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ISIN UMUMI XARAKTERISTIKASI

Problemin aktualligl. Hal-hazirda vorom Xxastaliyi ilo miibarizo
sohiyyanin on timds problemlarindon biridir. Vorom mikobakteriya-
larmin dormanlara davamliliginin olmasi bu xastalords aparilan kimyavi
terapiyanin miivaffoqiyyatini azaldir, xroniki destruktiv formalarin
yaranmasina vo miixtalif organlar torafindan fosadlara gotirib ¢ixarir.

Belo fosadlardan biri do agciyar-iirok catigsmazligidir. Agciyar-
tirok catigmazliginin baslangic morholalorinds oksor hallarda tirok
ritminin vo kegiriciliyinin do pozulmasina rast galinir. Aritmiyalar vo
blokadalarin yaranmasinin asas patogenetik faktorlart kimi hipokse-
miyani, miokardin distrofik doyisikliklorini, bronx agacinin iltiha-
binin miokarda toksik tosirini gdstormok olar. Agciyar vorominin
genis yayillmis formalarinda {irok-damar sisteminin pozulmasina tez-
tez rast golinir. Vorom zamani yaranan iirok-damar patologiyalari
arasinda aparic1 yeri xronik agciyor iiroyi (XAU) tutur. Xronik agci-
yar trayi sonradan dilatasiya ilo naticolonan sag modacik hipertro-
fiyasi, prekapilyar agciyor hipertenziyasi, agciyarlorin zodoalonmosi
noticasindo gaz miibadilasinin pozulmasi, kigik vo iri damarlarin
zodalonmoasi vo dos gofasinin deformasiyasindan ibaratdir.

Beynolxalq ictimiayyat garsisina 2030-cu ilo godar vorom epide-
miyasina son qoyulmasi kimi magsad qoymusdur. Bu iddiali magsadin
asas Vazifasi varom Xxastaliyi ssbabindon oOlimiin  90%, verama
yoluxma hallarinin 80% azaldilmasidir. Hal-hazirda diinyada 1,7
milyard insanin varam XxasStaliyinin latent formasindan aziyyat ¢okdiyi
bildirilmisdir™.

Umumdiinya Sohiyya Toskilatiin 2021-cii ildo toqdim etdiyi
Qlobal moruzasinin moalumatlarina asasan 2020-ci ildo 9,9 milyon
insan  voromo yoluxmus, bunlardan 1,3 milyonu diinyasini
doyismisdir. Bu da iimumi yoluxanlarin 13%-ni toskil etmisdir. Bu
Xostoliyin daha genis yayilma intensivliyi Conub-Sorgi Asiya,
Avropa, Afrika vo Sakit Okeanin Qorb bélgolorinds geyds alin-

! Harries, A.D. The Growing Importance of Tuberculosis Preventive Therapy
and How Research and Innovation Can Enhance Its Implementation on the Ground
/ A.D. Harries, AM.V. Kumar, S. Satyanarayana [et al.] // Tropical Medicine and
Infectious Disease, — 2020. 5 (2), — p. 1-17
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musdir. Bu orazilords varom Xxastoaliyino yoluxan kisi vo qadinlarin
say1 1,7:1 nisbatinds olmusdur?.

Agciyar Voromi zamani iirok-damar sisteminin zodslonmasi
xastaliyin olverissiz prognoz riskini daha da artirir. Belo Ki, varom
perikarditindon aziyyat ¢okon Xastalor arasinda 6liim gostaricisi 40%
oldugu geyds alinmisdir. Varam naticasinds agciyarlarin ventilyasiya
funksiyas1 vo hemodinamika zoifloyir, toxuma hipoksiyasi darinlogir.
Agciyar voromi olan soxslordsa Xastaliyin baslangic morhoalarindan
etibaron geyri-barabar ventilyasiya yaranir, ardicil olaraq alveolyar
hipoksiya geyd olunur ki, bu da agciyarlorin yaxsi ventilyasiya
olunmayan saholorini gidalandiran damarlarin spazmina gatirib
cixarir. ikincili arterial hipertenziya formalasir ki, bu da {iroyin sag
sObalarinin yiikiinii vo miokardin oksigena olan tolobatini artirir, atim
fraksiyasi (AF) azalir, modociklorin isemiyasi dorinlosir®.

Noticodo agciyar hipertenziyasi (alveolyar hipoksiya, asidoz vo
hiperkapniya fonunda damar spazmi naticasinds agciyar damarlarin-
da miigavimatin artmast,); tirayin sag va sol sobalorinin hipertrofiyasi
(agciyar trayinin inkisafi); tirok catismazligi vo kardiomiositlorin
elektrik stabilliyinin doyismoasi geyd olunur. Bu termin altinda
agciyor Xostoliklori zamani ikincili olaraq yaranan sag madaciyin
hipertrofiyasi vo dilatasiyasi basa diisiiliir”.

Adatan bu vaziyyatin yaranmasina sabab alveolyar havada oksi-
genin parsial tozyiqinin asag1 diismoasilo miisayist olunan ventilyasiya
pozulmasi va tonoffiis ¢atizmazligina gatirib gixaran darin morfoloji
doyisikliklordir®.

? Adefuye, M.A.  Tuberculosis and Cardiovascular Complications: An Overview / M.A.
Adefuye, N. Manjunatha, V. Ganduri [etal.] // Cureus. —2022. 14 (8), —p. 1-9

3 Bopucos, C.E. DpdexktuBHOCTh M 0E30MACHOCTD PEKUMA XHMHOTEpANUH, BKIIO-
yarontero npenapar SQ109, y G0NbHBIX TyOepKyJIe30M JIETKHX ¢ MHOXECTBEHHOMU JIeKapCT-
BEHHOM ycroitunBocTeio Bo3oynurens / C.E. bopucos, E.M. boropoackas, I'.B. Boxuenkos
[ ug).] /I —Mocksa: Ty6epkynes u 6one3nu yerkux, — 2018. Ne 3, — 6-18.

Blanco, I. Updated Perspectives on Pulmonary Hypertension in COPD / I. Blanco, O.
Tura-Ceide, V.I. Peinado [et al.] // International Journal of Chronic Obstruction of
Pulmonar Diseases, — 2020. 15, — p. 1315-1324.

® Ilnorkun, JI.B. PacmpoCTpaHEHHOCTh BHYTPHOONLHHYHBIX BEHO3HBIX TPOMOOOM-
0OJIMYECKUX OCIOKHEHHIl Yy IalMeHTOB ¢ TyOepKyJae30M, BICPBBIC BBISBICHHBIM HIM
peuauBoM: JaHHbIe MOCKOBCKOIO TOPOJICKOTO perucrpa (MHOTOLEHTPOBOE HCCIIeJOBAaHUE)
/ TInotxun [1.B., Tutomep A.U., Jlobactor K.B. [u np.] // — Mocksa: Tybepkyne3 u
6oie3Hu aerkux, — 2024. Ne 1, —c. 12-19
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Agciyar vaoromi zamani trok-damar sisteiminin zodslonmolori-
Vorom aortriti, arteriyalarin sistem zadalonmasi, tromboembolik
hallar kimi 6ziinii gostorir. Bununla yanasi bu xastalords perikardit,
miokardit, endokardit, koronar arteriyalarin zadalonmasi, sol
modacik anverizmalart vo qulaqciq fibrozuna da ¢ox rast golinir.
Aparilan todgigatlar osasinda voromin tromboembolik agirlas-
malarinin asas risk faktoru oldugu moalum olmusdur. Bunun sobobi
koaqulyasiya mexanizmlarinin pozulmasi va endotelin disfunksiyasi
ilo izah edilir. Bununla yanasi vorom zamani bas veran Xxronik
hipoksiya da venoz tromboemboliya iiiin zomin yaradir®.

