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Psixiatriya

Miihazira 5 PSIXI POZUNTULARLA
[FADO OLUNAN BAS
BEYININ UZVI XOSTOLIKLORI.



“Ekzogen reaksiyalar” hagqinda
NOZAr1yyd

Karl Bohnoffer (1908):
Mixtolif etiologiyal ekzogen
zarali tasirlora bas beyin
mohdud biri birins oxsayan
geyri-spesifik reaksiyalarla
cavab verir.




on tez rast galon “eksogen tipli
reaksiyalar”:

Astenik sindrom

Diisiinconin pozulmasi sindromlari (delirly,
amensiya vo s.)

Qavrama pozuntular: sindromlari
(hallUsinozlar)

Jdhval-ruhiyys pozuntulari (depressiya, maniya,
disforiya, eyforiya, emos. davamsizligl vo s.)
Katatonik sindromu

Amnestik (Korsakov) sindromu
Cangolma sindromu (epilepsiya)



Bas beynin travmatik zodalonmoasi naticosindd psixi
pozuntular

Bas beyin travmalarin tosnifati:

1. A¢1q:

- niifuz edon (beyin gabiginin zadalonmasi 1l9)

- niifuz etmoayan (yalniz kallonin siimiik vo yumcagq
toxumalarin zodolonmosi 1lo)

2. Qapali

- komosiyalar (silkalonmo)

- kontuziyalar (zodslonmo)



Open Injury

Closed Injury

* Obvious external wound
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+ No obvious external signs

Closed Head
Injury




Beyin travmalari epidemiologiyasi

» Travmalarla bagh dltumlarin yarisindan ¢oxu,
beyin travmasidir.

o Butun dunyada; ildo toxminan 200 min insan avto-
gazalarda 6Olur, 450 min insan da amak
qabiliyyatini itirir.

o ABS-da har il taxminan 500.000 beyin travmasinin
oldugu, bunlarin 100.000- nin élduyd, 70.000- inda
amak gabiliyyatinin itirilmasi gostarilir.

5 Ingiltarada beyin travmasi sababiyls har il
milyonda 2000-3000 insan xastaxanalara gabul
olunur.



BBT-1k zodoaloinmonin moarhalalori

|. TlIkin (kaskin)marhala.
I1. Yarimkoskin marhols.
111.Sagalma moarhalasi.

IV. Travmatik zodalonmonin uzag
naticalori.
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Travmatik beyin yaralanmalari, beyin
gabig1 va beynin bir xarici glica maruz
galmasi sonucunda inkisaf edir v

¢ fizioloji stabiliyinin pozulmasina,

¢ intrakranial tazyigin artmasina
vV

é beyin ve beyna gedon gan
axininin pozulmasina sabab olur.




Beyin zodolonmolari gapali vo aciq olmagla ki
yera boluntir:

Aciq zadalonmalar
Etiologiyasi-
Gulls, galpa, 1t1 alatlorlo zorbo vo s. beyin
qabiginin vo maddosinin tamliginin pozulmasi
115 yanas1 tosaduf edilo bilor
Agwrlasmalar-
Meningit, ensefalopatiya, beyin absesi

=






Qapali beyin travimalari

Beyin silkolonmosi-kommosiyalar
dzilmosi-kontuziya
Qarisiq forma




Kommosiyalar kontuziyalardan forglondirmok
homiso asan deyil,lakin unutmamaliyiq ki,
kontuziyalar yaralanma nahiyosindon asili olaraq
bir sira timumi beyin slamatlori 1lo miisayiot edilir.

Onlardan
-diistinconin 1tmoasi
-qavrama qabiliyyatinin ppozulmasi
-hissovi 1flic
-parakinezlor vo s.
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Beyin silkolonmosi

Diisiincs pozgunlugu

yungil,axir pozuntular,keylosmo,sopor
bir nec¢o dogigodon bir ne¢o giino gqodor
davam eds bilor.

disiinconin dorin pozuntusu zamani xasto
horokotsiz olur,sifot avaziyir,sonra
goyorir,boboklor genislonir,isiga qarsi
reaksilya olmur




