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INFEKSION XOSTOLIKLOR TIiBBI, SOSIAL-IQTISADI
VO HUMANITAR PROBLEM KiMi

Xulasa

Suratlo va genis yayilmalarma, kaskin dovrds yiiksok 61Um faizing, slilliys sabab olan davamli qaliq
slamatlarina, hamilsliys vo délo manfi tasirlorine gors infeksion xastoliklor har zaman comiyyat vo
dovlatlorin daim diggst markazinds olmusdur. Bununla yanasi, onlarin diagnozunun tosdiq olunmast,
xastalorin miialicasi vo reabilitasiyasi, genismiqyash profilaktikasi boyiik maliyya vasaitlori tolob edir.
Hom da son illar infeksion xastaliklarin toradicilarinin va onlarin toksinlarinin shali vo kand tesarriifati
heyvanlar1 arasinda terror moagsadilo (bioterrorizm) istifado olunmasi hallar1 da goxalmisdir. Bu
humanitar folakats, gida ehtiyatlarinin mohv edilmasine vo bdyuk igtisadi zarars sabob ola bilar. Odur
ki, infeksion xastaliklarlo miibariza, xastalonmonin va letalligin azaldilmasi homise diggst markazinds
olmalidir.
Acar sozlar: infeksion xastoliklor, kritik vaziyyatlor, intensiv terapiya, epidemiya, pandemiya,
bioterrorizm, igtisadi vo humanitar falakat
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Infectious diseases as a medical, social-economic and humanitarian problem

Abstract

Due to the rapid and widespread distribution, high mortality in the acute period, and persistent
residual effects leading to disability and side effects on pregnancy, and the fetus, infectious diseases
are always under the close attention of society and all states. In addition, they require substantial
economic expenditures for the diagnosis, treatment, and rehabilitation of patients and large-scale
prevention. In recent years, threats of the use of pathogens of infectious diseases and their toxins for
terrorist purposes among the population and farm animals (bioterrorism) have become more frequent.
This could lead to a humanitarian catastrophe, destruction of food stocks, and enormous economic
damage.
Keywords: infectious diseases, critical situations, intensive care, epidemic, pandemic, bioterrorism,
an economic and humanitarian disaster

Giris
Coxillik miisahidalor gostarir ki, infeksion xastaliklor homiss — ham kegmisda, ham indi vo gorinar
hom do goalocokdsa comiyyatin sosial-igtisadi vo humanitar problemi kimi digget markazinds olacag.
Onlara qars1 profilaktik tadbirlor giiclondirilsa dos, mikroblarin genetik xiisusiyyatlorinin dayisilmasi,
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muxtalif horbi miinagisolor, tobii folakatlor noticasinds infeksion Xostsliklorin genis yayilmast,
avvalcadan tibba malum olmayan xastaliklorin (legionelloz, koronavirus infeksiyasi, prion xastaliklori,
heyvanlardan kecan qrip vs s.) askar edilmasi gostarir Ki, infeksion xastaliklora gora sayiqliq homiso
yuksak saviyyads olmalidir. Yadda saxlamaq lazimdir ki, miiayyan zaman dénominds onlar kamiyyat
gostaricilarini azaltsalar da, keyfiyystco qorxulu, Kitlovi va yiksok 6lum veran xastoliklor olaraq
qgalirlar. Epidemiya vo pandemiyalar xastolonms vo 6liim faizini xeyli artirmagla yanasi, bu zaman
totbiq olunan macburi karantin todbirlori 6lkalor vo insanlar arasinda olagslori pozaraq ciddi igtisadi
va humanitar béhrana sabab olurlar (Foste, Osterman, 2007).

