KATHAIIAAHU:
*1.bakTepus-noHOp
*2.bakTepus-perunueHT
*3 . MybTagun ¢ar

4.F-xunpukyanap

5.PHK

6.Bupynentiu dar
18.11na3mMmupaapau Sta TypuHHU
KYPCATHHI:
*1.F-axTop

2.Kancymna xocui Kuiaui Gpaxktopu
*3 I'emonutuk (HLY)
*4 bakTepuOLMHOTeH (PaKkTop

5. Tpancdysuon (TRN)
*6.R-dakrop

7.Anre3ust paxkTopu

8.®epmentatus (FER)
*9.Ypeaszmu (URE)

78



2- BOBGA XULOSA

2- bob Infeksiyaning umumiy xususiyatlari, mikroorganizmlar
genetikasi, immunologiya fani yo‘nalishlarini o‘z ichiga olgan bo‘lib,
Kiritilgan mavzular tibbiyotda dolzarb xisoblanadi.

Yuqumli kasalliklar bakteriyalar,viruslar va sodda jonivorlar
tomonidan turli yo‘llar bilan yuqishi yoritilgan. Makroorganizmdagi
beriluvchanlik va mikroorganizmdagi xususiyatlar birlashishi natijasida
patologik jarayonni ko‘rish infeksion protsess bo‘lib, bir necha davrlarni oz
ichiga oladi.Infeksion kasalliklar rivojlanishi davrlarga bo‘linib, o‘z
ko‘rsatgichlari bilan farglanadi.

Mikroorganizmlar genetikasi o‘z tuzilishi, feno-, genotipik o‘zgarishi
bilan ajralib turadi. Gen injeneriyasida genetik rekombinatsiya asosiy
xisoblanib, turli kombinatsiyalar bilan axborotni kelgusi avlodga berilish
xisoblanadi. Mikrorganizmlar irsiyatini o‘rganishdan magsad yuqumli
kasalliklarni davolash va oldini olishda vaksina, immun zardoblarni
yaratilishi, antibiotiklarni chidamlilik darajasini o‘rganishda axamiyatli.

Immunologiya fani mikrobiologiyaning katta bir qismi bo‘lib,inson
organizmidagi ximoya omillar, organilari va ularning ishlash prinsiplari
xaqida ma’lumot beradi.Immun sistema xujayralari, yuqumli kasalliklar
davrida namoyon bo‘lishi, antigen va antitelalar xususiyatlari, turlari va
talablari yoritib berilga. Organizm immun tizimini o‘rganishda immun
organlaridan tashqgari qon taxlili (immunoglobulinlar) ko‘rsatgichi axamiyatli
bo‘lib, yuqumli kasallik tashxisi, davr bosqichi va kasallikdan kegin immun
tizimi xolatiga baho berishga yordam beradi.

Bu bobda talabalar kasalliklaga tashhis qo‘yishda yuqumli kasalliklarni
yugishi, mikroorganizmlarning irsiyati va inson organizmi immuniteti
faoliyati xaqida ma’lumot oladilar.
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[II-BOB. PATOGEN GRAM MANFIY (MENINGOKOK VA GONOKOKLAR)
VA GRAM MUSBAT KOKKLAR.(STAFILOKOKKLAR,
STREPTOKOKKLAR).

Reja
Patogen kokklarning taksonomik o‘rni.
2. Grammmusbat va  grammanfiy  bakteriyalarning umumiy
xarakteristikasi.
3. Grammmusbat va  grammanfiy  bakteriyalarning  o‘stirilishi,
toksigenligi.
Ularni keltirib chigaradigan kasalliklari.
Grammmusbat, grammanfiy bakteriyalarning laboratoriya diagnostikasi
va profilaktikasi.

=

A

Tayanch iboralar: Micrococaceae, Lactobacillceae,gonokokk,
meningokokk, pnevmokokklar

3.1 Patogen kokklarning taksonomik o‘rni.

Patogen kokklarning guruhiga ko‘pgina yuqumli kasalliklarni
chagiruvchi va Shizomycetes sinfiga kiruvchi mikroorganizmlar kiradi.
Patogen  kokklarga streptokokklar, stafilokokklar,  pnevmokokklar,
meningokokklar, gonokokklar kiradi. Odam organizmida kokklar har xil
simbioz holatda bo‘ladi. Terida, shilliq qavatlarda, nafas yo‘llarida
streptokokk va stafilokokklarning saprofit va shartli patogen turlari, burun-
xalgumda meningokokklar, ichakda enterokokklar (axlat streptokokklari)
uchraydi. Organizmning qarshilik kuchi pasayganda, teri yoki shillig gavat
butunligi pasayganda, ular organizm to‘qimalariga kirib kasallik chaqiradi.
Patogen kokklarning organotropik xususiyati hammasida ham bir xil emas.
Bu xususiyat gonokokk, meningokokk, pnevmokokklarda kuchliroq,
stafilokokk va streptokokklarda bu kuchsizroq namoyon bo‘ladi.

Kokklar Enteriobacterialis tartibiga, Micrococaceae, Lactobacillceae va
Neisseria oilalariga mansubdir. Kokklar turli xususiyatlarga ega bo‘lib, bir-
birlaridan to‘qimalarining joylashishi, gram usulida bo‘yalishi, nafas olishi
bioximik aktivligi va patogenlik xususiyatlari bilan farq giladi.

Grammusbat kokklar. STAFILOKOKKLAR.

Turli klinik formadagi stafilokokklik infeksiyani chagiruvchi kokklarga
Misrococeceae sinfiga Staphylococcus oilasiga kiruvchi Staphylococcus
aureus va Staph.epidermidis kiradi. Stafilokokklarni birinchi bo‘lib 1878
yilda R. Kox topgan, L. Paster 1880 yilda yiringdan ajratib olgan. 1884 yilda
F. Rozenbax ularni batafsil o‘rgangan.
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MORFOLOGIYASI: Stafilokokklar sharsimon shaklga ega bo‘lib,
diametri 0,8-1.0 mkm. Bittadan yoki uzum shingili shaklida joylashgan
bo‘ladi. Yiringdan tayyorlangan surtmalarda qisqa zanjir yoki juft holda
joylashgan bo‘lib ko‘rinadi. Turli fizik, ximik va biologik omillar ta’sirida
stafilokokklar o‘z shakllarini o‘zgartirib, yirik sharsimon yoki juda mayda
hattoki filtrdan ham o‘tib ketadigan kichik shakllarda ham bo‘lishi mumkin.
Xarakatsiz, spora va kapsula hosil gilmaydi.

O‘STIRILISHI: Nafas olishiga ko‘ra fakultativ anaerob. Oddiy oziq
mubhitlarida o‘sadi, muhit tN 7,2-7,4, t— 37°C , o‘sish diapazoni 10-45°S. Uy
temperaturasida, kislorod va yorug‘lik etarli bo‘lganda stafilokokklar
tillarang, og, limon rang yoki boshga pigmentlarni hosil giladi. Pigmentlar
suvda erimaydi. Ular spirt, benzin, atseton, xloroform va lyugolda eriydi.

GPA (go‘sht peptonli agar)da qavariq, chetlari tekis, diametri 1-4 mm li
koloniya hosil qilib o‘sadi. Koloniyaning rangi mikrob ishlab chigargan
pigmentga bog‘liq bo‘ladi. Stafilokokklar S koloniyalardan tashgari R, J, L
koloniyalar ham hosil qilib o‘sishi mumkin.

GPB (go‘sht peptonli bulon)da bir tekisda loyqa hosil qilib, so‘ngra
cho‘kmaga tushib o‘sadi.

Jelatinaga ekilganda, 1-2 sutkadan so‘ng ekilish yo‘nalishi bo‘yicha
jelatinani suyultiradi. Qonli agarda gemoliz zonasini hosil giladi.

FERMENTATIV XOSSASI: Proteolitik va saxarolitik fermentlarni
hosil giladi. Indol hosil gilmaydi, jelatinani suyultirmaydi, sutni ivitmaydi.
Nitratlarni nitritlarga gaytaradi, ureaza, katalaza, fosfataza, ammiak, H>S
hosil giladi. Glyukoza, levuloza, maltoza, laktoza, saxaroza, mannit,
glitserinlarni  kislota hosil qilib parchalaydi. Argininni parchalaydigan
arginaza fermentini ham hosil giladi.

TOKSIN HOSIL QILISHI: Ekzotoksin hosil giladi. Toksin letal
(o‘lim), gemolitik va nekrotik ta’sir qilish xususiyatiga ega.
Stafilokokklarning bulondagi kulturalarida enterotoksin mavjud bo‘lib, ular
oshqgozon ichak traktiga tushganda ovgatdan zaharlanish holatini keltirib
chigarishi mumkin. Patogen stafilokokklar leykotsitlarni parchalovchi
leykotsidni hosil qiladi. Leykotsidin suyak ko‘migi leykoblastlarni va nerv
hujayralarini ham halok gilishi mumkin va yana gon zardobini ivitadi. Uning
bu xususiyatidan stafilokokklarni differensiyasiya qilishda foydalaniladi.
Qondagi fibrinlarni eritib yuboruvchi fibrinolizin hosil giladi. Gialuronidaza
fermentini esa biriktiruvchi to‘qimalar tarkibiga kiruvchi gialuron kislotasini
parchalaydi. Stafilokokklar hosil giladigan koagulaza, fibrinolizin, letsitinaza,
gialuronidaza, dezoksiribonukleaza, proteinaza va fosfotazalar agressiv
xususiyatli fermentlar guruhiga kiradi. Jumladan, letsitinaza odam, quyon,
qo‘y eritrotsitlarining tarkibiga kiruvchi letsitinni parchalaydi. Stafilokokk
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kulturasida bo‘ladigan antikoagulyant qonning ivishiga qarshilik qiladi,
gemaglyutinin esa quyon eritrotsitlarini bir-biriga yopishtirib qo‘yadi.
Virulent stafilokokklar leykotsitlarning fagotsitar aktivligini yo‘qotadi.
Stafilokokklar hosil gilgan barcha mahsulotlar (toksin, ferment va b.)
termostabil bo‘lib, 80-90°S gacha qizdirishga chidaydi. Patogen
stafilokokklarda bir necha hil toksinlar gayd gilinadi — b (alfa), v (betta)-
gemolizinlar, shuningdek g (gamma), delta-gemolizinlar.

Stafilokokk toksinlarini 0,3-0,5 % formalin eritmasida, 37°S da 7-28
kun saglansa u anatoksinga aylanadi va parenteral yo‘l bilan organizmga
yuborilsa, spetsifik antitoksin hosil bo‘ladi.

ANTIGEN TUZILISHI: Stafilokokk kulturasini kislotali va ishgoriy muhitda
ushlab, so‘ng undagi ogsilni TXUK (trixloruksusnaya kislota) yordamida
gjratib tashlash yo‘li bilan polisaxarid A va V larni ajratib olish mumkin.
Bunda A polisaxaridi patogen, V esa nepatogen stafilokokklardan olinadi.
Ular kimyoviy tarkibi bilan bir-biridan farq giladi.

Antigenlarni  agglyutinatsiya, pretsipitatsiya, gemmagglyutinatsiya
reaksiyalari yordamida aniglanadi.

HAYVONLAR UCHUN PATOGENLIGI. Patogen stafilokokklarga

otlar, yirik shaxli qoramol, mayda shoxli mollar, cho‘chqgalar, laboratoriya
hayvonlaridan esa oq sichqonlar, quyonlar, mushukchalar sezgir bo‘ladi.

PATOGENEZI VA ODAMLARDA KASAL CHAQIRISHI:
Organizmga stafilokokklar havo-chang va havo-tomchi holida kiradi.
Organizmda limfatik to‘gqimalardan o‘tib septitsemiya holatini chagqiradi.
Kasallikning patogenezida bakteriyaning toksini ham, 0‘zi ham ahamiyatga
molikdir. SHuning uchun ham stafilokokklik kasalliklarni toksikoinfeksiya
deb garash mumkin. Kasallikning kelib chigishi organizmda immun
sistemaning holatiga ham bog‘liq. Patogen stafilokokklar teri va teri osti
to‘qimasining jaroxati bilan kechadigan ko‘pgina kasalliklarni chaqiradi.
Bularga piodermiya, gidroadenit, absess, panaritsiy, bleforit, furunkul,
karbunkul, periostit, osteomielit, dermatit, ekzema, pnevmoniya, piodermiya,
peritonit, meningit va boshqgalar kiradi. Aynigsa bolalarda uchraydigan
stafilokokkli sepsis va pnevmoniya og‘ir kasallik bo‘lib hisoblanadi. Patogen
stafilokokklar bilan zararlangan ozig-ovgat mahsulotlarini (sut, tvorog, sqr,
tortlar, pirojniylar, muzgaymoq va b.) isteemol qilinganida ovqatdan
zaharlanish, ya’ni kuchli intoksikatsiya holatini kuzatish mumkin. SHuni
aytib o‘tish kerakki, stafilokokklar antibiotiklarga juda tez chidamlik bo‘lib
goladilar.

IMMUNITETI: Odam organizmi stafilokokklarga  birmuncha
chidamlidir. Kasallikdan so‘ng qonda antitoksinlar, pretsipitinlar, opsoninlar,
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agglyutininlar topiladi. Alfa antitoksinning bo‘lishi esa immunitet darajasini

belgilaydi.

LOBORATORIYA DIAGNOSTIKASI: Stafilokokklar avlodini asosan
3 ta turi ko‘proq uchraydi: St. Aureus, St. Piodermitis, St. Saprophiticus.

Qo ‘zg ‘atuvchilarning fagodiagnostikasi spetsifik faglar yordamida olib
boriladi. Tekshirish uchun quyidagi materiallar olinadi: yiring, qon, shilliqg
qgavatlaridan ajratilgan shilimshiq, balg‘am, siydik, qusuq moddasi,
oshgozon chayindisi, axlat va ovgat mahsulotlari (swir, tvorog, sut, pirojniy,
tort, kremvab.).

Yiring qonli agar va kristall violet qo‘shilgan GPA ga va qonli bulonga
ekiladi. Ajratilgan sof kulturaning morfologik, kultural va bioximik xossalari,
gemolitik aktivligi, plazmokoogulyasiya va gialuronidaza xususiyatlari
tekshiriladi. Quyonlarda esa virulentligi aniglanadi. Buning uchun quyon
terisi ostiga 4 min. Miqdorda stafilokokk yuboriladi. Ovgatdan zaxarlanish
hollarida ajratilgan kulturalarning enterotoksini tekshiriladi. Buning uchun
etilgan quyonlarning venasiga stafilokokk kulturasi yuboriladi.

DAVOSI: Kompleks holda olib boriladi. Maxsus davosida
antiistafilokokk immunoglobulini, antistafilakok plazmasi va anatoksin
yuboriladi. Umumiy profilaktikada — roddomlarda, xirurgiya va bolalar
bo‘limlarida.

PROFILAKTIKASI: Umumsanitariya goidalariga rioya qilish tavsiya
etiladi. Ozig-ovqgat sanoatida, jumladan konserva ishlab chigarish sanoatida
texnologik jarayonga ahamiyat berish, ovgat mahsulotlarini issiq xonalarda
uzoq saqlamaslik, bakteriya tashuvchilarni aniqglash, kassalxonalarda
dezinfeksiya ishlarini yaxshi yo‘lga qo‘yish, xodimlarni tashuvchilikka
tekshirib turish ham muhim ahamiyatga ega. Maxsus profilaktikasida
chagaloglarni himoya qilish uchun onalarni homiladorlik paytida stafilokokk
anatoksini bilan emlash tavsiya gilinadi. Ona sutini ham stafilokokklarga
tekshirish ishlari amalga oshiriladi.

STREPTOKOKKLAR

Streptokokklar Streptococcus fvlodiga Streptococcaceae oilasiga Kiradi.
Berdji klassifikatsiyasi bo‘yicha Streptokokklar avlodi 2 ta turni o‘z ichiga
oladi. Odamlarda uchraydigan patologik protsesslarda ko‘proq St. riogenes
uchraydi. Streptokokklar U.T.Bilrot tomonidan 1874 yilda roja kasallaridan
va yaralardan, L.Paster va boshgalar tomonidan sepsis kasalligida topilgan va
yiringli protsesslarni o‘rganishda Ognston tomonidan 1881 yilda batafsil
ifodalangan. Streptokokk-larning sof kulturasi 1883 vyilda F.Fleyzen
tomonidan roja kasalliklaridan va 1884 vyilda F.Rozenbax tomonidan
yiringdan ajratib olingan.
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MORFOLOGIY ASI: Streptokokklar sharsimon ko‘rinishga ega bo‘lib,
0.6-1.0 mkm hajmga ega, surtmada zanjirsimon joylashadi, xarakatsiz, spora
hosil gilmaydi, ayrim turlari makrokapsulaga ega, gramm ).

OSTIRILISHI: Aerob, fakultativ anaerob. Optimal o ‘sish temperaturasi
37°S, o'sish diapozoni 20-40°S, enterokokklar uchun 10-45°S. Qandlik,
gonlik, zarbodlik va assit suyuqligi qo ‘shilgan muhitlarda yaxshi o ‘sadi.
Muhit sharoiti 7,2-7,4 ga teng bo ‘lishi kerak. Qattiq muhitlarda mayda, tiniq
bo ‘Imagan, biroz kulrangroq yoki og-kulrang, donador koloniyalar hosil
giladi. Qonlik agarda, streptokokklar turlariga garab quyidagi koloniyalarni
hosil giladi:

Atrofida gemoliz zonasi hosil bo ‘lgan koloniyalar. Bunday koloniyalarni
asosan betta gemolitik streptokokklar hosil giladi.

Gemoglobinni metgemoglabinga aylanishi natijasida atrofida diametri 1-2
mm keladigan yashil rang zona hosil qilib o‘sadigan koloniyalar.

Eritrotsitlarni o‘zgartirmagani uchun rangsiz holdagi koloniyalar. Bunday
koloniyalarni gemolitik bo‘lmagan streptokokklar hosil giladi.

Streptokokklar gandlik bulonlarda probirka devoriga yopishgan holda
yoki probirka tagida mayda donador cho‘kma holida o‘sadi. Ayrim hollarda
bulonni loyqalantirib o‘sadi.

FERMENTATIV XOSSALARI: Streptokokklar jelatinani suyultir-
maydi, nitratlarni nitritlarga gaytarmaydi. Sutni ivitadi, fibrinni eritadi,
glyukoza, maltoza, laktoza, saxaroza, mannit (ayrim hollarda), salitsinni
kislota hosil gilib parchalaydi.

TOKSIN HOSIL QILISHI: Patogen streptokokklar har xil ta’sir
giluvchi ekzotoksin ajratadi:

Gemolizin

Leykotsidin

Nekrotoksin

Letal (o‘ldiruvchi) toksin
Eritrogen toksin

Bundan tashqari streptokokklar patogenlik fermentlarini ham hosil
giladi, bularga: gialuronidaza, streptokinaza, fibrinolizin, proteinaza, amilaza,
lipaza va boshqalar kiradi. Y Ana spetsifik bo‘lgan termostabil endotoksin
ham hosil giladi.

ANTIGEN STRUKTURASI: Bir necha xil antigenlarga ega va
antigenlari bo‘yicha quyidagi serogruppalarga bo‘linadi: A, V, S, D, E va
boshqgalar. Antigenlar hujayra devori tarkibidagi polisaxarid komponentidan
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iborat bo‘lib, guruh spetsifikligiga ega. A seroguruhiga kiruvchi ayrim
streptokokklarda garama-qarshi (perekrest) ta’sir qiluvchi antigenlar mavjud.

KLASSIFIKATSIYASI: Streptokokklar qonli agarga bo‘lgan

munosabatiga qarab quyidagi guruhlarga bo‘linadi:
“Beta”-gemolitik streptokokklar-koloniyasi atrofida gemoliz zonasini hosil
qilib o‘sadi (yuqoriga qarang).
“Alfa”-gemolitik streptokokklar-koloniya atrofida kuchliroq yashil zona hosil
qilib o‘sadi.
Gemolitik bo‘lmagan streptokokklar.

EKOLOGIYASI VA TARQALGANLIGI: Streptokokklar tabiatda

nihoyatda keng tarqalgan. Ekologik belgilariga ko‘ra streptokokklar
quyidagicha bo‘linadilar:

Fagat odamlarda kasallik chagiruvchi patogen streptokokklar — Str. pyogenes.

Odamlar va hayvonlar uchun patogen va shartli patogen bo‘lgan
streptokokklar — Str. agalacticae, Str. faecalis va boshgalar.

Odamlar uchun shartli patogen bo‘lgan streptokokklar — Str. salivarisus. Str.
mitis va boshqalar.

Hayvonlar uchun shartli patogen bo‘lgan streptokokklar.
Saprofit streptokokklar — Str. lactis va boshqalar.

CHIDAMLILIGI: Past temperaturada uzoq vaqt saglana oladi,
quritishga chidamli, yiringda, balg‘amda oylab saglana oladi. 70°S gacha 1
soatda halok bo‘ladi. Fenolning 3-5% li eritmasida 15 dagigada halok
bo‘ladi.

HAYVONLAR UCHUN PATOGENLIGI: Patogen streptokokklarga

yirik va mayda shoxli hayvonlar, ot, cho‘chqa, it, mushuk va boshqalar sezgir
bo‘ladilar.

KASALLIKNING  PATOGENEZI:  Streptokokklar  chagirgan
kasalliklarning patogenezida bir vaqtning o‘zida bakteriyaning o‘zining ham
va uning toksinining ham ahamiyati bor. Kasallikning rivojlanishida
mikroorganizmlarning holati va sezgirligi alohida o‘rin tutadi. Kasallik
ekzogen va endogen yo‘llar bilan chagqirilishi mumkin. Ekzogen holda
streptokokklar asosan havo-tomchi orgali va teri hamda shillig gavatlarning
butunligi buzilganda organizmga tushadi.

PNEVMOKOKKLAR

DIPLOCOCCUS PNEUMONIA — birinchi bor 1871 yilda R.Kox, 1875 yilda
E.Klebs, L.Paster, SH.SHomberlen va E.Ru tomonlaridan 1881 yilda kashf
gilingan bo‘lib, 1885 vyilda K.Frengel va 1886 vyilda A.Veykselbaum
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tomonlaridan kasalning balg‘amidan toza kultura ajratib olingan.
Lactobacillaceae oilasiga mansub.

MORFOLOGIYASI: Lansetsimon yoki biroz cho‘zinchoqroq kokklar
bo‘lib, diametri 0.5-1.25 mkm, juft bo‘lib joylashgan, ayrim hollarda qisqa
zanjir hosil giladi. Odam va hayvon organizmida kapsula hosil giladi, gr (+),
harakatsiz, 0‘zi mustagqil kapsula hosil qilmaydi.

O‘STIRILISHI: Aerob,fakultativ anaerob. Optimal o‘sish t°si 37°S.
Diapazon 28-42°S. 25°S da o‘smaydi. Oddiy muhitlarda qiyin o‘sadi. Assitlik
va zardoblik agarlarda Ph 7,2-7,6 bo‘lganda yaxshi o‘sadi, diametri 1 mm
keladigan mayda kalloniyalar hosil giladi, 2 kundan keyin kalloniyalar
kattalashadi, kalloniyalarni o‘rtasi puchayib, chekkalari ko‘tarilib qoladi.
Qonli agarda mayda, yumaloq, atrofi bir tekis nam (sochnsiy) kalloniya hosil
giladi. Qonli bulonda loyga va cho‘kma hosil qilib o‘sadi. Bulonda 0,2%
glyukoza qo‘shilsa yaxshi o‘sadi. Sun’iy mubhitlarda o‘stirilganda kapsula
hosil qilmaydi, agarda bu muhitga hayvon ogsili qo‘shilsa kapsula hosil qilib
o‘sishi mumkin. Tashqi mubhit ta’sirida pnevmokokklar M-formadin, S va R-
formaga o‘tishi mumkin.

FERMENTATIV XOSSASI: Jelatinani suyultirmaydi, indol hosil
gilmaydi, nitratlarni nitritlarga qaytarmaydi, sutni ivitmaydi, saxaroza,
glyukoza, maltoza, laktoza, inulin, radginoza, salitsinlarni parchalaydi.
Virulentlik pnevmokokklar o‘tsuyuqligi va nordon o‘t tuzlarida erib ketadi.
Inulinni parchalashi, o‘t va o‘t tuzlarida erib ketishi ularni streptokokklardan
differensiatsiya gilishda mihim ahamiyat kasb etadi.

TOKSIN HOSIL QILISHI: Endotoksin ajratadi. Kuchsiz ta’sir
giluvchi gemotoksik, fibrinolitik va leykotsitlarni parchalovchi toksin ham
hosil giladi. Pnevmokokklarning virulentligi ularning kapsulasiga bog‘liq
bo‘lib, ular fagotsitoz va qonning bakteriotsid xususiyatini kamaytiradi.
Virulentlik pnevmokokklarning kapsulasida maxsus komponent “antifagin”
bo‘lib, ular o‘zlari toksigenlik xususiyatiga ega emas, lekin ular virulent
bo‘lmagan pnevmokokklarga qo‘shilsa, ularda fagotsitozga chidamlilik
xususiyati paydo bo‘ladi. Antifagin issiqda chidamli bo‘lib, 80-100°S gacha
qizdirilsa chidaydi. Pnevmokokklardan antifagiga o‘xshash “virulin”
moddasi ajratib olingan.

ANTIGEN TUZILISHI VA KLASSIFIKATSIYASI: Pnevmokokklar
o‘zlarida, ya’ni kapsulasida polisaxarid kompleksini tutadi va ularni tipga xos
spetsifikligi va virulentligi qiz kompleksiga bog‘liqdir. Proteinlik antigeni
barcha tiplari uchun umumiy bo‘lib, bu antigen protoplazmada joylashgan, u
mikrobni spetsifikligi va virulentligini belgilaydi.

Serologik jihatdan pnevmokokklar 80 dan ortig tipga ega bo‘lib, har
qaysisi faqat o‘zining spetsifik zardobi bilan agglyutinogen reaksiyasiga
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Kirishadi. SHulardan 1, 2, 3 tiplari odamlar uchun patogen. Pnevmokokklar
antigenlik  xususiyatini  osonlikcha o‘zgartiradi. Agarda 2-tipdagi
pnevmokokkni 3-tip bilan birga o‘stirsa, u holda 2-tipning barcha xususiyati
transformatsiya yo‘li bilan 3-tipga o‘tadi, ya’ni xossalari DNK orqali o*tadi.

CHIDAMLILIGI: Qurigan balg‘amda 2 oygacha saqlanadi. Sun’iy
muhitlarda 7-8 kun saglanadi, 50-60°S da 20 minutda o‘ladi, 3% li fenolda 1-
1,5 minutda o‘ladi, o‘t suyuqligi va o‘t tuzlariga ham sezgir.

HAYVONLAR UCHUN PATOGENLIGI: Qishlog xo‘jalik
hayvonlarida yosh buzoqlar, cho‘chqa bolasi, qo‘zichoqglar tez kasallanadi.
Laboratoriya hayvonlaridan og sichqon va quyonlar hamda dengiz cho‘chqasi
sezqir.

ODAMDAGI KASALLIK VA PATOGENEZI: Pnevmokokklarning
1, 2, 3 tiplari ekzogen, qolgan barchasi endogen yo‘l bilan yugadi.
Organizmning qarshiligi pasayganda ko‘proq kasallik kelib chigadi.
Pnevmokokklarning 3 ta tipi keltirib chigaradi. Boshga patologik jarayonlarni
ham keltirib chigarishi mumkin: sepsis, meningit, bo‘g‘imlarni yallig‘lanishi,
endokardit, otit, peritonit, renit, gaymorit va h.k.

Ammo pnevmoniya stafilokokklar, streptokokklar, influensa
tayoqgchalari, xlamidiyalar, gripp virusi va boshga mikroorganizmlar
tomonidan ham chagirilishi mumekin.

IMMUNITETI: Kuchsiz va qisqa muddatlik. Pnevmokokklar
organizmni sensibilizatsiya holatiga olib keladi. Kasallikka mo’nelik

organizmning umumiy holatiga bohlig.

LABORATORIYA DIAGNOSTIKASI: Tekshirish uchun bolg‘am,
orga miya suyuqligi, murdadan material olinadi va bu materiallar ustidan
quyidagi tekshirishlar olib boriladi:

Bakterioskopik — materialdan surtma tayyorlab, gramm usulida bo‘yab
ko‘rish, gramm (+) kapsulali pnevmokokklar topiladi.

Bakteriologik — sof kultura ajratish va xossalarini o‘rganish.
Ajratilgan kulturani antibiotikga sezgirligini aniglash

Serologik — pnevmokokklarning tiplarini agglyutinatsiya reaksiyasi
orgali aniglash.

DAVOSI: Antibiotiklar, sulfanilamidlar.
PROFILAKTIKASI. Umumiy sanitar qoidalariga rioya qilish.
MENINGOKOKKLAR.

MENINGOKOKKLAR: Meningokokk (Neisseria
meningitidis)meningit kasali bilan og‘rigan bemorning orga miya
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suyugligidan ajratib olingan va 1887 yilda A.Veykselbaum tomonidan
batafsil o‘rganilgan

Klassifikatsiyasi bo‘yicha meningokokklar Neiseria avlodiga (rod) va
Neiseriaceae oilasiga mansubdir.

MORFOLOGIYASI: Meningokokklar kofe donasini eslatuvchi, juft
holda joylashgan, diametri 0,6-1,0 mkm keladigan kokklardir. Spora va
kapsula hosil qilmaydi, xivchinga ega emas, yiringlimaterialda ko‘pincha
leykotsitlarning ichida joylashgan bo‘ladi. Kulturadan tayyorlangan
surtmalarda mayda yoki yirik, bittadan, juft holda va 4 tadan joylashgan
holda ko‘rinishi ham mumkin. Gr (-), lekin ayrim hollarda gr(+) ni ham
ko‘rish mumkin. Diplokokklar.
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O‘STIRILISHI: Aerob, oddiymuhitlardao‘smaydi, Ph 7,2-7,4. zardob,
assilsuyugligigo‘shilganmuhitlardamayda,  tinignozik, = diametri ~ 2-3
mmbo‘lgankoloniyalarhosilgiladi. Zardobli bulonda loyga va cho‘kma hosil
giladi, 3-4 kun o‘tgandan so‘ng esa bulon yuzida parda hosil qilib o‘sadi.
Ayrim hollarda adaptatsiya natijasida oddiy muhitlarda ham o‘sishi mumkin.

FERMENTATIV XOSSASI: Jelatinani suyultirmaydi, sutni ivitmaydi,
glyukoza, maltozani — (K*) kislota hosil gilib parchalaydi.

TOKSIN HOSIL QILISHI: Meningokokklar ekzotoksin va endotoksin
xususiyatiga ega bo‘lgan toksik modda hosil giladi. Bakteriya hujayrasi
parchalangandan keyin ulardan endotoksin ajralib chigadi. Meningokokk
toksinini bakteriya hujayrasini (dist. suv) bilan yuvib olish mumkin,

ANTIGEN TUZILISHI VA KLASSIFIKATSIYASI: Antigen tuzilishi-
da 3 ta fraksiya aniglangan: umumiy hisoblangan uglevodlik (S),
gonokokklar va 3 tipidagi pnevmokokklarda uchraydigan proteinlik (R)
hamda 1 va 2 tipi. Meningokokklarda tur ichidagi o‘zgarishlar mavjud.

CHIDAMLILIGI: CHidamsiz. Quritishga, yuqori t°-ga chidamsiz. 60° S
va 10 minutda o‘ladi, 80° S da 2 minutda o‘ladi, 1% li fenol eritmasida 1
minutda o‘ladi. Past temperaturada nihoyatda chidamsiz, shuning uchun
patologik material iliq holda laboratoriyaga yuborilishi kerak.

HAYVONLAR UCHUN PATOGENLIGI: Tabiiy sharoitda hayvonlar
kasallanmaydi. Laboratoriya sharoitida maymanlarni kasallantirish mumkin.

ODAMLARDA KASALLIK VA UNING PATOGENEZI: Kasallik
manbai — kasal odam va kasal tashuvchi. Kasallik havo-tomchi yo‘li bilan
yugadi. Mikrob avvalo burun-xalqumda joylashib, so‘ng limfa va qonga o‘tib
bakteriemiya holatini paydo qiladi, keyin miya po‘stlog‘iga kirib joylashadi
(meningokokklar bosh miya to‘sig‘idan o‘tish xususiyatiga ega).
Meningokokklar miya po‘stlog‘ida va orqa miyada o‘tkir yiringli
yallig‘lanishni keltirib chigaradi. Kasallik o‘tkir holda yuqori t°bilan
boshlanadi: simptomlari — qayt qilish, orqga ensa muskulini tortishib og‘rishi,
kuchli bosh og‘rishi va terida o‘ta sezgirlik kuzatiladi.

Kalla ichi bosimini oshishi natijasida bosh miya nervlarining falaji
kuzatiladi. Bemorning ko‘z qorachig‘i kengayib, akkomodatsiya buziladi.
Orga miya suyuqligi loyqalashadi va ko‘p miqgdorda leykotsitlar tutadi, bosim
yugori bo‘lgani uchun orqa miya suyugqligi punksiya qilinganda tizillab, otilib
chigadi. Ayrim hollarda meningokokkli sepsis rivojlanishi mumkin va bu
paytda meningokokklar qonda, bo‘g‘imlarda, o‘pkada uchrashi mumkin.
Asosan meningit bilan 1 yoshdan 5 yoshgacha bo‘lgan bolalar kasallanadi.
Kasallik ko‘pincha ko‘klam va kuz oylarida uchraydi. Organizmning
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garshiligi, mikrobning virulentligi kasallikni kelib chigishida katta
ahamiyatga ega.

IMMUNITETI: Tabiiy immunitet mavjud. Orttirilgan immunitetni
kasallikni keyingina emas, balki hayot davomida meningokokklarni tashib
yurishi davomida ham paydo bo‘ladi. Qayta kasallanish hollari kam uchraydi.

LABORATORIYA DIAGNOSTIKASI: Tekshirish uchun material:
orga miya suyugligi, burun-xulgumdan olingan surtma, qon, murdadan
olingan bo‘lakchalar bo‘lishi mumkin. Bu materiallar ustida quyidagi
tekshirishlar olib boriladi:

Orga miya cho‘kmasidan tayyorlangan surtmani mikroskopda ko‘rish.

Orga miya suyugligi, burun-xalqgum suyuqligi, assit bulon va agarga,
gonli agarga ekilib, ajratilgan kulturani xossalari, fermentativ xossalari,
serologik xossalari o‘rganiladi va burun-xalqumda uchraydigan Kkataral
meningokokklardan (Neiseria catarhalis)farglanadi, differensatsiya gilinadi,
shu jumladan xalgumda uchraydigan saprofitlardan ham. Meningokokklar
maltozani parchalaydi, Neiseria catarhalis parchalamaydi.’

Orga miya suyuqligi bilan pretsipitatsiya reaksiyasi qo‘yiladi.
DAVOSI: Antibiotiklar, sulfanilamidlar.

PROFILAKTIKASI: Umumiy kasalni ajratish, karantin e’lon qilish,
shamollashdan saqglanish va h.k.

GONOKOKKLAR.

Gonorreya va blenorreya qo‘zg‘atuvchisi Neisseria gonorrhoeae, 1879
yilda A.Neyser tomonidan vyiringdan topilgan va 1885 vyil E.Bauman
tomonidan  batafsil o‘rganilgan. Gonokokklar  Neisseria avlodiga
Neisseriaceae oilasiga kiradi.

MORFOLOGIYASI: meningokokklarga o‘xshash, diametri 0,6-1
mkm, juft holdagi loviyasimon (kofesimon) kokk bo‘lib gr(-), hujayra ichi va
tashgarisida joylashadi, spora hosil qilmaydi, xivchini yo‘q, juda
o‘zgaruvchan (polimorf). Antibiotiklar ta’sirida tez o‘zgaradi — kattalashadi,
gr(+) bo‘lib goladi.

O‘STIRILISHI: Aerob, oddiy muhitda o‘smaydi. Odam organizm
hujayrasida, ogsil tutuvchi muhitlarda (gon, zardob, ogsil suyugligi
qo‘shilgan) yaxshi o‘sadi. Muhiti Ph 7,2-7,6, optimal o‘sish t°si 37° S.

25 va 42° S da o‘smaydi, namlikni yaxshi ko‘radi, yaxshi ko‘rgan
mubhitlari — assitlik agar va bulon, tuxum sarig‘i qo‘shilgan muhit. Qattiq

7Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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mubhitlarda yumalog, tiniq, diametri 1-3 mm ga teng koloniya hosil qilib
o‘sadi. Assitlik bulonda bir necha kundan so‘ng cho‘kmaga tushuvchi parda
hosil qilib o‘sadi.

FERMENTATIV XOSSASI: fagat glyukozani K hosil qilib
parchalaydi. Fermentativ jixatdan aktiv emas.

TOKSIN HOSIL QILISHI: Ekzotoksin hosil gilmaydi. Bakteriyani
parchalanishida endotoksin ajralib chigadi, u hayvonlar uchun ham zaharlidir.

ANTIGEN TUZILISHI VA KLASSIFIKATSIYASI:  Antigen
strukturasi protein va polisaxarid fraksiyalari bilan bog‘liq. Gonokokklarning
7 ta gruppasi mavjud bo‘lib, ulardan 4 tasi gruppospetsifik — A, V14, S, D va
3 tasi tipospetsifik — E, F, D antigenlarga ega. Vi4 va D antigenlari
gonokokklar va meningokokklar uchun umumiy bo‘lib hisoblanadi.

CHIDAMLILIGI: Past t°ga nihoyatda chidamsiz. Quruglikda ham
chidamsiz. Nam buyumlarda 1 sutkagacha saqlanadi. 56° S da 5 minutda
o‘ladi. Nordon azot-kumushning 1:1000 va fenolning 5% li eritmalarida bir
necha daqiqada o‘ladi.

HAYVONLAR UCHUN PATOGENLIGI: Hayvonlar uchun patogen
emas.

ODAMLARDA KASALLIK VA PATOGENEZI: Kasallikning manbai
faqat kasal odam. Kasallik jinsiy aloga orqali, ba’zan kasal ishlatgan
buyumlar orqali (sochiq, machalka) yuqadi. YUgqish yo‘li uretra va bachadon
bo‘yni shilliq qavati orgali. Ayollarda bachadon, bachadon naylari,
tuxumdonning yallig‘lanishi, qizlarda vulvovagenit kuzatiladi. Erkaklarda
urug‘ning, prostat bezini yallig‘lanishi (prostatit), ko‘pincha surunkali
yallig‘lanish kuzatiladi. Bachadon bo‘ynidan gonokokklar to‘g‘ri ichakka
ham o‘tishi mumkin. Noto‘g‘ri davolash va davolanish natijasida kasallik
bo‘g‘imlarda, endokardga o‘tishi va qonga o‘tib “sepsis” chaqirishi mumkin.
Kasallik surunkali holga ham o‘tishi mumkin. Gonokokklar gonorreyali
kon’yuktivit, kattalar va yangi tug‘ilgan chaqaloglarga ‘blennorreya”ni
chagirishi mumkin.

IMMUNITETIL: Tug‘ma immmuniteti yo‘q. kasallikdan so‘ng
ham immunitet qolmaydi. Kasalning gonida antitelolarni (agglyutinin,
pretsipitin, opsonin, KB-chi tanachalari) topish mumkin, lekin ular
organizmni kasallikdan himoya gilmaydi. SHuning uchun ham kasallikda
tana haroratini ko‘tarilishi bilan organizmning umumiy qarshiligi ham
ko‘tariladi.

LABORATORIYA DIAGNOSTIKASI: Mikroskopik tekshirish
uchun uretra, qgin, vulva, bachadon bo‘ynidan, prostatadan, to‘g‘ri ichak
shilliq pardasidan, kon’yuktivadvn, spermadan, siydik cho‘kmasidan material
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olinadi. Surtma Gramm usuli va Leffler usuli metil ko‘ki (sinkasi) bilan
bo‘yab tekshiriladi. Natija chigmasa, u holda olingan materiallarni sof
kulturasini olish uchun ekiladi. Kasallikning surunkali va asoratli darajalarida
KBR-Borde-Mantu va allergik sinama qo‘yiladi.

DAVOSI: Antibiotiklar: penitsillin, gentamitsin, polimiksin va
sulfanilamidlar — streptocidi, norsulfasoli, sulfacili yoki pronilin yuborish.

PROFILAKTIKASI: Umummiy sanitar qoidalarga rioya qilish. YAngi
tug‘ilgan chaqaloglar ko‘ziga 2% li kumush nitrat eritmasidan tomiziladi.
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10-Bo‘lim: Yuqumli ichak kasalliklari. (ichak tayoqchasi).
Ovgatdan zaharlanishni keltirib chikaruvchi mikroorganizmlar:
salmonellyoz, botulizm

Reja
1.  Salmonellezlar qo‘zg atuvchilarining umumiy xarakteriyatikasi.
2. SHigellezlarning morfologiyasi, kultural biologik xossalari.
3. Dizenteriyaning patogenida laboratoriya diagnostikasi va
profilaktikasi
Tayanch iboralar:Ploskirev, Vismut-sulfit agar,Veterenar-sanitar
nazoratini
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10.1 SALMONELLEZLAR QO‘ZG‘ATUVCHILARINING
UMUMIY XARAKTERIYATIKASI

Salmonellalar avlodiga morfologik, kultural va fermentativ
xususiyatlari jihatidan paratif V qo‘zg‘atuvchisiga o‘xshash bo‘lgan ko‘pgina
salmonella turlari va tiplari kiradi.

1885 yilda Amerikada D. Salmon cho‘chqalardan S.suis ni ajratib
oladi. Bu qo‘zg‘atuvchi uzoq vaqtlargacha cho‘chgalarda toun (chuma)
kasalligini chaqiradi deb hisoblanib kelar edi. Keyinchalik esa bu cho‘chqa
touni kasalligi bilan birga kechadigan infeksiya ekanligi odamlarda esa
toksiko-infeksiyani, ya’ni ovqatdan zaxarlanishni chaqirilishligi aniglandi.

1885 vyilda A.Gertner Saksoniyada toksiko-infeksiya kasalligi tufayli
so‘yilgan sigir go‘shtidan va uni eb o‘lgan odamdan S.hertneri
qo‘zg‘atuvchisini topadi. Bu qo‘zg‘atuvchining dengiz cho‘chgalariga, oq
sichqonlar, qo‘y va echkilar uchun ham patogen ekanligi aniqlandi.

1895 yilda Breslavl shahrida K.Kenshe va 1898 yil Ertirik shahrida

J.Nobel ovqatdan zaxarlanishda S.breslau qo‘zg‘atuvchisining sababchi
ekanligini aniglashdi va uni sof kulturasini ajratib olishdi.
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SHunday qilib salmonellalarning odamlar uchun patogen bo‘lgan va
ovgatdan zaxarlanish holatlarini chigaradigan 100 dan ortiq turlari borligi
aniglandi.  Morfologik tuzilishi bo‘yicha Enterobacteriacei oilasining
vakillariga o‘xshash bo‘lib, ular peritrix xivchinlari tufayli xarakatchandir.

Fakultatif aerob, optimal temperaturasi 37°, oddiy oziq muhitlarida
yaxshi o‘sadi. Fermentativ xossasi. Salmonellalar jelatinani suyultirmaydi,
indol hosil gilmaydi, ko‘pchiligi H2S hosil giladi. Glyukoza, maltoza, mannit,
saxarozalarni kislota va gaz hosil qgilib parchalaydi.

Ekzotoksin hosil gilmaydi. Glyusid-lipit-protein kompleksidan tashkil
topgan endotoksinga ega.

