»Salmonelloz - salmonella cinsindan olan bakteriyalarin cox sayda serotiplari
torafindan toradilan fekal-oral yayilma mexanizmina malik xastalikdir.

» Kliniki olarag alamatsiz kecan bakteriyagazdiranlikdan tutmus, cox agir gedisli
septiki formalara gadar tazahlr eda bilar.

»9ksaran mada-bagirsaq sisteminin zadalanmasi alamatlari ila kecir

Etiologiyasi. Toradici Enterobakteriaceae ailasina, Salmonella cinsina aiddir.

Uclar girds, 1,0-3,0 x 0,2-0,8 mkm olctds, ¢cop saklinda bakteriyalardir.




» Tok-tak variantlar (S.pullurum, S.qallinorum) istisna olmagla
aksariyysti harakatlidir. 8-12 adad gamci bunu temin edir.

» Spor, kapsul amala gatirmir. Qram-manfi, fakultativ
anaerobdurlar. Ekzotoksin, o cumladan enterotoksinlar
(termolabil va termostabil) vae sitotoksin ifraz edirler.
Enterotoksinler bagirsagdan maye ve minerallarin ifrazini

suratlandirir.

» Sitotoksin bagirsagin selikli gisa huceyralarinds zulal sintezi
proseslarini pozur, membrana tesir gostararak sitopatik
proseslarin inkisafina sebab olur. Bakteriyalar talef oldugda
endotoksin xaric olur ki, bu da intoksikasiya sindromunun
iInkisafim sartlendirir. Salmonellalarin bazilari hatta bagirsagin
epiteliositlerina invaziya etmak gabiliyystine malikdirlar

(S.enteritidis).



» Antigen qurulusu murakkabdir. Bakteriyanin somatik
substansiyalari ile alagadar olan, bakteriya huceyrssi divarinda
yerlasan termostabil O- ve gamcilarda yerlasan termolabil H-
antigenlarina malikdirlar.

» O-antigen fosfolipid-polisaxarid kompleksdan ibaratdir. Onun
komponentlarindan biri Vi-antigen - virulentlik antigenidir. H-
antigen 75-100" C qizdirdigda, duz tursusunun va alkoholun
tasirindan parcalanir. Ancaqg formalina garsi davamlidir.

» Antigen qurulusunda olan farglare asaslanaraq salmonellalarin
Beynalxalq tesnifati (Kaufman-Uayt sxemi) verilmisdir. Bela ki,
O-alitigenina gora salmonellalar A, B, C, D vea s. seroloji gruplara
bolunur.



Type 1
(adnarance)

frre encoded

surface appencage:
aedherence

Cytotoxmn
(iInhibits hos1
cell proten
synthesis:
calcium infiux
into host:

W TE L IMZA. T

ENTEROBACTERIACEAE



> Insanlar arasinda geyd ediloen salmonellalarin 85-91%-ni shats
edir. Bunlardan:S.lyphi rmtrium, S.entenlidis, S.panama,
S.newport, S.agona, S.derby, S.London, S.anatum, S.heidelberg
va S. Ayn-ayri serovariantlarm toratdikleri xastaliklar klinikasina
gora demak olar ki, bir-birilarndan farglanmirler.

> Salmonellalar xarici muhit faktorlarina davamhdirlar. Inkisafi
ucun alverisli temperatur 37° C hesab edilsa do, onlar +6-40° C
arasinda olan temperaturda inkisaf eds bilir, 42-82° C-de
dondurulmaga ve qurudulmaga garsi dozumludurlar. Otaq
temperaturunda ayri-ayri asyalarda 45-90 gun, heyvan
ifrazatlarinda 3-4 il, torpagda 18 ay, pH asagi olan suda 40-60
gundan 5 ayadak, st-kolbasa mahsullarinda 2-4 ay,
dondurulmus atda 6 ay, sudda 20 gun, kara yaginda 4 ay,
nendirda 1 iladak viumurta tozunda 3-9 av aala bilirlar



Enterobacteriaceae

Human
Salmonelfla ser.typhi
Shigella

Animal
Salrmonella
E.colfi

Abscess

Q‘ "f Enteric
b ‘h\u SN fever
¥; @

— Abscess

\.; » Enterobacteriaceae
(many species)




» Epidemiologiyasi- Salmonelloz xastsliyi hazirda dunyanin butun
materiklarinda rast galinan, cox yayillmis zoonoz infeksiyalardan
biridir.

