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HAMILOLIK HESTOZLA




Hamiloslik Hestozu nadir?

dHamilalik hestozu mayalanmis yumurta
hiiceyronin inksafi 1lo olagodar meydana
¢ixan vo ¢oxlu simptomlarla xarakterizo
olunan xastolik sayilir.Bu simptomlardan
tez —tez vo gabariq sokildo meydana
cixanlar:MSS-1 pozgunluglari, gan-damar
vo maddalor miibadilasi pozgunluglaridir.




Hamiloslik hestozlar: bas verma dovruna gord
2 grupa bolundr:

Erkan he§to;l§r "=/ |« Hamilsliyin I-IIl ayinda bas verir ve
ya hamilaliyin |
yarisinin hestozlar

adaten badenin susuzlasmasi ile
xarakterizs olunur.

GeC]km]§ hestp;lar « Hamilsliyin sonlarina dogru bas verir ve
Vo Ya ham]lel]y]n ||| toxumalarda haddinden artig mayenin

yarisinin hestozlari toplanmasi ile xarakterize olunur.




v" Hestozun biitiin formalarinda MMS-da dayisikliklar olur.

v" Biitlin hestozlar zamani1 maddoalor miibadilosi pozulur,asidoz inkisaf edi

v Hestozlar zaman1 bodon temperaturu artir,bu termorequlyasiyanin pozulma

v" Hestoza osason 1lk hamils olan qadinlarda rast golinir.

v Gec hestozlarin agir formasi1 zamani qan dovrani pozgunluglari,di

HestozlarIn iitmuml cohatlorl

Hestozlar etioloji olaraq hamiloliklo olaqodardir.

Hestoz zamanl vazomotor pozulma bas verir,arterial tozyiqin artmasi
(nefropatiya,preeklampsiya,eklampsiya) vo ya damar hipotoniyasi (ham
qusmast,hoddindon artiq qusma),agir hestozlarda 1so taxikardiya miisahi
olunur.

Boyroklorin funksiyasi zoifloyir. Bu olamat hamilaliyin II yarisinin hestozu
vo hamilaliyin erkon hestozunun agir formalarina moxsusdur.

baghdur.

doyisikliklor bas verir. Miixtolif organlarda distrofiya vo nekroz



ERKON HESTOZLAR




ETIOLOGIYA

3 Erkon hestozlarin bas vermo sobabini hocmco boyiimakda' o
usaqligin reseptorlarindan golon hoddon artiq ¢cox sayli impul
vegetativ sinir sisteminin (gabiqalt1 niivalorin ,xiisusilo da reti
formasiya) qiciqlanmasi ils izah edilir. Sinir sistemindo meydati
cixan bu doyisiliklore goro hamiloliklo alagodar orqanizmda
adaptasiya (uygunlasma) prosseslori bas vera bilmir, biitun bunla
erkon hestozlarin inkisaf etmosino goatirib ¢ixarir.

d Homg¢inin hamilalik toksikozunun yaranmasina sabob olan fa
modoa-bagirsaq traktinin xroniki xastoliklori, genital hipoplaziya

astenik sindrom, usaqligin reseptor funksiyasinin pozulmasi v
aiddir.




ERKON HESTOZUN 9N COX RAST
GOLINON FORMASI

-l

Ag1z suyunun
axmasi




Qusma

» Hamilolorin qusmasi1 (emesis qravidarum) hamilo
qadinlarin 50-60% - do miisahids edilir ki, bunlardan 8-
10%-nin mualicoys ehtiyac1 olur.

» Hamilolik qusmasi erkon dovrlords baglayarsa agir
Kecir.