Bundan basqa qeyd etmok olar ki, agciyar Xostaliklori zamani
istifado olunan dorman preparatlarinin (teofilin vo onun analoglari,
B-reseptorlarin aqonistlori vo bagqalari) hotta terapevtik dozada bels
aritmogen tosir effektino malik oldugu geyd edilir’. Bununla yanasi
olava aritmogen effekt, xiisusilo iirok-damar sisteminin patologiyasi
ilo miisayiat olunan xastoalordo daha ¢ox rast golinir. Biitiin xronik
agciyor Xostoliklori zamani qeyd edilon nozoragarpan hipoksiya
soraitindo hoyat {igiin vacib olan anaerob qlikoliz yaranir ki, bu
soraitds 0, ATF-in yegana Vo asas manbayi hesab olunur®. Anaerob
qlikoliz laktatin hiiceyrodon xaric olmasi vo H' ionlarinin
hiiceyrodaxili miihitdo toplanmasi ilo Xarakterizo olunur. Gostarilon
proseslor asidoza, hiiceyro membranin kegiriciliyinin pozulmasina
gotirib ¢ixarir, fermentlor hiiceyrodaxili miihitdon qgana kegir.
NA"/K" - ATF-aza, Ca,’ ATF-aza-nin membran nasos Otiiriicii
sisteminin isi pozulur. Na® vo Ca," sitoplazmada toplamr,
hiiceyradaxili K* ionlarinin itkisi miisahido olunur °.

Paralel olarag, mitoxondrilorin  zadslonmasi, hiiceyranin

® Ma, Y.J. Theophylline: A review of population pharmacokinetic analyses /
Ma Y. J, Jiang D. Q., Meng J. [et al.] // Journal of Clinical Pharmacy and
Therapeutics, — 2016. 41 (6), — p. 594-601

! Page, R.L. Cause or Exacerbate Heart Failure / R.L. Page, C.L. O’Bryant, D.
Cheng [et al.] // Circulation, — 2016. 134, — p. 32-69

® Koziel, A. Hypoxia and aerobic metabolism adaptations of human endothelial cells
/ A. Koziel, W. Jarmuszkiewicz / Pfliigers Archiv, —2017. 469 (5-6), — p. 815-827

% Kherd, A.A. Changes in erythrocyte ATPase activity under different
pathological conditions / A.A. Kherd, N. Helmi, K.S. Balamash [et al.] // African
Health Sciences, — 2017. 17 (4), — p. 1204-1210.
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6liimiino gotirib ¢ixaran membran dagilmasi, lizosomal fermentlorin,
fosfolipidlorin aktivlosmasi miisahido olunur. Alveolyar vo koronar
hipoksiya fonunda miokardin elektirik stabilliyinin pozulmasi vo
arit%iyalarln bas vermosi naticasinds hiiceyra patologiyasi inkisaf
edir—.

Beloliklo, odobiyyat molumatlarinin tohlili gostorir ki, bdyiik
ehtimalla xronik agciyar Xostoliklori koskinlogdikdo {irayin isemik
xastoliyinin  miixtolif Klinik tozahiirlori vo eyni zamanda iirok
ritminin agir pozulmalar1 inkisaf edir. Agciyar vorominin dormanlara
davamli destruksiya ilo miisayiot olunan  xronik formalarinin
Respublikamizda genis yayilmasi vo belo xastalorin aksariyyatinda
tirok ritminin pozgunluqlarina tez-tez rast golinmasi, onlarin
miialicosindoki miivoffogiyyatloro baxmayaraq 6lim gostaricisinin
yiiksokliyino vo aktualligina gbéro on siralarda olmasi bu tadgiqati
aparmaga 25as Verir.

Miiasir ftiziatriya elmindo hamginin siibut olunmusdur ki, tirok vo
tonoffiis organlarmin funksional gostoricilori osason 2 faktorun
tosirindon daha ¢ox doyisikliyo ugrayir. Bunlardan vorom intoksika-
siyasini va Voromin agciyards yayilma doracasinin boyiik rolu var.

Bunu nazoaro alaraqg, iirok vo tonoffiis foaliyyatinin doysikliklo-
rinin bu istigamatds todqiqi ftiziatriyada boyiik shamiyyat kasb edir.

Tadgigatin obyekti va predmeti. Destruksiya ilo miisayiot
olunan xronik agciyar voromi olan Xastolor vo bu grup Xostalords
tirak ritminin pozulmalarinin erkon marhalords askarlanmasi.

Tadgiqatin maqsadi. Agciyar varominin Xxronik destruktiv
formalarinda funksional sinfindon (FS) asili olaraq iirak ritminin
pozgunluglarinin profilaktikasi, erkon moarhalalords agkar edilmasi vo
daha effektiv kompleks miialico metodlarinin islonib hazirlanmasidir.

Tadgigatin vazifalari:

1. Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar Vvoramli
xastolords tirak ritminin va kegiriciliyinin pozgunluglariin &yranil-
mosi, lirayin funksional xiisusiyyatlarinin, markazi hemodinamikanin
todqiq edilmoasi;

1% Tian, C. Mitochondria Related Cell Death Modalities and Disease / C. Tian,
Y. Liu, Z. L [et al.] // Frontiers in Cell and Developmental Biology, — 2022. 10
(832356), — p. 1-22.
6



2. Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar voromli
Xastoalords xarici tonaffiis funksiyasinin todqiq edilmasi;

3. Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar voromli
xastolordo tirayin funksional vaziyystinin, morkozi hemodinami-
kanin, xarici tonoffiis funksiyasinin bir-biri ilo garsiligli alagessinin
Oyranilmasi;

4. Destruksiya ilo miisayiat olunan xronik agciyar Vveoromli
xastalor tizorindo uzunmiiddoatli miisahidonin aparilmasi vo optimal
kompleks miialiconin totbiq olunmasi.

Dissertasiya isinin miidafiays ¢ixarilan asas miiddsalar:

- Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar voromli
xastolorda iirayin funksional vaziyystinin, morkozi hemodinami-
kanin, xarici tonoffiis funksiyasinin bir-birilo garsiligli olagesinin
Oyranilmasi

- Destruksiya ilo misayiot olunan xronik agciyar voromli
xastalords tirok ritminin vo kegiriciliyinin pozgunluqlarinin tadqigi.

- Destruksiya ilo misayiot olunan xronik agciyar voromli
xastolorin kompleks miialicosindos kardioselektiv f; - adrenoblokator
olan egilokun (metoprolol) va ethacizinin antiaritmik imkanlarinin
giymatlondirilmasi.

Tadgiqat isinin elmi yeniliyi:

Ik dofo olaraq destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar
varomli xastolords

- FS-don asili olaraq iirayin funksional vaziyyatinin, morkozi
hemodinamikanin, xarici tonoffiis funksiyasi todqiq olunmus vo
onlarin bir-birilo qarsiliql alagesi 6yronilmisdir.

-FS-don asili olaraq drok ritminin  vo kegiriciliyinin
pozgunluglar1 6yronilmisdir.

- Kardioselektiv B, - adrenoblokator olan egilokun (metoprolol)
Vo I C sinif antiaritmik preparat olan ethacizinin kompleks miialicoda
antiaritmik imkanlar qiymotlondirilmisdir.

Tadgiqgat isinin praktik ahamiyyati. Destruksiya ilo miisayiot
olunan xronik agciyar voromli Xostolordo agciyorlordo vo iirok -
damar sisteminds yaranan funksional doyisikliklarin, agciyar-iirok
catismazliginin baslangic moarhalalarindo oksor hallarda meydana
¢ixan tirak ritminin va kegiriciliyinin pozulmasi, tohliikali madacik
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taxikardiyasinin yaranmasi hallar1 gofloti  6lima vo sinkopal
vaziyyatlora gotirib ¢ixaran vacib meyarlardan biri olub, miihiim
prognostik ohomiyyat kosb edir. Vorom oleyhino miisssisalorda
calisan praktik hokimlora destruksiya ilo misayiot olunan xronik
agciyar varomi olan xastalords dizritmogenezin Gyranilmasi tovsiya
edilir. Belo xostolorin miialicasinin  bir komponenti olaraq
kardioselektiv B, - adrenoblokator olan egilokun (metoprolol) vo
ethacizinin trok ritminin ham supraventrikulyar, ham do madacik
tipli pozulmalar1 zamam fatal aritmiya tohliikosinin azaldan
preparatlar kimi tatbiq edilmasinin miihiim praktik shamiyyati var.