Hissiyatin buitiin novlori 1tir.Nobz yavasiyir,
tonaffis akti pozulur,sfinktorlar bosalir.
Belo bir voziyyat xostonin hoyati liciin

qorxulu morhals sayilmalidir-uzun miiddot
davam edorso travmanin agirligini
gostorir




Xostonin dustincosinin aydinlasmasi 1lo travmanin 1-ci
morhalast qurtarir vo 2-c1 koskin marhalo baslayair:

Asteniya S8%% S28%
Sustlik S==T SS=U
Yorgunluq |

Horakotlorin adinamiyasi
Basda kiit agrilar vo basgicollonmo
Vegetativ,vazomotor,vestibulyar pozuntular



Beyin silkalonmasi zamani nevroloji alamatlor

Boboyin i1s1ga qarsi reaksiyanin,
konvergensiyanin zoiflomosi

Is1ga,sosa garst koskin qiciglanma reaksiyalari
Koallodaxili tozyiqin artmasi

Bu dOvr 3 hoftodon 8 haftoyodok davam eda bilor.




Beyin kontuziyasi

Diistinconin 1tmosi
Qan dovram vo tonoffiis pozuntulari

Umumi beyin alamotlarinin iistiinliik toskil etmasing
baxmayaraq zodonin nahiyasindon vo hocmindon
asil1 olaraq erkon morhaloda bir sira lokal olamatlor

N9Zara ¢arpir.



Inlerrslial joieuinnal iz

Ilfthe .
Bir vo ikitorofli parezlor o -
Taktil hissiyatin pozuntusu VAT il T
Gormo vo esitmo pozuntulari oI L . T
Meningial olamotlor g8
Onsd Vo boyun azalolorinin PP >
drginliyi
ernig simptomu
Ocagli gabiq pozuntular:
Afaz113<ra.
Apraksiya
Aleksiya :
Yaddas pozuntulari vo s.




Kontuziyalar lokalizasiyasindan asili olarag
asagidaki olamatlorlo diggoti colb edir:

Alin pay1 alamatlori

Gicgah olamotlori

Moarkozi qiriglar alamati

onso olamotlori

Asagi gicgah vo gicgah-onso olamatlori
Boyuk yarimkurslorin yuxari sothinin
zodolonmasi olamatlori

Beyinciyin zodolonmaosi alamotlori
Qabigalt1 bazal va beyin sutunu alamotlori



Alin pay1 slamoatlori

@)

Eyforiya

Tolxoklik

Apato-abulik sindrom
Diggoatin-yaddasin zaiflomasi
Davranisin doyismasi
Isobilik

Tonqgidin enmaosi

9gor alin payin arxa hissasi zodoya ugrayarsa-
motor afaziyasi,horokatlorin solisliyinin
pozulmasi olur.




Asagl gicgah vd gicgah-onso
dlamotlori:

Apraksiya AR
Amnestik afaziya @@
Nitq gabiliyystinin pozulmasi

Agrafiya

Bodon qurulusunun vo xarici mithitdo
yerloson ogyalarin ol¢listintin vo yerinin
yanlis gavranilmasi-depersonalizasiya vo
derealizasiya



onsa alamatlori

osyalarin
ronginin,ol¢usunun,qurulusunun,sayinin v bir
¢ox hallarda gormo gabiliyyatinin pozulmasi




Rienanieivn zedslleminnes slkzmnenllil

Miivazinatin,yerisin pozulmasi,sozlorin vo
nitqin tokrarlanmasi

" Cerebellum

Cerebellum helps provide
smooth, coordinated
body movement

FADAM.



Mualica

BBT-nin kaskin marhalasinds yataq rejimi
ilo yanasi urak-damar va tonaffus sistemini
borpa edon dorman vasitalari toyin edilir.
Odemin profilaktikasi vo miialicasi iiciin
dehidratasiy todbirlori todbiq edilir,
oyaniqhq vaziyyatda trankvilizator vd
neyroleptiklor toyin edilir.
Rekonvalassensiya dovrundos simtomatik va
umiuimi guclondiran dorman vasitalori tayin
edilir.



Koaskin morhoalods travmatik psixozlarin
inkisafi mimkiuindiir.

Xostoliyin gedisini agirlasdiran amaillor:
Infeksiya

Alkogolizm

Tokrari travmalar vo s.