Serologik belgilariga garab salmonellalar bir gancha (35 ta) guruhlarga
bo‘lingan. SHulardan Kaufman-Uayt klassifikatsiyasi bo‘yicha S.enteritidis -
D guruhiga, S tihyimurium — V guruhiga, S.choierae suis — S guruhiga kiradi.
Salmonellalarning klassifikatsiyasi ularning antigen, kultural va biologik
xossalariga garab tuzilgan.

Ovqgatdan zaxarlanishni chagiruvchi salmonellalar tif va paratif
qo‘zg‘atuvchilariga nisbatan birmuncha chidamlik. YUqori tumperaturaga,
osh tuzining yugori konsentratsiyali eritmasiga, ayrim Kislotalarga chidamli,
60-70° da 1 soatda, 8-10% uksus kislotasida 18 soatda halok bo‘ladi. 400
grammlik go‘sht bo‘lagida 2,5 soat gaynatishga chidaydi. Uy temperaturasida
2-3 oy saqglanadi. Endotoksinlari esa qaynatgandan so‘ng ham bir necha soat
saglanib goladi. SHunisi xarakterli salmonellalar bilan zaxarlangan ovqat
mahsulotlarining ko‘rinishi ham, hidi ham buzilmaydi.

Odamlar uchun patogen bo‘lgan salmonellalarning ko‘pchiligi
ko‘pchilik hayvonlar ichida, ya’ni yirik shohli hayvonlar, cho‘chga va
jo‘jalar orasida ko‘p tarqalgan va ularda turli kasallar chaqiradi. Laboratoriya
hayvonlaridan oq sichqonlar salmonellalarga sezgir. Kasal hayvonlar
go‘shtidan, kasal tovuq tuxumlaridan tayyorlangan ovqatlar kasallik manbai
bo‘lib hisoblanadi.

Salmonellalar bilan zararlangan ovqatlarni iste’mol qilish kasallikning
kelib chiqishiga sabab bo‘ladi. Ayniqsa kasal hayvon, qushlar va ularning
tuxumlaridan tayyorlangan ovqatlar ko‘proq kasallikka sababchi bo‘ladi.
salmonellalar ovqat bilan ganchalik ko‘p tushsa u tez ko‘payib shunchalik
ko‘p o‘ladi va ulardan ko‘plab endotoksin ajralib chiqadi. Oshqozon ichak
traktidan endotoksin qonga o‘tadi va bir necha soatdan so‘ng kasallik
belgilari asosida o‘tadi. Kasallik faqat zararlangan ovqatlardan emas, balki
kasal odamlardan va kasal tashuvchilardan ham yugadi. Bunday hollarda
kasallik ko‘proq yosh bolalar orasida uchraydi. Bolalarda salmonellez
dispepsiya, enterokolit, qorin tifi ko‘rinishida o‘tadi va ko‘pincha
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septitsemiya va bakteriemiya holatini chaqirib, ba’zan surunkali dizenteriya
deb noto‘g‘ri tashhis qo‘yiladi.

Salmonellalarning endotoksini ichak shilliq gavatining va limfatik
sistemaning himoya qilish gobiliyatini ham ishdan chigaradi va natijada
bakteriyalarning qonga o‘tishiga zamin vyaratiladi va bunday hollarda
kasallikning birinchi soatlaridayoq gonda bakteriyalar topiladi. Kasallik
asosan 4-5 kun davom etadi.

Kasallikdan so‘ng kuchsiz va qisqa muddatli immunitet hosil bo‘ladi.
Kasal bo‘lib o‘tgan odamlar qonida agglyutininlar, pretsipitinlar,
bakteriolizinlar va boshqa antitelolar topiladi. Salmonellalarning bir serovari
bilan chaqirilgan kasallikdan so‘ng boshqa serovarlariga immunitet hosil
bo‘lmaydi, ya’ni qgarama-garshi immunitet mavduj emas.

Ovaqat goldiglari, buyumlardan olingan chayindilar, kasalning axlati,
qusugi, oshqozon yuvilgandagi suv, qon, siydik, o‘likdan olingan materiallar
oziq mubhitlarga ekilib (Endo, Ploskirev, Vismut-sulfit agar va h.k.) sof
kultura ajratib olinadi va ularning kultural, serologik va biologik hossalari
o‘rganiladi, ya’ni turlari va serovarlari aniglanadi. Ayrim hollarda ajratilgan
kultura yoki ovqat qoldiglari bilan biologik probalar qo‘yiladi. Retrospektiv
diagnoz qo‘yish uchun kasallikning 8-10 kunlarida rekonvallessentlarning
gon zardobi bilan asosiy qo‘zg‘atuvchilarning diagnostikumlari bilan Vidal
reaksiyasi qo‘yiladi.

Antibiotiklar-streptomitsin, levomitsin, xlortetrotsiklin va tetroatseklin,
oshgozonni yuvish, glyukoza va fiziologik eritmalar quyish yaxshi natija
beradi.

Veterenar-sanitar nazoratini kuchaytirish, ya’ni go‘sht va go‘sht
mahsulotlarini doimiy tekshirib turish, ozig-ovgat sohasida ishlovchilarni
bakteriya tashuvchilikka tekshirib turish va h.z. Ayrim hollarda ovgatdan
zaxarlanish shartli patogen mikroblari tomonidan ham chagirilishi mumkin
(proteus morgani, Pr. miriabilis, Pr. rettgeri, Pr. incostans, E.Coli va b.).

Salmonellalar ko‘pchilik hollarda bolnitsa ichi kasalligini ham
chagiradi. Bunda S.tiphymirium ko‘proq uchraydi va ayrim hollarda
S.heidelberg, S.derby, S. Haifa, S. Wien va boshgalar gatnashadilar. Bu
salmonellalar  barcha  xususiyati jihatidan yuqorida  ko‘rsatilgan
salmonellalardan farq gilmayd?i.

YOsh bolalarda bolnitsa ichi kasalligi uzoqroq davom etadi va og‘irroq
kechadi, ularda og‘ir intoksikatsiya va oshqozon-ichak traktining kuchli
shikastlanishi kuzatiladi. Bolalarda salmonellez intoksikatsiyasi natijasida

8Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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modda almashinuv va gipotalamus ishi buziladi. Emizikli bolalarda ko‘p suv
va tuz yo‘qotishlari natijasida toksikoz va suvsizlanish holatlari kuzatiladi.
YOsh bolalarda aynigsa stafilokokkli viruslar, esherixiyalar chagirgan
kasalliklarga yoki pnevmoniyaga salmonellez qo‘shilsa ularda sepsis yoki
meningit rivojlanib kasallik nihoyatda og‘ir o‘tishi mumkin.

Laboratoriya  diagnostikasi,  davosi,  profilaktikasida  boshga
salmonellalardan farqi yo‘q.
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11-Bo‘lim:Xavo - tomchi orqali yuquvchi infeksiya. (Korinebakterii, ,
mikobakterii)
Reja:

Patogen korinobakteriyaning toksinomik o‘rni.
Patogen mikobakteriyalar ekologiyasi va umumiy xarakteristikasi.
Difteriya va sil kasallik qo‘zg‘atuvchilari, biologik xususiyatlari.
Qo‘zg‘atuvchilarning yuqish yo‘llari.
Kasalliklarini laboratori diagnostikasi va profilaktikasi.
Sil qo‘zg‘atuvchilari, ularning biologik xususiyatlari va yuqish yo‘llari.
Sil kasalliklarining mikrobilogik diagnostikasi va tuberkulin-ning
xarakteristikasi.

8. Sil kasalliklarining maxsus davosi va profilaktikasi.
Tayanch iboralar:Difteriya.Gravis.Mitis.Sil-Nilsen usuli.

NogakowdPE

Corynebacterium urug‘i gram musbat tayoqchasimon bakteriyalardan tashkil
topgan bo‘lib, ular spora hosil qilmaydi, xarakatsiz. Tayoqgchasining chetida
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metoxromatik kriptalar joylashgan. (Babej-Ernst yoki valyutin donachalari).
Korinobakteriyalar sitoplazmasida valyutindan tashgari lipid va kraxmal
Kiritmalari ham bor.

Korinobakteriyalar urug‘ining 20 ga yaqin patogen, shartli-patogen,
nopatogen turlari mavjud.

Difteriya qo‘zg‘atuvchisi — Corynebacterium diphtheriae ni 1883-84
yillarda Klebs va Leffler kashf etgan. E.Ru va A. lersen esa bakteriya
ekzotoksinini ajratib olishga muvaffaq bo‘lganlar. Fransuz olimi G.Ramon
ekzotoksin kuchini formalin ta’sirida kamaytirib, kuchsizlantirilgan toksin,
ya’ni anatoksin olishga muvaffaq bo‘ldi va uni kasallikning oldini olish
uchun amaliyotga tatbiq qildi (1923 y.).

Cor. diphtheriae coryna lotincha so‘z bo‘lib, to‘g‘nog‘ichsimon, diphteniae
esa parda, qobiq degan ma’noni anglatadi.

Cor. Diphtheriae — to‘g‘ri yoki bir oz bukilgan gram musbat tayoqcha
bo‘lib, uzunligi 1-8 mkm, eni 0,3-0,8 mkm. Bu bakteriyalarning xarakterili
belgisi  polimorfizm  (tipik tayoqchalaridan tashgari uzun, Kalta,
tarmoqlanadigan, noksimon formalarining bo‘lishi), metaxromatik granula
(valyutin donalari birmuncha to‘qroq bo‘yalganligi uchun tanasining bir tekis
bo‘yalmasligi) va tayoqchalarning surtmada kerilgan panja barmogqlari,
to‘gqmoq to‘dalari  ko‘rinishida  bir-biriga  nisbatanburchak  ostida
joylashuvidir. Gram musbat. Neysser usuli bo‘yicha bo‘yalganida valyutin
donalari yaxshi ko‘rinadi: bakteriyalar tanasi sariq rangga, valyutin donalari
esa to‘q ko‘k rangga bo‘yaladi.

Difteriya bakteriyasi aerob yoki fakultativ anaerob nafas oladi, ular 37°
S (chegarasi 15-40°S) haroratda, rN 7,2-7,6 bo‘lganda ogsillar (ivitilgan
zardobli) agarli muhitlarda va qandli bulonlarda yaxshi o‘sadi. Ru va Leffler
mubhitlaridagi koloniyalari gavariq yaltiroqdir, ularning o‘sishi shagren teriga
o‘xshab ketadi. Marten bulonida parda ko‘rinishida o‘sishi xarakterlidir.

Kultural, bioximiyaviy va boshga xossalariga qgarab difteriya
tayoqchalarining 3 - biovari tafovut qilinadi: gravis, mitis, intermedius.
Gravis tipi telluritli muhitlarda yassi, dumaloq, chetlari tishsimon, kulrang
gora rangli koloniyalar hosil giladi. Mitis tipining koloniyalari birmuncha
mayda, qavariq, yaltiroq, silliq, qora rangda bo‘ladi. Intermedius tipi oraliq
holatni egallaydi. S vaR tip koloniya hosil giladi.

Difteriya glyukoza, maltoza, levulyozani kislota hosil gilib parchalaydi.
Nitratni nitritlarga gaytaradi, kaliy telluritni sulfid telluritga aylantiradi. SHu
sababli telluritli agarda qora yoki kulrang koloniyalar hosil bo‘ladi.

Difteriya bakteriyalari kuchli ekzotoksin hosil giladi, bu toksin
organizmga yuborilganda yurak muskuli, buyrak usti bezlari va pereferik
nerv sistemasini tanlab shikastlaydi.
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Toksin kuchi dengiz cho‘chqalarida aniqlanadi va hayvonni 3-4 Kkun
mobaynida o‘ldiradigan eng kam dozasi (D/t) bilan o‘lchanadi. Difteriya
toksini kam chidamli, 60°S da quyosh nuri va har xil ximiyaviy moddalar
ta’sirida oson parchalanib ketadi. 0,3-0,4% farmalin ta’sirida va 40°S da bir
oy mobaynida zaharsiz birikma - anatoksinga aylanadi. Anatoksin
immunogen xossalarni saqlab qoladi, shunga ko‘ra undan odamlarni
immunlash uchun foydalaniladi.

Difteriya tayoqchalari gialuronidaza, neyrominidaza, fibrinolizin
fermentlarini ham hosil giladi, bular bakteriyalarning toksigenligini yanada
oshirib, to ‘qimalar orasida tarqalishini ta 'minlaydi.

Difteriya tayoqchalarini antigen tuzilishi murakkab, u joylashgan
bakteriya hujayra devori ko‘p qavatli, shuning uchun qalinroq va boshqa
gram musbat bakteriya hujayra devoridan farg giladi. Hujayra devorining
yuza gavati temperaturaga chidamsiz, tipga xos ogsil antigan joylashgan. Bu
antigen bo‘yicha difteriya korinobakteriya 58 ta serologik variantlarga
bo‘linadi, korinobakteriyalarda 19 xil fagotiplar bo‘lib, ular yordamida
infeksiyaning manbai aniqglanadi, hamda kulturalarni identifikatsiya qgilishda
foydalaniladi.

Difteriya bakteriyalari past temperaturaga ancha chidamli, ular turli
buyumlarda 15 kungacha, sut va suvda 6-20 kungacha, kuz va bahorda esa
buyumlarda 5,5 oygacha, bemordan olingan materialda ham uzoq saglanadi.
YUgqori temperaturalar ta’siriga sezgir: qaynatilganda o‘sha zahoti, 60°S da
10 minut davomida o‘ladi, dezinfeksiyalovchi moddalar ta’sirida tez halok
bo‘ladi. Hayvonlar tabiiy sharoitda difteriya bilan kasallanmaydi.
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Patogenezi. Difteriya mikroblarining kirish darvozasi burun-xalqum,
ba’zan ko‘z, jinsiy organlar shilliq pardalari, teri va jaroxatlardir. Infeksiya
manbai bemor yoki bakteriya tashib yuruvchi odam hisoblanadi.

Kasallik kuz-qishda ko‘proq uchraydi. Difteriya korinobakteriyalari
kirgan joyida mahalliy yallig‘lanish rivojlanib parda hosil bo‘ladi.

Kasallik patogenezida gistotoksin muhim ahamiyatga ega, chunki u
bemorlardagi ogsil sintezini to‘xtatadi, transferaza fermentining faoliyatini
kamaytiradi.

Difteriya tayoqchasining toksini qonga so‘rilib, organizmning umuman
qattiq zaxarlanishiga sabab bo‘ladi va yurak muskuli, buyrak usti bezlari,
nerv hujayralarini tanlab shikastlantiradi. Bo‘g‘ilib qolish yoki yurakning
falajlanishidan odam o°‘lib ketishi mumkin.

Difteriya bilan kasallangandan so‘ng antitoksik immunitet paydo
bo‘ladi.

Laboratoriya tashxisi.Difteriya pardasi burun va xalgumdan olingan
surtma tekshirish uchun material bo‘lib xizmat qiladi. Material ikkita steril
paxta tampon bilan olinadi. Tamponning biri ekish uchun ishlatilsa,
iIkkinchisida surtma tayyorlash uchun foydalaniladi. Surtmalar gram, neysser
usulida bo‘yalib, mikroskopda tekshiriladi. Surtmalar differensial diagnostik
muhitlardan biri quyilgan kosachaga ekib ko‘riladi. 37°S da termostatda 24-
48 soat o‘stiriladi. SHubxali koloniyalardan surtmalar tayyorlanib, metilen
ko‘ki bilan bo‘yaladi. Sof kulturani ajratib olish uchun alohida yotgan
shubxali koloniyalarning bir gismi zardobli (Ru mubhitiga) ekib ko‘riladi.
Difteriya tayoqgchasining toksin ishlab chigarish-chigarmasligi hozirgi vagtda
(agarda) diffuz pretsipitatsiyalash metodi bilan aniglanadi. Buning uchun
Petri kosachasidagi tarkibida 15-20 % ot zardobi, 0,3% maltoza va 0,03%
sistin qo‘yilgan oziqli agar satxiga, 5000 AE ml tutuvchi bo‘g‘maga qarshi
antitoksinli zardob shimdirilgan 1,5x6 sm kattalikdagi filtr lentasi quyiladi.
Kosachalar 37°S da 30 minut davomida termostatda quritilgandan so‘ng
tekshiriluvchi kulturalar quyilgan qog‘oz parchasi chekkasidan 0,6-0,8 sm
masofada perpendikulyar ekiladi. Kontrol sifatida oldindan toksigenlik
xususiyati ma’lum bo‘lgan kultura ekiladi. Ekmalar 37°S da kelasi kungacha
termostatda saglanadi.

Toksigenlik xususiyatiga ega bo ‘lgan kulturalar o ‘sganda, toksin bilan
antitoksin uchrashgan erda qattiq ozigli muhitda oq chiziglar -
“mo ‘ylovchalar” ko ‘rinishida pretsipitat hosil bo ‘ladi.

Difteriya korinobakteriyasini toksigen va notoksigen shtammlari dengiz
cho‘chqachalari terisi ostiga yoki teri orasiga yuborib, ularning toksigenlik
xususiyatlari aniglanadi.

Profilaktikasi va davosi.Difteriya tarqalishini oldini olish uchun kasallikni
barvaqt aniglash, bemorlarni kasalxonaga yotgizish, dezinfeksiya qilish,
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bolalar o ‘rtasida va bolalar muassasalarida ishlovchi kishilar orasida,
difteriya mikroblarini tashib yurgan odamlarni aniglash zarur.

Spetsifik profilaktikasi difteriyaga garshi aktiv immunitet paydo gilish
uchun difteriya anatoksinini yuborish yo‘li bilan amalga oshiriladi. AKDS
adsorbsiya qilingan ko‘kyo‘tal, difteriya, qogshol vaksinasi va ADS-M-
adsorbsiya gilingan difteriya, qogshol anatoksini bilan emlanadi.

Bemorga klinik belgilariga ko‘ra tashxis qo‘yilgandan so‘ng o‘rtacha
og‘irlikdagi difteriya 5000-15000 XB yoki uning og‘ir shakllarida 30000-
50000 XB antitoksin zardobi yuboriladi.

Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisi

Ko‘kyo‘tal bolalarda uchraydigan o‘tkir yuqumli kasallik bo‘lib, o°ziga
xos kuchli bo‘g‘ilib yo‘tallish bilan kechadi. Ko‘kyo‘tal qo‘zg*‘atuvchisi 1906
yili J.Borde va O.Jangular tomonidan bemordan ajratib olingan. 1937 vyili
ko‘kyo‘talning engil shakli bilan og‘rigan boladan B. pertussis ga o‘xshash
mikroorganizmni Eldring va Kendriklar ajratib olib, unga B. Parapertussis, B.
Bronchiseptica deb nom berdilar.

Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisi kokkobakteriyalar mayda, kalta, tayoqcha
shaklida bo‘lib, ikki uchi bir oz bukilgan, uzunligi 0,5-1,2 mkm, eni 0,2-0,4
mkm. virulent turlarida kapsulasi bor, xarakatsiz. Gram manfiy.

Ko‘kyo‘tal mikrobi qat’iy aerob, oddiy oziq muhitlarida o‘smaydi,
chunki bunda yog‘ kislotalari to‘planib, bakteriyalarning ko‘payishini
to‘xtatadi. Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisini qon aralashtirilgan kartoshka-
glitserinli 25% muhitlarda (Borde-Jangu ozig‘i) ko‘paytiriladi. Hozir yarim
sintetik kazein-ko‘mirli qonsiz agarda (KKA muhit) keng foydalaniladi,
chunki bu muhit arzon va oson tayyorlanadi. Oziq muhitida ko‘kyo‘tal
mikrobi 24-72 soatdan so‘ng mayda, bo‘rtgan, simob tomchilariga o‘xshash
yaltiroq, qora rangli koloniyalar hosil giladi. Ko‘kyo‘tal mikroblari mayda,
diametri 1-2 mm yaltiroq, chetlari tekis bo‘rtgan S-shaklidagi koloniyalar (-
Il f) hosil qilib, o‘ziga xos, ya’ni gomologik immun zardoblar bilan
agglyutinatsiya reaksiyasini beradi.

Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisining eski kulturasi, aksincha yirik, diamtri 3-
4 mm bo‘lgan, chetlari notekis, yassi R-1 shakldagi koloniyalar (I11-1V f)
hosil giladi.

Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisi biokimyoviy xususiyati bo‘yicha faol emas,
gand, ogsil va mochevinalarni parchalamaydi, nitratlarni gaytarmaydi,
katalaza hosil giladi.

Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchisi temperaturaga chidamsiz ekzotoksin ishlab
chigaradi.  Ko‘kyo‘tal  qo‘zg‘atuvchisi  gialuronidaza, letsitinaza,
gemagglyutinlarni hosil giladi va quyon, qo‘y, buzoq va odam qonidagi
zardobni ivitadi.
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Bordotella urug‘iga mansub bakteriyalar O-antigen va turli maxsus
agglyutininlarga ega B.pertussis turiga agglyutinogen-1; parapertussis ga
14,B. Bonchisepticis-12 agglyutininlar xos.

Ko ‘kyo ‘tal va parako ‘kyo ‘tal qo ‘zg ‘atuvchisi fizik va kimyoviy omillar, tashqi
muhitga chidamsiz, quyosh nuri va dezinfeksion moddalar ta’sirida tezda
o ‘ladi. Ko ‘kyo ‘tal bilan tabiiy sharoitda hayvonlar kasallanmaydi.

Ko‘kyo‘tal bilan odatda bolalar og‘riydi. Kasallik tipik simptomlar va
siklik tarzda o‘tishi bilan ta’riflanadi. Ko‘kyo‘tal qo‘zg‘atuvchilari yuqori
nafas yo‘llari orqgali organizmga kirib, traxeya va bronxlar shilliq pardasining
kataral yallig‘lanishiga sabab bo‘ladi.

Kasallikning kataral davri 2 xafta chamasi davom etadi va nafas
bo‘g‘ilib qoladigan darajada tutib turadigan yo‘tal bilan davom etuvchi
konsulsiv (talvasali) davriga o‘tadi, bunda goho har xil tashqi ta’sirotlar
(tovush, bemorni ko‘zdan kechirish, in’eksiya qilish) tufayli yo‘tal tutib
qolaveradi. Konsulsiv davri 4-6 xafta davom etadi va yo‘tal xurujlari qolib
ketganidan keyin sog‘ayishi bilan tugallanadi. Bemorlar, shuningdek sog‘lom
bakteriya tashuvchilar infeksiya manbai bo‘lishi mumkin. Kasallikning
kataral davrini boshidan kechirayotgan bemorlar kasallik yugtiruvchi manba
sifatida aynigsa xavflidir. Kasallikning asosiy o°tish yo‘li havo-tomchi
yo‘lidir. Ko‘kyo‘tal bakteriyalari tashqi muhitda kam chidamli bo‘lgani
uchun buyumlar infeksiya yuqishida rol o‘ynamaydi. Kasallikdan so‘ng
mustaxkam va uzog davom etadigan immunitet gqoladi.

Laboratoriya diagnostikasi uchun bakteriologik usul qo‘llaniladi. SHu
maqgsadda bemordan balg‘am yoki xalqum va burundan shilliq modda olinib
Borde-Jangu, sut-gonli yoki gidrolizat-kazeinli, kazein-ko‘mirli mubhitlarga
ekiladi. Begona mikrofloralar o‘sishini to‘xtatish uchun oziq muhitlarga
penitsillin qo‘shiladi, 3-5 kundan so‘ng oziq mubhitlarda koloniyalar o‘sib
chigadi, so‘ngra ulardan sof kulturaajratib olinib, uning morfologiyasi,
o‘sishi, biokimyoviy, antigenlik va biologik xususiyatlari o‘rganiladi. Teri-
allergik sinamasi ham qo‘llaniladi. Ko‘kyo*tal mikrobni tezda aniglash uchun
tezkor immunoflyuoressent usuldan foydalaniladi.

Kasallikning oldini olish uchun umumiy profilaktika choralari ko‘riladi.
Hozirgi vaqgtda adsorbsiya qilingan ko‘kyo‘tal-bo‘g‘ma qoqshol vaksinalar
(AKDS) bilan bolalar emlanadi. Bu vaksina tarkibida 40 mlrd. o‘ldirilgan
ko‘kyo‘tal mikroblari bo‘ladi. AKDS vaksina bilan bolani 2, 3, 4, 16 oyligida
emlanadi.

Sil qo‘zg‘atuvchisi

Mikobakteriyalar oilasiga sil qo‘zg‘atuvchisi — Mycobacterium
tuberculosis va moxov qo‘zg‘atuvchisi — Micobacterium liprae kiradi.
Mikroorganizmlar hujayra pardasida yog‘-mumsimon moddalar ko‘p
bo‘lganligi uchun ular kislota, spirt va ishqorlarga chidamli bo‘lishi bilan
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ajralib turadi, ularni bo‘yash uchun konsentrlargan bo‘yoqlar va qizdirish
usulidan foydalaniladi (Sel-Nilsen metodi). Bo‘yalgan mikobakteriyalar
qiyinchilik bilan rangsizlanadi. Ularning ko‘pchiligi — tuproqda, ba’zi oziq-
ovgat mahsulotlarida yashovchi saprofitlardir.

Sil qo‘zg‘atuvchisini Mycobacterium tuberculosis 1882 yili R. Kox
kashf etgan.

Morfologiyasi va biologik xossalari.

Mycobacterium lar shu tipik vakillari bo‘lib, kislotalar ta’siriga hammadan
ko‘ra ko‘proq chidaydi. Balg‘am yoki organlardan tayyorlangan surtmalarda
mikobakteriyalar kattaligi 1,5-4x4 mkm keladigan Kkichkina, ingichka
tayoqcha shaklida ko‘rinadi, gram musbat. Sun’ity oziq muhitlarida
tarmoqglanadigan formalar hosil gilishi mumkin. Sil mikobakteriyalari ko‘p
darajada polimorf bo‘ladi: tayoqchasimon, donador, ipsimon, kokksimon,
filtrlanadigan va L- formalari uchraydi.

Patogen mikobakteriyalarning 4 ta tipi tafovut gilinadi.

Mycobacterium tuberculosis (odamlarga xos tipi).
Mycobacterium bovis (xo‘kizlarga xos tipi).

Mycobacterium avium (parrandalarga xos tipi).

Mycobacterium tuberculosismirium (dala sichgonlarga xos tipi).

Sil mikobakteriyalarining hamma tipi morfologik jihatidan bir-biriga
o‘xshash bo‘lib, bir xildagi oziq mubhitlarda o‘sadi. Sil mikobakteriyalari
glitserin qo‘shilgan kartoshkali va tuxumli muhitlarda (Pavlovskiy, Petrov,
Petranyani va Dorse mubhitlarida) shuningdek, sintetik muhitlarda (Soton)
o‘stiriladi. Mikobakteriyalar 8-10 kunda unib chigadi, 3-4 xaftadan keyin
zich oziq mubhitlarida och sariq tusli g‘ubor va suyuq muhitlarda bujmaygan
zich sarg‘ish parda paydo bo‘ladi. rN 7,0-7,4 da optimal o‘sish temperaturasi
37°S. Kox sil mikobakteriyalaridan “tuberkulin” degan zaharli modda olgan,
uning patologik ta’siri faqat infeksiya yuqgan organizmda yuzaga chiqadi.
Tuberkulin allergen xossalariga ega va undan hozir odam yoki hayvonlarga
mikobakteriyalar yuqqanligi allergik reaksiyalar qo‘yilib aniglanadi.

1890 yilda R.Kox tuberkulin preparatini kashf etdi, uni Koxning “eski
tuberkulini” (Alt tuberculin  Koch)ham deyiladi. Bu preparatni sil
mikobakteriyasining 2-2,5 oylik eski glitserinli suyug muhitdagi kulturasini
filtrlab, uning dastlabki hajmini 1/10 gacha quritib olingan. Bu preparatning
kamchiligi hujayralardan ajratib olingan faol fraksiyalar bilan bir gatorda
kultura suyugligidagi ballast pepton, glitserinlarning mavjudligidir.

1937 vyili F.Zaybert quritib tozalangan va 30% ga Yyaqin
polisaxaridlardan tarkib topgan “ tozalangan proteinli derivat” (RRD) deb
ataluvchi yangi tuberkulinni taklif etdi. Bu preparat teri-allergik sinamalarni
quyishda qo‘llaniladi. Sil bakteriyalari yuqqan odamlarga bilak terisiga va
teri orasiga bu preparat yuborilsa, o‘sha erda mahalliy o‘ziga xos reaksiya,
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ya’ni qizarish va infiltrat hosil bo‘lishi kuzatiladi (Pirke va Mantu
reaksiyalari).

Mikobakteriyalarda oqgsil, polisaxarid birikmalari hamda lipid
komponentlari  antigenlik  xususiyatiga ega. Tuberkulin proteidlari,
polisaxaridlar, fosfatidlar kabi omillarga ham qarshi antitelolar hosil bo‘ladi.
Polisaxarid, fosfatid, antitelolarining spetsifikligi KBR, Bilvosita GAR,
geldagi pretsipitatsiya reaksiyalari yordamida aniqlanadi. Bu reaksiyalar
yordamida M. Tuberculosis, M. Bovis, M. Leprae larning antigenlik
xususiyatlari aniglanadi.

Mikobakteriyalar bioximiyaviy xususiyatlari juda faol bo‘lib, ular
ogsillarni parchalaydigan proteolitik fermentlar ishlab chigaradi. Katalaza
faolligiga ega bo‘lib, bu xususiyati 65°S da 30 dagiga davomida yo‘qoladi.
Ular glitserin, spirt, bir gancha uglevodlarni, letsitin, fosfatidlar,
mochevinalarni, zaytun va kanakunjut moylarini ham parchalaydi.

Sil mikobakteriyalari odam yoki hayvon organizmidan tashqgarida
yashash gobiliyatini uzoq saqlab qoladi. Qurigan balg‘amda ular 10 oygacha
yashaydi. 70°S temperaturaga 20 dagiga davomida, gaynatishga esa 5 dagiga
bardosh beradi. 5% li karbol kislota eritmasi hamda 1:1000 nasbatdagi
sulema eritmasida bir kecha-kunduzdan keyin, 2% li lizol eritmasida esa 1
soatdan so‘ng o‘ladi. Dezinfeksiyalovchi moddalardan xlorli oxak va
xloraminga hammadan ko‘ra ko‘proq sezgirdir. Sil tayoqchalari oqar
suvlarda 1 yilgacha, sariyog‘da 8 oy, tuproqda 6 oygacha, kitob varaglarida 3
oydan ortig saglanadi. Sil mikobakteriyalari bir gancha antibiotiklar
(streptomitsin, kanamitsin, rifampitsin), kimyoviy terapevtik preparatlar,
paraminosalitsilat kislota (PASK), tubazid, ftivazid, izoniazid va boshqalar
ta’siriga chidamsiz.

Patogenezi, klinikasi. Odamlar, asosan mikobakteriyalarning 3 turi M.
tuberculosis, M. africanis (hayvonlardan)b M. bovis bilan kasallanadilar.
92% dan ortig hollarda M. tuberculosis, 3-5% da M. bovis, 3% M. africanis
kasallik qo‘zg‘atadi.

Sil kasalligi asosan havo-tomchi, havo-chang yo‘llari orqali yuqadi,
ba’zan sil mikobakteriyalari tushgan ovqat mahsulotlaridan og‘iz orqali
hamda teri va shilliq gavatlar orqali yuqishi, xomilaga esa yo‘ldosh orqali
o‘tishi mumkin.

Kasallik aerogen yo‘l bilan yugganda uning birlamchi o‘chog‘i
ko‘pincha o‘pkada yuzaga keladi. Alimentar yo‘l bilan yuqganda esa
ichakdagi mezenterial limfa tugunlarida paydo bo‘ladi. Organizmning
qarshiligi zaif, turmush va maishiy sharoitlari og‘ir bo‘lganda, kasallik
qo‘zg‘atuvchilari birlamchi joylashgan eridan butun organizmga tarqalib,
generalizatsiyalangan infeksiyani yuzaga Kkeltirishi mumkin. Aksariyat
hollarda birlamchi o‘choq yallig‘lanish jarayonining mavjudligi bilan
xarakterlanadi. So‘ngra limfa yo‘llari shikastlanadi, limfangit va regionar
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limfadenitlarning rivojlanishi kuzatiladi. Birlamchi sil kompleksi deb
ataluvchi jarayon yuzaga keladi. Bu xol 1jobiy kechganida yallig‘lanish
jarayoni to‘liq yo‘qolib, shikastlangan joy qobiq bilan o‘ralib kalsiy tuziga
aylanadi va chandiq hosil bo‘ladi. Agar organizmning rezistentligi susaysa,
birlamchi sil surunkali kechib, kasallik avj olishi mumkin.

Ikkilamchi sil, birlamchi sil kasalligi bilan og‘riganlarda endogen yo°‘l
bilan yoki kasallik gayta yuqishi ogibatida yuzaga keladi.

Sil kasalligi turli klinik shakllarda (o‘pka, sil meningiti, ichak sili, teri-
tanosil va siydik yo‘llari a’zolari sili, suyak va bo‘g‘im sili) kuzatiladi.

Immuniteti.Odamlarning ko‘pchiligi sil infeksiyasiga etarli darajada
chidamli bo‘ladi va ularga bolalikda kasallik yuqib o‘tishi odatda ohaklanib
qoladigan birlamchi sil o‘choqlari hosil bo‘lishiga olib keladi. Sil bilan
kasallanish irsiyatga ham bog‘liq ekanligi aniglangan. Sil kasalligida
hujayraviy immunitet omillari muhim ahamiyatga ega. Immunitet nosteril
bo‘lib, sun’iy immunitetni yuzaga keltirish uchun odamlar BSJ vaksinasi
bilan emlanadi. Orttirilgan immunitet sil mikobakteriyalari antigenlari
ta’sirida T-limfotsitlarni faollashishi natijasida yuzaga keladi.

Mikrobiologik diagnostikasi.

Tekshirish uchun olinadigan materiallar sil kasalligining klinik shakliga
asoslanib turlicha: balg‘am, siydik, yiring, orqa miya suyugqligi, operatsiya
vaqtida turli a’zolardan olingan ajratmalar bo‘ladi. Asosan bakterioskopik,
bakteriologik, serologik, biologik va allergik usullarda foydalaniladi.

Bakterioskopik usulda olingan materialdan bir xil galinlikda bir necha
surtmalar 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 maydonida qizil bo‘lib ko‘rinadi, chunki ular tarkibida yog*
kislotalari bor. Preparat gizdirilganda bu Kkislotalar asosiy fuksin bilan
ajralmas birikma hosil giladi, natijada preparat gizil rangga, ular atrofidagi
boshqa elementlar bilan mikroorganizmlar esa ko‘k rangga bo‘yaladi.
Mikobakteriyalar to‘g‘ri ezilgan, uzun va kalta bo‘lishi mumkin. Ular
alohida-alohida va turli kattalikda to‘da-to‘da holida uchraydi. Ba’zan ular
bir xilda bo‘lmagan bir qator qizil donachalar shaklida ko‘rinadi.
Bakteriologik usulda tekshirilayotgan patologik material avvaliga Ulengut va
Sumiosh bo‘yicha (15-20% HCI yoki H.SOseritmasi)ishlov beriladi.

Lyuminessent mikroskopiya oddiy mikroskopiyaga garaganda ancha
sezgir. Preparat odatdagicha tayyorlanadi. Nikiforov aralashmasi bilan
fiksatsiyalanadi va 1:1000 nisbatdagi auramin bilan bo‘yaladi. So‘ngra
preparat xlorid kislota qo‘shilgan spirt bilan rangsizlantiradi va nordon fuksin
bilan go‘shimcha bo‘yaladi, bunday fuksin preparatlaridagi leykotsitlar,
to‘qima elementlarining tovlanishini “o‘chiradi” va qora fon bilan tilla rang
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yashil ravshan nur sochib porlaydigan sil mikobakteriyalari surtmasida
kontrast hosil giladi. Preparat lyuminessent mikroskopda ko‘zdan kechiriladi.
Boyitish metodi, sil diagnostikasida mikroskopik metodning sezgirligini
oshirishga erishiladi. SHu metodlarning biri shilimshigni eritadigan turli
moddalar (ishqor, antimorfin)ni materialga ta’sir ettirib, uni gemogen holga
keltirishdan iborat. Bu — ma’lum hajmdagi material sentrifugalangandan
keyin cho‘kmadan olingan surtmalarda sil mikobakteriyalarini topishga
imkon beradi. Sil mikobakteriyalari kulturalarini ajratib olishning tezkor
metodlari Prays va SHkolnikova metodlari ishlab chigilgan. Tekshiriladigan
material buyum oynasiga tushirilib, sulfat kislota bilan ishlanadi, fiziologik
eritma bilan yuviladi va sitrat qon qo‘shilgan oziq muhitiga quyiladi. 3-4
kundan keyin buyum oynasi olinib, Sil-Nilsen usulida bo‘yaladi.
Mikroskopning kichik ob’ektivi bilan ko‘zdan kechiriladi. Mikobakteriyalar
virulent shtammlarining mikrokoloniyalari xivchinlari, soch tutamlari
ko‘rinishida bo‘ladi.

Sil kasalligida eng samarali usul, dengiz cho‘chqalarida biologik
sinama o‘tkazish hisoblanadi. Buning uchun bemordan olingan patologik
materialdan 1 ml dengiz cho‘chqgalarining terisi ostiga yoki qorin bo‘shlig‘iga
yuboriladi. 5-10 kundan keyin limfadenit, so‘ngra tarqalgan infeksion jarayon
yuzaga keladi va hayvonlar o‘ladi.

Serologik  usuldaantigen va antitelolarni  aniglovchi KBR,
agglyutinatsiya, bevosita agglyutinatsiya reaksiyalari qo‘yiladi.

Allergik usuldaorganizmning mikobakteriyalar bilan infeksiyalan-gan-
infeksiyalanmaganligini aniglash uchun foydalaniladi. Pirke reaksiyasi (teri
ustiga) va Mantu reaksiyasi (teri orasiga) tuberkulin bilan aniglanadi va
infeksiyalangan kishilarda 48 soatdan so‘ng infiltrat, gizarish paydo bo‘lsa,
reaksiya musbat hisoblanadi.

Profilaktikasi. Sil bilan og‘rigan bemorlarni o‘z vaqtida aniqlab,
dispanser hisobiga olish. Odamlarni aktiv ravishda immunlash ham katta
ahamiyatga egadir.

Fransuz olimlari Kalmett va Geren tomonidan goramolga xos tipdagi
sil mikobakteriyalarini 13 yil davomida glitserinli kartoshkali ozuga
muxitida o ‘stirib, olingan tirik vaksina BSJ da foydalaniladi (lotincha BCG-
Bacilla Calmette-Guerin). Bu vaksina chagaloq chap elkasining tashqi
yuzasidagi teri orasiga  yuboriladi. 7 va 15-16 yoshda revaksinatsiya
gilinadi®.

Patogen aktinomitsetlar. Aksinomitsetlar bir hujayrali
mikroorganizmlar bo‘lib, Actinomycetales va Actinomyceteceae oilasiga
Kiradi.

9Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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Aktinomitsetlar septasiz mitseliylardan, ya’ni shoxlanuvchi, ingichka,
uzunligi 100-600 mkm, ya’ni 1,0-2,5 bo‘lgan ipchalardan iborat. Ular gramm
usuli bilan musbat, umuman anilin bo‘yoqlari bilan yaxshi bo‘yaladi.
Aksinomitsetlar spora hosil qilib, ipchalari mayda bo‘lakchalarga ajralib,
kurtaklanib va bo‘linib jinssiz ko‘payadi.

O‘sishi. Aktinomitsetlar — fakultativ anaerob, ularning o‘sishi uchun
35-37°S qulay harorat hisoblanadi. 24 soatdan so‘ng qattiq muhit yuzasida
mayda koloniyalar, 7-14 kundan so‘ng esa, yirik polimorf, silliq yoki g‘adir-
budir kulrang sarg‘ish, yumshoq, bir xil oq, duxobaga o‘xshash koloniyalar
hosil giladi. Koloniyalar ozig muhitning ichiga kirgan va tashgarisida ham
bo‘lishi mumkin. Koloniyalar havorang, jigarrang, qizil, yashil va boshqga
rangda bo‘ladi.

Toksin hosil gilishi to‘liq o‘rganilgan emas.

Antigan tuzilishi. Aktinomitsetlar hujayra devoriga antigenlar turiga Xos
bo‘lib, bu antigenning spetsifikligiga ko‘ra barcha aktinomitsetlar 5 ta
seroguruhga bo‘linadi.

Hayvonlarga nisbatan patogenligi. Aktinomitsetlar qo‘y, echki va
qoramollarda, cho‘chqa, ot, it, quyon va boshqa hayvonlarda surunkali
kasallik keltirib chigaradi.

Kasallikning odamlardagi patogenezi. Kasallik manbai quyon, echki va
goramollar, yovvoyi hayvonlar, it, cho‘chqa, ot, quyon, shuningdek tuproq
o‘simliklari va boshqalar hisoblanadi. Organizmga kirgan aktinomitsetlar,
shu joydan teri ostidagi biriktiruvchi to‘qimalar, muskullar orasidagi
bo‘shliglar hamda qon va limfa orqali tarqaladi.

Immuniteti. Kasallikni boshidan kechirgan bemor organizmida kuchli,
turg‘un, uzoq davom etadigan immunitet hosil bo‘lmaydi, shu sababli kishi
gayta kasallanishi mumkin.

Laboratoriya tashhisi.

Aktinomikozda yaradan chiggan yiringdan surtma tayyorlanadi.

Yiring gandli bulonga (rN 6,8) qonli, zardobli go‘sht peptonli agarlarga,
Saburo mubhitiga aerob va anaerob sharoitlarda ekiladi va sof kultura ajratib
olinib, kultural, biokimyoviy xususiyatlari identifikatsiya gilinadi.

KBRsi bemor zardobi bilan qo‘yiladi.

Aktinomitsetlarning ekstraktlari bilan teri allergik sinama qo‘yiladi.

Davosi va profilaktikasi. Bu kasallikni maxsus davosida aktinolizatlar, 6-8 ta
shtammlardan tayyorlangan polivalent aktinomitset vaksina qo‘llaniladi.
Kasallikning oldini olish uchun shaxsiy gigienaga qat’iy rioya qilish, teri va
shilliq qavatlarni turli jaroxatlardan asrash, tomoq, og‘iz bo‘shlig‘i, tishlarni
kasallanishdan saqlash kerak.

CHuqur blastomikozlarning qo‘zg‘atuvchilari. \/yptococcus neoformaus
odamlarda chuqur blastimikoz kasalligini chaqgiradi. Odamda o‘pka, miya,

106



miya pardasi, ichak, teri, teri osti klechatka, limfa bezlari suyak sistemasini
shikastlaydi.
Profilaktikasi. Umumiy va shaxsiy gigienaga rioya qilish kerak.
Foydalanilgan adabiyotlar
1. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkolay. 2003.
2. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k laboratorno'm
zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.
Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.
4. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.
M., izd-vo «Meditsina». 1984.
5. Churbanova I.N. Mikrobiologiya. M., idz-vo «Vo'sshaya shkolay.
1987.

w

12-Bo‘lim: Sodda patogen jonivorlar. (Bezgak,
leyshmanioz).Zamburug’lar Keltirib chiqaradigan infeksiya.
(dermatomikozlar, kandidozlar)

Tayanch iboralar: C.albicans.C.tropicalis, C.pseudotropicalis.KBR,
PGAR.
KANDIDOZ QO‘ZG‘ATUVCHISI

Kandidozga Candida urug‘iga mansub achitqisimon zamburug‘lar
sabab bo‘ladi. Kasallik qo‘zg‘atuvchisi dastlab 1983 vyili Langenbak
tomonidan kashf etilgan. Kandidalar bir hujayrali organizm bo‘lib,
kurtaklanib ko‘payadi. Ular konidiy, askosporlar hosil qilmaydi, haqiqiy
mitseliylari yo‘q, soxta metsiliylari ketma-ket kurtaklanish natijasida paydo
bo‘ladi. Bu zamburug‘lar maxsus urug‘ni tashkil etib, 80 dan ortiq turni oz
ichiga oladi, shulardan 20 tasi odamlarda kasallik keltirib chigaradi. Bularga
C.albicans, C.tropicalis, C.pseudotropicalis, C.krusei, C.gullermondi,
C.parapsilosis va boshqgalar kiradi. Bulardan asosan C.albicans, C.tropicalis
kandidozga sabab bo‘ladi. Bu turni 1853 yili SH.Roben birinchi bor
aniqlagan.