» Har yerda xastaliyin rast galma tezliyi artmagdadir. Bu xususan
markazlasdiriimis arzaq tachizati olan iri yasayis maskanlarinds
- seharlarda daha ¢cox geyd edilir

> Infeksiya manbayi asasan ev heyvanlari ve quslardir. Bununla
bela insanlar da (xastslar va gazdiranlar) infeksiya manbayi kimi
muayyan rol oynayirlar. Salmonelloz heyvanlarda ozunu kaskin
formada ve bakteriyagazdiranlik saklinde gostara bilar. Kaskin
formada bakteriyalar hemotogen yolla heyvanlarin azaslalarins,

daxili organlarina yayilir.



» Xastaliya butun il boyu rast galinir, lakin daha ¢ox isti fesillarda
geyd edilir ki, bu da hamin dovrlaerda arzag mahsullarinin
dasinmasi, saxlanilmasi searaitinds yaranan problemilarls
alagadardir. Xastalanma qrup saklinda (alimentar mansali
alovlanmalar) va sporadik tesaduf edils biler
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» Patogenezi. Patoloji anatomiyasi. Xastaliyin manifest formasinin
iInkisaf etmasi ucun organizma tekca salmonella toksinlari yox,
bakteriyalarin ozlsrinin de daxil olmasi vacibdir. Salmonellalarin
organizma daxil olmasi udlaqg limfa aparatindan da mumkundur.

» Madanin baryer funksiyasini daf etmis bakteriyalar 12b.bagirsaq
va nazik bagirsaqda tezlikla bagirsaq toxumasina kecirler.
Bagirsag manfezinda qalmis bakteriyalar ise bagirsaq siralarinin
va diger mudafis faktorlarinin tasirindan talaf olarag nacisla xaric
edilirlar. Konullular Uzarinda aparilan musahidalar gostarmisdir ki,
salmonelloz xastaliyinin inkisafi Ugun organizma milyonlarla, bazi
hallarda ise milyardlarla bakteriya daxil olmasi lazimdir. Digar
tarefdan salmonellozun cox az sayda bakteriya daxil olmasindan
sonra da inkisaf etmasi malumdur.
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» Infeksiyanm giris gapisi nazik bagirsaq hesab edilir. Nazik
bagirsagda salmonellalar artib coxalaraq epitelial baryeri kecib
toxumalarin derin qatlarina daxil olur ve burada makrofaqglar
torafindan tutulurlar. Makrofaglarda onlar nainki saxlanilir, hatta
artib coxalirlar. Bir gismi isa talaf olur ve onlardan endotoksin
xaric olur. Endotoksin bagirsagin sinir damar aparatini zadalayir,
huceyra membraninm keciriciliyini artirir. Bu salmonellalarin
limfatik yolla sonraki yayilmasina va onlarin musarigs limfa
duyunlerina daxil olmasina sarait yaradir. Endotoksin yerli tasirle
barabaer, intoksikasiya sindromunun da inkisafina sabab olur.
Proses ola bilsin ki, bu marhalada dayansin va klin iki olaraqg
gastrointestinal forma kimi buruze versin. Bununla barabar yerli
formada da salmonellalarin gisa muddastli olaraq gana kegcmasi
bas vers bilir






Ishal bas verir. Agir hallarda - dehidratasiya ve
demineralizasiyasi inkisaf edir. Dovr edan ganin miqdari azalir,
gan zardabinda Na-, K-, Cl-un migdari asagi dusur, toxuma

hipoksiyasi, huceyra metabolizminin pozulmasi, asidoz, agir
hallarda oligoanuriya, azotemiya inkisaf edir. Hipovolemik sok
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» Klinik alamatlar sondukdan 1 ay keganadak saxlanilan lipaza va
laktoza fermentlarinin gatmamazligi bas verir. Bagirsaqg
mikroflorasinda pozgunluglar, disbakterioz inkisaf eds
bilar.Maye itiriimasi ile yanasi endotoksinin ganin laxtalanma
sistemina tasiri ile alagadar YDL sindromu inkisaf eda bilaer.

» Endotoksinin tesirindan sinir-damar aparati zadalanir, damarlar
tonusdan dusur, termorequlyasiya pozulur.Limfa aparatinin
funksiyasinin zaiflemasi zamani prosesin yayllmasi va uzun
muddatli bakteriemiya - generalize olunmus forma

» Bakteriemiya- samonellalar muxtslif daxili uzvlers yayilir orada
distrofik dayisikliklar va ya ll-li irinli ocaglar (septikopiemik
variant) amala gatirir






« Klinikasi. Inkubasion dovr gida ile yoluxma zamani 6 saatdan 3 gtinadak,
orta hesabla 12-24 saat; maisat-temas yolu ile yoluxmada (xestexana
daxili yoluxmada) 3-8 gunadak olur. Salmonellozun asagidaki klinik
formalari muayysn edilr.

|. Qastrointestinal - yerli forma:

- qastritik variant

- qastroenteritik variant

- qastroenterokolitik variant

- enterokolitik variant.

