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ISIN UMUMI XARAKTERISTIKASI

Movzunun aktualligi. Miiasir mamaligin aktual problemlarindon
biri do hamilolikde hipertenziv vaziyyatlordir. Hamilolik zamani
hipertenziyanin tezliyi 2-10% toskil edir, bu da ana vo dol 6limiinii
nozaro ¢arpacaq qodar artirirt,

Hamilolik zamam yiiksok arterial tozyiqi arasdiran todqgiqat
gruplarinin tosnifatina géro hamilalik zamani 4 hipertenziv voziyyat
toyin edilir. Bunlara aiddir: xronik hipertenziya, preeklampsiya,
eklampsiya, xronik hipertenziya fonunda preeklampsiya, hestasion
hipertenziya?.

Miiasir elmi todqiqatlara asason preeklampsiya hamilaliyin 20-Ci
hoftosindon sonra hipertenziya, proteinuriya, &dem simptomo-
komplekslo miisahido olunur. Belo hamilalordo miixtolif organ vo
sistemlor torofindon patoloji simptomlar meydana c¢ixir. Bu da
hemolizls, qanda qaraciyor fermentlorinin miqdarinin artmasi,
trombositlorin miqdarinin azalmasi, miixtolif orqan va sistemlorin
funksional ¢atmamazlig1 ilo 6ziinii bliruze verir. Bunlardan agciyor
0demi, kaskin boyrok catmamazligi, qaraciyer ¢catmamazIligi miisahido
edilir.

Qeyd etmok lazimdir ki, dogus prosesino aid elmi todqiqatlarin
coxluguna baxmayaraq, preeklampsiya olan xostolordo dogum
foaliyyotinin xiisusiyyatlori Oyronilmoayib. Problemin aktualligim
nazara alaraq tadgiqatin magsad v vazifalari miioyyan edilib.

Tadqgiqatin obyekti. Todqgigata yungil preeklampsiya olan
qadinlar daxil edilmisdir.

Tadqgiqatin maqsadi: Yingiil preeklampsiya olan qadinlarda
dogus prosesinin xiisusiyyotlorinin §yronilmasi.

Tadqiqatin vazifalori:

1.Yingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogus foaliyyetinin
xususiyyatlorini, agirlagsmalarinin anaya vo ddlo tosirini dyronmok

'Bonxosa, E.B. OnTuMu3alds TaKTHKM BEICHHS GEPEMEHHBIX ¢ IIpesKIamIicueii //
K. TIpoGiremsr penpoaykiuu — 2012, Ne6, — ¢. 63-67.
2Menuxosa, ¥.®. OcoGEHHOCTH Te4eHHUs OEPEMEHHOCTH U POIOB, COCTOSHHUE ILIOAA
¥ HOBOPOXXIEHHOTO y OOJIBHBIX C 3Kknamicuer / Y.®. Menukosa, .M. Anuesa,
HI.II. Acanosa [u np.] // XK. 3nopoBbe xenmuHbl — 2014, Ned, — ¢. 97-99.
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(retrospektiv materiala asasan);

2.Ylngiil preeklampsiya olan qadinlarda hamilsliyin vo bu
mamaliq agirlasmalarimin  gedisatinin  x{isusiyyatlorini &yranmaK.
Hamiloaliyin 39-40 hoftesinde usaqliq boynunun yetiskonliyini
giymatlondirmok;

3.Yilingiil preeklampsiya olan qadinlarda usaqligin yigilma
aktivliyinin ~ xiisusiyyatlorini  dyronmok vo  xarici intranatal
kardiotokoqrafik metoduna asason miiqayisali tohlilini aparmaq;

4. Yiingil preeklampsiya olan qadinlarda spontan doguslarin
dinamikasinda doliin vaziyyatini gqiymatlondirmoak;

5.Y{iingil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun dinamikasinda
fermentlorin, elektrolitlorin doyisma xiisusiyyatlorini toyin etmok;

6.Yilngil preeklampsiya olan qadinlarda oksigen noqgliyyatinin,
tursu-galovi gostaricilorinde doyismo xiisusiyyatlarini dyronmok.

Tadqiqatin metodlari. Todqiqatda  klinik-anamnestik,
instrumental (ultrasos miiayinosi, xarici antenatal kardiotokografiya,
intranatal kardiotokografiya), laborator (kapillyar gqanin tursu-qalovi
Vo qaz voziyyetinin toyini) miiayino metodlarindan vo National
Institute for Health and Clinical Excelline tosnifatindan istifado
edilmisdir.

Dissertasiyanin miidafiyays ¢ixarilan asas miiddaalari:

1.Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin boyuk oksariyyotindo
hamilaliyin son haftolorindo usaqliq boynu yetiskon, E.A.Yepnyxa
torofindon modifikasiya olunmus M.S.Brunchill skalasina goro
miivafiq ballara uygun golir.

2.Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin oksoriyyatindo dolin
boatndaxili xronik hipoksiyasinin erkon olamatlori, digorlorindo iso
xronik hipoksiyanin nazors ¢arpacaq olamatlori miioyyon edilir. Doliin
koskin hipoksiyasinin soboblorindon gobok ciyosinin miitloq qisa
olmasi, gobak ciyasinin doliin boynuna vo badenin digor hissalorine
dolanmasi, dogusun hiperstimulyasiya, gobak ciyasinin ciftin konarina
kaskin birlogmasi, gobok ciyasinin haqiqi diiyiinii aiddir.

3.Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin dogusun latent fazasinda
sancilarin xarici intranatal kardiotokoqrafiya miiayinoys osason
sancilarin intensivliyinin, usaqligin yigilmasinin, bosalmasinin,
sancilarin imumi miiddatinin, usaqliq aktivliyinin nozora carpacaq
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godor yiiksok olmasi, latent fazasinin miiddotinin nozors carpacaq
gader qisalmasi ilo qeyd olunur.

4.Yingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun hipoksiemiya
fonunda gedisati qeyd olunur vo 6ziinii I dovrde ganin oksigenlo
doymasi, hemogqlobinin, pH-1n nozars ¢arpacaq godor asagi olmasi ilo
0zUnd biiruzs verir.

Tadqgiqatin elmi yeniliyi. Aparilan elmi todgigat noticosindo
yungul preeklampsiya olan qadinlarda hamilsliyin, dogusun gedisati
anaya, dolo vo yenidogulmusa olan tosiri, dogus prosesinin dinami-
kasinda usaqligin y1gilma aktivliyi dyronilmisdir. Toyin edilmisdir ki,
yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda dogus prosesinin latent
fazasinda koordins olunmus dogus foaliyyati miisahide olunur, bu da
Oziinli  sancilarinin  intensivliyinin, usaqligm  y1§ilmasinin,
bosalmasinin, sancilarin iimumi miiddstinin, usaqliq aktivliyinin
statistik diiriist dorocodo yiiksok olmasini, sanciarasi intervalin
miiddatinin, usaqliq tsiklinin imumi miiddotinin nozors ¢arpacaq
gador azalmasi qeyd olunur. Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin
doguslar1 oksigen naqliyyatinin statistik diirlist derocods asag1 olmasi
toyin edilir. Bu da dogus faaliyyatinin hipoksiemiya fonunu oks edir.

Tadqgiqgatin praktik shamiyyati. Aparilan todqiqat noticasindo
miisyyan olunmusdur ki, hamilaliyin son haftslorinds oksor hallarda
usaqliq boynu yetiskon olmasi, bu da dogusun latent fazasinin nozors
carpacaq qodor qisalmasi ilo Oziinii  biriizo verir. Yiingiil
preeklampsiya olan qadinlarda doliin hipoksiyasinin tezliyi 19,6%
geyd olunur, bu da asasan gobak ciyasinin patologiyasi ilo alagadardir.
Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogus foaliyystinin
hipoksiemiya fonunda gedisati toyin edilir vo 6ziinli ganin oksigenlo
doymasini, hemoglobinin, pH-1n statistik diiriist doracodo azalmasi ilo
0zUn0 biiruzs verir. Yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda dogusun
dinamikasinda metabolik proseslorin aktivliyi qolovi fosfataza
fermentinin, natrium, kalium elektrolitlorin nozoro ¢arpacaq qodor
artmasinda 6z oksini tapir.