Candida urug‘iga mansub zamburug‘lar dumaloq tuxumsimon yoOKi
uzunchoq hujayralar bo‘lib, asosan kurtaklanib ko‘payadi. C.albicans
xlamidosporalar hosil giladi. Ularning zanjirsimon uzunchog hujayralardan
iborat soxta mitseliylari bor.

Achitgisimon zamburug‘lar aerob bo‘lib, oddiy muhitlarda 20-30 °S
haroratda o°sib, silliq koloniyalar hosil giladi, ammo Saburo muhitida yaxshi
ko‘payadi.

Kandidoz zamburug ‘larining antigen tuzilishi murakkab, hujayra
devoridagi glikoproteidlar turlarning antigen mahsusligini belgilaydi. Ko ‘p
turlari 6 ta serologik guruhga, C.albicans esa A, V, S mseroguruhlarga
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bo ‘lingan. Candida urug ‘iga zamburug ‘lar tashqi muhitda keng tarqalgan
C.albicans esa odam ichagining normal mikroflorasi hisoblanadi.

Candida urug‘iga mansub zamburug‘lar tashqi muhitga chidamli,
quritilgan holda yillab saglanadi. Dezinfeksiyalovchi vositalar 2-5 % li fenol,
formalin, xloramin, lizol eritmalari tezda o‘ldiradi. Bu zamburug‘lar
odamlarning og‘iz bo‘shlig‘i, me’da-ichak, siydik-tanosil a’zolarining shilliq
gavatlarida yashaydi. Bundan tashqgari, ular xo‘l mevalarda, sabzavotlar,
ovgat mahsulotlari, chiqgindi suvlar, idish-tovoglar va buyumlarda ham
bo‘ladi.

Kandidoz endogen va ekzogen yo‘llar bilan paydo bo‘lishi mumkin. U
asosan endogen yo‘l bilan nimjon bolalarda, tashqi muhitning (namlikning
ko‘pligi, terining ishqalanib turishi va boshqalar) nohush omillari ta’sirida
paydo bo‘ladi, kasallik yaxshi dezinfeksiya qilinmagan vannalar orqali ham
yugishi mumkin.

Kasallikning ekzogen yo‘l bilan rivojlanishida makroorganizm
reaktivligining pastligi, qo‘zg‘atuvchining miqdori va boshga ikkilamchi
mikroorganizmlar borligi muhim rol o‘ynaydi.

Candida ning har xil turlari o‘tkir va surunkali kasalliklarni keltirib
chigaradi. Bunda ko‘pincha shilliq qavatlar zararlanadi. Bulardan achitqi
stomatiti (og‘iz oqarishi) ko‘p uchraydi, u aksariyat yosh bolalarning og‘iz
bo‘shlig‘i shilliq qavatini shikastlaydi. Avval shilliq qavat qizaradi, so‘ngra
til, tomoq, lunjda ko‘plab mayda donachalarga o‘xshash karashlar paydo
bo‘ladi. Keyinchalik ular qo‘shilib, yirik, yaltiroq, oq, kulrang pardalarga
aylanadi. Bu pardalar giflar va achitqisimon zamburug‘lardan iborat bo‘ladi.
Kandidozning bu turi chagaloglarda va bolalarda uchraydi. Kandidoz
chagaloglarning dumbasi, chov sohasida, yuqgori nafas va ovqat yo‘llarida,
siydik-tanosil a’zolarida, markaziy nerv sistemasi va boshga joylarida
bo‘lishi mumkin. Bolalarda uchraydigan kandidozning 78% ini og‘iz
bo‘shlig‘i shilliq qavatlarining kandidozi tashkil etadi.

Antibiotiklarni o‘z biligicha qo‘llash ham organizmdagi normal
mikrofloraning simbiozini buzadi, natijada disbakterioz rivojlanadi. Bu
ichakda ayrim mikroblarning ko‘payib ketishiga yoki saprofit holatdan shartli
patogen va patogen holatga aylanishiga sabab bo‘ladi.

Achitqgisimon zamburug ‘lar qo ‘I-oyoq panjalari, chov va qo ‘ltiq osti hamda
tirnoq atrofidagi terini, lab, og ‘iz burchaklaridagi shilliq qavatlarni, til,
taloq, qizilo ‘ngach va ginlarni oq pardalar hosil qilib, shikastlaydi. Kandidoz
me’da-ichak, nafas yo ‘llari, siydik-tanosil a’zolarini, ayrim hollarda nerv
sistemasini ham zararlashi mumkin. Kandidozda o ‘t yo ‘li va tishlarning ham
shikastlangani qayd etilgan. Bundan tashqari, kandidoz qo zg ‘atuvchilari
septitsemiyaga olib kelishi, buning oqibatida buyrak, o ‘pka to ‘qimalari, jigar
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va boshqa a’zolar shikastlanishi mumkin. Diabet bilan og ‘rigan kishilarda
kandidoz juda og ‘ir kechadi.'

Laboratoriya tashhisini qo‘yish uchun avval mikroskopik usuldan
foydalaniladi. Patologik materialni mikroskop ostida tekshirganda
grammusbat dumaloq hujayralar bilan birga tuxumsimon va ovalsimon
zamburug‘lar ko‘rinadi.

Bakteriologik usulda tekshirish uchun og‘iz bo‘shlig‘i, qin, uretraning
shilliq qavatlaridan, balg‘am, o‘t, siydik, abssess moddasi, najas, teri va
tirnoglardan material olinadi va Saburo muhitiga ekiladi. Mubhit betida 20-
30°S haroratda ko‘p migdorda koloniyalar paydo bo‘ladi. Ulardan sof kultura
ajratib olinadi va uning asosiy biologik xususiyatlarini aniglab, turi va zoti
belgilanadi.

YAna serologik usuldan ham foydalanib, KBR, PGAR, kandidoz
zamburug‘larining ma’lum kuluralaridan tayyorlangan antigenlar bilan
pretsipitatsiya reaksiyalari qo‘yiladi.

So‘nggi yillarda immunoflyuoressent usuli ham keng qo‘llanilmoqda.
Biologik usuldan foydalanish uchun oq sichgon 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
preparatlar  (nistatin, levorin, amfoglyukamin, amfoteritsin-V) va
sulfademizinlar buyuriladi. Bundan tashqgari, bemordan Candida kulturasini
ajratib olib, o‘ldirib tayyorlangan autovaksina ham qo‘llaniladi.

Oldini olish. Asosan umumiy profilaktika o‘tkziladi, ya’ni kasallik manbaini
aniqlab yo‘qotiladi, bemorni alohidalab kasallik o‘choglari dezinfeksiya
gilinadi.

Foydalanilgan adabiyotlar

1. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkola». 2003.

2. Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va immunologiya. M.,
izd-vo «Meditsina» 1980.

3. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k laboratorno'm

zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.

Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.

M., izd-vo «Meditsina». 1984.
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6. Churbanova I.N. Mikrobiologiya. M., idz-vo «Vo'sshaya shkolay.
1987.

13-Bo‘lim: Patogen anaeroblar. Qoqshol, gazli gangrena, botulizm
qo’zg’atuvchilari va ularning biologik xususiyatlari.
Qogshol

Tayanch iboralar: B.tetani.Kitt-Tarotsi.qattiy anaerob.

"Qogshol —o‘ta og‘ir infeksion kasallik bo‘lib, odam tana

muskullarining kuchli tortishib qolishi va vaqti vaqti bilan tirishib qolishi
,markaziy nerv sistemasining shikastlanishi natijasida bemorda kuchli
tirishish xolati o‘limgacha olib kelishi kuzatiladi.
19 asrda birinchi  bulib  gogshol  xirurgik  kasallik  ekanligi
aniglangan.Kasallikning klinik belgilarini Gippokrat tomomnidan aniq
o‘rganilib tariflab berilgan.Galen,AbuAli 1bn Sino tomonidan val883 yili rus
xirurgi N.D.Monasteirskiy qogshol bilan kasallangan bemorning yarasidan
tayyoqcha shaklidagi bakteriyalarni  topgan.1884 vyili yosh olim
Nikoloequyon va dengiz cho‘chqachalarining terisi ostiga turpoq
yuborganida ularda kasallik alomatlarini aniklagan.1887 yilda Kitazato
uzg‘atuvchining sof kulturasini ajratib oladi va 1890yilda antitoksik zardobni
quyonlardan eksprement yo‘li orqali oladi.1923-1926 yillarda fransuz olimi
Roman uzoq izlanishdan sung 39-40 oS da formalin ta’sirida anatoksin
ajratib oldi va kasallikni oldini olishda ishlatilishini yo‘lga quydi.Qogshol
qo‘zg‘atuvchilari tuproqda xayvon va odam najasi tushgan o‘ta iflos yoki
unimdor tuproqlarda ko‘p miqgdorda topiladi.Tropik va subtropik klimat
zonalarda quzg‘atuvchilar qo‘pligi aniklangan. CHorvadorlik va
dexqonchilik bilan shug‘illanuvchi mamlakatlarda ,asosan Uzbekiston,
Qirg‘iziston , Todjikiston ,Ukraina va Armeniya davlatlarida, saglanishi va
ko‘payishi uchun kulay sharoit tuprogning temperaturasi va rN
xisoblanadi.

Etiologiyasi  va  morfologiyasi.Qo ‘zg ‘atuvchi ~ anaerob  bakteriya
bo ‘lib,xarakatchan,ingichka uzun tayoqcha 4-8 mkm.Kapsula xosil gilmaydi
va sporasi subterminal joylashgan grammusbat bo ‘yaladi.Aerob sharoitda
tashqi muxitda qo ‘zg ‘aruvchi baraban shaklida yoki tenis raketkasiga
o xshash shaklda uchraydi.Bu shakli orkali uzoq saklanishi va tirik qolishi
uchun qulay sharoit xisoblanadi.

O‘sishi.Qo‘zg atuvchi qattiy anaerob bulib,Kitt-Tarotsi muxitida kuyka xosil
kilib usadi.Kandli va konli ozik muxitlarida R-shaklidagi kaloniya xosil
kiladi.Fermentativ faoliyati jelatinni suyultiradi va sutni ivita oladi.Odam
tana xaroratida va etarli namlik bulganida,suniy oziq muxitlarida bakteriya
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sporasi vegetativ formaga aylana oladi.Tayoqcha shaklidagi vegetativ
formasi tashgi muxitga nisbatan chidamsiz.Tayoqcha tanasi xivchin bilan
peretrix koplangan bulib xarakat gila oladi.VVegetativ shakli qulay sharoitda
kuchli ekzotoksin ishlab chikaradi.Toksin uz xususiyatiga garab uch
fraksiyaga bo‘linadi: tetonospazmin-(neyrotoksin) asosiy patologik xolatni
keltirib  chigaradi,tetonogemolizin-qon eritrotsitlarini  gemoliz  qilish
xususiyati, to‘gqimalarni o‘ldirib nektoz xolatiga keltiruvchi va toksin
fagotsitlarning faoliyatini susaytiruvchi fraksiyalardir. Toksin protoin ogsil
turkumiga kiradi, issiglik ta’sirida, quyosh nuri ishqorli muxitlarda tez
inaktivatsiya, ya’ni parchalanib ketadi.Oshqozon ichak trakti fermenti toksini
parchalab tashlaydi va ichaklarda so‘rilish xususiyatiga ega emas.
Epidemiologiyasi.B.tetani tabiatda keng targalgan.Tuprogda,yovoi va uy
xayvonlari(qo‘y,ot,sigir quyon,sichqon) va odam (5-40%) ichaklarida doimiy
va zararsiz xolatda vegetativ shaklari yashaydi.Lekin uning ishlab chigargan
zaxari toksin ichaklarda surilish xususiyatiga ega emas.

Qo‘zg‘atuvchi odam yoki xayvon organizmiga fagat jaroxat orqali
kirganidao‘z xususiyatini kursata oladi.SHuni xisobga olib bu kasallikni fakat
urish paytida kuzatiladi degan xulosaga kelishgan.Xozirgi tinchlik paytida
kasallik 80-86% qishloq xo‘jaligida ishlovchilarda ,vagtida meditsina
yordamiberilmaganda kuzatiladi.Kasallik asosan baxor va kuz oylarida kup
uchraydi.SHunday qilib kasallikning manbai sog‘lom odam yoki xayvon va
asosan tuproq xisoblanadi.

Patogenezi.Qoqsholning kirish darvozasi bo‘lib jaroxat xisoblanadi.Qogshol
bemor travma olganida ,ochiq suyak  sinishi,kuyish,sovukda
qolishi(otmorojeniya),in’eksiyada,tug‘ish  paytida,operatsiya muolajasida
yukishi ~ mumkin,yallig‘lanish ~ orqali ya’ni yotoq yaralar, rak
kasalliklarida,frunkulda, va oxirgisi Kirish darvozasi
aniklanmagan.Organizmda vegetativ shakli asta sekin o°‘z toksinini ajrata
boshlaydi va u qon o‘tib pereferik nerv tolalaridan konga suriladi. Orqga
va uzunchog miyaning retikulyar formatsiya uzagiga boradi,Afferent va
efferent impulslarning ta’siri  oshishi natijasida tanada tirishish
kuzatiladi.Asosan uta axamiyatli markaz nafas markazi vagus yadrosi
shikastlanadi.O‘limning asosiy sababi asfeksiya xolati bo‘lib,yurak sistemasi
parlichi,sepsis ~ va  pnevmaniya  kuzatiladi.  Kasallikni  vagtida
davolansa,kasallikdan sung immunitet ya’ni ximiya kolmaydi, sababi juda
kam miqdordagi toksinlar doza bo‘lgani uchun.

Klinikasi.Kasallikni borishiga garab umumiy (generilizovannaya) va maxaliy
kurinishga ega.Y Ashirin davri o‘rtacha 5-14 kun bo‘lib, kasllik o‘tkir,
to‘satdan  boshlanadi.Ba’zida  prodromal davri qisqa  ,umumiy
xolsizlanish,jaroxatning sanchib og‘rishi kuzatiladi.Birinchi belgilaridan biri
trizm ,ya’ni chaynov muskullarinig kuchli qisqarishi kuzatiladi.Bemor
og‘zini ocha olmaydi , sardonik kulgi bu yolg‘on kulgi deb xalk orasida

111



aytiladigan xolat bilan trizm qo‘shilib ketadi.Disfagiya yutishning
kiyinlashuvi bulib bemor yutira olmaydi.Bu 3 ta simptomlar kasallikning
boshlang ‘ich ko ‘rinishi xisoblanadi.Asta sekinlik bilan tirishish kurak va
qorin muskulari tirishishi kuzatiladi, bu xolat bemor yurak to xtashi yoki
nafas tuxtashiga olib kelishi kuzatiladi.Kasallik vaqgtida davolansa ko ‘pincha
asorati pnevmaniya kuzatiladi.Kayta kasallanish kamdan kam kuzatiladi.!
Laboratoriya diagnostikasi.Kasallikning klinik simptomlari diagnoz quyishga
yordam beradi.Bakterioskapik,biologik va bakteriologik tekshirish yaxshi
natija beradi.

Profilaktikasida jaroxatga ishlov berilgandan sung, gogsholga qarshi
antitoksik zardob, anatoksin yuboriladi.Maxsus immunoglobulin yaxshi
natija beradi.Antibiotiklardan foydalaniladi. Maxsus profilaktikasida
bolalarga AKDS,ADS-m vaksinalari gilinadi.

Foydalanilgan adabiyotlar

1. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkolay. 2003.

2. Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va immunologiya. M.,
izd-vo «Meditsina» 1980.

3. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k laboratorno'm

zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.

Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.

M., izd-vo «Meditsina». 1984.

SAN

14-Bo‘lim: Patogen zoonoz o’ta xafli bakteriyalar. Kuydirgi, vabo
qo’zg’atuvchilari

Tayanch iboralar:O°lat. Sibir yarasi (kuydirgi).Brutsellez

O‘lat (toun) qo‘zg‘atuvchisini A.lersen 1894 yilda topgan. Uning
shakli tuxumsimon bo‘lib, kattaligi 1-2 mk keladi, ikki uchlari yaxshi
bo‘yaladi. Spora va xivchinlari yo‘q; qonli qo‘shilgan muhitlarda yaxshi
o‘sadi va kapsula hosil qiladi. Koloniyasi to‘qilgan ro‘molchaga o‘xshash
bo‘ladi (R - koloniyasi). GPBda parda va stalaktitga o‘xshash osilgan
ipchalar shaklida o‘sadi. Kuchli ekzotoksin («sichqon zahari») va agressiv
fermentlar ishlab chigaradi.
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O‘zbekistonda chumaning tabiity manbalari bor: cho‘lda yashovchi
kemiruvchilar, kalamushlar, yuamronqoziqlar, dala sichqonlari, qo‘sh oyoqlar,
sug‘urlar va h.k. Burgalar kasallikni doimo tabiatda kemiruvchilar orasida
tarkalishiga sabab bo‘ladi. Odam bu kasallikka juda ham moyildir. Tabiiy
sharoitda tuyalar, mushuklar ham kasallanadi. Agar zararlangan burgalar
chagsa, odamda teri-bubonli formasi kelib chiqadi; nafas yo‘llari orqali o‘pka
formasi, og‘iz orqali ichak formasi, qonga tushganda septik formasi kelib
chigadi.

Laboratoriya tekshirishida chumaga garshi kostyum Kkiyib, maxsus
instruksiya asosida quyidagi materiallar olinadi: yaradan, bubondan olingan
suyuqlik, yiring, o‘pkadan balg‘am, ichakdan olingan material yoki najas,
septik formasida gon olib tekshiriladi. Mikroskopik usulda surtma tayyorlab,
Gram usulida yoki metil ko‘ki bilan bo‘yaladi. Mikroskop ostida ikki
qutblari yaxshi bo‘yalgan tuxumsimon shakldagi bakteriyalar ko‘rinadi.

Mikrobiologik usulda olingan material ozigli muhitga ekilib, toza
kulturasi ajratiladi, chuma bakteriofagi bilan lizis bo‘lishi aniglanadi.

Biologik usulda — dengiz cho‘chgasining yungi olingan terisiga
tekshiruv materiali ishgalanadi. Ular 3-5 kun ichida kasallanib o‘ladi;
ularning ichki a’zolaridan toza kulturasi ajratiladi.

Davolashda streptomitsin va boshqga antibiotiklar ishlatiladi.

Profilaktikasi — maxsus chumaga qarshi stansiyalar otryadlari
kasallangan kemiruvchilarga garshi ishlar olib boradi. Hozirgi vagtda
chuma qo zg ‘atuvchisining tirik EV — vaksinasi ishlab chigilgan bo ‘lib, u teri
ostiga yuboriladi. 1 yilgacha immunitet goladi.

Sibir yarasi (kuydirgi) qo‘zg‘atuvchilari — batsillatsea oilasiga kiradi.
SHakli tayogchasimon, ikki uchlari girgilgan, zanjircha shaklida joylashadi;
Markaziy spora va kapsula hosi giladi, harakatsiz GPAda meduza boshiga
o‘xshash ipsimon g‘adir-budir koloniya hosil giladi. GPBda paxta parchasiga
o‘xshash cho‘kma hosil qiladi. GPJni to‘ntarilgan archaga o‘xshab
parchalaydi.

Kuydirgi tayoqchasi sporalari tuprogda uzoq vaqt saglanadi. Tabiiy
sharoitda o‘txo‘r hayvonlar kasallanadi; ulardan go‘shti, terisi va boshqa
mahsulotlari orqali, hamda kontaktda bo‘lganda yuqadi. Ko‘pincha
chorvadorlar, zooveterenarlar, qassoblar kasallanadi. Kasallikning teri, o‘pka,
ichak va septik formalari bo‘ladi.

Tekshirish uchun kasallardan karbunkul suyuqligi, balg‘am, najas va
gon olinadi. Tekshirish maxsus reglament asosida olib boriladi; ehtiyot
choralari ko‘riladi. Tekshiruv materialidan surtma tayyorlab, Gram usulida
bo‘yaladi. Surtmada zanjircha shaklida joylashgan tayoqchasimon
bakteriyalar ko‘rinadi.

Bakteriologik usulda material ozigli muhitlarga ekiladi, toza kulturasi
ajratilib, identifikatsiya qilinadi. Biologik usuda material oq sichgonlarga
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yuborilib tekshiriladi. Allergik usulda teri ichiga «antraksin» yuboriladi,
infiltrat va qizarish bo‘ladi. Teri va junda kuydirgi sporalarini aniglash uchun
Askoli pretsipitatsiya reaksiyasi qo‘yiladi (2 — mashg‘ulotga garang).

Davolash uchun antibiotiklar, sibir yarasiga garshi gammaglobulin va
boshqga dorilar ishlatiladi. Maxsus profilaktikasida tirik kuchsizlantirilgan ST
vaksinasi ishlatiladi. O°‘lgan hayvonlar kuydiriladi, kamida 2-3 metr
chuqurlikda dizenfeksiyalovchi moddalar bilan ishlov berib ko‘miladi.

Brutsellez qo‘zg‘atuvchilari.

Brutsellez qo‘zg‘atuvchisini 1887 yilda D.Bryus Malta orollarida
o‘lgan askarlar talog‘idan topgan. Brutsellalar kokkobakteriyalar shaklida,
0,5-1 mk kattalikda bo‘ladi, spora, kapsula hosil qilmaydi, harakatsiz,
grammanfiy bakteriyalardir. Ularning bir necha turi bo‘lib, odamga asosan
qo‘y-echkilar turi (Brucella melitensis — 85-90%) qoramol turi (Brucella
abortus — 5-7%) va cho‘chqa turi (Brucella suis — 3-5%) kasallik chagiradi.

Brutsellez qo‘zg‘atuvchilari jigar, qon zardobi qo‘shilgan mubhitlarda,
tovuq tuxumi embrionida sekin (15-20 kunda) o‘sadi. Qoramol turini ajratish
uchun 10% li SOz qo‘shilgan ozigli muhitlar ishlatiladi.

Brutsellalar o‘zaro N2S hosil qilishi, bo‘yoq moddalarda o‘sishiga
qarab va antigen tuzilishiga ko‘ra farq qiladi. M — antigeni melitenzis turiga,
A — antigen abortus turiga xosdir. Brutsellalar endotoksin va aggressiv
fermentlar ishlab chiqaradi. Kasallik manbai kasal qo‘y — echkilar,
goramollar va cho‘chqalar hisoblanadi. Ulardan axlati, siydigi, abort bo‘lgan
material iva qin ajratmalari bilan ajraladi. SHuningdek, ularning sut va go‘sht
mahsulotlarini iste’mol qilganda, yaqin kontaktda bo‘lganda yuqadi.
Brutsellez kasb kasalligidir: asosan chorvadorlar, sut sog‘uvchilar,
zooveterenarlar, gassoblar, molboqgarlar kasallanadi. Organizmga kirgan
brutsellalar limfoid-makrofagal qon ishlab chiqaruvchi organlarda ko‘payib,
harakat-tayanch va nerv sistemasini zararlaydi.

Bakteriologik tekshirishda qon (gemokultura uchun), suyak iligi
(mielokultura), siydik, sut olib ekiladi.

Serologik tekshirish uchun gon zardobidagi agglyutininlarni Rayt va
Xeddlson reaksiyalarini qo ‘yib aniglanadi. Brutsellin bilan Byurne teri
allergik sinamasi o ‘tkaziladi.

Davolash uchun levomitsetin va boshqa antibiotiklar qo ‘llaniladi,
vaksinaterapiya yaxshi natija beradi.*?

Profilaktikasi. Kasal qo‘y-echkilar, qoramollar va cho‘chqalarni
alohidalanadi, veterenariya nazorati ostiga olinadi; ularni alohida
qushxonalarda so‘yiladi va termik obrabotka qilinadi. Sut mahsulotlariga
ham termik ishlov beriladi, pishloglar 1 oydan so‘ng ishlatiladi. Qoramol va
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qo‘y echkilar vaksinatsiya qilinadi. Odamlarni tirik, kuchsizlantirilgan VA1
shtammdan tayyorlangan vaksina bilan emlanadi.

Foydalanilgan adabiyotlar

1. Muhamedov E.M., Eshboev E.X. Mikrobiologiya, immunologiya,
virusologiya. T.,. Bakulina N.A., Kraeva E.L. Mikrobiologiya. T.,
“Meditsina” nashriyoti. 1979.

2. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkolay. 2003.

3. Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va immunologiya. M.,
izd-vo «Meditsina» 1980.

4. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k laboratorno'm

zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.

6. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.
M., izd-vo «Meditsina». 1984.

i

15-Bo‘lim:Patogen spiroxetalar. Zaxm, qo’zg’atuvchilari.
Mikrobiologik xususiyatlari. Rikketsiozlar. Toshmali tif
qo’zg’atuvchilari.

Tayanch iboralar:Spiroxeta.\Vasserman reaksiyasi.

Spiroxetalar xemogeterotraf hujayralar bo’lib, o’zlariga tuzilishi va
xarakatlari bilan tubdan boshga bakteriyalardan farq giladi. Xujayraning
shakli spiralsimon bo’lib, o’ta bukiluvchandir. Spiroxetalarning uzunligi 5-
500 mkm bo’lib, tanasining diametri nixoyatda ingichkadir -0,6-0,1 mkm.

SHuning uchun xam spiroxetalar bakteriyalar ushlanib goladigan bakterial
filtrlardan o’tib ketadi. Spiroxetalarning tanasining diametri juda kichik
bo’lganligidan oddiy mikroskoplarda ko’rish juda giyin, shuning uchun fazoli
kontrast mikroskopida yoki gorongilashtirilgan maydonda ko’rish mumkin.

Spiroxetalarning tuzilishida 3 ta asosiy kompanentlari bor:
SHrotoplazmatik silindr.

O’gsimon fabrila.
Tashqgi gobig.
Nukleoid—DNK.

Proteplazmatik silindrning ustidan o’q ip fabrilla aylanib o’rab turadi. O’q
ipning bir uchi xujayraning bazal membranasiga - blefaro-plastlarga birikkan
bo’lib, ikkinchi uchi esa erkin xolatda turadi. O’q ip fibrillani soni
spiroxetalarning turiga bogligdir.

Spiroxetalar tashqi muxitda keng targalgan: suvlarda, odam va xayvon
organizmining normal mikroflorasida va boshga joylarda saprfit xolda
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uchrashi mumkin. Spiroxetalarning patogen turlari xam uchrab bularga zaxm,
gaytalanma tif, leptospiroz qo’zg‘atuvchilari kiradi. Spiroxetalarning Sta
avlodi tafavud gilinadi.

Spiroxetalar oddiy ko’ndalang bo’linish yo’li bilan ko’payadi. Spora va
kapsula xosil gilinmaydi. Spiroxetalar ba’zi ta’sirlar natijasija mutsinsimon
gobiq bilan o ralib sistalar x/q giladi. Sista organizmda uzoq yashaydi.

Zaxm qo’zg‘atuvchilari — Treponema pallidumni 1905 yilda nemis
olimlari F.SHaudin va Goffmanlar ochishgan. Zaxm qo’zg‘atuvchilari oziqli
mubhitlarga giyin o’sadi: asosan quyon zardobi va quyon miyasi, assit
go’shilgan muhitlarda anaerob sharoitda (Aristovskiy — Gelser oziq muhitida)
o’sadi; lekin bu usul zaxmning laboratoriya diagnostikasida ishlatilmaydi.
Zaxm treponemalarini quyon moyagiga yuborib o’stirish mumkin. To’gima
kulturalarida zaxm qo’zg‘atuvchilari o’z patogenligi va virulentligini
yo’qotadi. Tashgi muhit sharoitiga chidamsizdir: 45-48°S da 10 minutda
o’ladi; suyuq ozig muhitlarda 25°Sda 3-6 kun, gonda +4°Sda 1 kun saglanadi.
Ammo, sovuq sharoitda kiyim-kechak to’gimalarida 50 kungacha saglanadi.

15.1-rasm

Zaxmqo 'zg ‘atuvchilarining bioximik va antigen xossalari sust
rivojlangan. Uning tarkibida endotoksin moddalari, lipid va polisaxarid
komplekslari bor. Ular ta’sirida kasal odamda nosteril immunitet hosil
boladi. Bu immunitet odamni zaxm bilan qayta og ‘rishdan saglamaydi.

Zaxm kasalligi antroponoz (fagat odamga xos) kasallikdir. Kasallik
manbai kasal odam hisobalanadi. Kasallik asosan bevosita jinsiy aloga orgali
yugadi. Kam hollarda kasal ishlatgan buyumlar orgali yugishi mumkin
(maishiy yo’l bilan yuqishi hozir kamdan — kam uchraydi). 1905 vyilda
I.1.Mechnikov maymunlarga yugqtirib, eksperimental zaxm chagirgan. Erkak
guyonlar moyagiga bu mikrobni yuborib, eksperimental orxit chagirish
mumkin. Zaxm qo’zg‘atuvchilari kasal onadan homilaga yo’ldosh orgali ham
yugadi.

Zaxmning Yyashirin davri 21-25 kun bo’lib, treponemalar kirgan joyda
gattiq shankr paydo bo’ladi. Bunga birlamchi zaxm deyiladi. Bunda zaxm
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go’zg‘atuvchilari chov sohasidagi limfa bezlariga o’tib, 7-10 kundan so’ng
limfoadenit chagirishi mumkin. Bu davrda qattig shankrdan (yaradan)
govuzlog bilan qgitiglab to’qima suyuqgligi olinadi va treponemalarning
harakati kuzatiladi; surtma tayyorlab Romanovskiy — Gimza usulida bo’yab
ko’riladi. SHuni aytish kerakki, yara bir necha kundan so’ng bitib ketadi. Bu
davrni birlamchi seronegativ davr deyiladi. VVasserman reaksiyasi manfiy
bo’ladi (reaksiyaga keyinroq batafsil to’xtalamiz). 1 oydan so’ng (to’rtinchi
haftadan boshlab) Vasserman reaksiyasi musbat natija bera boshlaydi. Buni
birlamchi seropozitiv zaxm deyiladi.

Bemor agar yaxshilab davolanmasa, 6-7 haftadan so’ng treponemalar
gonga o’tib butun organizmga targaladi va kasallikning ikkinchi davri
rivojlanadi. Bunda shillig pardalarda, terida har xil toshmalar (donacha,
papula, pustulalar) hosil bo’ladi. Bu 3-4 yil davom etadi. Buni generalizatsiya
davri ham deb ataladi. Agar bemor davolanmasa 3-davr gummoz davri
rivojlanadi. Bunda terida, burun tog‘aylarida, suyaklarda va ichki a’zolarda
gummalar, granulyomalar paydo bo’lib, ularning funksiyasini buzadi. Bu
davrda kasallar gisman yugumli bo’lishi mumkin (m: og‘izdagi yoki jinsiy
a’zolardagi gummalar).

Y Axshi davolanmagan bemorlarda 8-15 yildan so’ng neyrosifilis (bosh
miya zaxmi, orga miya so’xtasi) rivojlanib, bemorda esipastlik, falajlanishlar
kelib chigadi.

Bolalarda tug‘ma zaxm kasalligi erta tug‘ma zaxm va kech tug‘ma
zaxm ko’rinishida bo’ladi.

Laboratoriya diagnostikasi. Bakterioskopik usulda tekshirilganda
asosan kasallikning birinchi davrida shankrdan suyuglik olib, surtma
tayyorlab, Romanovskiy — Gimza usulida bo’yab ko’riladi; treponemalar
harakatini kuzatiladi. SHuningdek, toshmalardan gummalardan, kandiloma,
yaralardan va orga miyadan material olib, bakterioskopik usulda tekshirish
mumkin.

Asosiy usul — serologik diagnostikasi hisoblanadi. Bular nospetsifik va
spetsifik reaksiyalarga bo’linadi. Birinchisiga VVasserman reaksiyasi va uning
modifikatsiyalari, hamda Kan va sitoxolat reaksiyalari kiradi. Spetsifik
reaksiyalarga treponemalarni bemor gon zardobi immobilizatsiya reaksiyasi
va vositali immunoflyuoressensiya reaksiyalari kiradi.

Vasserman reaksiyasi KBR reaksiyasiga asoslangan bo’lib, maxsus
antigen o’rniga xo’kiz yuragining lipoidli ekstrakti (nomaxsus kardiolipin
antigeni) ishlatiladi. Reaksiyani qo’yish texnikasi 2- mashg‘ulotda berilgan.
Kan va sitoxol reaksiyalari buyum oynachalarida go’yiladigan flokulyasiya
reaksiyasining modifikatsiyalari bo’lib,ular kasal qoni va kardiolipin —
letsitin — xolesterin antigeni bilan go’yiladi. Immobilizatsiya reaksiyasi esa
guyon moyagidan olingan harakatchan treponemalar bilan kasal qon
zardobini aralashtirib, ularning harakatini to’xtashiga asoslangan usuldir.
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Immunoflyuoressensiya usulida esa adsorbsiyalangan kasal zardobi bilan
treponemalarning Rayter shtammi va flyuoressein bilan nishonlangan
zardobni aralashtirib, lyuminessent mikroskopda ko’riladi.

Davolashda penitsillin, bitsillin, ekstitsillin va boshga ximioterapevtik
preparatlari ishlatiladi. Bulardan tashgari simob, vismut meashyak
preparatlari va boshga dorilar qo ’llaniladi.®

Profilaktikasi. Maxsus vaksinasi ishlab chigilmagan bo’lib, boshga
venerik kasalliklarni profilaktikasiga o’xshab, fohishabozikka garshi kurash,
bemorlarni aniglab, 100% gospitalizatsiya qilib, majburiy davolash, kasallik
manbaini aniglab uni sanatsiya gilish va h.k.

o An infectaed
adult fermale tick

(Demmacentor spp.)
lays eggs.

© Aduh tick takes \
another blood meal o Eggs hatch, and
and mates. sixleggad larvae
develop.

(Life size)

(Life size tick)

o Sixlagged larva takes
blocd meal from small

M mammal, infecting it,
and develops imo

= sightdegged mymph.
15.2-rasm

Nymph takss blood
meal from human,
infecting him or her,
and then develops
into an adult tick.

Xlamiydilar obligat xujayra ichidagi organizmlar bulib, xar xil xlamidioz
kasalliklarning kuzatuvchisi xisoblanadi. Bularga troxoma va ornitoz kiradi.
Traxomada kuzda yalliglanish protsessel ketadi, ornitozda esa pnevmaniya
keltirib chikaradi.

Xlamiydilar dumalok formada (0,30-0,45 mkm) 50-500 nm kattalikda
buladi.

Makrofagda va retikuloendotelial xujayralarda uchratishimiz mumkin.
Xlamiydilar asosan xujaini kushlar xisoblanadi. Xlamiydilar uzida DNK va
RNK tutadi va uzlaridan murom Kislotasi, folievaya kislota, D-alaninlar

13Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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ajratib chikaradi. Xlamiydilar fakat tirik xujayrada usadi, ularni tovuk
embrionida , tukima kulturasida ustirish mumkin. Gr (-) buyaladi.
Rivojlanishda 3 ta stadiya tafov. Kil.

1. mayda elementlar tanachalar xosil bulishi 0,2-0,4 mkn. Uzida
nukleoid gepatit materialini va ribosomalar tutadi. 3 kavat kobik bilan
uralgan.

2. Birlamchi tanachalar xosil bulishi va ribosomalar elementlar uzida
tutadi. Bulinish yuli bilan kupayadi.

3..0ralik stadiya - birlamchi va elementlar tanachalar xosil bulishi
stadiyasi urtasidagi stadiya bulib, bunda birlamchi va elementlar tanachalar
tafavut kiladi.

Birlamchi tanachalar vegetativ funksiyani bajaradi.

Romanovskiy-Gimza usulida buyab, lyuminessent va elektron
mikroskoplarda urganish mumekin.

Mikoplazmalar Mollicutes ( yumshok teri) sinfiga, Micoplasmaceae oilasi
kiradi. Juda mayda 100-200 nm polimorgf mikr-zmlardir. Bular uzlari
mustakil kupayish xususiyatiga ega. Ularda xujayra devori bulmaydi. Fakt 3
kavatli sitoplazmatik mebranasi buladi va tashki tomondan kapsulaga uxshab
urab turadi. Bularning genomi bakteriyalarning genomidan m: E. coli
genomidan 4- marotaba kichik, lekin mustakil kupayish xususiyatiga ega.
Sitoplazmada kiritmalar, ribosomalar, DNK va RNK buladi.

Mikoplazmalar birinchi marotaba vyirik shoxli koramollarda plevro-
pnevmoniya keltirib chikarganligi aniklangan.

Morfologiyasi: Juda mayda kokksimon xujayralar bulib, membranali
filtrdan utib ketadi, oddiy bulinishi yuli bilan kupayadi.

Bakteriyalardan farki:

Xujayra devorining yukligi

ular fakat izotonik eritmalarda va gipertonik muxitlarda usadi. Usish faktorlari -
purin, pirimidin, lipedli ozik muxitlarni talab kiladi. Xayvonlarda yukori
nafas yullarining shillik kavatida uchraydi.

Parozitlari upkani yalliglaydi. Spora xosil kilmaydi, xarakatsiz, Gr (-)
bo’yaladi. Birinchi marotaba L.Paster aniklangan. Tuprokda, suvlarda
uchrashni mumkin. Patogen va patogen bulmagan turlari mavjud. Fakultativ
anaerob. Konli agarda gemoliz xosil kiladi. Gemolizin ajratib chikaradi.
Mikoplazmalarning bu xususiyatini konli agar
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111-BOBGA TEST SAVOLLARI

1. Kyitugaru 3 onsiagan Kaicu
Oupura naToreH KOKKJaapra
TeruiuIn:

*1. micrococcaccea

*2. streptococcaceae

*3. neisseriacae

4. mycobacteriaceae

5. corynobacterium

6. enterobacteriaceae

2. Kanpnaii 3 Ta Oesru Oujian
KOKKJIAPDHU OMp-OMpHUIaH
a)KpaTUIl MyMKHH:

*1. cypT™Maza »ouIammIm ouinaH
2. kancyna 6op WyKJIUTu OuIIaH
*3. Oystmuiu OuiaH

4. ciopa 6opauru

5. BAJIIOTUH JIOHAYaJapu

6. cnopa >KOMIaIuILIN

3. Kannaii 2 Ta makJaa
cTapUJIOKOKKIAP CypTMAAa
JKOMIAIIAAM:

1. noupa maknnaa

*2. y3yM IIUHTWIN MIAKIUAa

*3. TyIJIaHTaH XoJIaT/aa

4. y3yH 3aHKUPCUMOH

5. Oup OGupwura napauien

6. OypUYaKCUMOH KH3UJI MIApCUMOH
4. 31a TYyp cTAaPUIOKOKKIAPHHU
KYPCATHMHI:

*1. crad. aypeyc

Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.
Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.
M., izd-vo «Meditsina». 1984.

*2. crad. snuaepMUANC

*3. crad. canpopuTuKyc

4. crad.nudrepua

5. crad.mmura

6. ctad. KoIu

5. CraduiokokkIap
yeTUpHJIAAUTaH 3Ta aCOCHH
MYXUTHHU AN THHI:

*1. MITIA

*2. CyT-Ty37U arap

*3. KOHJIM arap

4. urakapiu arap

5. HIIKOpHUM arap

6. Kanaaii 3ta nurMeHTHH
cTaQUIOKOKKJIAP HILIA0
YyuKapaJauiap:

*1. Tunna-capuk

*2. TUMOH-CapUK

*3. 0K

4. )xurap pasr

4. xopa

5. Kn3un

7. CradpunokoKKIap
KOJIOHUSICHHUHT 4Ta TUITHK
XapaKTepJid 0eJIrMCMHUA Al TUHT:
*1. yctu OYpTKan

*2. 4eTyiapu TEKUC

*3. S-hopma

*4. paHTy MUTMEHTra OOFIINK
5. geTnmapu Oypama
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6. ypTacu 4yKkyp

7. KypyK
8. IlaToreH KOKKJIap HOIATOI€H

KOKKJIapJaH KaHjaai 3 Ta
XycycHAT OuiiaH papkianaam:
*1. reMOIUTHK

*2. JeUUTHUH Hapyajiaiiu

*3. IJ1a3MaHyu UBUTAIU

4. ycumu

5. IUTMEHT XOCUJT KWJIUII

6. TJII0OKO3aHU Mapyaialil

9. CTadpuI0KOKKIAPHUHT 4 Ta
acocuil pepMeHTATUB
XyCYCUSITUHM aiiTHHT:

*1. BOpOHKa IIaKIU/a KEeJTaTUHHU
CYIOJTUPHIIT

*2. CyTHU UBUTHII

*3. HUTpATIIApHU HUTPUTIApra
KanTa TUKJIALI

*4. yriaeBoJiJIapHU KUCoTara4ya
napyasar

5. IIIIOKO3aHU Iapyasaril

6. TAKTO3aHU Mapyajan

7. )KEIIAaTUHAHU MTapyaJIalll

8. yIJIeBOJIApHU KUCIOTA Ba ra3s
XOCHJI KHJIUO Tlapyasiar.

10. Cra¢puiiokokinap
NATOTreHJIUTHHUHT 3T OMIWINHH
aliTHUHI:

*1. 3K30TOKCHH

*2. BHTEPOTOKCHUH

*3. arpeccuB ¢epMeHTIap

4. xaricyyna 0opJuru

S. YAIAMJIMK XYCYCHUSAT

6. yI1AUPYBYH TOKCUH

11. CradpuinokoxkaapHUHT 4 XHJI
TOKCUHMHU KYPCATHHT:

*1. reMoIu3uH

*2 . NIEUKOLUINH

*3. 1I€pMOHEKPOTOKCHH

*4. > HTEPOTOKCUH

5. IazmakoaryJiasa

6. nelMTUHA3a

7. HEWpOaAMHUHHU1a3a

8. mpoTenHasa

12. CragnjIoKOKKIAp HILIA0
YUKAPYBYH STAa aCOCHU arpeccuB
(epMeHTIADMHU AUTHHT:

*1. nna3makoarymiasa

*2. ruajnypoHujia3a

*3. pubpuHOIM3UH

*4. nenuTUHA3a

*5. ne3okcupuboHyKIIea3a

6. moyjmmepasa

7. BHTEPOTOKCUH

8. IUTOXPOMOKCH 1232
9.0kcupasa

13. CtadpnjI0KOKKJIApPHUHT 4Ta
TUN AHTUT€HUHU KYPCATHHT:
*1. monucaxapug A

*2. monmucaxapuna B

*3. momucaxapun C

4. yMyMHUI OKCHII

*5. A-okcun

6. nonucaxapun D

7. nonucaxapua E

8. C-peakTuB OKCHII

14. CTadnjI0KOKKIAP IOKAAUTAH
3Ta acocuil HyJJUHM Al THHT:
*1. KOHTaKT Uynu

*2. a3poreH uyiam

*3. anuMeHTap uynu

4. Wynaou opkanu

5. )KUHCUU

6. TPAHCMHCCHUB

15. CTtadnjI0KOKKJIAPHUHT
Jladoparopus
AMATHOCTUKACHAATH 3Ta aCOCHH
TEeKIIUPUII YCYJIUHU ATUHT:
*1. 6aKTepUOCKOMHK

*2. 0aKTEpUOJIOTUK

*3. CepoJIOTHUK

4. BUPYCOJIOTUK

5. aJuTepruK
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6. IMMYHOOJIOTHHT

16. Ctapu10KOKK

HHPEeKUNSICHHUHT OJIIMHU OJIMIII

Ba 1aBOJIAII YYYH

KYJUIAHWIAMTAH 5 Ta Maxcyc

npenapaTHd auTHHI:

*1. cTaQUIIOKOKKIIN YIIUPUITaH

BaKI[MHA

*2. cTaUIIOKOKK aHATOKCHHH

*3. aHTUTOKCUH 3apJ100

*4. aHTUCTAPUIOKOKK TIJIa3Ma

*5. 6akTepuodar

6. CTU BakmmHa

7. THPUK BaKLMHA

8. BUTaMMH OWJIaH JaBoJialll

9. pekoMOMHAT BaKIIMHA

17. Kyk AmnJ iMPUHT XOCHJI

KWIOBYHY TA6KYAHUHT 4 Ta Y3Ura

X0C XyCYCUATHHHU KYPCATHHT:
1. *XapakaTyaH XUBYMHIIApU

TIOJIAP >KOMJIAITraH

XapakaryaH MOHOTPUX

*Oxcupasza mycoar

Oxcunaza manduit

*Acocuil sail MyXuTy

TYIPOK Ba CYB XaB3aJlapu

0a3uaa omamiap

6. Tabuuii mapoutna daxkat
oJamiiap uyaruaa sianun.

7. *Kacanxouna numnmga
TapKATyBUU FOKYMJIH
kacamukinapau 15-20 %
TalIKWI KAJIA]IH.

