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Problem
Tonoffiis yollarinin xastaliklori asason respirator infeksiyalarin istiraki
ilo toranarok (‘adenovirus, rinovirus, qrip, respirator- sintisial viruslar
Vo S.) hava-damci yolu ilo kegon, tonoffiis yollarinin selikli gisasinin
Iltihab1 vo miixtalif doracali intoksikasiya ila saciyyalonan,
yoluxuculugu yiiksok olan xastoliklordir. Tonoffiis yollar1 xastaliklori
usaq yaslarinda xastalonma strukturunda 6n yerloardan birinin tutur.
Magsad
Usaqlarda tonaffiis yollarinin miixtalif Xastaliklori zamani
iltihabyoniimlii sitokinlorin kliniki —diagnostik va prognostik
ohomiyyatinin dyranilmasi vo onlarin korreksiyasi.
Material
- Todgigata 120 nafor erkon yasli usaq calb olunmasi planlasdirilir.
Onlar tonoffiis yollarinin miixtalif xastoliklori diagnozu ilo ilk dofa
goyulan va periodik olarag ambulator — stasionar miialico alanlar
olmagla 2 qrupa boliinacok
- Nozarat grupuna praktiki saglam 20 usaq calb edacok.
Metod

- Laborator:

. Qanin immunoloji analizi.

- Qanm timumi analizi.

- Qanin biokimyovi analizi

- Instrumental:

Dos qofasinin rentgenoqrafiyasi.




Acar sozlar

Tonoffiis yollari, usaqglar, sitokinlor

Isin xarakteri

Klinik
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Tibb tizro folsofo doktoru dissertasiyasinin

Annotasiyasi

Aktuallig1

Tonoffiis yollar1 xastoliklori usaqlar arasinda tez -tez rast golinan
patologiya olub kaskin respirator infeksiyalar sabobindon artaraq usaq
xastaliklori strukturunda ilk yerlordan birini tutur [Tpyumuna E. 1O.,
2019, I'ankosckas JI.B., 2019, Baumgartner

R.A., 2015, PusBaepBa, ®.®., 2017, I'peuenko B.B., 2019, bapanoBa
H.., 2019, Kpasuosa O.A., 2017].

Tonoffiis yollart xastoliklorinin miialica Vo profilaktikasina dair ¢oxlu
sayda todqigat islorinin aparilmasina baxmayaraq, onlarin gedisinin
agirlagsmasi, uzun siirmasi, residivlosmasi vo xroniklogsmasi hallarina
cox tosadiif edilir [Nounou M.E.et al. 2015, Momotunos b.A., 2019,
boreunnesa B,B,, 2017].

Azorbaycan Respublikasi Dovlet Statistika Komitasinin 2018-ci il
molumatlaria asason usaqlarin siniflor {izra Xastalonma saviyyasine
nozar yetirdikdo usaqglarda tonoffiis yollar1 xastoliklori tizra ilk dofo
goyulmus diagnozun say1 308,415 nafor, hor 10.000 nafarine diison
Xasta say1 isa 1 470,5 nofor olmusdur
(http://www.stat.gov.az/source/healthcare).

Rusiyada isa 2018-ci ilds usaqlarda tonaffiis yollar1 xastaliklori har
10.000 nafara diigan xastalonma say1 19,896,3 olmusdur
(https://www.rosminzdrav.ru).

Umumdiinya Sohiyya Taskilatinin malumatina géra Kaskin respirator

xastaliklor sabobindon diinyada hor il 2,2 mil. yaxin insan hayatini




itirir, bunlarin % -nii tonoffiis yollar1 xostoliklori toskil edir
[H.I1.IlIaGanos, 2019].

Moalum oldugu kimi tonaffiis yollar1 xastaliklori kaskin respirator
infeksyalar fonunda inkisaf edorok 6ziinii biruzs verir [Malkoch A.V.,
2008, KpacuuxkosB B.E., 2015].

Miixtalif miialliflorin molumatlarina gora, respirator infeksiyalara an
yiiksan saviyyads yoluxma tezliyi usaqlar arasinda rast goalinorak,
30%-don 80%-o Qgodor toskil edir [Cezmi A.Akids. at al.2014, Enkuna
T.H.u np., 2013, bynrakosa B.A., 2017, bensesa E.B., 2017].

Erkon yasl usaqglar arasinda tonaffiis yollar1 xastaliklorinin inkisaf
etmasina respirator sistemin yas xiisusiyyotlori, imumi va yerli immun
sistemin yetkinsizliyi, respirator xastoliklora meyillik, antibiotiklordan
uzun miiddatli istifado vo onlara davamli stamlarin yaranmasi va S.
sorait yaradir.

Tokrarlanan respirator infeksiyalar usaglarda immun sistemin funksional
aktivliyinin zaiflomasine, prosesin uzun siirmasine Vo agirlagsmasina,
residivlosmosine sebob olur [Bacharier L.B.,2016 , Stelmachl et al,
2012, Roach B.,2016, Jerome E., 2016, [Tuxy3a O.., 2017].

Belaki, adabiyyat molumatlarina asasan respiraror infeksiyasiyalar
endogen y- interferonun sintezinin azalmasina, yerli immun miidafionin
zoiflomasineg, ¢oxlu sayda sitokinlorin hasil olmasina sabab olur ki, bu
da iltihab sleyhino miialiconin effektivliyini agsagi salir [Pu3BaepBa
®.®., 2017, XautoB P.M., 2015 ].