Tadgigat isinin aprobasiyasi.

Dissertasiya iginin ilkin miizakiresi Azorbaycan Tibb
Universitetinin Ftiziatriya kafedrasinda aparilmigdir. ( 03 sayh
protokol; 17.11.2018 - cu il ).

Dissertasiya  isinin  elmi  seminar1  Azorbaycan  Tibb
Universitetinin nozdindoki BFD 4.17 Dissertasiya Surasinin elmi
seminarinda kegirilmigdir( 01 sayl protokol; 01.03.2024 —cii il ).

Todgigatin  naticolori miixtalif elmi todbirlordo miizakirs
edilmigdir: A.©.Axundbaylinin 70 illik yubileyina hasr olunmus elmi
praktiki konfrans (Baki, 2008); ATU-nin 80 illik yubileyino hasr
olunmus beynolxalq elmi konfrans (Baki, 2010); Vorom vo agciyor
xastoliklori tizra 111 Respublika Elmi-praktiki konfranst vo I milli
respirator konqresi (Baki, 2010); Tibb elmlori doktoru, professor
Bohram Mommadrasul oglu Asurovun 70 illik yubileyino hasr
olunmus elmi-praktiki konfrans (Baki, 2013); Varom va ag ciyar
xostliklori iizro VI Elmi-praktiki konfrans (Baki, 2013), Umummilli
lider Heydor Oliyevin 90 illik yubileyina hasr olunmus beynalxalq
simpozium (Baki, 2013), N.N.Oliyevin anadan olmasinin 75 vo elmi-
tocriibi faaliyyatinin 50 illik yubileyino hasr olunmus «XXI asrdo
tibbi profilaktikanin aktual problori: nailiyyatlor vo prespektivior»
movzusunda resbublika elmi konfranst (Baki, 2015), XXV
MEKIYHApOIHAs HaydHO-TIpakTHdeckas koHdpepennus, Cospe-
MCHHAsi MEJUIIMHA HOBBIC TOAXOABI U aKTYyallbHBIC HCCIICIOBAHUS
(Mockaa, 2019), Azarbaycan Tibb Universitetinin 90 illik yubileyina
hosr olunmus “Tobabatin aktual problemlari-2020” moévzusunda
Beynolxalq elmi-praktik konqres (Baki, 2020), Tamerlan ©ziz oglu
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Oliyevin anadan olmasmin 100 illik yubileyino hasr olunmus
Beynolxalq kongres (Baki, 2021), IV International
Ankara Multidisciplinary Studies Congress, (Ankara, 2022), Qarabag
3-cii Beynolxalg Totbigi Elmlor kongresi “Susa ili-2022” (Baki,
2022)

Tadgqiqgat isinin tatbigi. Todgiqatin naticolori Baki sohari 4 sayli
Vorom Oleyhino Dispanser va Azorbaycan Tibb Universitetinin
Agciyar Xoastoliklori Kafedrasinda totbiq edilmisdir.

Dissertasiya isinin yerina yetirildiyi toskilat. Dissertasiya isi
Azorbaycan tibb universiteti Agciyar Xxostoliklori kafedrasinda, 4
sayli Vorom ©Oleyhino Dispanserdo vo C.Abdullayev adina Elmi -
Todqiqat Kardiologiya Institutunda yerino yetirilmisdir.

Dorc edilmis elmi islor. Todqgiqatin naticolori tizro 32 elmi is
cap edilmisdir. Bunlardan da 12-i elmi moagals (3-ii xaricdo olmagla
2 hommiiallifsiz, 10 hammiollifli magals), 7-i tezis( 1-i xaricds), 4- i
kongres materiallari( 2-i xaricds), 7-i isa konfrans materiallari
soklinds dorc olunmusdur(2-si xaricda, 5-si isa respublikamizda).

Dissertasiyamin hacmi va strukturu. Dissertasiya kompyuterda
¢ap olunmus 151 sohifodo (195.470 isaro) sorh olunmagqla, “Giris”
(13.327 isara), | fasil adobiyyat icmali (49.624 isars), 1l fasil material
Vo metodlar (22.371 isara), Il fasil (24.046 isara), 1V fasil (20.431
isara), V fosil (27.567 isara), Yekun (36.003 isars), “Naticalor”
(1.504 1isara) vo Praktik tovsiyoalordon (597 isara) ibaratdir.
Dissertasiyanin yazilisginda 152 odoabiyyat monbayindon istifads
olunmusdur, onlardan 13 Azorbaycan, 29-u rus, 110-u xarici
miolliflorin asarloridir.  Dissertasiya isi 28 codval, 3 sokil vo 6
grafiklo ayanilosdirilmisdir.

TODQIQATIN MATERIAL VO METODLARI

Nozarotimiz altinda 4 sayli Vorom Oleyhino Dispanserin
bazasinda yerlogon Azorbaycan Tibb Universiteti Agciyar Xastoliklori
kafedrasinda stasionar vo ambulator miialicado olan destruksiya ila
miisayiot olunan xronik agciyar voromli 80 Xosto olmusdur. Biitiin
xastolor xostoliyin  gedigino goro ¢ funksional sinfo (FS)



boliinmiisdiir: I FS — 14 (17,5+4,2%) xasta; 11 FS — 30 (37,5+5,4%)
xasta: 111 FS — 36 (45,05,6%) xasta(Sakil 1).

| Xronik destruktiv agciyosr voromi olan xostolor (n=80) I

l l l

| I FS (n=14) I’ II ES (n=30) I | III FS (n=36) I
Nozarat Osas qrup Nozarat Osas qrup
grupu (m=15) || (m=15) || arupu@=18) | (@=18)

Sakil 1. Todqiqatin dizaym

Xostolor 31-50 yas arasinda olmuslar. Onlardan 63 (78,8%)
nofori kisi, 17 (21,3%) nafari qadin olmusdur. Xastalorin 93%-i ailali
olmus, 1-3 yas arasi usaqlar1 vardir. Xastalorin 29 (36,3+5,4%) nofori
yoxsul tobogoys aiddir. 46 (57,5+£5,5%) xastonin manzil-moisat
soraiti gonaotboxs olmus, 14 (17,5+4,2%) Xxostonin moanzil-moisot
soraiti isa sanitar-gigiyenik taloblors uygun galmomisdir. Xastolords
xronik destruktiv prosesinin middati 1-5 ilo kimi vo daha g¢ox
olmusdur. Xastaliyin davametmo miiddati 64 (80+4,5%) noafords 1-5
il, 16 (20,0 +4,5%) nafards isa 5 ildon ¢ox olmusdur.

Anamnezdon molum olur ki, kisi cinsino monsub olan
xastalorin  39-nun (48,8+5,6%) miixtalif doracali siqaret ¢okmoa
tocriibasi vardir. Siqaret ¢okmo indeksi 31,2+1,3 toskil etmisdir.
Spirtli igkilardon sui-istifads kisilorin 12-do (15,0+4,0%) miisahido
olunmusdur. Hoyatinin miixtalif dévrlarinds kisilorin 4-i (5,0+£2,4%)
narkotik maddoalordan sui-istifado etmislor. Qadin xastolor arasinda
zorarli vardislor geyds alinmamisdir.