Infeksion prosesin kaskin dovriinds hor bir xastaliyo xas spesifik agirlasmalar yiiksok 6liim faizi
vermoklo infeksion xastaliklori kliniki tobabotin aktual sahasina gevirir. Mas., qarin yatalagi vo
paratiflor — bagirsaq desilmasi vo bagirsaq qanaxmasi, virus hepatitlori — kaskin garaciyar ¢atismazligi
Va ensefalopatiya, leptospiroz, salmonelloz, sigelloz va vaba — kaskin boyrak ¢atismazligi, botulizm,
poliomielit — kaskin tonoffiis catismazligi va s. ilo agirlasir (Valiyev, &hmodova, Ibrahimova,
2021:42).

Oksor hallarda infeksion xostaliklorin agir vo xeyli agir gedisi organ vo sistemlorin koskin
catismazligini verir. Orqanizmin belo hali kritik, vo ya toxirasalinmaz vaziyyat adlanir vo pozulmus
funksiyalarmm dorhal ovoz olunmasmni, yoni suni tonoffis aparatinin, yiiksok dozada
glikokortikosteroidlorin totbiqi, rehidratasiya vo reminerallasma, liimbal punksiya va s. tolob edir
(Lyamkin, 2012:27; Nesterov, 1992:145).

Infeksion patologiyada kritik vaziyystlor adston agressiv faktorun — mikrobun v ya onun toksininin
tosirindon yaranir vo agirlasir. Yoni orqanlarda bas veran patoloji proseslarin kamiyyat dayisikliklori
todricon toplanarag hayatla bir yera sigmayan keyfiyyat dayisikliklorine — kritik vaziyyatlora kegir.
Bununla da somatik 6liim {igiin sorait yaranir. Yoni daxili organlarda — garaciyarda, bdyroklorda, ag
ciyarlorda geridénmoz patoloji doyisikliklor beyinin 6limiindan tez bas verir.

Demoli, bazan infeksion xastaliyin diagnozunu dagiglosdirmokdon avval Kritik vaziyyati vo onun
prognozunu toyin etmok lazim golir. Buna nail olmaq Ggun isa xastani intensiv nozarots gotirmoklo
funksional pozgunluglar vaxtinda {izo gixarmaq olduqca vacibdir. Bu zaman miialica tadbirlarinin
uygunlugu va effekti do ugurlu natica alds olunmasina koémok edos bilar (Monarch, 2016:73).

Intensiv miisahidoys Kliniki, laborator va alatlorlo miiayine metodlar aiddir. Onlarin kémayi ilo
sinir sistemi, qan dévrani, tonoffis, ekskretor organlar -boyroklor, garaciyar, habels organizmin daxili
muhiti (homeostaz), su-elektrolit, tursu-galovi mivazinati, hematokrit vo hemostaz haqqinda qiymaotli
molumatlar alds etmok olar (Cadval 1).

Cadval 1.
Infeksion xastaliklorin agir gedisinds hayat iiciin vacib orqan vo
sistemlarin funksional voziyyatinin asas gostaricilori

Organ vo Miiayino metodlar:
sistemlor kliniki laborator alatlorle
Sinir Husun voziyysti. Meningial OBM-in, ganin OBK punksiyast.
sistemi simptom. Psixomator oyaniq. biokimyovi milayinasi  [Rentgenografiya, EEQ,
Qicolmalar. Reflektor vo haraki (sokar, qaliq azotu, sidik |Reoensefalografiya, EXOEQ,
funksiyalarin voziyyati. covhari, kreatinin vo's.)  [USM, KT
Oftalmoplegiya
Qan Doarinin rangi, dirnaq yataginin Hematokrit, hemoglobin, |AT, morkazi venoz tozyiq,
dovram ganla dolmasi, periferik venalarm  [TQM, dovr edon qamin  |qanin doqigslik hacmi, EKQ.
vaziyyati, toysiimo, nobz. hacmi, kolloid-osmotik  |Konyunktival
Auskultasiya va perkussiya. Bir tozyiq. Viskozmetriya.  |biomikroskopiya.
saathiq diurez. Dari vo diiz bagirsaq {Oksihemometriya
temperaturunda forq
Tonoffiis Doari va selikli gisalarm rongi. Saturasiya, TQM, Pog, Ag ciyerlorin
sistemi Tonoffiisiin say1, dorinliyi, ritmi.  |Pcoz, Hb Rentgenoqrafiyasi vo KT-si,
Toysiima, oyanigliq. Auskultasiya, BAL, Spirografiya
perkussiya, palpasiya