HAMILOLIK QUSMASININ 3 AGIRLIQ DOROCOSI AYIRD

Qusma-nin Itirilon caki Badoan Dari va selikli Nabzin Sidiyin klinik
sayl tempera-turu qisalarin tezliyi, gostorici-lori
rongi arterial
tozyiq
I doraco Sutka orzindo 5 2-3 kg-dan normal normal Noabz 80, Dayismir
dofoyo qodor artiq azalmir Arterial tozyiq
doyismir
IT doraca Sutka orzindo 3 kg-dan artiq subfebril normal Nabz 90- Aseton
6-10 dofaya azalir 100,arterial askarlanir
qadar tozyiq asagi
enir
III daraca Sutka arzinds 8-10 kg-dan Subfebril vo ya  Dari quru Noabz 110- Aseton va ziilal
20 dofoya qodor  artiq azalir 38 C vo daha ,selikli gisalar 120,arterial askarlanir.
va daha ¢ox cox artir arplo ortiiliir tozyiq asagi
olur



3 Yiingil deracali qusmalar MMS-do funksional doyisiklik

nevrozun olamatlori kimi, orta doracali qusmalar intoksikas
olamoti kimi,agir doracali qusmalar 1so distrofik doyisikliklo
olamoti kimi meydana ¢ixir.

d Hoddindon artig qusma zamani ganda xloridlorin qatiligi
azalir,qaliq azotun vo kreatininin qatiligi coxalir. Qaraciyari
foaliyyoti pozulduguna goro goziin sklerasi vo dorinin rongi sara
Ogor aparilan mialico miisbot notico vermirso,bu
zaman,intoksikasiya artir vo bu da xostoni koma voziyyating salir.
Yaranan voziyyot hamilo gadinin 6liimiim 1lo noticolono biler.




MUALICO

» Morkozi sinir sisteminin foaliyyatini sakitlosdirmok:

sedativ vo antihistamin preparatlar istifado olunur.

» Organizmin susuzlagsmasini aradan qaldirmaq, Tursu-golovi
miivazinotini korreksiya etmok, intoksikasiyanin noticolorini logv
etmok: vena daxilino sutka orzindo 2-2,5 | infuziya olunmalidir.

> Qaraciyarin foaliyyatini yaxsilasdirmagq:
metionindan istifado olunur
» Qusma morkozinin oyaniciligini aradan gotiirmok:

serukal,torekan vo droperidoldan istifads olunur.




XOSTONIN VOZIYYOTIi APARILAN MUALICO FONUNDA AGIR DGV &V
BU ZAMAN HAMILOLIK POZULMALIDIR. HAMILOLIYIN POZU & VA 1NV
GOSTORISLOR BUNLARDIR:

» Qusmanin hoddindon artiq olmasi vo miialicoyo tabe olmamas
> Sidikdo aseton (asetonuriya vo ketonuriya) olmasi vo artmasi
» Xostonin ¢okisinin progressiv azalmasi

» Taxikardiyanin giiclii olmasi

» Morkozi sinir sistemin funksiyasinin pozulmasi
» Dar1 vo skleranin saralmasi

> Qanda bilirubinin artmasi vo qanin tursu-qolovi miivazinatinirz
doyisilmosi




AGIZ SUYUNUN ARTMASI

O Hipersalivasiya ¢ox zaman qusma 1lo musayiot
olunur. Nadir hallarda erkon hestozun sorbast fo
kimi ola bilor. Ag1z suyunun artmasi zamani xosto
sutka orzindo bir litro qodor maye itiro bilor. B
Zaman organizm quruyur, hipoproteinemiya olur.
Sifotin dorisindo masserasiya olur. Belo hallar
xastonin psixikasina monfi tosir gostortir.




MUALICO

 Stasionarda aparilir. Cobanyastigi,palid gabigi do
110 ag1z boslugunu yaxalamaq lazimdir. Ag1z suyu
hoddindon artiq oldugda vena daxilino damci ustli 119
Ringer-Lok, 5%-1i1 gliikoza mohlullar yeritmok lazimd
Hipoproteinemiya zamani albumindon vo ya plazmadan
istifado olunur. Giin orzindo 2 dofs azoalo daxilino vo ya
daxilo atropin toyin olunur. Akupunktura daha yaxs1 natica
verir. AZ1z konarinin vo ¢ononin dorisinin masserasiyasi
miuialico etmok mogsadilo sink vo ya Lasser pastasinda
istifada olunur.




