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Isin iimumi xarakteristikas

Mévzunun aktualhgi. Elmi-texniki toraqqi, qravitasiya vo
maqnit sahosi, statik saho kimi fiziki amillorin tosirinin artmasi
makroorganizmlorin immunbioloji miigavimatine hom olverisli, hom
do zororli tesir gostorir. Digor torofdon bu amillor insanin immun-
bioloji reaktivliyine monfi tasir gostorarak, eyni zamanda viruslar va
miixtolif mikroorganizmlords bas veran mutagenez hallarinin artmasini
stimuls edir. Cox giiman ki, bu amillorin doayisilmoalori mikro-
orqanizmlords transformasiya, transduksiya, rekombinasiya hallarinin
artmasina komok etmokls, biitovlikde mikroorqanizmlorin yeni
novlorinin meydana ¢ixmasina sabab olur [O.H.Valiyev, 2009].

Otraf miihitin miixtslif fiziki amillorinin infeksiya vo immunitet
proseslorino  tosirinin  dyronilmasi kegon oasrin 50-ci illarindon
baslayaraq aktual mdévzu olmusdur [H.H.Anuer, 1976; U.M.Anues,
1989; B./I.I'puropseBa, u ap. 1995]. Postsovet mokaninda g¢oxsayl
elmi todqiqatlarla sabit vo doyison maqnit sahosi, elektromaqnit
sahosi, lazer siialarinin bir sira somatik vo yoluxucu xastoliklorin
miialicasinda totbiqinin effektivliyi Oyronilmisdir [S.G.Hiiseynova,
1996; N.A.AnsiMkynoB u ap., 1996; C.A.Bapnamos u np.; 2000].

Otraf mihitin daha bir fiziki amili kimi ultrabondvsoyi
sialanmanin tibbde mialico vo profilaktik moaqgsodlo istifads
edilmasina ke¢mis Sovetlor Birliyinde o6ton asrin  60-c1 illerinden
baslanmigdir [A.H.O6pocos, 1968-76]. Sonrak: illorde ultrabandvsoyi
siialanmanin xroniki tonzillit, revmatizm, qeyri-spesifik poliartrit,
irok-damar sistemi xostoliklori, dori xostaliklorinin mialicasinda
istifado edilmasinin effektivliyi haqqinda molumatlar qeyds alinir
[B.I'.bapnos, 2000; A.A.I'opsioB u ap.; 2000; T.I'.bacuamBunu u np.,
2004; A.bep3zoit, 2004; A.boranensuHukosa, 2007; B.B.Myxun, 2009;
I'.A.3anecckas u ap., 2009].

Virus hepatitlori hazirda biitiin diinyada genis yayildigina goro
sohiyyonin ciddi problemi olaraq qalmaqdadir [G.Farell, 2006;
M.Alter, 2006, B.A.Kenbuer u np., 2010]. B hepatit virusu virus
mongoli  hepatitlorin  on ¢ox yayilmig toradicilorindondir, diinyada
onunla 200 mln. insan yoluxmusdur. Onlarin 350 min-do xroniki
infeksiya inkisaf edir. Hor il hepatit B virusunun toratdiyi qaraciyer
sirrozu va hepatoselliilar karsinomadan 1 mln-a yaxin insan diinyasini
doyisir. Qaraciyarin birincili xar¢onginin 80%-i BVH infeksiya ils
olagoadardir. [M.I1.bapanosa, 2012; C.B.bapam3una, 2012].

C virus hepatiti 80% hallarda xroniki formaya kegir.
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Ekspertlorin hesablamalarina gors Yer kiirosinds C hepatit virusunun
dasiyicilarinin say1 700 mln-a ¢atir. Miitoxassislorin hesablamalarina
gora Yer kiirasinds 170 mln. insan C hepatit virusuna yoluxmusdur ki,
bu da Yer kiirasi ohalisinin taqriban 3%-ni tagkil edir [X.Fons, 2006].
Koskin  CVH ils xostolonme miixtalif mislliflorin mslumatlarina
osasan ilds 3-4 mlin. hadiss togkil edir. [M.Ziol, 2005; S.Wong, 2006].
Rusiya Federasiyasinda kaskin C virus hepatiti ilo xastalonma shalinin
hor 100 min noforine 19,3 hadiss, xroniki C virus hepatiti ilo
xostolonma 93,8 hadise toskil edir [A.I'.PaxmanoBa u np., 2007;
N.I'.Huxkutun, 2009; JI.M.Hukonaesa, 2010; M.H.Epruna, 2012;
C.h.Adracra, 2012].

Xroniki B va C virus hepatitlorinin miiasir dovrds terapiyasi heg
do homiso gozlonilon effekti vermir. Odur ki, xroniki B vo C virus
hepatitlorinin alternativ miialico lsullarinin islonib hazirlanmasi
aktualliq kosb edir.

Tadqigatin magsadi:

Xroniki B ve C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinda
qisadalgali ultrabondvsayi silia totbiginin effektivliyinin 6yronilmasidir.