Xostalor klinikaya daxil olarken, tonaffiis orqanlarinin
xastoliklorino xarakterik olan sikayotlor iroli stirmislor. Xostolor
arasinda osas sikayot dskiirok olmusdur ki, bu da 80 xastodon 73-do
(91,3£3,2%) miisahido olunmusdur. Qeyd etmok lazimdir ki,
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Oskiiroyin xarakteri miixtolif olmusdur. 14 (17,5+4,2%) xostodo
balgomsiz 6skiirok miisahide edilmisdir ki, bu da klinik — rentgenoloji
ndqteyi-nozordon asas xostaliyin stabillosmosini gostorir. Irinli va selikli
bolgom ifraz edon 59(73,844,9%) xostodo agirliq doracasine gors
miixtalif daracali endobronxitlor geyds alinmisdir. I-11 doracali ikitarofli
diffuz selikli va selikli-irinli endobronxitlor 34 (42,5+5,5%) xastodo, 11-
Il dorocali diffuz irinli endobronxitlor 22 (27,5+£5,0%) xoastods
misahido olunmusdur. 3 (3,8+2,1%) xoStods iri bronxlarin lokal
birtorofli zodolonmosi askar edilmisdir. Bununla yanasi, 5 (6,3+2,7%)
Xastada iri bronxlarin selikli gisasinin 6demi, hipertrofiyasi, infiltrasiya
kimi spesifik lokal zodolonmo miisahido edilmisdir ki, bu da
torofimizdon agciyarlordo spesifik prosesin bronxlarin eksudativ-
infiltrativ varomi soklinds fosadlasmasi kimi giymotlondirilmisdir.

Agciyar parenximasinda spesifik prosesin yayillma doracasine
uygun olan vacib va ohomiyyatli sikayatlordon biri do xostalorin 56
(70+5,1%) nafarindo miisahido edilon tongnofaslikdir. Fiziki gorginlik
zaman tongnafaslik 36 (45,0£5,6%) xastodo miisahido olunmusdur ki,
bu da bir gayda olaraq I-11 daracali tonaffiis ¢atismazligi olan xastalords
rast golinir. Sakitlik zamani tongnofoslik 20 (25,0+4,8%) xastodo
olmusdur ki, bu da onlarda agir doracali tonoffiis ¢atismazliginin
oldugunu siibut edir. Daha ¢ox rast golinon sikayotlordon biri do 33
(41,3+5,5%) xostodo miisahido olunan ganaxma Vo ganhayxirma
olmusdur. D&s qofosinds agrilar 19 (23,8+4,8%) xostods, 64
(80,0+4,5%) xostodo intoksikasiya olamatlori miisahido olunmusdur:
bodon temperaturunun galxmasi, istahamin zaiflomasi, ¢okinin azalmasi,
yuxusuzlug, geca tarlomasi, imumi zaiflik, psixo-emosional labillik.

Miiayino iisullari. Miayino olunan Xastolordo xarici tonoffiis
funksiyasi(XTF) spirografiya tisulu ilo “Jaeger” (Almaniya) aparati
vasitosilo aparilmisidir. Xarici tonoffiis funksiyasinin pozulmasinin
nozorogarpma doracasine goro XoStolor 3 qrupa bolinmiisdiir:
nozaragarpan pozgunluglar(FEV;-nin 79%-60% azalmas1 — 25(31,5%));
shamiyyatli pozgunluglar (FEV1-nin 39%-40% azalmasi — 21(26,3%));
kaskin pozgunluqlar (FEV3-nin 39% azalmasi — 34(42,2%))

Bolgomin vo bronxlarin yuyuntu sulari Sil-Nilsen dsulu ilo

mikroskopiya olunmus, eyni zamanda Levensteyn-Yensen bork qidali
miihitinds okmo (DHT) aparilmisdir, vorom sleyhins preparatlara garsi
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hassaslig1 BacTek MGIT va GeneXpert MTB/RIF {izra toyin edilmisdir.
Elektrokardiografiya “Chanel ECG unit ECG-9801” aparatinda
aparilmigdir. Bununla yanasi EKQ vo sutkaliq monitorlanma (ECG-pro-
Holter) aparilmigdir.
Rentgenoqrafiyada Ikons (Almaniya) aparatindan istifado
edilmisdir.

Urokdaxili  vo  agciyor  hemodinamikasimin  gdstaricilorin
giymatlondirmok mogsadilo “Copyright General Elektrik Co0.2003-
Vivid3” aparatinda exokardiografik miiayina, elaca do impuls rejiminds
dopplerexokardioqgramma aparilmisdir.

Miialico metodu. Tadgigata daxil edilon xastaloro kardioselektiv
B; — adrenoblokator olan egilok (metoprolol) va IC sinif antiaritmik
preparat olan ethacizin toyin edilmisdir. Egilok baslangic dozada
sutkada 25 mq toyin edilmisdir. Bradikardiya (1 dog-do 60 vurgudan
az), hipotoniya (kisilordo 100/65, gadinlarda 95/60-don asagi) qeyd
olunmadigr vo bronx kegiriciliyinin pislosmadiyi togdirds preparatin
dozas1 sutkada 50 mg-a Qodor artilmisdir. Ethacizin todgigat
obyektlarino 50 mq dozada giinds 3 dofo toyin olunmusdur.

Qeyd edilon dozada egilok (metoprolol) va ethacizin asas qrupa
aid olan xastalors toyin edilmisdir.

Statistik analiz. Tadgigatin gedisindo alinmig biitiin rogem
gostoricilori miasir tovsiyalor nozoro almmmagla statistik tohlil
olunmusdur. Statistik analiz variasiya, diskriminant vo dispersiya analiz
tsullarmin  totbigi ilo EXCEL-2010 vo SPSS-20 programlarinda
aparilmigdir.

TODQIQATIN NOTICOLORI VO ONLARIN MUZAKIROSI

Urok ritminin pozulmasi. EKQ-nin gostoricilorine osasen,
miayina olunan 41 (51,345,6%) Xastods iirak ritminin pozulmalarina
rast golinmisdir. Xostolorin 9-da (11,3+3,5%) sinus taxikardiyasi qeydo
alinmigdir. Bununla bels tarafimizdan 5 Xxastads (6,3+2,7%) nobz tezliyi
bodon temperaturunun galxmasina uygun golmomisdir vo qizdirmasiz
Vaziyyatda do miisahido olunmusdur.
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Nobz tezliyi 1 dagigeds 90 vurgudan ¢ox olan sinus taxikardiyasi
7 Xostada (8,843,2%) qeydo almmisdir. Qeyd etmok istayirom ki, bu
Xastolordo  taxikardiya iirokdoyiinmo  sikaystlori ilo  miisayiot
olunmamusdir ki, biz bunu xastalorin taxikardiyaya veordis etmasi ilo
baglayirlq. Amma, oyanma Vo yeris zamani Ulrok doyintiilori
ohomiyyatli dorocods artir, bu zaman xostolor torofindon iirok
doyiintiilari subyektiv olaraq da geyd olunur.

4 (5,0+2,4%) XoStodo sinus aritmiyast miisahido olunmusdur.
Ekstrasistolik aritmiyalar 16 (20,0%+4,5) xostodo askar edilmisdir ki,
onlardan 10 (12,54+3,7%) nafardo supraventrikulyar ekstrasistoliyalar
(SE), 6 (7,5£2,9%) nafords madacik ekstrasistoliyalart (ME) geyd
olmusdur. Xronik destruktiv agciyar Vorami olan 8 (10,0+3,4%) xastodo
sinus bradikardiyasi askarlanmigdir.
keciriciliyinin pozulmasi qeydo almmugdir. Xostalorin demok olar Ki,
yarisinin elektrokardioqgrammasinda tirayin madacikdaxili kegiriciliyinin
pozulmasinin geyd olundugu oyani sokildo goriiniir. Bizim fikrimizcs,
tirok kegciriciliyinin bu ciir pozulmasinin sababi iiroyin sag sobalarinin
hipertrofiyasi ilo miisayist olunan agciyar vorominin xronik destruktiv
formasidir. Bundan basqa, agciyarlordoki xronik spesifik prosesin
uzunmiiddotli dalgavari gedisi neyrogen pozulmalara, miokardda vo
tiroyin aparici sistemindo organik doyisikliklora gotirib ¢ixarir. Bu
Xostolor arasinda Hiss dostesinin sag ayaqcigmmin blokadast 7
(8,8£3,2%) nofordo geydo alinmusdir. Qeyd etmok lazimdir ki, sag
ayaqcigin  blokadast agir hemodinamik pozgunluglara gotirib
¢ixarmamisdir.