Boyrak, Anamnez molumatlari. Diurez. Sidiyin Gmumi Reohepatografiya, KT, USM,
garaciyar Sarilig. Husun pozulmasi, agizdan |miiayinesi, ganda galiq  |MRT, Elastografiya
garaciyar iyi golmasi. azot, kreatinin,
protrombin, bilirubin.
Qanda, sidikdo K*, Na,
Ca" elektrolitlor, iimumi
ztlal, albumin, Virus

markerlori
Su-elektrolit  |Anamnez molumatlari. Susuzlug, |Qanda K, Na TQM, EKQ, AT, d6vr edon qanin
balansi, TQM [dorinin qurumasti, azalalorin hemotokrit, plazmanin  |hacmi, morkazi venoz tozyiq

gicolmast, nabz, xastonin baden nisbi sixlig1, imumi ziilal [vo bir saatliq diurez
¢okisi, toystima, oligoanuriya

Qanin Hemorragik sopgi, ganaxma, Laxtalanma vaxti, Elektrokoaqulografiya
laxtalanma tromboz alamatlori protrombin, fibrinogen, |(tromboelastografiya)
sistemi fibrinolitik aktivlik, 111

antitrombin, etanol testi,

fibrinogen

Lakin laborator va alstlorlo miiayina metodlart na godar daqiq olsa da, onlarin naticalarinin olda
edilmasina ¢ox vaxt talob olundugundan klinik olamatlora Gstiinlik verilmalidir. Mohz diizgiin kliniki
diagnoz daha hossas muayina Usulunu se¢cmays Vo toxirasalinmaz miialico todbirlorine baslamaga
imkan verir. Clnki oksar Kritik vaziyyatlor infeksion prosesin erkon dévrlorinds inkisaf edir.

Lakin infeksion xastaliklorin baslangic dovrii {iglin xarakter olan intoksikasion sindrom — qizdirma,
halsizlig, istaha, yuxu pozgunlugu, oynag-azalo agrilart nozoloji diagnozu xeyli ¢atinlogdirmaklo
yanagl, tacili mialica tadbirlarini do longidir. Bunu sigellozun differensial diaqgnozunda ayani sokilda
gormok olar (Cadval 2).

Cadval 2.
Sigellozla diferensa olunan xastaliklar
Infeksion xastaliklar Somatik xastaliklor Carrahi xastaliklar Sis xastaliklori
Va parazitozlar
Salmonelloz Qeyri-spesifik xorali kolit | Mezenterial venalarin Diiz bagirsagin xargangi vo
trombozu, polipi
Yersinioz bagirsaq invaginasiyasi Kaskin leykoz
Klebsielloz Qiciglanmig bagirsaq Appendisit
sindromu
Qida Xroniki enterit va kolitlor Babasilin kaskinlogmasi
toksikoinfeksiyast
Vaba Uremiya Koliti Diiz bagirsagin cati
Bagirsaq voromi Kron xastaliyi
Amgbiaz Tireotoksikoz
Balantidiaz
Askaridoz
Lomblioz
Disbakterioz
Psevdomembronoz
kolit

Ancaq Kliniki alamatlorin diizgiin tohlili, xastoliyin inkisafinda onlarmn ardicilligi, kompleks klinik-
epidemioloji malumatlar kliniki diagnozun erkon toyin olunmasina vo agir Xastaloro darhal intensiv
terapiya vo ya reanimasiya todbirlori totbiq etmoys imkan vera bilor (Valiyev, 2013:624; Isayev,
2009:215).

