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BOLALARDA SIYDIK YO‘LLARI INFEKSIYASINING MIKROBIOLOGIK
MONITORINGI.

Annotatsiya. Tadqiqot davomida siydik yo‘llari infeksiyasini keltirib
chigaruvchi 438 ta bakteriya shtammlari ajratib olindi. Dominant qo‘zg‘atuvchilar
sifatida Enterobacteriaceae oilasi vakillari, xususan, Escherichia coli (E. coli) va
Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae) bo‘lib chiqdi. Shu bilan birga, so‘nggi
yillarda K. pneumoniae ulushining ortib borishi kuzatilmoqda. Antibiotiklarga
chidamlilikni tahlil qilish ko‘pgina E. coli shtammlari ampitsillin, kanamitsin,
karbenitsillin va sefuroksimga ko‘p tomonlama doriga chidamli ekanligini ko‘rsatdi.
Ammo gentamitsin, sefotaksim va sefoperazon kabi ayrim antibiotiklarga sezgirlik
saglanib qoldi. K. pneumoniae shtammlari ham, aynigsa, aminoglikozidlar va
sefalosporinlarga nisbatan yuqori darajadagi chidamlilikni namoyon etdi.
Enterococcus turi mikroorganizmlari vankomitsindan tashqari barcha antibiotiklarga
chidamlilikni namoyon etdi.

Kalit so‘zlar: siydik yo‘llari infeksiyasi, qo‘zg‘atuvchilar, antibiotiklarga

chanqovlilik, Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Enterococcus.
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AHHoTaums. B xozae nccnenoBanus ObUIO BhIIEICHO 438 MITaMMOB OaKTEepHid,
BBI3BIBAIOIUX HWHMeKuu MoueBsBoAmMX mnyte (MUW). domunaupyrommmu
BO30OyIMTENIIMA  OKa3ajuch IMpeacTtaBuTenu cemeiictBa Enterobacteriaceae, B
gactHOCTH, Escherichia coli (E. coli) u Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae). [Ipu
TOM HAOJIOAeTCs TEHICHIMSA K yBelIWueHWto nonu K. pneumoniae B mociiegHue
TOJIBI.

AHanu3 aHTUOMOTHUKOPE3UCTEHTHOCTH IMOKAa3aji, YTO OOJIBIIMHCTBO IITAMMOB
E. coli 061agaroT MHOKECTBEHHOMN JIEKAPCTBEHHOW YCTOMYMBOCTHIO, B TOM YHCIIE K
AMIUIWUINHY, KaHaMUIIMHY, KapOeHWuIwuimHy u  1edypokcumy. OmgHAKo
COXpaHSIETCS 4YBCTBUTEJIBHOCTh K HEKOTOPHIM aHTUOMOTHKAM, TaKUM Kak
reHTaMHUIMH, negorakcuM u uedomnepazon. Illrammer K. pneumoniae Takxke
JTEMOHCTPUPYIOT BBICOKYIO PE3UCTCHTHOCTh K MHOTUM aHTHOMOTHKAM, OCOOCHHO K
aMUHOIJIMKO3WAaM U ledanocnopuHaM. Mukpoopranu3aMbel pojaa Enterococcus
MIPOSIBJISIFOT PE3UCTEHTHOCTh KO BCEM aHTHOMOTHKAM, KPOME BAHKOMHITHA.

KaroueBble cioBa: UWHOEKIMU MOYEBBIBOASIIMX IyTeW, BO30yaUTENH,
anTuOunoTukopesucteHTHocth,  Escherichia  coli,  Klebsiella ~ pneumoniae,
Enterococcus.
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Abstract. The study isolated 438 bacterial strains causing urinary tract
infections (UTIs). The predominant pathogens were members of the
Enterobacteriaceae family, particularly Escherichia coli (E. coli) and Klebsiella
pneumoniae (K. pneumoniae). There is a tendency toward an increasing proportion of

K. pneumoniae in recent years.
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Antibiotic susceptibility testing showed that most E. coli strains exhibited
multidrug resistance, including resistance to ampicillin, kanamycin, carbenicillin, and
cefuroxime. However, susceptibility to certain antibiotics such as gentamicin,
cefotaxime, and cefoperazone was preserved. K. pneumoniae strains also
demonstrated high resistance to many antibiotics, especially aminoglycosides and
cephalosporins. Enterococcus species exhibited resistance to all antibiotics except
vancomycin.

Keywords: urinary tract infections, pathogens, antibiotic resistance,

Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Enterococcus.

Kirish. Siydik yo‘llarining infeksion kasalliklari bolalarda keng tarqalgan va
muhim klinik muammo hisoblanadi. Rossiyada 2018 yilda 0-14 yoshli bolalarda
siydik-jinsiy a’zolari tizimi kasalliklari bo‘yicha umumiy kasallanish 100 000 aholiga
nisbatan 5093,3 kishini tashkil etmoqda.