1. Umumilasmis forma:

- yatalaga banzar variant

- septikopiemik variant

lll. Bakteriyagazdivanlik - kaskin, xroniki, tranzitor
I\VV. Subklinikforma.



SYMPTOMS OF SALMONEILIL.OSIS

High body temperature

Headache Weakness

Nausea —= » Chills

Severe Greenish
abdominal liguid
pPain excrement

Vomiting




Salmonelloz zamani mada-bagirsaq pozgunluglari
alamatlarinin inkisafinin ardicilligina diggat yetirmak
vacibdir: garinda agrilar, mada bulanmasi, qusma,
ishal. Bunun muhum differensial-diagnostik shamiyysati
vardir. Bela ki, xastaliyi ilk dovrlerinden vabadan
ferglendirmak olur.



UoulUul, LC JCI1 adlU D=~ U =U9N\ YUY v . U v -

azginlik, bas agrisi, bas gicallanma .

» Mada bulanmasi, takrari, agir hallarda aramsiz qusmalar . Qarinda
yayilmis, cox vaxt epigastral, gobak strafi ve iliosekal nahiyyada agrilar -
salmonelloz ugbucagi.

» Defekasiya tezlasir, xastaliyin agirligindan asili olarag gunds 3-5 dafadan
20 defeyadak va daha artig olur. Nacis durulasir, ufunatli, kopuklu,
gahvayi, tund-yasil ve ya sari rengds, cox kutlali olur. Agir hallarda ishal
siddatlanir, nacis 0z xarakterini itirir, duyu halimini xatirladir.






» Qastrointestinal formada patoloji prosesa bir sira orqan ve
sistemlar de qosula biler.

» Pankreasin zedalenmasi- ganda, sidikde amilazanin
coxalmasi,pankreatit slamatlori

» Boyraklarin zadalanmasi toksiki boyrak sindromu ile 6zunu buruza verir.
Proteinuriya, mikrohematuriya, silindiruriya geyd edlilir.

> Urak-damar sisteminin pozgunluglari- Nabz tezlesir, gan tezyiqgi dusdr,
urak tonlari karlasir, rengin avaziyir, agir gedislarda xastalarin 5-7%-da

kollaps bas verir va arterial ve venoz tazyiq birden-bira dusur. Nabz
tezloasir, sapvari olur, hatta tayin etmak bela olmur. Dari soyuq,

yapisqanvari terle ortulur. Tanaffus tezlasir, ritmi pozulur, temperatur
kaskin dusur.EKQ-da ursek azslasinin muxtalif dereceda zaedalonmasi



» Sinir sisteminin zadalanmasi salmonella endotoksinin tasirinden
bioloji feal maddalarin (histamina banzar) ifrazinin artmasi Bas
agrisi, bas gicsllenmasi, husun qisa muddats itmasi, adinamiya
Vo S.

» Hemogrammada ¢ox vaxt mulayim (10 x 109/1), agir hallarda
(20 x 109/1) kaskin neytrofilli leykositoz, sola meyllilik,
aneozinofiliya , ECS dayismir, bezan bir gedar yuksala

bilar. Coxlu maye itirilildikde- ganin gatilagsmasi, eritrositoz
» az hallarda simptomatik trombositopeniya qeyd edilir






> Agir formasi-Urak-damar sistemi catmamazhgi, bezen kollaps,
asidoz, azals gicolmalari, oligo-anuriya ve s. musahida olunur.
Maye itirilmasi badan ¢akisinin 7-10%-na catir ki, bu hal
reanimasion - intensiv mualica tadbirlari talab edir.Xastalarin 2-
3%-da ¢ox agir gediglar ola bilar. Bu zaman xastaliyin
baslancigindan hiper- va hipotermiya, kaskin neyrotoksikoz,
damar catmamazligi inkisaf edarak infeksiontoksik soka gatirib
cixanr.



