AMEA-mn Xabarlari (biologiya va tibb elmlari), cild 73, Ne 1, sah. 123-126 (2018)

Destruktiv Ag Ciyar Vorami Olan Xastalorin Kompleks
Miialicosinin Optimallasdirilmasi

R.I. Bayramov

Azarbaycan Tibb Universitetinin Ftiziatriya kafedrasi, E.Siileymanov kiicasi, 25 14-cii mahalla,
Baki AZ 1118, Azarbaycan; E-mail: rafiqg-bayramov@mail.ru

Dormanlara rezistent ag ciyor voraomi olan xastalorin miialicosinds reparativ proseslorin siiratlon-
dirilmasi yolu ilo miialiconin effektivliyinin artirilmasi aktual masalalordon biridir. Belo metodlardan
biri do kompleks miialicods kollapsoterapiyadan istifado olunmasidir. Aparilan tadqiqatin maqsadi
dormanlara rezistent destruktiv ag ciyor vorami olan xastalorin kompleks miialicasinds kollapsotera-
piyanin effektivliyinin 6yranilmasidir. Bu maqsadls 76 nafor dormanlara rezistent destruktiv ag ciyoar
varami olan xastalor iizorinds tadqiqat apardmisdir. Xastalordon 23 nafords (30,3%) biitiin vorom
dleyhina dormanlara hassashq saxlanmilmis, 25 nafords (32,9%) mono va polirezistentlik, 28 nafords
(36,8%) isa multirezistentlik miioyyon edilmisdir. Xastolor 2 qrupa boliinmiisdiir: I - 3sas qrup (34
nafar) voram sleyhina dormanlara hassashq testino uygun antibakterial miialics ilo yanasi kollapsote-
rapiya, Il - nazarat qrupunda (42 nafor) iso voram sleyhina dormanlara hassashq testina miivafiq ola-
raq yalniz antibakterial miialico toyin edilmisdir. Todqigat naticasinds miisyyon olunmusdur ki, dor-
manlara rezistent destruktiv ag ciyar vorominin kompleks miialicasinds kollapsoterapiyanin istifadasi
miialiconin effektivliyini artirir vo mikroskopiya vasitasilo balgamin miiayinasinds 4-cii ayin sonunda
79,4%, 6-c1 ayda isa 94,1% abasillasma (nazarat qrupunda uygun olaraq 52,4% va 66,7%) miisahido
edilmisdir. Kollapsoterapiyanin kompleks miialicads istifadasi dagilma bosluglarinin da baglanmasina
miisbat tasir etmis vo bu proses 6-c1 ayda xastolorin 58,8%-ds (nazarat qrupunda 23,8%) miisahida
edilmisdir. Beloliklo, ilk dofo askar edilmis rezistent formah destruktiv ag ciyor voromi olan xastalorin
kompleks miialicasinds voram oleyhino dormanlara hassaslhiq nazors alinmagla aparilan antibakterial

miialico ilo yanas: kollapsoterapiyanin da istifadosi miialiconin effektivliyini artirir.

Acar sozlar: Ag ciyor varami, dormanlara rezistentlik, kollapsoterapiya

GIRIS

Yeni vorom sleyhino miialico sxemlarinin tot-
biq olunmasina baxmayaraq veramin miialicasinin
effektivliyi hals ds yiiksok deyil. Bunun asas sabab-
lorindan biri veromin dermanlara rezistent formala-
rinin rastgalms tezliyinin ¢oxalmasidir. Bu xastale-
rin mialicasi daha ¢atin, baha vo uzun miiddatli
olmagla yanasi, xastolorde uzun miiddst balgomds
varom mikobakteriyasi ifraz1 vo ag ciyarlordoki da-
gilma bosluglarinin baglanmamas: miisahide olu-
nur. Belo hallarin davam etmasi isa epidemioloji
vaziyystin daha da garginlogsmasina va birincili re-
zistent voram hallarinin artmasina sabob olur. Xii-
susilo, voromin dormanlara rezistent fiormalar1 ara-
sinda hom ¢ox rast galinan, ham do agir gedisli olan
multirezistent (MDR) formalardir ki, bu xastolorda
da varam oleyhins on giiclii effekto malik derman-
larin har ikisina, yani izoniazid ve rifampisins qarst
rezistentlik olur. Biitiin diinyada oldugu kimi Azoar-
baycanda da son illor hom ilk dofo askar edilon,
hom da avvallar varom sleyhina miialico gabul et-
mis xastalar arasinda multirezistent formali varomin
rast golmo tezliyi ilboil artmaqdadir (Word Health
Organization Global tuberculosis report, 2016;

