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TODQIQATIN MOZMUNU

Isin ady

Yenidogulmuslarda kritik voziyyatlorin muasir diagnostik
aspektlori vo profilaktikasi

Problem

Yenidogulmuslarda kritik voziyystlorin inkisaf soboblori
vo klinik tozahrlorinin tohlili, agirliq doracasinin vo
XaStoxanalar aras1 toxliyanin giymotlondirilmasi, miisahido
olunan agirlasmalarin vo 0lim sobablorinin aragdirilmast,
muasir diagnostik markerlarin prognostik ohamiyyati va
Kritik voziyyatlorin inkisafinda genetik faktorun rolunun
oyranilmasi.

Magsad

Yenidogulmuslarda kompleks yanasma osasinda kritik
vaziyyatlorin muasir  diagnostik  aspektlarin
dyranilmasi,onlarin prognostik shamiyyati  vo profilaktik
tadbirlarin tokmillosdirilmasi

Material va metodlar —
(xasta gruplarz va
mudaxilalar/proseduralar)

osas qrupa kritik vaziyystds reanimasiya s6basina gobul
edilon yenidogulmus (0-28 gtin) korpalar daxil edilacak -
300 xasto

Onlar hestasiya yasina gora 2 qrupa boltnacokdir:

| grup: 150 vaxtinda dogulmus korpalar (hestasiya yasi 37-
42 hofto);

I1 grup: 150 vaxtindan ovval dogulmuslar (hestasiya yasi
<37 hafta, badan kitlasi < 1800 qr.);

Hor bir grup 6z névbasinds 2 yarimqrupa boliinacokdir:
IA va IlA - perinatal hipoksiya kegirmis yenidogulmuslar
IB va Il B- infeksion prosess moruz qalan usaglar .

Nozarot qrupuna 50 vaxtinda dogulmus Vo 50 vaxtindan
ovVval dogulmus daxil edilmisdir.

asas giymatlandirma
kriteriyast va onun 0lgma
metodu

Osas diagnostik qiymotlondirmo kriteriyas1 kimi ganda
IMA, NF-kB, HIF-1a saviyyslori IFA (immunoferment
analizatorda) Gsulu ils 6l¢iilacok. HIF-10 gen polimorfizmi
molekulyar-genetik miayins yolu ilo 6yroanilacak

dlava giymatlandirma
kriteriyalar: va onlarin
olcma metodlart

Agirlagsmalarin  qiymoatlondirmo gkalalari, laborator vo
instrumental miayinalorlo doyarlondirilmasi




Acar sozlar kritik  voziyyot, perinatal  hipoksiya, infeksiya,
yenidogulmuslarin toxliyasi
Obyektina gora isin novii  Klinik

Maqgsadina gora isin nOvl

Diagnostik, prognostik

Vaxta gora isin novii

Prospektiv va retrospektiv

Klinik tadgigatin modeli

Tosviri (descriptive)
Miisahido (observasional), xasto kontrol (case control)

Randomizasiya Usulu

Olmayacaq

Obyekt — xastalar
(material)

osas qrupa kritik vaziyystds reanimasiya sobasine gobul
edilon yenidogulmus (0-28 gtin) korpalar daxil edilacok -
300 xasta

Onlar hestasiya yasina gora 2 qrupa boltnacakdir:

| grup: 150 vaxtinda dogulmus korpalar (hestasiya yasi 37-
42 hafto);

Il grup: 150 vaxtindan ovval dogulmuslar (hestasiya yast
<37 hafto, badon kiitlasi < 1800 qr.);

Hor bir grup 0z névbasinds 2 yarimqrupa boliinacokdir:
IA va IlA - perinatal hipoksiya kegirmis yenidogulmuslar
IB va Il B- infeksion prosess moruz qalan usaglar .

Nozarat qrupuna 50 vaxtinda dogulmus vo 50 vaxtindan
ovvol dogulmus daxil edilmisdir.

Daxil etma kriteriyalart

Osas grupa kritik vaziyystds reanimasiya s6basina gobul
edilon vaxtinda vo vaxtindan avval dogulmus hor iki
cinsdan olan xastalor daxil edilacak.