Sitokinlor xiisusi immun mexanizimlar saviyyasinds doayisikliklora calb
olunaraq, xastaliyin biitiin inkisaf marhalalarinds immun sistem
hiiceyralarinin aktivlosmasinda shomiyyatli rol oynamagla xastaliyin
iImmunopatogenezi, klinik gedisi, iltihabi prosesin akrivliyini,

istigamatini va naticasini tayin etmis olurlar. Bu baximdan Xastaliyin




patogenezindo rol oynayan sitokin sisteminin (IL-1p,IL-6, IL-18,IL-21
vo y- INF) qarsiligli tosirinin dyronilmasi shomiyyat kasb edir [Leuchte
H.H. 2015, bapanosa H.U., 2019, bypmuctposa A.JI., 2016, Rohde
G.G.,2014].

Vazifalar

- Usaglarda tonoffiis yollarinin iltihabi Xostaliklorinin Kliniki
formalarindan asili olaraq gan zordabinda iltihabyoniimlii sitokinlain
(IL-1B, IL-6, IL-18,IL-21 va y- INF) soviyyasinin 6yronilmasi.

- Usaglarda tonoffiis yollarimin iltihabi xastaliklori zaman1 qan
zordabinda iltihabydniimlii sitokinloin (IL-1pB,IL-18,IL-21 va y- INF)
saviyyasindoki dinamik dayisikliklorin askar edilmasi.

- IL-1B, IL-6, IL-18 ,IL-21 va y- INF qarsiligh tosirinin &yronilmasi
vo qanin digor parametrlori ilo korrelyasion olagoalarinin

aydinlasdirilmasi.

Orijinalliq (yeniliyi)

+ Tonoffiis yollarimin iltihabi xastaliklorinds iltihabyonimlii
sitokinlorin IL-1B,IL-6, IL-18, IL-21 vo y- INF xarakterik
xiisusiyyatlori 6yranilacak.

- Tanoffiis yollarinin iltihabi Xastaliklorinds iltihabyoniimlii
sitokinlorin IL-1B,IL-6, 1L-18, IL-21 va y- INF saviyyesindoki dinamik
dayisikliklar askar edilacok.

- Tonoffiis yollarinin iltihabi Xastoliklorinds iltihabydnimlii
sitokinlorin IL-1B,iL-6, IL-18, IL-21 vo y- INF klinik —diagnostik va

prognostik shamiyyati miioyyon edilacak.




Elmi va praktik
ahamiyyati

Usagqlarda tonoffiis yollarinin iltihabi Xastaliklorinds iltihabyontiimlii
sitokinlorin IL-1B, IL-6, IL-18, IL-21 va y- INF Klinik — diagnostik va
prognostik shamiyyatinin &yranilmasi, Xastaliyin gedisino tosir edon
patoloji proseslorin arasdirilmasi, miivafiq miialico va profilaktik

todbirlorin tokminlosdirme imkanlarini genislondiracok.

Obyektiv (material)

Todgigata 120 nofar usaq calb olunmasi planlasdirilir

Daxil etma _ o o
Todgigata tonaffiis yollarinin iltihabi Xastaliklori ilo ambulator va
kriteriyalar _ . L o
stasionar miialica alan har iki cinsdon olan usaqlar daxil edilacak.
Cixarma Todgigata bronxial astma,varaom, mukovisidoz, brincili immun
kriteriyalari catmamazligi olan usaqlar calb olunmayacag.
- Laborator:
- Qanin immun analizi
.Qanin timumi analizi.
- Qanin biokimyavi analizi.
Metodlar

- Instrumental:

Dos gofasinin rentgenoqrafiyasi.

J5as Va nazarat

qruplart

- Osas qrup 100 usagdan ibarat olacag. Onlar tonaffiis yollarinin
miixtalif xoastoliklori diagnozu ils ilk dofa goyulan va periodik olaraq
ambulator — stasionar miialica alanlar olmagqla 2 qrupa béliinacak.

- Nozarat grupu 20 saglam usaqdan ibarat olacagq.




asas giymatlandirma

kriteriyast

Osas Vo nazarat qruplarinda gan zordabinda iltihabyoniiiimlii sitokinlarin
IL-1B, iL-6, IL-18, IL-21 va y- INF gostoricilarinin doyisiklliklorini

miiqayiso etmok vo ya dayarlondirmok.

Statistik va riyazi

islamlar

SPSS- 15 Statistik analiz programi

Maddi va texniki

: Vardir
imkanlar
Azorbaycan Tibb Universiteti Todris Terapevtik Klinikasi.
Azorbaycan Tibb Universiteti TTK- nin Moarkoazi Diagnostik
Tadgiqatin yerina

yetririlacayi yer

Laboratoriyasi
Azorbaycan Tibb Universiteti  Elmi Tadgigat Immunologiya

Laboratoriyasi

Isin miiddati

2019- 2022-ci illor

Isin marhalalari

- 1-ci il- adobiyyat icmalinin toplanmasi, 25as Va nozarat qrupu toskil
edon usaqlarin sec¢ilmasi vo ilkin miiayinalorin aparilmasi

- 2-Cl il -xastalorin miialicadan avval biitiin miiayinslorinin
toplanmasi

- 3-cii il-statik isloma, dissertasiyanin yazilmasi, yekun miizakiralorin

kecirilmasi
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