8. Kacanxona nunga
TapKaJITyBUH FOKYMIIH
KacaJUTMKJIap 3TUOJIOTHUACH 1A
PO yiHaMauau.

18. Kyk siium/1 HMpPpHHT X0CHJI
KWJIOBYM TA6KYAHUHT 4 Ta y3ura
X0C OMOKMMEBHMM XyCYCUATHHU
KYPCATHUHI:

b wn

. *O3uKJIM MyXHT/Ia YCraHia

TPUMETHUIIAMUH XOCHIT
kwitaau (JKacMeH XuauHH
acaaTaan)

. O3ukiin MmyxuTiapra yrta

Tanab4aH, OUNA 03UK
MYyXUTJIapJa YCMauIu.

. *IIpOTEOIUTUK XyCYCUSTH

yTa aKTUB

. Okcui Ba

AMUHOKHUCJIOTAIAPHU
y3namrTupa oJaManau

. *CaxapOoJuTUK aKTUBIUTH

CyCT

. Auspiam Kym4uiamk

YIJIEBOJIAPHU NapyYaAIann
KHCJI0Ta XOCUJI KUIINO

. *®akar yrieBoJiapJaH

[JIFOKO3aHU KUCIIoTaraya
napyajianu
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3-BOBGA XULOSA

Xususiy mikrobiologiya patogen bakteriyalar keltirib chigargan
yuqumli kasalliklarning tashnifi bo‘lib, kasalliklar xaqida ma'lumotlar
yoritib  berilgan.Kasallik qo‘zg‘atuvchi  mikroorganizmlar  keltirib
chigargan kasalliklariga qarab yiringli yallig‘lanuvchi, ichak yuqumli
kasalliklari, yuqori nafas yo‘llari kasalliklari, jaroxat infektsiyasi
qo‘zg‘atuvchilari va teri zamburug‘li kasalliklari turlariga bo‘linadi.
Patogen bakteriyalarni o‘rganishda ularning tinktorial xususiyatlari, gram
manfiy yoki gram musbat bo‘yalishi, nafas olish turlari va o‘sish
ko‘rsatgichi,fermentativ faolligi, tashqi muhit omillariga chidamlilik
ko‘rsatgichi yoritib beriladi. Bundan tashgari inson organizmiga
qo‘zg‘atuvchining yuqish yo‘llari, infektsion davr klinik belgilari va
laboratoriya diagnostika tekshirish  materiallari xam ahamiyatli
xisoblanadi. Xar bir infektsion kasalliklarda kasallikdan keyingi immun
javob  axamiyatli  xisoblanib  bakteriya  serotiplarini  o‘rganish
ko‘rsatiladi.Kasallikni oldini olishda umumiy va maxsus profilaktika
axamiyatli.

O‘ta xavfli infektsion kasallik qo‘zg‘atuvchilari o‘lat, vabo, brutsellyoz va
sibirs yarasi haqida yanada to‘lig ma'lumotlar kiritilgan bo‘lib, epidemiya
va pandemiyani oldini olish chora —tartiblari yoritib berilgan.
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[V BOB. UMUMIY VA XUSUSIY VIRUSOLOGIYA. VIRUSOLOGIK
KASALLIKLARNING O‘ZIGA XOS XUSUSIYATLARI, VIRUSOLOGIK
TASHXIS QO‘YISH USULLARI, PROFILAKTIKASI

4.1.Umumiy virusologiya: tuzilishi, klassifikasiyasi, reproduksiyasi.
Bakterofaglar.

Reja:

1. Viruslarni kelib chigish tarixi.

2. Viruslar klassifikatsiyasi.

3. Viruslarning ximiyaviy tarkibi va tuzilishi.

4. Viruslarni o‘stirish usullari va ozuqa muxitlari.

5. Faglar klassifikatsiyasi va ishlatilishi

Tayanch iboralar: virion, kapsid. Kapsamer, nukloid, Gemosorbsiya,
gemaglyutinasiya.

4.1. Viruslarni kelib chigish tarixi

Virusologiya fani mikrobiologiya va immunologiya fanlari kabi juda
keng o‘rganilgan tibbiy-biologik fanlardan biri xisoblanadi.Viruslar tabiatda
xilma-xil bo‘lib, yuqimli kasalliklarning etiologik omillardan xisoblanadi.

Virusologiya fanini rivojlanishida birinchilardan bo‘lib 1796 yilda
Angliya vrachi E.Djenner virusi infeksiya sanalgan —chechakga qarshi
vaksina ishlab chiqdi.

Virusologiya faninig rivojlanish davrlari.

XX asr 30-40 yillarida viruslarni o‘stirish va aniglash uchun
laboratoriya xayvonlari ishlatilishini, bularga sichqon, kalamush, quyonlarda
gripp viruslari o‘rganildi. 40chi yillarning oxirida tovuq embrionni qo‘llash

yo‘lga qo‘yildi.
Sun’ty oziq muxitlarida, xujayra to‘qima kulturalarida viruslarni
o‘stirish mumkinligi aniglandi. Viruslardan vaksinalar

tayyorlandi.Poliomielit (shol) kasalligiga garshi Solk-Sebin, CHumakov,
Smorodinsovlar tomonidan o‘ldirilgan va tirik poliomielit vaksinasi ishlab
chiqildi.

1960 vyillarda molekulyar biologiyaning asosiy metodlari ishlab
chiqildi. Bunda viruslar tuzilishi, ularning xujayraga kirish yo‘llari,
metodlari o‘rganildi.

1970 vyillarda viruslarning submolekulyar tushunchalar- yangiliklar
ochildi, bunda nuklein kislotalar va ogsillar birligi strukturasi o‘rganildi. DNK
va RNK tutuvchi viruslar aniglandi.

Viruslarni kelib chiqishi to‘g‘risida xar xil taxminlar bor. Ba’zi bir
avtorlarning  ko‘rsatishicha  bakteriyalarning  yoki  bir  xujayrali
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organizmlarning eng oxirgi paydo bo‘lgan natijasidir. Bunda regressiv
evolyusiya gipotezi deb yuritiladi.

2-gipoteza bo‘yicha viruslar xujayrali xayot bo‘lguncha paydo bo‘lgan
gadimgi avlodlar deyiladi.

3-gipotezada viruslar xujayraning genetik elementlaridan paydo
bo‘lishgan, bular avtonom xolda bo‘lgan , shuning wuchun viruslarning
genetik materiali (DNK, RNK) xar xil, chunki ular shu elementlarning gaysi
birlaridandur paydo bulgan va shu ning uchun xar xil degan taxminlarni
aytadilar.

Viruslar klassifikatsiyasi

Virusologiya tabiatda nixoyatda keng targalgan va nixoyatda mayda
bo‘lgan viruslar to‘g‘risidagi fandir. Virus Virus so‘zi xayvon zaxari
ma’nosini bildirib, bu L.Paster tomonidan berilgan. Viruslar ko‘pgina
yugimli kasalliklarning sababchilari ekanligi aniglangan.

1892 yilda D.l.lvanovskiy tomonidan tamakining mozaik kasalligining
sababchisi viruslar ekanligini birinchi bo‘lib isbotladi.Virusologiya fanining
rivojlanishida  olimlardan Morozov M.A., Zilber L.A.,CHumakov
M.P.,Smorodinsov A.A., Jdanov V.M.lar ishlari nixoyatda katta axamiyatga
ega.

4.2 Viruslar klassifikatsiyasi
Viruslar odam, xayvon, xashorat o‘simlik, zamburug‘lar va
bakteriyalarning qattiy xujayra ichida yashovchi parazitlari bo‘lib, ogsilni
sintezlash, ferment va energiya xosil gilish xususiyatiga ega emas.

Viruslar struktura tuzilishi jixatidan xam, funksiyalari jixatidan xam
prokariotlar va eukoriotlardan farq giladi, chunki ular:

1. Xujayra struktura tuzilishiga ega emas.

2. Fagat bitta nuklein kislota tutadi.(DNK yoki RNK).

3 Ofsish va binar bo‘linish xususiyatiga ega emas.

4. O‘zining metobolik sistemasiga ega emas.

5. O‘z tarkibiy qismi evaziga emas, balki birgina nuklein kislotasi
xisobiga tashkil topgan.

6. SHaxsiy ogsillini sintez qilish uchun xo‘jayinning ribosoma
xujayrasidan foydalanadi.

1966 yilda Moskvada chagirilgan 1X xalgaro kongresda viruslarni
vaqtinchalik klassifikatsiyasi gabul qilingan va toksinomik o‘rni belgilangan.
Klassifikatsiya asosida viruslarni quyidagi xususiyatlari xisobga olingan.

1. Nuklein kislotaning turi.

2. Uning molekulyar massasi.

3. G -S ning miqdori.

4. Nuklein kislotadagi ipning soni.

5. Nnuklein kislotaning viriondagi oz miqdori.

6. Virion shakili.
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7. Kapsid ogsilidagi simmetriya turi.

8. Kapsomerlar soni.

9. Xo jayin va kasal tashuvchining turi.

10. Virusning yuqish yo ‘llari.

Ushbu klassifikatsiyadagi xamma viruslar VIRA podsholigiga
birlashgan, bu o z navbatida nuklein kislotaning turiga qarab 2 ta pod tipga
bo ‘linadi.:

a) riboviruslar.

b)dezoksiviruslar.

DNK tutuvchi viruslarga quyidagi oilalar kiradi.

Poksviruslar- chinchechak.

Gerpeviruslar- oddiy gerpes, suv chechak.

Adenoviruslar- adenovirus.

Papaviruslar- papiloma, sugal.

Parvoviruslar- adenoassotsirovaniy virus.

Gepadnoviruslar-gepatit

RNK tutuvchi viruslar oilalari:

Pikarnoviruslar- shol.

Reoviruslar-bolalar gastroenterit virusi.

Retroviruslar — OITS.

Togoviruslar- gizilcha.

Flavoviruslar-kana istmasi

Bun yaviruslar-sariq istma.

Arenoviruslar-grim istmasi.

Rabdovirus- qutirish.

Paramiksovirus-paragripp.

Ortomiksoviruslar- gripp.

Filovirus.

Kalitsivirus.

Koroniviruslar.

4.3. Viruslarning ximiyaviy tarkibi va tuzilishi.

Viruslar tabiatda ikki xil 1.xujayradan tashgarida- virion.2. xujayra
ichida vegetativ shaklida bo‘ladi.Viruslar xo‘jayinxujayrasiga kirguncha yirik
molekula shaklida bo‘lib, xujaraga kirgach tirik sistemaga aylanadi.Virus
xujayra tuzilishiga ega bo‘lmagan juda kichik zarrachadir, ularning shakli
turlicha:  sharsimon, tayoqchasimon, kubsimon, spermazoid va
ikosaidir.To‘liq shakllangan virus zarrachasi virion deb ataladi. U nuklein
kislota va ogsil qobig‘idan iborat. Kapsid oqsil molekulalari kapsomerlardan
tuzilgan.Viruslar kattaligi 20 dan 350 nm gacha bo‘ladi. Ularni filtrlash,
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ultratsentrofugalash, diffuziya qgilish va elektron mikroskop orgali uzunligini
aniglash mumekin.

Nudleic acd

Capsid (head)
Capsomere

> Envelc

(a) A T-even bacterioohaos

3.1-rasm

Viruslar sun’ly oziq muxitlarida o‘smaydi. Viruslarning ko‘payishi
bakteriyalardan farq qiladi va ular binar, kurtaklanib ko‘payishi kuzatiladi.
Ko‘payish fazalari bosqichma bosqich boradi.

Adsorbsiya.

Virusning xujayra ichiga kirishi.

Virionlarning echinishi.

Virus genomining transkripsiya va reproduksiyasi amalga oshadi.

Virionnnig yig ‘ilishi.

Virus zarralarining xujayradan chiqishi.

Viruslarni o ‘stirish  uchun  tirik  organizmlar-sezgir  xayvon
organizmlaridan, tovuq embrionidan, to ‘qima kulturalaridan foydalaniladi.

4.4. Viruslarni o‘stirish usullari va ozuqa mucxitlari

Virusning hujayraga kirishi va infektsion jarayon davrlari: Adsorbtsiya.
Virus DNK sining sintezi. Virus RNK si sintezi. Konservativ va yarim
konservativ replikatsiya. Virus zarrasining etilishi.

Hujayraga virus yugqtirilgandan so'ng, virus zarrachasi hujayra ichida
ko payadi va o°ziga o xshash millionlab virus zarrachalarini hosil giladi yoki
hujayra irsiy moddasi bilan virus irsiy moddasi bilashib, ma'lum vagtgacha
virus zarralari hosil bo’Imay hujayra normal hayot kechirishi mumkin.
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Virus hujayrada ma'lum vaqtgacha o"zini namoyon eta olmaydi. Ammo
birorta tashqi ta'sir (ultrabinafsha nurlar, rentgen nurlari, kimyoviy moddalar)
natijasida, virus nuklein kislota hujayra DNK sidan ajralib, ko payib, o0°ziga
0 xshash virus zarrachalarini hosil gilishi mumkin.

Virusning hujayraga kirishidan to ko payishigacha bo’lgan davrni bir
necha bo laklarga bo'lib tekshiriladi. Birinchi davr-latent davri. Bu davrda
virus zarrachalarining soni o zgarmaydi. Latent davrining birinchi yarmida
virus zarrachalari hujayrada umuman uchramaydi va davr eklipis (yo qolish)
deyiladi. Ikkinchi davr-virus zarrachalari sonining oshish davridir. Bu davr
virus zarralari hujayradan chigishi bilan tugaydi. Virushujayraga
yugtirilganda, dastlab virus zarrachasi hujayra yuzasiga yopishadi, ya'ni
adsorbtsiyalanadi. Bu protsess ham spetsifik xususiyatga ega bo’lib, bir virus
hamma hujayragaham adsorbtsiyalanavermaydi, balki ma'lum hujayragagina
adsorbtsiyalanadi.

Adsorbtsiyalanish jarayonida hujayra va virusning ayrim gismlari-
retseptorlariishtirok etadi, ya'nivirus, hujayraga kirish uchun uning retseptori
hujayra retseptorlari bilan bog lanishi kerak. Masalan: T-bakteriofagning
retseptorlari uning o'simta, to'girirog’i dum qismdagi fibrillarida
joylashgan. T-bakteriofaglari singari, maxsus adsorbtsiyalanish qismlari
bo’Imagan, sferasimon va boshga viruslarda shu virus zarrachalaridagi
muayyan kimyoviy guruhlar retseptor deb qabul gilingan. Ammo, shu
vaqtgacha birorta virus retseptorining kimyoviy tuzilishi aniglangan emas.
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T-bakteriofagi hujayraga kirish paytida, o zining fibrillari bilan hujayra
devoriga yopishadi va dum gismidagi bazal plastinkada joylashgan "probka"
yo goladi. So'ngra, o'simtaning ogsil pardasi qgisqara boshlaydi, o’simta
0 zga hujayra devorini teshadi va fag DNK si hujayraga oqib o tadi.

Viruslarning hujayraga kirishidagi yana biri yo'l pinotsitoz usulidir. Bu
usul chechak viruslarida gayd etilgan. Virus hujayraga yopishgandan so ng
hujayra membranasi virus ichiga botib kiradi va hujayra ustidagi virus
hujayra ichiga kirib qoladi. Hujayra gidrolitikfermentlari ta'sirida virus
zarrasidagi ogsil va fosfolipidlar parchalanadi. Ozod bo'lgan nukleoproteid
tarkibidagi DNK, hujayradagi "echintiruvchi* fermentldar vositasida ajraladi.
OITS virusining hujayraga kirish jarayoni. R-120 ogsilni T-xelperlarni
membranasidagi T-4 retseptorlar bilan bog lanishidan boshlanadi. Elektron
mikroskopda virus zarrasini T-hujayralar retseptorlari bilan birikib, hujayra
sitoplazmasi ichiga botib Kkirishi yaxshi ko'rinadi. Avwval hujayra
membranasini protoplazma ichiga bo rtib chiqgishi kuzatiladi va virus zarrasi
vakuola bilan o'raladi. Keyinchalik virus qobig'i erib ketadi. Virus shu
vaqtda hujayrada yo qgoladi, uning RNK si yoki k-DNK si ham o'ta kichik
bo’lganligidan elektron mekroskopda ham ko rinmaydi. Sekin-asta virus
replikatsiyasi boshlanadi va kasallangan hujayra membranasida R-120 ogsili
paydo bo'ladi. Bu davrda virus hosil bo layotgan kasal hujayrani molekula
darajasida sog™ hujayradan farglab aniglash mumkin bo’ladi. Vaqt o tishi
bilan elektron mikroskopda ko plab virus zarralarini kuzatish mumkin.
Hozirgi kunda kasal hujayralar membranasida R-120 ogsilni paydo bo'lishi
va daxshatli virus bilan kurash choralarini ishlab chigishda qo’llanilmoqda.

O’simlik viruslari retseptorlari ham, deyarli o rganilmagan. Ko pincha
hujayra kutikulasining jaraxatlanishi natijasida maxsus sezgir gismlar ochilib,
virus bilan bog’lanadi va virus hujayraga o'tadi. O sha "sezgir" gismlar
mikroorganizm va hayvon hujayralaridagi retseptorlarga o xshashsa kerak,
degan taxminlar bor.

Hujayraga kirgan virus zarrachasi hujayra ichida ko payadi. Hujayraning
ma'lum bir gismida virus nuklein Kislotasi va boshga bir gismida esa virus
ogsili sintezlanadi.

Virus ikki zanjirli DNK sining replikatsiyasi (ikki marta ko payishida)
virus DNK sidan informatsion RNK ma'lum ogsillarning kimyoviy usulda
yozilgan informatsiyalarini (transkriptsiya) qabul qiladi va mazkur
informatsion RNK ribosomalarida virus DNK si replikatsiyasi uchun zarur
ogsillar (bevosita virus DNK replikatsiyasiga zarur bo lganfermentlar,
virusning strukturasi ogsillari) ni sintezlaydi. DNK-polemeraza fermenti, 0°z
navbatida hujayradagi dezoksiribonukleozitrifosfatlarni ona DNK ga mos
qilib, bir zanjirchaga ulaydi. Natijada, ona DNK ning har ikkala zanjirchasiga
mos, yangi DNK zanjirchalarini sintezlaydi.
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Bir zanjirchali virus DNK sining replikatsiyasida ham, asosan xuddi
shunga o'xshash jarayon sodir bo'ladi. Ammo bir zanjirchali ona DNK da
DNK ning replikatsiyasi uchun zarur bo"lgan ikki zanjirchali replikativ forma
sitezlanadi. U replikativ formada zarur ogsillarning informatsion RNK si
sintezlanadi. Bu RNK lar o'z navbatida hujayra ribosomalardagi ogsilni
sitezida gatnashadi. Hosil bo'lgan ogsillar (fermentlar) yordamida replikativ
forma onaligida dezoksiribonukleozitrifosfatlar-dan yangi bir zarrachali
virus DNK si vujudga keladi.

Bir zanjirchali RNK replikatsiyasida esa, bir tomondan virus RNK si
informatsion RNK vazifasini bajarib, ribosomada ogsil sintezida ishtirok etsa,
ikkinchi tomondan, undan ham ikkinchi shu ona zanjirchaga mos zanjircha
hosil bo’ladi, uni RNK ning replikativ formasi deyiladi. Bu replikativ
formaning, hosil bo'lgan ikkinchi zanjirchasi onaligida yangi va unga mos
virus RNK siga har tomonlama o xshash, virus RNK lari sintezlanadi.

Ribosomalarda sintezlangan ferment (RNK replikaza) vositasida,
hujayradan ribonukleozidtrifosfatlardan (ATF, GTF, STF, va UTF) RNK
hosil bo’ladi.

Ikki zarrachali virus RNK sining sintezi ham ikki zarrachali virus DNK
sining sintezi kabi amalga oshiriladi.

Nuklein kislota hosil bo'lishi jarayonini kuzatib, aniglandiki, har bir
sintezlanishda uch muhim faktor:
nusxa ko chiriladigan ona zanjircha matritsa:
yangi zanjirlar tuzilishida qurilish materiali sifatida ishlatiluvchi
dezoksiribonukleozitrifosfatlar-substrat:
dezoksiribonukleozitrifosfatlarni  bir-biriga matritsaga moslab beruvchi
fermentlar bo lishi shart:

Sintezlanish juda murakkab jarayon bolib, yuqgorida aytib o'tilgan har
bir faktorlarning vyaratilishi bir gancha bosqgichlarda amalga oshiriladi.
Masalan, T-2 bakteriofagi ikki zanjirchali DNK sining sintezida ishtirok
etuvchi substrat-dezoksi-5 oksi metiltsitidinmonofosfatni (d-OMTsMF) virus
bilan kasallanmagan hujayrada uchraydi. Ammo hujayra virus bilan
kasallanishi bilanoq unda d-TsMF dan d-OMTsMF ni  hosil qgilishda
gatnashuvchi ferment-oksmetilaza paydo bo'ladi, ya'ni bu ferment virus
DNK sinteziga zarur d-OMTSTF ni d-TsTF dan tayyorlab beradi.

Hagigatdan ham virus DNK sostavi tekshirilsa, unda hujayrada
uchramaydigan yangi d-OMTsMF ni uchratish mumkin. Xuddi shuningdek
boshga subtratlar ham virus DNK sintezida ishtirok etishdan avval, har xil
0 zgarishlarga uchraydi. Shu xil subtratlarni hosil gilish uchun esa hujayrada
virusga xos bo'lgan yangi fermentlar kerak bo"ladi.Bu fermentlar virus DNK
sidagi informatsiyaga asosan vyaratiladi va ular virus DNK si sintezida
ishtirok etadigan substratlar hosil giluvchi fermentlar deb ataladi.
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Bulardan tashgari, DNK sintezida bevosita ishtirok etuvchi DNK-
polimeraza, polinukleotidligaza hamda endonukleaza kabi fermentlar
hammavjud. Ularning vazifasi substratlarni bir zanjirga ulash (DNK-
polimeraza) etishmagan bog larni ulash (endonukleaza) dan iborat bo'lib,
ular virus DNK sintezi fermentlari deb ataladi.

Virus DNK si sintezi uchun substrat hosil gilishda ishtirok etuvchi
fermentlar, struktura oqsillari hujayra oqgsillari kabi ribosomalarda
sintezlanadi. Hujayradagi transport RNK lar ulardagi aminokislotalarni virus
informatsion RNK sidagi (RNK tutuvchi viruslarda i-RNK' vazifasini bir
zanjirli virus RNK sining o zi bajaradi) shifrga asosan, bir zanjirga ulab,
ogsil molekulasini shakllantiradi.

Hujayraning turli gismlarida bir vaqgtda hosil bo’lgan nuklein kislota va
ogsillarning "o'z-o'zidan" (somosborka) qoshilishi natijasida virus
zarrachalari etiladi. "O"z-0"zidan" qo’shilish virus ogsiliga xos xususiyatdir.
Agar virusning toza preparatidan ajratib olingan ogsil muayyan bir sharolitda
probirkada tutilsa, ma'lum vagtdan so 'ng bu ogsillar virusga o0 xshash (ammo
nuklein kislotasiz) tayogchasimon forma hosil giladi. Ammo ularning
uzunligi har xil boladi. Chunki bu zarrachalar uzunligini boshgarib turuvchi
faktor-virus lukleotin kislotasining ozidir. Virus orgali nuklein kislotasini
toza holda ajratib olib, ularni gayta gqo shilsa, uzunligi virus uzunligiga teng,
kasallantirish gobiliyatiga ega virus zarrachalarini hosil gilish mumkin.
Demak, virus formasini hosil qgilish xususiyati ogsilga kasallantirish va
uzunligini boshqgarish esa nuklein kislotaga xos xususiyatlardir. Hozirgi
vaqtda bir virus ogsilini olib, uni boshga virusning nuklein kislotasiga
go'shish orgali "gibrid" virus zarrachalari olinmogda. Masalan, arpada
chiporlanish kasalligi virusi RNK siga qoshilsa, sharsimon "gibrid" virus
hosil bo'ladi: "gibrid" virus bilan o'simlik kasallantirilsa, tayoqgchasimon
tamaki chiporlanish kasalligivirusi zarrachalari paydo bo’ladi. Chunki
"gibrid" virusidagi RNK tamaki chiporlanish kasalligi virusidan ajratib
olingan. Bu esa, 0z navbatida, irsiyatni belgilaydigan asosiy faktor nuklein
kislota ekanligini tasdiglaydi. Demak, yugorida aytilgan usulda hosil bo"lgan
virus zarrachalari hujayraning yorilishi natijasida yoki hujayrani
jarohatlamasdan undan chigishi mumkin. O'simlikda har bir hujayrada
to'plangan virus (yoki nuklein kislota) ikkinchisiga plazmodesmalar orgali
o tishi mumkin.

Shunday qilib, wviruslar hujayrasiz organizmlar bo'lib, boshga
organizmlardan shakli, xususiyatlarining turli-tumanligi, bu virusning har xil
organizmlarda turli kasallik alomatlarini namoyon qilishi va ular tarkibida
fagatgina bir xil nuklein kislotasi uchrashi bilan farq giladi. U o°zida modda
va tirik organizm xususiyatlarini nomoyon etadigan va fagat tirik
to qimadagina ko payadigan hayot formasidir.
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4.5 Faglar klassifikatsiyasi va ishlatilishi

Bakteriofag xodisasini birinchi bo‘lib mashxur rus olimi N.F.Gamaley
kuzatgan. Kuydirgi tayoqchasi bilan gilgan tajribalarida mikroblarni erishi
aniglangan. U mikrobning erib ketish sababini ko‘chib yuruvchi lizin deb
atadi.

Keyinchalik boshqa olimlar shunga o‘xshash litik agentlarni ajratib oladilar.
1917 yilda D.Errel bu xodisani batafsil o‘rganadi va bakteriofaglarning
biologik kelib chigishiga to‘g‘ri baxo berdi, ya’ni bakteriyalar virusi deb
atadi.

Morfologiyasi.Faglar golovastik yoki spermatozoidlar ko‘rinishiga ega
bo‘lib, u ikki gismdan boshi va dumidan iborat. Ba’zi faglarda dumi
nxoyatda kalta bo‘ladi,ayrimlarida umuman bo‘lmaydi.boshchasi 60-100 nm
ga teng. Faglarning bir necha tiplari aniglangan. SHulardan dizenteriya
faglari yaxshi o‘rganilgan. Faglar dumining uchida 6 qirrali bazal plastinka
joylashgan bo‘lib, uning xar birida qisqa ninachasi bo‘ladi.Bazal plastinkalar
va ipchalar faglarni bakteriyalarga yopishishini ta’minlaydi.

Faglar xam viruslar kabi nuklein Kkislota va ogsildan tashkil topgan.
Ko‘pchilik faglar DNK dan ayrimlari RNK dan tuzilgan. O‘zining tarkibi
bo‘yicha nuklein kislatasi mikroblar nuklein kislotasidan farq qilmaydi.
Ko‘pchilik faglarda DNK si ikki ipli, lekin ayrimlarida bir ipli bo‘lishi
mumekin.

Faglarning boshchasidagi kapsid va dumidagi ogsil tartibli ravishda
joylashgan iplardan iborat bo‘lib, ular boshchasida kubik xolda, dumchasida
spiral xolida joylashagan.Fag dumchasi tagida lizotsim joylashgan bo‘lib, u
faglarning mikrob ichiga kirishida yordam beradi. DNK tutuvchi faglarning
boshchasida bir molekula DNK joylashgan bo‘lib, u xalga kurinishiga ega
bo‘ladi va uzunligi virion uzunligidan bir necha barobar ko‘p, chunki u
spiral Xolda uchraganligi uchun boshchasiga sig‘adi. Boshcha ichida 3%
miqdorida “ichki ogsil” bo‘lib, uning tarkibidagi poliamin fag DNK sining
spirallanishida aloxida o‘rin tutadi, chunki u fagat mana shunday spiral
xolidagina boshchasiga joylanishi mumkin.

Fag antigenlari. Faglar antigenlik xususiyatiga egadirlar. Faglarni
in’eksiya yo‘li bilan organizmga kiritilsa organizmda faglarga qarshi antitela
xosil bo‘ladi, ya’ni antifagli zardob olinadi va bu zardob fagni erituvchanlik
qobiliyatini yo‘qotadi. Faglar tipospetsifik va gruppa spetsifik antigenlarga
ega. Tipospetsifik antigenlari bo‘yicha serotiplarga bo‘linadi.

Faglar yugori bosimga chidamli.Ampulada 5-6 xatto 13 yilgacha saglanadi.
Glitserinda uzoq saqlanadi. Ko‘pincha 65-70° da aktivligini yo‘qotadi. Past
temperaturaga va mo’zlatishga chidamli. CHidamliligi bo‘yicha faglar
bakteriyalarning vegetativ va spora xolining o‘rtasida joylashaga. 0,5%
sulema eritmasi, 1% fenol eritmasiga chidamli. Kislotalarga chidamsiz.
Faglarning bakteriya xujayrasiga ta’sir qilish mexanizmi.
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Bakteriyafagning  ta’siri  kulturaning  yoshiga,  bakteriyaning
konsentratsiyasiga, fagning aktivliliga, bakteriyaning fagga chidamliligiga,
oziq muxitining tarkibiga va boshqa ko‘p faktorlarga bog‘liq. Faglarning
bakteriyalarga ta’siri ko‘pincha bakteriyaning erishi (lizis) bilan tugaydi,
lekin ayrim xollarda, ya’ni abortiv xollarda bakteriya xayoti saglanib qoladi.
Bakteriya erib ketmaydi va nixoyat uchinchi xolatda lizogeniya xolatini
kuzatish mumkin. Xujayraning bir qismi o‘lmay goladi va bu xujayradagi
faglar profaglarga aylanadi. Ular bakteriyani eritmaydi.bunday bakteriyalar
shu faglarni uzoq vaqtgacha tashuvchilariga aylanadi va o‘zlarida shu
faglarga nisbatan immunitet paydo bo‘ladi.

Bakteriofaglar bakteriyalarga ta’siriga qarab virulent va o‘rtacha ta’sir
qiluvchi guruhga bo‘linadi. Ofrtacha ta’sir qiluvchi fag tasirida
bakteriyalarning bir qismi lizisga uchraydi, bir gismi esa yuqorida
aytilganidek lizogeniya xolatiga uchraydi.

Virulent faglarni bakteriyaga ta’siri bir necha soat ichida o ‘tadi.
Bunda quyidagi fazalar kuzatilidi.
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I. Adsorbsiya. Bakteriyalar dumchasida joylashgan retseptorlar
yordamida bakteriya kletkasi tanasiga yopishib oladi. Adsorbsiyada muxit
sharoiti , rN, to zlar tarkibi va boshga sharoitlarning axamiyati katta.

11. Fagning mikrob xujayrasiga yorib kirishi. Adsorbsiyadan so ‘ng fag
va mikrob xujayrasining qobig ‘i o rtasida murrakkab ximiyaviy jarayon ro‘y
beradi va natijada fag dumchasining uchida joylashgan lizotsim yordamida
bakteriya xujayraasi devorini eritib teshadi. Bakteriya xujayrasi ichiga
fagning nuklein kislotasi quyilib kiradi.Nuklein kislotani o ‘rab turuvchi g ‘ilof
esa tashgarida qgoladi.

I11. Mikrob xujayrasi ichida fagning nuklein kislotasi va kapsid oqgsili
sintez qgilinadi.

IV. Fagning shakllanishi.Xosil bo ‘lgan bo ‘sh kapsidlar nuklein kislota
bilan to ‘ladi va etuk virionlar shakllanadi.

V. Hosil bo‘lgan faglarni mikrob xujayrasidan tashqariga chiqishi
natijasida bakteriya xujayrasining lizisi ro‘y beradi, bunda albatta lizotsim
xam qatnashadi. To ‘plangan lizotsimni bir gismi esa yangi xosil bo ‘Igan
virion tarkibiga kiradi va aglarni tashgariga chigishiga yordamlashadi.
Ayrim DNK tutuvchi ipsimon faglar, bakteriya xujayrasi ichida avval
sitoplazmatik membranadan, so‘ng xjayra deoridan sizib o‘tadi va
tashgariga chigadila. Bunday xollarda bakteriya xujayrasining xayoti
saqlanib qoladi, ya ni erib ketmaydi.**

Faglar spetsifik xususiyatga ega, ya’ni xar biri 0o‘z mikrobini eritadi;
dizenteriya fagi dizenteriya mikrobini eritadi. Lekin asta—asta doimiy uzoq,
passaj davomida boshqa mikroblarni xam eritishga o‘rganishi mumkin.

Bulonga ekilgan kulturalarga aniq bo‘lgan faglar o‘shiladi, termostatda
1 sutka saqlangandan so‘ng filtrlab olinadi. Olingan fagning tozaligi,
sterilligi,  zarasizligi va  aktivligi  tekshiriladi.  Fagning titri
belgilanadi.bakteriyalarni eritib yuboriladigan bakteriofaglarning eng ko‘p
suyultirilgan migdoriga bakteriofaglarning titri deyiladi. Bakteriofag titri
teskari ishorada olingan tegishli darajadagi 10 ragami bilan ifodalanadi.
Masalan; 10 6 shu fagning 1:1000 000 nisbatan suyultrilganda ta’sir etishini
ko‘rsatadi. Meditsina praktikasi 10 7 va 10 8 titrlik bakteriofaglar
ishlatiladi.amaliyotda monofag, difag va polifaglar mavjud.

Amalda faglar diagnostikada, davolash, va profilaktik magsadida
ishlatiladi.  Bakteriofaglarning o‘ta  maxsusligidan ular  bakteriya
kulturasilarini fagotiplash va differensiatsiya gilishda foydalaniladi.

Nazorat savollari
1. Viruslarning hujayraga kirishi usullari hagida ma'lumot bering?

14Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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2. Virus DNK sining sintezi uchun kerakli gismlarni (komponentlar)
aytibbering?

3. Virus RNK si va uning sintezi ganday amalga oshadi?

4. Virus nuklein kislotalarini sintezida substrat bo’lib nima xizmat
giladi?

5. Virus DNK si sintezida ishtirok etuvchi fermentlar va ularning
vazifalarini aytib bering?

6. Virus DNK si sintezidagi Noyob nukleoitid, uni sintezlashda ishtirok
etuvchi ferment va uning tavsifi?

Foydalanilgan adabiyotlar

1. Muhamedov E.M., Eshboev E.X. Mikrobiologiya, immunologiya,
virusologiya. T.,. Bakulina N.A., Kraeva E.L. Mikrobiologiya. T.,
“Meditsina” nashriyoti. 1979.

2.  Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkola». 2003.

3. Pyatkin  N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va
immunologiya. M., izd-vo «Meditsina» 1980.

4.  Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k
laboratorno™m zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

5. Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M.,
1983.

6. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S.
Mikrobiologiya. M., izd-vo «Meditsina». 1984.

7. Churbanova I.N. Mikrobiologiya. M., idz-vo «Vo'sshaya
shkola». 1987.

16-Bo‘lim:Virusli kasalliklar. (Gripp,qizamiq)

Tayanch iboralar:D.l.lvanovskiy.Gripp, paragripp, gizomig, epid
paratit. Viruslar podsholigiga umumiy xarakteristika. Viruslarni tabiatdagi
hayotning alohida formasi ekanligi. toksonomiyasi, klassifikatsiyasi (oilasi,
avlodi, turi va tiplari) va o’lchami, formasi, tuzulishi, simmetriya tiplari,
ximiyaviy tarkibigni, ko’paytirish usullari.

Orto va paromiksoviruslarni, toksonomiyasi va klassifikatsiyasi va
ularning umumiy xususiyatlari. Gripp, paragripp, gizomig, epid paratit va RS
— viruslarning o’lchami, formasi, tuzulishi, simmetriya tiplari, ximiyaviy
tarkibi, ko’paytirish usullari va ularni bir-birlaridan faglanishi, ximik va fizik
faktorlarga rezistenligi.

Gripp, paragripp, gizomiq, epid paratit va RS - viruslarining
patogenezi, klinik ko’rinishi, immuniteti . Gripp, paragripp, gizomiq, epid
paratit va RS—viruslarning virusologik diognostikasi, maxsus profelaktikasi
va etiatrop terapiyasi.
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Viruslarni klassifikatsiyasi

Nomlanishi (nomenklatura) - ko’pchilik viruslarni nomlashda ular
chagirgan kasalliklar (gerpis virus) yoki virus birinchi ajratib olingan joy
(koksani virusi) kamrok xollarda ajratib olgan olimlar nomi (Epistayn Barr
virusi) qo’llaniladi., yoki ularni epidemiologik tavsili (arboviruslar)
ishlatilishi mumekin.

Toksonomiyasi (kriterii).

Nulein kislotalarni gomologligi.

Morfologiyasi, o’lchami va formasi.

Tashki kobigini bor yo’kligi.

Nukleokapsidni simmetriya tillari.

Nuklein kislotalarni tiplari.

Xozirgi kunda nuklein kislotalar turiga garab klassifikatsiya gilish ko’p
targalgan:

1. DNK saglovchi viruslar.

2. RNK saqglovchi viruslar.

Viruslarni o’lchami, morfologiyasi asosiy xususiyatlari.

Viruslarni razmeri bir-birlarida juda katta farq qilib, xar-xil razmerlari
uchraydi. 8-10nm 350-400 nm gacha bo’lishi mumkin. Viruslari razmerlarini
aniglashda kuyidagi usullar ko’llaniladi:

Xar-xil razmerli maxsus filtrlar yordamida, ultrafiltratsiya kilish usuli
bilan

Ultratsentrifuga qgilishdan foydalanish (25000, 30000, 80000 oborotda).
Bu usulda viruslar razmerlariga garab cho’ka boshlashadi. (sedimentatsiya).

Virionlarni suyugliklarda diffuziya qgilish ye’li orgali aniglash.

Elektron mikroskop orgali rasmga tushirish yo’li bilan.

5. Turli gistoximik yo’llar orgali (bo’yash va niyli razmerini
aniglash). Odatda kasallik chagiruvchi viruslarni  eng  kichigi
enteroviruslardir. (17- 25nm), o’rtachasi grippp virusi (100-200 nm), eng
kattasi chinchechak virusi (250-300 nm).

Viruslarni morfologiyasi, strukturasi.

Viruslarni shakli jixatidan bir necha gruppalarga bo’linadi:

SHarsimon-gripp, paragripp, Yyapon ensefalit viruslari va boshga
viruslar.

Tayoqchasimon-tamaki  bargini  kasalligini  chagiruvchi  virus,
kartoshkada kasallik chagiruvchi virus.

Ipsimon - gripp virusi.

O’qgsimon - qutirish kasalligini virusi.

Kubayidal formada - chinchechak virusi.

Snermatazoid shaklidagi viruslar-bakteriofaglar va tuban o’simliklarda
yashaydigan viruslar.
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Viruslarning katta-kichikligiga va turli shaklga ega bo’lishidan gat’iy
nazar ularni tuzilishida ikkita asosiy komponent gatnashadi. Nuklein kislotasi
va ogsil. Nuklein kislotasining tashgi tomonidan ogsil parda o’rab turadi,
«kapsid» deb ataladi yoki nuklein kislotasi bilan birikib nukleokapsidni xosil
qiladi. Ba’zi xollarda virus fagat nuklein kislotasi bilan ogsildan iborat bo’lib,
«yolangoch» virus deb ataladi. (bularga tamaki bargi kasalligini virusi,
adenoviruslar kiradi) Ikkinchi xil viruslar yopqich gqavatli, ya’ni ustki
tomondan yana bir ogsil gavat bo’lishi mumkin, buni superkapsidli yoki
murakkab tuzilishli viruslar deb ataladi.

Viruslarni ximiyaviy tarkibi.

Viruslarni tuzilishiga garab ularning ximiyaviy tarkibi xam o’zgaradi.
Oddiy tuzilishga ega bao’lgan viruslarning tarkibiga nukleoproteidlar,
nukleokapsid, nuklein kislotasi bilan (RNK - DNK) va uning o’rab turuvchi
ogsillardan iboratdir.

Murakkab tuzilishga ega bo’lgan viruslarniximiyaviytarkibi yuqorida
ko’rsatilgandan tashqari superkapsid maxsulotlari ogsil, yog uglevodlar va
fermentlardan iborat be’ladi. Bularni asosiy kelib chigishi xo’jaiyn xujayra
membranasi tarkibigao’xshaydi.

Viruslarning nuklein kislotalari, xamma tirik organizmlar singari 2
tipdagi nuklein kislotalar be’lib, DNK va RNK. Dan iboratdir. DNK ikki ipli
molekulada bo’lib, RNK bir iplidir.

Viruslarda esa boshga xayvonlarning nuklein kislotalaridan farqg qilib
fagat RNK yoki DNK saglashi mumkin. Ulardagi DNK va RNK bir ipli yoki
ikki ipli dumalog va lineyli be’lishi mumkin. Virus ogsillari 50 dan 90%
bo’ladi. 2 tipdagi ogsillar uchraydi.

Struktura ogsillari.

Strukturaga ta’lugli bo’Imagan ogsillar.

Struktura ogsillariga. 1)kapsid ogsillari. 2)superkapsid oggsillari.
superkapsid ogsillarini (glinoprotend).

Strukturaga ta’lugli bo’Imagan ogsillarga RNK va DNK molekulalarini
sintezida gatnashuvchi fermentlar.

ogsil regulyatorlar.

virus fermentlari kiradi.

YOglar asosan murakkab tuzilishga ega bo’lgan viruslarda uchraydi
1,5-57% bo’lishi mumkin. Asosan superkapsid tarkibida uchraydi.

RNK tashuvchi viruslarda yoglar 15-dan 35% qurug vaznini tashkil
giladi. Uglevodlar umumiy virusning quruq ogirligini 10-13% tashkil giladi.
Glikoprotoin, glikolipid ke’rinishida uchraydi. Xujayin xujayrasi membranasi
tarkibiga o’xshaydi.

Ba’zi bir viruslarda fermentlar topilgan. Mana shu fermentlar
yordamida viruslar xujayrani yuzasiga yopishishi va uning ichiga Kirish
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mumkin. Bunday fermentlarga: gemagglyutinin, neyraminidaza, transkriptaza
va boshgalar kiradi.

Viruslarning fermentlari ikki gruppaga be’linadi: Birinchi gruppasiga
virion tarkibida uchraydigan fermentlar. Ikkinchi gruppasiga esa viruslarning
xujayrada ko’payish jarayonida ishlab chigariladi.