Tadqiqatin vazifalori:

Xroniki B ve C virus hepatitli xostolordo qisadalgali
ultrabandvsayi siialanmanin:

1. Xastaliyin kliniki gedisina, yaxin va uzaq naticalorins;

2. Qaraciyorin funksional sinaqlar1 vo biokimyoavi gostorici-
lorinin dinamikasina;

3. Seroloji reaksiyalarin dinamikasina;

4. Humoral vo hiiceyros immunitetinin spesifik gostaricilorine
tosirinin Oyronilmasi.

Tadgiqatin elmi yeniliyi:

1. Ik dofs olaraq xroniki B vo C virus hepatitlorindo
qisadalgali ultrabondvsoyi slialanmanin seroloji, biokimyavi va
immunoloji gostaricilorin dinamikasina tasiri Oyronilmisdir;

2. 1k dofo olaraq iimumi qobul edilmis miialico iisulu ilo
miiqayisads xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinda
qisadalgali ultrabondvsoyi siialanmanin totbiqinin {stiinlilyii tesdiq
olunmusdur.

Tadqigatin praktik shomiyyati:

1. Xroniki B va C virus hepatitli xastolorin kompleks
milalicosinde qisadalgali ultrabondvsayi silialanmanin totbiqinin
effektivliyi onun seroloji, biokimyavi veo immunoloji gostaricilorin
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dinamikasina miisbat tosiri ilo miioyyan edilmisdir.

2. Aparilan elmi todqiqatlarin naticalerinin tacriibi shomiyyasti
xroniki B va C hepatitli xastalorin {imumi qabul edilmis terapiyasi
ilo miiqayisado qisadalgali ultrabondvsoyi slialanmanin totbiqinin
Uistlinliiyii vo somaraliliyinin siibut olunmasidir.

Dissertasiyamin miidafioys ¢ixarilan asas miiddaalar:

1. Xroniki B vo C virus hepatitli xostolordo qisadalgali
ultrabondvsoayi stialanmanin  kliniki, seroloji, biokimyoavi va
immunoloji gostaricilorin dinamikasina tasiri;

2. Xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinda
qisadalgali ultrabondvsoyi slialanmanin totbiqinin effektivliyinin
toyini;

3. Xroniki B ve C virus hepatitli xastolorin kompleks
milalicosine qisadalgali ultrabondvsoyi slialanmanin istifade olunmas1
ilo yeni yanagmanin toklif olunmasi;

Dissertasiyamin aprobasiyasi:

Dissertasiya isinin asas naticalari:

— Azorbaycan Tibb Universitetinin yoluxucu xastaliklor
kafedrasinin iclaslarinda [2006-2010-cu illar];

— Akademik N.N.Oliyevin anadan olmasinin 70 illik yubileyina
hasr olunmus elmi konfransda [Baki, 2010];

— Tirkdilli 6lkslor ve tirk toplumlarmin I Tibb kongresinda
[Baki, 20117];

— Gorkomli mikrobiolog-alim, amokdar elm xadimi, professor
N.C.Oliyevin anadan olmasmin 100 illik yubileyina hosr olunmus
respublika elmi konfransinda [Baki, 2011] toqdim olunmusdur.

Dissertasiyanin ilkin miizakirasi vo aprobasiyasi ATU-nun yo-
luxucu xostoliklor kafedrasinda [protokol Ne «04» 20 fevral 2013-cii
il] vo Azarbaycan Tibb Universitetinin FD 03.012 Dissertasiya Su-
rasiin aprobasiya komissiyasinin iclasinda [protokol Ne «10» 02 iyul
2014-cii il] kegirilmisdir.

Darc olunmus elmi islar:

Dissertasiya materiallart lizro 6 elmi is, o climloden 5 jurnal
moqalasi vo 1 tezis nosr olunmusdur.

Dissertasiynin hacmi vo strukturu:

Dissertasiya kompyuterds yigilaraq 150 sohfods ¢ap edilmisdir. 29
cadval va 24 sokills illiistrasiya olunmusdur.

Dissertasiya girisdon, odobiyyat icmalindan [I fasil], tadqigatin
material vo metodlarindan [II fasil], soxsi tadqiqatlardan [IV fasil], yekun
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hissadon, naticolorden, praktik tdvsiyeslorden, istifade edilon adabiyyat
monbolori  siyahisindan ibarotdir. Disseratsiyanin yazilmasinda 232
manbadan istifads edilmisdir. Onlardan 8 Azarbaycan, 137 rus vo 87
ocnabi alimlore moxsusdur.

ISIN MOZMUNU
Tadgiqatin materiallar1 vo metodlari. Todqigatin materiali kimi
Azorbaycan Respublikast Sohiyys Nazirliyinin Klinik Tibbi Markozinin
yoluxucu xastsliklar s6basinds “Xroniki B vo C virus hepatiti” diagnozu ila
milayine vo milalico olunan 145 xostonin milayine mslumatlarindan
istifade edilmisdir.