Bayramov va b., 2017). Ag ciyar verominin MDR
formasi olan xastalords ag ciyarlordaki patoloji pro-
ses yayllmaga meylli olub, daha boyiik sahoni tutur
va agir klinik gedislo xarakterizo olunur. Bu baxim-
dan dormanlara rezistent ag ciyor veromi olan xos-
tolorin miialicasinds reparativ proseslarin siirotlon-
dirilmasi yolu ilo miialicanin effektivliyinin artiril-
mas1 aktual masololordon biridir (Dharmadhikari et
al., 2014). Bels metodlardan biri do kompleks miia-
licodo kollapsoterapiyadan istifade olunmasidir.
Onu da geyd etmok lazimdir ki, kollapsoterapiyanin
istifadasi iqtisadi cohatdon olverigli olmagla yanasi
sada va terapevtik effektin tez oaldo edilmasi baxi-
mindan shomiyyatlidir. Varamin miialicasinds kol-
lapsoterapiya iisulundan avvellor do genis istifado
olunub. Amma toxminon XX asrin 60-ci illorindon
basglayaraq yeni, yiliksok effektli vorom oleyhina
dormanlar kast olundugdan sonra bu metod o qoder
do genis totbiq edilmirdi. Ancaq son illor dorman-
lara rezistent vorom hallarinin ¢oxalmasi kompleks
varom aleyhina miialicads kollapsoterapiyanin da
istifadasini aktuallasdirib.

Dormanlara rezistent destruktiv ag ciyor voros-
mi olan xostolorin kompleks miialicosindo kollap-
soterapiyanin effektivliyinin dyronilmosidir.
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MATERIALLAR VO METODLAR

Qarsiya qoyulan vozifolori yerino yetirmok
moagsadilo ATU-nun Ftiziatriya kafedrasimin klinik
bazasi olan Baki gohori 4 sayli vorom oleyhino dis-
panserdo geydiyyatda olan 76 nofor dormanlara
rezistent destruktiv ag ciyor voromi olan xostolor
iizorinds todqiqat aparilmigdir. Xostolordon 52 no-
fori (68,4%) kisi, 24 nofori (31,6%) iso gadin ol-
musdur. Todgiqata colb edilon xostolor 18-57yas
arasinda olmagqla, asason (67%-1) 20-43 yagli goxs-
lor olmusdur. Xastolordon 23 nofards (30,3%) bii-
tlin vorom oleyhino dormanlara hossasliq saxlanil-
mis, 25 nofords (32,9%) mono vo polirezistentlik,
28 nofords (36,8%) iso multirezistentlik miioyyon
edilmisdir. Xastolorin oksariyyati (82%) ilk dofa
agkar edilmisdir. Xastolor 2 qrupa boliinmiisdiir: I -
asas qrup (34 nofor) verom oleyhino dormanlara
hassasliq testino uygun antibakterial miialico ilo
yanasi kollapsoterapiya, Il - nazarat qrupunda (42
noafar) ise vorom sleyhina dormanlara hassasliq tes-
tino miivafiq olaraq yalmz antibakterial miialico
toyin edilmisdir. Ag ciyar varominin klinik forma-
sindan asili olaraq hom osas, hom ds nozarot qru-
punda, uygun olaraq 25 va 32 nofor (73,5 vo
76,2%) infiltrativ ag ciyar vorami, 3 vo 4 nafor (8,8
va 9,5%) sopalonmis ag ciyar vorami, har iki qrup-
da 6 nafar isa (17,7% vo 14,3%) kavernoz ag ciyar
voromi olan xastolor olmusdur. Osas va nozarat
qrupunda olan xastalords spesifik prosesin ikitorafli
miisahids edilmasi uygun olaraq 63 vo 65% halda
toyin olunmugdur. Har iki qrup xastalords, miivafiq
olaraq, 73,5% (25 nafar) va 80,9% (34 nofor) halda
dagilma boslugu, 26,5% (9 nofor) vo 26,2% (11
nofor) halda formalasmis kavernalar miioyyon edil-
misdir. Xastalorin milayinasi zaman1 bslgomin Sil-
Nilsen iisulu ilo mikroskopiyasi, GeneXpert miia-
yinasi vao kultural miiayinasi aparilmisdir. Osas
qrupda olan xastalorin 69,6%-do dormanlara rezis-
tentlik miioyyon edilmisdir ki, onlardan da 36,7%-i
multirezistent forma olmugdur. Nozarat qrupunda
olan xastalorin iso 69,8%-do rezistenlik toyin edil-
mis va bunun 36,9%-i multirezistent forma olmusg-
dur. Har iki qrup xastslorde dermanlara hassasliq
testinin cavabma uygun olan fordi antibakterial
miialics tayin edilmigdir. 9sas qrupdan olan xasto-
lora kimyavi terapiyanin baslanilmasindan 2-3 ay
sonra traxeobronxoskopiya vasitasilo bronxlarin
spesifik zodalonmasi olmadigi hallarda, yanasi ola-
raq kollapsoterapiya totbiq edilmisdir. Ag ciyarlor-
doki destruksiya sahasi yuxari paylarda lokalizasiya
olunan xastolorde (30 nafor) suni pnevmotoraks,
ogor asagl paylarda olarsa (4 nofor) pnevmoperite-
nium totbiq edilmisdir. Kollapsoterapiya orta he-
sabla 4,6+1,4 ay davam etdirilmigdir. Ag ciyorlorin
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kollapsinin soviyyoasino vo miialiconin gedisindo
prosesin dinamikasina rentgenoloji milayino (rent-
genoskopiya, rentgenoqrafiya) vasitosilo nozarot
olunmugdur. Kollapsoterapiya zamani birinci giin
plevra bosluguna 250-300 sm’ hava, novbeti giin
yena 250-300 sm’ , sonra 2 giin fasilo verib, tokrar
300-350 sm’ hava yeridilmisdir. Bundan sonra ic-
mal rentgenoqrafiya vasitosilo dog qofosinin bir
yarisinin 1/3-nin kollapst miiayyan edilmisdir. Son-
ra hoftado 1 dofo olmaqla 400-600 sm® hava plevra
bosluguna yeridilmisdir. Alinmig naticalorin statis-
tik tohlili Figerin uygunluq kriteriyalarina osason
aparilmigdir.