Hiss dostosinin  sol ayaqcigmm blokadast qeydo alinan 3
(3,8+2,1%) xastonin elektrokardiogrammasinda iirayin elektrik oxunun
sola dayismasi askarlanmigdir. Bu xastolorin 3-do (3,842,1%) do {irok
keciriciliyinin pozulmasi Hiss doStoesinin 6n ayaqciginda miisahido
olunmusdur.

Atrioventrikulyar kegiriciliyin longimoesi 1 (1,3+1,2%) xoastodo
miisahido olunmusdur ki, biz bunu vorom intoksikasiyasinin bilavasito
troyin aparic1 sistemino Vo Yya ekstrakardial sinirloro tosiri ilo
olagandiririk. Bu Xastonin elektrokardiogrammasinda PQ intervalinin
patoloji uzanmasi geyds alinmisdr.
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Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar voromli xastalorin
2-do (2,5+1,7%) sinus diiyiiniin zoifliyi sindromu geyds alinmugdur.
Urok kegiriciliyinin bu név pozulmasmin sobabi uzun siiron spesifik
prosesin {irak ozalasing tosiri kimi giymatlondirilir. Biitiin xasatolords bu
sindrom olan Urokddyiinmo tutmalart kimi meydana cixmigdir,
paroksizmlor gozlonilmodon meydana ¢ixdigr kimi tezliklo do yox
olduguna goéro taxikardiyam he¢ vaxt qeydo almaq miimkiin
olmamugdir. Qulaqciqdaxili kegiriciliyin pozulmasi torafimizdon 8
(10,0+3,4%) xastado miisahido olunmusdur, onlarin
elektrokardiogrammalarinda ~ P-disciyinin =~ formasinin ~ doyismasi,
pargalanmasi vo hagalanmasi, 0,12 saniyoyadok genislonmosi geyd
olunur.

Madacikdaxili  kegiriciliyinin ~ pozulmast 10 (12,5£3,7%),
atrioventrikulyar (AV) kegciriciliyin longimasi 1 (1,3+1,2%), sinus
dilyiiniin zaifliyi 2 (2,5+1,7%) halda qeyds alinmisdir.

Belaliklo, xronik desrtuktiv agciyar voromi olan xastolords tirayin
aparici sisteminin tocrid olunmus pozulmasina 26,3+4,9% (xasto) halda
rast golinmisdir vo Vorom intoksikasiyasinin, eloca do spesifik prosesin
bilavasits iirok va iirayin aparici sistemina tosiri ilo bagh olmusdur.
sutkaliq monitorlandirilmasi. Stasionara daxil oldugu ilk giin biitiin
xastalora 24 saat arzinds Holter iisulu ilo EKQ monitorlandirma tatbiq
olunmusdur. Monitorlandirmanin  kegirildiyi miiddot orzinds iirok
glikozidlori, antiaritmik preparatlar, simpatolitiklordon istifads
edilmomisdir. Holter iisulu ilo EKQ monitorlandirmanin naticalorine
asason, miiayina edilon biitiin xastalords tirak ritminin va kegiricilyinin
pozulmas: askar edilmisdir. UroK ritminin pozulmalarmin 70%-ni daimi
xarakter dasimasi vo sutkaliq monitorlandirma zamani 12 saatdan ¢ox
miisahido  edilmosi  fakti  diqqotimizi  ¢okmisdir.  Holter
monitorlandirmas1  naticesindo  miixtolif ndv  aritmiyalar, {irok
keciriciliyinin pozulmalar1 Vo onlarin kombinasiyalari agkar edilmisdir.
Daha ¢ox supraventrikulyar pozulmalar 57 (71,3+5,1%) xostodoa geydo
alinmugdir. ©ksor hallarda bunlar 6ziini 29 (36,3%+5,4) xastoda nadir
monotop  supraventrikulyar —ekstrasistola kimi Oziinii  gOstoran
madacikiistii ekstrasistolalar olmusdur. Supraventrikulyar taxikardiya 12
(15,044,0%), madacik pozulmalari 38 (47,5+5,6%), iirak kegiriciliyinin
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pozulmast 15 (18,8+4,4%) xoStodo miisahido olunmusdur. Yuxarida
geyd edilonlorlo yanasi olaraq 44 (55,0+5,6%) xaStada tirok ritminin va
kegiriciliyinin pozulmasinin birlikds rast galinmasi geyds alinmisdir.

Bu zaman supraventrikulyar ekstrasistoliya ilo  madacik
ekstrasistolasinin kombinasiyas1 daha ¢ox — 27,5+5,0% halda miisahido
edilmisgdir. Rastgolmo tezliyino goro ikinci yerdo nadir monotop
supraventrikulyar  ekstrasistola  ilo  nadir  politop  modacik
ekstrasistolayasinin kombinasiyast olmus vo 12 (15,0+4,0%) Xostodo
askar edilmigdir. Davamsiz supraventrikulyar ekstrasistoliya vo madacik
ekstrasistoliyasinin kombinasiyasi nozorogarpan tonoffiis gatismazligi
olan, lakin gan d6évrani ¢atismazlhigi olamotlori olmayan 6 (7,5+£2,9%)
Xastodo miisahido olunmusdur. 5 (6,342,7%) xostads hipokiya
olamatlori yanasi nozorogarpan tonoffiis gatismazligi, exokardiografik
miayino Vvasitosilo tesdiglonan supraventrikulyar ekstrasistoliya ilo
moadocik  estrasistoliyast  vo  tam  modocikdaxili  blokadanin
kombinasiyasi ilo miisayiot olunan {iroyin sag sobasinin hipetrofiyasi
askarlanmusdir.

Destruksiya il miisayiat olunan xronik agciyar varomli
xastalorde morkazi hemodinamikanin, xarici tanoffiisiin vo iirayin
funksional pozulmalar:1 va onlarin qarsihiqh alagesi. Destruksiya ilo
miisayiot olunan xronik agciyar veromli Xostolordo Xarici tonoftiis
funksiyasint (XTF) vo tiroyin exokardiografik gostaricilorini tohlil
edorkon onlar arasinda garsilight alage miioyyan edilmisdir. Bu olage
xastolori 1l FS ayirmaga imkan verir. Miioyyan FS-o ayirmaq {iglin
istifado edilon meyarlar asagidakilardir: miixtolif doracali tonoftiis
catismazligi,  spirografik vo  exokardiografik  gostaricilordoki
doyisikliklar, agciyar hipertenziyasinin olmasi. I FS-o {irak foaliyyatinin
disfunksiyasi olmadigi halda agciyar simptomlar: tstiinliik toskil edan
14 (17,5+4,2%) xosto aid edilmigdir. II FS-o agciyar Vvoraminin
olamatlori va Xarici tonoffiis funksiyasimin pozulmasi ilo Xarakterizo
olunan 30 (37,5+5,4%) xasto, Il FS-da agciyar varaminin olamatlori,
xarici tonoffiis funksiyasinin pozulmasi ilo yanasi sag modaciyin
hipertrofiyasi va dilatasiyasi olamatlori olan 36(45,0+5,6%) xasto geyda
almmusdir.

Xarici tonoffiis funksiyasim (XTF) todqiq edorkon agciyarlorin
hoyat tutumu (VC), agciyarlorin giiclondirilmis hoyat tutumu (FVC),
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birinci saniyada giiclondirilmis nafas vermanin hacmi (FEV3), Tiffno
indeksi, axinin ani hocm siirati (FEF) 25, 50, 75 kimi gostaricilor geyds
alinmugdir. I funksional sinfs aid olan biitiin xastalorde XTF gostaricilori
norma daxilinds olmusdur.

Il FS-o aid olan Xostolords orta doracali bronxial obstruksiya
mioyyan edilmisdir (FEV,=56,8+1,2%). FEF 75, 50, 25 gostoricilori
orta doyisikliklorin oldugunu vo bronxial obstruksiyanin lokalizasiyasini
gostorir (uygun olaraq, 46,7+1,4%, 42,5+1,5% vo 38,4+£2,1%). Tiffno
indeksinin toyini zamani torafimizdon homin gostaricinin asagi diismo
(66,8+2,4%) tendensiyasi qeyds almmusgdir. 111 FS-o aid olan xastalorda
VC vo FVC gostoricilorinin asagi diismasi geydo almmusdir. Bu
xastolordo agir daracali obstruksiya miisahido olmusdur ki, bu da FEV;
gostaricisinin asagl olmasi ilo 0z tosdiqini tapmisdir (45,2+1,6%).
Homginin bu xastolords Tiffno indeksinin asagi diismosi geyds alinmig
Vo 52,7£2,0% toskil etmisdir.

