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TODQIQATIN MBZMUNU

Isin adi

Azorbaycanda penitensiar miiossisalorde HIV-2 yoluxmus xastalordo
nevroloji pozgunluglar

Problem

HIV infeksiyas1 zamani nevroloji vo neyrokognitiv pozgunluglar
masalasi xiisusilo habsxanada olan insanlar li¢iin daha aktualdir, ¢iinki
belo hallarda tez-tez diagnozun gec qoyulmasi problemi bas verir.
Xastaliyin  shamiyyatli dorocods inkisafi sobabindan vaziyyatin
yiingtillosmosi, ¢otinlogdiyi marhalalords  diaqnozun qoyulmast,
penitensiar miiassisalordo Xastalorin hayat keyfiyyatini shomiyyatli
doaracada pozur.

Maqgsad

Bu todgigatin mogsadi hobsxanada  saxlanan HIV infeksiyasi
xostolorinda nevroloji pozgunluglarin yayilmasinin, HIV xestolorinds
nevroloji problemlarin amala galmasins tasir edon sosial-demoqrafik
va kliniki amillorin 6yranilmasi, hamginin xastaliyin naticalarinin
(depressiyanin, hayacanin, neyrokoqnitiv pozgunluglarin va hoyat
keyfiyyotinin miioyyan edilmoasi) dyronilmosidir.

Obyekt va miidaxilalar —
(Xasta qruplart va
miidaxilalar/proseduralar)

Azadligdan mahrum olma yerlarinds olan HiV diganozu tayin edilon
250 xosta

asas giymatlandirma
kriteriyast vo onun olgma
metodu

1. Nevroloji statusun tayin edilmasi
2. Neyrokoqnitiv funksiyalarin Gyranilmasi (skala {izro):
e Mig¢igan neyropatiya skalast (MNSI)
e Hoyat keyfiyyatinin giymotlondirilmasi skalasi (Quality
of Life Scale)
e Depressiya va hoyacan skalasi (HADS)
e Koqnitiv funksiyalar skalast (MMSE)

dlava giymatlandirma
kriteriyalart va onlarin
olcma metodlart

1. Sosial-demografik malumatlarin toplanmasi tiglin anket

2. Klinik parametrlor (xostolik miiddoti, HIV infeksiyasmin yasi,
Xastaliyin siddati, antiretrovirus terapiyasinin yan tasirlori)

3. Laborator analizlor (qanin iimumi vo biokimyoavi analizi, CD-3,
CD-4, IIV-RNT, virus agirligiin toyin edilmosi)

Acar sozlar

HIV/QICS, neyropatiyalar, nevroloji xostoliklor, hoyat keyfiyyati,
penitensiar xidmot

Daxil etma kriteriyalar:

e HIV olmasi

e Penitensiar miiassisalorda olmasi
e Yasi 18-don ¢ox olan

e Todqiqatda istirak iiglin razilig

Cixarma kriteriyalari

Todgiqgatda istirakdan imtina
Molumatli raziligi vermoys imkan vermayan ifads olunmus
neyrokoqnitiv pozgunluglar

Statistik va riyazi iglamlar

Statistik emal SPSS programinin istifadssi ilo aparilacaqdir. T-
testlorin, korrelyasiya analizini aparilmasi, homginin kateqoriya
molumatlar1 hallarinda kross-tabulyasiyalarin vo cadvallarin
istifadosi planlasdirilir.




Aktualligi

Statistikaya goro diinyada 38 milyon insan HIV infeksiyasindan
oziyyat cokir [1]. Son 10 il arzindo QICS miialicosi shomiyyatli
doracads tokmillogdirilmisdir vo miiasir preparatlarin komokliyi ilo
diagnozun qoyulmasindan sonra uzun illor orzindo aktiv hoyat
foaliyyatinin gorunub saxlanmasi miimkiin olmusdur. Lakin, indiyo
godor, bu kategoriya Xostolordo hom Xostoliyin 6ziiniin, hom do
miialicosinin nevroloji pozgunluglar1 vo agirlagmalar1 orta vo agir
doracali neyropatiya vo neyrokoqnitiv pozguntulardir, antiretrovirus
terapiyasinin osk effektlori iso hoyat keyfiyyati vo 06ziinoxidmot
gabiliyyati kimi giindalik aspektlora tosir edir, bu iso habsxanada olan
insanlar Kimi ohali arasinda xiisusilo shamiyyatlidir [2].