NOTICOLOR VO ONLARIN MUZAKIROSI

Qeyd edilon qruplar iizro xastslorin 6 ay orzin-
doki miialico naticalari aragdirilmigdir. Miialiconin
effektivliyi balgomds mikobakteriya ifrazinin kasil-
moasi (abasillosmo) vo ag ciyorlordoki dagilma bos-
luglarinin baglanmasina asason qiymotlondirilmis-
dir. Alinmig naticalor ag ciyar voromi olan xasto-
lorin kompleks mialicesinde yanasi olaraq kollap-
soterapiyanin istifadssinin effektivliyinin yiiksak
olmasini oks etdirmisdir (cadval 1).

Nozarot qrupunda, yalniz kimyavi terapiya
gobul edon xastolorde 2 aydan sonra 14 nofords
(33,3%), 4 aydan sonra 22 nofords (52,4%), 6 ay-
dan sonra iso 66,7% (28 nofordo) xastolordo balgs-
min mikroskopiyasi zamani abasillosme miioyyan
edilmisdir. Osas qrup, yani kimyavi terapiya ilo ya-
nas1 kollapsoterapiya totbiq edilon xastslords balgo-
min kultural miiayine zamani 16 nafords (47%) 2
aydan sonra, 4 aydan sonra 18 nofords (52,9%), 6
aydan sonra isa 73,5% (25 noafords) abasillosmo
miioyyon edilmisdir. Nozarst qrupunda miivafiq
gostaricilor uygun olaraq 7 (16,7%), 15 (35,7%) veo
20 (47,6%) taskil etmisdir (codval 2).

Xostolorin kompleks miialicosinds totbiq edi-
lon qisamiiddstli kollapsoterapiya (4-6 ay) zamani
hor hansi bir agirlasma vo yaxud tonoffiis catis-
mazlig1 miisahids edilmomisdir.

Ag ciyar toxumasindaki dagilma bosluglarinin
baglanmasi rentgenoloji miiayina vasitosilo miioy-
yanlogdirilmis vo 4 aydan sonra asas qrupda olan
xastolorden 10 nafords (29,4%), nazarat qrupundan
iso 4 nofords (9,5%) dagilma boslugunun baglanmasi
mioyyan edilmisdir. 6 aydan sonra iss osas qrupda
olan xastalorden 20 nafards (58,8%), nazarst qrupun-
dan iso 10 nafards (23,8%) dagilma boslugu toyin
edilmoamisdir (cadval 3).
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Cadval 1. Kollapsoterapiyanin miialiconin naticasing tosiri.