Todgiqatlarda “Xroniki B virus hepatiti” (XBVH) diaqnozu tasdiq
edilmis 56 kisi (64,4%) vo 31 qadin (35,6%) milayino vo miialico
olunmugdur. Xroniki C virus hepatitino goéros miiayine vo miialico
olunanlarin 41 naforini kisilor (70,7%) veo 17 noforini ise qadinlar
(29,3%) toskil etmislor. Miiayina olunanlarin orta yas hoddi XBVH-Ili
xostolardo 31,5+1,3, XCVH-Ii xastolards isa 29,5 +1,3 olmusdur.

Noazarat qrupu kimi praktik saglam, xroniki B va C virus hepatiti
olmayan 15 soxs gotirilmiigdiir. Onlar 1 sayli gohor klinik
xostoxanasina digor diaqnozlarla miiraciat etmislordir.

B va C virus hepatitinin diagnozunun daqiqlesdirilmasi  {i¢iin
klinik - laborator miiayinslorle yanas;

1.Qanin biokimyovi milayinassi (alaninaminotransferaza (ALT),
aspartataminotransferaza (AST), bilirubin;

2. B voa C hepatit viruslarinin markerlorino goérs qanin
miiayinasi;

3. Ultrases milayinasi do totbiq edilmisdir.

Polimeraza zoncivari reaksiyast (PZR) vasitasilo genetik miiayine
“Saglam alia” 6zal tibb markazindo aparilmigdir.

T- vo B-limfositlorin miqdar1 rozetka amslogstirma iisulu ilo toyin
edilmigdir. Hiiceyralor Qoryayev kamerasi vasitosilo sayilmigdir. Bu
magsdlo 100 limfosite diison «rozetkalar» sayilmig vo Umumi T-
limfositlorin faiz nisbati toyin edilmisdir.

Qan zordabnda M va G sinif immunglobulinlernin ssviyyasi
Manginiya gors agar gelindo klassik radial diffuziya iisulunun kémoyi ila
toyin edilmisdir.

Xroniki B va C virus hepatitli xostolords hiiceyra vo humoral
immunitetin bozi gostericiloeri V. Axundov adina Milli Elmi-Tadqiqat Tibbi
Profilaktika  Institutunun  immunoloji vo  biofiziki  toqdiqatlar
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laboratoriyasinda tayin edilmisdir.

Virus hepatitlorinin bazis terapiyasina pshriz, yataq rejimi, goxlu
mayelorin C vo B qrup vitaminlarin verilmasi aiddir. 5 ndémrali pahriz toyin
olunur.

Xostoliyin  xroniki formalarinda qaraciyer protektorlarma, ziilal
preparatlarma, Selemin-hepa, Selemin 5-S mohlularma, 6dqovuculara,
ferment vo immunoaktiv preparatlara ustiinliik verilir.

Virus oleyhine dermanlar Adenin-arabinozid, nukliozid preparatlari,
Lamivudin, Zeffiks (hob.) — giindo 100 mq (6 ay), ve referon, interferon
xostoliyin orta agir vo agir formalarinda virusun aktiv replikasiyasi vaxti-
gandan BHV DNT-si, CHV RNT-si tapilanda isladilir.

Roferon A — 5 mIn. Hoftods 3 dofo dorialtina — 6 ay yeridilir.

Xroniki BVH-do 48 hofto arzinde hoftade 1 dofs 180 mkq (0,5 ml) a —

Interferon (Peqasis) dorialtma yeridilir vo Ribavirin (Rebetol) verilir.
Ribavirinin (Rebetol) 200 mq —liq habindon 75 kqg-a gader ¢akisi olan
xostolora  giinde 1000 mq (2 hab sohar, 3 hob axsam), 75 kg-dan ¢ox
oldugda 6 hab (3 x 3) verilir.
CVH-ds genotipa uygunlagdirilmig miialice kursu belodir:

I genotipdo « — Interferon (Peqasis) 180 mkq (0,5ml) deri altma +

Ribavirin (Rebetol) 1000-1200 mg/giin ysni 200 mq - dan 3 kapsuldan 2 dofo
(48 hofta).

I1, 11T genotiplords a — interferon (Peqasis) 180 mkg/hofto + Ribavirin

(Rebetol) 800mg/giin 24 hofto gobul edilir.

Xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasi kursuna
timumi gabul edilmis miialico kursu ilo yanas1 qisadalali ultrabanévsayi
slia terapiyasin daxil edilmisdir.



Mialico kursu zamam1 molum dormanlarla birlikde qisadalgali
ultrabandvsayi stianin  yerli tosiri naticesinds toxumalarin ganla tochizati
yaxsilasir, damar kegiriciliyi artir vo bu derman maddalerinin hepatositlora
daha tez vo effektiv tosir etmasine imkan yaradir.

Xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinds qisa dalgali
ultrabandvsayi siilanma menbayi kimi DPT 220 (J[xex Paccen Tepbep )
lampasindan qaraciyorin On proyeksiyasina yer ssthindon 1 m mosafads
olmagla ovvealca 5, sonra iso 8 biodozada olmagla 10 giin miiddstinds istifade
edilmisdir.