Bas beyin travmalarina aid olan psixi pozuntular
yaxin (koskin) dovrin psixozlari:

Deliriy sindromu
Diistinconin alagaranliq hali
Amnestik-Korsakov sindromu

Uzaq doévruntn psixi pozuntulari

Uzvi psixosindrom va ya nevrotik sindrom
Davranig(psixopatabonzor) pozuntulari
Parkinsonizm va epilepsiyayabanzar tutmalar
Travmatik epilepsiya

Travmatik agil zaifliy1



Koaskin dovr psixozlari

Az hallarda tosadiif olunur
Qavrama,tofokkiir,yaddas vo digar funksiyalara
ald pozuntular

Xostoliklorina gars1 tonqidi miinasibot
gostormirlar.
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Deliriy

dlavo zororverici amillorin,ilk névbods,alkogolun tosiri
noticosindo meydana ¢IXir.

Xostolor 6ziinu narahat,casqin aparir,otraf miihito vo
vaxta qarsi bolodlik pozulur,muxtolif mozmunlu gérmo
halliisinasiyalar1 qeyd edilir.

Xostolor gorxu vo hoyocan kecirirlor,bu clamot axsam
saatlarinda guclonir,ginduzlor iso xeyli azalir-bu hal bir
neco gundon bir hoftoyodok davam edir,oksor hallarda
hissovi amneziva vo sagalma ilo naticolonir.
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s Diustlinconin alagaranh
//Jg\ e usuncenin alagarantiq
j v - Voz1yyall

Baslangic morholodon bir godor sonra
meydana ¢ixir vo adoton,bir sira zororh
amillorin yorgunlug,yuxusuzlug,bozi somatik
xostaliklorin olmasi 1lo sortlonir.

Bozi hallarda epileptik tipli
oyanma,halliisinasiyalar,sayiglamalar,nitqin

qirigligi,aqressiv harakotlor geyd olunur.
Biitiin bu hallar qisamiiddatli olur.



Amnestik-Korsakov sindromu

Uzun miiddot davam edon (2-3ay) vo agir
kecon posttravmatik pozuntulardandir.
Yadda saxlamanin kaskin pozulmasi-bas
veran hadisalorin heg birini xasto yadinda
saxlaya bilmir,0zlorino vo miihito bolad¢ilik
pozulur.

Xosto duzgun olmayan vo ya fantastik
mozmunlu xatirlamalar (konfabulyasiya)
sOyloyir.

Ohval-ruhiyyasi yuksolmis,yaxud da kovroklik
olamotlori ilo xarakterizo olunur - aglamagq
1stoyir,mimikasinda yaziqliq ifadosi yaranar.




Parkinsonizm vo epilepsiyayabonzor
tutmalar

Bir gqodor gec,bir ne¢o hofto vo ya aydan sonra
bas veron posttravmatik psixoz

Beyin siitununun vo ekstrapiramid sistemin
zodolonmuosi noticosindos yaranir:

Amimiya

Rigidlik

Umumi tormozlanma

Nitgin yavasimasi vo monotonlugu

Goz almalarinin horokotinin vo
konvergensiyanin pozulmasi

dhvalin enmosi

Sustliik,foalligin azalmasi vo tongidin olmamasi



Epilepsiyayabonzor tutmalar

Hiperkinezlor, xoreyayabonzor horokotlor
Bozon tutmalar absans xarakterli olur
Travmalarin kaskin dovrinds meydana ¢ixmasi
prognostik cohotca pis alamoatlordondir.