Viruslar obligat hujayra ichi parazitlari be’lib, ularni birinchi marta rus
botanigi D.l.lvanovskiy ochgan. Viruslarning o’lchamlari juda mayda, ular
hatto chini filtrlardan ham o’tish xususiyatiga ega (millimikron yoki
nanometr bilan o’lchanadi). Mayda viruslar 8-25 nm (m: poliomielit virusi),
o’rtacha kattalikdagi viruslar 80-120 nm (m: gripp, quturish kasalligi virusi),
katta viruslar esa 250-300 nm (m: chin chechak virusi, chechak vaksinasi
virusi) o’lchamga ega. Ularning hujayra ichidagi parazitik shakliga virus,
hujayradan tashgaridagi shakliga esa virion deyiladi. Har ganday virionda
nukleoid bo’lib, unda fagat 1 ta nuklein kislotasi (DNK yoki RNK) be’ladi.
Nuklein kislotasi spiral shaklda be’lib, uni ogsil parda (kapsid) yoki ogsilli
lipid parda o’rab turadi. Kapsid bir necha ogsil molekulalaridan —
kapsomerlardan tashkil topgandir. Kapsid va virus genomasi kompleksini
nukleokapsid deyiladi.

Viruslarning kapsomerlari 2 xil simmetriyada: spiralsimon yoki
kubsimon (ikosaedr) shaklida be’ladi. Virusning qobig‘iga peplos deyiladi.
Unda ikki gavatli lipid va virusga xos ogsillari be’ladi. Lipidlar glikova
fosfolipidlarning aralashmasidan iborat be’lib, ke’pincha u Xo’jayin
hujayralarining membranasidan hosil bo’ladi. Peplosning virusspetsifik
ogsillari asosan glikoproteinlar hisoblanadi.

Ko’pgina viruslarning ogsil gavatida maxsus retseptorlari bo’lib ular
eritrotsitlarni agglyutinatsiyalash (gemagglyutinatsiya) xossasiga ega (m:
gripp virusi). SHuningdek, maxsus fermentlari neyrominidaza, proteaza,
gaytar transkriptaza va h.k.lar be’ladi.

Viruslarning  tayoqchasimon,  aylanasimon  (sferik), itbaliq
(spermatozoidga o’xshash), hamda kubsimon yoki ikosaedr, ipsimon
shakllari be’ladi.

Qaysi organizmlarni zararlashiga ko’ra o’simlik, hayvon, odam
yoki bakteriyalar (bakteriofag) viruslariga be’linadi.

Asosiy klassifikatsiyasida qo’zg‘atadigan kasalliklari, topilgan
joyi, o’lchami, shakli, nuklein kislotasining xarakteristikasi va boshqa
ma’lumotlar inobatga olinadi. Eng qulay klassifikatsiyasi — nuklein kislotasi
tipiga garab DNK - saglovchi va RNK — saglovchi viruslarga be’linadi. DNK
— saglovchi viruslar 7 xil, RNK — saglovchi viruslar — 12 xil bo’ladi.

Viruslarni asosan elektron mikroskoplarda tekshiriladi. Ba’zi
virusli kasalliklarda hujayra ichi kiritmalari hosil be’ladi. Masalan, chin
chechak kasalligida pustuladagi yiringda Pashen tanachalari be’ladi. Agar
chin chechak bilan og‘riyotgan odam pustulasi yiringidan olib, quyon
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ko’zining shoh pardasiga yugtirilsa, Guvarnieri tanachasi hosil be’ladi.
Quturish kasalligida kasal hayvon yoki odamning miyasidagi ammon
shohlari miyachasi nerv hujayralarida Babesh — Negri tanachalari hosil
bo’ladi. Bu kiritmalar, ayrim olimlarning fikricha viruslarning te’plami
hisoblanadi. Ularning shakli ovalsimon yoki sharsimon, 1-10 mk kattalikda
bo’lib, nerv hujayralarining ichida joylashadi. Bu kiritmalarni Romanovskiy
— Gimza, Mannu usullarida bo’yab, oddiy yorug‘lik mikroskopida ko’rish
mumkin.

Viruslarni laboratoriya sharoitida steril bokslarda te’gima
kulturalarda, tovug tuxumining 9-12 kunlik embrionida (materialni uning
xorion, allantois, amnion be ’shliglariga yuborib) yoki biologik usulda sezgir
laboratoriya hayvonlariga yuqgtirib ke’paytiriladi. Bu usullar virusli
kasalliklarga diagnoz qe’yishda muhim ahamiyatga ega. Viruslar
to’gqimalarda o’sganda hujayralar ichiga kirib ke’payadi, hujayralarni
buzadi, kiritmalar hosil giladi. Bunga sitopatik ta’sir deyiladi.

Virus bilan zararlangan to’qima yoki hujayralar eritrotsitlarni
0’ziga adsorbsiyalab oladi. Buni gemadsorbsiya reaksiyasi deyiladi. Tovuq
tuxumi embrioniga gripp virusini (bemordan olingan materialni) yugqtirib,
gemagglyutinatsiya reaksiyasi yordamida uni aniglanadi, virus tipini esa
gemagglyutinatsiyani tormozlanish reaksiyasi bilan aniglanadi.

Virusli  kasalliklar paytida bemor qonida hosil be’lgan
antitelolarni esa serologik reaksiyalardan passiv gemagglyutinatsiya, vositali
gemagglyutinatsiya, komplementni bog‘lash reaksiyalari yordamida va
boshga serologik reaksiyalarni go’yib kasallikka diagnoz qo’yiladi.

Gripp. Gripp kasalligini qo’zg‘atuvchi viruslar RNK — saglovchi
ortamiksoviruslarga kiradi. Gripp virusini 1933 yilda Smit, Endryus va
Leydloular ochishgan. Unga gripp virusining A turi deb nom berilgan.
Keyinchalik 1940 va 1949 vyillarda V va S turlari topildi. Gripp viruslari
ichidan epidemiologik jihatdan xavflisi A viruslari boe’lib, ular tez
o’zgaruvchanlik xususiyatga ega (ularning Ao, A1, A2 kenja turlari mavjud).

Gripp viruslarining shakli aylanasimon be’lib, o’rtacha o’lchami
80-120 mmk (nm) keladi. Virus genomasida bir ipli segmentlarga be’lingan
RNK molekulasi kapsid bilan goplangan bo’ladi.

Lipid qobig‘ida yuzaki glikoproteinlar bo’lib, unda gemagglyutinin (N)
va neyraminidaza (N) moddalari bor. Ana shu ogsil moddalarning o’zaro
o’rnining almashinishidan, ya’ni o’zgaruvchanligidan turli xil gripp
viruslarining variantlari hosil bo’ladi.

Jahon sog‘ligni saglash komitetining ekspertlari ta’kidlashicha gripp
viirusining A turida 12 xil gemagglyutinin va 9 xil neyraminidazasi borligini
aniglagan. Demak, gripp viruslarining o’zgaruvchanligi  ularning
gemagglyutinin va neyrominidazasiga bog‘liq be’lib, ular grippning yangi-
yangi epidemiyalarining kelib chigishiga sabab bo’ladi.

139



Kasallikning manbai kasal odam bo’lib, yeo’talganda, aksa
urganda yoki yaqin kontaktda be’lganda virus yuqgori nafas yo’llarining
epiteliyalariga tushib ke’payib, ularni buzadi va gonga o’tadi. Inkubatsion
davri 1-3 kun boe’lib, kasallik darmonsizlik, peshonaning og‘rishi, isitmalash,
mushaklarda og‘rigni paydo bo’lishi bilan kechadi; keyinchalik quruqg ye’tal,
terlash ro’y beradi. Og‘ir kechganda gemorragik sindrom, pnevmoniya va
boshqa asoratlar beradi. Kasallikka bolalar va keksa odamlar tez beriluvchan
bo’ladi.

Laboratoriya diagnozida virusni ajratish uchun burundan yoki
burun-halqumdan tekshiruv materiali (chayindi suvi, balg‘am yoki burun
shillig ajratmasi) olinib, tovug embrioniga yoki buyrak te ’gima kulturalariga
yuqtiriladi. Virusning qaysi turga mansubligini  KBR bilan, virus
gemagglyutininining kenja turini (N1, N2, N3, va h.k.) gemagglyutinatsiyani
tormozlanish reaksiyasi yordamida, neyraminidazani esa ferment aktivligini
ingibitsiya qilish reaksiyasi vositasida aniglanadi.

Serologik tekshirishlar grippga garshi antitelolarnii aniglashga va
neytrallashga garatilgandir. Bunda kasaldan juft zardoblar (kasallikning o’tkir
fazasida va 1-2 haftadan so’ng) olinib tekshiriladi. Kasallikning
rekonvalessensiya davrida zardobdagi antitelolarning titri 4 baravar oshsa
gripp kasaligi borligidan dalolat beradi.

Gemagglyutininlarga garshi antitelolar titrini bilish uchun kasal
gon zardobini bir necha marta ketma-ket suyultirib, unga virus va tovuq
eritrotsitlaridan go’shib, gemagglyutinatsiyani to’xtatishga garab aniqglanadi.

Hozirgi vaqtda grippni oldini olishning va davolashning samarali
usullari ishlab chigilgan. Birinchidan, grippning aktiv va passiv
immunoprofilaktikasi, ya’ni passiv immunizatsiyasi uchun, gripp vaksinasi
bilan emlangan donorlardan olingan grippga qarshi immunoglobulin
ishlatiladi. Aktiv immunizatsiyasi uchun grippga garshi o’ldirilgan
(anaktivatsiyalangan) va tirik kuchsizlantirilgan vaksinalari ishlab chigilgan
(virionli, sub’edinitsali, dezintegratsiyalangan vaksina preparatlari bor). Bu
vaksinalar gripp epidemiyalaridan oldin yosh bolalarga va nafas sistemasi,
hamda yurak gon tomirlar kasalliklari be’lgan gariyalarga gilinadi. Bundan
tashgari remontadin, oksalin malhami, interferon, antigrippin, limonli choy,
vitamin S, askorutin kabi preparatlar ishlatiladi. Bemorlar alohidalanib,
ishlatgan buyumlari dezinfeksiyalanadi, maska taqiladi, isriq tutatiladi va h.k.

Paramiksoviruslar RNK tutuvchi viruslar ichida kata ulchamga
zga bulgan viruslar xisoblanadi. Bu oilaga kiruvchi viruslardan epidemik
parotit virusi tovuk embrionida juda yaxshi reproduksiyalanadi.
Paramiksoviruslar gemadsorbsiyalovchi viruslar  bulib, eritrotsitlarni
adsorbsiyalash xususiyatiga ega. SHuning uchun laboratoriya diagnostikasida
gemadsorbsiya reaksiyasi kullaniladi.
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Epidemik parotit virusi kulok oldi bezida reproduksiyalanadi va
yalliglanish jarayonini keltirib chikaradi. Kasallikdan sungi asorati meningit,
ugil bolalarda bepushtlikdir. Kizamik virusida asosan toshmalar toshadi, ogiz
bushligining lunj kismi shillik kavatida Koplika-Filatova doglarini xosil
kiladi.

Qizamiq. Qizamigni Morbillivirus avlodiga kiruvchi RNK —
saglovchi gizamiq viruslari chagiradi. Qizamiq virusi 50-150 nm kattalikda
bo’lib, uning tarkibida 3 xil ogsil antigenlari — gemagglyutinin (N), peptid F
va nukleokapsidli ogsil (NP) bor. Kasallik manbai — kasal odamdan virus
havo tomchi yo’li bilan yugib, nafas ye’llariga va limfa bezlariga kirib
ko’payadi va qonga o’tadi. Inkubatsion davri 8-13 kun. Undan se’ng
prodromal davri boshlanadi. Bunda nafas ye’llarining yallig‘lanishiga
o’xshash belgilar, kon’yunktivit, bosh og‘rishi, temperaturani ke’tarilishi
kuzatiladi, og‘iz shilimshiq pardasida Belskiy — Filatov — Koplik dog‘lari
paydo bo’ladi. Se’ngra, peshona va qulogning orga tomonida papulyoz
toshmalar paydo be’ladi; keyin butun tana va qo’l-oyoglarga targaladi.
Ba’zan pnevmoniya, ensefalit, otit kabi asoratlar qoldiradi. YOsh
chagaloglarda va gizamigqga garshi immunoglobulin olganlarda engil kechadi.

Laboratoriya diagnozi uchun bemordan qon olib, maymun
buyragi yoki odam embrioni birlamchi te’gima va hujayralariga yuqtirib,
virusni ajratish mumkin.®

Kasallikdan tuzalish davrida neytrallovchi, komplement bog‘lovchi va
gemaagglyutinatsiyalovchi antitelolar titrining oshishi kuzatiladi. Kasallikdan
so’ng bir umrga etadigan immunitet qoladi. Maxsus davosi yo’q. Bemorlar
alohidalanadi.  Kontaktda  be’lgan  bolalarga  gizamigga  qarshi
immunoglobulin yuboriladi. Homilador ayollar kasallardan alohida bo’lishi
kerak (homiladorlarga yuqganda bola tashlash yoki homilaning turli xil
anomaliyalar bilan tug‘ilishi kuzatiladi).

Hozirgi vagtda bolalarni emlash uchun tirik, kuchsizlantirilgan
gizamiq virusining L-16 shtammidan tayyorlangan vaksina va gizamiqga
garshi immunoglobulin ishlatiladi. Vaksinadan keyingi immunitet 10-15
yilgacha saglanadi.

Foydalanilgan adabiyotlar

1.  Muhamedov E.M., Eshboev E.X. Mikrobiologiya, immunologiya,
virusologiya. T.,. Bakulina N.A., Kraeva E.L. Mikrobiologiya. T.,
“Meditsina” nashriyoti. 1979.

2. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkola». 2003.

15Microbiology : an introduction / Gerard J. Tortora, Berdell R. Funke, Christine L. Case. — Twelfth edition, 2016
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3. Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va
immunologiya. M., izd-vo «Meditsina» 1980.

4.  Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k
laboratorno m zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

5.  Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M.,
1983.

6. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S.
Mikrobiologiya. M., izd-vo «Meditsinay. 1984.

Churbanova I.N. Mikrobiologiya. M., idz-vo «Vo'sshaya shkola». 1987

17-Bo‘lim: Gepata va rabdoviruslar. (gepatit,qutirish kasalliklari)

Tayanch iboralar: Dezinfeksiya.Botkin S.P.Gippokrat.IFA va RIA
usullarida ani.
GEPATIT VIRUSLARI.

Gepatit kasalligi juda gadimdan ma’lum be’lib, u Gippokrat asarlarida
ham gayd gilingan. Adabiyotlarda u turli nomlar bilan atalib kelingan. Sariq
kasalligi, parenximatoz gepatit. Epidemik gepatit. 1891 yildan boshlab uzoq
vaqtgacha Botkin kasalligi va h.k. Botkin S.P. uzog vaqt bu kasallikni
tekshirib, uning yuqumli ekanligini isbotlaydi. Lekin uzoq vagtgacha bu
kasallikning qo’zg‘atuvchisi aniglanmadi. Keyinchalik bu kasallikni
go’zg‘atuvchilari viruslar ekanligi va ular bir-biridan farq gilishlari aniglandi.
Hozirgi kunda gepatit kasalligini bir necha viruslar keltirib chigarishi
aniqlandi, ya’ni ularning 7 xili ma’lum - A. V.S. D. E. U. F.

Gepatit A virusi (epidemik gepatit).
Virus A infeksion gepatitning Qgo’zg‘atuvchisi be’lib hisoblanadi. u
pikarnoviruslar  oilasiga, enteroviruslar avlodiga mansub  be’lib,
enteroviruslarning 72-a tipi virusi hisoblanadi. gepatit a virusining 1873-yilda
beyston bemorning najasidan topdi. ushbu virus barcha gepatitlarning 70%ni
chagiradi.
Morfologiyasi.

Virus ikosoedr, ya’ni sharsimon shaklda bo’lib, hajmi 27-32 nm. Ga

teng. SHuning uchun ham Pikarno viruslarga kiradi. “Piko” — juda mayda
“cha”-RNK tutuvchi degan ma’noni bildiradi.
Struktura tuzilishi. Virusni markazida 1 iplik musbat RNK joylashgan. U
kubsimon simmetriyaga ega bo’lib, tashgi tomonidan nukleokapsit bilan
o’ralgan. Nukleokapsit esa 32 ta kapsamerlardan tashkil topgan bo’lib,
tarkibida lipid va uglevodlar bo’Imaydi.

Ko’payishi. Boshga viruslardan fargi tuxum embrionida to’gima
kulturasida ko’paymaydi. Virus fagat Janubiy Amerikada yashaydigan
marmazet va shimpanze maymunlari (har biri 6000$ dan kam turmaydi).
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Organizm va (jigar to’gimalarida) ke’payadi. Virus jigar to’gimalarida
ko’payibgina qolmay, balki u erda uzoqg vagtgacha saglanadi.

Antigenligi. Virusning kapsitida 4 xil ogsil bor — VP-1, VP-2, VP-3,
VP-4. virusga xos kapsit ogsili bilan bog‘liq antigeni ma’lum. Virusning 2 ta
serologik tipi mavjud be’lib, ular gayta immunitet hosil gilmaydi.

CHidamliligi. Gepatit A virusi boshga enteroviruslarga nisbatan tashqi
muhit ta’siriga chidamli hisoblanadi. Virus 60°S gizdirilganda 1 soatda
gaynatilganda  (100°) 30-40 sekundda o’z aktivligini yo’qotadi.
Dezinfeksiyalovchi moddalarda ham bir necha minutdan so’ng ta’sir qgiladi.
Ammo past haroratga chidamli. —20° da bir necha yilgacha kasal chagirish
gobiliyatini yo’qotmaydi. Bemor odam va virus tashib yuruvchilarning najas
va siydigida uzoq vagt saglanadi.

Hayvonlar uchun patogenligi.

Tabiiy sharoitda gepatit A bilan fagat odamlar kasallanadi. Ammo
Afrika o’rmonlarida yashovchi marmanzet va shimpanze maymunlari ushbu
virusga nihoyatda moyil. Laboratoriya hayvonlari kasallanmaydi.

Kasallikning odamlardagi patogenezi.

Kasallikning manbai asosan kasal odam va sog‘lom virus tashib
yuruvchilar, aynigsa, gepatit A ning sariqsiz formasi bilan og‘rigan bemorlar
atrofidagilar uchun juda xavfli hisoblanadi. Kasallik mavsumiy xarakterga
ega bo’lib, asosan kuz va qish oylarida ko’proq targaladi. Ke’pincha 5-15
yoshdagi bolalar ko’prog kasallanadi. Kasallik fekal-aral ye’l bilan
(alimentar yo’l) zararlangan ovgat mahsulotlari sut, suv va h.k. ye’l orgali
oshqozon-ichak traktiga tushadi, ya'ni yugadi. Virus asosan ingichka
ichakning devoridagi shillig gavatining epiteliy hujayralarning ichiga kirib
joylashadi va ke ’payadi. Kasallikning yashirish davri 15-30 kun o’rtacha 20-
24 kun davom etadi. Bu davrda qe’zg‘atuvchi ichak shilliq qgavatida
ko’paygandan se’ng limfa sistemasiga va qonga tushadi se’ng butun
organizmga tarqaladi. Virus jigarning gepatotsid hujayralariga joylashib,
uning sitoplazmasida ke’payadi. Kasallikning prodramal davri 5-7 kun
davom etedi. Bu davrda ishtaxa yo’qolishi, ke’ngil aynishi, gayd qilish, o’ng
qovurg‘a ostida og‘riq paydo be’lishi kabi belgilar paydo bo’ladi.
kasallikning avj olgan davridan jigar funksiyasining uzilishi natijasida
ko’zning shox qavatini va badanni sarg‘ayishi, jigar sohasida og‘rigni
kuchayishi va og‘irlik sezilishi, jigarning shishib, kattalashishi, siydikning
to’q rangga Kirishi (pivo rangini eslatadi), najasning esa rangsizlanishi
kuzatiladi. YOsh bolalarda ko’pincha kasallikning sarigsiz formasi uchraydi.
Kasallik bemorning sog‘ayishi bilan tugaydi.

Immuniteti. Kasallikdan so’ng kuchli va uzog muddatli immunitet
goladi.

Laboratoriya diagnostikasi.
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Laboratoriya tashhisida bemorning qoni va najasidan namuna
tekshiriladi. Bunda IFA va RIA usullari yordamida patologik materialdan
virus antigeni va antitelolari borligi aniglanadi. Serologik usulda esa virusga
qarshi immunoglobulinlar, ya’ni, JgY va JgM antigenlari aniglanadi.
Bundan tashgari bioximik analizlar uchun ham keng foydalaniladi. Bunda
bemorning gon zardobidagi billirubin fermentlar (aldoza, aminotrasferazalar
AIAT, AsAT) timol probirkalardagi ke’rsatkichlar aniglanadi.

Profilaktikasi. Hozirgi vagtda gepatit A ga garshi gen injeneriyasi
asosida olingan A vaksin vaksinasi go’llaniladi va u yaxshi natija bermoqda.
Vaksina 2 marta yuboriladi: hozir va 9-12 oydan se’ng.

Gepatit V virusi (HBV)

Ushbu virus adenoviruslar oilasiga kiradi. Bu virusni birinchi marta
antigen sifatida 1963 yilda Avstraliyada bemorning qon zardobidan serologik
usulda aniglangan. SHuning uchun ham Avstraliya antigeni deb nom olgan.
Virus zarrachasi (virion) birinchi bor 170 yili D.Deyn tomonidan kasal
odamning najasidan elektron mikroskop orgali topilgan va u keyin Deyn
zarrachasi deb atalgan.

Morfologiyasi.

Deyn zarrachasi spetsifik shakllarda bo’lib, 42-45 nm. Hajmga ega.
Virionning mag‘zi, ya’ni nukleokapsidi ikosoedr tip simmetriyasiga ega
bo’lib, 180 ta kapsomerlardan tashkil topgan. Virion tashgi tomonidan
lipoproteindan iborat kapsit bilan o’ralgan. Virusning kimyoviy tarkibi DNK,
ogsil, lipid, uglevodlar, DNK polimeraza va proteinkinaza fermentlaridan
iborat.

Antigenlari.

Virus (Deyn zarrachasi) qovug‘ida yuza joylashgan erkin holdagi HbS
antigeni o’zak gismida joylashgan.HbS antigeni va HbE, Hbx antigenlari
mavjud. HbS nukleoproteit tabiatlik, HbE esa HbS kabi o’zak antigeni bo’lib
hisoblanadi. HbS — protein aktivlik xossasiga ega. Hbx yaxshi o’rganilmagan.
Ammo uni gepototsit hujayralarini rak hujayrasiga aylantirishda ishtirok etadi
degan taxmin bor. Ushbu antigenlarga garshi organizmda HbS, HbS, HbE
antigenlari hosil bo’ladi.

Ko’payishi.

Gepatit V virusi fagat gepatotsit hujayralarining yadrosida
replikatsiyalanadi. Bunda avval DNK polimeraza yadrosida DNK
molekulasidagi  nugsonli  zanjir tiklanadi. Se’ngra har ikkila ip
replikatsiyalarga uchraydi. Bunda virus DNKsidan RNK molekulasi
trankripsiya qilinadi, so’ngra RNK tashqarisida qayta trankripsmya
yordamida virus DNKSsining sintezi boshlanadi. Bu holat zararlangan
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gepatotsit hujayralarining gayta transkriptaza fermentlar yordamida ro’y
beradi.
CHidamliligi.

Virus tashqi muhit ta’sirlariga chidamli, 60° da gizdirilganda, bir necha
soatda gaynatilganda 20-30 minutda aktivligini ye’gotadi. —20° da o’z
aktivligini yo’qotmaydi. Dezinfeksiyalovchi moddalarga ham chidamli.
Hayvonlar uchun chidamliligi.

SHinpanze maymunlarining 25-30% da HbS antigenlari chagirgan.
Demak, ular shu guruh maymunlari orasida keng targalgan.

Kasallikning odamlardagi patogenezi.

Gepatit V kasalligida asosiy manba — kasal odam va virus tashib
yuruvchilar hisoblanadi. Kasallik asosan parenteral yeo’l bilan yugadi.
Jumladan, shprits orqgali stomatologiyada tish tozalagich parmalari orgali,
xirurgik-ginekologik  asboblar orgali virus organizmning barcha
suyugliklarida sirkulyasiya gilgani uchun jinsiy o’pishishda se’lak orqali
onadan ona gornidagi embrion bolaga va xatto ona suti orgali o’tishi ham
aniglangan. Kasallik bir yoshgacha be’lgan bolalar o’rtasida ko’prog
uchraydi. Kasallik tibbiy xodimlarga infeksion muolajalar gilish vaqtida qon
va zardob orgali ham yugadi. Bunda gon yozgi zardobning 0,001 ml miqgdori
ham kasallikni yugtiradi. Kasallikning yashirin davri 1 dan 6 oygacha davom
etishi mumkin. Parenteral yo’l bilan yuggani uchun virus darxol limfa va
gonga tushadi. Kasallik gematogen va limfagen fazada boshlanadi. Se’ngra
gepatotsit hujayralariga yopishadi. Qon va limfaga tushgan virus jigarga
o’tkir diffuziyalik gepatitni chagiradi va bunda jigarning parenximatoz va
retikulo-endotelial elementlarini jaroxatlaydi. Jigar funksiyalari buziladi,
ya’ni dezintoksion modda almashinuvi va boshqa funksiyalari izdan chiqadi.
Qon zardobida fermentlar miqdori oshib ketadi — aldaza, transferaza va
boshgalar. Amma NVV gepatotsit hujayralariga sitotik ta’sir ko’rsatmaydi.
SHuning uchun ham patologik jarayon virusning gepatotsit hujayralariga
kirishdan emas, balki immunotsitlarni hujayraning tashgi membranasida virus
antigenlarini aniglashdan boshlanadi. Kasallik o’tkir surunkali o’rtacha o’tkir
persintensiyalanuvchi ko’rinishlarda o’tishi mumkin. Kasallikning o’tkir
shaklida T-xelperlarning faolligi kamayadi. Surunkali shaklida T-supressorlar
jarayonida ko’proq ishtirok etadi. T-xelperlarning sustlashishi antigenini
topib olish jarayonini ham kamaytiradi. Natijada antitelo hosil bo’lishi
sustlashadi. NVV fagat gepatotsitlargagina ta’sir qilib qolmasdan, balki
makrofaglarga ham ta’sir ke’rsatadi va ba’zan o’zining DNK genomini
makrofag genomiga birikishi ham mumkin. Makrofag membranasidagi virus
antigenlari esa gumoral immunitetni faollashtiradi. Natijada NVs, Hbc, Hbe
antitelolar sintez gilinadi. Makrofaglarni viruslar bilan zararlanishida T-
xelperlardagidek antigenlarni topishda nugsonlar vujudga keladi. Bu holat
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immun tangislik rivojlanib gepatit V persintezatsiyasiga sabab bo’ladi.
gepatit V da kasallik ko’pincha og‘ir kechadi. Jigarning o’tkir distrofiyasi 10-
15 % holatlarda surunkali formaga o’tadi. Jigardan birlamchi o’sma
kasalligining rivojlanishiga olib keladi. SHu sababdan ham ushbu kasallikda
o’lim foizi yuqgori be’ladi. lekin ayrim hollarda kasallik belgisiz holda
kechishi mumkin. Bemor tuzalgandan se’ng qoni va Hbs antitelolari uzoq
vaqgtgacha saglanib qgolishi mumkin.
Immuniteti.

Kuchli va uzoq rivojlanadigan immunitet hosil bo’ladi.
Laboratoriya diagnostikasi.

Bemorlarning gonida NVs, Hbc, Hbe antitelolari paydo be’ladi. NVs
antigeni ko’prog kasallikning surunkali va simptomsiz formalariga xos Hbe
va Hbs esa kasal tuzalgandan se’ng ham 7-9 oylargacha saglanib qolishi
mumkin. SHu sababli, ularning diagnostik ahamiyati katta. Demak, tashhis
go’yishda asosan serologik usullardan foydalaniladi. Bunda kasallikning gon
zardobidagi antigen va antitelolar immunoferment analizi (IFA), radioimmun
analizi (RIA) orgali aniglanadi. Bundan tashgari bioximik usullardan ham
foydalaniladi, ya’ni jigar rolining buzilishi qondagi billirubin, aldoza,
transaminaza, tarnsferaza va boshga fermentlarni aniglash be’yicha
tekshiriladi.

Davosi.

Maxsus davosi yeo’q. Asosan jigar funksiyasini tiklash uchun ogsil,
uglevod, vitaminlarga boy ovqatlar beriladi. Interferon glyukosteroid juda
yaxshi foyda beradi. Kasallik davomida parhez saqlash tavsiya gilinadi.
Profilaktikasi.

Umumiy profilaktikasida aseptika, antiseptika qoidalariga rioya qgilish
katta ahamiyatga ega. Maxsus profilaktikasi uchun gen injeneriyasi asosida
olingan vaksina kalendar plani be’yicha ishlatiladi. YA’ni vaksina
chagaloqtug‘ilgandan so’ng 1 kunda 2 oyligida va 9-10 oyligida qgilinadi.
Vaksina muskul orasiga yuboriladi. Vaksinadan se’nggi immunitet 5-8 yildan
ko’prog saglanadi.

Gepatit D virusi
virus go’zg‘atuvchisi M. Rizet va boshgalar tomonidan 1977-yilda
topilgan. Virus gepatit bilan kasallangan bemorning jigar te’gimasida va
gepatotsit hujayrasining yadrosida IFA usulida ajratib olingan.
Morfologiyasi.

Virus spetsifik shaklga ega. Hajmi 35-37 nm. U tashgi NVs
antigeni (Ag) dan tashkil topgan gobiqg bilan o’ralgan bo’lib, o’zagida RNK
molekulasini va ichki ogsilni tutadi. Ogsil virusining yagona virus spetsifik
genomi mahsuli hisoblanadi. Genom 1-ipli RNK molekulasidan iborat. Virus
gepatotsit hujayralarida mustaqgil ravishda ko’paya olmaydi. SHuning uchun
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ham u doimo gepatit V virusi bilan birgalikda uchraydi. CHunki, V virusi
“yordamchi” sifatida ishtirok etishi kerak. SHuning uchun ham D virusi
gepatit V bilanog‘rigan bemorning qonida shakllanadi. Hozirgi vaqtda gepatit
D virusining 3 ta tipi borligi aniglangan: I, 11 va Ill.

Kasallikning patogenezi.

Kasallik manbai asosan D virusi bilan kasallangan odam va virus
tashib yuruvchilar. YUqish yo’li gepatit V ga o’xshash. Kasallikning
inkubatsion davri o’rtacha 3-4 xafta.kasallik xolsizlik, ke’ngil aynishi, gayt
qilish, qorinda og‘riq paydo bo’lishi, tana haroratining 39-40° ga ko’tarilishi
bilan boshlanadi. 2-3 kundan so’ng siydikning rangi te’q rangga aylanadi.
Najas rangsizlanadi. Jigar va taloq kattalashadi. Kasallik og‘ir o’tadi.
Ko’pincha o’lim bilan tugaydi.

Laboratoriya diagnostikasi. Serologik usul bilan gonni gepatit B va D
markerlari topildi — NVsAr va Hbc JgM, ND JgM, antidelta JgM.

Profilaktikasi. Maxsus profilaktika sifatida gepatit D ga garshi
emlanadi.

Gepatit S virusi.

Virus 1989 yilda agsh da sood va yaponiyada arimo va hamkasblari
tomonidan kasalning qon zardobidan ajratib olindi. virus 0’z xususiyatlariga
ko’ra flaviviriadea oilasiga mansub virusning hajmi 30-80 nm. gqobiqga ega.
genomi bir ipli musbat rnkdan iborat. kasallik o’tkir gepatitlar orasidan
48,3% ni tashkil giladi. kasallik parenteral yo’l bilan jinsiy aloga, yo’ldosh
orgali yugadi. kasallikning kechishi va klinik belgilari gepatit v ga o’xshash,
ko’pincha surunkali holda kechadi va 20% bemorlarda jigar serozi
rivojlanadi. virus jigarda birlamchi rak paydo bo’lishi da ham asosiy rol
o’ynaydi.

Laboratoriya diagnostikasi.

Serologik usulda kasalning qon zardobida virusga garshi antitelolarni
IFA va RIA usullarida aniglash muhim ahamiyatga ega. Bioximik
analizlardan ham foydalaniladi. PSR yordamida ham 5-6 soat ichida tashhis
go’yish mumkin. Davolashda interferon ishlatiladi va klinikasiga garab
muolajalar go’llaniladi. Maxsus davosi profilaktikasi hozircha yo’q.

Gepatit E virusi.

Bu virusni bemorning najasidan elektron mikroskop yordamida topish
mumkin. Virus 32-34 nm hajmga ega. Genomi 1 ipli musbat RNK dan iborat.
Virus ko’pgina xususiyatlari bilan gepatit A virusiga va kolsi viruslariga
o’xshaydi. Lekin ularning oilasiga kirmaydi.

Kasallikning patogenezi.
Kasallikning asosiy manbai kasal odam. Kasallik suv orgali targaladi.
Kasallik fekal-aral yo’l bilan yugadi. Ke’pincha 15-30 yoshdagi odamlar
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kasallanadi. Kasallik homilador ayollarda og ‘ir kechadi.kasallik gepatit A
singari epidemiya holida targalib har 7-8 yilda gaytalanib turadi. Markaziy
Osiyo davlatlarida kasallik ke’proq uchraydi.kasalikning inkubatsion davri
14 kun, kasallikning klinik belgilari gepatit A ga o’xshash, lekin bunda asta-
sekin rivojlanadi. Homilador ayollar ichida ushbu kasallikdagi o’lim 10-14%
ni tashkil gqiladi. Kasallikning og‘ir kechishi homilaga salbiy ta’sir
ko ’rsatadi. Natijada har ikki homiladan 1 tasida bola o’/ik tug ‘iladi.

Immuniteti.
Kasallikdan se’ng kuchli bir umrlik immunitet qoladi.

Laboratoriya diagnostikasi.
Kasalni gon zardobidan gepatit E virusiga garshi antitelolar topish asosiy usul
bo’lib hisoblanadi. Kasallikning boshlang‘ich davrida bemorning natijasidan
elektron mikroskop yordamida HEV ni topish mumkin.

Profilaktikasi.
Maxsus profilaktikasi yo’q. Umumiy profilaktikasi gepatit A ga o’xshash.

OITS — odam immuntangislik sindromidir. Ortirilgan immunitet
tankisligi  sindromi limfotron viruslar qo’zgatadigan va organizmda
immunitet etishmay kolishi, shuning okibatida xar xil kasalliklar paydo
bulishi, xatarli o’smalar rivojlanishi bilan ta’riflanadigan xavfli yuqumli
kasallikdir.

Oxirgi vyillar davomida OITS butun er yuzida, deyarli barcha
mamlakatlarda xammaning digqgatini jalb gilmokda. OITS vyil sayin targalib,
ko’payib bormokda. Undan ke’plab odamlar xalok be’lmokda. Uni shuning
uchun xam «XX asr o’lati» deb atalishi bejiz emas. Rasmiy ma’lumotlarga
(1992 vyil) keo’ra er yuzida OITS 10-12 million kishiga yugganligi gayd
gilingan be’lsa, 1998 yilga kelib, bu kasallik virusini yuqtirib yashayotgan
soni 30 milliondan oshganligi aniglangan. Ularning uchdan biri yoshlardir.
Xar yili Afrika kit’asida 1,7 million, Osiyo va Tinch Okean xavzasida 700
ming yoshlar OITS kasalligining kuzgatuvchisini yuktirib olmokda. Oxirgi
yillarda OITS ni qo’zg ‘atuvchi virusning yangi xili borligi ma’lum bo’ldi.
OITS ning yashirin davri juda davomlidir. Virus bilan zararlangan paytdan
boshlab, kasallikning dastlabki belgilari boshlanguncha bir necha vyil o’tib,
shu vaqt ichida esa zararlangan shaxslar o’zlarini sog‘lom deb xisoblab,
virusni boshka odamlarga xam yuqtirishi mumkin.*

Foydalanilgan adabiyotlar
1.  Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo
«Vo'sshaya shkola». 2003.
2.  Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va
immunologiya. M., izd-vo «Meditsina» 1980.
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3. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k
laboratorno™m zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.

4.  Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M.,
1983.

5. Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S.
Mikrobiologiya. M., izd-vo «Meditsinay. 1984.

18-Bo‘lim:OITS, Entero-, neyroviruslar ( poliomielit)

Tayanch iboralar: Retroviruslar.odam T-leykemiya
virusi».Gomoseksualistlar.

Tarixiy ma’lumotlar: 1981 yili AKSH da 5 ta yosh yigit zotiljam
bilan kasallanganligi va tegishli antibiotiklar bilan davolashga garamasdan
xech tuzalmagani shifokorlar diqgatini jalb qildi. Tekshirishlar natijasida
bemorlarning  barchasi gomoseksualist ekanligi, ularda zotiljamni
go’zg‘atganligi va ularning xammasida immunitet so’nganligi, ya’ni
etishmaydigan bo’lib qolgani aniglangan. Ko’p o’tmay shunga o’xshash
belgilar bemorlarning yana 26 tasida ma’lum bulgan. Ularning bir kismida
zotiljamdan tashkari Kaposhi sarkomasi xam aniklangan. Usha paytgacha
Kaposhi sarkomasi keksarok kishilarda uchrashi ma’lum edi. Saprofit sifatida
odamlar alveolalarda yashashi xam ma’lum edi.

1981 vyil AKSH olilari M.Gottlib, G.Mazkur va F.Sigallar
gomoseksualistlarda uchraydigan bu kasallik shu vaktgacha noma’lum
bulgan va immunitet tankisligi okibatida paydo buladigan kasallik ekani
xakida matbuotda axborotberdilar. Kup utmay Amerikalik epidemiologlar bu
kasallik AKSH da tez-tez uchrab turishi va u gomoseksualistlardan tashkari
komanlarda xam uchrashi xakida xabar berdilar.

Terminologiyasi: OITS termini «orttirilgan immunitet tankisligi
sindromi» ma’nosini anlatadi (ingliz tilida, rus tilida SPID). Kasallik
kuzgatuvchi virus 1983 vyilda Parijdagi Paster institutining professori
L.Montane raxbarligidagi ilmiy tekshirish guruxi tomonidan ochilan va
(limfoadenopatiyaga boglik virus) deb ataladi. 1984 yilda Merilend (AKSH)
shaxrida joylashgan onkologiya tekshirish institutidagi R.Gallo boshchilik
kilgan ilmiy gurux tomonidan bu virus identifikatsiya kilindi. I va Il lamchi
«odam T-leykemiya virusi» (.......... ) subguruxlariga uxshash bulganiuchun
unga Il nomi berildi. OITS muammosi buyicha utkazilgan ikkinchi xalkaro
kongressda ilgari ishlatib kelingan (I11) murakkab nomlanishi (uzbek tilida
OIV odam- immuntankisligi virusi, rus tilida VICH —virus immunodefitsita
cheloveka) termini bilan almashtirishga karor kilindi. Bu virus retroviruslar
oilasiga kiradi.

Taksonomiyasi: Retroviruslar oilasi terminini fanga 1973 yili V.Parks
kiritgan bulib, virus tarkibida kaytar transkriptaza (rivertaza fermenti borligi

149



uchun shunday atalgan («retro»- kaytar). Bu oila vakillari uchta kichik
oilachalari bulingan — (onkovirus), (spumaviruslar), (lentoviruslar).

Ulardan birinchi sut emizuvchilar, kushlar, sudralib yuruvchilar va
boshkalarda xujayra tuzilishining uzgarishlariga olib keladi.

Spumaviruslar xayvonlarda autoimmun xolatlarini keltirib chikaradi.
Bunda immun tizim xujayralari uz organizmining normal xujayralarini tan
olmay kuyadi va ularni emiradi.

Lentiviruslarga esa kuylarning neyro va pnevmotron viruslari, otlarning
yukumli kam konlik kasalligi va maymunlarning immuntankislik viruslari
kiradi. Kupincha bu viruslar ot, kuy va echkilar nerv sistemalarini zararlaydi;
kasallik asosan yashirin davrining uzok davom etishi va zararlangan
xayvonlarning 100% ulim bilan tugaydi. Odam immuntankislik virusi I va Il
lari xam shu oilaga kiradi. Bu infeksiyalar asta sekin rivojlanuvchi
infeksiyalar xam deyiladi (lotincha «lentus» asta-sekin), chunki yashirin davr
davomi bulib kasallik surunkali kechadi. Tuzilishi: Etuk OIV ning diametri
urtacha 100-120 nm ni tashkil etadi. Virus genomi ikkita bir ipli bir-biriga
uxshash RNK molekulasidan iborat. Unda kuyidagi genlar tafovut kilinadi:

nukleokapsid oksillarini (r 17, r 24, r 7 / r 9) sintezlovchi;

kayta transkriptaza oksillarini (r 66 / r 51) va endonukleaani (r 34)
sintezlovchi;

virion kobigi glikoproteidlarini sintezlovchi;

matritsa RNK sintezi kuchaytirib turuvchi aktivlovchi omilni (r 13)
sintezlovchi;

Bulardan tashkari yana OIV genomi boshka yana uchta genga xam ega:

xar xil matritsa RNK sintezini kuchaytiradi;

va 3 — sintez kiluvchi oksillari (r 23 var 27);

ular virusning sitopatogen ta’sirini kuchaytiruvchi aktivotarlardir.
Virion nukleokapsidi molekulalar ogirligi 24 kilodalton (r 24), 18 kilodalton
(r 18), 13 kilodalton (r 13) bulgan 3 ta oksil tutadi. Ular geni faoliyati
maxsulotlari bulib xisoblanadi. Nukleokapsidning asosiy oksili r 24
retroviruslar oilasining boshka vakillarining oksillari bilan umumiy antigen
determinantlariga ega emasligi bilan fark kiladi.

Gening asosiy vazifasi molekulalar ogirligi 160 kilodalton bulgan
oksilni kodlashdan iboratdir. U uz navbatida kobik glikoprotendin (120) va
kobikka yopishib turuvchi oksildan (41) iborat.

OITS virusi markazida genomdan tashkari tashki kobig ostida
joylashgan r 18 va virus RNK si va kayta transkriptazasini urab turuvchi
oksillar xam joylashgan. Virionning tashki kobigi 41 oksilldan iborat bulib,
ikki kavatli membranadan tashkil topgan.

CHidamliligi: OITS wvirusi kupgina tashki muxit omillariga
chidamlidir. U xona xarorati nam xolatda 15 kungacha, xarorat 37°S ga
kutarilganda 11 kungacha, 56°S gacha kutarilganda esa 3-4 soatgacha uz
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yukumlilik xususiyatini saklab koladi. 70° li etil spirti eritmasi, 0,5% li natriy
gipoxlorit yoki 0,5% li nonidenti detergenti eritmalari ta’sirida 1 minutda
xalok buladi. Bundan tashkari 0,2% li v-propiolakton, 1% li glyutar aldegid,
atseton va metonalning 1:1 nisbatidagi aralashmalari xam virusga kuchli
xalokatli ta’sir etadi. Odam terisining yuzasida bulsa, organizm va
bakteriyalarning ximoya fermentlari ta’sirida tezda emirilib ketadi.

Epidemiologiyasi: OITS da infeksiya manbai bu-bemorlar va virus
tashuvchilardir. Ayniksa virus tashuvchilar epidemiologik jixatdan kuchli
xavf solishadi, chunki ular virus bilan ifloslanishning birinchi boskichida
amaliy jixatdan soglom bulishi kasallik alomatlari umuman sezilmaydi.
SHunga karamasdan ular kuzgatuvchini tashki muxitga chikarib turishadi.
Kasallikning yashirin davrida xam (davomiyligi 3-5 yildan 8-10 yilgacha)
garchi u xar xil bulsada, shu xolat kuzatiladi.