HESTOZUN NADIR
FORMALARY




Dermatoz

Ekzema

Bronxial
astma

Tetaniya

Osteoma-
lyasiya




Hamilslorin dermatozu

- Klinikast:  Miialicasi:

» FErkon hestozun nadir formasina aiddir. Hamilalik
sona ¢atdiqdan sonra yox olur. Dermatozlara Morkozi sinir sistemini sakit
eritema,dorinin qasinmasi, herpetik spgilor aiddir. mohkomlondirici terapiyada
Hamilo gadinlar arasinda on ¢ox rast golinon desensibilizaedici preparatlaré
formas1 dor1 qasinmasidir. Qasinma asason xarici -suprastin),kalsium-xloridd
cinsiyyat organlarinda bazn ds biitiin badondo
miisahido olunur.




HAMILOLIK EKZEMASI

O Klinikasi:

Ekzema siid vazilorinin dorisinds, garnin 6n divarinda,bud
nahiyasindo vo qollarda olur. Cox nadir hallarda rast
golinan tohliikoli xostali olan herpesooxsar impetiqo da
bunlara aiddir. Xostonin darisinds qasinma, sopgilar,septik
xarakterli qizdirma, titromo, qusma,ishal,sayiqlama va
qicolma olur. Xastolik bir ne¢o giin davam edir vo oliimlo
naticolonir.

O Mualicost:

Kalsium preparatlari, D vitamini,qliikokortikoidlorle
aparilir. Yerli mialico 1sti,torkibindo kalium-permanganat
lan vannalardan 1barotdir. Dariys desensibilizasiyaedici
olhomlor ¢okmok maslohatdir. Ogor aparilan miialico 6z
oticosini vermirso hamilolik pozulmalidir.,



HAMILOLIK BRONXIAL ASTMASI

2 Klinikasi:

Cox nadir hallarda rast golinir. Xoastoli

— qalxanabanzar straf vozinin funksiyasi
| Qatxanabonzer vz Zaifladikda inkisaf edir. Bu zaman kalsiu
P miibadilasi pozulur. Qadinda hamilaliy? q
seafsnzilaa olan bronxial astma hamilalik zamani kask
bilar.

2 Miualico

Kalsim preparati, D vitamini vJ se
preparatlarla aparilr.




HAMILOLIK TETANUSU

2 Klinikasi:

Bu zaman yuxar otraflarin ozslolorinin
qicolmas1 miisahids olunur(mama ol1) .
Bozon asag otraflarin ozolosi (balerina
ayagl), Uiz ozolosi qic olur (baliq agz).
Xostolik kalsium miibadilosinin
pozulmasi noticosindo bas verir vo
hamilolik basa ¢atandan sonra qurtarir.
9gor xastalik agir gedirso bu zaman
hamilalik pozulmalidr.







0 Klinikast:

Cox nadir hallarda rast galinir. Bu xastalik fosfor-kalsium
miibadilosinin pozulmasi naticosinda bas verir. Stimiiklorda
dekalsinasiya bas verir vo onlar yumsalir ve deformasiyaya ugr
(canaq simiuklorinds, onurga siitununda vo otraflarda). Xostoliy
sobobi tam Oyronilmoyib. Diagnoz qoyuldugdan sonra hamilolik
pozulmalidir.

) Mualicost: \

Gtindo 3 dofo 15-20 damci E vitamini vo progesteron toyin olun
imumi ultrabonovsaoyi siialanma aparilir. Hamilolik dovriinde
miisahido oluna bilor. Nadir hallarda psixikanin pozulmas: mi
olunur.




QARACIYORIN KOSKIN SARI ATROFI
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dQaraciyoarin hiiceyralorinds ziilal vo p1y miibadilo
doyisilmasi naticosindo onun hocmi kigilir, sariliq
inkisaf edir, sonra koskin sinir pozulmasi bas verir.
Xosto koma noticosinda olur. Xastolik 2-3 hofto uzan
bilor. 3-4 ayligda qadinin bodoni saralir vo bodondo g
lokalor omoalo golir. Belo halda hamilalik dorhal
pozulmalidir. Lakin hamilaliyin pozulmasi xostaliyi
sagaltmur.