Cixarma kriteriyalari

Anadangalma inkisaf qiisuru olan yenidogulmuslar

Midaxilanin novi

Diagnostik test
Genetik muayina

Mudaxilanin aciglamast

e Xostolorin  qaminda IMA  (Ischemia-Modified
Albumin), NF-kB (Nuclear factor kappa b), HIF-1a
(Hypoxia-inducible factor 1-alpha) soviyyalori IFA
sulu ilo (Immunoferment analizatorda) dlgiilocak.

e Genetik muayina: HIF-1a gen polimorfizmi

Statistik va riyazi islamlar

Mduasir dovrdo istifade edilon elmi-todgigat  isini
naticalorini hartorafli tohlil etmoays imkan veran uygun




statistik todqigat tisullarindan (SPSS — statistical package
for the sosial sciences) istifads edilocak.

Aktuallig1

Korpa 0lUmu va erkan alillik tibbin an aktual, halo do 6z
hollini tapmamis problemlorindon biridir. Son illords
muasir yuksok texnologiyali tominat tisullarinin tatbiqgi ilo
yeni dogulan korpaloro qullugun toskilinda ohamiyyatli
iroliloyislor vardir, lakin miasir neonatologiyanin
ugurlarina baxmayaraq neonatal reanimasiya vo intensiv
terapiya sobalorinds yenidogulmuslar arasinda oliim faizi
yuksok olaraq qalir. [1-5].

Hor il dinyada toxminon 4 milyon yeni dogulan 4
hoftalik yasina g¢atmadan, yani neonatal dovrdo Olir,
onlardan 3 milyonu erkon neonatal dovrds, Yyoni
yasamlarinin ilk hoftasinds hoyatlarini itirirlor [6-8].
Inkisaf etmokdo olan Olkalorde bir yasmadok usaq
Olumlarinin toxminan yaris1 yenidogulma dovriine tosadif
edir vo 6limlarinin 2/3 yenidogulmuslarin yasamlarinin ilk
hoftosinds bas verir vo osas sobobi perinatal problemlorlo
olagodar olur. [3,9,10]. Dogusdan sonra
yenidogulmuslarin  toxminon  10% olavo yardima
chtiyaclar1 vardir vo onlardan sadoco 1% reanimasiya
todbirlorine  moruz qalirlar. [2,11]. Neonatal 6lim
strukturunda osas seboblor kimi kritik vaziyystdo olan
yenidogulmuslarm ~ vaxtinda  askar  edilmamasi,
vaziyyatlorinin duzgin giymatlondirilmomasi, vaxtinda
yuksak saviyyali tibb miiassisalarina toxliys olunmamasini
gOstormok olar. [5,10,12]. Yenidogulmuslarda kritik
vaziyyatlar hayati vacib funksiyalarin kaskin pozulmasi ilo
xarakterizo edilon patoloji haldir, bu zaman hayati tohliika
oldugu ti¢iin korpalora toxirasalinmaz tibbi yardimin, o
cumladon reanimasiya vo intensiv terapiya todbirlorin
goOstorilmasi  talob olunur [13-16]. Yenidogulmuslarda
kritik vaziyyatlor yaranma sobabi va mexanizmlara goros
farglanirlor. Sebabindan asili olmayaraq, miixtalif patoloji
agentlarin tosirino cavab olaraq patoloji doyisikliklor




avvalca yerli sonra iso sistem soviyyasinds bas verir ki, bu
da kritik voziyyatlori digar xastaliklordan forglondiron asas
xususiyyatdir. [17-20]. Kritik vaziyyatlorda genetik,
metabolik, elektro-kimyavi va neyro-endokrin tonzimloma
mexanizmlori  stresso  moruz qalir, autoregulyasiya
proseslori ohamiyyatli doracodo pozulur vo patoloji
doyisikliklor sistem xarakter dasiyir [8,21].