Exokardiografiya zamani asagida gostorilon parametrlor diggst
morkazindo olmusdur: sag madaciyin son sistolik &lgiisii (SM SSO),
modaciklararasi ¢oparin qalinligt (MAAQ), sol madaciyin son sistolik
dlciisii (SLM SSO), sol madaciyin son diastolik l¢iisii, (SLM SDO),
sag modaciyin divarinin qalinligi (SMDQ), atim fraksiyasi (AF), agciyar
arteriyasi tizorindo sistolik tozyiq (AAST). | FS-o aid olan xastslords bu
gostaricilor orta hesabla normaya yaxin olmusdur.

Il FS-o aid olan xastolordo AF-in azalmasi (59,0+0,5%) va ciizi
agciyar hipertenziyasi miisahids edilir (29,6+0,8 mm.c.sit.) 11l FS-o aid
olan xastalorda sol madaciyin AF-in noazaragarpan doracads azalmast
xtisusi ohomiyyat dastyir ki, bu da 52,94+0,9% toskil etmisdir. Todgigatin
gedisi boyunca biz zaif agciyar hipertenziyasi askar etmisik, yoani Il FS-
o aid xostolordo AAST-In ¢ox yiiksok gostaricisine rast galmoamisik
(31,4+0,6 mm.c.siit).

| FS-o aid XDAV-li xostolords Holter {iisulu ilo sutkaliq
monitorlandirmanin naticolorino géro XDAV-Ii xastolorin 1 sutka
orzinds 8(57,1£13,2%) noforinds supraventrikulyar pozulmalara, 2
(14,3+£9,4%) nafarindo modacik pozulmalarina, 1(7,1+6,9%) nafarinds
kegiriciliyin pozulmasina, 3(21,4+11,0) nafarinds birlogsmis pozulmalara
rast  golinmigdir. II  FS-do  supraventrikulyar  pozgunluglar
26(86,7+6,2%) xastods, supraventrikulyar taxikardiya 5(16,7+6,8%)
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xostads, modacik  pozulmalari  16(53,349,1%) xoStodo,  iirok
kegiriciliyinin pozulmasi 5(16,7+6,8%) xastods, birlosmis pozulmalar
18 (60,0+8,9%) xostodos miisahido olunmusdur. III FS-o aid olan
xastolordo sutka orzindo supraventrikulyar pozulmalara, modacik
pozuimalarina, Kegiriciliyin pozulmalarma daha gox rast galinmasi ilo
yanasi birlogsmis pozulmalara da tesadiif edilmisdir. Supraventrikulyar
pozulmalar 23 (63,9+8,0%) xoastads, supraventrikulyar taxikardiya 7
(19,4+6,6%) xoStads, madacik pozulmalari 20 (55,6+8,3%) Xastods,
kegiriciliyin pozulmasima 9 (25,0+7,2%) xastads, birlogmis pozulmalara
23 (63,9+8,0%) xastods geyds alinmigdir.
Funksional sinifdon asih olaraq XTF vo markazi hemodi-
namikanin gostaricilorinin miiqayisali giymatlandirilmasi
Destruksiya ilo miisayiat olunan xronik agciyar voramli xastolordo
FS-don asili olaraq exokardiografik miiayinonin naticalori cadval 1-do
0z oksini tapmusgdir.
Cadval 1
FS-dan asih olaraq destruksiya ilo miisayiat olunan xronik
agciyar varamli xastalards exokardiografik miiayinalorin

naticalari
p
gosiciori | (1o 00 | (=30) o

A 1) | oo | (5 o | <00
AAST, 26,1+0,6 29,6£08 | 31466 | _ o001
MMPT.CT. (11,5-18,2) (22 — 36) (23 - 37) '
Moo | a5 | G-t | Gu-sy | <00
SLM $SO, mm (3201’6_ié§5) (3224% 2&,8) (325é3_i 2’77) 0018
SLM SDO, mm ?355%2’29) (54?1’5_i éé(; (Sfdg—i 615213) 0.0%
SM SSO, mm (2115,9_ié,133 ?21414_1266) (325é8j:2,57) < 0,001
MAAQ, mm (G?éz—i (1)63,2) 1(El%iil%)3 l(giilog =000
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Codvaldon goriindiyii kimi I vo Il FS-o aid olan Xxostolordo sag
moadaciyin 6n divariin galinligi norma daxilinde olmusdur, lakin II
FS-o aid olan xostolordo bu gostorici normanin yuxart hadlarinds
toraddiid etmisdir. Mohz bu iki meyar xastolorin miioyyan FS-o aid
edilmasinds holledici magam olmusdur. Sag madaciyin hipertrofiyasi
Vo dilatasiyast III FS-o dogru nozorogarpan doracads artmaga
baglamisdir. Modacik arasi arakosmonin qalinligi (MAAQ) yalniz 1
FS-5 aid olan xastalordo norma daxilinds olmusdur, II-don Il FS-2
dogru onun hipertrofiyas1 artmis, siniflor arasindaki forq statistik
diiriist olmusdur. Sol madaciyin son diastiolik 6lciisii (SLM SDO)
gostoricisi orta hesabla normaya uygun olmusdur. Bununla yanasi
olarag, sol modaciyin AF | FS-don Il FS-o dogru nozoragarpan
azalmast qeydo alinmigdir. Biz destruksiya ilo miisayiot olunan
xronik agciyar voromi olan xastolords agciyar arteriyasinda sistolik
tozyiq (AAST) gostoricilorinin 1 FS-don Il FS-o dogru diiriist
artmasini miisahido etdik.

Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar voromi olan
xastalorda funksional sinifdon asili olaraq morkozi hemodinamika vo
XTF gostaricilorinin miixtolifliyinin miiqayisali giymatlondirilmasi
grafik 1-do 6z oksini tapmugdir.

o @I FS
250 @Il FS
200 | 59,7 48 " J— @alrFs
1 521 - —_— 52,7

150 9,6 5’9 2313

669 | 669 bpg 384 | |
100 6,7 f25 66,8
50 1 9641 024! 90,7| go1| @85 1061} Lo

0 i

VC FVC FEV1 FEF25 FEF50 FEF75 Tifno
indeksi

Qrafik 1. FS-don asili olaraq destruksiya ilo miisayiat olunan
xronik ageiyar varamli xastalorde XTF gostaricilari
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Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyoar varomli
xastalorda  funksional sinfo miivafiq olaraq patoloji proses
agirlagdiqca torofmizdon XTF gostoricilorinin asagi diismoasi, hotta
koskin nozorogarpan pozulmalarin olmast tendensiyasi qeyda
alinmisdir.

Tarofimizdan | FS-dan 1l FS-o gadar VC vo FVC diiriist
azalmasi miisahidos edilmisdir (uygun olaraq I FS — 96,4+0,5%, II FS-
66,9+1,4%, I FS — 59,7£1,6%, p<0,001, I FS — 92,4+0,8,I1 FS-
66,9+1,3%, 1II FS — 48,4+1,5%, p<0,001). Eloca do | FS-dan Il FS-o
dogru FEV; gostaricisinin diirist asagi diismasi geyds alinmisdir
(90,7£1,0%, 56,8+1,2%, 45,2+1,6%, p<0,001). Bundan basqa, I FS-
don Il FS-o dogru Tiffno indeksinin shamiyyatli dorocads statistik
diirlist azalmasi miisahido olunmusdur (uygun olaraq 73,9+1,9%,
66,8+2,4%,52,7+2,0%, p<0,001).

Goriindiiyiic  kimi, I FS-don Ill FS-o g@odor biitin XTF
gOstaricisinin diiriist asagi diismasi geyds alinmisdir.

