
TOKSOPLAZMOZUN LABORATOR DIAQNOZU VƏ MÜALİCƏSİ

Mikroskopik üsul. Xəstəliyin kəskin formasındə parazitləri müxtəlif orqanlarda tapmaq olar. Xroniki formada isə onlar ən çox beyində, gözün torlu qişasında və əzələlərdə aşkar olunur.
Müaynə üçün xəstədən onurğa beyni mayesi, qan, ciftdən, limfa düyüncüklərindən və badamcıqlardan kəsiklər (biopsiya), meyitlərdən isə müxtəlif orqanlardan kəsiklər götürülür.
Götürülmüş materiallardan yaxmalər və basma yaxmalar hazırlanır. Hazırlanmış preparatlar metil spirtində, yaxud Nikiforov məhlulunda təsbit edildikdən sonra Gimza üsulu ilə boyadılır və mikroskopiya edilir. Götürülmüş toxuma tikələrindən histoloji preparatlar də hazırlamaq olar.
Onurğa beyni mayesindən yaxmalar hazırlandıqda, əvvəlcə, götürülmüş onurğa beyni mayesi 10-20 dəq. 1000-2000 dövr/dəq. sürətlə sentrifuqadan keçirilir. Alınmış çöküntüdən yaxmalar hazırlanır və yuxarıda qeyd edilən qaydada boyadılıb baxılır.
Qeyd etmək lazımdır ki, toxumalardan hazırlanmış basma yaxmalarda toksoplazmalar, adətən, az olur. Ona görə də preparatı mikroskopda müayinə etdikdə bütün görüş sahələrinə baxmaq lazımdır. Qanda da toksoplazmalarm miqdarı çox az olur, buna görə də qandan hazırlanmış preparatlarda onlar çox təsadüfi hallarda görünə bilər.
Bioloji üsul. Bu üsulla diaqnoz qoymaq üçün müayinə olunan material qayçı ilə xırda-xırda doğranılır və həvəngdəstədə əzilir. Sonra onun üzərinə steril fızioloji məhlul əlavə edilir və 10-20 %-li suspenziya hazırlanır. Hazırlanmış suspenziya iri hissəciklər çöksün deyə bir qədər sakit vəziyyətdə saxlanılır.
Onurğa beyni mayesi ya xəstədən götürülən kimi, təbii halda və ya da, sentrifuqada çökdürüldükdən sonra hazırlanmış suspenziya halında istifadə edilir.
Yoluxdurmaq üçün,adətən , ağ siçanlardan istifadə olunur. Lakin digər heyvanlardan(ağ siçovullardan, dəniz donuzlarından, dovşanlardan və b.) da istifadə etmək olar. Hazırlanmış suspenziya 0,5-1 ml miqdarmda qarın boşluğu ilə, yaxud 0,03 ml miqdarında beyindaxili yolla ağ siçanlara yeridilir. Böyük hey- vanlara vurduqda dozanı artırmaq lazımdır.
Bioloji sınağm nəticəsi müsbət olduqda, yoluxdurulmuş heyvanların qarın boşluğuna maye (eksudat) toplanır. Həmin mayenin tərkibində çoxlu miqdarda toksoplazmalar olur. Toksoplazmalar heyvanın toxumalarında (qara ciyərdə, dalaqda və b.) da müşahidə olunur. Nəticə mənfi olduqda material 3-4 heyvandan keçirilməlidir. Yoluxdurulmuş siçanlar 2 həftə, dəniz donuzları isə 6 həftə nəzarət altında saxlanmalıdır.
Zəif və ya qeyri-virulent toksoplazma ştammlarını aşkar etmək üçün yoluxdurulmuş heyvanların beyni tədqiq edilməlidir. Adətən, bu parazitlərin çoxlu miqdarda sistaları beyində toplanmış olur. Beyin toxumasından basma yaxmalar, yaxud histoloji kəsiklər hazırlanıhr və adi üsullarla müayinə olunur.
Bioloji üsulda 7-8 günlük toyuq embrionlarından da istifadə edilir. bu üsulda material xorion-allantois qişaya yeridilir.