Tadqiqat isinin aprobasiyasi. Dissertasiya isinin asas miiddoalari
“Urologiya vo reproduktiv tobabotin genetik aspektlori” adl
Azarbycan Uroloq vo Androloglarinin XV Simpoziumunda (Baki,
2019); “Azorbaycanda Mamaliq vo  Ginekologiyanin  bozi
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problemlorino aktual yanasmalar” movzusunda konfransda (Baki,
2019) moruzo edilmisgdir.

Dissertasiyanin materiallart Azorbaycan Tibb Universitetinin
(ATU) I mamaliq ve ginekologiya kafedrasinin iclasinda (24.04.2018,
protokol Ne 17), ATU nozdindo foaliyyot goOstoron ED 2.06
Dissertasiya Surasinin elmi seminarinda (12.03.2021, protokol Ne 03)
moruza vo miizakira edilmisdir.

Tadqiqat isinin naticolorinin tatbiqi. Alinmis noticalor
Azorbaycan Tibb Universitetitinin I Mamaliq vo ginekologiya
kafedrasinin  todris prosesindo, ATU-nun Todris Corrahiyys
Klinikasinin klinik isinds todbiq edilmisdir.

Dissertasiya isinin yerina yetirildiyi taskilatin adi: Dissertasiya
isi Azorbaycan Tibb Universitetitinin I mamaliq va ginekologiya
kafedrasinda yerins yetirilmisdir.

Doarc edilmis islor. Dissertasiya movzusu lizro 8 elmi is dorc
olunub. Onlardan 6-s1 maqals, 2 tezis, o, climlodon 1 maqals vo 1 tezis
xarici nagriyyatda darc olunub.

Dissertasiyamin  hacmi vo strukturu. Dissertasiya isi 162
kompyuter sohifasinda yazilmisdir (170069) vo girisdon, adobiyyat
icmal1, material vo metodlar foslindon, soxsi todqiqatlarin naticalori
faslindon, yekundan, naticalordon, praktik tovsiyalordon vo adabiyyat
siyahisindan ibaratdir. Dissertasiya 53 cadval, 12 grafik vo 23 sokillo
oyanilosdirilmisdir.

Odobiyyat siyahisina 232 monbo (5 azorbaycan dilindo, 57 rus
dilinds vo 170 ingilis dilindo) daxil edilmisdir.

TODQIQATIN MATERIAL VO METODLARI

Mogsadouygun olaraq 97 yiingiil preeklampsiya olan qadinlar
todqiqata daxil edilmisdir (prospektiv todqiqat). Preeklampsiya olan
hamilalordo hipertenziya doracasini toyin etmok ftgiin National
Institute for Health and Clinical Excelline (2013) tosnifatindan istifada
edilmisdir.

Eyni zamanda 101 ylingiil preeklampsiya olan gadinlarin dogusun
xlisusiyyotlori, anaya, dolo vo yenidogulmusa olan tosiri
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giymotlondirilmisdir (retrospektiv material).

Todgigat hamiloliyi 38 hoftosindon olaraq vo dogusun
dinamikasinda aparilmigdir. Todqigatda hamilsliyin son hoftslordo do
usaqliq boynun yetismo doracosi M.S.Burunchill skalasi ilo toyini,
antenatal kardiotokoqrafiya, doliin, ciftin, délyan1 mayenin ultrasos
miayinasi ilo gqiymatlondirilmisdir.

Retrospektiv materiala daxil olan dogan qadinlarin orta yasi
25,1+0,45 (18-39) olmusdur.

Bu qadinlarda aybasi funksiyasi tohlil edorkon miioyyon edilmisdir
Ki, menarxe 12,85+0,1 yas, aybasin miiddoti 4,94+0,11 giin, aybasi
tsiklinin miiddati 32,010,12 giin olmusdur.

Dogan gadinlarin anamnezini 6yronarkon toyin edilmisdir ki, cinsi
hoyat 21,24+0,29 (16-32) yaslarda olmusdur. ilk dogan qadinlar 50
(49,5%) tokrar dogan qadinlar iso 51 (50,5%) olmusdur.

Beloliklo, retrospektiv materiala gors ilk vo tokrar dogan qadinlarin
sayt demok olar ki, eyni olmusdur. Tokrar dogan gqadinlarda
hamilaliklorin orta say1 2,57+0,5 olmusdur.

Tadgiqata daxil olan qadinlarin ginekoloji xastaliklorin xronik
iltihab xastaliklorin tezliyi 74,8% qeyd olunur.

Prospektiv materiala 97 yungul preeklampsiya olan hamilalar daxil
edilmisdir. Hamilolorin orta yasi1 25,24+0,42 olmusdur.

Tadgiqata daxil olan hamilslorin aybasi funksiyasini dyronarken
menarxe 12,73%£0,09 yasda, aybasi tsikli miiddoti 30,6+ 1,19 gun,
aybasmin miiddati iso 4,95+0,1 giin olmusdur. Miiayino daxil olan
yiingiil preeklampsiyali hamilslorin cinsi hoyata 21,1+£0,31 yasinda
baslanmigdir. 97 hamilonin 58-i (59,8%) ilk dogan, 39-u (40,2%) iso
tokrar dogan olmusdur. Tokrar dogan hamilslorin orta say1 1,73+0,12
olmusdur. Doguslarin say1 1,48+0,12, siini abortlarin sayr iso
1,53+0,27 olmusdur.

Yiingiil preeklampsiya olan hamilolorin ginekoloji xastoliklorin
tezliyi reproduktiv orqanlarmin xronik iltihabi xastaliklori (74,4%/)
tayin edilir.

Biitlin prospektiv tadqgiqata daxil olan yiingiil preeklampsiya olan
gadinlar hamilaliyin 38 hoftosindon miiayino edilmisdir. ilk névbado
Umumi voziyyati, arterial tozyiqi, Odemlorin gabarighigr toyin
edilmisdir. Qanin laborator, biokimyavi miiayinalor,
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hemostazioqramma aparilmigdir. Miitloq olaraq doéliin vo ciftin
vaziyyatini 0yronmak iiclin d6liin, ddlyan1 mayenin, ciftin vaziyyatini
toyin etmok liciin ultrasos miiayinosi aparilmisdir.

Biitin  hamilslorin  usaqliq boynu yetiskonlik  doracasi
giymotlondirilmo. E.A.Yepnyxa torofindon modifikasiya olunmus
M.S.Burnchill skalasindan istifads edilmisdir.

Burnchill skalasina goro usaqliq boynunun 0-2 balla
qiymatlondirilmasi qeyr1 yetiskon, 3-4 balla natamam yetigkon, 5-8
balla yetismis usaqliq boynu sayilir.

Klinik miiayina. Aparilan todqigatda hamiloliyin 38 hoftadon vo
dogusun  dinamikasinda mamaliq miiayinesi ilo  yanasi
preeklampsiyanin agirliq dsracasi qiymatlondirilmisdir.

Ultrasas miiayinasi. Hamiloliyin 38 hoftosindon, dogusdan gabaq
doliin vo ciftin voziyyatini Oyronmok ii¢lin ultrases miiayinosi
aparilmigdir. Ultrasas miiayinado doliin basi bipareatal 6lciisu, d6lin
bacinin ¢evrasi, qarnin ¢evrasi, doliin bud siimiiyliniin uzunlugu
Ol¢iilmiisdiir. Alinan noticolor Hadlock F.P. et.al (1982) torafindon
togdim edilmis exoqrafik fizioloji gostaricilorlo miigayiss edilmisdir.

Xarici antenatal kardiotokoqgrafiya. Hamilaliyin 38 hoftasindon
xarici kardiotokografik (KTQ) miiayins aparilmigdir. Todqgiqat 60 dog.
miiddatindo qadinin arxa vo ya yan {isto uzanmis voziyystindo “qeyri
stres” metodu ilo toyin edilmigdir.