Statistik tohlil:

Toadgigatin noaticalori ¢oxsayli qruplarda t-Student (B va C),
azsayli qruplarda U-Uilkokson (XBVH bazis, XBVH bazis+UBS,
XCVH bazis, XCVH bazistUBS) keyfiyyst analizi ¥2 - Pirson
programlar paketinin komayi ilo statistik islonmisdir.

TOTQIQATIN NOTICOLORI VO ONLARIN MUZAKIROSI

Qaraciyarin Olgiilori B virus hepatitli 20 xastads (2,45 + 0,41sm),
C virus hepatitli 22 xastads (2,64 £+ 0,32sm) miisahido edilmigdir ki, bu da
statistik diiriist forq vermisdir (p;<0,05).

Umumi gostoricilorden bilirubin hom B hom do C virus hepatitli
xastolordo normadan dofslorlo (BVH-do 7,4 dofo CVH-da iso 6,3 dofo)
yiiksok olmugdur. Amma dmumilikde orta gostoricilor bir-birindon
statistik diiriist forqlonmisdir.

Diiz bilirubin B virus hepatitli xastado normadan 15 dofs, C virus
hepatitli xastads 12,3 dofs yliksok olur. BVH xastolorde 87 naforden comi
2-da (2,3 £ 1,3%) CVH xastolords isa 6 nafords (10,3 + 4,0%) norma
sarhadlarini hoddlorini kegmomisdir.

Qeyri — diiz Dbiluribin xroniki B vo C virus hepatitli xastolords

normadan taqriban 3,5 — 4 dofs yiiksek olmusdur.

mkmol/l
100 A
90 A
80 +
70
60 B Qeyri — diiz
bilirubin
50 A
40 ODiiz bilirubin
30 +
20 A
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Saokil 1. Xroniki B va C virus hepatitli xastalarde biokimyavi
gostaricilori

ALT- ham B, hom C virus hepatitli xastolords orta hesabla uygun
olaraq 15,9 va 14,2 dofs normadan yuxari olmusdur. Har iki qrupda normal
gostaricili xastoya rast golinmomisdir.

AST gostaricilorinde do hamin tendensiya (doyisiklik) miisahido

edilir. Belo ki, BVH xastolords orta gostarici normadan 20,6 dofo CVH
xastolords iso 17,7 dofs yuxari olub. C virus hepatitli olan comi 1 xastads
(1,7 £ 1,7%) AST normanin yuxari sorhaddini kegmomisdir. Biitiin qalan
hallarda ham ALT, hom AST, ¢ox yiiksok gostoricilorlo miigaiot
olunmusgdur. Timol sinag1r gostoricisi XBVH vo XCHV — 1i xastolords
10 dofadon do artiq olmus, siilieymani sinagr gostaricisi norma daxilindo
olmusdur.

92000 DXBVH
1800 A

BXCVH
1600 -
1400 -
1200 -
1000 -
800 A
600 -
400 A

200
L a—

0 o
Timol simagr  Siilleymani sinagi ALT AST



Saokil 2. Xroniki B va C virus hepatitli xastalords biokimyavi
gostaricilari.

T-limfosit gostoricilori miialicodon ovval 1,9 dofa (p<0,001)
asagidirsa mialico miiddatinds 26,6% (po<0,001) artmasina baxmayaraq
bu gostarici norma saviyyasina gador yiiksalo bilmomisdir. Eyni fikri B-
limfositlor haqqinda da demok olar. Belos ki, orta gdstarici miialicaden avval
normadan 3 dofo (p<0,001) yiiksok idiso miialico miiddstinds 14,7%

0300 1 S
OXCVH
250
200 A
150 A
100 - W
50 -
T-limfosit B-limfosit

azalaraq normadan 2,5 dofs yuxari saviyyads gorarlasib.
Sakil 3. Xroniki B va C virus hepatitli xastalords hiiceyra immunitet
gostaricilari.
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Xroniki B virus hepatitli xastolordo humoral immunitetin spesifik
gostaricilori olan G vo M sinif immunglobulinlerinin miqdar1 xroniki C
virus hepatitli xastalara nisbaton bir gadar yiiksok olmusdur.

OXBVH

OXCVH

IgM IgG

Sakil 4. Xroniki B va C virus hepatitli xastalords humoral immunitet

gostaricilari

Bazis terapiya toyin edilmis xroniki B virus hepatitli xostolordes
timumi bilirubinin miqdar1 miialicoden avval 5 nofords norma daxilinds
olmus, miialicodon sonra 13 nofordo ilimumi bilirubinin miqdarimin
normallasmas1 geydo almmigdir. Umumi bilirubinin soviyyesi miialicadon
ovval normadan 7,5 dofs artiq olmusdur (p<0,001) vo miialico basa
catdigdan sonra normani 6tiib kegmo 4,1 dofs togkil etmigdir. ( p<0,01) va
45% civarinda qeyds alinmigdir.