İmmunoloji müayinələr. Son zamanlara kimi toksoplazmozun seroloji diaqnostikasmda boyaqlarla (qələvi metilen abısı) qoyulan Sebin-Feldman reaksiyasından geniş istifadə edilirdi. Bu reaksiyanm mahiyyəti ondan ibarətdir ki, hüceyrədaxili diri toksoplazmalara spesifık anticisimlər təsir etdikdə onlar, qələvi reaksiyalı metilen abısı ilə boyanmaq qabiliyyətini itirir. Çünki anticisimlərin təsiri altında parazitin ribonuklein turşusu əriyir. Lakin onun morfologiyasmda heç bir dəyişiklik baş vermir. Kontrol, yəni anticisim təsirinə məruz qalmayan toksoplazmalar isə tünd-göy rəngdə boyanır və onlarm morfoloji forması dəyişib kürə şəklini alır.
Bu reaksiyam qoymaq üçün xəstənin qan zərdabı bir neçə sınaq şüşəsində fızioloji məhlulla durulaşdırılır və hər durulaşmanm üzərinə yoluxdurulmuş ağ 
siçanm (yoluxdurulduqdan 3- 4-gün sonra) qarın boşluğundan götürülmüş periton mayesi əlavə edilir. Sonra həmin sınaq şüşələri37-56°C temperaturda ter- mostatda, yaxud su hamamında 30-60 dəq. saxlanılır. Sonra onların üzərinə qələvi metilen abısı əlavə edilir, kontrol sınaq şüşələrinə isə normal (tərkibində anticisimlər olmayan) qan zərdabı tökülür. Təcrübə sınaq şüşələrindən hazırlanmış yaxmalarda toksoplazmalar boyanmamış (rəngsiz), kontrollarda isə göy rəngdə boyanmış halda görünür.
Sebin-Feldman reaksiyası çox həssas və spesifik reaksiyadır. Lakin reaksiyanı qoymaq texniki cəhətdən çətin olduğu üçün hazırda ondan az istifadə edilir, onun əvəzinə komplementin birləşmə reaksiyasından istifadə edilir.
Komplimentin birləşmə reaksiyasmı qoymaq üçün antigen kimi yoluxdurulmuş toyuq embrionundan, yaxud ağ siçanm qarın boşluğundan göturulmuş toksoplazmalardan istifadə edilir. Reaksiya adi qayda üzrə aparılır.
Qeyd etmək lazımdır ki, toksoplazmozda komplementin birləşmə reaksiyası alçaq titrdə və xəstəliyin nisbətən gec dövrlə rində müsbət olur. Lakin bu reaksiya çox spesifikdir. Sağlam şəxslərin və digər xəstəliklərlə xəstələnmiş şəxslərin qanı ilə mənfı nəticə verir.
Dolayı (vasitəli) hemaqqlütinasiya reaksiyası. Bu reaksiya qoyun eritrositləri, xəstənin qan zərdabı və toksoplazmoz antigenilə aparılır.
İmmunflüoressensiya üsulu. Yüksək spesifikliyə və həssaslığa malik olan bu reaksiya müxtəlif variantlarda aparılır. Bunlara düz (vasitəsiz) İFR-i, dolayı (vasitəli) İFR-i və komplement əlavə etməklə aparılan dolayı İFR-i göstərmək olar. İFR vasitəsilə həm anticisimləri və həm də xəstəliyin törədicilərini aşkar etmək mümkündür.
Dəri daxili sınaq (Fpenkel reaksiyası). Dəri daxili sınaqda toksoplazmindən istifadə olunur. Bu sınaq da Mantu sınağı kimi aparılır. Reaksiyanmı nəticəsi 48 saatdan sonra yoxlanir. Toksoplazmin yeridilən yerdə 10-12 mm diametrli eritema və infiltratm olması reaksiyasınm müsbət olduğunu göstərir. 2 yaşa qədər uşaqlarda və qocalarda xəstəliyin olmasına baxmayaraq dəri sınağı mənfı ola bilər.
Müalicəsi. Pirimetaninin sulfanilamidlərlə kombinasiyası daha effektlidir. Spiramisin,klindamisin, eləcə də sulfametaksozol trimetoprim alternativ preparatlar kimi istifadə edilir. Hamiləlik zamanı spiramisin (rovamisin) məsləhət görülür.
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