Kallo-beyin travmalarinin uzaq dovrlorinds
tosaduf edilon psixi pozuntular

Belo agirlasmalarin inkisafi 10-12 1ldon sonra
affektiv, halliisinator,sayiqlama oslamaotlori ilo
Ozunu biruzs verir

Affektiv psixozlar maniakal vo depressiv
tutmalarin bir-birin1 ovoz etmasi 1l coroyan
edir

Qadinlarda daha tez-tez rast golinir



Psixi foaliyyotinin 3 sahosinin pozulmasi ilo
tozahiir olunur (Valter-Byuelin triadasi):

- Intellektin (tofkkiiriin doyisilmosi, konkret
olmasi, dork etmonin, anlamanin,
umumilosdirmo gabiliyyotinin enmosi)

- Yaddasin (hipomneziya, amneziya,
paramneziya)

- Emosiyalarin (emosional davamsizliq,
kovroklik, emosional kobudlugq, disforiya,
eylforiya, apatiya)




Psixi uzvi sindromun novlori

a) Serebrastenik — daimi asteniya

b) Eksploziv — oyaniqliq, agressivlik,
emosional davamsizliq,disforiya 1lo
meyllik

c) Eyfotik — sathi sababsiz sevinc, geyri-
adekvat zarafatciliq, gerarsizliq.

¢) Apatik — foaliyyotsizlik, azginlik,
aspontanliq, adinamiya, 6z taleyns va
yaxinlara qgars1 lageyidlik



Psixi uzvi sindromun diagnostik meyyarlari
XBT-10 uzra

Uzvi nevroza banzor pozuntular— (izvi
astenik, tosvis, dissosiativ pozuntular

Uzvi saxsiyyat pozuntusu — osason emosional-
irad1 vo davranis pozuntulari

Yiingiil kognitiv pozuntular1 — intellektin
enmoasi vo yaddas pozuntulari

Agil zaifliyi (demensiya) — dismnestik vo ya
total xarakterli olur



Psixopatabonzar pozuntular

Agir kegon uzaq noticolors
aiddir

Buna soxsiyyotin
psixopatvari doyismaosi 119
gedon travmatik-
ensefalopatiya da deyilir-bu
Zaman isteroid
olamotlor,ictimai tohliikoli
omolllors meyilin giliclonmaosi
geyd olunur

Bunlarla yanasi asteniya
olamaotlori sanki yox olur.




Paranoyal voziyyotlor vo paranoid psixozlar

on cox kisilar arasinda,travmadan 10 vo daha
cox 1llor ke¢cdikdon sonra meydana ¢ixir
Baslica olaraq qisqancliq,0zuinuboyutmao
sayiqlamalari

Konflikto ¢ox horis,davakar,tiifeyli hoyat
stirmoyo meyill

Xostalar daima yorgun goriniir,bir sira yaddas
pozuntular: askar edilir.



Travmatik agil zoithiyi

Agir kontuziyalar,kollo asasinin siniqlari,beyin
qabiginin pozuntulari

Kalla-beyin travmalari beyin damarlarinin
zodolonmosi va ya alkogolizmlo agirlasarsa,belo
hallarda agil zoifliyi meydana ¢ixa bilor.
Tormozlanmanin vo qiciga garsi hossasligin
qisamiiddatli giiclonmosi
Mnestik slamatlor

Umumi azginlik

Apatiya

Tolob vo arzularin zoiflomasi




XB1-10 uzxrs tosnifat

FO0-F09 Simptomatik forma da daxil olmadqla, iizvi psixi pozgunluglar
FOO* Alsheymer xostoliyl zamani demensiya (G30.-)

FO1 Vaskulyar demensiya

FO02* Basga rubrikalarda tosnif edilon digor xostoliklor zamani
demensiya

FO3 Doqiqlosdirilmomis demensiya

F04 Alkoqgol vo ya digor psixoaktiv maddoslor torofindon térodilmoyon
uzvi amnestik sindrom

F05 Alkoqgol vo ya digor psixoaktiv maddoslor torofindon térodilmoyon
saylglama (delirium)

F06 Bas beynin zodolonmosi vo disfunksiyasi vo ya somatik xostoliyi
noticosindo yaranan digor psixi pozgunluglar

FO7 Bas beynin xostoliyi, zodolonmosi vo ya disfunksiyasi noticosindo
yaranan soxsiyyot vo davranis pozgunluglari Sexsiyyot vo davranisda
rast golinon doyisikliklor bas beynin xostoliyi, zodolonmosi vo
disfunksiyasi zamani qaliq slamotlori vs ya yanasi gedon
F09 Doqiqlosdirilmomis Gizvi vo ya simptomatik psixi pozgunluq



Demensiya - bas beynin xronik va ya proqressivlason

Xasta

pozZu
tofakl

l1y1 naticasindo amolo golon psixi1 foaliyyatin
'masidir. Bu zaman idrak prosseslori (yaddas,
lir, gavrama, nitq), eyni zamanda miilahizo etmo

qabilliyati kimi ali1 gabiq funksiyalarinin pozulmasi bas

Verir.
olub,

Gostarilon kognitiv pozuntular kifayst godor ciddi
on azi son 6 ay orzindo insanin giindslik hoyatina

tosir edir.