Intranatal kardiotokografiva. Usaqhigin yigilma aktivliyini
Oyronmak ticlin dogusun dinamikasinda intranatal kardiotokoqrafiya
metodunnan istifado edilmisdir. Kardiotokografiyan1 “Bionet
(Ingiltors)” 2 &tiiriiclisii olan aparatindan istifado edilmisdir. 1-ci
oOtlirticti doliin iirok vurgusunun tezliyini yazmagq ii¢iin, ikinci 6ttirlicl
159 usaqhigin yigilma aktivliyini qeyd etmok {igiin istifado olunur.
Kardiotokografiya dogusun dinamikasinda arxas1 vo yaxud yan {isto
aparilmigdir. Kagizin yazilma siirot 1 sm/doq olmusdur.

Intranatal  kardiotokoqrafiyada asagidaki  gostoricilor tayin
edilmisdir:

— sancilarin intensivliyi, mm Hg; usaqligin yigilmasi, san;
usaqligin bosalmast, san;

— sancilarin miiddati, san; sanciarasi intervalin miiddati, san; 10
doq miiddatinde sancilarin sayi; usaqliq tsiklinin miiddeti, san;
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usaqligin  yigilmasinin  bosalmasina nisbati  (K1); usaqligin
yigilmasmin {imumi sancilara nisboti (K2); usaqligin aktivliyinin
toyini:
a) Montevideo vahidi=sancilarin intensivliyi x sancilarin tezliyi;
b) Aleksandri vahidi=Montevideo vahidi x usagligin yigilmasi.

Usagligin yigilma aktivliyinin gostoricilori dogus faaliyyatinin
anomaliya olmayan spontan doguslarin gostoricilori ilo miiqayise
edilmisdir.

Dogus prosesinda kapillyar ganin tursu-Qqalavi va qaz vaziyyatinin
tayini. Qanin tursu-goalovi voziyyatini vo qanin qaz torkibini dyronmok
liclin ol barmaginin dirnaq falangasi nahiyssindon standart heparinizo
olunmus kapillyara qan gotiirtilirdic vo “Epx”blood qaz analizer
(firma “Alere”) aparatinda yiiksok doqiqlikls toyin edilirdi.

Tadqgiqatda asagidaki gostoricilor miisyyon olunub.

— qganin PH;

— pCOz2 — qanda karbon qazinin parsial tozyiqi, mmHg;

— pO2 — ganda oksigenin parsial tozyiqi;

— HCOs3 — ganin plazmasinda bikarbonatlar;

— TCO; — plazmada karbon gazinin iimumi migdar1 mmol/l;
— BE-ECF, BE-B — gan osaslarin defisiti;

— Sat (SO2) — ganin oksigenlo doymasi, %.

Qanin tursu-golovi osaslarinin normativ  gostaricilori istifado

olunub.
— pH 7,35-7,45
— pCO2 35-45 mmHg
— BE-B+2,5 mmol/I
— BE-ECF%2,9 mmol/l
— TCO2 24-33 mmol/l

Eyni zamanda kapillyar ganda Na*, K*, Ca?* ionlarinin vo Hct,
cHgb, glukoza (Glu) va laktatin (Lac) miqdar toyin edilmisdir.

Dogusun dinamikasinin I, II, III dévriinds venadan qan gotiiriiliib
biokimyavi miiayino aparilmigdir. Kapillyar ganda Kalium (K*),
Natrium (Na*), xlorun (CI"), Kalsiumun (CA?") miqgdari toyin
edilmisdir.

Dogusun dinamikasinda qaraciyorin fermentativ  aktivliyini



Oyronmok ti¢iin alanin aminotransferazanin (ALaT), aspartat amino-
transferazanin (ASaT), laktat dehidrogenazanin (LDH), qolovi
fosfotazanin (ALP) miqdar1 toyin edilmisdir.

Alinmis  noticolorin  statistik  islanmasi  Aparilan  todqiqat
noticasindo alinan roqom gostaricilori statistik islonmisdir. Hor qrup
licin ododi orta, adodi orta giymotin orta kvadratik meyli, onun
standart xotasi, eyni zamanda siralarin minimal vo maksimal
giymatlori miiayyon olunmusdur. Osas vo miiqayiso qruplarinda
arasdirilan parametrlor arasinda oslagonin qabarighigimi toyin etmok
tictin K.Pirson torofindon toklif olunmus assosiya omsali vo ya
olagonin tetraxorik gostaricisindon istifado olunub.Statistik islonmo,
orta qiymatin parametrik vo geyri-parametrik tlisullarla hesablanmasi
liclin nozordo tutulmus «Statgraph» proqrami totbiq etmoklo
aparilmisdir. Bundan slave, miiayins qruplarinda miixtslif gostoricilor
arasinda asilili1 agkar etmok iiciin korrelyasiya analizi aparilmisdir.
Bu mogsadlo korreksiya omsali hesablanmis vo alinmis omsalin
diiristluyunu miioyyon etmok iiciin Z-Fiser ¢evirmosindon istifado
olunmusdur.

SOXSI TODQIQATLARIN NOTiCOLORI

Aparilan todqiqatda 101 yiingiil preeklampsiya olan qadinin
dogusunun xiisusiyyatlori retrospektiv dyronilmisdir, materiala daxil
olan xastolorin hamilaliyin gedisat: tohlil edilmisdir®.

Todqigat noticosindo toyin edilmisdir ki, 101 dogan qadimnin 50
(49,5%) ilk dogan, 51(50,5%) tokrar dogan qadin olmusdur.

Beloliklo, reproduktiv materialda ilk vo tokrar dogan qadinlarin say1
demak olar ki, eyni olmusdur.

Yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda dogus foaliyyatini tohlil
edorkon miioyyon edilmisdir ki, 88 gadinda (87,1%) dogus
agirlasmasiz kegmisdir. Dogusun I dovriiniin miiddati 7,4+0,16 (4-12)
saat, II dovriin miiddati 28,8+0,31 (8-60) dog, III dovrii iso 8,2+0,28

3Abbasova, N.V., Oliyeva, E.M., Qarasova, M.A. Ylngul preeklampsiya olan
gadinlarda hamilsliyin gedisatinin xiisusiyyatlori // — Baki: Azarbaycan Tababatinin
Miiasir Nailiyyatlori, — 2017. Ne2. — 5. 208-215.
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(3-15) doq olmusdur. Dogusun timumi dovri 7,51+0,17 (4,28-13,5)
saat olmugdur. Qeyd etmok lazimdir ki, dogan qadinlarin 22-inds
(21,8%) spontan siiratli dogus olmusdur.

Yilngil preeklampsiya olan qadinlarin = 87,1%-do  dogus
agirlasmasiz, 21,8%-do iso siirotli dogus toyin edilmisdir.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin 6-da (5,9%) dogus I-li sanc1
zaifliyi ilo, 5-ds (5,0%) vaxtindan gabaq dolyan1 mayenin axmasti, 2-
do is9 (2,0%) hipotonik qanaxma ilo agirlasmmisdir.

Beloliklo, yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin 13 dogusunda
(12,9%) prosesinds agirlagmalar qeyd olunmusdur.

Dogus prosesinda gqadinin sistolik arterial tozyiqi 142,55+0,5 (130-
150) mm Hg sit., diastolik arterial tozyiqi iss 98,12+0,66 (80-110) mm
Hg siit. olmusdur®.

Yungul preeklampsiya olan gadinlarda hamilsliyin gedisatinin
xiisusiyyatlori (prospektiv materiala asason)

Todgiqata daxil olan 97 qadinda hazirki  hamilsliyin
agirlagsmalarinin tezliyi 6yronmisdir. Hamiloliyin I trimestrin gedisat
xtisusiyyotlori yiinglil preeklampsiya olan qadinlarin 53,6%-do
hamilalik agirlagmasiz, 19,6%-do anemiya, 11,3%-do qorxulu disiik,
3,1%-do baglanmis diisiikk, 7,2%-do hamilaliyin erkon toksikozu,
5,2%-da is9 kaskin respirator virus infeksiyasi qeyd olunmusdur.