Intensiv terapiya xosta Kritik voziyyato diisdiikdo Vo ya bunun bas vermosi iigiin risk faktorlari olan
adamlara totbiq edilir. Risk faktorlarina asagidakilar aiddir:




— Xostonin gec qospitallagdirilmast;

— Xastaliyin agir olmasi, uzun gedisi va residivlori;

— birgs va ya assosiasiya etmis infeksiya (B vo C hepatitlori, vorom);

— yanag1 xroniki xastoliklar (sokarli diabet, agir Urok-damar xastaliklari) vo hamilalik;
— organizmin rezistentliyinin zaiflomasi — ariglama, hipovitaminoz, stress vaziyyatlor;
— immun ¢atigmazlig1: anadangalma Vo ya qazanilan.

Risk faktoru olan infeksion xastoalora ciddi nozarst va qullug toyin edilir, dorhal gicli etiotrop va
patogenetik mialica aparilir. Kritik vaziyyst omolo golon kimi Xasts intensiv terapiyaya Kegirilir,
nazarat vo qullug guclondirilir. Lakin, ilk ndvbads, kritik vaziyyatin névini mioyyan etmoays ¢alismaq
lazimdir.

Osas Kritik vaziyyatlordon bunlar1 gostarmak olar:

— infeksion-toksiki sok (ITS);

— infeksion-toksiki ensefalopatiya (ITE);

— serebral hipertenziya (SH);

— dehidratasiya hipovolemiya soku (DHS);
— kaskin tonaffiis catismazligi (KTC);

— anafilaksiya soku (AS);

— kaskin garaciyar ¢atismazligi (KQC);

— koskin tirok-damar ¢atismazhigi (KUDC);
— kaskin boyrok ¢atismazligi (KBC);

— damar daxili laxtalanma sindromu (DDL);
— corrahi agirlagmalar (CA).

Infeksion xastaliklords Kritik vaziyyat, aslinds xastoliyin spesifik agirlasmasi hesab edilo bilor.
Qarin yatalaginda giiclii endotoksinemiya — infeksion toksiki sok, bagirsaq limfa vazilorinin nekrozu
— bagirsagin desilmosi vo xora nahiyyasinden giiclii qganaxma — diffuz peritonit, posthemorragik
hipovolemiya kimi Kkritik voziyyatlor verir.

Odur ki, ilk ndvbads, infeksion xastaliyin klinik diagnozunu miiayyan etmays ¢alismaq lazimdir.
Belo olduqda, kritik vaziyyatin ndviinu tez tayin etmok vo buna uygun miialica tadbirlorini diizgun
se¢cmok olar (Cholera treatment, 2011).

Bozon bir infeksion xastalik bir neca kritik vaziyyat vers bilor. Mas., vobada KBC, KTC, KUDC,
DDL, DHS, leptospirozda ITS, KQC, KBC va s. (Monarch disease ontology release, 2009). Odur ki,
bela xastalari kritik vaziyystdon gixarmaq tigiin klinik tobabatin digor miitaxassislori do reanimasiya
Va intensiv terapiya todbirlorinin icra olunmasina calb edilmalidirlor. Yadda saxlamaq lazimdir ki, ¢ox
vaxt infeksion xastonin kritik vaziyyato diismasi yanasi somatik xastaliyin, masalon, sokarli diabetin,
xroniki glomerulonefritin agirlasmasi — hiper va ya hipoglikemik koma, azotemik uremiya ils slagodar
ola bilar (Cadval 3).