FS-dan asih olaraq XDAV olan xastalords sutkahq EKQ
monitorlandirma. FS-don asili olaraq xronik destruktiv agciyar
varomi olan xastolordo Holter iisulu ilo EKQ monitorlandiriimasi
zamanm Miioyyan edilmisdir ki, FS artdiqca dizritmogenezin daracasi
do artir. I FS-o aid olan xostolords yalniz tok-tok monotop
supraventrikulyar vo madacik ekstrasistoliyalara rast golinmisdir. Bu
grup Xostalords supraventrikulyar ekstrasistoliyalar stiinliik toskil
etmigdir. II FS-o aid olan xastalords supraventrikulyar ekstrasisto-
liyanin sayinin artmasi vo yiiksok qradasiyali six monotop modacik
ektrsistoliyalarinin meydana golmosi tendensiyasi qeydo alinmisdir,
lakin prognostik baximdan alverigli aritmiyalar dominantliq toskil
etmigdir. IIT FS-ds biz supraventrikulyar vo modacik ekstrasistoliyalari
eyni faizlo geydo almisiq yuxari vo asagi qradasiyali moadacik
ekstrasistoliyalarmin rastgolmo tezliyi eyni olmusdur.
Supraventrikulyar taxikardiyanin tezliyi do artmigdir. Daha ¢ox
modocikdaxili monofassikulyar blokadalar geyds alinmisdir ki, bu da
hipoksiyanin vo metabolik pozgunluglarin artmasi ilo oalageslondirilir. 1
FS-don Il FS-o dogru miixtolif aritmiya vo blokadalar birlikdo rast
galinan xastalorin say1 artmigdir.
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Beloliklo, bizim todgiqatlarin naticalorindon belo gonaosto
golmok olar ki, adi EKQ ilo miiqayisads Holter monitorlandirmasi
zamamn UiraK ritminin vo kegiriciliyinin miixtalif név pozgunluglar 2
dafa gox askar edilir. Torafimizdon miioyyan edilmisdir ki, FS artdigca
dizritmogenezin doracasi do artir: I FS — 85,7%, 1l FS —90,0%, Il FS
— 100,0%. | FS-o aid olan xostolordo yalniz seyrok monotop
supraventrikulyar vo modoacik ekstrasistoliyalarma rast golinmisdir.
Supraventrikulyar ekstrasistoliyalar tstiinliik togkil etmigdir. II FS-o
aid olan xastolords supraventrikulyar ekstrasistoliyanin sayinin artmasi
Vo yiiksok qradasiyali six monotop modacik ektrsistoliyalarinin
meydana golmosi tendensiyasi qeyds alinmisdir, lakin prognostik
baximdan olverigli aritmiyalar dominanthq etmisdir. III FS-do biz
supraventrikulyar vo modacik ekstrasistoliyalar1 eyni faizlo geydo
almisiq (69,4+7,7%- vo 55,648,3%) vo yuxar1 vo asagl qradasiyali
madacik ekstrasistoliyalarinin - rastgolmo tezliyi eyni olmusdur.
Supraventrikulyar taxikardiyanin tezliyi do artmigdir. Torafimizdan
daha cox (19,44+6,6%) modacikdaxili monofassikulyar blokadalar
geyds alimmisdir ki, bu da hipoksiyanin vo metabolik pozulmalarin
artmast ilo alagolondirilir. I FS-dan 111 FS-o dogru miixtalif aritmiya vo
blokadalar birlikds rast galinan xastolorin say1 artmisdir (21,4+11,0%,
60,0£8,9% Vo 63,9£8,0%).

Destruksiya ilo miisayiat olunan xronik agciyar varamli
xastalorin miialicasinin effektivliyi. Todgigatda kardioselektiv pB; —
adrenoblokator olan egilokun (metoprolol) va ethacizinin destruksiya
ilo miigayiot olunan xronik agciyar voromli xastalorin klinik statusuna,
morkazi hemdoinamikanin  vo  Xarici  tonoffiis  funksiyasimin
gostaricilaring tosiri 6yronilmisdir. Preparatlarin se¢imi zamani onlara
istinad etmomizin sobobi, bir sira todgigatcilar torofindon -
blokatorlarin tatbiqinin tirak ritminin hom supraventrikulyar, hom da
modacik tipli pozulmalari zamani effektli olmasi vo profilaktik
antifibrillyator tosiro malik olmasidir. Egilok baslangic dozada-
sutkada 25 mq toyin edilmisdir. Bradikardiya (1 dogigads 60 vurgudan
az), hipotoniya (kisilordo 100/65, qadinlarda 95/60-don asagi) vo
bronx kegiriciliyinin pislosmasinin olmadigi halda preparatin dozasi
sutkada 50 mg-a godar artirilmisdir. Ethacizin 50mq dozada sutkada 3
dofo toyin olunmusdur.
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Qeyd edilon dozada egilok vo ethacizinin ssas grupa aid ola
Xastolora toyin edilmisdir. Nozarst qrupundan olan Xxastolora bu
preparat toyin edilmomisdir.

Miialica baslanana goadar vo hakima son galisde hom miialicanin
torkibinds egilok vs ethacizin olan, ham da nozarst qrupuna daxil olan
xastalorin sikayatlori vo klinik statusu giymatlondirilmisdir.

Miialico fonunda II-1ll FS-o aid ola XDAV-li xastolorin
sikayatlorinin vo klinik simptomlarmin dinamikasin1 giymatlondiran
zaman etiraf etmaliyik ki, egilokun (metoprolol) va ethacizinin gabulu
zamam kifayat odor nazaragarpan klinik effekt olmusdur. Homginin
geyd etmok lazimdir ki, B-blokatorlarin miisbot tosir effekti tirok-
damar patologiyasi baximindan geyds alinmisdir.

Holter iisulu il EKQ monitorlandirmanin gostaricilari.
Egilok va ethacin gobul edon Il FS-o aid olan xastalords askar edilon
iirok ritminin pozgunluglarinin tohlili zamanm supraventrikulyar
ekstrasistoliyast olan xastolordo miialiconin effektivliyi  100%
olmusdur. Nozarot qrupunda madocikiistii ekstrasistoliyasi olan
Xastalorin sayinda doyisiklik olmamisdir.

Il FS-o aid olan xostolordo do miialico fonunda ritm
pozgunluglarinin oxsar dinamikasi qeydo alinmigdir.

Belaliklo, bizim todgigatda egilokun (metoprolol) vo ethacizinin
farmakoloji sinfino xas olan yiiksok antiaritmik aktivlik niimayis
etdirilmisdir ki, bu da XDAV olan xostolordo meydana ¢ixan hom
madacik, ham do madacikiistii aritmiyalar zamani 6ziinti gostormisdir.

Morkazi hemodinamika gostaricilori. ExoKQ-don alinan
molumatlara asason, markazi hemodinamikanin gostaricilorinin tadqiqi
zamani molum olmusdur ki, II FS-o aid olan xastalorin har iki
grupunda miisahido dovriiniin sonuna yaxin, daha ¢ox, asas grupda
olmagqla, agciyar arteriyasi iizorinds sistolik tozyiq (AAST) asagi
diismiis, daha yiiksok azalma asas qrupda olmusdur (13,5%, pe<0,01),
gruplar arasindaki forq diirlist olmamisdir. Hom nozarat grupunda,
hom do osas qrupda atim fraksiyasimin qgeyri-diiriist artmasi qeydo
alinmigdir. Miialico zamani iirok bosluglart vo {irok kameralarinin
Ol¢iisii geyri-diirtist doyismisdir.

1l FS-o aid XDAV olan xastolords oxsar dinamika miisahido
edilmisdir: hor iki grupda AAST-in azalmasi soklindo agciyar
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hipertenziyasimin asagi diismosi geyds alinmusdir, lakin egilokin va
ethacizinin gobulu fonunda bu azalma daha da nazaragarpan olmusdur.
Belo ki, nozarat grupunda AAST 8,1% (po<0,01), asas grupda iso
16,1% (Po<0,001) asagi diismiisdiir.