Hamiloliyin II trimestrdo miixtalif ekstragenital vo mamaliq
agirlasmalarin rastgolmo tezliyi artmis, agirlasmasiz kegon hamiloliyin
say1 nazars ¢arpacaq goador azalmisdir. Miioyyon edilmisdir ki, 20,6%-
do anemiya, 32%-do qorxulu diisik, 23,7%-do simptomsuz
bakteriuriya qeyd olunmusdur. Baglanmis diisiiyiin (7,2%), hestasion
pielonefritin (5,2%) va eyni zamanda yuxar1 tanoffiis yollarinin kaskin
infeksion xastoliklorin tezliyi (5,2%) nisbaton az rast golinmisdir.

I trimestrin gedisat xiisusiyyatlori biitiin hamilolords yiingiil
preeklampsiya, o ciimlodon 6dem, miixtolif dorocali proteinuriya,
hipertenziya qeyd edilmisdir. Agirlagsmalarin rastgolmo tezliyi
aragdirarkon toyin edilmisdir ki, ylingiil preeklampsiyanin 61,4%,

44bbasova, N.V., Oliyeva, E.M. Yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda hamiloliyin,
dogus faaliyyatinin xiisusiyyatlori // — Baki: Saglamliq, — 2017. Ne3. — 5.54-59.
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anemiyanin 15,2%, simptomsuz bakteriuriyanin 8,2%, vaxtindan
qabaq dogus tohliikasinin 7,0%, doliin xronik hipoksiyasinin 5,7%
tezliyi qeyd olunmusdur. Tok-tok hallarda asagi otraf varikoz
genislonmosi (1,9%), hidronefroz (0,6%) toyin edilmisdir®.

Miiayino olunan hamilslords yiingiil preeklampsiyanin davametmo
miiddati 3,2+0,11 (1-4) hofto olmusdur.

Miiayino olunan qadmlarda Hb 107,24+1,3 g/l, leykositlorin
miqdar1 9,86+0,39 10%I, trombositlorin miqdar1 iso 264,68+11,83
10%1 olmusdur.

Sidiyin timumi analizini tohlil edorkon miioyyon olunmusdur ki,
sidikdos ziilalin miqdar1 0,33+0,03 g/1, leykositlorin migdar1 7,7+0,34
q/l, epitel hiiceyralori 5,86+0,38 g/s olmusdur.

USM-nin naticalorini tohlil edorkon toyin edilmisdir ki, 38-40
hoftosindo ylingiil preeklampsiya olan 17 (17,5%) hamilodo cift
usagligin arxa, 18-do (18,6%) oOn, 19-da (19,6%) sag yan, 21-do
(21,6%) sol yan divarinda, 3-do (3,1%) asag1 seqment nahiyasinda, 19-
da (19,6%) usaqligin dibindo yerlogmisdir.

Toyin edilmisdir ki, 7-do (7,2%) doliin giiman olunan ¢okisinin
4000,0 q ¢ox, 3-do (3,1%) isa doliin hipotrofiyast geyd olunmusdur.

Exoqrafik miiayinoys osason azsululuq 9 (9,3%), ¢oxsululuq ise 3
(3,1%) hamilodo qeyd edilmisdir. Yulngil preeklampsiya olan
hamilolords ciftin usaqligin mixtalif sahslorindo yerlogsmasi praktik
olaraq eyni tezliklo rast golmisdir.

Beloliklo, ylingiil preeklampsiya olan hamilolorde preeklampsi-
yanin dlamotlori 3,240,111 hofto olmusdur vo 6ziinii oksor hallarda
ylingiil hipertenziya: sistolik arterial tozyiq 142,2+0,69 (130-150) mm
Hg siit, diastolik arterial tozyiq — 96,13+0,6 (85-110) mm Hg sdt,
proteinuriya: 0,33+0,03 g/l, hipoproteinemiya 59,3+0,35 g/l, anemiya
Hb 107,24+1,3 g/l ilo biiruzo vermisdir. Hamilolorin 9,3%-do
azsululug, 3,1%-ds ¢coxsululuq toyin olunmusdur. 35%-do hamilslordo
doliin anabotnindo vaziyyoti normal, 53,6%-do doliin botndaxili
hipoksiyasinin erkon olamaotlori, 11,3%-do nozoro ¢arpacaq
kardiotokoqrafik slamatlori qeyd edilmisdir.

SAbbasova, N.V. Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogus proksinin klinik-
diagnostik xtisusiyyatlori // — Baki: Miiasir ginekologiya vo perinatologiyanin aktual
masalalari, — 2019. Cild 06. — Ne4, —s. 9-12,
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Hamiloliyin 38-40 hoftosindo usaqliq boynunun yetiskonliyini
79,4% qadinlarda usaqliq boynu yetismis, 20,6 %-do natamam
yetismis olmusdur, bu da dogus prosesinin gedisatina tosir edon
amillordon biridir.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogus prosesinin,
usaqhgin yigilma aktivliyinin xiisusiyyatlori

Aparilan todqiqatda 97 yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda
dogus prosesinin xiisusiyyatlori dyronilmisdir.

Dogus prosesinin dinamikasinda usaqligin yigilma aktivliyinin
xtlisusiyyatlori cadval 1-do verilmisdir.

Aparilan todqiqat naticesindo ylngul preeklampsiya olan
gadimnlarda dogusun dinamikasinda sancilarin intensivliyinin statistik
diiriist doracads artmasi tayin edilmisdir (p<0,05).

Usagligin yigilmasinin  gostoricilorini tohlil edorkon miisyyon
olunmusdur ki, dogusun I dovriindo usaqliq doliyinin 5-7 sm
acilmasma qodor usaqligin  yigilmasinin dinamikasinda nozoro
carpacaq qador artmasi, geyd olunur (p<0,05).

Dogusun II dovriinds iso usaqligin yi8ilma gostoricisi dogusun I
dovriin usaqliq doliyinin 8-10 sm agilisindan praktik olaraq forqlonmir
(p>0,05).

Usagligin  bosalma aktivliyinin gdstoricilorini tohlil edarkon
miioyyon olunmusdur ki, dogusun I dévriinds usaqliq dsliyinin 5-7 sm
actlmasma qodor usaqhigin bosalma gostoricisi statistik duriist
doracads artmasi geyd olunur (p<0,05).

Usaqliq deliyinin 8-10 sm acgilisinda vo dogusun II dovriindo
usaqligin bosalmasi gostaricilori praktik olaraq forglonmir (p>0,05).

Usaqgligin y1g1lma aktivliyini oks edon digor gostaricilorden biri do
sancilarin imumi miiddotinin gostaricisidir. Yiingiil preeklampsiya
olan gadinlarda dogusun II dovriine qodor bu gostaricilorin nozera
carpacaq godor artmasi geyd olunur (p<0,05). Dogusun II dévriindo
isa sancilarinin imumi miiddstinin praktik olaraq doyismomasi toyin

edilir (p>0,05).

Cadval 1
Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin doguslarinda (asas qrup) vo
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agirlasmasiz doguslarda (miiqaisali qrup) usaqhgin yigilma
aktivliyinin miiqayisali géstaricilori (M+Se)