Hamilaliyin gec hestozlari
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Hamilosliyin gec hestozlar1 hamildliyin II yarisinda miusahids edilir

Hamilolik 6demi —
(hidropsu) =

J

(Nefropatiya (yUngUI,\
orta agir, agir)

\

.

Preeklampsiya

Eklampsiya




UST-da hestozun bels tasnifat irali siirtilib:

» Hamilolords arterial tazyiqin proteinuriyasiz yiiksolmasi
» Hamilolorin proteinuriyasi

» Preeklampsiya — hamilalords proteinuriya ilo miistarak hipertenziya olmasi
» Eklampsiya

» Gizli gedon arterial tazyiqin; gizli gedon xastaliklorin va digar xastaliklorin
hamilalik vaxti askar olmasi

» Qabagcadan molum olan xastaliklorin arterial tozyiqlo miisaiyot olunmasi
(anamnez dsaslanaraq)

» Hamildliya gqodar qadinda olan yiiksak tazyiq vo boyrak xoastaliklori fonunda
preeklampsiya va eklampsiya ilo agirlasma.

Gec hestozun bu tasnifat iizra an agwr daracasi olan eklampsiya vaxti etibari ila
hamilaolik zamani, dogus zamani va dogusdan 48 saat sonra inkisaf eda bilar.




Hamilalik odemi (hidrops qravidarum)

N\
‘ Hestozun baslangic marhalasidir.
\

osas simptomlari odem vd oliquriyadur.

Xastolik hamilaliyin Il yarisinda dogusa yaxin miiddatds Inkisaf

edir.
Ivvalca pastozlug amala galir, sonra ise topuqga va pancadd olan 6dem
xaricl cinsiyyat organlarina yayihr

Agir hallarda odem biitiin badona va Uz nahiyasina yayilir. Buna anasarka
deyilir.



Hamilo qadin organizmindo maye
toplandigina goras, onun ¢aKkisi artir. Ogor
hamilalik normal inkisaf edirsa, har bir hamila
gadin hamilaliyin 32 hoftosindon sonra 0z
cokisini:

Hoftada 250-400 q, ayda 1,6 kg, buttn
hamilalik miiddati isa 10-12 kq artira bilar.

/
/ Asagi
. dtraflarin
\ odemi;

4 dardcasi
ayird

Ayaglara,
cinsiyyat
/organlarinda
. Vaqarmm On

g

/ Odem uz
_ nahiyasina
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‘M-S xiisusi ¢okisi azalir; maye toplanm

Sidiyin iimumi miqdari, Adatan seroz

Hamilslik odemi
toxumalarda, xius
dorialt1 piy toxum
maye toplanir;

% Odemlar ¢ox olduqda qanda \

L hipoproteinemiya olur,
.

Gecd diurezi gindiiz
diurezind nisbaton
coxalir;

Q . .
xloridlar isd coxalr.




ACUTE TOXEMIA OF PREGNANCY




Maye qgabulunu azaltmaq lazimdir (700-800 ml);
Duzsuz pshriz toyin olunur (gln arzinds 3-5 qr);
Karbohidratlarin qabulu 300-500 q godor azaldilmaly; i
Yaglarin migqdar1 50 g—a godor mohdudlasdirilmalidir; ). "

vV v v VvV VY

Vitaminlor toyin olunmali - 20-40 ml qlikoza mohlulu ilo B qrupu
vitaminlori va vitamin C toyin etmok olar;

» Xostoya hipotiazid 5q 1-2 dofo 3-4 gln orzindo sohor acqarina tayin
olunur. Bunu 2-3 gln fasilodon sonra tokrar etmok olar. Hipotiazidlo
borabar kaliim preparat1 vermok lazimdir hipokaliemiyanin profilaktikasi

ol Mmnornasna®
» Bitki mansali sidikgovuculardan istifads etmok lazimdir. Fadpoxnopamesd