Erks

n (presenil) vo gecikmis (senil) baslangicl

demensiya ayird edilir. Presenil demensiya zamam
olamaotlor 65 yasa godor, senil demensiya zamani 1s9 65

yas v

o daha gec baslayir. Demensiyanin bu novlori

etiologiya, klinik sokli vo gedisino goro bir-birindon
forglonir.



Alzheimer’s- 33%

Vascular Dementia- 20%

Frontotemporal Dementia- 12%
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ALZHEIMER'S
50% - 75% VASCULAR
20% - 30% LEWY BODY
10% - 25%




bas beyinin huiceyrs elementlorin
roqresivloson disfunksiya vo
eqenerasiyasi naticosindd inkisaf edon
xastoliyin ardicil vo az ifads olunan
baslangici va xroniki gedis il9d;
x3stalik prosesin geri donmomasi;
yaddas va yunqul kognitiv
pozuntulardan intellektin v
umumiyatlo, butun psixiki foaliyyatin
dorin dagilmasina gatiron demensiyanin
ardicil inkisafi;



asas (obligat) slamot kimi pozuntularin
defisitar xarakterli olmagi; mohsuldar
pozuntular fakultativ kimi olmasa;
xastoliyin muxtslif moarhslslarinds
miixtalif nevroloji simtomlarin (yiikssk
qabiq funksiyalarin pozulmasi,

abigalti1 vo paroksizmal pozuntular )
dlavo olunmasi;
xastalik prosessin ssason endogen
xarakterli olmasi, burada ekzogen
faktorlar ikincili rol oynayir, yani
xastaliyin gedisini provakasiya edir va ya

islosdirir, genetik faktorlarin daqiq,
akin birmonali olmayan tasiri.



Alzheymer xastoliylr zamani demensiya
(G30.-)

~00.0* Alsheymer xastoliy1 zamani erkon
baslamis demensiya(G30.0)

~00.1* Alsheymer xostoliy1 zamani gecikmis
demensiya(G30.1)

FO0.2* Alsheymer xoastoliy1 zamani atipik vo
ya garisiq tipli demensiya(G30.8)

FO0.9* Doqiglosdirilmomis Alsheymer
xastoliyl zaman1 demensiya(G30.9)




Vaskular demensiya

~01.0 Koskin baslanmis vaskulyar demensiya

~01.1 Multiinfarkt demensiyasi

~01.2 Qabiqalt1 vaskulyar demensiya

~01.3 Qaris1q gabiq vo gabiqalt1 vaskulyar demensiya
~01.8 Digor vaskulyar demensiya

~01.9 Doqiqglosdirilmomis vaskulyar demensiya




Basqga rubrikalarda tosnif edilon digor
xostoliklor zamani demensiya

F02.0* Pik xostoliyl zamani demensiya (G31.0)
FO2.1* Kreystfeld—Yakob xostoliyi zamani demensiya
(A81.0)

F02.2* Hentington xostoliyl zamani demensiya (G10)
F02.3* Parkinson xostoliyl zamani demen51ya (er40))
F02.4* Insanin immun catismazlhq virusu (IICV)
torofindon torodilon xostolik zamani miuisahido olunan
demensiya (B22.0)

F02.8* Basga rubrikalarda tosnif edilon, digor
doqiqlosdirilmis xostoliklor zamani demensiya



Alzheymer xastoliyl




Alzheymer xastaliyi (AX)

1n genis yayilmis mualicosi
mumkun olmayan

neyrodegenerativ . Xostalik ilk
dofa 1905-ci ildo psixiatoru Alois
Altsheymer torofindon geydo alindigi

ticiin onun ad1 1lo adlandirilmisdar.
Xostolik adoton 65 yasdan yuxari
soxslordo miisahids olunsa da, ona erkon
yaslarda da rast golmok

mumkunddr. bu xastolikdon
oz1yyat ¢okonlorin say1 2006-c1

1 ina gora 26,6 milyon, 2050-ci
1ldo 1s0 bu rogomin dord dofo artacagi
goOzlonilir.