Cadval 3.
Infeksion xastaliklor vo onlarin toratdiyi kritik vaziyyatlor

Xastaliklor ITS | KQC | KBC | ITE | SH | KTC | KUDC | DDL | AS | DHS | CA
Qarin yatalag + + +
Salmonelloz + + +
Sigelloz + + + +
Botulizm + +

Vaba + + + + +
Amobiaz +
Taun + + + +

Difteriya + + + + + +

Qrip + +

Legionelloz + + +

Meningokok + + + +

infeksiyast




Hemorragik + + + + + +
qizdirmalar

Qara yara + +

Qizilca + + +

Koronavirus +
infeksiyast

Poliomielit +

Leptospiroz + + +

Malyariya + + + +

Virus hepatiti + + +

Belalikls, stiratlo yayilma tohliikasine, qorxulu agirlasmalarina, insanin uzunémiirlityiine, samok va
doyiis qabiliyyatloring, hamilaliys va dlo manfi tasirlarine, bdyik igtisadi masraflarina gors infeksion
xastaliklor homiso dovlotin vo comiyyatin digget morkoszinds olmalidir. Kaskin dovrunds ciddi
agirlasmalar, bazon davamli qaliq alamatlori, somatik, carrahi va onkoloji xastaliklor vermasi onlari
insanin timumi patologiyasinin aktual sahalorindon birina gevirir.

Hor il diinyada milyonlarla insan virus hepatitlori, maylariya, sigelloz, quzilca, IIV — infeksiya,
hemarrogik qizdirmalardan hoyatin1 itirir. 2020-2022-ci illor orzindo koronavirusun miuxtalif
variantlar1 ilo 700 min-dan ¢ox insanin xastalonmasi vo 6 min-dan ¢coxunun élmosi geyds alinmusdir.
Xastoliyin kaskin olamatlor dovrii bahali miialica Xarclari, Xastalikdon sonra isa uzunmiddatli
reabilitasiya moarhalasi hom 6lkalorin, ham do ayri-ayr1 fardlorin ailo bidcasine boylk yik olur.
Gorllon batin profilaktik todbirlora baxmayarag, virusun genomunun doyisilmasi Vo Xxastaliyin
epidemiya dalgalar1 davam edir. Koronovirus infeksiyasi va lokal harbi miinaqisalor sabobindon indi
diinyada 1,4 mlrd insan acliq kegirir. Yagin ki, falakatin qarsisin1 almaq halo ¢ox vaxt va vasait tolab
edacok.

Boasariyyata godimda malum olan taun, vaba, ciizam, leysmaniozlar vo gara yaranin halo do koki
kasilmayib (Vasil, 2002:3; Bogomolov, 2012:240; David, 2004:223). Hal-hazirda bu xastaliklor
sporadik sokilda tosadif edilir. Lakin tobii — ocaqli, zoonoz infeksiya olaraq onlarmn yayilma tohlukasi
heg vaxt istisna edilmir. Hotta vaxtilo insan Giglin tohliikasiz sayilan meymun ¢igayinin indi 68 6lkado
yayilmasina vo 4000-don ¢ox insanda yoluxma vermasino géro UST onun pandemiyasini elan
etmisdir. Yaddan ¢ixarmaq olmaz ki, difteriya, tetanus, botulizm, qarin yatalagi, meningit vo
poliomielit indi az rast galsalor do kaskin dovrlorinds spesifik agirlasmalar vermoklo gorxulu Kkritik
vaziyyatlor — infeksion-toksiki sok, dehidratasiya vo serebral hipertenziya sindromu, kaskin (rok-
damar, garaciyer, agciyor catismazliglari vo s. yaradirlar. Bruselloz, toksoplazmoz, sigelloz, virus
hepatitlori iso xroniki formalara kegorok insani uzun miiddot omok foaliyyatindan, tohsildon, harbi
xidmatdan ayirir, bazon hotta slilliys sobab olurlar (Emond, Rowland, Welsby, 1998).