» Yayilmis forma. Yatalaga banzar variant - baslangicinda
gastrointestinal formani xatirlada bilsr, lakin xastalik uzanaraqg
garm yatalagina oxsar gedis kasb edir. Xastalarin aksariyyatinda
Isa Ik gundan qarin yatalagini va ya paratif A ve B-ni xatirladan
Klinik alamatlarle basiayir. Temperatur 39-40° C qalxir, 6-10
gundan 3-4 haftadayak davam edir. Qizdirma daimi tipds, cox
vaxt dalgavari ve ya remittaedici olur.

» Xastalarda bas agrisi, yuxu pozgunlugu (gunduzlar yuxululug,
gecalar yuxusuzluq) adinamiya, langima alamatlari, zaiflik,
rengin avazimasi qeyd edilir.Oskiirek meydana cixir, nadir
hallarda bronxit va pnevmoniya inkisaf edir. Agir hallarda husun
alaqgaranliglasmasi, qara-basmalar, sayiglamalar geyd edils bilar.



« Septiki variant - az rast galinir. Rezistentliyi zaiflamis sexslards,
usaqlarda, gocalarda musahida edilir.Daxili organlarda irinli
iltihabi ocaglar formalasdigi ucun xastalarde uzun muddatli
qizdirma geyd edilir. Xastalik keskin baslayir. Ilk glnler tife
banzar formani xatirladir Irinli ocaglar gcox vaxt dayag-haroket
sisteminda osteomielit, artrit saklinde musahida edilir.
Xolesistoxolangit, tonzillit, irinli limfadenit, meningit, qaraciyarin
absesi, endokardit, aortit va s. rast galina bilar.Salmonelloz
sepsisi uzun muddatli gedise malik olub, antibiotiklerla
mualicaya c¢atin tabe olur



Bakteriyagazdiranlik. Bu zaman hec bir klinik alamat muayyan edilmir. Yalniz bakterioloji,
seroloji muayinalar musbat olur. Salmonella gazdiranlik 3 qrupa bolunur:

1. Kaskin bakteriyagezdiranlik - salmonellozun muxtslif kliniki formalarindan
sagalanlarda muayyan edilir. Rekonvalensentlarde 15 gundan 3 ayadsk bakteriya ifraz
etma ola bilar.

2. Xroniki bakteriyagazdiranlik - Rekonvalenssent bakteriyagsazdiranlik 3 aydan artiq
Nacisin, sidiyin, 12 b.bagirsag mohtaviyyatinin takrari bakterioloji muayinalari aparilir.
Seroloji reaksiyalardan duz hemaglutinasiya reaksiyasi qoyulur.

3. Tranzitor bakteriyagazdiranlar - yalniz 1-2 dafe bakterioloji muayinanin cavabi musbat
olur. Muayinaler arasinda fasile 1 gundan artiq olmamali . Eyni zamanda hamin sexsda
hec bir klinik alamat geyd edilmir va salmonelloza garsi aparilan seroloji muayinalar ds
dinamikada hamisa manfi olur.

Subklinik forma-praktik olaraq saglam olan, salmonelloza aid hec bir klinik slamat
olmayan saxsda nacisin bakterioloji muayinasi, salmonelloza qgarsi seroloji reaksiyalarin
cavabi musbat olur.



» Agirlasmalari. Salmonellozda ¢ox sayli ve muxtalif klinik
agirlasmalar mumkundur. Qastrointestinal formada damar
kollapsi, hipovalemik sok, kaskin urak-damar, boyrak
catmamazligi; septiki agirlagsmalardan irinli artrit, osteomielit,
endokardit, beyinin, dalagin, boyrayin, garaciyasrin absesi,
meningit, peritonit, apendisit ve s. musahida edils biler. Bundan
basga pnevmoniya, sidik cixarici yollarin qalxan infeksiyasi
(sistit, pielit), ITS-un inkisafl da istisna edilmir.

» Butun klinik formalarda residivier mumkundur.Prognozu .
Qastrointestinal ve yatalaga banzar formada prognoz xosdur.
Septiki variantda isa ciddi olub, letalliq 0,1- 0,3%-o catir.



Dlagnoz -bakterioloji ve seroloji muayinalar

“*Bakterioloji muayina - patoloji materiali mumkun gadar tez,
antibakterial mualicaya baslamamis goturmak lazimdir.
Xastaliyin formasindan asili olaraq qusuntu kutlasi, madae-
bagirsaqg yuyuntusu, nacis, 12b.bagirsaq mohtaviyyati, gan, sidik,
bazi hallarda iltihabi ocaglardan irin ve onurga beyni mayesi

“*Seroloji muayinalar nisbatan gec aparilir. Spesifik antitellar
xastaliyin 5-7-ci gunu meydana cixir. Sonraki gunlar titii artir ve
1-2 ay muddatinda yuksak galir. Diagnozu tesdig etmak ucun
seroloji muayina 2 dafe, 5-7 gun fasils ile apariimali .Qanda
salmonella antigenlarini askar etmak ucun agreqgat

hemaglutinasiya reaksiyasi, LAR, KAR, IFM, sidikdo isa IFM
usulundan istifade edilir.