OIV ni tarkatishda gemoseksualistlar, foxishalar, narkomanlar muxim
urinni egallaydilar. Uni tarkatishda xomiladorlarning tutgan urni xakida aytib
utish joizdir. Agar kupchilik viruslar uchun onadan bolaga yuldoshdan uta
olish mumkin bulmasa, retroviruslarning tipik vakili bulgan OIV evolyusiya
davomida uzini biologik tur sifatida saklab kolishi uchun yuldosh orkali
utishi yoki vertikal yul asosiy xisoblanadi. OIV bilan zararlangan onalardan
tugilgan bolalarning 70% i virus bilan zararlangan ekanligi isbotlangan. Bola
kon zardobidagi antitelalar mikdori, immunoglobulinlar sinflarining bir-
biriga nisbatan OITS virusining yuldosh orkali utganligining yorkin
misolidir. Boshka kupgina virus infeksiyalarida esa antitelolarning passiv
utishi kuzatiladi, xolos. OIV ning eng kup mikdori shaxvatda (sperma), kon
zardobida, kukrak sutida topilsa, xam, ammo yukishi mumkin bulgan
mikdorda sulakda, kuz yoshida, likvor (orka miya suyukligida), Kkin
suyukligida uchraydi.

Gomoseksualistlar infeksiyani jinsiy yul bilan, narkomanlar esa
parenteral yuli bilan (kon orkali) tarkatadilar. Eng muxim yukish yuli jinsiy
kontakdir. Gomoseksualistlar aktiv va passiv buladilar. Ularning ikkovisi
xam OITS ni tarkatishda katta xavf tugdiradilar. Eng xatarlisi shundan
iboratki, bitta gomoseksualistning juda kup mijozlari buladi. Bundan tashkari
gomoseksualist biseksualist tarzida xarakat kilib, OITS ni uz oilasiga
tarkatishi xam mumkin.

Giyoxvand va spirtli ichimlikni sumste 'mol kiluvchi yoshlar axlok va
odob koidalariga rioya kilmay pala-partish e’tiborsiz duch kelgan bilan
betartib jinsiy aloka kilish yuliga utadilar, natijada OITS virusini uzlariga
yuktirib oladilar.

Kon tomir orkali giyoxvand moddalarni kabul kiluvchi ishlar aksariyat
sterillanmagan ignalardan takror foydalanishlari natijasida OITS
kasalligining kuzgatuvchisini yuktirib oladilar.
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Patogenligi: Soglom organizmning immun-tizimi odatda atrof
muxitdagi va odam ichidagi xar xil mikroblar, viruslar, zamburuglar va sodda
bir xujayrali jonivorlarning xujumlaridan saklab turadi. Immun tizim shu
bilan birga xatarli usma xujayralarining kupayishiga xam yul kuymaydi.
Demak, immun tizim organizmning juda murakkab va ishonchli ximoya
vositasidir.

OIV odam organizmiga tushgan, bir kancha vakt ozod xolatda yoki
immunoglobulinlar bilan nospetsifik kompleks xosil kilib, aylanib yuradi.
Keyinchalik esa u T-limfotsitlarning regulyator subpopulyasiyalaridan biri T-
xelperlarning T 4 retseptorlariga adsorbsiya buladi, undan tashkari
monotsitlar va makrofaglarga xam yopishib oladi, chunki ularning xam tashki
membranasida umumiy maxsus T 4 retseptorlari uchraydi. SHu
xujayralarning 10-100 mingtasidan bittasi OITS virusi bilan zararlanadi. T 4
retseptori OIV virioni kobigining tarkibiga kiruvchi glikoprotein bilan
birikadi va shu joyda xujayra ichiga karab botik xosil kiladi, bu keyinchalik
pufakchaga (vezikula) aylanadi, sung esa shu pufakcha virus bulakchasini
xujayra ichiga olib kiradi. Xujayra ichida virionning deprotennizatsiyasi,
uning nuklein kislotagacha «echinishi» kuzatiladi. Nuklein kislotada bulsa
kayta transkriptaza fermenti yordamida ikki zanjirli DNK xosil buladi. U
ba’zan provirus deb xam ataladi. Provirus xujayra yadrosiga kirib oladi va
xromasomaga birikadi yoki 0zod xolatda yadroda turib koladi.

Provirusning faollashish mexanizmi xali tulik urganilmagan bulsa xam,
lekin bunda xujayra genlari bilan birgalikda provirus makrofag tomonidan
faollashtiriladi, deb xisoblanadi. Bu faollashish virus RNK si, oksillari va
boshka kismlarining sinteziga olib keladi. SHundan sung, virus bulaklarining
yigilishi kuzatilib, etilgan viruslar kurtaklanish yuli bilan ajralib chikadi. Kup
mikdorda virus bulaklarining xosil bulishi va «xujayin» xujayrani yorib
chikishi, uning (T-xelperning) tashki kobigini erishiga (lizis) olib keladi.
Lekin limfotsitlarning xalok bulishi uchun viruslarning uning ichida
kupayishi shart emas, chunki membrana glikoproteidlari xujayra bilan
simplast xosil kilib, uni kupaymay turib xalok kiladi. Bularning xammasi
konda t-xelperlarning keskin kamayishiga olib keladi.

Odam immun tizimida bu virusga karshi antitelolar xosil buladi, lekin
ular etarli darajadagi ximoyaga olib kelmaydi. Bunday uzini ximoya kila
olmaslikning sabablari tugrisida bir kancha gipotezalar bor. Xisoblanadiki,
«xujayin» xujayradan kayta xosil bulib chikkan virus doimo xam
oldingilarning anik nusxasi bulmay, balki uz yuzasidan oxgina bulsa xam
uzgarishiga ega. Antitelolar esa antigenlarning kat’iy ma’lum belgilari
bilangina birikka oladi va uzgargan virusni tanimaydi. SHunday Kkilib,
antitelolarning virus antigenlariga birikib, ularni ishdan chikishining oldi
olinadi. Undan tashkari OIV yana markaziy nerv tizim xujayralarini (bosh va
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orka miya xujayralarini), asosan makrofaglarini zararlaydi va ular xam
viruslarning kupayishida ishtirok eta boshlaydi.

Asosiy klinik kurinishlari: OITS ning klinikasi xar xil opportupistik
infeksiya va invaziyalar, xamda xatarli usma kasalliklarining
simptomakomplekslari bilan xarakterlanadi. YA’ni OITS ning uziga Xos
aloxida belgilari yuk. Organizmda kanday mikroorganizmlar xujumga utgan
bulsalar, ushalar kuzgatadigan kasalliklar belgilari paydo bulaveradi.

OITS ning yakkol kuzga tashlanadigan belgilari paydo bulgunga kadar,
prodroma alomatlari kurinadi: prodroma isitma, diareya, limfoadenopatiya,
darmon kurishi, anemiya, depressiya, kok va shillik pardalarda xar turli
yiringli kasallikla rivojlanishi va beborlarning ozib ketishi bilan ta’riflanadi.
Bemorning darmon kurishi, terlashi bilan bir katorda limfa tugunlarining
kattalashuvi OITS ning dastlabki belgilari xisoblanadi.

OITS umuman asta-sekin boshlanadi. SHu sababdan yashirin davri
bilan prodroma alomatlari boshlangan kunni aniklash kiyin. Ikkinchi
tomondan prodorma kachon tugashi va kasallikning asosiy belgilari
boshlanishi bir-biridan ajratish xam kiyin. Kasallik kup xollarda nerv
tizimining zararlanishi bilan boshlanadi. Unda immuntankislik xolati bilan
birga birlamchi va ikkilamchi limfomalar, kup uchokli leykoensefaoliyati va
boshkalarning rivojlanishi bilan boradi.

OITS da 50-90% xollarda ovkat kilish yulining kasalliklari yuz beradi.
Ayniksa kasallikning surunkali diareya (ich ketishi), shaklida tana
ogirligining 10% undan kuprokka keskin kamayishi kuzatiladi.

Tashxisi: OITS tashxisi klinik belgilari va laboratoriya tekshirishlari
natijalariga asoslangan buladi. Jaxon soglikni saklash tashkiloti tavsiyasiga
kura kuyidagi dalillar topilgan xolda OITS xakida uylamok zarur: 1) 60 dan
yosh odamlarda Kaposhi sarkomasi aniklansa; 2) 1-2 oydan uzokka
chuziladigan, surunkali ich ketar kasalligida enteropatogen mikroblar
topilmagan va kup mikdorda kriptospiridium topilgan xollarda; 3) uzok
chuziladigan noma’lum isitma kuzatilganda; 4) markaziy nerv tizimining
limfomasi rivojlanganda; 5) odatdagi kimyoterapiyasi usuli bilan davolashda
tuzalmayotgan va pnevmotsista kuzatgan zotiljam aniklanganda; 6) bemor
sababsiz ozib, limfotseniya bulganda; 8) xar xil bakteriyalar, zamburuglar,
viruslar, bir xujayrali sodda jonivorlar kuzatiladigan va tez-tez kaytarilib
turadigan ekzogen va endogen reinfeksiyalar kuzatilganda.

Laboratoriya tashxisi: OIV bilan zararlangan deb xisoblangan ashyo
bilan ishlab tekshirishlar olib borilganda, texnika xavfsizligi koidalariga
kat’1y rioya kilish kerak.

OlV ga karshi antitelolarni «peptoskriny tes tizim yordamida aniklash:

Immunoferment analiz yordamida olingan natijalarni tasdiklash uchun
oksillarni immunokimyoviy analiz kilish usulidan foydalaniladi. Bu usul
elektroforez yordamida ajratilgan virus oksillarining tekshirilayotgan zardob
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bilan maxsus boglanishiga asoslangan. Bu usulning asosiy moxiyati
kuyidagicha buladi. Elektroforez yordamida ajratilgan virus oksillari
nitrotsellyuloza filtrlariga utkaziladi va immunoferment usuli yordamida
virion aloxida oksillarning immun zardob bilan maxsus birikishi aniklanadi.
Agar maxsus birikish yuz bersa, unda nitrotsellyuloza filtrlarda maxsus
bulgan oksil joylashgan joy «dog»

Oldini olish usullari: Xozir OITsga karshi amalga oshirilaetgan chora
tadbirlar umumiyoldini olish tadbirlaridan iboratdir. Avvalo axoli rasida keng
kullamda tushuntirish ishlarini olib borish kerak. Xar bir fukaro OITS xakida
ma’lum bir minimum tushunchaga ega bulishi kerak. SHu munosabat bilan
seksiual soxada tarbiyalash juda muxim axamiyat kasb etadi. Xar bir fukora
uzini va boshkalarni OITSdan saklash uchun birinchi navbatda nimalarga
e’tibor kilish kerakligi xakida anik ma’lumotlarga ega bulishi kerak.
Gomoseksualistlar, narkomonlar, buzik ayollar, tartibsiz palla-partish jinsiy
xayor kechiradigan odamlar bilan aloxida tushuntirish ishlari olib borish.
Ayniksa xalk oldida jamiyat oldida eng avvolo uz vijdoni oldidagi burchini
tushuntirmok kerak. OITS infeksiyasining manbai uning yukish yullarini
nazoratga olib va ularga ta’sir kilish bilan biror natijaga erishish Kiyin.
CHunki infeksiya manbalarining xili juda kup, ularni xozircha butunlay
nazoratga olish amalda mumkin emas. Xuddi shunga uxshash kasallikni
yukishyullari xam kup. Birdan bir natijaga erishish bulgan yul, OITSga
karsha aloxida immunitet paydo kilish, ya’ni emlashdir.Oxirgi yillarda bk
masala ustidan kup ishlar kilinmokda.

Amerikada R.G. Golov, Fransiyada L. Montane, Rossiyada R.V. Petrov
va uning shoigrdlari vaksina ishlab chikarish ustida ishlamokdalar. Kashf
etilgan vaksinalar tekshirilmokda. Olimlarning ba zilari vaksinani odamlar
ustida, boshkalari maymunlarda sinab kurmokdalar. Ajab emas, yakin
kelajakda yaxshi immunogen vaksina topilsa va xozircha butun Kkishilik
jamiyatiga xavotir tushirgan muommo echilsa.

19-Bo‘lim: PIKARNOVIRUSLAR OILASI (Picarnoviriadae)

Pikarnoviruslar oilasi katta guruh viruslardan tashkil topgan be’lib,
odam va hayvon organizmini shikastlaydi.

Oilaning nomi — pico — mayda rha — RNK so’zidan olingan bo’lib,
sodda tuzilishga ega be’lgan viruslardir.

Pikarnoviruslar mayda RNK tutuvchi viruslar be’lib, diametri 24 — 30
nm ni tashkil etadi. RNK kapsid bilan o’ralgan be’lib, ikosaerd shakliga ega.
Ularda tashqi qobig‘i, ya’ni superkapsidi be’lmaydi, lipid, karbonsuvlari
yo’q, efir va dezoksixalat ta’siriga chidamli.
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PIKARNOVIRUSLAR OILASI (PICARNOVIRIADAE) 4 TA AVLODNI
O’Z ICHIGA OLADI

Enteroviruslar avlodi — Enteroviadae.

Kardioviruslar avlodi — Cardioviriadae.

Rinoviruslar avlodi — Rinoviriadae.

Aftoviruslar avlodi — Aphtoviriadae.

Enteroviruslar avlodiga poliviruslar, Koksaki, ESNO va gepatit A
viruslari kiradi. Kardioviruslar avlodiga odamlarda isitmali kasalliklar
keltirib chigaruvchi ensefalomiokaodit virusi, Rinoviruslarga esa odam, sigir,
otlarda yuqori nafas ye’llarida kasallik keltirib chigaruvchi viruslar kiradi.
Avtoviruslar avlodiga esa hayvonlarda, ayrim vagtda odamlarda kasallik
keltirib chigaruvchi viruslar kiradi. Odamlarda patogen beo’lib, poliomielit,
Koksaki virusining A va B guruhi, ESNO, entoviruslar va 68 — 72
serotiplarga mansub bo’lgan viruslar — gepatit A viruslarini o’z ichiga oladi.
Enteroviruslar avlodiga kiruvchi viruslarni 1969 vyilda tiplar bilan
belgilangan. Masalan: poliomielit viruslar enteroviruslarning 1 — 3 tiplari deb
belgilangan.

Barcha enteroviruslar bir biriga o’zining tuzilishi, kimyoviy tarkibi,
fizikaviy va kimyoviy omillarga chidamliligi va boshga xususiyatlari ham
o’xshaydi. Enteroviruslardan poliomielit virusi te’lig o’rganilgan.

POLIOMIELIT VIRUSI

Poliomielit virusi 1909 vyilda K.Landshteyner va E.Popperlar
poliomielit bilan kasallanib o’lgan bolaning orga miyasini ajratib oladilar va
ula maymunlarga virusni yuqtirib, xaqiqiy poliomielit kasalligini chigardilar.
1994 — yili D.Endryus virusni hujayra to’gimasida ke’payishini isbotlaydi.

Virusni tuzilishi va kimyoviy tarkibi.

Virusning RNK si bir ipli. Qurug massasining 30% RNK, 70% ogsil
tashkil giladi. RNK kapsid bilan qoplangan be’lib, ikosaedral simmetriyaga
ega. Kapsid 0’z navbatida 60 ta kapsomerlardan iborat. Virusda tashqi qobig’
bo’Imaydi. SHuning uchun virus tarkibida lipid va karbonsuvlar bo’Imaydi.
Virusning Kkattaligi 17 — 30 nm.ga teng. Virus be’lakchasining tashqi
ko’rinishi malina mevasiga o’xshaydi. Virus kapsidi 4 ta (VP1, VP2, VPs3,
VP4) ogsildan tashkil topgan. Bu ogsillar har xil molekulyar massaga ega.
R4 ogsilli virus RNK bilan birikkan holda be’ladi.

Antigen tuzilishi

Poliomielit virusi antigeniga ko’ra 3 ta serologik tiplarga boe’linadi (1,
II, IIl). Kompliment bog‘lovchi antigen 3 ta serotipi uchun umumiy
hisoblanadi. Bu serotiplar bir — biridan antigen tuzilishi va ayrim biologik
hususiyatlari bilan farq giladi. Epidemiya vaqtida asosan I tip (65 — 95%)
uchraydi, II va III tiplar esa kamroq, ya’'ni 3 — 35% bemorlardan ajratib
olinadi.
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Virusning o’stirilishi va reproduksiyasi.

Poliomielit virusi maymun va odam bo’laklarining birlamchi hujayra
kulturasida va undiriluvchi Hela hujayra kulturasida, hujayraga patogen ta’sir
(XPT) etib keo’payadi. Poliomielit viruslarining reproduksiya sikli 5 — 7 soat
bo’ladi. Virus hujayraga vipropeksis yo’li bilan kiradi. Reproduksiya jarayoni
sitoplazmada sodir be’ladi. Bitta ho’jayin hujayrada 150 ta varion sintez
gilinadi. Varion kapsiddan ozod bo’lganidan so’ng, replikativ shakldagi RNK
hosil bo’lib, u RNK va varion RNK larining sintezi uchun matn be’ladi.
So’ng yagona Yyirik polipeptid hosil bo’ladi. Bu polipeptid proteolitik
fermentlar yordamida bir necha bo’laklarga parchalanadi. SHu
bo’lakchalarning bir gismida kapsomerlar, ularda kapsid, ikkinchi gismidan
ichki ogsillar uchinchi gismida esa virion fermentlar (RNK — transkriptaza va
proteaza) hosil be’ladi. Keyin har bir moyil hujayrada bir gancha virion
paydo bo’lib, hujayrani lizis gilib tashgariga chigadi.

CHidamliligi.

Poliovirus 0 temperaturada suvda va najasda yuqgish aktivligi 1
oygacha saglanadi. Virus steril suvda uy haroratida 100 kungacha, sutda 90
kungacha, ochiq suv havzalarida bir necha oy saglanadi. 50°S temperaturada
30 dagigadan se’ng aktivligini ye’qotadi, - 20°S temperaturada esa yillab
yuqish aktivligini ye’qotmaydi. Poliovirus 0,5 — 1% fenol eritmasi chidamlik,
xlorli oxak, xloramin, formalin eritmalari va vodorod angidridi ta’sirida 0’z
faolligini yo’gotadi.

Odamlarda kasallikning patogenezi

Kasallikni manbai bo’lib, bemor odam yoki virus tashuvchilar
hisoblanadi. Kasallik havo tomchi, fekal, oral ye’llari bilan yugadi. Virus
og‘iz bo’shlig‘i, burun halqumlarining shilliq qavati epitelial hujayralarida
reproduksiyalanadi. Birlamchi virus reproduksiyasi ingichka ichakni shillig
gavati va Peyer blyashkalarida ham re’y beradi. Virus limfa sistemasidan
gonga o’tib, MNS — ga boradi va periferik nerv aksonlariga pastki harakat
neyronlarining tolalari bo’ylab targaladi. Virus bosh miya va orga miyani
shikastlaydi. Orga miyani oldingi shoxlaridagi hujayralar juda ham virusga
sezgir be’ladi, shuning uchun ushbu hujayralarning shikastlanishi falajlikka
olib keladi.

Klinik belgilari paydo bo’lganiga gadar bemorning burun, halqumi va
najasidan virusni ajratib olish mumkin. Kasallik 4 — xil klinik shaklda
kechadi.

Klinik simptomlari rivojlanmagan shakli.
Kasallikning engil falajsiz shakli.
Aseptik meningit shakli.

Falajlik shakli.

Kasallikning yashirin davri 7 — 14 kun, ayrim hollarda 3 — 35 kun blishi
mumkin. Poliomielit virusining 3 ta serotipi axoli orasida targalgan.
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Poliomielit bilan asosan 4 oylikdan 5 oygacha be’lgan bolalar kasallanadi va
kattalar ham kasallanishi mumkin. Kasallik ke’proq kuz oylarida uchraydi.
Kasallikning og‘ir kechishi, bemor organizmining holatiga va uning
irsiyatiga bog‘liq.

IMMUNITETI: Poliomielitdan so’ng turg‘un, uzoq muddatli
immunitet hosil be’ladi. Virusning boshga tipi yugishi natijasida gayta
kasallanishi mumkin. Virusning neytrallovchi antitelalar va sekretor
immunoglobulin A hosil be’ladi. Onadan o’tgan immunitet bolada 3 — 6
haftagacha saglanishi mumkin. Immunitet gumoral tipda xos bo’ladi.

LABORATORIYA DIAGNOSTIKASI: Tekshirish uchun bemordan
najas, burun halqumidan suyuglik olinadi. Murdadan esa, bosh va orga miya,
muskullar ichak devori va boshqa a’zolar olinadi.

Poliomielit virusi Koksaki va ESNO viruslaridan fargli o’laroq, orga
miya suyugligida kam uchraydi. Bakteriya mikroflorasini o’ldirish
magsadida tekshiriluv materiallarda antibiotiklar qge’shib, ulardan
suspenziya tayyorlanadi. Ularni maymun, odam embrioni buyraklarining
hujayra kulturasiga va odam amnioni hujayra kulturalariga yuklatiladi. Bu
hujayra kulturalarida virus reproduksiyalanadi (XPT etadi) va tipga Xxos
zardoblar yordamida hujayra kulturasidan neytralizatsiya reaksiyasini go’yib,
viruslar idintifikatsiya gilinadi.

Poliomielit kasalligida bemor qonida komplement bog‘lovchi va
viruslarni neytrallovchi antitelalar paydo be’ladi. Ularning titri kasallikning
dinamikasida ortib boradi. SHu sababli bemordan juft zardoblar olinib KBR
va neytrallash reaksiyalarini quyib, diagnoz ge’yiladi.

PROFILAKTIKASI: Poliomielit maxsus profilaktikasi 1954 il
Amerikada boshlangan bo’lib, Amerikalik virusolog Dj. Solk formalin
yordamida 1, 2, 3 tiplaridan undirilgan vaksina tayyorlanadi. Bu vaksina
organizmda yugori immunogenlik hususiyatiga ega bo’lib, antitelalarni hosil
giladi. Ammo bu vaksina ichak shillig gavat hujayralaridagi virusning
ko’payishiga to’sqinlik gila olmaydi. Bu vaksina muskul orasiga yuboriladi.

A.Sebinning virusning kuchsizlantirilgan shtammidan tayyorlangan
tirik vaksinasi yugorilardagidan tashqgari yana sekretor me’da ichak sistemasi,
aynigsa ingichka ichakning shillig gavatlarida ke’payib gumoral va sekretor
A antitelalarni hosil qgiladi. SHu bilan ichakda virulentlik polivirusni
ko’payishiga to’sqinlik giladi.

Ushbu vaksinani ishlab chigarish texnologiyasi sobig sovet
virusologlari A.A.Smorodinsev va M.B.CHumakovlar tomonidan ye’lga
go’yilgan bo’lib, bu vaksina 85 — 95% emlangan bolalarda immunitet hosil
qiladi. Vaksina draje va suyuq holda chiqgariladi va og‘iz orqali yuboriladi.

Maxsus passiv profilaktika 7 yoshgacha bemor bilan mulogotda
bo’lgan Dbolalarga hamda o’smirlarga immunoglobulin, ota — onalarning

157



gonini quyish, sog‘lom odamlarning zardoblarini quyish bilan amalga
oshiriladi.

Polimielitga garshi bolalarni yoppasiga emlash kasallikni epidemiya
shaklida targalishini ye’q giladi. Ushbu qoidaga amal gilib barcha bolalarni
0’z vagtida yoppasiga emlansa bu kasallikni yo’q gilish mumkin®’.

DAVOLASH: Bemorlarga immunoglobulin yuboriladi. Simptomlariga
ko’ra davolanadi. Muskullarning tortishib golishiga garshi dorilar beriladi.

Foydalanilgan adabiyotlar
1. Vorobyov A.A., Bo'kov A.S. «Mikrobiologiya». M., izd-vo

«Vo'sshaya shkola». 2003.

2. Pyatkin N.D., Krivoshein Yu.S. Mikrobiologiya va immunologiya. M.,

izd-vo «Meditsina» 1980.

3. Sinyushina M.N., Samsonova M.N. Rukovodstvo k laboratorno™m
zanyatiyam po mikrobiologii. M., 1981.
Timakov V.D., Livashev V.S., Borisov L.B. Mikrobiologiya. M., 1983.
Kochemasova Z.N., Efremova S.A., Nabokov Yu.S. Mikrobiologiya.
M., izd-vo «Meditsina». 1984.
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IV-BOBGA TEST SAVOLLARI

1. I'epniecBupycjiapHuHr 3 Ta onJia OCTH IPYXJIAPMHM KYPCATHHI:
. *AnbdarepnecBupyciuap
[uTomeranoBupyciap
CumMiuiekcBupycnap
*berarepriecBupyciap
*T"ammarepnecBupyciap
JInmpokpunroBupyciap
eprecBUPYCJAPHUHT 3 Ta ACOCHIl XyCYyCUSATH:
*Bupyc cpepuk maxkuaaa
reHomMu ukku uriu PHK
*nuametpu 150-250 um
nuametpu 100-150 am
*renomu ukku urmu JJHK kucka (18%),y3yH (82%) komMnoHeHTap
TyTagau

6. renomu 6up urmu JJHK
3. I'epriecBUPYCJIAPHUHT 3 TA aCOCUI XyCYCHUSATH:
*cynepKancuaia NIMKONPOTEUHIN TUKAHAKIIApU MaBxKy /T
BUPYC TapKUOUAA cynepKancua oynmaiau
*BUPYC PENPOIYKIMSICH XyKaipa siapocuaa Keyaau
BUPYC PENPOAYKIIUSICH IIUTOIIa3Maia Keuaau

W

T oo

2.

bk whE
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5. *BUpYC F€HOMH XY’KallMH T€HOMUTIa UHTErpanus OyIuil XyCcycusTura
ara
6. BUpHMOH KYOCHUMOH IIIaKWJIa ITAKKIIIa
4. Opauii reprecBUPYCJIAPHUHT 3 Ta KM HYJIMHU KYPCATHHI:
*KOHTAKT UYIH
XaBO TOMYH WUYIIN
rapeHTepan uyi
*J)KMHCHUI aJloKaa
TPAHCMECCHUB MY
*TyFUI AaBpUIA
5. Kearupuiarad KacaJUIMKJIAPHUHT 3 TACMHM OJIMH repnec BUPYCHHU 2
THIIN KeJITHPUO YUKApaIu:
1. repneTHK rUHTMBOCTOMATHT
2. *reHurai reprec
3. *repneTuK MEHMHI O HULEDIUT
4. repneTuK KepaTuT
5. *SHTM TyFUWITaH YaKaJIOKJap/a reprec
6. repneTuk GpapuHrUT
6. I'epnecBupyciaapuu 3 TMIIH (CYB Ye4aK BUPYCH) a:KPaTHO OJIMIIAA
KaHaau 3 Ta xycycussTd Omiiad 1-2 Tumiiapuaan papkiaanaam:
1. *ToBYK 3MOpHUOHHKA YcMaiiau
2. TOBYK AYMOpHOHUJA XU Ycaau
3. *CUYKOH MUsICUTA IOKTUpUJITaHaa YcManu
4. Ky€H Ky3 napaacujia KepaTUT KeITUPUO YuKapaau
3)
6

ok whE

. CUYKOH MUACHUTa FOKTUPWITAHIa yCManIn
. *Ky€H Ky3 mapjacua KepaTuT KeITUPUO YrKapManIn
7. 'epnecBupyciaapiu 4 Ba S THIIApPUTa Kaiicu 2 Ta BUPYC KUPAIK:
1. *Dncraiin bapp
2. Bapucenna 3octep
3. *lluTomeronaBupyc
4. CumruiekcBupyciap
5. berareprniecBupycnap
8. UnH yeyak BUPYCHHHUHT 3 aCOCUI XyCYCHUSATH:
1. *BUpyC FUIITCUMOH MIAKUJIAA
2. *ymuamu 220-300 HM
3. *renomu ukku urn JIHK ubopar
4. BUpPUOH TaéKYaCUMOH IIaKWIIa
5. renomu 6up urm JJHK
6. ymuamu400-450 am
9. UnH yeyak BUPYCUHUHTI 3 Ta Y3Ura X0C XyCyCHUSITH:
1. *Bupyc reMarritoTHHAIMS KAJIUII XYCYCHUSITUTA 3Ta
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2. *BUpYC Ym4amMu YHU EPYFIMK MUKPOCKOIU/IA aHUKJIAIITa UMKOHUST
oepaau
3. *BUpyC HUTOIUIa3Maaa KYIanuo siapo oJinaa KHPpUTMalIap XOCHII
KU1
4. cymnepkarcuaaa HeHpOMUHHIa3aJId THKAHAKIIAPU MaBXKY/
5. BUpYC PENPOAYKIIMACH IUTOIIA3MAa/Ia Ba sIAPOAa Kedaau
6. ToBYK SMOpuOHHIa KyTIaltMaiau
10.YuH yeyak BUPYCHHM MUKPOCKOIMK yCYJIM TAIIXMCHAA KaHAald 2 Ta
TaHAYaJIap TONMWIKILIH JMOTHOCTa acoc Oyaaau:
1. *ITamen
2. babem Herepu
3. *I'Bapnepu
4. ConbMOH
11. Yun yeuek BUpycH MOP(OIOrusiCHIATT XaAPAKTEPJIH XyCYCHST.
1.) maxkam YKCUMOH
2.) WaKJIM OBAJICUMOH €KU TYFpU OypUakiiu
*3.) ymuamu 200-400 HMm
4.) Tamku KoOuru 60p
*5.) KOOuWK Taruna 2 €n0omn TaHadanap dapkiaHaIu

12. YuH yeyak BUPYCHHHM AHTUT€HUHU AUTHHT.
*1.) spyBuad L, S anturen
2.) HelipoMUHUIA32
3.) HYKJIEOIIPOTEU T aHTUTECH
4.) A-okcun
5.) reMarrJItOTUHUH

13. UuH yeyak KaCAJIMTHHUHT KU HYJIUHU AW THHT.
1) cyB opkanu
*2) XaBo-TOMYHU
3) TpacMuCCUB
*4) xaBo-4aHT
5) anoka (KOHTaKT)

14. YuH 4yeyak KIMHUKACUAATH XapaKTepJiu OeJruniaap.
*1) ucut™ma, Tormasap
2) Toumanap 0ynmMaiinu
*3) mycTynanapHu Mauao Oyiaumm
4) yanaukJap nanao oyaumm
5) yaHauK mana0 OyaIMacIuru

15. YuH Yeyak BUPYCHHHM AHMKJIAII YCYVIADMHU AUTHHI.
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1.) annepruk cuHama
*2) BUPYCOCKOITUK
*3) BUPYCOJIOTHK
*4) cepoIoTuK

5) TUCTOJIOTHUK

16. UuH yeyak BUpPyCHTra Kapiiyd BAKIIMHAHU OJTUHHUIIIH.
1) bopmanunaa ynaupud tai€praaHaau
2) Oy30Kjap TepucHUTa FOKTUPUO OJIMHAIH
3) Ky€nmapra 1oKTUpuO OIuHAIN
*4) ocrmmaoBakIIMHA — TOBYK SMOPHUOHUTA FOKTHUPHUO OJTMHAIN
5) TYKuManu Xykaipa KyiabTypajlapura IKTUpUO OJIuHAIN
17.T'ematut A BHPYCHHHU 3MHAEMHOJIOTUSICH BA MaTOreHu3uaaru 4 rta
aCoCHUil XyCyCHSAITH:
1. *kacamnuk MmanOacu ogam
2. *acocuil FOKUIII YN aJieMeHTap
3. *BUPYCHUHT OMpIaM4H PENPOAYKIIUACH OIIKO30H HYaK CHUCTEMAaCH 1A
KeJaIu
*BUPYCHHU UKKWJIAMYHW PENPOTYKIMSICH KUTApAa KeUaau
BUPYC IOpaK Ba Oyipak Xykaipanapura ce3rup
KacaJUTUK MaHOAaCcH BUPYC TallyBUYUIap
ACOCHM IOKHUIII UYJIM TPAHCMECCUB
. BUPYCHM OMpJIaMuM peIUIUKAlUICU KOHIa pyi Oepaau
18. FenaTnT B Bupycunu 3 acocuii XycycusiTH:
*Bupyc chepuk makuaga
*nuamerpu 42 HmM
*T€HOMH UKKHU MILIK XankacuMmoH JJHK
BUPUOH UIICUMOH IIaKHJIJIa
reHomu UKku urm PHK
Bupyc Maruzuga PHK ra tanyknu PHK nonumepasa 6op

°°.\'.®.U“.4>

.CD.U".#.W!\’!—‘

4-BOBGA XULOSA

Viruslar bakteriyalardan tubdan farq qilishi bilan birgalikda,tuzilishi,
keltirib chiqargan kasalliklar bilan xam farq qiladi.Viruslar o‘zining shakllari,
o‘lchami, xayot tarzi bilan va Xxattoki oziglanishi bilan xam parazitlik
xususiyati yugori ekanligini namoish giladi.
4-bobda viruslarni ikki guruxga genomi RNK va DNK tutuvchilarga
bo‘linish, ularni  keltirib chigargan kasalliklari bilan ajratib olishga
moslashgan.Virusli kasalliklarda genetik ma'lumotlarni to‘liq saqlanishi
pandemiya, epidemik vaziyatlarni keltirib chigaradi.Viruslar chidamliligi
xam ahamiyatli bo‘lib OIV bunga misol bo‘la oladi.Gepatit S virusi xam
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yugishi bilan farglansa,poliomiyelit kasalligi virusi esa tashgi muhitga
yanada chidamli bo‘lgani va oxirgi 5 yilda ko‘p tarqalishi bilan ajralib
turibdi.

Tibbiyotning oldiga qo‘ygan vazifalari viruslar genomini o‘rganish orqali
diagnostikani tezlashtirish va vaktsinalarni tayyorlash xisoblanadi.

Hozirgi vagtda transmissiv yuguvchi mikroorganizmlar chaqgirgan kasalliklar
toshmali terlama, TSutsugamushi isitmasi, Ku -isitmasi qo‘zg‘atuvchilari
tekshirish usullari zamonaviy jixozlarda o‘rganib aniglanmoqda.

Mikologik kaslliklar sistematikasi darslikda to‘liq yoritib berilgan.Bunda
zamburug‘lar yuqishi bilan kuzatiladigan kasalliklar diagnostikasi va klinik
belgilari axamiyatli.

Tashqgi muhitda uzoq saglanuvchi sodda jonivorlar inson va hayvonlar
organizmida sista,lyambliya hosil qilishi bilan, oraliq tashib yuruvchilar
gatnashishi bilan farqlanadi. Ko‘pchilik turlari surunkali infektsiyani keltirib
chiqgaradi.
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SHARTLI QISQATMALAR

AG- antigen

AT- antitela

ATF- adenozintrifosfat
GPSh-go‘shtli peptonli sho‘rva
GPA-go‘shtli peptonli agar
OM-ozuga mubhitlari
DLM-Dosis letalis minima
ID-infeksion doza
DNK-dezoksiribonuklein kislota
IL-interleykin

IF-interferon

IFA- immunoferment usul

KBR- komplementni bog‘lov reaksiyasi
LPS-lipopolisaxarid

DLso—Dosis letalis 50
MNS-markaziy nerv sistemasi
NR-neytrallash reaksiyasi
OITS-ortirilgan immun tangislik sindromi
OMS-orga miya suyuqligi
PSR-polimeraza zanijirli reaksiya
PR-prepitatsiya reaksiyasi
RNK-ribonuklein kislota
TB-ta’sir birligi

XB-halqaro birlik

O‘RK-o‘tkir respirator kasallik
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GLOSSARIY

AVTOTROFLAR (grekcha so'z
bo'ladi, avto- o'zim, trof-oziglanish) —
fotosintez yoki neorganik
brikmalarning oksidlanishi natijasida
energiya ishlab chigaradigan
mikroorganizmlar, ular uglerod olish
uchun asosiy manba sifatda SO2 dan
foydalaniladi.

AVTOKLAYV —ob'ektni to'yingan suv
bugi bosimi bilan sterillovchi apparat.

AGAR (agar-agar)- polisaxarid, dengiz
suv o'tlari tarkibida bo'ladi. Qattiq otiq
muxitlar tayyorlaganda tozalangan
xolda qgo'shiladi. Uni 15-20 g/i
markaziyada suvli eritmalarga
go'shiladi. 1000 S da eriydi, lekin
sovutilganda (450 S gacha) suyuq
yopilmaydi. Bakteriyalarning ba'zilari
uni parchalash imkoniyatiga ega.

AGGLYUTINISI REAKSIYASI-
antigenlarning antitelolar yordamida
yopilishi. zardoblar bilan bog'langan
turini identifikatsiya qilish uchun keng
yordam beradi, zardobdagi maxsus
antitelalar ma'lum antigenlar
yordamida aniglanadi.

AGLYUTININLAR — agglyutinatsiya
reaksiyasiga kiruvchi antitelalar.

AGGLYUTINOGENLAR —
korpuskulyar antigenlar (bakteriyalar

ABTOTPO®BI — (ot rpeu. ABTO- cawm,
Tpo(d — MUTAHKUE) — MUKPOOPTAaHU3MBI,
MOJTYYarOIe YHEPTHIO C TIOMOIIBIO
(dhoTOCHHTE3a NN TIyTEM OKHUCIICHHS
HEOPTaHUYECKUX COSTUHEHUHN.
CriocoOHEI B OOJIBIIIMHCTBE CBOEM
ncnojir3oBaTth CO2 B KauecTBE
TJIABHOT'O MCTOYHHKA YTJIEpOJa.

ABTOKIJIAB — anmapart ajis
CTEPUIN3AINN 00BEKTOB HACKHIIIICHHBIM
BO/ISIHBIM MapOM T10/]T JTABJICHUEM.

AT'AP (arap-arap)- nonucaxapuf,
COAEPXKALIUNICA B MOPCKUX
Bosopocisax. [Ipumensiercs B
OYMILIEHHOM BH/JIE JIJIsI IPUTOTOBJICHUS
IJIOTHBIX MUTATENbHBIX cpell. Ero
100aBIISIOT K BOJHBIM pacTBOpaM B
koHIeHTpanuu 15-20 r/n. [1naBurcs
arap Tosibko npu 1000 C, Ho nipu
OXJIQXKJICHUM OCTACTCS KUJKUM BIUIOTh
1o 450 C. Paznarars ero cnocoOHbI
JIUIIH HE MHOTHE OaKTEepHHU.

PEAKIUA ATTJIFOTUHALIMUA (PA)
— CKJICMBAHHUE aHTUI'€HA C IIOMOIIBIO
antutel. [1Iupoko mpuMeHsIeTCs IS
UACHTH(UKAIIUN BUIOB OaKTEpUH T10
U3BECTHBIM CBIBOPOTKAM, a TakK e JIIs
oOHapYKEeHHS CIIeIU(PUICCKUX
AHTUTE] B CBIBOPOTKE 10 U3BECTHBIM
AHTUTCHAM.

AITJIFOTUHWHBI- anTtuTena,
BCTYNAIOIIME B PEAKIIHIO
arrJIrOTUHAIMH.
AITJIOTUHOI'EHBI-
KOPITYCKYJISpHbIE aHTUTEHBI (B3BECh



aralashmalari), ular fiziologik eritmada
o'zlari uchun maxsus antntelalar bilan
o'zaro alogaga kirishib agglyutinat
(bir-birga yopishish) hosil giling.

ADAPTATSIYA (adaptat lotincha so'z
bo'ladi - moslash) - mikrob
hujayrasnning tashki muxit vositalariga
moslashishi. Moslashish mexanizmi
fenotip va genotip tabiatga ega (fenotip
va genotipga garang).

ADENOVIRUSLAR - viruslarniig
Adenoviridae avlodiga mansub,
birinchi marta adenoid (bodom bezi)
hujayrasi kulturasidan ajratib bo'lgan
U.Rou va boshqalar kurash 1953 y.
Yukmasi bo'lib adenovnruslarning 80
ga yuziga serotipi ma'lum, ulardan 34
ta turi odamlarda uchradi.
Adenoviruslar ko'p incha odamlarda
o'tadi repirator kasalliklarni
go'zg'atuvchilari paydo bo'ladi.

ADSORBTION - virusning xo'jayin
yig'ilishi bilan o'zaro
munosabatlarining birinchi bosqichi.
Bular molekullararo tortishuvi boshqa
kuchlilar va zaryadlar hilma-xilligiga
bog'lik jismoniy kimyoviy yarayon.

AKTINOMITSETLAR (grekcha so'z
bo'lib, nur va zamburugdegani) - nurli
zamburuglar, bir hujayrali septirmagan
miyeliga ega.

AMFITRIXLAR - xivchinlari bipolyar
joylashtirgan mikroorganizmlar.

OaxTepuii), KOTOPBIC TIPH
B3aMMO/ICHCTBUU CO CIIEIU(DUIECKUM
JUIS HUX aHTUTEJIaMH B
(U3HOIOTHYECKOM PacTBOPE
(2JIEKTPOJIUT) 00Pa3yIOT arrjatOTHHAT.

AJIAIITAIIMAA - (ot nat. adaptat -
IPUCIIOCOOJIEHUE) - MPUCIIOCODIICHUE
MUKPOOHBIX KJIETOK K KAaKHMM-JTH00
(dhakTOpam BO BHEIIIHEH Cpejie.
MexaHu3Mm aantainu UMeeT
(EeHOTUNHMYECKYIO U TEHOTUITNYECKYIO
npupoay (CM. TEHETHK. )

AJIEHOBHPYCBI - Bupychl,
OTHOCSIINECS K CEMENUCTBY
Adenoviridae. Briepsue Obu1n
BBIJICJICHBI U3 KYJIBTYPBI KIETOK
aaeHouoB (niau MmuHnanvH) Y.Poy u
ap. B 1953r. Beero onucano okoJio 80
CEPOTHUIIOB aJICHOBUPYCOB, U3 KOTOPHIX
34 BcTpeUaroTCs y JIFOJIEH.
AJIGHOBHUPYCHI YaIlle BCETO SBIISFOTCS
BO30YIUTEISIMU OCTPBIX
peCcrUpaTopHHX 3a00JIeBaHUI
YeJI0BEKa.

AJICOPBLIUA - nepBas da3za
B3aUMOJIEHCTBUS BUPYCOB C KIIETKOU
x03siuHa. DU3UKO-XUMUYECKUN
IIPOLIECC, 3aBUCSIIUN OT Pa3HOCTH
3apsiI0B U IPYIUX CHJI
MEKMOJIEKYJIAPHOTO MPUTSIKEHUS.

AKTUHOMMIETHBI (ot rpeu. nyu u
rpu0) - Iy4rCThbie TPUObI, UMEIOIINE
OJHOKJIETOYHBIN HECENITUPOBAHHBIN
MHUILECIUH.

AMOUTPUXU - MUKPOOPTaHU3MBIC
OUTOJISIPHBIM PACIOJIOKEHUEM
KTYTHUKOB.
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ANATOKSINLAR - faol
immunoprofilaktika uchun go'llanila
boshlangan mmunopreparaning

turi.

ANAEROBLAR (grekcha so'z bo'lib,
an-inkor qilish, aero - havo va hayot
degani) - yashash joyida kislorodsiz
sharoitda gattiq almashinuvi va ko'p
yo'gotishi mumkin bo'lgan
mikroorganizmlar, Kislorodli sharoitda
yashashga imkon beradigan
mikroorganizmlar, ular uchun zaharli
moddalarga ega bo'lgan vodorod
peroksidini fermentlar parchalovchi.

ANAEROSTAT - turg'un anaerob
sharoitni yaratish va ushlab turish
uchun xizmat gilgan asbob.