Infeksion xastaliklorin xeyli ciddi vo heg bir mialicoys tabe olmayan uzaq naticalori do rast galir.
Quzilca vo quzilcayabonzor moxmorok (rubella) kegironlordo inkisaf edon panensefalitlor, prion
infeksiyasi buna misal ola bilor. Qizilca, rubella, bruselloz, toksoplazmoz, herpes infeksiyasi, epidemik
parotit, xlamidozlar 6lii dogma, doldo eybocarliklaor, kisi vo qadin sonsuzlugu kimi patologiyalar
toradirlar.

Infeksion xostaliklor 6lkonin demografik gostaricilorine do monfi tasir gostorir. Epidemiya vo
pandemiyalar vaxti yiiksok 6ltim faizi, xUsusilo usaqglar arasinda 6liimiin artmasi ohalinin orta yas
hoddini xeyli asag salir.

Infeksion xastaliklorin qorxulu cahatlorindan biri do onlarin téradicilorinin, ya toksinlarinin bioloji
silah kimi istifads olunma tohlukasidir.

Tarixon qara yaranin, vobanin, taunun diismon torafindon asgorlor vo ohali arasinda yayilmasi
naticasinds insanlarin kiitlavi Xastalonmalari hagda melumatlar var (Rudnev, 1956:87). 1905-ci il Rus-
Yapon muharibasi zamani rus asgorlori arasinda gara yara (rusca “sibir yaras1”) yayilmisdir. Malum
olmusdur ki, ruslarin Yaponiyadan aldigi osgor godokcosonin yaxaligina tikilmis qoyun dorisi
ovvalcadan gara yara mikroblarimin sporlart ilo ¢irklondirilibmis.

Son vaxtlar insanlarin hayatina va saglamhigma zoror vurmagqla siyasi vo maddi ugur slds etmok
uctin patoloji biogen amillarin terror moagsadils istifado olunmasi tohllikasi hagda malumatlar tez-tez




gindomoa ¢ixarilir. Bu hal insanlara boyiik psixoloji tasir géstarmaklo yanasi, comiyystds ciddi tosvis
yaradir.

Indi 40-a godor miixtalif infeksion téradicilorin va onlarin toksinlarinin terror mogsadilo istifado
olunmasi tohllikasi gostorilmisdir (Stringer, 1998:92). Bunlarin arasinda brusellozun toradicilori Xususi
yer tutur. Bels Ki, brusellalar bioterrorizmin yiiksok shamiyyatli B grupuna aid edilir. Buna ssas olaraq
insanda brusellozun effektli va tohlikasiz immun profilaktikasinin olmamasi, xastalorin uzunmuddatli
Vo bahali miialicasi gostarilir. Brusellalar ylksak inkefsion aktivliys malik olmagla yanasi, onlarin
kulturast hazirlanarkaen, istifado olunarkon vo saxlanarken xeyli dorocads davamliliq gostorirlor.
Xastalik bitin 6lkalords rast goldiyi tigiin onun siini yaradilmasi endemik xastoliyin yayilmasi kimi
gobul edilo bilor. Hom do spesifik Kkliniki oalamatlorinin olmamasi, xastoliyin kliniki gedisinin
polimorfizmi erkon diagnozu da ¢atinlosdirir (Valiyev, 2021:83).

Belo giiman olunur ki, brusellalardan ibarat 68 kq bioloji kiitlo 500 min ohali yasayan saharin
Uzarins toyyars ilo sopilarss, 6 kv.mil sahads 500 nofarin 6lmasi, 125 min adamin manifest forma
bruselloza tutulmas1 miimkiin olar.

Xarici muolliflorin hesablamalarina gors, Br.melitensisin aerozolu terror mogsadilo istifads
edilarsa, 100 nofora 477,7 min dollar igtisadi zorar bas vera bilar. Bels terror hilcumu zamani 413 min
adamin 6lmasi, 82,5 min Xastonin ¢ox bahali miialica tolob etmasi gozlonilir. Belo ki, bir xastonin
klinikada 7-10 gunlik mialicasi 5-7,5 min dollara basa galo bilar. Yani tibbi xarclor 10 dofadan ¢ox
artar (Carbel, 2006:89).