Bir sira miialliflorin fikrinca hipoksiya, iltihab vo immun
reaksiyalar arasinda molekulyar bioloji mexanizmlorlo
tonzimlonan olage mdvcuddur. [22-25]. Belaki, iltihab
soraitindo hliceyra metabolizmas1 doyisir, bu da iltihab
aleyhina sitokinlorin vo kemokinlarin sintezino komok
edir,onlar 6z ndvbasinds isa gan damarlarinin daralmasina
vo digor mikrosirkulyasiya pozgunluglara sabab olaraq
hipoksiyanin  inkisafina  gotirib  ¢ixarir  [23,27].
Hipoksiyanin kaskin vo davamli olmasi,elocada patoloji
prosess infeksiyanin qosulmasi,birincili zodalonmanin
ardinca ikincili neyronal zodoalonmalor formalasir ki,bu da
korpalorin sonraki inkisafina daha ciddi tesir gostararok
nevroloji va somatik doyisikliklarla naticalonir[1,18,28].
Yenidogulmuslarda kritik vaziyyatlorin an baslica sababi
perinatal hipoksiya, sepsis, c¢oxlu organ c¢atismazligi
sindromu, anadan golmo inkisaf qiisurlaridir. [29-30].
Son iller perinatal patologiyalarin patogenezindo bioloji
aktiv.maddalarin rolunun tadqiqgino aid bir cox elmi-
todqiqat islori aparilmisdir, lakin yenidogulmuslarda kritik
vaziyyatlorin inkisaf saboblori va klinik tazahtrlarinin
tohlili, agirliq doracasinin vo XxaStoxanalar arasi taxliyanin
giymatlondirilmasi, miisahido olunan agirlagsmalarin va
Olim  soboblorinin  aragdirilmasi, muasir  diagnostik
markerlarin prognostik shomiyyati vo kritik vaziyyatlorin
inkisafinda genetik faktorun rolu az  Oyronilmis vo
Olkamizds bu istigamatinds tadgiqatlar aparilmamisdir.

Vazifalar

1. Yenidogulmuslarda ilkin yardimin gostorilmasi ilo
kritik vaziyyatlarin yaranma risklori arasinda slagani
mioayyan etmok.




. Yenidogulmuslarda kritik vaziyystlor zaman1 organ

vo sistem xastoliklorinin strukturunu vo tezliyini
Oyranmak

. Yenidogulmuslarda kritik voziyyatlorin ~ Kklinik

tozahurlorinin qanin  hemodinamik, biokimyavi vo
tursu golovi mivazinati gostoricilori ilo  olageasini
Oyranmoak.

. Kritik voziyyatds olan yenidogulmuslarin ganinda

IMA  (Ischemia-Modified Albumin), NF-kB
(Nuclear factor kappa b) soviyyalorini,onlarin
diagnostik va prognostik shomiyyatlorini miayyan
etmok.

. Yenidogulmuslarda Kritik voziyyatlorin inkisafinda

HIF-1a (Hypoxia-inducible factor 1-alpha) amilinin
va geninin rolunu dyranmoak.

. Yenidogulmuslarin vaziyyatlorinin agirliq

doracasini skalalarla giymoatlondirmok.

Toxliyaya moruz  galan  yenidogulmuslarin
vaziyyatlorina tosir edan kilinik-laborator meyarlari
toyin etmok.

. Kritik vaziyyatds olan yenidogulmuslarin optimal

prognostik giymatlondirma skalasinin =~ iglayib
hazirlamag.

Orijinalliq (yeniliyi)

Kritik  voziyyot kecirmis yenidogulmuslarda
hipoksiya ilo iltihab prossesin molekulyar-genetik
mexanizmlari slagali sokilds 6yranilacak.
Yenidogulmuslarda  kritik  vaziyyatlorin  erkon
diagqnostikasinda  IMA, NF-kB istifadosi
giymatlondirilocak.

Kritik vaziyystdo olan yenidogulmuslarin Kklinik-
laborator gostoricilorinin IMA, NF-kB ila olagesi
muoayyanlosdirilacak..

Kritik voziyystds olan yenidogulmuslarin ganinda
IMA, NF-kB soviyyasinin prognostik shomiyyati
giymatlondirilocok.

Yenidogulmuslarda kritik vaziyyatlorin inkisafinda
HIF-1a amilinin vo geninin rolu dyronilocok.




Yenidogulmuslarda kritik voziyyatlorin naticasini
mioyyan etmok Ugln  optimal  prognostik
giymatlondirmo skalasi islonib hazirlanacagq.

Gozlanilan naticalar va
onlarin elmi-praktik
ahamiyyati

v" Yenidogulmuslarda kritik vaziyyatlorin
diagnostikasinda ~ muasir ~ molekulyar-genetik
aspektlor dyroanilocok

v' HIF-1a amili va geninin yenidogulmuslarda kritik
vaziyyatlorin inkisafinda rolu miioyyanlosdirilocok.

v Yenidogulmuslarda kritik voziyyatlori miioyyon
edon  diagnostik  meyarlar vo  toxliyanin
giymatlondirilmasi ti¢iin islonib hazirlanan optimal
prognostik skala diagnostik, miialicavi todbirlarin
diizgiin aparilma taktikasini  yaxsilasdirmaqla
yanasi, tibbi yardimin diizgiin toskili noqgteyi
nazarindan do faydali olacaqdir.

v' Stasionar soraitinda yenidogulmuslarin
diagnostikasi, miisahidasi, elocada toxliyays ehtiyac
olan yenidogulmuslarin hazirlanmasi ti¢iin praktik
tovsiyalor islonib hazirlanacagq.