https://az.wikipedia.org/wiki/Demensiya
https://az.wikipedia.org/wiki/X%C9%99st%C9%99lik
https://az.wikipedia.org/wiki/Alman
https://az.wikipedia.org/wiki/D%C3%BCnya
https://az.wikipedia.org/wiki/Statistika

Altsheymer
xostoliyinin
neyropatologiyasinin
osasini asagidakilar
toskil edir :
Neyrofibrilyar
yumagciqlar (NFY);
Amiloid maddosi
(AM);

Neyron itkisi;
Dendpritik vo aksonal
doyisikliklor;

Sinaps itkisi vo s.




AX-nin etlologrya51

Risk faktorlarina yas,

ailods oxsar s S __ o S

xastaliklorin olmasia,
ApoE4 allelin 19-cu
xromosomun genind»
olmasi aid edilir.

Bundan basqa, ﬂ’ N
anamnezds kalls- beyin A
travmalar vo - : '
qalxanabaonzor vozinin

xastoliklori, xastonin

anasinin gec yasinda x
hamilsliyi, svvalki >

depressiv epizodlar
xastaliyin
formalasmasinda
miusyyan rol oynayr.




Apolipoprotein (ApoE) allellori

Apolipoproteinin (ApoE) €2,£3 va €4 3
izoformlari var. ApoE xolesterin naqliyyat
foaliyyatindd calb edilon yuksak sixhgh
lipoproteinlorin altsinifinin elementidir .
ApPOE-in &4 izoformunun olmasi xastaliyin
inkisaf etmaJ riskini coxaldir, hamcinin
xastaliyin baslanmasinin yasi azalir vo
Alsheymer xastaliyinin gec baslayan
formasinin on vacib amilidir.



A dinnnlkss

Xostolik insanda , vo yaddas kim1 ochmiyyatl
ogli gostaricilorin zamanla 1tmasi 110 naticolonir. Bu
sobobdondir ki, xasto insanlar oqli1 zoiflik vo gerilikdon
Vo ya siurun asagi soviyyado olmasindan oziyyot
cokirlor, onlar oqli gerilik sobabindon bunu hiss
etmoasalor do, ailo lizvlori tictin asl ¢cokilmaz bir “ozab”
kimi1 yasayirlar. Omologolmo vo inkisaf sobobi kimi
hipotiroez, toksiki maddoalor, xtisusilo, 1lo
zohorlonmo, kollo-beyin travmalari, beyin sislori,
neyronlar arasi sinaptik slagolorin 1tmasi 1lo naticolonon
faydali element catismaziligi, neyronlarin hor hansi
sobabdon kiitlovi mohvi vo ya itirilmasi vo on

sonda hesab olunur.


https://az.wikipedia.org/wiki/Nitq
https://az.wikipedia.org/wiki/M%C9%99ntiq
https://az.wikipedia.org/wiki/Metal
https://az.wikipedia.org/wiki/Genetika

Healthy Brain Mild Alzheimer’s Severe Alzheimer’s
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Alzheimer

Mild cognitive Alzheimer’s
impairment disease

Normal



Simptomlar

[1kin morholoe:
Yaddassizliq vo zamanla daha da proqressivloson
yaxin ke¢cmisi belo xatirlamamagq,
Tanis osyalar1 tanimamagq,
Emosional pozgunluq, , narahatlig, imumai
gorginlik,
Dezorientasiya,
(otraf miihito qars1 anlagsizliq).


https://az.wikipedia.org/wiki/Depressiya
https://az.wikipedia.org/wiki/Apatiya

Simptomlar

Son morholo:
Yaxin soxslori hotta 1
tanimamagq,
Horoki pozgunludg,
Oz horokot vo fikirlorino garsi
mosuliyyotsizlik,
Bozi hallarda qicolmalar.


https://az.wikipedia.org/wiki/Qohum

/

Yanasi infeksion
xostoliklor

( V9 S.),
Qida ¢atismazligi,
Miixtolif travmalar vo
bodboxt hadisolor.