Nevroloji pozgunluglar 70% QICS xastalorindo rast goalinir vo

agir olilliyo vo 6liimo sobob ola bilor. HIV/QICS zamani biitiin
nevroloji pozgunluglart iki hissoys bdlmok olar: ilkin (bilavasits
virus tosirinin vo antiretrovirus preparatlarinin toksik tosirinin
naticasi) Vo ikincili (ikincili /opportunistik infeksiyalarn vo
xastaliklarin naticasi) [3,4]

Nevroloji pozgunluglarin yas gedisati vo silinmis monzarasi adaton
psixoaktiv.  maddalordon,  xostoliyin  agirhigindan,  yanasi
infeksiyalardan asililiq fonunda amaloa galir. Xastalorin 6zlori, toassiif
ki, soxsi xiisusiyyatlori vo habsdoki vaziyyati, miialiconin
effektivliyino inamsizliq, depressiya vo hoyacan kimi timidsizlik
hissini giliclondiron psixi pongunluqglar, hamg¢inin vaziyyatin tez
giymatlondirilmasine mane olan koqnitiv pozgunluglar sababindon
dorhal komak tigiin miiraciat etmirlar [5,6]. Biitiin bunlar differensial
diagnostika vo miialico zamani ¢otinliklora sabab olur[7].

Vaxtinda diagnostika olunmayan nevroloji xastaliklor Xxastanin alil
olmasina va dlumiina Sobab olur, va tstalik bilavasita tibb sistemina
deyil, sosial xidmatlora do shamiyyatli dorocods agirliq yaradirlar, vo
avvalcadan goriinmoayan iqtisadi xarcloara sabab olur.

Biitiin yuxarida sadalanan aspektlor HIV infeksiyas1 xostolorinin
nevroloji  vaziyyatinin  daha diggsatle  giymatlondirilmasinin
mithiimliyii, homg¢inin komok {glin gec miiraciatin  asas
prediktorlarin miiayyan edilmasinin mithiimliiyiinii (masalon psixi
Vo neyrokoqnitiv pozgunluglar kimi) vo vaziyystun agirhiginin va
gobul edilon preparatlarinin nevroloji, neyrokoqnitiv vo PpSiXi
pozgunluglariin ifadosi liglin tasirini gostarir.

Voazifalar

1. HiV-infeksiyas1 olan xostolords nevroloji pozgunluglarmn
yayilmasinin vo agirligimin miioyyoan edilmasi

2. HiV-infeksiyas1 zaman1 daha tez-tez rast golinon
pozgunluglarin miioyyan edilmasi

3. Sosial-demografik vo kliniki gostoricilor arasinda miimkiin
assosiativ alagalarin miioyyan edilmasi




4. Neyrokognitiv, depressiv. vo hoyacan pozgunluglarinin
yayllmasi vo agirliginin, hamginin onlari xastoliyin gedisati
Ilo olagasinin miioyyon edilmasi

5. Nevroloji pozgunluglar olan vo olmayan xastalorin psixi
Vaziyyatinin miiqayisali tohlili

6. Nevroloji pozgunluglar1 olan HIV xostolorinde miiasir
diagnostika vo reabilitasiya lizro tovsiyyolorin hazirlanmasi.

Orijinalliq (yeniliyi)

Azorbaycanda HIV infeksiyas1 xostolorinin nevroloji vaziyyati
problemlari indiya godor genis dyranilmomisdir. Tadqigatin yeniliyi
todqiqgat istirak¢ilarinin se¢ilmasindon (mahbuslar) ibaratdir. Mohbus
— owvaldon olverissiz sosial voziyyoto malik olan, tez-tez
stigmatizasiyaya moruz galan va 6ziina garsi neqativ va hotta agressiv
miinasibatlo qarsilasan zoif ohalidir. Todgigatda amola galon nevroloji
problemlor nozoro almmagla HIV-o yeni baxis nozordon
kegcirilocokdir, miixtolif korrelyasiyalari miioyyon etmoyos imkan
yaradan skalalarin qeyri-standart =~ kombinasiyasindan istifade
olunacaqdir. Ik dofo “Migiqan neyropatiya” skalasindan istifado
olunacag.