Siydik yo‘llari infeksion kasalliklarining tez-tez uchrashi bolaning yoshi, jinsi,
millati va geografik o°‘ziga xos xududlarda yashashiga qarab o‘zgarib turibdi.
Kichkina va erta yoshdagi bolalarda siydik yo‘llarining infeksion kasalliklari eng
ko‘p uchraydigan sababchisi bakteriyali infeksiya bo‘lib, bu yoshdagi isitma sababli
gospitalizatsiya qilingan bemorlarning 10-15%ida kuzatilmoqda. 1 yoshgacha
bo‘lgan bolalarda, aynigsa, o‘g‘il bolalarda (2,7-3,7%) qizlarga nisbatan (0,7-2%)
stydik yo‘llarining infeksion kasalliklari tez-tez uchramoqda. Biroq, bu tendensiya 1
yoshdan 7 yoshgacha bo‘lgan bolalarda o‘zgaradi, bu yoshda qizlarda (0,9-8%) o‘g*il
bolalarga nisbatan (0,2-2%) siydik yo‘llarining infeksion kasalliklari tez-tez uchraydi
[3,5]. Tadqiqotlar tahlilida, siyishda buzilish belgilari va/yoki isitma bo‘lgan 2
yoshdan 16 yoshgacha bo‘lgan bolalarda bu kasallikning tarqalishi 7,8%ni tashkil
etgan (95% ishonch intervali 6,6-8,9) [4].

Hayotining birinchi yilidagi bolalarda bu kasalliklarning simptomsiz kechishi

10-30% hollarda buyrak to‘gimasining chandiqli o‘zgarishlari, qaytalanadigan
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pielonefrit, gipertoniya va oxirgi bosqichdagi buyrak yetishmovchiligiga olib keladi
[2,9].

Ishning magqsadi: Shifoxona ichi infeksiyasi bo‘lmagan siydik yo‘llari
infeksiyasining etiologik tuzilishini tahlil qilish va uning asosiy qo‘zg‘atuvchilarining
antibakterial preparatlarga sezuvchanligini aniglash.

Materiallar va uslublar: 2017-2023 yillar davrida bolalar ko‘p tarmoqli
shifoxonasida siydik yo‘llari infeksiyasining asoratlanmagan va asoratlangan
shakllari bo‘lgan bemorlarning siydik namunalarining bakteriologik tahlili o‘tkazildi.
Qo‘zg‘atuvchilarni ajratib olish va aniqlash bakteriologiyada qo‘llaniladigan rutin
usullar bilan amalga oshirildi. Antibiotiklarga sezuvchanlikni aniqlash disk-diffuziya
usuli bilan o‘tkazildi.

Olingan natijalar va muhokama: Siydik yo‘llari infeksiyalari
qo‘zg‘atuvchilarining 438 ta shtammi ajratib olindi. Qo‘zg‘atuvchilarning eng katta
qismi (65%)ni Enterobacteriaceae oilasi vakillari tashkil etdi, jumladan, E. coli —
45,9% (turli yillarda 32% dan 54,7% gacha), K. pneumoniae — 10% (turli yillarda
3,5% dan 18,9% gacha), K. oxytoca - 1,8% (turli yillarda 3,5% dan 3,9% gacha) va
E. cloacae — 7,3% (turli yillarda 1,9% dan 24% gacha). Kamroq qismini
Enterococcus turi mikroorganizmlari (9,1%) tashkil etdi, jumladan, E. faecium — 5%
(2% dan 15,9% gacha) va E. faecalis — 4,1% (2,9% dan 7,5% gacha).
Qo‘zg‘atuvchilar tuzilishini yillar bo‘yicha tahlil qilish E. coli MIning dominant
qo‘zg‘atuvchisi bo‘lib qolishini ko‘rsatdi, lekin so‘nggi yillarda K.pneumoniae
infeksiyasi 3-6% dan 15-16% gacha oshgani kuzatildi. E. coli antibiotiklarga
sezgirligini tahlil qilish uning ko*pgina shtammlari polirezistent bo‘lganini (60-75%)
ko‘rsatdi. E. colining Ampitsillin (73%), Kanamitsin (90%), Karbenitsillin (95%),
sefuroksim (60%) ga rezistentligi qayd etildi.

Lekin Gentamitsin (33%), sefotaksim (17%) va sefoperazon (18%) ga nisbatan
sezgirlik saqlanib qoldi. 2017 yildan 2023 yilgacha bo‘lgan davrda Gentamitsinga
chidamli shtammlar soni sezilarli darajada oshdi. Klebsiella turkumi

mikroorganizmlari aminoglikozid va 2 va 3-avlod sefalosporinlarga (76% dan 100%

"IkoHomuka u couuym' Nell(126) 2024 www.iupr.ru



gacha) chidamli edi, lekin Polimiksinga (37%) nisbatan sezgirligini saglab qoldi.
Enterococcus spp. shtammlari Vankomitsindan tashgari barcha antibiotiklarga
chidamli ekanligi aniglandi.

Xulosalar:  So‘nggi 6 yil ichida siydik yo‘llari  infeksiyasi
qo‘zg‘atuvchilarining etiologik tuzilmasi o‘zgarmasdan saqlanib qoldi. Yetakchi
qo‘zg‘atuvchilar E. coli, K. pneumoniae, Enterococcus spp. mikroorganizmlari
hisoblanadi. Ularning aksariyati siydik yo‘llari infeksiyalarini davolash uchun eng
ko‘p qo‘llaniladigan antibiotiklarga ko‘p tomonlama chidamliligi kuzatiladi. Shu
tariqa, siydik yo‘llari infeksiyasining boshlang‘ich antibakterial terapiyasini
qo‘zg‘atuvchilarning antibiotiklarga sezgirligini hisobga olgan holda olib borish
kerak.
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