ANTAGONIZM - bir mikrobning
ikkinchi mikrob o'sishini to'xtab
go'yishi.

ANTIBIOTIKLAR (grekcha so'z
bo'ladi, anti- garshilik va bio-hayot
degani) -kelib chikishi mikrobli, sun'iy
va yarim sun'iy ximioterapevtik
moddalar, ularga sezgi mikroblarni va
o'sma hujayrlarni o'zgartirishni
to'xtatadi yoki xalok tutadi.

ANTIGEN "0" (somatik) - hujayra
devorining Inpolisaxarid gavati bn
bog'langan bog'langan antigeni.

ANTIGEN "N" - yordamchilarning
xivchin antigeni.

ANTIGENLAR - organizmning
Immun javobini yaratuvchi va

AHATOKCHUHBI - Bun
HMMYHOIIPENapaToB, UCIOJIb3YEMbIX
JUTSl aKTUBHOM UMMYHOTIPO(PUIAKTHKH.

AHADPOBBI - (ot rpeu. an —
OTpUIIAHUE , ACT0- BO3/IYX U KU3Hb) -
MHUKPOOPTaHU3MbI, KOTOPBIEMOTYT
OCYIIECTBIISATh OOMEH BEIIECTB U
Pa3MHOXKAThCA B YCIOBUSAX OTCYTCTBHUSI
KHCIIOpO/JIa B cpefie OOUTaHusl. ITO
CBSI3aHO C OTCYTCTBHEM y aHa’POOOB
dhepMeHTa KaTaia3bl, KOTOPHIM
pa3pyliaeT BbICOKOTOKCUYHYIO JJIsI
OakTepuil MEpPeKUch BOAOPOIA.

AHADPOCTAT - mpubop, ciy>xaruii
JUTSL CO3/TaHUSI M TIOJITIEPKaHMUSI
CTaOMIIBHO aHAPOOHBIX YCIOBUH.

AHTATI'OHM3M —yruerenue pocra
OJIHOTO MUKPOOA JIPyTHUM.

AHTUBUOTHUKMH (ot rpey. aHTH-
MPOTHUB ¥ OMO- KU3HB) -
XUMHUOTEPANEBTUYECKHUE BEILIECTBA
MHUKPOOHOTO, CHHTETUYECKOTO U
MOJTYCUHTETUYECKOTO MTPOUCXOXKICHUS,
KOTOPBIE BBI3BIBAIOT TOPMOKEHHUE
Pa3MHOXKHUS UM THOEITh
YYBCTBUTEIBHBIX K HUM MUKPOOOB U
OMYXOJIEBBIX KIIETOK.

AHTUI'EH "0" (comatuueckuii) -
AHTUTEH OaKrepuil, CB3aHHBIN C
JIUTIONIOJIUCAXAPUIHBIM CI0EM
KJICTOYHOW CTEHKH.

AHTUI'EH "H" - )xryTukoBui
aHTUTEH OaKTEpHil.

AHTUI'EHBI - xuMmudeckue BeliecTna,
VHAYLUPYIOIINE UMMYHHBIA OTBET U
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immunologik huqugni o'zgartiruvchi
kimyoviy moddalar.

ANTISEPTIKA - odam tanasidagi teri
va shilliq gavatlardagi shartli patogen
mikroorgainzmlarni o'sishi va ko'p
ko'rishini to'xtab go'yishga
garatiladigan tadbirlar.

ANTITELOLAR - immunokompetent
xujayralar yordamida ishlab
chigarilgan angagenga javoban ishlab
chigarilgan maxsus
immunoglobulinlar.

ANTITELOLAR TITRI -bu
serologik reaktsiyani javobga
olishga imkon beradigan,
zardobning oxirgi suyulilishi.

ANTITOKSIK ZARDOB (antitoksin)
- ular o'ziga tegishli qo'shimcha
go'shimchalarning ekzotoksiningi
neytrallaydi.

ASEPTIKA - yarani mikroblar bilan
ifloslanishdan nazorat giluvchi usul,
fizik usullar erdamda har xil
materiallardan mikroblarni va sporasni
yo'q yoki uni zararsizlantirishga
asoslangan.

ATA - SEKIN YOKI DARHOL
YUZAGA CHIKUVCHI YUQORI
SEZUVCHANLIK - sekin-asta yoki
darxol yuzga chigadigan allergik
reaksiyalar xili.

BAKTERIOSKOPIK USULLAR -

MEHSIOIINE UMMYHOJIOTHYECKYIO
PEaKTUBHOCTH OPraHU3Ma.

AHTUCEIITUKA - meponipusTus,
HaIpaBJICHHbIE HA MOJABJICHUE
pOCTanpa3MHOKEHUS yCIOBHO-
MaTOr€HHBIX MUKPOOPraHU3MOB Ha
KOYK€ U CIIM3UCTBIX 000JI0UKaX Tella
YeJI0BeKa.

AHTUTEIJIA - cnieumnduyeckue
HMMYHOTJI00YJIUHEI,
BBIPaOATHIBAIOIIMECS B OTBET Ha
BBEJEHNE aHTUTE€HA
UMMYHOKOMITETCHTHBIMH KJIETKAMHU.

TUTP AHTUTEIJI - aTo nocieaHee
pa3BelIcHUE CHIBOPOTKH, KOTOPOE JAET
YYUTHIBAEMYIO CEPOJIOTUUYECKYIO
PEaKIIHNIO.

AHTUTOKCHUYECKAS
CBIBOPOTKA - (aHTUTOKCHUHBI) -
CBIBOPOTKA KPOBH, COZEpIKaIast
AHTHUTENA, HEUTPATU3YIOIINE
COOTBETCTBEHHBIE 9K30TOKCUHBI
OakTepuil.

ACEIITHUKA - cioco6
pEeAYNIPEKACHUS 3apaKeHUsS paH,
OCHOBaHHBIN Ha 00e33apakKMBaHUH, T.C.
YHUYTOKCHUH MHUKPOOOB U X CIIOp B
Pa3HBIX MaTepHuaiax MPH MOMOIITU
(hU3NIECKUX METOOB.
AJUIEPTUYECKUE PEAKIIMN
HEMEIJIEHHOI'O UJI1
3AMEJIJIEHHOI'O THUIIA -
MOBBIIICHHAS YYBCTBUTEIBLHOCTD (A
TUIIEPYYBCTBUTEIIBHOCTD )
3aMeIICHHOTO WJIK HEMEJJICHUOTO
THIIA.

BAKTEPUOCKOIIMYECKHUE
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tuzilmalarning morfologiyasi va
tuzilishini o'rgatuvchi mikroskopmk
usullari.

BAKTERIOSTATIK SAMARA -xar
xil ingibitorlar boshqgaruvida tashqi
ko'rinishlar o'sishining to'xtash

BAKTERIOTsID SAMARA -
bakteriyalar hayot foaliyatini butunlay
to'xtashi.

BATSILLALAR (lotincha Hasillus-
tayoqcha) - spor hosil giladi
tayoqchasimon mahsulotlar.

BIFIDOBAKTERIYALAR -
assorogen gram"+" aerob havoda nafas

oluvchi polimorflar avlodi. Shoxlangan

shaklga ega.

BLENNOREYa - gonokokklar
chakirunchi, chagaloglariing o'tkir
yiringli kon'yunktiviti.

BOKSLAR - o'ta sterillikni talab
giladigan, maxsus ishlarnibajarish
uchun ajratlangan binodagi xona.

BORDETELLALAR - mayda
kokkobakteriyalar, asporogen, gr"-
"',aerob oziglar.Ko'k yo'tal
go'zg'atuvchilari.

BOTULIZM — Slostridium botulinum
ekzotoksini keltirib chikaradigan ogir
ovkatdan zaharlanish.

BRUTSELLIN — brutsellalarni
gizdirish yo'li bilan o'rnatilgan bulonli
madaniyatining uch kunlik filtrati

METO/BbI - Mmukpockonuueckue
METO/bI U3yueHUs MOP(HOIOTHUU U
CTPYKTYpPBI OaKTEpHii.
BAKTEPMOCTATUYECKHUH
ODDEKT - TopmokeHue pocTa
OaKTepuil pa3IMYHBIMU
MHTUOUTOPAMH.
BAKTEPUOLIMIHBIN DODEKT -
MOJIHOE YTHETCHHE
KU3HEACATECITLHOCTH OaKTEPHH.

BALIUJUIBI (ot nat. bacillus) -
MaJOYKOBUIHBIC OAKTEpUH,
00pa3yrolye Crophl.

BUOUJIOBAKTEPUMU - pon
noMMop(dHBIX Tpam"+" aHaAIPOOHBIX
OaxTepuit. {1 HUX XapakTepHO
paszBoeHue Y-00pa3HbIie,
OynaBoBUIHBIE ()OPMBI.
BJIEHHOPES - ocTpblil THOWHBIM
KOHBIOHKTUBHUT HOBOPOJKICHHBIX.
BrI3bIBacTCS TOHOKOKKAMH.

BOKCHBI - ciennanbHbie
M30JIMPOBAHHBIE MOMEIIEHUS,
npeaHa3HAYEHHBIC 1JIs BHITTOJTHEHUS
paboT, TpeOyroImMX 0co00i
CTEPUIIBLHOCTH.

BOPJIETEJIJIBI - pox menkux
KOKKOOAIMJUIAPHBIX, aCTOPOTEHHBIX
rpam "-", a3pOOHBIX OAKTEpHil.
Bo30yauTtenn kokmroma.

BOTVYJIN3M — ts:xénag nuieBas
TOKCHUKOWH(EKITUS, BbI3bIBaeMast
3k30TOKCMHOM Clostridium botulinum

BPYHEJUJIMH — punbtpar
TPEXTHEBHOW yOUTON HarpeBaHUEM
OyJIbOHHOM KyJIBTYPBI OpyLEILI.
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BURRI-GINSUS SULIDA
BO"YaLISH — sulanishi uchun yordam
beradi.

BUBON — yallig‘langan limfatik
tug‘un

BYURNE SINAMASI — brutsellyoz
(go'lish)ga teri-allergik sinamasi.

VAKTSINALAR (lot. Vacca - sigir)-
organizmda faol sun'ty immunitet
ishlab chigarish uchun foydalaniladi,
mikroblarga va viruslarga mansub
tarkibiy preparatlar.

VABO - o‘tkir yukumli kasallik bo‘lib
Vibrio Cholerae keltirib chigaradi.
Og'ir kechadigan va tez ta'sir giladigan
o'ta xavfli infektsiya.

VIBRIONLAR - burama shaklga ega
korxonalar (aylaning 1/4).

VIRION - virusning zarari bo'lagi,
ba'zi bir virusning jismoniy birligi.

VIROGENIYA - virusning xojayin
hujayra bilan birga hayot kechiradigan
formasi, bunda virusning genomi
Xromasomaga birkadi.

VIRULENTLIK (lot. Vira — zahar) -
mikroorganizmning patogenlik
darajasiga tegishli ta'rif.

BYPPU-TMTHC - Metoa okpacku —
CJIOXHBIM METOJ OKPAaCKH,
MIPUMEHSEMBIH 7151 BBISIBIICHUS
KarCyJbl.

BYBOH — BocnianeHHBIN
IUM(pATHUECKUH y3€.

BXOPHE ITPOBA — koxHoO-
ajieprudeckast npoda npu
Opyueinese.

B

BAKIWHBI - (ot nat.Vacca —
KOpOBa) — MpenapaTbl MUKPOOHOTO U
BUPYCHOT'O TIPOUCXOKICHUSI,
UCIIOJIB3YIOLIUECS ISl BRIpAOOTKH B
OpraHu3Me€ aKTUBHOTO UCKYCCTBEHHOTO
MMMYHUTETA.

XOJIEPA — ocTtpoe nH(peKImoHHoe
3a00jieBaHnEe, KOTOPOE BHI3BIBACTCS
Vibrio Cholerae. Ocob6o onachas
UHDEKITNS ¢ TSHKETBIM TCUCHHEM H
OBICTPBIM PACIIPOCTPAHCHUEM.

BUBPUOHEI — 6akTepun, nMmeromue
u3BuTy10 hopmy (1/4 xpyra).

BUPUOH — oTaenpHast BUpycHas
4yacTula, puznueckas eIMHUIA KaKoro-
nubo BUpyca.

BUPOI'EHUA - popma
COCYIIIECTBOBAHUS BUPYCa C KIETKOU
X0341HAa, IPU KOTOPOU I'eH BUpyca
BKJIIOUAETCSI B XPOMOCOMY.

BUPYJIEHTHOCTDH (ot nat. Bupa -
SIOBUTBIN, 3apa3HbIi) -
KOJIMYECTBEHHAS XapaKTEPUCTUKA
CTEIICHU ITaTOT€HHOCTH
MUKPOOPraHU3Ma.
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VIRUSEMIYA - viruslarning
go'ng'irog'i va keyingi go'ng'iroglari
bilan bog'lig.

VIRUS TITRI - materialning mikdor
birligida virusni infektsiya birligi
kontsentratsiyasi.

VIRUSLAR - vira olamiga
birlashtirilgan tirik jonzotlar olingan
guruhi.

VOLYUTIN - mikroorganizmlar
tsitoplazmasida yuzaga kelgan
shikoyatmalarning bir turi bo'lib, RNK
kompleksining polifosfatlar
ko'rilishidagi zapas 0'ziga xo0s
materiallar bilan bog'lig.

GAMMA-GLOBULIN - zardob ogsil,
davolash-profilaktika sifatda
go'llaniladigan prepa-

ratlar.

GVARNIERI TANACHALARI -
chechak virusi bilan zararlangan
epiteliy hujayralar tsitoplazmasidagi
mahsulotlar.

GEMOKULTURA - go'ngandan
ajratib olinggan oziglar kulturasi.

GENTSIAN BINAFSHA - binafsha
rangli asosiyy bo'yoq.

GETEROTROFLAR (Heterosgrekcha
s0'z bo'ladi — 0'zingga, boshqa, trofik -
oziglash) - organik birikma uglerodni
hazmlardan qo'zg'atuvchi
mikroorganizmlar.

BUPYCEMMSI - npoHUKHOBEHUE
BHpYCa B KPOBb U PACIIPOCTPAHEHHE
€ro ¢ TOKOM KPOBH.

TUTP BUPYCA - koHUueHTpauus
MH(EKIIMOHHBIX €IUHUI] BUPYCa B
eauHuIle 00beMa MaTepuaa.

BUPYCBI - camocrodTenbHas rpymnmna
’KUBBIX CYIIECTB, 00bEIMHECHHAS B
apCTBO BHUpA.

BOJIFOTHH - onuH U3 TUIIOB
BKJIIOUCHHUS B IUTOILIa3ME
MUKpoopranu3mMoB. [IpencraBmuitor
co00if 3aracHON MUTATEIbHbIN
mMarepuai B Buae komiuiekcoB PHK ¢
nosmdochaTaMu.

I

I'AMMA-I'JIOBYJINH -
CBIBOPOTOUYHBIN O€JIOK, IPUMEHSIEMbIN
B KauecTBe JIeueOHO-
npo(UIaKTUYECKUX MPEnapaTos.

I'BAPHUEPU TEJIBLIA - BxiItoueHUs
B IIUTOIIJIa3ME SIMUTEINATBHBIXKIIETOK,
MOPaXEHHBIX BUPYCOM OCIIBI.

I'EMOKVIJIBTYPA - kynbTypa
OakTepui, BbIIECJICHHASI U3 KPOBHU.

I'EHHHUAH-BUOJIET - ocHOBHOM
KpacuTenb (UOJETOBOIO IIBETA.

I'ETEPOTPO®BLI (ot rpeu. Heteros-
trophe) - Mukpoopranu3Msl,
yCBauBalOIIME yIIIEPO U3
OpPraHUYECKUX COCTUHECHUM.
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GIALURONIDAZA- biriktiruvchi
to'qima tarkibiga kiruvchi gialuron
kislotaga ta'sir giluvchi ferment, ishlab
chigarishda biriktiruvchi to'gqimaning
go'zg'atuvchisi, bu organizmda tegishli
mahsulotlarni targalishiga yordam
beradi.

GNOTOBIOLOGIYA (gnotos —
ma'lum, bios-hayot logos-ta'limot) -
katiy steril sharoitda yuzaga kelishi
mumkinligi mumkinligi fan.

GISS MUHITLARI - mikroblarni
identifikatsiya gilish yaralash uchun
yordam beriladigan uglevodliva
indikatorli o'ziga xos muxitlar.

GOSPITAL INFEKTSION - kasalxona
ichi infektsiyasi, kasalxona
kasalxonalari ichida kelib chigadi.

GRAM USULLI - qurilmalarni farglash
uchun foydalanish usuli,

bunda ba'zi birlari gizil rangga (gram"-
"), boshqasi binafsha (gram"+") rangta
bo'yaladi.

DEZINTEGRATION - hayvonlar
virusining xojayin hujarasi

bilai 0'zaro munosabatlarning bir
bo'sqichi bo'lib, virus zarrachalarining
parchalanishi va virus niiklein
kislotasini ozod qgilish bilan farglanadi.

DEZINFEKTSIYA - odamni o'rab
turgan mikro-muxitdagi
mikroorganizmlarni yo'qotishga

TNAJTTYPOHUJIA3A - dbepmeHT,
KOTOPBIM BO3JIEMCTBYET HA THATYPO-
HOBYIO KHCJIOTY, BXOJSIIYIO B COCTaB
COCJIMHUTEIBLHON TKaHU. B pesynbrare
YBEJIIMYUBAETCS MPOHULIAEMOCTD
COCIUHUTEIBHON TKaHU, YTO
CIOCOOCTBYET PacHpOCTPAHEHHUIO
COOTBETCTBYIOIINX OAaKTEpUil 110
OpraHu3My.

['HOTOBUOJIOI'UA (gnotos —
W3BECTHBINM, bios- )xu3Hb logos-
YYEHHUE) - HAYKa O BO3MOXKXHOCTHKU3HU
B CTPOrO CTEPUJIBHHX YCJIOBHSIX.

I'MCCA CPEIDI - cpenpl ¢
yTAEBOaMU U UHANKATOPAMH,
UCIIOJIb3YEMbI€ JIJIsl ONIpEeACTICHUS
CaxapoJIMTUYECKUX CBOMCTB MUKPOOOB
B MIPOIIECCE UX UJICHTUPUKANH
I'OCITUTAJIbBHAS NHOEKINA -
BHYTPUOOJbHUYHAS UHPEKIINS,
3apakx€HUE KOTOPOU IMTPOUCXOAUT B
OOJBHUYHBIX YUPEKICHUSIX.

['PAMA METO/] - meton
nudepeHIpPOBaHHON OKPACKH
OakTepui,

MpU KOTOPOM OJTHU OKPAIIIUBAKOTCS B
KpacHblii 11BeT (rpam'-"), npyrue - B
dbuoneroBbiii (rpam"+").

A

JNE3VUHTEI'PALIA - onqun u3 3Tanos
B3aMOJECHUCTBUS BUPYCOB )KUBOTHBIX C
KJIETKOM XO03sH1Ha,
XapaKTEPU3YIOIMNICSA pa3pylICHHEM
BUPYCHOMW YaCTHUIIbI U OCBOOOKICHUEM
BUPYCHOM HYKJIEMHOBOM KUCJIOTHI.

JNE3MH®EKIIS - cuctema
MEpONPUATHI, HAITPaBJIECHHBIX Ha
YHUUYTOXKEHUE MATOT€HHBIX
MHKPOOPTaHU3MOB B OKPYKalOIIeh
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garatiladigan chora-tadbirlar.

DEREKROTIK SINAMA -
xayvonning teriga 0,1- 0,2 ml monon
aralashmani yoki toksini yuborish,
bunda holatda bo'lsa terini
yallig'lanishi va nekroziga sabab
bo'ladi. Ba'zi bir narsalarni farglash
uchun foydalaniladi.

DISBAKTERIOZ - odam organizmida

yoshovchi ba'zi mikroorganizmlar
muvozanatning buzilishi.

DISSOTSIATSIYA -

o'zgaruvchanlikning bir shaklda, bunda

koloniyaning shakli o'zgaradi (S-
shakldan R- shaklga).

DLM (DLM) - mikroblarning
virulentligini va toksining kuchini
o'zgartirish. DLM (Dosis minima) -
minimal o'lim dozasi ma'lum vaqt
birligida xavonlarni halokatli.

IDENTIFIKATSIYA - turni aniglash
magsadida uning morfologik, kultural,
biokimyoviy va antigenlik
mahsulotlarini o'rganish.

IMMOBILIZATION - maxsus immun
zardoblar (aniglangan zardoblar)
yordamida yuklanishlarni
harakatsizlantirish.

INTERFERON -virusga qgarshi
Immunitetning maxsus ajratmagan
omili. Makroorganizmning har xil

YeJIoBeKa Cpeie.
JEPMOHEKPOTUYECKAA ITPOBA
- BHyTpuKoxHO€ BBeseHue 0,1 -0,2 mn
B3BECH OAKTEpUM MIJIM TOKCUHOB
KPOJIMKY, KOTOPOE B TIOJIOKUTEIIBHBIX
ciIydasx 00yCJIaBIMBAET MECTHOE
BOCITAJICHUE C HEKPO30M KOXKHU.
[Tpumensercst s uaeHTUDUKAITAN
HEKOTOPBIX OaKTEPHH.
JNUCBAKTEPUO3 - HapyuieHue
paBHOBECHSI MEXTY OT/ACIbHBIMU
MHUKpOOaMu, OOUTAIOIIUMH B
OpraHU3Me YeJIOBeKa.

JIMCCOLUALIVIS BAKTEPUMN -o1na
13 popM U3MEHIMBOCTH, TIPH KOTOPOM
MeHseTcs popma KoJIOHUH (0T S-
dbopmsl k R- dhopwme).

JUJIM (DLM) - enuHULIBI U3MEPEHUS
BUPYJICHTHOCTU MUKPOOOB U
clibITOKcuHa. DLM
(Dosisletalisminima) - MmuHMMaIbHAS
CMepTeIbHasl 1032, BhI3bIBAIOIINX
ruOeNb )KUBOTHBIX 32 SIUHHILY
BpEMEHU

4

NJIEHTUOUKAILIUA - nzyuenue
MOpP(hOJIOTUH, KYJIHTYPATIbHBIX,
OMOXMMHMYECKUX U aHTUT'CHHBIX
CBOMCTB OaKTEpUil C IENIbIO
omnpejiesIeHUs BUAA.

NMMOBWJIN3ALA -
00e31BIKCHUE TTOABIKHBIX OaKTEPHit
C TOMOIIbIOCTIEITU(PUIECKUX
MMMYHHBIXCBIBOPOTOK (QHTHUTEN).

NHTEP®EPOH - necneruduuec

KUl (haKTOp NPOTUBOBUPYCHOTO
MMMYHHUTETA. Benok, KOTophIii
NPOAYIUPYETCS KJIETKAMU Pa3IMYHbIX -
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to'qima hujayralari ishlab
chigariladigan o'gsil.

INFEKTSION (infectio lot.-yuqtirish)
- yuqumli keltiruvchi agent chigargan,
organizmdagi biologik yarayonlarning
yig'indisi.

KAPSID (grek. - kuti, kapsula)
virionning o'gsil subbirliklaridan
(kapsomer) tashkil topgan.
Kapsomerlar bitta yoki bir nechta
assimetrikjoylashgan oksil molekula-
ridan tashkil topgan.

KAIICVYJIA - 6akrepust
XyXKaUpaCUHUHT TalllKy
MINJIINIMKKAaBaATH.

KACAJIJIMK KY3FATYBUUCH -
IOKyMJIM KacaJutdkiapra cabab
OYITyBYM MUKPOOpPTaHU3MIIAP
(Bupycnap, Oakrepusiiap, 3aMOypyFiap
Ba Oomkanap).

KUMETEPAIINS - natoren
MHKPOOPTaHU3MJIapra 3HT Ky TabCUP
KypcaTyBuyu JOPUBOP Ipenapariap
OMJIaH JaBOJIAlll.

KUTTPUKYAIJIAP (pumbpusiiap)-
OakTepus Xy>KalpacHHUHT OyTyH
103acu OYitnad >KoWaIrad uau Oy
HOBJIa, yiap OakTepusra xyxaiuH
XyKalpacura Ui KOOMITHSITHHH
oepaau. sex pili upcuii omMmuI1 Ounax
OofaHraH, OaKTepusIapHu
KOHBIOTAIINS KU UMKOHUSTHHA
Oenrunainam.

KOKKIJIAP - mapcumMoHn 6aktepusijiap

TKaHeHn MaKpOOpraHru3iMa.

NH®EKIINA (infectio otnar.-
3apa)K€HHe) - COBOKYMTHOCTh
OMOJIOTMYECKUX MPOIIECCOB B
OpraHu3Me, BhI3BaHHBIX
UH(EKIIMOHHBIM areéHTOM

K

KAIICHU/I (oT rped. kancyna) -
oenkoBasi 00os10uka BuproHa. CocTout
U3 OTACNbHBIX CyObEIUHUIL
(xaricomepoB). Karicuna coctout u3
OJIHOMUJIN HECKOJIBKHUX aCCUMETPH-
YHO PACIOJIOKEHHBIX OEJIKOB
KAIICVYIJIA - HapyKHBI
CJIIM3UCTBIICIION OaKTepruanbHON
KJIETKHU.

BO3bYAUTEJIb BOJIE3HU -
MUKpPOOPIraHU3MBbI (BUPYCHI, OaKTepuH,
rpuOBbI U JIp.), KOTOPBIE SIBISIOTCS
NPUYUHON HHPEKIIUMOHHBIX
3a00JIEBAHUI.

XUMUOTEPAIINA - neuenue
JICKAPCTBEHHBIMH IIPEIIAPATAMU,
OKa3bIBAIOIIMMMU I10/1aBIISIOINICE
JICCTBUE Ha ITaTOT€HHbBIE
MUKPOOPTaHU3MBI.

PECHUYKU (¢dpumbpun) - noswie
OTPOCTKH, PACIIOJIO)KEHHBIC TIO BCEU
MOBEPXHOCTH OaKTEPUAIBHOMN KIIETKU.
OHHM IPUIAFOT CITOCOOHOCTH
OaKTepusM MPUINNATh K KJIIETKaM
X035iMHa. seX pili CBA3aHBI €
reHeTUYECKUMHU (paKkTopamu,
OTNpEeESIOIMMUA BO3MOKHOCTD
KOHBIOTALUK Y OaKTepuil.

KOKKM - 6akTepuu mapoBUIHON
dhopmbl. B 3aBUCHUMOCTH OT
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mraxs. KokkmapHUHT cypTMaa
YKOMIAIIUIIUTa Ba Oy IMHUIIT
TEKUCIUTUTa Kapald Oup Heya Trypyxra
OYIUHAAN: MUKPOKOKKJIAP,
JTUTUIOKOKKIIAP, CTPENTOKOKKIIAp,
TETPaKOKKJIap, capliHanap,
cTaUIOKOKKIAp.

KOKCAKHM BUPYCJIAPU -
Picornaviridae onnacumaru
SHTEPOBUpYCIAP.

KOJIOHUS - 3u4 03uK MyxXuTaa
ajoxyjia TyIiaM xoiuaa oup
Xy>KalipaJaH ycran Oup Typaaru
MUKpOO Xykailpanapu.

KOMIUIEMEHT (not. Tynaupwui) -
OKCHJI TaOMAaTIIH, Xap KaHAal sSTHTY KOH
3apioouaa Oyau.

KOHBIOT'AIIAA (510T. - KYIIUIMII) -
upcuii marepuanau (J{HK) nonop
OaxkTepusiaH PEIUMUEHT OaKTepusira
YJIApHUHT OEBOCUTA AJIOKACH
HATWKACHUIA YTKA3UII WYJIN.

KYMBC PEAKHUACH - Tynukcus
AHTUTEJIOJIAPHU aHUKJIAIl YUYYH
KYJUJTaHWUJIaJUTaH CEPOJIOTUK
pEAKIUACH.

JIAKTOBAKTEPUSAJIAP (cyT -
AYUTKU OaKTepHUsIapu) - XaMMa BaKT
OJAMHMHT WYaruja, KOHuaa, Oru3
OynuMrua smanIuran TaéK4acuMoH,
acriopores, rpam'+", Xxapakarcus,
dakynbpTaTUB aHA’pOO OakTepusIap
OMJIACH.

TUTOCKOCTEH JIETICHUS ¥ PACIIOJIOKCHHSI
B Ma3KaX KOKKH JCNATCS Ha HECKOJIBKO
TPy MUKPOKOKKH, TUTJIOKOKKH,
CTPENITOKOKKH, TETPAKOKKH, CaPIIHHBI,
CTa(hUIIOKOKKHU

KOKCAKHN BUPYC - aHTEpOBUPYCHI
n3 cemerictsa Picornaviridae.

KOJIOHU S - MukpoOHBIE KIETKA
OJHOT'0 BUJA, BEIPOCIINUE U3 OJHOU
KJIETKU B BUJE U30JIUPOBAHHOTO
CKOIUJICHHUS Ha IJIOTHOM MUTATEIbLHOMU

cpene.

KOMIUIEMEHT (ot nar. -
J0TOTHEHNE) — (PaKkTOphI pe3uc-
TEHTHOCTH OpraHu3Ma O0eIKOBOM
IIPUPOIBI, COAEPKALIUNCS B CBEXKEN
CBIBOPOTKE JIF000I KPOBH.
KOHBIOI'ALIMA (ot nar. -
00beIMHEHNE) — CITIOCOOTIEpeHOca
reHetuueckoro marepuana (JJHK) ot
OakTepuu JOHOpPa K OaKTepuu
pEIUIIMEHTa MTPU HEMOCPEICTBEHHOM
KOHTaKTE MEXIy HUMHU.

KYMBCA PEAKIMA - ceponoru-
qyecKas peakius, IpuMeHsIeMast T
BHSIBJICHUSI HETIOJTHMX aHTHUTCIL.

Jd

JIAKTOBAKTEPHU (Mo5104HO -
KHUCJIbIe OaKTEPUH) - CEMEUCTBO
MAJIOYKOBUIHBIX ACTIOPOTEHHUX,
IPaMIIOJIOKUTENIbHBIEC, HETIOIBUKHBIX,
(haKkyJIbTaTUBHO - aHAIPOOHBIX
oakrtepuii. [locTostHHO 0OUTAIOT B
KUIIEYHUKE, Barajiuiie, ojoCcTu pTa
YEJI0BEKA.

JIATEHTHAA NH®EKLUA - popma
MH(}EKIUU, TP KOTOPOH OTCYTCTBYIOT
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JIATEHT UHOEKIIUA -
MH(PEKIMSHUHT MaKJUIapyuaaH Oupu
0ynuo0, OyHAa KIMHUK KYPUHHIILIAP
Ky3aTUJIManIn.

JIEMKOLIMJIVHJIAP -
JICUKOLUTIIAPHU [TapYaIOBYU
CTapUIOKOKKJIAp, CTPENITOKOKKIIAP Ba
Oomika OakTepusiiap 3K30TOKCHHUHUHT
dbpakiuscu.

LEPTOSPIRA - actioporen rpam "-"
UTICHMOH, CTUPAJICUMOH STHJITaH
XapakaTtyaH OaKTepusiiap aBJIOAHM.

JIELHHUTUHA3AJIAP -nenutuaHN
napyajoByH JINMa3a Iypyxura
KHPYBYH XyXKalpajaH TallKapuaari
dbepmentiap. KiocrpunusaBmoaura
KUPYBUM OaKTEpHsIIap JICIUTHUHAZAHU
CUHTE3 KWJINII KOOWJIMSITHTA dra.

JIMIIOITOJIMCAXAPU /L (JITIC) -
rpamMmaHuii OakTepusIiap
TalIKUMEMOpPaHACUHUHT TapKuOura
KUPYBYHY MaKpOMOJIEKYJIap
OoupukManap 0yiub, xallBoHIap y4yH
FOKOPH 3aXapJIUINK XyCyCUSATHTA Ara.
JIOKAJIM3ALIMA (Mukpob
YYOFUUUHT) - XY>KallH OpraHu3MuU/1a
KAaCaJUIMK Ky3raTyBYUCHHHUHT
OupramMuu €KUM UKKUJIAMYH Typap
KOMNMU.

L-®OPMAJIAP - 6akTepuan xyxanpa
NEBOPU KOMITIOHEHTJIAPUHU CHHTE3
KWK KOOMIUSATUHU KUCMaH EKU
TYJUK UYKOTTaH, alHUKCa
NENTUIOTIIMKAHHY, JIEKHH OpraHnu3MIa
€KM 03K MYXHTJIAPJAa TUPUK KOJIUII
KOOWIMATHHHU CaKJad KoJIraH
OakTepusIap.

KIIMHUYCCKHC IIPOABICHUS.

JIEMKOLIMINHBI - dhpakuuu
9K30TOKCHHA CTa(bI/IJIOKOKKOB,
CTPENTOKOKKOB U JPYrux OaKTepHii,
pa3pylIaromas JCUKOLUTHL.

LEPTOSPIRA - pon HUTEBUIHBIX
CIIUPAICBUIHBIX U3BUTHIX ITOABUKHBIX
aCTIIOPOT'CHHBIX I'PaMOTPHUIIATEITBLHBIX
OaxTepui.

JIELHUTHHAZSBI - BHEeKI€TOYHbBIC
(dbepMeHTHI U3 TPYIIIIHI JINIA3,
PaCHICTUISIFOIITUE JTCTTUTHHBI.
CrocoOHOCTHIO K CUHTE3Y JICHIUTUHA3BI
obnagatot 6aktepuu poaa Clostridium.

JIMTTIOTIOJIMCAXAPU (JITIC) -
MaKpOMOJICKYJISIPHOE COCTUICHHUE,
BXOJISIIIEE B COCTAB HAPYKHOM
MeMOpaHbI TPaMOOTPHUIIATEIHLHBIX
OakTepuii. O6agaeT BHICOKOH
TOKCUYHOCTBIO JIJISl ’KUBOTHBIX.
JIOKAJIN3ALIUA- (MukpoOGHOTO
ouara) - IepBUYHOE WM BTOPUYHOE
MECTOHAXO0XKIECHHE BO3OYIUTEIISI
3a00JIeBaHUS B OPTaHU3ME XO351HA.

L-®OPMBbI - 6akTepuu, MOJTHOCTHIO
WJIM 9aCTUYHO YTPATUBIIINE
CIIOCOOHOCTH K CUHTE3y KOMIIOHCHTOB
KJIE€TOYHOU CTEHKH, OCOOCHHO
MEeNTUI0TIINKaHa, HO COXPAHUBIIIHAE
CIIOCOOHOCTH K BBDKHBAHUIO B
OpraHu3Me WIN Ha Cpeiax.

JIFOT'OJIA PACTBOP - 5 % pacTtBop
rnona B 10 % pactBope oauaa Kajusl.
[IpumensieTcst 111 OKpacku OaKTEepuu,
a TAaK)Ke KaK aHTUCENTHUK MPHU JICUCHUU
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JIFOT'OJIb OPUTMACH - 10 % kanuii
Honun sputmacuaru 5 % moj
spuT™MacH. bakrepusnapuu Oy
YUYH, IIYHUHTJIEK KaTOp STUTUFIIAHUII
YKapaCHJIapUHU 1aBOJaIlIa
aHTUCENTHUK cudaTuaa KyUIaHWIAIH.

MAHTY CUHAMACH -cun
TaéKyacura OpraHu3MUHT IOKOPH
CE3yBYAHJIMK XOJIATUHU aHUKJIAIl Y4yH
KYJUIaHWIaJUTraH TEPU-AJIIEPTUK
cuHaMacu (TyOepKyJUH CHHAMACH).

ME3OCOMAUJIAP (rpek. me3oc -
ypTaya Ba 30Ta - TaHA) -
[IUTOTUIA3MAaTUK MEMOpaHAHUHT
OYpTHO YMKKAH KoMK OYnnO, yHra
JHK Oupukkan. Xyxaiipa
OYIMHUIINIA UIITHPOK STATH.

METABOJIN3M
MUKPOOPI"AHU3MIIAPIA -
MHKpPOO XyKalpacuia MOJiIaJJapHUHT
OpaJvK alJIaHUIIIN.

MUKOITTA3ZMAJIAP - nonumopd
MUKpoOpranusmiap 0yiauo, Xyxkaiipa
NEeBOpUHU WyKoTraH. [{luronnasmaruk
MeMOpaHa OusiaH ypajiras.
[Nennmmnnuara ungamiu. Hadac
Wyapuaa, CHMIUK-TaHOCHUIT
CHUCTEMACHUIA YTKUDP BAa CYpYHKAIH
SULTUFJIAHUI KapaEHUHU KeNTUPUO
YUKAPUIIN MyMKHH.

MUKCOBUPYCJIAP - PHK-cak
JIOBYH BUPYCIIAP OUJIACH.
OpromukcoBupycuap,
napaMHKCOBUpYcJiapra OyJIuHaau,

psiZia BOCHAIUTENBHBIX MTPOLIECCOB.
M

MAHTY ITPOBA - xoxHO -
ayiepruyeckast npoda, npuMeHsieMas
JIs BBISIBIICHUS] COCTOSTHUS
MOBBIIIEHHOW YyBCTBUTEIBHOCTH
opranusma K TyOepKyJIe3HO! Majgouke
(TyOepkynuHOBaspo0a).

ME3OCOMBI (ot rped. mezos-
CpPEIHUI ¥ soma- TeJo) —
BBIIISTYEBOHUE IUTOIUIA3MAaTHYECKOU
MeMOpaHbl, Ha KOTOPBIX (PUKCUPYETCS
JIHK. YuacTByeT B A€€HUM KIIETOK.

METABOJIN3M ¥V
MUNKPOOPI"AHU3MOB -
IIPOMEXYTOUHBIE ITPEBPALLCHUS
BEUIECTB B MUKPOOHBIXKJIETKAX.

MUKOIUIA3MEBI - nonumopdHbie
MUKPOOPrapu3M, JIMIIICHHbIC PUTATHON
KJIETOYHOM CTeHKH. OKPYKEHBI
[IATOIIa3MaTHYECKO MeMOpaHOM.

Y cTOM4MBBI K MEHUIWUINHY. MoryT
BBI3bIBATh OCTPBIE U XPOHUUECKHUE
BOCIAJIUTEJIbHBIE TTPOIIECCHI
IBIXaTEeIbHHX MyTeH, MOYE0JIOBOM
CUCTEMBI.

MHUKCOBUPYCHI - cemencteo PHK
coAepkKallnuxX BUPYCOB. [lemsarcsa Ha
OPTOMHUKCOBUPYCHI,
MapamMuKCOBUpPYChl. K HUM OTHOCATCS
BUPYCBITPUIIA, KOPH, HAPOTUTA U

OPYTHUX.

MHUKOBAKTEPHU - manodykoBHIHEBIC,
HETMOABMKHUE aCIIOPOTeHbICadpOOHBIC
OakTepuu, K KOTOPHIM OTHOCSITCS
BO30YIUTENIN TYOEpKYyJIe3auaenphl.
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yJiapra TpUII, KH3aMHK, TapOTUT Ba
OoIIKa BUpycCaap KUPAJIH.

MUKOBAKTEPUSAJIAP -
TaéK4YaCUMOH, XapaKaTchu3, aCIOPOTeH
a’po0 OakTepusiiap, yjaapra cui Ba
MOXOBKY3FaTyBUMJIAPY KUPAJIH.

MUKPOBUOJIOI'UA -
MUKPOOPTaHU3MJIAPHUHT
Mopdoaorusicu, GpU3NOIOTHSICH,
TCHETUKACH Ba SKOJIOTHUSCHHU
ypraryBuu OHOJIOTUK (paHIap
MaXMyacH.

MUKPOBb COHU - 1 mncyB €ku 1 T
KaTTUKMO/1a €KU TYTIPOKJIaru
YMyMUH MUKpOOIap COHUHU
KypCaTyBUYM CAHUTAP-TUTUEHUK KYP
CaTKUYJIAPHUHT OUPHUIU

MUKPOI'PAMM (mkr) - 10"6 T TeHT
OYnraH OFUPIIUKHUHT YiT9am OUPIIUTH.

MUKPOMETP (Mkm) - 10~6 M
TAIIKWI KWTYBYM Y3YHJIUKHUHT YI9aM
OupJIUrH.

MUKPOOPI"AHU3MIJIAP
(MukpoOap) - Maiiga, atHUKCa Oup
Xy>Kanupaiy MpOKapUuOTHK
(OakTepwusuIap, BUpyClap, KyK-sIui
CYB YTJIapH) Ba 3YKapUOTUK
(mpoTo3oanap, 3aMOypyFJap)
OpraHU3MJIAPHUHT KaMJIOBUU HOMH.

MHKPOOPI"'AHU3MIJIAPHUHT
KVYITAWUIIIN - 6up Xyxalipanu
MUKPOOPTraHU3MIIAPHUHT OMHAP

MUKPOBHUOJIOT U - xomIuiekc
OMOJIOTMYECKUX HAYK U3yUYaroIInX
Mopdosoruio, (GU3N0IOTHUIO, TCHETUKY
Y DKOJIOTHI0 MUKPOOPTaHU3MOB.

MHUKPOBHOE YNCJIO — onuH u3
71a00paTOPHBIX CAHUTAPHO -
TMTHEHUYECKUX HOKa3aTeJieH,
yKa3bIBaIIMK Ha 00111€e MUKPOOHOE
yucyio B 1 it Bl wim 1 T TBEpAOTO
MPOAYKTA WJIU TTOYBHI.

MUKPOI'PAMM (MKT) - equHHIIA
U3MepEHUs Macchl, paBHasd 10-6 r.

MUKPOMETP (MkM) - enuHmMIA
M3MEpPEHUS JIUTMHBI, cocTaBiisitomas 10-
6M.

MUKPOOPI"AHU3MBbI (MukpoOsr) -
cobupartenbHOE Ha3BaHUE IS
MeJTbYalIINX, TPEUMYIIECTBEHHO
OJTHOKJIETOYHBIX MTPOKAPHUOTUUECKUX
(GaxTepuii, BUPYCOB, CHHE3EICHBIX
BOJIOPOCJIEH) U SYKAPUOTHYECKUX
(mpoTto30a, rpudbl) OPraHU3MOB.

PASMHOXEHUE
MUKPOOPI"AHU3MOB - 6unapHoe
JIEeJIEHUE OJHOKIIETOYHBIX
MUKpOOpraHu3MoB. B pe3ynbraTe
00pa3yroTCs IBE HOBBICIIOIHOIICHHBIC
ocoowu.

CUCTEMATHUKA
MUNUKPOOPI"AHU3MOB -
pacripesiejieHie MUKpOOOB TI0
OTIPEICIICHHBIM TPYIIIaM, BUIAM,
pollam, ceMencTBaM, OTpsJIaMm.
CoBpemeHHasi CUCTeMaTHKa U3J0KeHa
B pyKOBOJACTBE bepxku.
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OYIMHUIIN HATUKACUA UKKUTA STHTH
TyJIa KHUMATJIM MUKPOOPTaHU3M XOCHJI
Oymanu.

MUKPOOPI"'AHU3MIJIAP
CUCTEMATHUKACH - mukpobiapHu
MabJIyM rypyxJiapra, Typra, aBjoara,
owiara, Oyaumiapra TaKk CUMJIAaHUIIIH.
3amoHaBui TapTHOra conuil bepxu
KyutanMacuaa 0aéH KUJIMHTaH.

MUKPOOPI"AHU3MIJIAPHU
YCTUPHIII - MukpoGiapHu
(mpoOupkazna) Xa€t GpaonusT Ba
KYNaluIl Kapa€HUUM cakiaad Typull
yUyH CYHBUH IIAPOUT SPATHIIL

MUKPO®JIOPA HOPMAJI - cornom
0JlaM OpPTaHU3MUHHUHT MUKpOdIIopacu
(opranmnap, cuctemManap, Kucmiap).

