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TƏDQİQATIN MƏZMUNU 

İşin adı Ahıl və qoca yaşlı şəxslərdə ürəyin işemik xəstəliyinin 

cərrahi müalicəsinin mərhələlərində rast gələn 

ağırlaşmaların strukturu və risk faktorları 

İşin abstraktı  Bütün dünya üzrə, o cümlədən ölkəmizdə yaşlı insanların 

sayının artması ürəyin işemik xəstəliyinə məruz qalmış və 

bununla bağlı aorta-koronar şuntlama əməliyyatları aparılan 

xəstələrin miqdarını dinamik armasına səbəb olmuşdur.  

Problem Ürəyin işemik xəstəliyi olan ahıl və qoca yaşlı insanlarda 

patologiyanın özü və yanaşı xəstəliklərin (arterial 

hipertenziyanın, şəkərli diabet) olması ilə bağlı müxtəlif 

ağırlaşmalar izlənir ki, onların strukturu, xarakteri və risk 

faktorları tam araşdırılmamış və qiymətləndirilməmişdir.  

Məqsəd Ahıl və qoca yaşlı şəxslərdə aorta-koronar əməliyyatlar 

zamanı baş verən ağırlaşmaların strukturunun və 

xarakterinin yaşdan, cinsdən, yanaşı xəstəlikdən, ürək 

fəaliyyətinin vəziyyətindən, tətbiq olunan anesteziya və 

cərrahi əməliyyat metodundan asılılığının 

qiymətləndirilməsindən ibarətdir.    

Obyekt və müdaxilələr – 

(xəstə qrupları və 

müdaxilələr/proseduralar) 

Tədqiqata ürəyin işemik xəstəliyi ilə bağlı aorta-koronar 

şuntlama əməliyyatı aparılmış 200 xəstə cəlb olunacaqdır 

ki, onlar yaşa görə 2 qrupa bölünəcəkdir:  

I qrup – 60 yaşa qədər 100 xəstə 

II qrup – 60 yaşdan yuxarı 100 xəstə 

        İşin məqsədinə uyğun olaraq cins, yanaşı xəstəlik, 

ürək fəaliyyətinin vəziyyəti, anesteziyanın növü və cərrahi 

əməliyyatın həcmi və xarakteri nəzərə alınmaqla xəstələr 

yarımqruplara bölünəcəkdir.  

       Tədqiqatlar kompleks xarakter daşıyacaq, cərrahi 

müalicənin mərhələlərində ümumklinik qiymətləndirmə, 

hemodinamik göstəricilər, EKQ, Holter monitorinqi, 

ExoKQ, ürəyin KT və MRT müayinəsi, laborator 

müayinələr (tropanin, xolesterin, protrombin vaxtı, İNR, 

qanda şəkər) aparılacaq, postoperasion koqnitiv 

pozğunluqlar öyrəniləcəkdir.   

Əsas qiymətləndirmə 

kriteriyası və onun ölçmə 

metodu 

• Cərrahi Müalicənin funksional nəticələri  (EF %, ürək 

ritminin vəziyyəti) 

• Əməliyyat və əməliyyatdan sonrakı dövrdə həyat 

təhlükəli ağırlaşmaların aşkar olunması və 

qiymətləndirilməsi,  onların cərrah müalicənin nəticələrinə 

təsiri 
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Əlavə qiymətləndirmə 

kriteriyaları və onların 

ölçmə metodları 

Ahıl və qoca yaşlı xəstələrin hərəkət aktivliyinin vəziyyəti  

Qidalanmanın pozulması 

Koqnitiv pozğunluqlar 

Xəstənin Moral statusu 

Sərbəst gündəlik həyat tərzi sürmək? (Bartel şkalası) 

 

 

Açar sözlər Ahıl və qoca yaş, ürəyin işemik xəstəliyi, aorta koronar 

şuntlama, perioperasion ağırlaşmalar 

Obyektinə görə işin növü Klinik  

Məqsədinə görə işin növü Müalicə və profilaktika  

Vaxta görə işin növü Prospektiv  

Klinik tədqiqatın modeli Randomizə-kontrol  (randomised control) 

Obyekt – xəstələr 

(material) 

Ürəyin işemik xəstəliyi ilə bağlı aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatı aparılmış 200 xəstə 

Daxil etmə kriteriyaları Təsdiq olunmuş ürəyin işemik xəstəliyi ilə bağlı aorta-

koronar şuntlama əməliyyatı aparılacaq şəxslər  (60 yaşa 

qədər 100 xəstə, 60 yaşdan yuxarı 100 xəstə) 

Çıxarma kriteriyaları Aorta-koronar şuntlama əməliyyatının aparılmasına mütləq 

əks göstəriş (dekompensə olunmuş ürək çatışmazlığı, 

dekompensə olunmuş şəkərli diabet, ağır dərəcəli anemiya) 

olan xəstələr 

Randomizasiya üsulu Randomizə-nəzarət metodu əsasında araşdırma 

Müdaxilənin növü     •  Anesteziya 

     •   Əməliyyat 

 Diaqnostik testlər 

Müdaxilənin açıqlaması Ahıl və qoca yaşlı şəxslərdə ürəyin işemik xəstəliyin 

cərrahi müalicəsinin mərhələlərində rast gələn 

ağırlaşmaların strukturunun  və risk faktorlarının 

araşdırılması 

Statistik və riyazi işləmlər Statistik işləmələr Microsoft Office, Excel və Statistika 7.0 

proqramı vasitəsilə  qeyri-parametrik və korrelyasiya 

analizləri tətbiq etməklə aparılacaqdır. 