Tadqiq ediloan gostarici Xastalor P
asas qrup, % (n) nazarat qrupu, % (n)
Darmanlara hassas (n=23) 11 (12) -
Abasillosma(mikroskopiya) 100 (11) 83,3 (10) <0,05
Abasillogsma (kultural) 90,9 (10) 66,7 (8) <0,05
Dagilma boslugunun baglanmasi 81,8 (9) 41,6 (5) <0,05
Mono-polirezistent (n=25) (11) (14) -
Abasillasma(mikroskopiya) 90,9 (10) 64,2 (9) <0,05
Abasillosmo (kultural) 72,7 (8) 42,9 (6) <0,05
Dagilma boglugunun baglanmasi 54,5 (6) 21,4 (3) <0,05
Multirezistent (n=28) (12) (16) -
Abasillosma(mikroskopiya) 75 (9) 50 (8) <0,05
Abasillogsma (kultural) 58,3 (7) 37,5 (6) <0,05
Dagilma boslugunun baglanmasi 41,7 (5) 12,5 (2) <0,05
Comi (n=76) (34) (42) -
Abasillasma(mikroskopiya) 88,2 (30) 64,3 (27) <0,05
Abasillosma (kultural) 73,5 (25) 47,6 (20) <0,05
Dagilma boslugunun baglanmasi 58,8 (20) 23,8 (10) <0,05
Cadval 2. Balgomin mikrobioloji miiayinesi zamani abasillogmenin dinamikast.
Abasillasma miiddati
2 ay 4 ay 6ay
Mikroskopiya kultural mikroskopiya kultural Mikroskopiya kultural
Osas qrup n=34
Say 24 16 27 18 32 25
% 70,6 47 79.4 52,9 94,1 73,5
Nozarat qrupu n=42
Say 14 7 22 15 28 20
% 333 16,7 524 35,7 66,7 47,6
P <0,05 <0,05 <0,05 <0,05 <0,05 <0,05
Cadval 3. Destruktiv doyisikliklarin baglanmasinin miiddati v tezliyi.
Xostolor Destruksiyanin baglanmasi
4 ay 6 ay
Osas qrup n=34
Say 10 20
% 294 58,8
Nozarat qrupu n=42
Say 4 10
% 9,5 23,8
P <0,05 <0,05

Belolikla, dermanlara rezistent destruktiv ag
ciyar varaminin kompleks miialicasinds kollapsote-
rapiyanin istifadesi miialiconin effektivliyini artirir
va mikroskopiya vasitasile balgomin miiayinasinde
4-cii ayin sonunda 79,4%, 6-c1 ayda iss 94,1% aba-
sillosma (nazarst qrupunda uygun olaraq 52,4% va
66,7%) miigsahids edilmisdir. Kollapsoterapiyanin
kompleks miialicads istifadesi dagilma bosluglari-
nin da baglanmasina miisbot tasir etmis va bu pro-
ses 6-c1 ayda xostalorin 58,8%-do (nezarst qrupun-
da 23,8%) miisahido edilmigdir. Goriindilyii kimi,
ilk dofs askar edilmis dormanlara rezistent formali
destruktiv ag ciyoar vorami olan xostolorin kompleks
miialicosinds vorom oleyhino darmanlara hossasliq
nozore alinmaqla aparilan antibakterial miialico ilo

yanag1 kollapsoterapiyanin da istifadssi miialiconin
effektivliyini artirir.
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Ontumusanus Kommiaexcaoro Jleyenusi Boabubix C JdecTpyktuBabiM TyGepkystesom Jlerkux
P.N. Baiipamos
Kagheopa pmusuampuu Azepbatioscanckozo MeouyuncKoeo yHugepcumema