MOHOTPUXJIAP - 6utta XMBYMH
CakKJIOBYM OaKTepusiap.

MVYTAIIUA - opranuzm reHoMuagaru
HYKJICOTH/]] TAPKUOUHUHT TYpFyH
HACJIMM Y3TapHILH, TIA3MUIJIADHUHT
XaM.

OXENIKO YCVYJIUJIA BYIII -
OakTepusTIApHUHT CIIOPACUHU aHUK
Jall y4yH KYJIJIAaHWIAIUTaH MypaKkkao
Oy s ycyu.

OBJIMI'AT - xonat €ku IIAPOUTHH
Oenrwianl y4yH KyJUIaHUJIAAUTaH
TEPMUH OYJINO, 111y OpraHu3M YUYyH
MaxxOypuii xucoOJiaHau.

KVYJILTUBUPOBAHUE
MUKPOOPI'AHMU3MOB - co3nanue
HMCKYCCTBEHHHX YCIIOBHM JIJIS

o ACp>KaHus IPOIECCOB
KUZHEJEATSIIbHOCTH U PA3MHOXKECHUS
MUKpPOOOBINVitro.

MUKPO®JIOPA HOPMAJIbHAA -
MUKpodIIOopa OpraHu3Ma 3J0pOBOTO
YeJioBeKa (OpraHoB, CUCTEM,
YYacCTKOB).

MOHOTPUXMU - 6akrepuaibHbie
MUKpPOOPTraHU3MU, UMEIOIINE OAUH
KTYTHUK.

MVYTAILIUS - ctabunsHOE
HaCJIEeAyeMOe U3MEHEHNUE B
HYKJICOTUIHOM COCTaBE reéHOMa
OpraHu3uMa, BKJII0Yas TIa3MU/IbI.

O

OXEIIKO METO/ OKPACKMH -
CJHO>KHBIM METOJ OKPACKHU,
MIPUMEHSIEMBIN [T BBSIBJIICHUS CIIOP Y
OakTepuil.

OBJIUT ATUHBIN -tepmun,
MPUMEHSIEMBIN 711 0003HAYCHUS
COCTOAHUA NIIN YCJ'IOBI/IH, I(OTOpBIe
ABIIAKOTCA 06CTO$IT€J'H>HI>IMI/I JJIA
JAHHOTO OpTraHu3Ma.

OHKOI'EHBIE BUPYCHI - Bupychl,
WHIYIHUPYIOIIHE 00pa3oBaHue
OITyXOJICH y YeJIOBEeKa W )KUBOTHHX.

OHKOPHABUPYCHI - oukoreHHnie
PHK, conep:xaniue BUpyCHI.

IT
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OHKOI'EH BUPVYCIJIAP - ogam Ba
XalBOHJIApAa ycMasap naujio KWIyBYu
BHUpYCJIIap.

OHKOPHABHPYCIJIAP - oHkoreH
PHK caknoBuu Bupycnap.

ITAITOBABUPYCJIAP - nanuiioma,
MIOJIMOMA, BaKyOJIM3alusl KUITyBUH
MaliMyHJIap BUPYCUHUHT OMPUHYHU
OYFUHJIApU UMTAaHAUCUAH TAlKUIT
TONTaH IypyXxHUHT HOMU, JITHK
CaKJaiau, XaBOHJIapAa ycMmanap
XOCHJI OYJIMITUHU KEITUPUO YUKAPaIH.

ITAPA3UTIJIAP (rpek. para - €na,
Sitos - oBKaT) - rerepoTpod
MUKpOOpraHu3miap 0ynud, TUpUK
TYKUMAJIAP, YCUMIIMKIAp €K1
XaWBOHJIap XUCOOUTA sIIIall
KOOWJIUSATUTA 3Ta, yJIapAaH O3UKJIaHUIIT
Ba SHEpTUsi MaHOau cudaruaa
doitnanananunap.

ITATOI'EHJIUK (rpek. Pathos -a306
YEKHUIII, Zenos - KeJIMO YUKHII) -
MUKPOOJIAPHUHT MAbJIyM TypAaru
MaKpoopraHusma HH(PEKIoH
XKapaCHHU KEITUPUO YNKAPHIII
KOOWJTUSTH.

ITAIIIEH TAHAYAJIAPH - uun
YeyaKk BUPYCUHUHT AJIEMEHTAP
TaHayalapu, 4Yeyak mnydakyaiapu
U4Yua TONUIaau.

I[TMKOPHABUWPYCIJIAP (urain. pico -
knunk, RNA — PHK) -suTepoBupycnap

ITATIOBABUPYCBI - Ha3zBaHue
IpyIIibl 00pa30BaHO U3 COUYETAHUS
MEPBBIX CIOTOB HAUMEHOBaHU M
BHUPYCOB MaNUJJIOMBI, IIOJTUOMBI,
BaKyOJIM3UPYIOIIETO BUPYca
o0e3bsiH.Conepxar JJHK, BI3biBatoT
00pa30BaHUE OMYXO0JIEH Y )KUBOTHBIX.

[TAPA3UTHI (ot rpeu. para -
pH,sitos - MUIIa) - reTepoTpodHbIC
MUKPOOPIaHU3MbI, KOTOPBIE CITIOCOOHBI
JKUATH 3a CYET KUBBIX TKAHEU PACTCHUU
WM KUBOTHBIX, UCTIONB3YS UX KaK
UCTOYHUKH MMUTAHUS U DHEPTUH.

[TATOT'EHHOCTD (rpeu. Pathos -
CTpaJlaHHe, ZEN0S- MPOUCXOKICHUE) -
NOTEHLIMAJIbHAs CIOCOOHOCTh
MUKPOOOB BbI3bIBATh UH(PEKIIMOHHBIN
MPOILIECC Y HAKPOOPTraHU3MOB
ONPEIEIEHHOT0 BU/A.

[TAIIEHA TEJIBIIA - sanemenTapHbie
TeJblla BUpYyCa HATypaJbHOM OCIIbI,
0OHapy>KUBAEMbIE B COJICPKUMOM
OCTICHBIX BE3UKYII.

[TMKOPHABUWPYCHI (ot utan. pico -
ManieHbkuii 1 RNA - PHK) -rpynna
menkux PHK-conepxamux Bupycos,
BKJIIOYAIOIIasi SHTEPOBUPYCHI
(monmmomuenuta, Kokcaku, ECHO),
PUHOBHUPYCHI, BUPYC SITypa.

[MTMHOLMTO3 - ocHOBHOM ITyTh
BHEJIPEHUS KUBOTHBIX U
PaCTUTEIIbHHBIX BUPYCOB.

ITEPUITIIASMA - nojocTh, Iieib,
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tapkuouaaru maiaa, PHK-cakioruu
BUpYCAp TypPyXH (MMOJTUOMUEIIUT,
Kokcaku Ba ECHO), punoBupyciap,
OKCHJI BUPYCH.

ITMHOLMTO3 - xaliBOH Ba YCUMIIUK
BHPYCJIADHHUHT aCOCUM KUPUIL WYIIN.

[NEPUITJIIA3SMA - GakTepusiHUHT
[IUTOTUIA3MATHK MEMOpaHacH Ba
Xy’Kaipa IeBOpH opacuaaru OVIimK
Temuk, (azo. [lepumnazmana
noJiuMepJiap CUHTE3U KeIU0 YUKaIH,
yJiap xXyxaupa JeBOpH, Karcya,
AKTO(EpPMEHTIIap Ba OKCUILIH
TOKCUHJIAPHUHT OVIaKiapuian
noopar.

[NEPCUCTEHLIUA - xyxaiivH
OPraHU3MHU/Ia IaTOrEH
MUKPOOPTaHU3MIIAPHUHT y30K BaKT
ALIAN OJIUII XYCYCHUATH.

[TJTASMUJIAP - 6akrepus
Xyxaiipacu TapkuOura KUpyB4H 3apyp
OynmMaraH TeHEeTHK dJIeMeHTIap. Yiap
xpomocoMasiapad 10-100 mapra
KUYUMK. YJap Oo1ka 30T Oakrepuan
NOMyJIsIUUsIIapra MOIIWINHY TeHETUK
uH(bopMalMIHU YTKa3uO OepUIlIHU
TabMUWHJIANIH.

[TOKCBUPYCIJIAP (rpek, pox
Yeyak) - BUpyciaap ousacu 6yiauo,
yHra 4e4ak BUPYCH KHUPaJH.

I[TPOBAYEK TAHAYAIJIAPHU -
TpaxomaZa Ky3 KOHBIOHKTHBACHU
AIIUATENNAI Xy )Kaupallapyu1aru
LIWATOILIa3MaTUK KHpUTMAIap.

MIPOCTPAHCTBO MEKTY
IUTOIJIa3MaTHYECKON MeMOpaHo U
KJICTOYHOW CTeHKOM OakTepuii. B
MEepUILIa3Me MPOUCXOAUT CUHTE3
MOJIMMEPOB, U3 KOTOPHIX COCTOSIT
KJIETOYHAs CTEHKA, KarcyJa,
AKTOPEPMEHTHI U Ya CTU OCIKOBBIX
TOKCUHOB.

ITEPCUCTEHILMSI - cnoco6HOCTH
MaTOTCHHHX BHJIOB MHKPOOPTaHH3MOB
K JUTATEIbHOMY BBDKMBAHUIO B
OpraHU3ME XO3sIMHa.

ITIJIASMMU/IbI - Heobs3aTenbHEIC
T€HETUYECKHUE IIEMEHTBHI,
coJiepkaIirecs: B OakTepuaaibHUX
kieTkax. OHu MeHb1Ie XpoMocoM B 10-
100pa3. Onu obecrieynBarOT
AKCTPEHHYIO Mepeladyy T€HETUYECKOM
uHpopmaIuu 0coosiM OakTepuaIbHON
MOMYJISIIUU.

[TOKCBUPYCBHI (ot rpeu. Pox-
0CIa)- CEMENCTBO BUPYCOB, K KOTOPHIM
OTHOCSTCSI BUPYC HATyPaJIbHOU OCIIBI.

[TPOBAYEKA TEJIbIIA -
LIATOIUIa3MAaTUYECKUE BKIOUEHUS B
DIUTEIUAIIBHHX KIIETKAX
KOHBIOHKTHUBBI I'J1a3a IIPU TPAXOME.

[TPOBUPYC - nenndeknuonnas ¢asa
CYIIIECTBOBAHUSI BUPYCA B KIIETKE
x03simHa, npu koropor JHK Bupyca
BCTPAMBAIOTCSI B XPOMOCOMY
3apaKCHHBIX UMH KJIETOK.

[TJTABMAKOATI'YJIA3A - depmeHT,
(haKTOpIaTOTeHHOCTH OAKTEPUH.
BrI13bIBaeT cBEpTHIBAHUE IUTPATHOU
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[TPOBUPYC - xyxaituH xyxaiipacuaa
BUPYCHUHT IOKyMJIU OVmaraH (a3zaja
MaBKyJl Oyuim, OyH/1a 3apapiiaHTraH
XyKanpa XpoMOCOMacu1a BUPYCHUHT
JIHKcu ti3unub typanu.

I[TJIABMAKOATI'YJIA3A - pepmenT,
OaKTEpUSHUHT TTaTOTCHINK OMHIIIH,
oJlaM €KU KyEHHUHT UUTPATIAHTaH KOH
IJI1a3MacUHU UBUTAIU

[TOITYJIALNA (Mukpoopranuzmiap)
- 0ap4a MUKPOOPTaHU3MIIAPHUHT
HuruHAMCH 0YIn0, OepuiIran MyxuT
XKMHUJIa MabJIyM BaKT HUH/IA
KYTaNuHILIN.

[MPELHUATINTUHOT'EHJIAP - maiina
JTUCTIEPCIIA aHTUTEHJIap: OakTepua
AKCTpPAKTIIap, OKCUJI Ba OOIIKa
MO/ITaJTAPHUHT KOJIJIOW/I,
NPEIUIUTAINS PEAKIUACHIA UIITHPOK
ATYBYH aHTHUTCHJIAP.

[TPELIUITIMTUHJIAP - npeuunuranus
peaKUMsACHUIa UIITUPOK ITYBUU
aHTUTENOJIAP.

ITPOTOIUIACT (soT. protos-
OoupuHUn, platto- sicamr) - myTarus €ku
MEHUTIWIJINH, TOKCUK areHT Ba
JU30IIUM TabCUPH HATHKACUIA XOCHIT
OynraH, Xy>kaiipa 1eBOpuaaH TYINK
Maxpym OyiranOGakTepusiiap.

[TPODAT - 6akTepusi XpOMOCOMACH
OmyiaH KYyIIWJraH XoJaTt/a TypyBUr
¢dar JIHKcuHuHr HOMH(EKITMOH
IaKJIA

YeJIOBEUECKOW WM KPOJIMYei KPOBH B
pooOupKe.

[TOITYJIALINA MUKpPOOPraHU3MOB -
COBOKYITHOCTh BCEX
MUKPOOPTraHU3MOB, PA3MHOKAIOIINXCS
B JJaHHOM O0OBbEME CpPEeJibl 3a JaHHBIN
OTPE30K BPEMEHU.

[MPELHUIIMTUHOI'EHBI - menko-
JVCTICpCHHE aHTHUTEHH,
OakTepUaIbHBIE SKCTPAKTHI,
KOJUIOUTHBIE pacTBOPHI OEITKOB U
APYTUX BEIIeCTB. AHTHTCHH,
YYaCTBYIOIIUE B PEAKIIHH
MPEIUITUTAINH.

[TPELIUIINTUHDBI - anTuTena,
YYacTBYIOIIME B PEAKIIUU
MPEeUUNUTAIAH.

[TPOTOIUIACT - (ot nart. protos -
nepBbiid, platto - nenuts) - GakTepuw,
MOJIHOCTBIO JIMIICHBIC KJICTOYHOMN
ctenku. OOpa3yroTCcs B pe3yJibTaTe
MyTalni, TMOO0 MO ICHCTBHEM
MMEHUIIWJUIMHA, TOKCHYECKUX areHTOB U
JIM30IIUMa.

[TPODAT - neundexunonnHas pasza
darosoii [IHK, nHaxomsmiasics B
WHTETPUPOBAHHOM COCTOSIHUH C
OakTepHaIbHON XpPOMOCOMOM.

P

PEITPOAYKIIM S - mporecc,
XapaKTepU3yIOIIUM BOCITPOU3BEICHNE
BUPYCHBIX YaCTHIl B KJIETKaX X035 MHA.

PEILIUIIMEHT - B renetuke
OakTepuagbHas KJIETKa,
BOCITPUHUMAIOIIAS YaCTh
F€HETUYECKOTO MaTepualia KJIECTKH -
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PEITPOAYKIMA - xyxaiiun
Xy’Kaipacuaa BUPYC 3appajapuHu
UIIad YMKApUIUIIAHA
XapakTepI0BYHU XapacH
PEHMIIMEHT - renernkana 6akrepus
XyXKaupacu, JOHOP-XyKaupacuaaH
UpCHUl MaTepUAIHA OUp KUCMUHU
KaOyJ1 KHITa/Ix.

PUKKETCUAJIAP-
MHUKpOOpraHusmiap, 0y rypyx
MUKPOOHUHT HOMH OMPUHYM OUTaH
oM Pukkerc mapadura 6epuiiras.

CAITPOOUTIIAP (rpek. sapros-
yupuii,phutos- YCUMIHUK) -
rerepoTpodh MUKPOOPraHu3MIIap, yiap
y4yH O3UKJIaHMII MaHOau OYiuno
"Tupuk Oynmaran" opraHuk
cyOcTpatiap, XaiBOHJIap MypacH,
HOOY OYNTaH YCUMIIUKIIAp XU3MatT
KHJIAJIH.

CUMIUIACT xy>xallpaHUHT Ty3WJIUIL
IIAKJIM KYTI COHJIM SIPO Ba KaTTa
MUKIOpJIary UTOILIa3Ma OOpJIUru
OuiaH XapaxkTepsaHau.

CEPOJIOI'MK PEAKIIMA - anturen
Ba aHTUTEJA OPACUIaru peaKUus,
AHTUTENOJAPHU aHTUT€HIIap OWJIaH
Oup-Oupura Maxcyc TabCUp KUIJIUII
KOOMJIMSITUTA acOCTIaHTaH

O0ynu0, yIapHU XOCUJI OYIUIITMHU
KENTUPUO YHKapaIu.

"CO® KVYJIBTYPA" - 3u4 €ku cyroK
O3UK MyXUTJap/Jia YCTUPHUITaH Oup
TypJlard MUKpPOO Xy>KailpalapuHUHT
WUUFUHIIUCH.

JIOHODA.

PUKKETCHMU - MUKpOOpPTraHU3MBHI,
Ha3BaHUE KOTOPHIM JJAHO B YECTh
Pukkerca, BiepBble OTKPBIBIIETO ATY
rpyniy MUKpOOOB.

C

CAITPODUTHI (ot rpeu. sapros -
rHwIoH, phutos - pactenus) -
reTepoTpopHbIE MUKPOOPTaHU3MBI,
JUIs1 KOTOPBIX HCTOYHUKOM ITATAHHUS
CIIy’KaT "HEKHBbIE" OpPraHUYECKUE
cyOcCTpaThl, TPYIbl KUBOTHBIX,
norudIIne pacTeHUs.

CUMIUIACT -dopma cTpoeHus
KJIETOK, XapaKTEePU3YIOIIAsCsI
HaJIMYMEeM MHOTOYHCIICHBIX SACp U
OOJBIIOT0 KOJIMYECTBA IUTOTIA3MBI.

CEPOJIOTMYECKASA PEAKLINA -
peaKius MeX1y aHTUTCHOM U
aHTHUTEJIaMH, OCHOBaHHAs Ha
CIIOCOOHOCTH aHTUTEN CeUPUIECKH
B3aMMO/ICHCTBOBATh C AHTUTCHAMH,
BBI3BIBAIONTUMH X 00pa3oBaHue.

KVYJIBTYPA "UHUCTAS" - ckonenue
MUKPOOHBIX KJIETOK OJTHOTO BHJIA,
BBIPAILIEHHBIX HA INIOTHOW WINKUIKON
MMUTATEJIBbHBIX CpEeAax.

CIIMPOXETBI - uzButsie
MUKPOOPTaHU3MBI, 00JIaTaf0IIIHE
aKTUBHOM MOJBM)KHOCTBIO 3a CUET
COKPaTUTEIIHFHOM CIIOCOOHOCTH
IIUTOIIa3MBl.

CIIOPA - kpyrJible U OBaJIbHBIE
oOpazoBaHusi, POpMUPYIOITUECS
BHYTpU OaKTEpUATBLHON KIETKHUOOBIYHO
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CITMPOXETAJIAP - srpu-Oykuiran
MHUKPOOPTraHHU3MIIap, ITUTOIUIa3MaHUHT
KMCKapHUIIl KOOWJIMATH XUCOOUTa aKTHB
XapaKaTYaHJIMKKA 9Ta.

CIIOPA - nymanok €Ky OBaJICUMOH
Ty3uMa, OaKTepus XyKalpacu Hauia
IIaKJJIaHa d, aCOCaH TaIlIKH
MYXUTHUHT HOKYJIal IIapOUTH/IA.
Cnopanap Oxeniko ycyiu ouian

Oy sutanm.

CTEPWJIN3ALINA-
MUKPOOPraHW3MJIaPHUHT BET€TaTUR
dbopmanapuHu Ba yJIapHUHT
CIIOPAJIAPUHUTY UK UYKOTHIII.

CYB VTJIAPH - cyBna smioBun 6up
XyKaupanu €KA KOJIOHUAJI UTICUMOH
aytoTtpo( opranuzmiap, y3aru, oapru
Ba WIAU3JIAPU YK, IPOTOILIACT XOCUI
KWJIAJIu.

CVYIIEPKAIICHU/I - HykieoKkarncuaHu
¥pab Typaauran KoOukK, axar
Mypakkad Ty3WwiraH BUpyclIapaa
Oynanu (rpumi, 4yedyak Ba Oomikaiap).

CYPTMA (0axkTepHOIOTHK) -
OakTepusiap KyJabTypacuaaH
TaiépianuO, yITapHUHT
MUKPOCKOTIHSCH YUYH KYJUTAaHUJIAAH Ba
MOp(OJIOTHsACH aHUKIIaHAIH.

COEPOIUIACTIJIAP - y3 r03acHHUHT
MabJIyM KUCMJIapHaa XyxKapa
JEBOPUHU KUCMAaH CaKj1a0KoJIraH
OakTtepusiap.

TAILIYBUYN - oup xyxaiipanan
OoIlIKacura KacaJUIuK

pU HEOJIArOMPUSITHBIX YCIOBUIX
BHEIIHEN cpeabl. OKpalmBaroTCs
CIIOPHI TI0 c1toco0y OKenIko.
CTEPUJIM3ALIMA - monHOE
YHUYTOKEHHUE KaK BETeTaTUBHBIX (hOPM
MHUKPOOPTaHU3MOB, TaK U UX CIIOP.

BOJOPOCIJINA - BoaHbIC
OJIHOKJIETOYHbBIE WJIA KOJIOHHAJIbHBIE
HUTYAThIE ayTOTPO(HbBIE
MHUKpoopranu3mMbl. He uMerot crebiei,
JUCTHEB, KOPHEH, 00pa3yroT
MPOTOILIACT.

CVIIEPKAIICU]] - o6ot0ukKa,
MOKPBIBAIOIAs HYKJICOKAICH]I,
HNmMeeTcst TONBKO y CHOKHO YCTPOEHBIX
BHPYCOB (TpUIII, OCa U APYTHUE),

MA3OK (GakTeproaoruyeckuii) -
npenapar Jijisi MUKPOCKOTIHH OaKTEpHil.
['OTOBAT U3 KyNbTYpbI OAKTEPUIl U
ONPENEIAIOT UX MOP(POJIOTHIO.

COEPOIUIACTHI - 6akrepun,
KOTOPBIC COXPAHUITU KIETOYHYIO
CTEHKY Ha OTJIETbHBIX Y4aCTKaxX CBOEH
MTOBEPXHOCTH.

T

[NEPEHOCUYUK (unpexuun) -
OpPTraHu3M, KOTOPBI NEPeaacT
B030ynuTess 00JE€3HU OT OJTHOTO
XO03HMHA IPYromy.

I[TPOBbI KOXXKHO-
AJUJIEPITUYECKUE -
IUAarHOCTUYECKUE PEAKIINH,
OCHOBAHBIE HA BBISIBJICHUH Y JIFOJIEU
COCTOSIHUS MOBBIILIEHHON
YyBCTBUTENBHOCTH K ONPCACICHHOMY
aJuIeprexHy.
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KY3raTyBUYMCHUHU TAlTyBYH OPraHU3M,

TEPU-AJIJIEPT UK CUHAMAJIAP -
oJlamiap/ia MablyMaJulepreHiapra
HUCOAaTaH IOKOPH CE3yBUYAHIIMK
XOJATUHY aHUKJIAIITa KapaTuiran
JIMArHOCTHUK peaxiusiap.

TUHKTOPUAJL XYCYCUATIIAP -
MUKpoOOJIapuu XapXxui 0VEKiapra

Oy surin MyHOCa0aTUHH
XapaKTEPJIOBUN XYCYCHSTH.

TOBYK OMBPUOHMU - 8-12 kyH
MHKyOaTOp/la CakJIaHTaH, MaxcCyJiJI0p
OynraH TOBYK TYXyMH.

TOKCHUHJIAP - Gnonoruk akTus
mMoaaanap 0ynuob, xyxkaipa, TYKuMma,
opraH Ba OyTyH MaKpOOPTaHU3MHUMT
TY3WIUIIHIA Ba QYyHKIUICHIA
NATOJIOTHK Y3rapHIiiap KeITHpHO
YUKapaIu.

TOVYH (ynart) - onam Ba
XAWBOHJIAPHHHT OFUP YTKUP
nH(pEKIMOoH Kacanmuru 6yauo, Yersinia
pestis KenTupuod YMKapau.

TPAHCAYKIUA - rennapau 1oHOp
OakTepuan XyxapanapaaH
perunuentra ¢ariap épaaMuaa
VTHILIHN.

TPAHCOOPMAIIUA - renerux
axOOpOTHHUHT JOHOP OaKTepusIaH
PEIUITHEHT XyJKaipara aJloxuaa

JIHK KkucMiaapyHUHT TalnO YTUIIUIIN.
TPOIIN3M — BUpyCIapHUHT MabiayM
Xy’Kaiipa Ba TYKUMaJIapHU TaH1a0
IIMKaCTJIAIl XyCyCUATH.

TUHKTOPUAJIBHBIE CBOMCTBA -
CBOMCTBA, XapaKTEPU3YIOLINE
OTHOIIIEHNE MUKPOOOB K Pa3IuYHBIM
KPACHUTEISIM.

KYPUHBI SMBEPUOH -
OIUIOAOTBAPEHHOE KyPUHOE UL,
BbIJICp)KEHHOE 8-12 nHew B
HWHKyOaTtope.

TOKCHHBEI - 6uonornuecku
aKTHBHBIC BEIIIECTBA, KOTOPHIE MOTYT
BBI3LIBATH ITATOJIOTHYECKHE H3MCHCHUS
B CTPYKTYype U QYHKITUAX KIIETOK,
TKaHEW, OPraHOB U LEIIOr0
MaKpOOpraHu3Ma.

UYMA - Tsxenioe octpoe
un(deKIMoHHOE 3a00JIeBaHUE YETIOBEKa
1 JKMBOTHBIX, BBI3bIBacMoe Y ersinia
pestis

TPAHCAYKIHMA - nepeHOC r€HOB OT
JTOHOPCKOM OaKTepHaIbHOM KIICTKH K
PELUMTMEHTHOM TTpH TToMoIH (hara.

TPAHCO®OPMAIIMA — nepeHoc
reHeTUYECKON MHPOpMaIUU OT
OakTepuu JOHOpPA B KIETKY

pCI_[I/IHI/ICHTaOTI[CJIBHBIX (I)paI‘MCHTOB
JTHK.

TPOIIN3M - criocoOHOCTB BUpyca
n30HUpaTeIbHO TOPaXaTh
OTpe/ICIICHHbIC KIICTKH U TKAHH.

T- ®AT'U - cemb paros (T1, T2,
T3,T4, TS5, T6, T7), nuzupyromiue
HEKOTOPHIC KUIIICUHBIC U
TM3EHTEepUITHbIC OAKTEPUH.

KVIJIbTYPA TKAHH, KJIETOK -
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T-OATJIAP - 7 Ta dar -T1 T2, T3, T4,
TS5, T6, T7), 6ab3u nuak Ba H4OYpyF
OaKkTepHuaIapuHU SPUTYBUUIIAP.

TYKUMA, XYXKXAWPA
KVIJIbTYPACH - nakoH aeBopuaa
€KH poOupKaaa YCTUPUITaH OUPOH-
Oup TYKHMa, OPTaHHUHT Xy>Kaipacu,
yJIap BUPYCJIApHU YCTUPHIL YUYH
KYJUIAaHWIAIN.

®OAITI (rpek. daroc - I0TyBUYHN) -3racu
Oaktepusuiap OViaraH Bupyciap.

OAI'OLUTO3 - Makpoopranuzm
XyKapanapu TOMOHUJAH €T
TaHavyanapHu (1ry OusaH oupra
OakTepusIapHU XaM) Kampad oiuo,
FOTHIII Ba Xa3M KWJIUII XOJUCACH.

OEHOTHII - reHOTUITHUHT MabllyM
IapOU1a MHAUBUIyal HAMOEH
oynuim (Oenru Ba xoccasap)
WUFUHIVCH.

OUBPUHOJIN3UH - pepmenT,
MUKpOOJIap MaTOreHIUTMHUHT
oMuiiapuaan Oupu, 03UK MyXuTra
KYUIWITaH KOH IJIJa3Macu TapKUOuaaru
(UOPUHHU SPUTHUIL XYCYCUSATHUTA ITa.

OUTOHILUNJIAP - ycumnuknap
UIIad YMKapaguran MUKpoOIapra
KapIy YI9yBYH MOJIaap.

OJIATEJUJIMH - maxcyc okcui 6yiu0,
OakTepuss XUBYMHIAPUHUHT aCOCUHHU
TaITKAJT ATaIH.

OUMBPUAJIAP - kunpukyanapra
KapaHr.

KJIETKH KaKoW-Tu0O TKaHU, OpraHa,
BBIpAIlICHHbIC HAa CTEHKaX ()JIaKOHOB
Wi npobupok. Mcnonb3yroTcs st
KYJIbTUBUPOBAHHS BUPYCOB.

O

@AI (ot rpeu. pfagos - noxuparoniuii)
- BUPYCHI, X039€BaMU KOTOPBIX
SBJISIIOTCS. OAKTEPUH.

OAI'OLMTO3S - ssBaeHUE NOTJIOIICHUS
U TIEpEeBapPUBAHUS Uy KEPOIHBIX YACTHI]
(B TOM uHncre u 6aKTepuil) KIeTKaMu
MaKpoOpraHusma.

OEHOTMUII - uHauBuayasibHOE
MIPOSIBJICHHE TEHOTHIA (COBOKYITHOCTH
MIPHU3HAKOB M CBOMCTB) B KOHKPETHBIX
YCJIOBHUSAX OOMTAHUS.

OUBPUHOJIN3UH - dpecpmenTt, onun
U3 (paKTOpPOB MAaTOTEHHOCTU MUKPOOOB,
CIIOCOOEH pacTBOPSITH GUOPHUH TIA3MBI
KpOBH, T00ABJIICHHOM K MUTATEIHHOMN

cperne.

OUTOHILU/BI - anTMUKpOOHBIE
JIETy4YHre BEIIeCTBa PaCTUTEILHOTO
MIPOMCXOXKICHHUS.

OJIATEJUIMH - cnetuduyeckuii
OCJIOK, COiepKAIUICS B KTy THKOBBIX
OakTepusiX.

OUMBPUU- cM. peCHUYKY, TTHIIH.

X

KI'VTHUKU - opranouibl IBUKECHUS
oakrepuil. [IpencraBustoT coboit
TOHKME JJIMHHBbIC HUTEBUIHbBIC
CTPYKTYPbI OEJIKOBOM MPUPO/IBI.
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XVUBUYMHIJIAP - 6akTepusuiapHUHT
Xapakat opraHouu 0yiaun0, OKCHII
TaOMaTIM UHTa4yKa, y3yH, HTICUMOH
TY3WIHILINATA STajgup.

XITAMUIUAIIAP - pukkercusnap
cuH(ura maHcy0 Maiia, xapakaTcus,
acnoporeH, Kamncynacus, rpam’-"
XyXaiipa nuu napasutiapu: Tpaxoma,
IICUTTAKO3, OPHUTO3 KY3FaTyBUMIIAPH.

HWJIb-HWJIBCEH YCYJIMIA

BV SIIII - kucnorara qy1aMIIa
OakTepus TypiaapHuu papkiai yuyH
KYJUTAaHWIAIUTaH Mypakka0 Oysi
yCynu (CUI MUKOOAKTEepUsIIApUHN ).

HUTOITIATOI'EH TABCHUP -
BUPYCJIAPHUHT TYKUMa KyJIbTypacu

Xy Kanpacura 3apapJivi TabCUp dTUILHU
0y110, MUKPOCKOIT OCTH/IA
Xy>KallpaHUHT MOP(OJIOTHUK Y3rapHIlIH,
YHUHT JEre€HepalusaCcy Ba YIUMU
Ky3aTHJIaI!.

UTOIVNIASMATUK MEMBPAHA -
OakTepusi HUTOIUIA3MACUHUHT IPUM
yTKa3yBuaH KaBatu 0ynuo, y3una 15 %
raya PHK Ba nmunonporenanap tyraam,
y O3UK MOJAQJIapHU TPAHCIIOPTUHU
TabMUHJIANAN, OKCUIJIAHUIL -
Katapunuil (epMeHTIapUHUHT
VpHalraH >KOWM XHCOOJaHA[U.

HUTPOBAKTEP (citrobacter) -
Enterobacteriaceae onnacura maHcyo
OynraH TaéK4aCMMOH, Karcyiacus,
nepuTpuxuai, rpam'-"
OaKTepUsITAPHUHT aBJIOJIU, TAIIKUH
MY>KHUT/Ia Ba 0JlaM W4Yarujaa sioBYn
IIapTJIY MaTOTeH OaKTepHusIapra

XITAMUJINUA - menkue
HETOIBU>KHBIE, ACTIOPOTEHHbIE
OeckarcyiabHUE TPaMOTPHUIIATEIbHBIE
BHYTPUKJIETOYHHE NApa3urb U3 Kiacca
pukkercuid. Bo30yauTenu Tpaxomsl,
MICUTTAK03a, OPHUTO3A.

L1

HWJIA-HUJIBCEHA METO/]
OKPACKMU - ci10KHBINA METO
OKpacKH, MPUMEHSAEMBIN JJIs
mudGepeHITUPOBKY KUCIOTOYITOPHUX
BUJIOB OakTepuii (MUKOOAKTEpHiA
TyOepKyIe3a).

HUTOITATOI'EHHOE I[EPICTBI/IE —
MOBpEXKAIOIIee JICHCTBUE BUpYyca Ha
KJICTKHM KyJbTYpPbl TKAHU, KOTOPOE
COIIPOBOXK/IAETCSI BUAMMBIMH IO/
MHKPOCKOTIOM U3MEHEHUSIMHU
MOP(hOJOTHH KIIETOK, UX JereHepaIuei
1 THOEIBIO.

HUTOITJTASBMATHUYECKAS
MEMBPAHA - napyxxHuii
MOJYITPOMHHUIIAEMBIN CION
UTOIUIa3Mbl y Oaktepuid. ComepKuT
10 15 % PHK u nunonporeusl.
ObecnieunBaor Tpa HCIOPT
MUATATEJIbHUX BEIIECTB, MECTO
JIOKaJIN3aluHd OKUCIUTENbHO-
BOCCTAaHOBUTEIBHBIX (HEPMEHTOB.

LHHUTOBAKTEP (Citobacter)-pon
MaJJOYKOBHIHBIX OECKaICyIbHBIX
MIePUTPUXHATIEHBIX
IpaMOTPHUIIATEIBHBIX OaKTCpU U3
ceMclCcTBa

Enterobateriaceae. OTHOCSTCS K
YCIIOBHO - TATOTCMHBIM OaKTEPHSIM.
OOuTarT BO BHEIIHEN Cpesie U B
KUIIIEYHUKE YEI0BEKA.

186



TAbIIYKIIH.

[ITAHKP - tepu-tanocun
KacaJUTMKIIapuaa XoCui OYiaauran
TEepU €KU IWUIKK Iapaanap sipacu
(3axM, FOMIIIOK IIAHKD).

HI1T'EJIJTAJIAP - Enterobacteriaceae
owytlacura MaHcy0 OyiraHn
Ta€KYaCUMOH, XapaKaTCus,
Karcynacus, rpam'-" GakTepusiap
aBjoau (MIOYpyT KY3FaTyBUKCH).

[IITATEJIb - maToJOTUK MaTEpUAIIHA
314 03K MYXHUT ¥03acura €iuill Ba YHU
11y 1033]1a TAKCUMJIAII YYyH
KyJUIaHuaaaurad ac6o0.

IITAMM - 6up typaaru
OaKTepusIIapHUHT KyJbTypacu 0Yiuo,
y €ku Oy MaHOalaH Xap Xuj BaKTaa
axpaTuO OJIMHTaH OViaau.

[ITATHUB - npobupkaiapHu BEpTUKAT
XOJI71a YKOUJTAIITUPHII YIYH MOCIama.

OK30TOKCHHIJIAP - okcuin
TabuaTiu Mojanap Oynub, O0ab3u
Ooup OakTepusiap TOMOHUIAH XaET
baonusaTu xxapaéHuaa aTpoPpMyxuTra
unurad yuKapaauiap. XyxanuH
Xykalipacura TaHiaad MIMKacT
€TKa3a/H.

OHIOTOKCHUHIIAP - 3axpnu
cyOcTaHuusuiap, obakrepus xXykapacu
Ba COMAaTHUK aHTUTEH OWJIaH MaxKam
Ooornanran. @akaTt OakTepus XaJIOKaTH
Ba Oy3WJINIIIN/IAH KEUHH axXpain0
YUKAIH.

HTAHKP - s13Ba KOXH WK
CIIM3UCTBIX000JI0UEK, 00pa3yroIascs
MIPUBEHEPUYECKUX 3a00JIC€BAaHUAX
(cudunnce, MATKOM IIIAHKPE)

HINT'EJUIBI - pox majno4koOBUIHBIX,
HEIMOABMKHBIX 0ECKaNCyJIbHbBIX
rpaMOTPHUIIATEIBHBIX OaKTepUi 13
ceMmelictBa Enterobateriaceae.
Bo30ynutenn nu3eHTepun.

HITTATEJIb — uHCTpYMEHT,
MIPUMEHSIEMBIH 7151 BTUPAHUS
NaTOJIOTMYECKOTO MaTepuaia B
MOBEPXHOCTH IJIOTHBIX MUTATEILHHX
Cpell ¥ paclpeiesieHue €ro mno 3TUM
MTOBEPXHOCTSIM.

[ITAMM - kynbTypa OakTepuii
OJIHOTO BHJIa, BBIJICJICHHAS U3 TOTO WJIU
WHOTO MCTOYHHMKA B PA3HOE BPEMHI.

[IITATUB- npucnocob6yieHTe AJIsI
pa3MeICHHS B BEPTUKAIILHOM
MOJIOKEHUHU TTPOOUPOK.

2

OK30TOKCHHBI- BemecTBa
OEIIKOBOM MPUPOJIBI, TPOTYITUPYEMbIS
HEKOTOPBIMH OaKTEPHUSIMU B
OKPYKArOMIyI0 Cpeay B Ipolecce
Ku3HenesTenabHocTu. OKa3uBaroT
n30HpaTeIbHOE TOBPEKIAIOIIEE
JEHCTBYE HA KJIIETKU XO35MHA.

OHJIOTOKCHHBI -snoBuThHIC
CcyOCTaHIINH, TECHO CBSI3aHHBIC C
OakTepUAIbHOM KJIETKOM
MCOMATHYECCKUM aHTUTCHOM.
BrienstoTces TOJIBKO Mociie rTudenu u
pa3pyuieHust OaKTepuil.
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OHTEPOBUPYCIJIAP -
MUKOPHABHUPYCJIAp OMJIACUTa MaHCYO
oynran PHK-Bupycmap (nuak
BUPYCJIAPH).

OTHUOJIOI'UA - 3THONOTUK areHT
TabCUPHUIA KETNO YNKAAUTaH
KACAJJIMKHUHT cabalu Ba
[IAPOUTUXAKHU]IaTU TabJIUMOT.
Nubekmon kacauIMKIapHUHT
Ky3FaTyBUmIapu OO maToreH Ba
IAPTIUTIATOTEH OaKTepusiiap,
BUpYCIap, 3aMOypyFiap, cojjia
YKOHUBOpPJIAp XUCOOJIaHA N,
SIIEPUXMO3JIAP
(xomuuHekmsIap)-Escherichia
aBjoauUra Mancyo Oyiran OakTepusiiap
KEeNTUPUO YUKapaJural KacaJuTuKIiap.

IOKYMIJIN - xacan ogam €KHM XaliBOH
KacaJUTUK KY3FaTyBUMCHUHU OOIIKA
oZaM €KM XalBOHTa YTKa3MIII
XYCYCHUSITUHU O€JITUIIOBYU TEPMUH.

IOKTUPMACIJIUK - yngaMIuivK,
OpraHu3M XoiaTtu 0yiano, yHra
napasuTIapHUHT KUPHUIIUTa KapIIUIUK
KHJTAJIIIL.

SAJPO - OakTepust XyKallpaCUHUUT
AIpoBUl cyOcTanuusicu 0ynuo, Ourra
nnpuk xankacumoHn JIHK
MoJIeKyJlacHH TyTaau. bakrepusnap
ramion Xyxanpanap 6ymuo, y3uma,
OuTTa XpOMOCOMA CaKJIah/IH.

SIHIOBYAHIJIUK - mojia aaMaliuii,
ycull Ba Kynanuin XyCcycusiTu Ouinan
XapakTepaaHaIuraHOPraHu3MHUHT
XOJIaTH.

OHTEPOBUPYCBI - PHK-Bupychl,
OTHOCSIIIUECA K CEMENCTBY
MUKOPHABUPYCOB (KUIIIEYHBIE BUPYCHI).

OTHUOJIOI'UA - yueHne 0 mpUYUHAX U
YCJIOBUSAX BOSHUKHOBEHHUS OOJIE3HEH.
OTHOJIOTUYECKUM areHTOM
BO30yiuTesieM HH(EKIIMOHHUX
OOJIe3HEH SIBISIOTCS MATOTEHHBIE U
YCJIOBHO-TIATOT€HHUE OaKTEPHH,
rpuObl, BUPYCHI, MPOCTEHIITHE.

SOIIEPUXUNO3bI (konuuHdexmm) -
3a00JeBaHus1, 00YCIIOBJICHHE
oaxTepusimu poaaEscherichia.

IO

3APA3HBIN - TEPMHUH, O3HAYAIOIIN I
CIIOCOOHOCTH OOJILHOTO YeJIOBEKA WU
’KUBOTHOTO TIepeIaBaTh BO3OYAUTEIIS
00JIe3HU apyraM JIIOASM UITn
KUBOTHBIM.
HEBOCITPUUMUYNBOCTH -
ycToiunBOCTh. COCTOSIHUE OpraHu3Ma
MPEMNSTCTBYIONIECE MPOHUKHOBEHHUS B
HEro mapasura.

A

ANPO - spepHas cyOcTaHuus
OakTepuaibHOUN KIeTKU. ConepKUT
OJIHY TUTaHTCKYIO KOJIBLIEBYIO
mosiekyny JTHK. bakrepuu sBnsitoTcs
rarIOUIHBIMU KIIETKAMU,
COJIEPIKALINMU OJHY XPOMOCOMY.

KN3HECITOCOBHOCTHS -
COCTOSTHUE OpTaHU3Ma,
XapaKTePU3YIOLIEEeCs] CIIOCOOHOCTHIO K
oOMeHy BEIIECTB, pOCTY U
Pa3MHOXKEHHUIO.
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Y
YTA XAB®JIU MTHOEKILIMSJIIAP -
oJaMJaru YTKApP FOKyMJIH
KacaJUTUKJIap TypyXu OViauo, ynap Te3
TapKAJIUII XyCyCHATHUTA 3Ta, OFUP
KEUMIIIHM Ba FOKOPH YJIUM OMIIaH
xapakrepianaau (yinar, Babo, ueyak Ba
Oorkanap).

X
XYKAUPA JEBOPH - kamncyna

OCTHJIa JKOMTalran OakTepus
XykaripacuHUHT Koouru. FOkopu
MyCTaXKaMJIUK Ba KaTTUKJIMKIa 3ra
0ynu0, XyKalpaHUHT JOUMUN
IIAKJIMHYU CaKJ1ad Typaju.

OCOBO-OITACHBIE UTHO®EKIHNMH -
rpyIIa OCTPhIX 3apa3HbIX 3a00JEeBaAHMIMA
YeJI0BEKa, KOTOPBIE CLIOCOOHBI K
OBICTPOMY PaCIpPOCTPAHEHUIO.
XapakTepu3yrTCs TAKEIbIM TEUEHUEM
Y BBICOKOIM CMEPTHOCTBIO (UyMa,
XoJiepa, ocra 1 JIpyrue).

KJIETOUHAS CTEHKA - o6onouka
OaKkTepUaIbHOM KJIETKH,
PacCIIOJIOKEHHAs IO KAICyJIOM.
OO6naaer BBICOKOW MTPOYHOCTHIO U
PErUIHOCTHI0, O0ecTIeunBast
MOCTOSIHHYO (hOpPMY KJIETKH.
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