 

Aktuallığı Müasir dövrdə ürək-damar xəstəliklərinin, o cümlədən 

ürəyin işemik xəstəliyinin profilaktikasına və müalicəsinə, 

xəstələtin reabilitasiyası və həyat keyfiyyətinin bərpası 

aspektinə böyük əhəmiyyət verilir. Yüksək risk faktorları 

və ağır yanaşı xəstəlikləri, konservativ yaxud cərrahi 

müalicəsinin proqnozu ciddi olan ahıl və qoca yaşlı 

pasientlərə xüsusi diqqət ayrılır [1,2,3]. Belə ki,  cəmiyətin 
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yaş strukturunun dəyişməsi ilə əlaqədar ahıl kategoriyalı 

insanların sayının artması geriatrik kardio-cərrahiyyəyə 

təlabatı artırır [4,5,6]. Lakin, onu da qeyd etmek vacibdir 

ki, artıq orta yaşlı, əmək qabliyyəti olan insanlar arasında 

da bu xəstəliklərin sayının artması dinamikası müşahidə 

olunur [7,8]. Cərrahiyyənin minimal invaziv üsullarının 

geniş tətbiqinə baxmayaraq, cərrahi müalicə metodları bu 

patologiyanın müalicəsində hələ də mövqeyi qoruyur [9, 

10,11]. Müasir kardio-anesteziologiyanın və ürək-damar 

cərrahiyyəsinin nailiyyətlərinə baxmayaraq, xəstələrin   

müalicəsinin və reabilitasiyasının kompleks müalicəsini 

işləyib hazırlamaq hələ də günün tələbidir [12,13].  

            Məlumdur ki, ahıl və qoca şəxslərin orqanizmində 

gedən proseslər diagnoz qoyulmasında bəzi çətiniklər 

yaradır, əsas xəstəliyin gedişinə və müalicəsinə mənfi təsir 

göstərir, həmçinin organizmin müalicəyə, cərrahi 

müdaxiləyə, agrısızlaşmaya və dərmanlara qarşı adaptiv 

imkanlarını kəskin azaldır [14, 15]. Ahıl və yaşlı xəstələrin 

cərrahi müalicəsi problemi intraoperativ və postoperativ 

dövrlərdə analğetiklərin istifadəsinin ürək-damar və 

tənəffüs sisteminə [16], bu yaş kategoriyasına məxsus 

funksional dəyişiklər nəticəsində, mənfi təsirinə görə 

aktualdir. Bu o deməkdir ki, kompleks müalicə və 

intraoperasion, anestezioloji və postoperasion  çətinliklərlə 

və daima yüksək risklə müşayət olunur [17,18]. 

Vəzifələr 1. Ahıl və yaşlı şəxslərdə aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatları zamanı rast gələn ağırlaşmaların 

tezliyinin, strukturunun və klinik xüsusiyyətlərinin 

yaşdan və cinsdən asılılığını öyrənmək 

2. Ahıl və yaşlı şəxslərdə aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatları zamanı rast gələn ağırlaşmaların 

tezliyinin, strukturunun və klinik xüsusiyyətlərinin 

yanaşı xəstəliklərdən (arterial hipertenziya və şəkərli 

diabet) və xəstənin vəziyyətindən asılılığını 

öyrənmək 

3. Ahıl və yaşlı şəxslərdə aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatları zamanı rast gələn ağırlaşmaların 

tezliyinin, strukturunun və klinik xüsusiyyətlərinin 

anesteziya metodu və cərrahi əməliyyatın 

xarakterindən asılılığını öyrənmək 

4. Ahıl və yaşlı şəxslərdə aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatları zamanı baş verə biləcək ağırlaşmaların 
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EuroSCORE risk şkalasının əsasında 

proqnozlaşdırma  imkanlarını öyrənmək 

5. aorta-koronar şuntlama əməliyyatları keçirmiş ahıl və 

yaşlı şəxslərdə əməliyyatdan sonrakı dövrdə 

nevroloji, o cümlədən koqnitiv pozulmaların risk 

faktorlarını aşkar etmək 

6. Ahıl və yaşlı şəxslərdə aorta-koronar şuntlama 

əməliyyatları zamanı baş verən ağırlaşmaların 

səmərəli profilaktika metodlarını işləyib hazırlamaq 

Orijinallıq (yeniliyi) Ahıl və yaşlı şəxslərdə ürəyin işemik xəstəliyinin cərrahi 

müalicəsinin mərhələlərində rast gələn ağırlaşmaların 

yaşdan, cinsdən, yanaşı xəstəlikdən, ürəyin funksional 

vəziyyətindən, anesteziya və əməliyyatın növündən asılılığı 

kompleks şəkildə öyrənilərək qiymətləndiriləcəkdir 

Gözlənilən nəticələr və 

onların elmi-praktik 

əhəmiyyəti 

Aparılan kompleks tədqiqatlar əsasında ahıl və yaşlı 

şəxslərdə ürəyin işemik xəstəliyinin cərrahi müalicəsinin 

mərhələlərində rast gələn ağırlaşmaların strukturu, 

səciyyəvu xususiyyətləri və risk faktorları müəyyən 

ediləcəkdir ki, bunlar səmərəli profilaktik tədbirlərin işlənib 

hazırlanmasına imkan verəcəkdir.   
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