20 rafinaTox

Hamilo qadin dizgln rejimo riayst etmadikds 20-25%
halda hestozun daha agir moarholasi — nefropatiya inkisaf
edir.
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CERTAINTYPES
OF COOXED FISH
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vitomin C




I Hamilolik nefropatiyasi

 Hamildlik nefropatiyasina 3 simptom xasdir:

Kan basincinda artig

idrarda
protein

Ayaklarda ve ayak bileklerinde gigme




Sobobi damar sistemindo Sinir tonziminin pozulmasidir.
Bazan sistolik tozyiqg 180-200 mm.c.s-don artiq olur, bazon iso 135-140 mm.c.s-
don yuxar1 olmur.

Hamilolik nefropatiyasinda arterial tozyiqdo assimmetriya miisahidos olunur.

Agir vo uzunmiiddotli nefropatiyada ganin Umdmi hocmi azalir hipovolemiya
~ misahids olunur.

Arterial tozyiqin
yiiksolmasi

9gar hamilo qadinda hamilaliya qadar patologiya
olubsa, onun tazyiginin 20-30 mm C.S artmasi
nefropatiyadan xabar verir.




Biitlin gebeliklerin yaklasik yizde 10'unda yiiksek tansiyon meydana gelir.

GEBELIKTE TANSIYON YUKSEKLIGI

SUPEREMPOZE .

www jinekolojivegebelik.com



Sorry | keep
spilling all of this
protein. | hope that
doesn’t cause any
other problems.

Proteinuriya — sidikds ziilahin 1 g/l godar olmasi
nefropatiya slamatidir.

Boyroklorin qan damarlarinin uzunmiiddastli spazm onlarin trofikasini pozur,
bu isd proteinuriyam artirir, sidikds hialin silindrlorin amalo golmasino sabab

Agir daracali nefropatiyalarda sidikdd nuvali silindrlor olur, diurez

azalir.
B

Qanda ara maddoslorin artmasi naticosindo asidoz yaranir, gan
zdardabinda imumi ziilal azalir, qlobulin coxalr.

Ciftdd gansizmalar vo distrofik dayisikliklor amals golir.




Normal glomerular capillary

Capillary with proteinuria

proteinuria
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Seizures & Coma



|Nefropatiya klinik gedisatina gord u¢ doracays bolunur:

« 6demlor az migdarda olur,

19rI9CO A/T bir gadar artir sidikdo
zulal 1 g/l-a gadar olur.

e 60demlor artir, A/T avvaliknd
“ nisbatan 40% artir (150/90
mm c.s.-dan 170/100 mm c.s

doraco qadoar) , sidikda zllal 2-3 g/l-9
qador olur.

>
Va

-
~
~

e 6demlor daha cox artir A/T
1] 170-180 mm c.s. gadar va dah
doraco da yiiksok olur, oliquriya

silindruriya miisahidos ol




Boazi alimlor
nefropatiyam
yungul (I doaraca)
va agir (11-111
doroacd) formalara
bolurlar.

Hestozun agirhq Ballar
daracasinin 1 2
ballarla
giymatlondirilmasi
Odemlor Baldirda 6dem Baldirda va qarnin 6n
(sislor) divarinda
Proteinuriya 0.33-0.132 0.132-1.0
(a/l)
Sistolik AT 130-150 150-170
civ.sit
Diastolik AT 85-90 90-110
civ.Sut
Hestozun 36-40 hoftoda 30-35 haftads
Baslanmasi

Doliin batndaxili
hipotrofiyasi

(Idaraco) inkisafdan

1-2 hafta geri qahr

Ekstragenital
xastaliklor

Hamilsliys gadar olan

Hamilolik vaxtr oziinu

biruzd verir




Hamiloslik nefropatiyasi

» Hamilolik nefropatiyasi 1lk hamilo olan qadinlarda tssadiif
olunur.