Maddi va texniki imkanlar

K.Y .Faracova adina Elmi Todqiqat Pediatriya Institutunun,
elocado EIm vo Tohsil Nazirliyinin Genetik Ehtiyatlar
Institutunun ~ maddi-texniki ~ imkanlarindan istifada
olunacag.

Tadgiqatin yerina
yetririlacasyi yer

K.Y .Faracova adma Elmi Todgiqat Pediatriya Institutunun
“Yenidogulmuslarin  anesteziologiya, reanimasiya vo
intensiv terapiya” sobosi, laborator muayinalor Elmi-
Todgiqat Pediatriya Institunun  klinik, biokimyaVi
laboratoriyasinda, genetik muoayinalor EIm vo Tohsil
Nazirliyinin Genetik Ehtiyatlar Institutu.

Isio baslama vaxti 2022
Isin bitirma vaxt 2027
Isin miiddati 5il

Isin marhalalari

I marhals (2022-2023-cl il)

1. Problemin tohlili va adabiyyat manbaloari ils is.

2. Dissertasiya isinin mévzusunun tosdiqi.

3. Tadqiqat materiallariin toplanmas1 \)
sistemlogdirilmasi.

Il marhals (2023-2024-cU il)

1. Kritik voziyystdo olan yenidogulmuslarin klinik-
laborator giymatlondirilmasi




2. Kontrol grupun tadqiqi.
3. Tadqiqat materiallarinin toplanmasi,
sistemlosdirilmasi va statistik tahlili.
4. Todgigat noticolorinin  osasinda mogalalo  va
tezislorin darc edilmasi.
111 marhals (2024-2025-ci il)
1. Yenidogulmuslarda Kritik voziyyatlorin inkisafinda
HIF-1a geninin rolunu dyranilmasi
2. Tadqgigat materiallarinin osasinda codval, diagram
va grafiklorin islonib hazirlanmasi.
3. Todgigat naticalorinin asasinda moagalalo  vo
tezislorin darc edilmasi.
IV marhala (2025-2026-c1 il)
1. Toxliyanin  giymetlondirilmosi  G¢lin - optimal
prognostik skalanin islonib hazirlanmasi.
2. Natico vo praktik tovsiyslorin hazirlanmasi
3. Todgigat noticalorinin = asasinda moqgalolo  vo
tezislorin darc edilmasi.
V marhala (2026-2027-c1 il)
Dissertasiya iginin  faSillorinin  formalasdirilmas:  va
yazilmasi
Dissertasiya isinin va Sonadlorin ilkin  mizakirays
hazirlanmasi.
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Tadqgigatin hazirki
vaziyyati

Baslanma

Isl» alagadar cap olunan
magalalar

Odobiyyat icmali ¢ap olunma morhalasindadir

Abstrakt(Azarbaycanca)

Son illarde muasir ylksok texnologiyali tominat
tisullarinin totbiqi ilo yeni dogulan korpalors qullugun
toskilinda shamiyyatli iraliloyislor vardir, lakin miiasir
neonatologiyanin ugurlarina baxmayaraq neonatal
reanimasiya vo intensiv terapiya sobalorinds
yenidogulmuslar arasinda 6liim faizi yiiksok olaraq galir.
Hor il diinyada toxminan 4 milyon yeni dogulan 4 hoftalik
yasina ¢atmadan, yani neonatal dévrds 0lir, onlardan 3
milyonu erkon neonatal dévrdo, yani yasamlarinin ilk
hoftasinds hoyatlarini itirirlor Dogusdan sonra
yenidogulmuslarin toxminan 10% slave yardima
ehtiyaclar1 vardir vo onlardan sadoco 1% reanimasiya
todbirlorina moruz qalirlar. Yenidogulmuslarda kritik
vaziyyatlor hayati vacib funksiyalarin kaskin pozulmasi
ilo xarakterizs edilon patoloji haldir, bu zaman hayati
tohliika oldugu ti¢iin korpalars toxirasalinmaz tibbi
yardimin, o ciimladan reanimasiya va intensiv terapiya
todbirlarin gostarilmasi talab olunur. Yenidogulmuslarda
kritik vaziyyatlorin inkisaf sabablari va 61Um sobablarinin
aragdirilmasi, miiasir diagnostik vo prognostik
markerlarin shamiyyati 6lkomizds az Oyranilmis vo bu
istigamatindo tadqigatlar aparilmamisdir.