» Differensial diagnozu. Salmonellozu-dizenteriya, qida
toksikoinfeksiyalari, eserixiozlar, veba, virus qastro-enteritlo-
rindan; gobalaklarla, bir sira bitkilerla, qeyri-Uzvi zaharlarls,
Kimyavi maddalar ve agir metal duzlari ile zeharlenmalardan
farglandirmak lazim galir

» Appendisit, pankreatit, xolesistit, bagirsag kegmamazliyi,
mezenterial damarlarin trombozu, ginekoloji xastaliklar,
miokardin infarkti, xroniki gastritin kaskinlesmasi, enterokolitler,
mada- 12b.bagirsaq xoras!

» Yayllmis formani -muxtalif mansali sepsislerden, garin yatalagi,
paratiflarden, grip, pnevmoniya, malyariya, veram,
limfagranulomatoz kimi xastsliklardan farqglandirilmalidir.



Mualicesi -salmonellozun gastrointestinal formasinda etiotrop
mualice demak olar ki, maslahat gorulmur. Ybazi hallarda agir ve
orta agir gedislerda 3-5 gun muddatinda ftorxinolon toramaleri
verile biler: sipro-loksasin 1,0 q, ofloksasin gunda 0,8 q. Bu
formada asasan patogenetik mialica aparilir. lIk ndvbads
dezintoksikasiya, su-duz mubadilasinin barpasi, hipoksiya,
hipoksemiya, metabolik asidozla mubarizs, urak-damar sisteminin,
boyraklarin normal faaliyysti naezarstds saxlanmalidir. Xastaliyin ilk
saatlarinda mada 2%-li 2-3 litr soda mahlulu va ya ilig su il
yuyulmalidir.



Remedies for Salmonella
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* Yungul formada madanin yuyulmasi, pahriz (4 sayli psahriz)
va duz mahlullarinin verilmasi . 1 litr icmali suda 3,5 q
NaCl; 1,5 g HC1; 2,5 q NaCU3; 20 q qglikoza hall edib
xastoya verilmali - «Oralit», «Rehidron», «Sitroglukosolan»
istifada edilir.

* Orta agir gedigli forma zamani da hemodinamikada els bir

pozgunlug geyd edilmirsa ¢ qusma yoxdursa -peroral
rehidratasiya aparilir.



yeridilir) gun arzinda 4-10 litr ve daha artig maye kogurmak
lazim galir. Dehidratasion sok inkisaf edirsa, vabanin agir
gedislarinda oldugu kimi reanimasiya tadbirlari hayata
kecirilmalidir.Poliion mahlullarinin vena daxili tayini yalniz
hemodinamik gostariciler sabitlesdikdan ve boyrayin funksiyasi
barpa edildikden sonra dayandirilir. Antidiareyaya gora Ca
preparatlari (Ca-glukonat, Ca-laktat, ergokalsiferol,
gliserofosfat) tayin edilir.



TREATMENT OF SALMONELLA

1- Enterocolitis uncomplicated
* not requires therapeutic intervention
2- Enterocolitis complicated
A- Adult:
* Ciprofloxacin 500 mg po for 3-7 days
* Norfloxacin 400 mg q12 hours for 3-7 days
* Azithromycin 1g once, then 500 mg qd for 6 days

B- Children
* Ampicillin 50-100 mg/kg/24hrs in 4 divided doses for 10-14

days
* or Trimethoprim-sulfamethoxazole 10mg-50mg/kg/24 hrs in
divided doses for 10-14 days



dSalmonellozun kompleks mualicasinda xususan agir, uzun
suran gedislarda patogenetik mualice tadbirleri kimi
organizmin rezistentliyini yuksaldan, stimulaedici terapiyanin
muhum rolu vardir. Muxtalif grup vitaminlar, xususan kompleks
polivitaminlar, kalium-oratat, metilurasil, pentoksil ve s. immu-
nostimulyatorlar, bagirsaq mikroflorasinin normallasmasma
sabab olan eubiotiklarin tatbigi muhum ahamiyyat kasb edir.
Hamcinin yanasi gedan xastaliklar mualice olunmalidir.