Gostoricilor DOg?Sl.m. L dovri Dogusun 11
n=80 Usagliq doliyinin agilmasi, sm dévril
2-4 | 57 | 810
Sancilarin intensivliyi, mmHg:
asas qrup 43,8+2,32 71,912 96 83,9+2,27 | 93,6154
miiqayiso qrupu | 27,9+1,88 42,3+3,18 60,5+3,49 74,7+3,1
p <0,05 <0,05 <0,05 <0,05
Usaqgligin y1gilmasi, san:
osas qrup 28,32+1,1 37,841,38 | 31,59+1,57 | 38,21+2 46
miiqayiso qrupu | 18,3+0,99 30,4+1,04 34,8+0,17 | 35,2+1,20
p <0,05 <0,05 >0,05 >0,05
Usaqligin bosalmasi, san:
osas qrup 43,44+1,46 | 52,75+1,48 | 49,8+1,31 | 48,88+2,64
miiqayiso qrupu | 23,59+1,0 42,0+1,61 50,0+1,13 | 54,13+1,26
p <0,05 <0,05 >0,05 >0,05
Sancilarin imumi miiddati, san:
9sas qrup 71,76x1,27 | 90,56+1,12 | 81,39+2,11 | 87,19+2,42
miiqayiso qrupu | 41,86+2,02 | 72,44+195 | 84,81+2,63 | 89,23+2,33
p <0,05 <0,05 >0,05 >0,05
Sanciarasi intervalin miiddati, san:
asas qrup 94,79+9,38 | 55,37+6,76 | 54,45+4,32 | 55,58+3,56
miiqayiso qrupu | 448,8+0,48 | 261,0+0,25 | 212,4+0,23 | 150,0+1 4
P >0,05 <0,05 <0,05 <0,05
10 dogigs miiddatinda sancilarin say1:
asas qrup 2,72+0,3 4,0x0,27 4,89+0,48 4,5+0,29
miiqayisa qrupu | 2,34+0,12 3,68+0,16 4,43+0,03 | 4,72+0,02
P >0,05 >0,05 >0,05 >0,05
Usaqliq tsiklinin miiddati, san:
asas qrup 166,55+0,28 | 162,9+0,42 | 135,84+0,21 | 142,8+0,33
miigayiso qrupu | 490,66+0,31 | 333,44+0,27 | 297,2+0,19 |239,33+0,23
p <0,05 <0,05 <0,05 <0,05
Cadval 1-in ardx
| Gostaricilar | Dogusun I dovri | Dogusun 11 |
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n=80 Usaqliq doliyinin ag¢ilmasi, sm dovri
2-4 | 57 | 810
Usagqliq y181lmasinin bogalmasina nisbati, K1:
osas qrup 0,65+0,03 0,72+0,06 0,63+0,01 | 0,78+0,02
miiqayiso qrupu | 0,77+0,06 0,72+0,09 0,70+0,02 | 0,65+0,04
p >0,05 >0,05 <0,05 <0,05
Usaqliq y1g§1lmasinin imumi sancilara nisbati, Ko:
osas qrup 0,39+0,01 0,42+0,03 0,39+0,02 |0,44+0,03
miiqayiso qrupu | 0,44+0,03 0,47+0,01 0,41+0,06 | 0,39+0,03
p >0,05 >0,05 >0,05 >0,05
Usagqliq aktivliyi, Montevideo vahidi ilo:
osas qrup 119,1+23,4 | 287,6+21,1 | 410,0+28,3 | 421,2+18,5
miiqayise qrupu | 65,3+17,5 | 156,0+21,1 | 268,2+18,9 | 352,4+20,8
p >0,05 <0,05 <0,05 >0,05
Usaqliq aktivliyi, Aleksandri vahidi ilo:
asas qrup 3372,9+82,2 |10874,2+123,1|12951,9+120,6| 16094,1+128,1
miiqayiss qrupu | 1193,0+0,59 | 4749+100,1 | 9336+112,8 |12404,5+120,5
p <0,05 <0,05 <0,05 <0,05

Dogus miiddotindo sancilarin intervalini toyin edorok miisyyon
olunmusdur ki, 5-7 sm usaqliq desliyinin arilmasina qador sancilararasi
intervalin miiddatinin nazars ¢arpacaq qodar azalmasi, usaqliq dsliyin
8-10 sm acilmasi vo dogusun II dovriindo iso bu gostoricilorin
doyismamasi miiayyan edilir (p>0,05).

10 doq miiddotindo sancilarin saymi tohlil edorkon miioyyon
edilmigdir ki, yiingiil preeklampsiya olan gqadinlarin dogusun I
dovriinlin usaqliq doliyin 5-7 sm agilmasina gadar sancilarin saymin
diirlist doracade artmasi, bu dovrdon sonra iso doyismomasi qeyd
olunur (p>0,05).

Usagqliq siklinin miiddatinin gdstaricilorin arasdirarken miisyyan
edilmisdir ki, dogusun I dovrindo dinamikada statistik diiriist
doracads usaqliq doliyinin 5-7 sm agilmasinda vo dogusun II dévriindo
usaqliq tsiklin nozoros c¢arpacaq doracodo azalmasi qeyd edilir
(p<0,05).

Usagligin y1gilma aktivliyinin oks edan inteqrali gostoricilorindon
usagligin  yigilmasinin bosalmasina nisboti (K1) vo usaqligin
yigilmasinin iimumi sancilara nisboti (K2) dogus foaliyyatinin
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dinamikasinda artmasina baxmayaraq, gostoricilor arasinda statistik
diiriist forq toyin edilmomisdir (p>0,05).

Qeyd etmok lazimdir ki, yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda
usaqgligin y1gilma aktivliyi Montevideo vahidi ilo, dogusun II dovriino
gadar nazars garpacaq qodar artmasi, dogusun II dévriinds isa praktik
olaraq doyismamasi miioyyan edilir.

Beloliklo, yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda intranatal
kardiotokoqrafiya metodu ilo usaqligin aktivliyinin Oyranilorken
miloyyon olunmusdur ki, dogusun dinamikasinda sancilarin
intensivliyinin nozoro ¢arpacaq godor artmasi, usaqligin yigilmasi,
sancilarin imumi middatinin dogusun II dovriine qodor statistik
diirlist deracods artmasi geyd olunur. Miioyyan edilmisdir ki, usaqligin
aktivliyi Aleksandri vahidi ilo dogusun I vo Il dovrlordas statistik diiriist
doracado artmast ilo 6ziinii biiruzo verir®.

Dogus prosesindo intranatal kardiotokoqrafiya metodunun
niimunoalori sok. 1, 2-do toqdim edilmisdir.

e e e e
===—== ——_ — = ; == 77;;” ‘
4 AGWNIN_ Fuy OFF‘ _us oFFuszJ i wu;yv /JUN/2014 n?-/um PIOFFT ustsofF usz—] ' soo‘n JuNs2018 1 n‘
‘M}\/ﬂx ﬁ\ \ ;'Jr'} i —
iR
~L-/ / L‘v/ \M’L_\ S5 “‘\jm / ﬂJL\\ M\W” h

i‘\~/

400) mm§ 12 1D:406171728 ooy EGH400,1: 42 Bione: 10406171728

Sak. 1. Hamilolik 39-40 hafts. Dogusun I dovrii (aktiv fazasi). Usaqliq
doliyinin 5 sm ag¢ilmasi. Déliin iirok vurgusu 126-160 vurgu/daq

®466acosa, H.B. OCOOGEHHOCTH COKPATUTEILHON JEATEIbHOCTH MATKU IIpH
CIOHTAaHHBIX pojax y nepeopoxsnmx / H.B.A66acosa, 3.M.Anuesa, B.A.Axmen-
3ane [u ap.] // — Kues: 3noposse xenmunsl, — 2017, Ned (120), — ¢. 69-72.
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Sak. 2. Hamilalik 40 hafta. Yiingiil preeklampsiya. Dogusun I dovra.
Usaqlhiq daliyinin 8-9 sm acilisi. Dogus faaliyyatinin requlyar, 10 daq.
miiddatindJ 4 sanci olmasi, sancilarin intensivliyi 75-95 mm Hg sut.
DolUn iirak vurgusun 130-155 vurgu/daq

Yngul preeklampsiya olan gadinlarda dogusun davametmo miiddati
cadval 2-do verilmigdir.