Gozlanilan  naticalar  va
onlarin elmi-praktik

ahamiyyati

Aparilmis todqiqat diaqnostikanin vaxtinda qoyulmasi iiclin, bu
sobobdon hobsxanada olan nevroloji pozgunluglari olan HIV
infeksiyali xastolorin hayat keyfiyyatinin yiingiillosdirilmasi va
yaxsilasdirilmasi Gi¢iin  tovsiyyalorin islonib hazirlanmasina imkan
yaradir. Alinan malumatlar azadligdan moahrum olma yerlarinds olan
insanlar {li¢iin reabilitasiya proqramlarinin togkil edilmasi tigiin siibut
bazasinin yaradilmasina imkan veracokdir.
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Abstrakt (Azarbaycanca)

Isin adu:

Azorbaycan Respublikasimnin Penitensiar Miiossisalorinds saxlanilan
HIV-o yoluxmus xastalords nevroloji pozgunluglar

Problem:

HIV infeksiyasindaki nevroloji vo neyrokognitiv xastaliklor mosalosi
coza ¢okon insanlar ti¢iin xiisusilo aktualdir, ¢linki bu kimi hallarda
gec diagnostika problemi yaranir Vo bu Xastalarin hoyat keyfiyyatini
Vo omiir uzunlugunu shamiyyatli doracads pozur

Maqsad:

Bu todgiqatin mogsadi HiV-o yoluxmus xostolorde hobsxana
soraitindo  nevroloji vo neyrokognitiv  xastoliklorin  yayilma
soviyyoesini &yronmok, HIV xostalorinds nevroloji problemlarin
yaranmasina tosir gostoron sosial-demografik va klinik amillori
miioyyonlosdirmok, habelo depressiv vo hoyacan pozuntularin
doracasini dyronmokdir

Material va metodlar:

Todqiqatin istirak¢ilar1 hobsxanada olan HIV infeksiyasi olan 250
xasto olmasi planlasdirilir. Miiayinadon sonra istirakgilar 2 qrupa
boliinacaklar: birinci qrup nevroloji xastaliyi olan, ikinci qrupa iss heg
bir nevroloji xastaliyi olmayan HiV-2 yoluxmus insanlardir

9s5as giymatlondirma
kriteriyalar:

1. Neyrokoqnitiv funksiyalarin qiymatlondirilmasi (MMSE)

2. Michigan Nevropatiyalarin Olgmo Cadvali (MNSI)

3. Hoyat keyfiyyatinin giymatlondirmo codvali (Hoyat keyfiyyati
Olciisii)

4. Depressiya va Toasvis Skalas1 (HADS)

5. Nevroloqg tarafindon miiayina Vo nevroloji statusun tayin edilmasi
6. Virus yiikiinii 6yronmok tigtin laboratoriya testlori

dlave  giymatlondirmes
kriteriyalari:

1. Sosial-demografik malumatlarin toplanmasi tiglin anket
2. Klinik parametrlor (xostolik miiddati, HIV infeksiyasinin yasi,
Xastaliyin siddati, antiretrovirus terapiyasinin yan tasirlori)

Acar sozlar:

HIV/QICS, neyropatiyalar, nevroloji xastaliklor, hoyat keyfiyyati,
penitensiar xidmot

Isin novi va dizayni:

Kliniki, kross-seksion tadgiqat

Abstract (in english)

Name of study:

Neurological Disorders in HIV-Infected People in Penitentiary
Institutions in Azerbaijan

Background:

Neurological problems is one of the most common comorbidities in
HIV-infected people. The presence of neurological disorders as
neurocognitive disfunction and neuropathy have negative impact on
all aspects of patient’s life living with HIV




Objective: The objective of the study is to evaluate most frequent neurological
problems in people who suffer from HIV as well as to assess the
consequences of disorder as neuro-cognitive impairment, neuropathy
as well as depression and anxiety level in HIVV-infected patients.

Material and methods The study will include 250 HIV-infected patients. Then they will be

(patient groups and

interventions):

divided in two groups: with and without neurological problems. The
study will try to find a possible correlations between socio-
demografic and clinical variables and neurological problems in
patients with HIV

Primary outcome:

Primary outcome will be neurological assessment, neurocognitive
functioning and neuropathy assessed with following scales:

Mini mental satatus examination (MMSE)

Michigan Neuropathy Scale (MNS)

Quiality of Life Scale (QYLYS)

Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS)

Neurologic Status Examination

Viral load

Secondary outcome:

Psycho-social and demoraphic factors assessment
Clinical parametres (side effects of ARV, age of infection, etc.)

NP WNE

Key words:

HIV, neuropathy, neurological problems, quality of life, penitentiary
services

Study type and design:

Clinical, cross-sectional study