Isin adi: Yenidogulmuslarda kritik vaziyyatlorin muasir diagnostik
aspektlori vo profilaktikasi
Problem Yenidogulmuslarda kritik vaziyyatlorin inkisaf sabablori

va Kklinik tazahurlarinin tohlili, agirliq doracasinin vo
Xastoxanalar arasi toxliyanin giymatlondirilmasi,
miisahids olunan agirlasmalarin vo 6liim sababloarinin
aragdirilmasi, miasir diagnostik markerlarin prognostik




ohamiyyati va Kritik vaziyyatlorin inkisafinda genetik
faktorun rolunun éyranilmasi.

Maqgsad

Yenidogulmuslarda kritik voziyyatlorin muasir diagnostik
Vo prognostik aspektlarin oyranilmosi, profilaktik
todbirlorin tokmillogdirilmasi

Material va metodlar

Osas grupa kritik vaziyystds reanimasiya s6basina gobul
edilon 300 yenidogulmus (0-28 guin) korps daxil edilocak.
Osas qrup hestasiya yasina gora 2 grupa bolltnocakdir: |
grup -150 vaxtinda dogulmus vo Il grup -150 vaxtindan
avval dogulmus korpalor. Hor bir grup 6z névbasinds 2
yarimqrupa boliinacokdir: 1A va IIA - perinatal hipoksiya
kecirmis yenidogulmuslar; IB vo Il B- infeksion prosesa
mMoaruz qalan usaqlar.

Nozarot qrupuna 50 vaxtinda dogulmus vo 50 vaxtindan
avVval dogulmus korpalor daxil edilmisdir.

asas giymatlandirma
kriteriyalari:

Qanda IMA, NF-kB, HiF-1a soviyyslori IFA iisulu ila
Olcllocak. HIF-1a gen polimorfizmi molekulyar-genetik
muayina yolu ilo 6yranilocok

dlava giymatlandirma
kriteriyalari:

Agirlasmalarin  giymotlondirmo skalalari, laborator vo
instrumental miayinoalorlo doyarlondirilmasi

Acar sozlar :

kritik ~ vaziyyot, perinatal  hipoksiya, infeksiya,
yenidogulmuslarin toxliyasi

Isin névii va dizaynu:

Klinik, profilaktik-prognostik, prospektiv-retrospektiv,

xasta kontrol (case control)

Abstract (in english)

Nowdays there are significant progress in the organization
of modern high-tech guarantees of newborns, but despite
the success of modern neonatology, the percentage of
deaths in neonatal resuscitation and intensive therapy
departments remain high. Every year, about 3 million of 4
million newborn in the world death in the first week of life,
and only 1% of them are exposed to 1% resuscitation
measures.  Critical  conditions are  pathological
characterized by the sharp violation of vital functions,
which is required to provide urban urgent medical care,
including intensive therapy measures. Investigating the
causes and death causes of critical conditions of the
newborns, the importance of modern diagnostic and
prognostic markers has been studied in our country, and
research has not been conducted in this direction.




Name of study:

Modern diagnostic aspects and prevention of critical
conditions of newborns

Backgraund:

The reasons for the development of critical condition and
analysis of clinical manifestations, investigation of the
reasons for the gravity and hospitals, the development of
the role of modern diagnostic markers and the role of
genetic factor in the development of critical situations.

Objective:

Study of modern diagnostic and prognostic aspects of
critical conditions of newborns, improvement of
preventive measures.

Material and metods
(patient groups and
interventions):

The main group will include the 300 newborns (0-28
days), adopted to the intensive care unit in critical
condition. The main group will be divided into 2 groups for
hestations: | — 150 term newborns and Il group — 150
preterm newborns. Each group will include 2 subgroups:
IA and 1A - newborns with a perinatal hypoxia; IB and Il
B- newborns with an infectious process.

The control group - 50 term and 50 preterm newborns.

Primary outcome:

As the main diagnostic evaluation criterion, the levels of
IMA (ischemia-modified albumin), NF-kB (kappa B-
nuclear factor), HIF-1a (hypoxia-induced factor) in the
blood will be measured by the ELISA.

Molecular-genetic examination: HIF-1a gene
polymorphism

Secondary outcome:

Complications will assess with scales, laboratory and
Instrumental examinations

Key words:

critical condition, perinatal hypoxia, infection, neonatal
transport

Study type and design:

Clinical, diagnostic, observational