[NoBpIIeHHE TOCPEACTBOM YIIYUIICHHUs] perapaTUBHBIX MpoueccoB 3()(EKTUBHOCTH JieUeHUs] OONBHBIX C
JIEKapCTBEHHO-YCTOWYHBBIM AECTPYKTHBHBIM TyOepkyne3zom serkux (JIY ATJI) sBasiercst oaHOM 13 aKTyanb-
HBIX 3a7a4 MeauuuHbl. K TakuM MeToAaM JedeHHs OTHOCUTCS KojularnicoTepanus. Llenpro maHHOrO Mccie-
JIOBaHUS SIBUIIOCH M3ydeHHe (P (PEeKTUBHOCTY KOJIIACOTEPANNH MPH KOMIUIEKCHOM JIeYeHUH OONBHBIX ¢ JIY
JTJIL. Beuto obcnenoBano 76 6onbHbIX. M3 HUX 23 60716HEIX (30,3%) ¢ MOTHON YyBCTBUTEIBHOCTHIO KO BCEM
npoTtuBoTyOepkyne3nbM npenaparam (I1TII), 25 6oapnbix (32,9%) ¢ MOHO- ¥ OJTMPE3UCTEHTHOCTBIO U 28
60sbHBIX (36,8) — ¢ MyTBTHPE3UCTEHTHOCTHIO. bonbHBIE ObLIK pa3jesieHsl Ha JBe Ipymibl: [ — ocHOBHas
rpymnmna, cocrosmias u3 34 OONbHBIX, KOTOPHIM, HA OCHOBAaHMH TECTa Ha YyBCTBUTENBHOCTD, ObLIIM Ha3HAYEHBI
ITTTI coBMecTHO ¢ komaricoTepanueid; I - koHTponkHasI rpymmna, cocTosna u3 42 GONBHBIX, KOTOPBIE TAKKe
Ha OCHOBaHMM TECTa Ha YyBCTBUTENHHOCTH mosrydann Toibko IITII. B pesynbrate mccnemoBaHus ObLIO
BBISIBIICHO, YTO MIPU KOMIUTeKCHOM JeueHnn OonbHBIX ¢ JIY JATJI 3pdekTHBHOCTD JedeHus MOBHILASTCS.
Tak, obcienoBaHue MOKPOTHI € NMOMOIIBIO MUKPOCKOIIMH T0Ka3ajo, 4To B | rpymme Ha 4 Mecsi JieueHust
cToiiKOe abarmInpoBaHre HaOmonanocek y 79,4% OonbpHBIX, a Ha 6 Mecs iedeHus - v 94,1% OonpHBIX (B
KOHTpOJIbHOI rpymme, 52,4% u 66,7% cooTBeTcTBeHHO). Takke OBLTO BHISBICHO, YTO MPUMEHEHHE KOJ-
JIATICOTEPAINIMU MPUBOIMIO K 3aKpBITHIO TojlocTed pacrnana y 58,8% OONBHBIX (B KOHTPOJBHOW TIpyImie
23,1%). Takum 00pa3oM, BIIEPBLIE BRISIBICHO, YTO IPUMEHEHHE aHTHOAKTEPHAIbHBIX IPEnapaToB (¢ y4eToM
TeCTa Ha YyBCTBUTEIBHOCTH) B KOMIUIEKCE C KoOJUIaricoTepanueil moBbimaeT 3()(EKTUBHOCTD JIEUEHUS
6onpHbIX ¢ JIYTIL.

Knrwouesvie cnosa: Tybepxynes neekux, 1eKapCmeeHHAs YCmoudugoCcmy, KOANANCOMepanusl

Optimization Of the Complex Treatment Of Patients With Destructive Pulmonary Tuberculosis
R.I. Bayramov
Department of Phthisiatry of Azerbaijan Medical University

Increasing the effectiveness of treatment by improving the reparative processes of patients with drug-
resistant destructive pulmonary tuberculosis (DR DPT) is one of the main issues of medicine. One of such
methods used in the complex treatment is collapsotherapy. The aim of the study was to evaluate the
effectiveness of collapsotherapy in the complex treatment of patients with DR DPT. For this purpose, 76
patients with DR DPT were examined. Full sensitivity to all anti-tuberculosis drugs (ATD) was observed in
23 patients (30.3%), mono- and polyresistance in 25 patients (32.9%) and multiresistance in 28 (36.8%)
patients. Patients were divided into two groups: I group - basic group, 34 patients , who were prescribed the
treatment with ATD taking into account the sensitivity test with the use of collapsotherapy and group II
(control group) consisted of 42 patients, who only received ATD, also taking into account sensitivity. As a
result of the study, it was found that the use of collapsotherapy in patients with DR DPT in the complex
treatment increases the effectiveness of treatment. Using sputum microscopy, persistent abacilation was
observed at the end of the second month in 79.4% and at end of the fourth month in 94.1% of patients
(52.4% and 66.7% in the control group, respectively). It was also found that the use of collapsotherapy for
patients with DR DPT led to the closure of the decay cavities in 58.8% (in the control group 23.1%). Thus,
we came to the conclusion that the use of collapsotherapy in the complex treatment of newly diagnosed DR
DPT, taking into account the test for sensitivity to antibacterial drug, increases the effectiveness of treatment.

Keywords: Pulmonary tuberculosis, drug resistance, collapsotherapy
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