Bioterrorizmin kond tosarriifatinda totbigi naticasinds qgida ehtiyatlarmm mohv edilmasi 6lkanin
igtisadiyyatina boyiik zorbo vurar. Bu, sl igtisadi muharibe demokdir (Zubik, 1992).

Bioterrorizmin sabablorindsn biri do botulizmdir. Botulizm téradicilorinin ekzotoksini buttn
bakterial va indiya gadar moalum olan kimyavi toksinlordon (sian tursusu da daxil olmagla) giicliidiir.
Onun insan ti¢iin minimal letal dozas1 (MLD) 0,3 mg-dir. Yani toksinin hazir qida mohsullarina slava
edilmasi kitlovi zoharlonma tohlilkasi yaradir. Bu zaman bas vera bilocok kaskin tonoffiis
catigmazliginin aradan qaldirilmasi tigiin siini tonaffiis aparatina vo spesifik mualico preparati — yilksok
dozada botulizm sleyhins antitoksik zordab lazim olacaq. Nozoro alinmalidir ki, intensiv terapiya vo
reanimasiya tadbirlori kifayat godar olmadigda botulizm 25-40% 6ltm verir.

Kegon oasrin 80-ci illorinds respublikamizin boélgalorindon birinds iki gin arzinds 140-dan ¢ox
goyunun 6lmasi bas vermisdir. Hadisonin sobobi aragdirilmadan zahiron keyfiyyatli goriinon st ucuz
giymoto ohaliys satilmigdir. Sonraki baytar-tibbi aragdirmalar naticosinds heyvanlar arasinda qirginin
sobobinin gara yara oldugu miisyyan edilmisdir. Belo Ki, hadisadon 3-4 giin sonra heyvanlari kosan,
soyan, ati dograyan, ambara dastyanlardan 37 nofor, onlardan 7-si usaq olmagqla, qara yaranin dori
formasina tutulmuslar (Falak, 2004).

Xastolik ocagimin tapilmasi {igiin aparilan yoxlamalar naticasindo muioyyan edilmisdir ki, goyunlar
otlayan yonca sahasinds avvallor qara yaradan 6lmiis heyvan comdoyi qalibmis. Belaliklo, 6lmiis
heyvanlarin lazimi qaydada zorarsizlogdirilmomasi (onu yandirmagq, yaxud 2 metr dorinlikds basirib
homin yerds qazma islorini qadagan etmok) casadin qaldigi yeri tahliikali infeksiya ocagina (“lonato
golmis otlaglar”) cevirir (Center for diseases control and prevention, 2000).

Yadda saxlamaq lazimdir ki, taun, tularemiya, o ciimlodan gara yara va digor zoonoz infeksiyalar
heyvanlar arasinda yayildigdan vo 6lim verdikdon sonra insanlarin xastalonmasi bag verir. Odur ki,
okin vo otlagq sahslorinds, vahsi tobistds, ¢ol vo sohra yerlorinds goamiricilorin casadlorinin askar
edilmasi zoonoz infeksiyanin gomiricilor arasinda yayilmasini (epizootiya) gostormokls insanlarin da
bu xastoliklora tutulma ehtimalimi yaradir (Kaufman, Mellser, 1992).

Natica
Infeksion xastoliklorin toradicilori insanlar vo heyvanlar arasinda daima mévecud olmagla yeni
epidemiya va pandemiya tohllikasi yaradirlar. ilkin xastalorin diagnozunun erkan miioyyan edilmomosi
vo profilaktik tadbirlorin longimasi infeksion xastoaliklorin genis yayilmasi, 6liim faizinin artmasi kimi
humanitar problemlor torstmoklo yanasi, infeksiyanin lovg edilmosi U¢lin daha bdyuk igtisadi
masraflarin sorf olunmasini talob edo bilar.
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