» Nefropatiya ¢cox zaman hamilaliyin son aylarinda miisahido
olunur, uzun miiddat inkisaf edir. Adston dogusdan sonra
sagalir.

 Ogar gadinda hamilalik zamani agir formali nefropatiya
olubsa, dogusdan sonra onda émurlik hipertenziya ola bila

» Ogor nefropatiya hamilaliyin erkon aylarinda inkisaf edit
bu zaman o, preeklampsiya vo eklampsiya ilo naticalons bi

« Ogor nefropatiya hamilaliyin Ki¢ik miiddstindon baslayit
bu zaman onun agir klinikast olur, ana vo dél Ucln ci
tohliiko yaramir. Doldo botndaxili  inkisafin  longim
miisahido olunur, yenidogulmuslarda iso hipotrofiya
barabar, funksional yetismoazlik olur. Bazon d6l ana batnii
6lUr, bazon do vaxtindan gabaqg dogulur.



1. Nefropatiyah boyrak
(«hamils boyroayi»)

2-3. Eklampsido boyrok
4, Trombozlu
garaciyarda Kkicik
hemorragik nekroz

5. Qaraciyorin en
kasiyinds hemorragik
nekroz




Diagnostika

» Nefropatiyani, adaton, nefritlo diferensiasiya etmok lazim galir.
» Gec hestoz diagnozu goyulanda arterial tozyiqe digqet yetirilmalidir.

» Hamilolik zaman1 qadinin arterial tozyiqi hamiloliyo qodor olan arterial
tozyiqlo miigayiso olunmalidir.

» Aurterial tozyiq har 2 qolda 6l¢iilmali, nabz tozyiqine ciddi fikir verilmolidir.

» Orta arterial tozyiqin (OAT) toyin edilmasi ¢ox vacibdir. Asagidak: dusturla
toyin edilir:

OAT= (sist AT+ 2 diast AT)/3

Normada OAT 90-100 civa sut. Tazyiqina barabardir. Ogar OAT 15-18 mm.c.s
artibsa, bu, hestozun inkisafindan xabar verir.

» Gec hestozlar zamami @0z dibindo miioyyan doayisikliklor olur; bu
doyisikliklar xastaliyin miiddatindon va agirliq doracasindan asili olur.






Maqnezial terapiya aparilir (gicolma aleyhin?)
— preeklampsiya vo eklampsiya zamani.

J
~

\

Arterial tozyiqi asagi salmaq
moa(qsadilo hipotenziv,
spazmolitik preparatlardan
istifado etmok olar.

J

\

Ciftls ana arasinda olan qan dovranini Va\
boyraklords mikrosirkulyasiyani
yaxsilasdirmaq moaqsadild infuzion
terapiya — reopoliglyukin, novakain-
qlikoza garisigi, hemodez, izotonik
mohlul, hipoproteinemiyalarda - albumin

Sedativ preparatlar (valerian,
trioksazin vJ s.)

Hipotenziv terapiya
mo(sadild no-spa,
dilbazol, klofelin,

metildopa va s.
preparatlardan
istifads etmok olar.

Maddbasloar
mibadilosini
yaxsilasdirmagq tuiciin
metionin, essensial-

forte




« Magnezium-sulfat sutkada 2 dafs (10
ml 25%-li), azalodaxiling

« Magnezium-sulfat sutkada 2 dof,
venadaxiling




1l deracali

.\ nefropatiya

)

<

N—

Ciddi yataq rejimi

Trankvilizatorlar-elenium,nozepam,sibazon va s.

Darmanlarin sedativ tesirini artirmaq U¢lin — antihistamin preparatlar
Venadaxilina reopoliglikin (400 ml)+maqgnezium sulfat (30-50ml 25%-Ii)
Lazim olsa ganglioblokator islotmak olar(pentanil,higronium vo s.)
Sidikgovucu ehtiyatla isladilmalidir (laziks). Anasarkanin miialicasindo,
diastolik tozyiq ¢ox yiiksak olanda, sol madaciyin keskin c¢atismazligi vo
agciyor 0demi zamani islotmok olar.