Bazis terapiyadan ovval diiz bilirubinin saviyyssi norma
gostaricisindan 15,3 dofs (p<0,001), geyri diiz bilirubinin saviyyasi isa 39
dofa (p<0,01) yiiksak miioyyon edilmisdir. Miialico kursu bitdikden sonra
geyd olunan gostaricilorin uygun olaraq 9,3 dofo (pe<0,05) vo 1,7 dofo
(po<0,001) forqlonmasi qeyds alinmigdir.

Bazis terapiya toyin olunmus xroniki B virus hepatitli xastolords
qaraciyarin funksional sinaqlar1 — timol sinagimin gostoricilori miialicodon
ovval nozarot qrupunun gostericilorine nisbaton 7,3 dofo artiq olmus
(p<0,001), siileymani gostaricisi isa 1,2 agag1 olmusdur (p<0,001). Miialico
kursu basa catandan sonra, timol gostoricisi miialicodon avvalki gostarici
ilo miiqayisada 1,6 dofs azalmig (38,9%) (p<0,001), siileymani gostaricisi
isa 1,1 dafs artmusdir (pe<0,05).

11



Qanda ALT vo AST fermentlorinin soviyyasinin bazis terapiya toyin
olunmus xroniki B virus hepatitli xostolorde miialicadon ovval vo sonra
toyini naticalorinin miiqayisali tohlili gosterdi ki, miialicadon avval va sonra
ALT-nin saviyyesi yalniz bir xostodo norma daxilinds olmus, 38 nafords
normadan 14,8 dofo yiiksok olmusdur (p<0,001). Miialicadon sonra bu
gOstarici bir godor normallasaraq 31,5% halda normadan statistik diiriist
forqlonarak artiq olmusdur (pe<0,01).

AST-nin soviyyasi milalico olunan xostolorin 39 noforinde
mialicodon avval 20,0 dofs (p<0,001); miialicaden sonra iso 10,1 dofo
(po<0,01) artiq geydo alinmugdir. Mialicodon avval xroniki B virus
hepatitli xostolords ziilalin miqdarmin 14 nofords, miialicodon sonra 21
naforde norma daxilinds olmasi miiayyon edilmisdir. Miialicodon avval 25
noforde milalicadon sonra 18 nafordo normadan asagi olmusdur (pe<0,05).

Yalniz, bazis terapiya kursu alan XBVH-li xostolorde golovi
fosfatazanin aktivliyi miialicodon avval norma gostaricilerindon 1,9 dofs az
olmus, (p<0,001), miialicodon sonra isa bu gosterici 1,1 dofo olmaqla
mialicodon avvalki gostaricilori Otmiisdiir, lakin bu statistik diiriist
olmamigdir.

Xroniki B virus hepatitli xastolorde hiiceyro immunitetinin spesifik
gostaricilori —T— limfositlorin nisbi miqdar1 bazis-terapiya almis xostolords
miualicodon avval 33,5 £ 0,7%, mialicodon sonra iso 42,4 + 0,8%
olmugdur. B- limfositlorin nisbi miqdar1 miialicoden sonra (51,9 £ 1,2%)
miialicodon avval geyde alinmig gostericilorlo miiqayisade statistik diiriist
olaraq farqlonmisdir (p<0,001). Bu gostaricilor nozarst qrupunun gostari-
cilori ilo miigayisads statistik diiriist olaraq forgli olmusdur (p<0,001).

Hiiceyro immunitetinin gostaricilori T-limfositlerin nisbi miqdar1
miialicodon ovval vo sonra xostolorin 39 noforindo normadan asagi
olmugdur, B-limfositlorin nisbi miqdar: iso miialicoden sonra 39 noforde
normadan yliksok olmusdur. Bazis terapiyadan avvel T — limfositlorin
miqdar1 normadan 1,9 dofs (p<0,001), B — limfositlorin miqdar1 iss 3,0
dofo  (p<0,001) artiq olmusdur. Miialicodon sonra qeyd olunan
gostaricilorin saviyyasi uygun olaraq 26,6% (po <0,001) va 14,7% (po
<0,001) olmaqgla miialicodon ovvalki gostericilordon statistik  diiriist
forglonmisdir.

Qisadalgal1 ultrabandvsoyi siia terapiyasi toyin edilmis xroniki B
virus hepatitli xostolorde imumi, diiz vo geyri-diiz bilirubinin miqdarmin
miialicodon avval nazarat qrupunun gostaricilerindon uygun olaraq 7,3 dofos
(p<0,001), 14,7 dofa (p<0,001) va 3,7 dofs (p<0,01) yiiksok oldugu halda
aparilan miialicodon sonra geyd olunan gostaricilorin nazarst qrupundan
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forglonmasi statistik diirlist olaraq 2,0 , 3,4 vo 1,3 dofo togkil etmisdir.
Homin gostericilor miialicodon avvalki gostaricilorden 3,7 dofa (pe<0,01),
4,3 dafo (pg<0,001) va 2,9 dafa (pp<0,001) azalmigdir.