Cadval 2
Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin doguslarin davametma
miiddati (M*Se) (n=97)

A . | Dogus faaliyystinin
o ; .| Ylngul preeklampsi- ;
Dogusun dovrlari anomaliyalar1 olmayan| p
yasi olan gadinlarda 9
doguslari

| dovr, saat: 8,33+0,24 (1-14,3) | 10,41+0,34 (1,4-13) |<0,05

— latent faza 1,24+0,11 (1-3) 3,18+0,31 (3-7) <0,05

— aktiv faza 7,09+0,22 (3-10) 7,23+0,36 (3-11) >0,05
11 dévr, doq 32,21+1,76 (1-50) |27,95+0,84 (10,0-50,0) | >0,05
111 d6vr, doq 7,22+0,34 (5-15) 6,0+0,29 (3-10) >0,05
;Ja’;‘t“m' middot,| g 194092 (5,4-14,5) 11,24+0,21 <0,05

Qeyd: p — diirtistliik amsall

Beloliklo, ylingiil preeklampsiya olan qadinlarin dogus prosesinin
dinamikasinda usaqligin y1gilma aktivliyini tohlil ederken miioyyon
edilmisdir ki, bu doguslarda dogus prosesin ovvalindo sancilarin
intensivliyinin, usaqliq aktivliyinin Aleksandri vahidi ilo yiiksok
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olmasi sanciarast intervalin miiddoati, usaqliq siklinin miiddotinin
statistik diiriist doracodo asagi olmasi qeyd olunur. Alinan naticalor
yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda doguslarin latent fazasinda
usaqliq yigilma aktivliyinin yiiksok olmasini oks edir, bu da latent
fazanin miiddetinin nozors ¢arpacaq qodor azalmasini ilo naticolonir’.

Toyin edilmisdir ki, ylingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun
imumi miiddatinin statistik diiriist doracosindo azalmasi, bu da I
dovriin latent fazasinin nozors ¢arpacaq qoder azalmasi naticasindo
geyd olunur.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda hamilslik miiddatinda vo
spontan doguslarin dinamikasinda déliin vaziyyatinin tayini

Biitlin yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda hamiloliyin 38-40
hoftasindo doliin voziyyetini vo usaqligin yigilma aktivliyini toyin
etmok {igiin xarici KTQ miiayinasi aparilmigdir.

KTQ miiayinasinin naticolorine gora 34 (35%) hamilods doliin
voziyyati normal, 52-do (53,6%) hamilods doliin botndaxili
hipoksiyasinin erkon olamatlori, 11-do (11,3%)-do ddliin xronik
hipoksiyasinin nozora c¢arpacaq olamatlori qeyd olunmusdur. Bu
hamilolordo yavas akselerasiyalarin iimumi sayinin azalmasi, stabil
ritmin timumi miiddatinin artmasi qeyd edilirdi.

Toyin edilmisdir ki, 34 (35%) hamilods déliin vaziyyati normal,
dolin voziyyetinin gostoricisi iso B.H.JlemumoBa goro 0,89+0,3
olmusdur. 52 (53,6%) hamilods ddliin batndaxili hipoksiyasinin erkon
olamatlori, doliin voziyyatinin gostericisi isa 1,4+0,2 olmusdur. 11
(11,3%) preeklampsiya olan hamilods doliin hipoksiyasinin nozors
carpan alamatlori, d6liin voziyyastinin gostoricisi 2,7+0,01 olmusdur.

Beloalikla, yiingiil preeklampsiya olan hamilalarin 64,9%-ds dolin
xronik hipoksiyasinin slamatlari qeyd olunmusdur. Bu hamilolors 38-
39 hoftasindo hamiloaliyin patologiya s6basinag hospitalizasiya olunmus
va ylingiil preeklampsiya fonunda fetoplasentar ¢atmamazligin klinik
olamaotlori nozoro alaraq 5-7 giin miiddotindo patogenetik miialico

"Abbasova, N.V., Oliyeva, E.M. Yiingiil preeklampsiya olan qadmnlarda spontan
doguslardan qabaq vo doguslarin dinamikasinda doliin vaziyyatinin xiisusiyyatlori //
— Baki: Saglamlig, —2018. Nel. —s.71-78.
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aparilmigdir. Bu patogenetik miialico yiingiil preeklampsiyanin
mualicosi, fetoplasentar catmazligin vo aosas somatik xastoliklor
oldugda, o ciimlodon anemiya, simptomsuz bakteriuriyanin miialicosi
apartlmigdir.

Aparilan patogenetik miialicodon sonra doliin anabotnindo
voziyyoti 97 yiinglil preeklampsiya olan xastoliklorindon 74-do
(76,3%) normal olmusdur. 23-do iso (23,7%) doliin hipoksiyasinin
yiingil slamatlori qeyd edilirdi.

Yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda dogus prosesindo doliin
voziyyatini intranatal kardiotokoqrafiya metodu ilo qiymatlon-
dirilmigdir. Dogulan yenidogulmuslar Apqgar skalasina gors 1-ci dog-
do 7,320,14 (1-9) bal, 5-ci doq iso 8,25+0,09 (4-10) bal olmusdur.
Aparilan dogus noticosindo toyin edilmisdir ki, 78-do (80,4%) kafi
vaziyyatdo dogulmusdur, 19-da (19,6%) iso doliin xronik hipoksiya
sonunda doliin kaskin hipoksiyasi toyin edilmigdir.

Déliin kaskin hipoksiyasinin sabablorindon:

— gObok ciyasinin miitlaq qisa olmasi — 5 (5,2%);

— gbbak ciyasinin ddliin boynuna vo yaxud badonin diger
hissalarina dolanmasi 9-da (9,3%);

— dogusun hiperstimulyasiya naticosindo - 2-ds (2,1%);

— gobak ciyasinin hoqiqi dityiinii — 1-do (1%);

— gObaok ciyasinin ciftdo koskin kenari birlogmasi — 2-do
(2,1%) olmusdur.

Yungul preeklampsiya olan qadinlarda dogus prosesinin
dinamikasinda fermentativ aktivliyin dayisma xiisusiyyatlori

Aparillan todqiqatda ylinglil preeklampsiya olan qadinlarda
qaraciyorin fermentlorinin alaninaminotransferazanin (AlaT), aspar-
tataminotransferazanin, laktatdehidrogenazanin, golovi fosfatazanin
(QF) doyisma xiisusiyyatlorini dyranilmisdir.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin doguslarinda fermentlorin
gostaricilori spontan agirlasmasiz doguslarin gostoricilori ilo miiqayiso
edilmigdir. Yiinglil preeklampsiya olan gqadinlarin doguslariin
dinamikasinda ALaT (I dovr 13,6+1,62 v/I, 111 dovr 14,19+1,29 v/l),
ASaT (I dovr 22,5+1,128 v/I, 111 dovr 24,59+1,91 v/I), LDH (I dovr
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225,46+10,16 Vv/I, 111 dovr 245,19+14,0 v/l), QF (I dovr 203,19+12,8
v/l, 11 dovr 220,16+11,6 v/, Il dovr 228,9+15,41 v/l), spontan
doguslarin  gostoricilorindon  forqlonmirdirlor. QF iso  yiingiil
preeklampsiya olan qadinlarin doguslarinda statistik diiriist doracoda
spontan doguslarin analoji gostaricilorindon yiiksok idi.

Beloliklo,  preeklampsiya olan  qadinlarin  doguslarinin
dinamikasinda QF fermentinin nozors ¢arpacaq qodor artmasi qeyd
edilir (p<0,05).

YUungul preeklampsiya olan gadinlrin dogus prosesindo
elektrolitlorin shomiyyati

Aparilan todqigatda yiinglilk preeklampsiya olan qadinlarin
dogusun I, II va III dovrlorinds natrium (Na*), kalium (K*), kalsium
(Ca™), xlor (CI") ionlarin migdar tayin edilmisdir. Bu elektrolitlorin
gostaricilori cadval 3-da 6z oksini tapmigdir.

Yiingiil preeklampsiya olan gadinlarin doguslarinda elektrolitlorin
soviyyasi praktik olaraq doyismayib (p>0,05).

Dogus prosesinin dinamikasinda yiingiil preeklampsiya olan
qadinlarin dogus prosesinin dinamikasinda spontan agirlagsmasiz
doguslarda miigayisodo Natrium, Kalium elektrolitlorin statistik
diirtist doracado yiiksok soviyyasi qeyd olunur (grafik 1). Kalsium
ionlarin miqdar1 iso spontan doguslarin analoji gostoricilordon
forqlonmir.