Urok qliikozidlari(korglikon)

Hepatoprotektor(essensial,karsil va s.)

B1, B6, C, E vitaminlari tayin olunur- bltin bunlar hipovolemiyani, zulal,
su-duz miibadilasini, hoyat1 vacib orqanlarin mikrosirkulyasiyasini, ciftlo
usaqliq arasindaki gan dovranini korreksiya edir

Trental, sigetin, kokorboksilaza oksigenlo nofasalma dolin vaziyyatin
yaxsilasdirir.

11 _daracali_nefropatiya zamani_aparilan_miialico 1-3 gln oarzinda effekt vermirss, gadin1_dogusa

hazirlamaq lazimdir.




Preeklampsiya — Xasta qadin dizgln miialico olunmayanda nefropatiya

preeklampsiyaya kecir.

Odem, hipertenziya,
proteinuriyadan
slava beyin gan
dovraninin
pozulmasi,
kalloadaxili tazyiqin
artmasi vo beyin
odemi inkisaf edir.

Koskin bas
agrisindan,
gormonin
pozulmasindan,
mados nahiyasinda
agrilardan sikayot
edilir

Xostada
tormozlanma
Vo ya sinir-
pSiXi oyanma
geyd olunur.

Hoyat1 vacib
organlara
qansizma bas
vera bilar.

swelling protein arterial
in the urine hypertension



PLASENTANIN ERKEN AYRILMASI (ABRUPTIO PLASENTA)

KISMI AYRILMA KISMI AYRILMA
{GI2LT KANAMA) (DISA KANAMA)
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Preeklampsiyanmin risk faktorlari

Birinci hamilalik

» Anamnezinda preeklampsiya/eklampsiya olan hamils qadinlar
» Doguslar arasinda interval 2 ildon az, 10 ildon ¢cox oldugda

» Yas1 18-don asagi, 35-don yuxari olan hamils qadinlar

» Piylonmo — badan cakisi indeksi ( BCI ) 35-don yuxar:

» Ailo anamnezindos preeklampsiya hallar1 (hamilonin anasinda va

ya bacisinda preeklampsiya)

» Diastolik tazyiq 80 mm.c.sut.-dan yuxari

» Proteinuriya (= +1 test zolag Usulu il va ya > 0,3 q/l sutkahq sidikd?)
» Coxdollt hamilalik

» Ekstragenital xastaliklor: v Hipertoniya, v/ Béyrak xastaliklori, v/ Urak-
damar sisteminin xastaliklari, v/ Sakarli diabet, v/ Antifosfolipid sindromu




Hamilo gadina dai
palatada nazarot

Tacili vena daxiling
0.25%-1i droperidol
diazepam mohlulu ye

Promedol vo 2 ml dimed
qarisigl 3zals daxiling toyi
olunur.

Dormanlar1 qobul etmozdon gabag xostoya qisamiiddotli
oksigenla barabar ftorotan-azot narkozu verilir.




Eklampsiya

oJsas klinik tazahiiri beyin simptomlarinin proqressiv | /
artmasindan, husun itmasi vd qicolma tutmalarindan |-
ibaratdir.

Eklampsiya tocili dogus aparmaq ucun mitlaq
gostarisdir.

Lakin dogusdan gabaq qadinin vaziyyatini
stabillosdirmoak lazimdur.




Symptoms of Eclampsia Patient




Klinik gedisi - EKlampsiyanin slamati — qicolma tutmalaridir. Qicolma tutmalar 4
morhoslodan ibaratdir:

Yarimtutma
morhalasi

* Bu zaman Uz
ozolalorinda
fibrillyar
soyirmalor olur,
g0z yarimqapali
voziyyat alir,
lakin sklera
gorunur

e Xostonin baxisi bir

noqtaya dikilmis
olur.20-30 saniya
~_cokir

Tonik qicolma marhalasi

* Qicolma basa, boyuna,

tonoffiis azalloloring,
yuxar1 otraflara,
govdoyo, asag otraflara
yayilir.