Bazis terapiya kursu ilo yanasi kompleks miialicodo qisadalgali
ultrabondvsoyi siia terapiyasi almig xostolordo miialicaden avval timol
vo siileymani smagqlarinin gostericilori forgli olmusdur. Bels ki, timol
gOstoricisi nazarat qrupu gostaricisinden 7,6 dofo yiiksok oldugu halda
(p<0,001), siileymani gostoricisi 1,2 dofo asagr olmusdur (p<0,001).
Miialico basa c¢atdigdan sonra timol gdstaricisi miialicodon avvalki
gostoricidon 2,2 dofo azalsa da  (pe<0,001) siileymani gostericisi
mialicodon sonra 1,1 dofs yiiksok olaraq qalmisdir (py<0,001).

Xroniki B virus hepatitli xastolorde ganda ALT, AST, ziilalin
miqdarinin ultrabandvsoyi siia terapiyasindan ovval vo sonra toyini
naticasinds miiayyan edilmisdir ki, miialicodon avval 48 nofar xastado ALT
vo AST-nin miqdart normadan yiiksok olmugdur (16,7 vo 21,0 dofo
olmagla, p<0,001).

Aparilan miialiconin sonunda artiq bu gostaricilorin normallagmasi
NaZors ¢arpir vo nozarst qrupunun gostoricilorinden 8,0 va 7,1 dofo artiq
olundugu goriilir (p<0,001). Aparilan miialiconin noticesinds alinan
gostaricilor milalicodon ovval toyin edilmis gostaricilordon 2,1 dofa
(po<0,001) va 3,0 dafa (pg<0,001) asagi olmusdur.

Bazis miialico ilo yanasi qusadalgali UBS alan xostolordo T-
limfositlorin  gostaricilori miialicoden avval normadan 1,9 dofs (p<0,001)
miialico miiddstinds orta hesabla 38,7% artaraq (py<0,001) normadan 1,4
dofo asagi saviyyays goader yiiksalmisdir.

B-limfositlor normadan 3 dofs yuxar1 olmugdur (p<0.001). B-
limfositlorin orta gostoricisi miialico  miiddotinde 21,9% (po <0,001)
azalmis vo bazis milalico fonunda alimmis orta gostericidon 7,8% asagi
(p1 <0,01) soviyyaya diigsmiisdiir.

Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali ultrabandvsoyi siia terapiyast alan
xroniki B virus hepatitli xostolordo hiiceyra immunitetinin spesifik
gostaricilori — T — vo B- limfositlorin nisbi miqdar1 nazarat qrupu ils
miiqayisado miialicadon avval 32,7 £ 0,4% vo 61,3 £ 0,5% oldugu
halda, miialicodon sonra 45,3 + 0,5 vo 47,8 £ 0,9% olmusdur.
Miialicadon ovvalki, bazis miialiconin gostericilori eloco do, nozarot
grupunun gostaricilori arasinda statistik diiriist forqlor olmusdur (p <0,05
<0,01 <0,001).

Xroniki C virus hepatitli xastolords bozi biokimyavi gostaricilerin
bazis terapiya kursundan avval vo sonra miiqayisasi statistik diiriist farglori

13



askar etmisdir. Umumi bilirubinin miialiconin miixtolif marhololorindo
alinmig gostaricilorinin  tohlili  gdstordi ki, miialicodon avval xroniki C
virus hepatitli xostolordo {imumi bilirubin 6,3 dofs yiiksok olmus
(po<0,001), aparilan bazis terapiya naticasinda 2,6 dofs (po<0,001) azalaraq
58,0% togkil etmisdir. (py<0,001).

Xroniki C virus hepatitli xastalorde bazis terapiyadan avval timol vo
sileymani  sinaqglarmin  gostoricilorinin tohlili gostordi ki,  timol
gOstoricisi nazarot qrupu ilo miiqayisode 6,1 dofo artiq oldugu halda
(p<0,001), siileymani gostericisi isa 1,1 dofo asagi gqeydo alinmigdir
(p<0,001). Miialicadan avvalki gostericilorlo miiqayisads timol gostaricisi
1,3 dofs azalmis (pe<0,001), siileymani gostaricisi iso 1,0 dofo artmusdir,
lakin bu artim statistik diiriist olmamusdir.

Bazis terapiya toyin edilmis xroniki C virus hepatitli xastalorde
ALT vo AST-nin saviyyslorinin miiqayisali tohlilinin naticasinda
milalicodon avval uygun olaraq 13,6 (pe<0,001) va 16,9 (pe<0,001) dofo
normadan artiq olmas1 miioyyan edilmisdir. Miialico basa ¢atandan sonra
gOstarici azalaraq normadan 9,4 vo 9,9 dofs yliksok olmagla uygun olaraq
30,9% (po<0,05) va 41,2% (pe<0,05) toskil etmislor.