Beloliklo, destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyor
varamli Xastalorin miialico sxemino selektiv [-blokator egilokun
(metoprolol) va ethacizinin daxil edilmosi antiaritmik tosirdon basqga,
morkazi hemodinamikaya da miisbat tosir gostormisdir. Bu da hamin
kateqoriyadan olan Xostolords xronik agciyor-iirok catismazliginin
yaranmasina vo progressivlogmosina tokan veron faktorun, agciyar
hipertenziyasinin ~ soviyyasinin  asagi dismosilo  6ziinii  biruzo
vermisdir. Agciyar hipertenziyasi da, moalum oldugu kimi homin
kateqoriyadan olan xostalordo xronik agciyor-iirok c¢atigmazliginin
yaranmast va siddatlonmasinda asas tokanverici faktor kimi tasir edir.

Xarici tanoffiis gostaricilori. Uzun miiddot orzindo f-
blokatorlarin ~ bronxlarin ~ B-adrenoreseptorlarina  taSiri Vo
bronxospazmi potensiallagdirmast nazors alinaraq, onlarin toyin
edilmasina oks gostarislor olmusdur. [p-adrenoreseptorlara minimal
tosir goOstoron B-adrenobloaktorlarin yeni noslinin meydana ¢ixmasi
naticasinds onlarin bronxial obstruksiya sindromu olan xastalors toyin
edilmasi miimkiin olmusdur. II FS-o aid olan xastalorin hor iki
grupunda XTF parametrlorin diiriist pislosmasi geyds alinmamigdir.

Egilok (metoprolol) vo ethacizin alan osas qrupa aid olan
xastolorlo nozarst grupuna aid olan Xostolor arasinda diiriist forq
olmamigdir. Hor iki qrupda miialico fonunda agciyarlords restriktiv
dayisikliklorin mohdudlasmasi vo bronxial kegiriciliyin yaxsilasmasi
tendensiyast miisahido olunmusdur. III FS-o aid olan Xxastolords
agciyorlorin  ventilyasiya qgabiliyystinin obstruktiv vo restriktiv
pozgunluglar1 daha gabariq olmus, XTF gostoricilori miialico fonunda
hom osas, hom do nozarot grupunda pislosmomisdir. OKksino,
gostaricilorin ¢oxu daha da yaxsilagsmisdir: nozarat qrupunda FEF so-
11,2% (p<0,05), egilok va ethacizin gobulu zamani 11,9% (p<0,05)
artmisdr.

Tarofimizdon miialico fonunda askar edilon bozi XTF gostarici-
lorinin yaxsilasmasi tobii ki, B-blokatorun farmakoloji effekitivliyi ilo
bagl deyil, miisahido dovriindo bronxolitik miialiconin aparilmasi,
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homginin miialiconin miintazomliyi va adekvathig tizorinds daimi vo
ciddi nazaratin olmasi ilo bagli olmusdur.

Beloliklo, bizim tadgigatimizda XDAV olan xastalords egilokun
Vo ethacizinin ham madacik, ham do modacikiistii aritmiyalara
miinasibatdo yiiksok antiaritmik aktivliyi niimayis etdirilmisdir. II vo
Il FS-o aid olan xastolords egilokun va ethaciznin istifads edilmasi
zamani bronxial Kegiriciliyin pislosmosi Vo restriktiv pozulmalarin
dorinlosmosi  miigahido edilmomisdir ki, bu da preparatlarin
kardioselektivliyi ils izah edilir.

NOTICOLOR

1.  Exokardiografik = miayinoya  vo  sutkalig = EKQ
monitorlandirmanin noticalorino asason xronik destruktiv agciyar
voromi ola biitlin xastalords tirak ritminin vo kegiriciliyinin miixtalif
név pozgunluglart agkar edilmisdir. Belo ki klinik-funksional sinfin
artmasina uygun olaraq, dizritmogenezin faizi yiiksolir, AF
Nazaracarpacaq daracada azalir, AAST
artir[1,3,7,9,10,12,16,22,24,27].

2. XTF gostaricilorina asasan, | funksional sinfa aid olan biitiin
xastalorda norma daxilinds olmusdur, Il FS-o aid olan xastalords orta
doracoli bronxial obstruksiya vo Tiffno indeksinin asagi diismo
tendensiyasi, Il FS-2 aid olan xastalords VC vo FVC gostaricilorinin
asag1 diismasi geyd olunmusdur[6,11,13,14,17,19,20,23,26,32].

3. Destruksiya ilo miisayiot olunan xronik agciyar vorami olan
xastolords tirayin funksional voziyyatinin, markozi hemodinamikanin,
xarici tonoffiis funksiyasmin bir-biri ilo qarsiligli alagasinin tadqgiq
edorkan tarafimizdon onlar1 3 FS-o ayirmaga imkan veran garsiligl
olago miioyyon edilmigdir. Miioyyon FS-o aid olma kriteriyalari
bunlardir: mixtalif dorocali tonoffiis ¢atismazliginin  olmasi,
spirografiya va exokardioqorafiya gostaricilarinin doyismasi, agciyar
hipertenziyasinin olmasi. [2,4,5,8,18,21,25].

4.Destruksiya ilo miisayist olunan xronik agciyar vorami olan
Xastolorin miialico sxemino selektiv B-adrenoblokator olan egilokun va
ethacizinin daxil edilmosi antiaritmik effektlo yanasi, morkazi
hemodinamikaya da gonaotboxs tosir gostomisdir. Belo ki, egilok vo
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ethacizin gobul edon Il FS-o aid olan Xostalords AF-7,6% artmus,
AAST — 13,5% asag1 diismiisdiir. ITI FS-o aid olan egilok va ethacizini
gobul edon xostolordo iss AF — 6,4% artmis, AAST - 10,1%
azalmigdir[15,28,29,30,31].

PRAKTIK TOVSiYOLOR

1. Urok ritminin va kegciriciliyinin pozgunlugu daha cox rast
golinan xronik destruktiv agciyar verami olan Xostolords, xiisusilo
yiikksok  funksional sinfo aid olanlarda sutkaliq EKQ
monitorlandirmanin genis sokilda tatbigini talab edir.

2. Xostolorin miioyyan funksional sinifloro ayrilmasi onlari
miioyyan Kklinik-instrumental gostoricilordon asili olaraq yiiksok
dogiqliklo dizritmogenezi 6yronmoya imkan verir.

3. Six, politop vo qrupsokilli supraventrikulyar vo modocik
ekstrasistolalari zamani, eloco do qulagciglarin taxisistolik tipli
fibrillyasiyast zamani {irok yigilmalarinin saymin normallagmasi
ticlin superselektiv B-adrenoblokator olan egilokun va ethacizinin
istifado edilmasi tovsiys edilir.
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Sorti ixtisarlar

AAST — agciyer arteriyasi tizarindo sistolik tozyiq

AF — atim fraksiyasi

ATF — adenozintrifosfat tursusu

ATF- aza — adenozintrifosfataza

AV — atrioventrikulyar

DHT —darmanlara hassasliq testi

EXOKQ — exokardiografiya

EKQ- — elektrokardiogramma

FEF,s — nafasvermanin 25% saviyyasinds maksimal siirati

FEFs — nofasvermonin 50% saviyyasindo maksimal siirati

FEF:s — nafasvermonin 75% saviyyasindo maksimal siirati

FEV, — birinci saniyads giiclondirilmis nofas vermanin
hocmi

FVvC — agciyarlorin giiclondirilmis hayat tutumu

XAU — xronik agciyar Uirayi

XDAV — xronik destruktiv agciyar voromi

XTF — xarici tonoffiis funksiyasini

FS — funksional sinif

ME — madacik ekstrasistoliyasi

SE — supraventrikulyar ekstrasistoliya

SLM SDO  —sol modaciyin son diastolik 6l¢iisii

SLM SSO  — sol madaciyin son sistolik dlgiisii

SMDQ — sol madaciyin divariin qalinlhigi

VvC — agciyarlarin hayat tutumu

VMB — Vaorom mikobakteriyasi
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