Agirlasmalar



https://az.wikipedia.org/wiki/Pnevmoniya

Mnualico

Hal-hazirda Altsheymer xostoliyinin he¢ bir mualicosi
yoxdur. Buna baxmayarad, bazi simptomlar miivoqqgoti
yungiillosdiron vo bozi insanlarda onlarin inkisafini
yavasladan miualicosi movcuddur. Altsheymer
xostolorinin beyinlorindos kimyovi madds asetilxolin
catismir. Beyni moévcud asetilxolinlo tomin edon
dormanlar vardir. 2002-c1 i1ldo Boyuk Britaniyada Eksiba
adl ( o adi memantinedir) dorman buraxilda.
Eksiba digor dormanlardan foqli tosir gostorir vo hom
orta vo ciddi Altsheymer xostolori tigiin tovsiyo olunan
yegano dormandir. oks tosirlori iso bas gicollonmosi, bas
agrilar1 vo yorgunluq, nadir hallarda iso halliisinasiya vo
ya 6zundu itirmos ola bilor. Bu dormanlar ¢ars deyildir.
Sacodo muoyyon vaxt ¢orcgivosindo, xiisusilo do 6-12 ay
orzindo xostoliyin simptomlarini sabitlosdiro bilorlor.


https://az.wikipedia.org/wiki/D%C9%99rman
https://az.wikipedia.org/wiki/Ticar%C9%99t

Asetilxolinesterazanin inhibitorlari
(ASXI) vo N-metil-D-aspartat (NMDA)

Donepezil- 5mq, 10 mq ortult tablet; alzepil
5mg, 10 mq ortulu tablet;55-10Qalantamin-
remenyl 2 mq, ortull tablet;Rivastigmin- 2 mq,
kapsula;Memantin-demantin 10 mqg, ortali
tablet; mentiklin 10 mq, ortalu tablet



Serotoninin intraneyronal udulmasinin
secici inhibitor1 (SIUSI)

Essitalopram
Sertralin
Fluvoksamin
Trazodon



Antipsixotik
preparatlar(neyroleptiklor)

Kvetiapin
Olanzapin
Risperidon







Ml yeastelil

Xostoliy1 1lk dofe 1892-c1 1ldo Praqga psixiatri
A.Pik tosvir etmis vo bunu qocaliq agil
zoifliyinin atipik bir varianti oldugunu
gostormisdir.Hazirda Pik xastaliyinin beynin
atrofiyasi noticosindo meydana ¢ixan miistoqil
xastolik olmasi kliniki vo morfoloji
todqiqatlarla tasdiq olunmusdur. Xastolik 50-55
yaslarda,on ¢cox qadinlar arasinda tosaduf edilir.



Pik xastoliyindo demensiya

proqressivloson demensiya ;

eyforiya, emosional solgunluq, kobud sosial
davranis, oyanma vJ ya apatiya, vo ya narahat hal
ilo alin simptomatikanin ustiinluyu;

belo davramis yaddasin aydin pozulmasini1 adaton
gabaqlayir.

Alin simptomlar daha ifadslidir, Altsheymer
xastaliyindon forqli olaragq.



Pik xostoliyinin klinikasi

Yaddas pozuntusu o daracads kobud olur
k1,xosto 0z yaxin adamlarini belo taniya
bilmir,bir saat ovvol gordiyu sexslo yenidon
salamlasir,dunon harada oldugunu,kimlorlo
gorusduyuni deyos bilmir.Bozi hallarda afaziya
geyd olunur ki,bu da Pik xostoliyini digor
organik xgs.t9]1k19r19.qla<qr1§d1rmaga imkan
verir.Xostoliyin tam inkisaf morholosindos bir sira
spesifik slamoatlor,o0 cumlodon,tez-tez tokrar
olunan mirokkob horaokotlor miisahids edils
bilor.Bu horakatlor sizofreniya zamani tosadif
edon stereotip horakotlordon daha miurakkob
olmasi ilo forglonir.



Alzheimer’s Frontotemporal
Disease Dementia

frontal lobe