« Xostonin basi geriyo

dogru atilir, gozlari axir,
baboyi genislonir vo
gozun ust gapaginin
altina kegir,yalniz goziin
skleras1 gortiniir.

e nofosalma dayamr ngbz

ollonmir, Uizl .
gOyorir,xasto qlcolma
naticasinds dilini disloya
bilar.10-20 saniya ¢akir

Klonik qicolma

e Bodonin yuxari
hissasindan
asagiya dogru,
biitiin azalalori
ohato edir.

e Xosto nofos almur.

Nobz hiss
olunmur,husunu
itirir.2 doqiqo
davam edir.

Hblledici dovr

Qicolma bitir, dorin vo
qirig-qiriq nofosalma
miisahido olunur, agizdan
ganla qarisiq kopiik

golir. Komatoz vaziyyatdon
sonra xastonin husu
todricon barpa olunur, lakin
amneziya olur, he¢ noyi
xatirlamir, koskin bas
agrisindan vo imumi
zoiflikdon sikayat edir.

Tutma zamani beyno
qansizma ola biloar.







Miialiconin asasin1 damar spazmini aradan gotiiron dermanlar togkil edir. Bu magsadlo 10 ml 20%-li
qliikoza mahlulunda 5-10 ml magnezium-sulfat vena daxilina yeridilir.

9gor aparilan miialico Gmumi beyin simptomlarimi, g6z dibinda olan gansizmam aradan gotiirmayibsa, bu
zaman hamildlik pozulmahdir.




i
A EL (elevated liver N
- enzimes)-qaraciyor LP(Low platelets count)-
HELLP H-hemoliz } fermentlorinin { trombositlorin azalmasi
artmasi )

Gec . 75% hallard
hestozun an Tr‘s’:;i’(;iﬁfrnn ana 6limiin
gorxulu (trombositopeni v perinatal
agirlasma- ya). 6liima sobab
sidir olur.
Qanda
qaraciyor
fermentlorinin

aktivliyi artir




Symptoms and Signs of

HELLP syndrome

o
-—

Fatigue Severe headache  Excess weight gain

net Nausea Nose bleed Pain in the abdomen



o

~
HELLP
sindromu
J
@ \I P \| ’// \\

" Adoton hamiloliyin I ( N é Qaraciyordaxili ) 4 HELLP sindromu
trisemestrinda, 35 Klinik simptomlar fozyiqin artmas zZamani ganin
haftedon sonra, bir ox stuiratlo mnkisaf ke iy laxtalanmasf1 ozulur

sira hallarda dogusdan ¢ : ? parenximasinda araci gr-bl(?j rok ’
v 24-48 saat sonra o edir. gqansizma bas verir, q ati n};azlfly v
_ Ozunu biruzs verir. 9 Y, hatta qaraciyar ; 1s | " i fti
kapsulunun normal yerlagon ciftin
.4 vaxtindan gabaq
. partlamasi daola soyulmas1 miigahido
\~ bilor. /G olunur.




Normal Platelet Count Low Platelet Count

Red Blood Cell Red Blood Cell

9 Serious Risk Of Thrombocytopenia During Pregnancy




HKPH sindromu - hamilanin kaskin piyli hepatozudur.

« Xostoliyin gedisati iki dovrdon ibaratdir:

[ dovrdos sariliq olur. 2 haftodon 6 hoftoys qodar davam edir.
Xostonin 1stahas1 pozulur, imumi zoiflik, tirokbulanma, qusma
vo moadado agrilar olur. Xastonin dorisi gasinir, badonin ¢okisi
azalir.

e II dovrdo sariliq olur. Qaraciyar-boyrok catismazligi olamatlori
omolo golir: sariliq, dizuriya, periferik 6demlor, usaqliq
ganaxmasi vo doliin antenatal 6liimii bas verir. Qanin
biokimyovi miiayinasinds bilirubinin artmasi, imumi ziilalin
azalmasi, hipofibrinogenemiya, trombositoeniya vo
transaminazalarin az miqdarda artmasi miisahids olunur.