Cadval 3
Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin doguslarinda elektrolitlorin
gostaricilori (M+Se)
. . Dogusun dovrlari

Gostaricilr (n=82) g5 I dovr 111 dovr P
Natrium, mmol/I 142,58+0,55 | 143,2+0,43 | 143,46x0,49 | >0,05
Kalium, mmol/l 7,33+0,6 7,05+0,11 6,15+0,17 >0,05
Kalsium, mmol/I 1,1+0,01 1,2+0,02 1,21+0,01 >0,05
Xlor 104,1+0,21 102,78+0,16 | >0,05
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Natrium, mmol/Il Kalium, mmol/l

OcHo Ocno OCHE) OcHo
BHOM BHOU BHOU BHOU

| dovr 1l dovr 11 dovr I dovr 1l dévr 11 dovr

Oosas qrup B miiqayiso qrupu DOosas qrup Bmiigayise qrupu

Qrafik 1. Dogusun dinamikasinda Natrium, Kalium elektrolitlorin
miiqayisali gostaricilori

Beloliklo, yiingilil preeklampsiya olan qadinlarda doguslarin
dinamikasinda Na*, K*, Ca™, Cl-un miqdar1 praktik olaraq eyni
soviyyodo galmasina baxmayaraq spontan doguslarla miiqayisado
Na*, K* ionlarin doguslarda statistik diirlist dorocads yiiksok olmasi
geyd olunur (p<0,05).

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda oksigen
neqliyyatn?ln Vo qanin tursu galavi vaziyyatinin dogusun
dinamikasinda dayisma xiisusiyyatlari

Aparilan todqgiqatda yilingiil preeklampsiya olan qadinlarda
Oksigenin parsial tozyiqi dogusun dinamikasinda praktik olaraq
doyismir.

Qanin oksigenls doymasinin (saturasiyasinin) gostaricisinin tohlil
edorkon miioyyon edilmisdir ki, bu gostorici dogusun II dovriindo
statistik diirlist dorocado artmasi, III dovrdo iso doyismomasi qeyd
olunur.

Belolikla, ylingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusda oksigen
naqliyatinin gostoricilorindon saturasiyasinin I dovrds asagi olmasi, 11
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dovrdo iso statistik diirlist doracads artmasi qeyd edilir.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarin doguslar zamani alinan
oksigen nagliyyatinin gostaricilori spontan agirlasmasiz doguslarin
analoji gostoricilori ilo miiqayiso edilmisdir.

Toyin edilmisdir ki, yilingil preeklampsiya olan qadinlarin
doguslariin I dévrds saturasiyanin vo hemoqlobulinin statistik diiriist
doracads asagi soviyyads geyd olunur, bu da bu kontingent gadinlarin
doguslart hipoksemiya fonunda olmasint oks edir. Doguslarin
dinamikasinda saturasiyanin artmasi miisyyan olunur (p>0,05).

Hemogqlobulinin gostoricisi iso spontan agirlasmasiz doguslarin
analoji gostaricilorindon nozors garpacaq qodor asagi saviyyado olmasi
tayin edilir (p<0,05).

Beloliklo, yiingiil preeklampsiyali qadinlarda dogusun I dévriindo
oksigen nogliyyatim1 oks edon qanin oksigenlo doymast vo
hemogqlobilinin statistik diiriist deracads az olmasi geyd olunur. Bu da
dogus foaliyyetinin hipoksiemiya fonunda baglanmasi oks edir.

Aparilan todgiqatda miiayino olunan qadinlarda dogus prosesinin
dinamikasinda qanin tursu-qalovi vaziyysti yronilmisdir.

Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun | dévriinds PH-1n,
PCO2-nin, TCO2-nin saviyyasinin statistik diiriist dorocodo asagi
olmast, dogusun II dovriindo iso nozors ¢arpacaq qodor artmasi toyin
edilir.

Toyin edilmisdir ki, yiingiil preeklampsiya olan gadinlarda spontan
agirlasmasiz doguslarla miiqayisade Ph-n statistik diirlist doracods
azalmasi qeyd olunur (p<0,05).

Dogusun II vo III dovriinde Ph-in soviyyesinin praktik olaraq
doyismamasi toyin edilir (p>0,05).

Qeyd etmok lazimdir ki, ylingiil preeklampsiya olan qadinlarda
ganda karbon gazinin parsial tozyiqinin (PCO2), qanin plazmasinda
bikarbonatlarinin migdarinin (HCO3) vo qan osaslarinin defisitlorinin
(ABE; SBE) spontan doguslarinda analoji g0staricilorindon
forqlonmirdilar (p>0,05).

Miiayino olan dogan qadinlarda qanin plazmasinda karbon qazinin
timumi miqdarinin (TCO2) dogusun III dévriinde nozors carpacaq
gadar yiiksak olmasi geyd olunur (p<0,05).

Beloliklo, ylingiil preeklampsiya olan qadinlarda spontan
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agirlasmasiz doguslarla miigayisodo PH-1n statistik diiriist dorocodo
asagi olmasi geyd olunur. Bu da yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda
dogus faaliyyetinin hipoksiya fonunda olmasini oks etdirir®.
Yiingiil preeklampsiya olan qadinlardan dogulan
yenidogulmuslarin gobak ciyasinda qanin oksigen naqliyyatinin,
tursu-qalavi vaziyyatinin saviyyasinin doyisma xiisusiyyatlori

Aparilan todgiqatda yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda 97
yenidogulmus  dogulmusdur. Yenidogulmuslarin orta  ¢okisi
3413,28+42,249 q arasinda yenidogulmuslarin ¢okisi toraddiid edirdi.

[ri dollde dogulan yenidogulmuslarm tezliyi 10,3% (10) toskil
etmisdir.

Déllorin boyunun gostoricisi 51,41+0,21 sm olmusdur. Apgar
skalasina gora yenidogulmuslar 1-ci dog-do 7,3£0,14 (1-9) bal, 5-ci
dog-ds iso 8,25%0,09 (4-10) bal olmusdur.

Cadval 4-don goriindiiyti kimi, yingul preeklampsiya olan
gadinlardan dogulan yenidogulmuslarin gobok ciyoasinds oksigen
nogliyyatinin -~ gostoricilori  spontan  doguslardan  dogulan
yenidogulmuslarin  gébok ciyosindon alinan  gostaricilorindon
forqlonmomisdirlor. Osas qrupu toskil edon gadinlardan dogulan
yenidogulmuslarin goboak ciyasindon 7,02+0,02 Ph-in statistik diiriist
doracads asagi olmasi geyd olunmusdur.

Tursu goalovi voziyystinin digor gostoricilori o ciimlodon karbon
qazinin persial tozyiqinin PCO2 (44,5843,54), qanin plazmasinda
bikorbonatlarm  HCOz (20,64+0,32), karbon gazinin imumi
miqgdarmin TCO3 (21,9+0,033) praktik olaraq doyismirlor®.

Cadval 4

Gobak ciyasinds gotiiriilmiis qanda oksigen nagliyatinin miiqayisali

84gakisiyeva, L.Q. Spontan doguslarin dinamikasinda oksigen nagliyyatimin qadin
tursu-qalovi vaziyyetinin va bazi elektrolitlorin doyismo xiisusiyyatlori /
L.Q.Agakisiyeva, E.M.Oliyeva, M.A.Qarasova, N.V.Abbasova // — Baku:
Azorbaycan Tababotinin Miiasir Nailiyyatlori, — 2015. Nel. —s. 205-208.
YA66acosa, H.B., Anuesa, D.M., Azaxuwuesa, JILI. OcoOGeHHOCTH U3MEHEHHUS
TPaHCIIOPTa KHCJIOPOJa M KHCIOTHO-OCHOBHOTO COCTOSIHHS KPOBH B JHHAMHKE
POZOBOrO Tpolecca Yy POXKEHUI[ ¢ JIETKOW CTENeHblo npeskiaamncuu [/
Memunuackre HoBocTH, — 2017, Nel1 (278). — ¢.57-60.
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gostaricilori (M=*Se)

Yungul preeklampsiya | Spontan agirlasmasiz
Géstoricilor (n=82) 1olan qa.dln}arda dogu- fiogulmu§larslan do- 0
an yenidogulmuslarin | gulan yenidogulmus-
gobak ciyasinda larin gébak ciyasinda
PO,, mmHq 24,19+1,88 24,92+1,83 >0,05
SO, (saturasiya)% 40,11+4,3 38,1+4,72 >0,05
Hb/g/l 151,0+0,23 154,0+0,66 >0,05

Beloliklo, yungul preeklampsiya olan qadinlarda dogulan
yenidogulmuslarin voziyyati, ylingiil preeklampsiyanin davam etmok
miiddstindon, aparilan patogenetik miialicodon, hamilslik miiddatindo
dolin xronik hipoksiyasiin tezliyindon vo dogusda doliin koskin
hipoksiyasinin miixtslif sobablorindon, o ciimlodon gobok ciyssinin
miitlog vo nisbi qisa olmasindan, dogusun hiperstimulyasiyasindan
asilidir.

NOTIiCOLOR

1. Retrospektiv materiala osason yiingiil preeklampsiya olan
gadmnlarin 87,1%-do dogus agirlasmasiz, 12,9%-do I-1i sanc1 zoifliyi
(5,9%), vaxtindan gabaq dolyant mayenin axmasi (5%), hipotonik
ganaxma (2%) toyin edilir. Spontan doguslarin 21,8%-do tez va siiratli
dogus geyd olunur. Dogusun I dovriin miiddsti 7,4+0,16 saat, 1l
dovriin middoti 28,8+0,31 dog, III dovriinliin miiddati iso 8,2+0,28
dag, dogusun timumi miiddati 7,51£0,17 saat davam edir. Yungul
preeklampsiya olan qadinlardan dogulan yenidogulmuslarin 13,9% iri
dol, 96%-i kafi voziyyet, 4%-i orta agir voziyyat qeyd olunur [2].

2. Prospektiv materiala osason ylingiil preeklampsiya fonunda
hamilsliyin 38-40 haftosindo gadinlarin 79,4%-ds usaqliq boynun
yetiskon, M.S.Brunchill skalasina gora — 6,1+0,2 bal, 20,6%-ds isa
natamam yetiskon M.S.Brunchill skalasina gore 3,2+0,3 bal kimi
giymotlondirilir. Hamilolorin 53,6%-do do6liin  botndaxili  xronik
hipoksiyasmin erkon olamatlori, 11,3%-do xronik hipoksiyasinin
nazara ¢arpacaq alamatlori, 9,3%-ds azsululug, 3,1%-ds ¢oxsululug
tayin edilir. Yiingilil preeklampsiyanin klinik slamotlorindon sistolik
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arterial tozyiq 142,2+0,69 mm Hg siit, diastolik arterial tozyiq
96,13+0,6 mm Hg sut, proteinuriya 0,33£0,03 g/l toyin edilir. Bu
hamilolordo yiiksok tezliklo hipoproteinemiya (59,3£0,35 ¢/l),
anemiya (Hb 107,24+1,3 g/l) miisahids olunur [2].

3. Yungul preeklampsiya olan gadinlarda dogus prosesinin latent
fazasinda sancilarin intensivliyinin (43,78%2,32 mm Hg siit), usaqligin
yigilmasmin (28,32+1,1 san), usaqligin bosalmasinin (43,44+1,46
san), sancilarin Umumi miiddotinin (71,76+1,27 san), usaqliq
aktivliyinin Aleksandri vahidi ilo (3372,9+82,2) statistik durust
dorocods  yiiksok olmasi, sanciarasi intervalinin  miiddoatinin
(94,79+9,38 san), usaqliq tsiklinin iimumi miiddatinin (166,55+0,28
san) nozora carpacaq qodor asagi olmasi geyd olunur. Dogusun I
dovrinin latent fazasinin miiddoti 1,24+0,11 saat, aktiv fazanin
miiddati 7,09+0,22 saat, dogusun II dovrii 32,21+1,76 dog, III dovriin
middati 7,22+0,34 doq toyin edilir. Dogusun timumi miiddati
9,12+0,22 saat geyd olunur [4].

4. Yingil preeklampsiya olan gadinlarin 76,3%-do dogusdan
gabag ddl ana botnindo kafi voziyyotds, 23,7%-do doliin xronik
hipoksiyasi geyd olunur. Doguslarin 97,9% agirlasmasiz, 2,1%-do
ikincili sanct zoifliyi toyin olunur. Dogus prosesi naticasindo 80,4%
dol kafi vaziyyatds, 19,6%-1 doliin kaskin hipoksiyada dogulur. Doliin
kaskin hipoksiyasinin sabablorindon 9,3%-do gobok ciyasinin doliin
boynuna vo digor badon hissolorino dolanmasi, 5,2%-do gdbok
ciyasinin miitloq qisa olmasi, 2,1%-do dogusun hiperstimulyasiyasi,
1%-do gbbak ciyasinin haqiqi diiyiinii, 2,1%-ds gébok ciyasinin ciftdo
kaskin konari birlosmasi ilo miisahids edilib [6].

5. Yingill preeklampsiya olan qadinlarin doguslarinda golovi
fosfatazanin:

I dovrds — 203,19+12,8 v/1; II dovrds 220,16£11,6 v/1; III dovrds
228,9+15,41 v/1, natrium ionlarmn: I dovrda 142,58+0,55 mmol/l; 11
dovrdo 143,240,43 mmol/l; III dovrds 143,460,499 mmol/l, kalium
ionlarinin: I dévrds 7,33£0,6 mmol/l; IT dévrds 7,0520,11 mmol/I; 111
dovrds 6,15+0,17 mmol/l statistik diiriist doracads yiiksok olmasi qeyd
olunur [5, 8].

6. Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun I dovriin oksigen
noqliyyatint oks edon gostaricilorindon qanin oksigenlo doymast
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(saturasiya) 94,4+0,22%, hemoglobulinin 107,24+1,3 ¢/l, pH-in
6,9620,06 statistik diirlist dorocads asagi olmasi miisyyon olunur, bu
da vyiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogus foaliyyotinin
hipoksiemiya fonunda gedisatini oks edir [1].

PRAKTIK TOVSiYOLOR

1. Yiingiil preeklampsiyanin gedisati hestasiyanin miiddotindon,
davamiyyatindon, vaxtinda aparilan medikamentoz korreksiyadan
asilidir. Miitloq olaraq bu hamilolords hestasiyanin son hoftslorindo
usaqliq boynunun dogusdan gabaq yetiskonliyi, doliin anabatnindo
vaziyyati, usaqligin yi1gilma aktivliyi qiymstlondirilmalidir.

2. Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda tez va siiratli doguslarin
olmasi  kompensator xarakter dasiyir, ananin, dolin ve
yenidogulmusun voziyyatinds agirlagsma yaratmur.

3. Yiingiil preeklampsiya olan qadinlarda dogusun xarici
kardiotokoqrafiya metodunun noazarati ilo aparilmalidir vo dogusdan
gabaq, dogusun dinamikasinda oksigen noqliyyatinin va tursu-qslovi
gostaricilorini toyin etmok magsads uygundur.

4. Yiingil preeklampsiya olan qadinlarda hamilsliyin son
haftalorinds va dogusun dinamikasinda qolovi fosfataza fermentinin,
Na*, K* ionlarinin yiiksok soviyyado olmasi metabolik proseslarinin
aktivliyino dolalst edir.
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AT
ABE,
AlaT
AsaT
Ca++
Cl
CKL
CBi
DVG
Glu
Hb
HCO3
K+
KFK
KTQ

Lac
LDH
Na*
PCO;
PO,
TCO2

SORTI IXTISARLARIN SIYAHISI

— arterial tozyiq

— qan osaslarinin defisitlori

— alaninaminotransferaza

— aspartataminotransferaza

— kalsium

— xlor

— kreatinin fosfokinaza

— ¢aki boy indeksi

— doliin voziyyatinin gostaricisi

— glikoza

—hemoqlobin

— ganin plazmasinda bikarbonatlarin migdar1
— kalium

— kreatinin fosfatkenaza

— kardiotokoqrafiya

— golovi fosfataza

— laktat

— laktatdehidrogenaza

— natrium

— ganda karbon qazinin parsial tozyiqi
— ganda oksigenin parsial tozyiq

— ganin plazmasinda karbon qazinin iimumi miqdari
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