Xroniki  C virus hepatitli xastolords golovi fosfatazanin aktivliyi
miialicadon avveal norma gostoricisindon 1,8 dofs asagi olmus (p<0,001),
miialica kursu bitdikdon sonra onun golovi fosfatazanin aktivliyi 1,1 dofs
artmisdir ki, bu artim statistik diirtist olmamisdir.

Xroniki C virus hepatitli xastolords hiiceyrs immunitetinin bozi
spesifik gostaricilori — T — limfositlorin nisbi miqdarinin yalniz bazis-
terapiya gobul edonlordo miialicodon sonra qeyd olunan gostoricilorin
miqdarinin nisbaton artmasi qeyde alinsa da (uygun olaraq 44,4 £+ 0,7%;
mialicodon ovvalki 36,8 + 0,5%-0 gars1), B - limfostitlorin nisbi
miqdarinda bir qodor azalma miisahids olunur (miialicaden avvel — 57,8 +
0,8%, miialicodon sonra — 46,5 + 0,8%). Bu isa xroniki C virus hepatiti
zamanl immunitetin  xiisusilo  B-hiiceyro hslgesinin zadslonmosinin
gostaricisidir.

Miialicadon avval timumi bilirubinin saviyyasi 17 xastads (38,6%)
norma daxilinds, 12 xostado normadan artiq olmusdur (41,4%).
Miialicadon ovvel {imumi bilirubinin saviyyasi 6,3 dofa (p<0,001)
normadan yiiksok oldugu halda, miialicodon sonra bu gostorici 1,5-2
diismiisdiir (pp<0,001).

Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali UBS terapiya toyin
olunmug xastolorde diiz ve geyri diiz bilirubinin migdar1 miialicodon
ovval nazarst qrupunun gostaricilerinden 11,6 dofa (p<0,001) va 3,8 dofo
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(p<0,01) yuxart olmusdur. UBS terapiyadan sonra bu gostoricilorinin
nozarat qrupundan forqlonmasi 2,5 dofs (p<0,001) vo 1 dofo toskil
etmigdir. Qeyd olunan gostericilor miialicaden avval miioyyan edilmis
gostaricilordon statistik diiriist olaraq 4,6 vo 3,6 dofo asagi dismiisdiir
(p<0,001).

Xroniki C virus hepatitli xastolorin kompleks miialicasinds bazis
terapiya ilo yanasi qisadalgali UBS terapiyasi totbiq edildikde qaraciyarin
funksional smagqlar1 - timol vo siileymani sinaqlarmin gostericilori hom
nazarat qrupu, hom do miialicodon avval vo sonra forgli olmusdur. Belo
ki, miialicodon avval timol gostaricisi nozarat qrupu ilo miiqayisads 6,8
dofs artiq olmasina baxmayaraq (p<0,001), siileymani gostoricisi 1,2 dofa
asagl olmusdur (pe<0,001). Miialicadan sonra timol gostaricisi miialicodon
avvalki gostarici ilo miiqayisads statistik diiriist olaraq 1,9 dofs azalsa da
(po<0,001), siileymani gostaricisi 1,1 dofa artmigdir (pe<0,001).

Qisadalgali UBS terapiyasi almig xroniki C virus hepatitli xastalords
ALT va AST fermentlorinin saviyyasinin milalicadon avval va sonra tayini
ilo molum olmusdur ki, miialicadon avval 14,8 (pe<0,001) vo 18,4 dofo
(po<0,001) normadan artiq olmus, miialicodon sonra isa bu gostoricilor
uygun olaraq 5,7 (po<0,01) va 6,2 (po<0,001) dofoya qoder azalmigdir.
Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali UBS terapiya toyin olunmus
xroniki C virus hepatitli xostolorde hiiceyra immunitetinin spesifik
gostaricilorinin - T-vo  B-limfositlorin nisbi miqdari normadan 1,7
(po<0,001) va 2,9 dofs (pp<0,001) yiiksok olmusdur. Miialicodon ovval
29 xastado T-limfositlarin migdart normadan asagi olmusdur. Miialicoden
sonra iso onlarda B-limfositlorinin miqdar1 normani ke¢misdir vo uygun
olaraq 28,5% (p¢<0,001) va 28,6% (pe<0,01) olmugdur. Goriindiiyli kimi
bazis terapiya ilo miiqayisado UBS terapiyas: alan xostolordo T- vo B-
limfositlarin miqdar1 daha ¢ox artmis vo normaya yaxinlagmisdir.

Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali ultrabandvsayi siia terapiyasi
toyin edilmis xroniki C virus hepatitli xastalorde hiiceyra immunitetinin
spesifik gostaricilorindon T-limfositlorin nisbi miqgdar1 miialicodon sonra
xeyli artmig (47,5 += 0,9%) vo miialicodon ovval miioyyan edilon
gostaricidon xeyli forglonmisdir. Bundan farqli olaraq B — limfositlorin
nisbi miqdarinda miialicodon sonra nisbaton azalma geyd olunmusdur,
42,3 £ 0,9% sonra 59,3 £ 0,9%-a qars1). Bu xroniki C virus hepatiti
zamani hiiceyrs immunitetinin B halgasinin gorginlosdiyini gostorir. Hom
miialicodon avval va sonra, hom do nazarst qrupunun gostaricilori arasinda
mioyyon edilon forqlorin statistik dirtstliiyi  p<0,01 va p<0,001
intervallarinda olmusdur.
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Bazis terapiya ilo birlikdo qisadalgali UBS terapiyasi toyin edilmis
xroniki B virus hepatitli xostolordo humoral immunitetin spesifik
gostaricilori — G vo M - sinif immunglobulinlerin miqdar1 miialicadon
ovval nazarat qrupunun gostaricilorinden uygun olaraq 2,2 (p<0,001) vo
2,4 (p<0,001) dofo yiiksok olmusdur. Miialicaden avval bu gostariciler
28,1% va 33,3% azalmaqla miialicadon avvalki gostericilordon 1,4 dofa
(po<0,001) va 1,5 dofa (pp<0,001) azalmigdir.

Bazis miialico alan C virus hepatitli xostolordo IgM vo IgG
gostaricilori normadan orta hesabla 2,1 (p<0,001) va 1,9 (p<0,001) dofo
yiikksok saviyyads idiso miialico miiddstinde 21% (p¢<0,001) va 12,5%
(po<0,001) azalmigdir. Keyfiyyat analizinin naticolorini aragdirarkon
malum olur ki, yalmiz 1 xastads (3,4 £ 3,4%) IgM gostoricisi norma
saviyyesina diismiis, qalan biitiin xastolorde normadan yuxart qgalxmigdir.

Xastolords sagalma klinik vo laborator gdstoricilorin dinamikasina
osason miloyyan edilmisdir. Klinik olaraq B va C virus hepatitlorine xas
simptomlarm itmasi, laborator gostaricilordon virus antigenlorinin (HBsAg,
HBcAg askar olunmamasi, anti-HBs IgM, anti-HVC IgM-in azalmasi va
miivafiq olaraq IgG-nin artmasi), biokimyovi gostoricilordon (ALAT,
ASAT, qolovi fosfataza aktikliyinin, xolesterin, imumi bilirubinin vo
fraksiyalar1 (diiz vo qeyri-diiz), ziilal, timol va siileymani sinaglarinin
normaya maksimum yaxinlagmasi vo humoral M vo G sinif
immunglobulinlori) vo hiiceyro  (T- vo B-limfositlor)  immuniteti
gostaricilorinin artmasi asas gotiiriilmisdiir.

Belolikla, aparilan elmi todqiqatlarin nsticalori belo gonaoto
golmoays imkan verir ki, xroniki B vo C virus hepatitilorinin kompleks
milalicosinde  qisadalgali  ultrabondvsoyi  slialanmanin  totbiqi
qaraciyorin  funksional sinaqlar1 vo biokimyovi gostaricilerin
dinamikasina miisbat tosir gdstorir. Eyni zamanda seroloji markerlorin
dinamikasinda da yaxsilasma qeyd olunur. Alinan naticalor asasinda
xroniki B voa C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinda
ultrabandvsayi siialanma ilo aparilan miialiconin effektivliyi humoral
vo hiiceyrs  immunitetinin  bozi  gdstoricilorinin  dinamikada
yaxsilagmasi ilo tosdiq olunmusdur. Qeyd olunanlar xroniki B va C
virus hepatitlorinin kompleks miialicesindo qisadalgali ultrabandvsayi
siialanma ilo aparilan miialiconin timumi gobul edilmis mialico {isulu
ilo miiqayisado Ustiinliiylinii siibut etmisdir ki bu da toklif olunan
yanagsmanin tibbi-sosial va iqtisadi somarasini gostarir.
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NOTIiCOLOR

Xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasindo
qisadalgali ultabondvsoyi siialanmanin totbiginin  {imumi gabul
edilmis mialico ilo miiqayisads Ustiinliiyli vo somaorasi kliniki,
biokimyavi vo immunoloji  meyarlar osasinda  miioyyon
edilmigdir.

Bazis terapiya toyin olunmus xroniki B virus hepatitli 39
xostonin 14-do  (35,9+7,7%), xroniki C virus hepaptitli 29
xastonin 9 nafarinds (31,0+8,6%) klinik sagalma qeyds almmigdir.
Miialicads bazis-terapiya ilo yanasi qisadalgali ultrabandvsayi siia
terapiyasi gabul etmis xroniki B virus hepatitli 48 xostonin 28-
do (58,3+£7,1%), (x2=4,31; p<0,05) vo xroniki C virus hepatitli
29 xostonin 17-sinds (58,6+9,1%), (¥2=4,06; p < 0,05) kliniki
tozahiirlorin miisbat dinamikasi miisahids olunmusdur.

Bazis terapiya ilo miiqayisado qisadalgali ultrabondvsoyi siia
terapiyasi totbiq edilon xroniki B virus hepatitli xastolorde imumi
bilirubin miialicodon avvalki gostericilordon 70,1 mkmol/l (3,7
dofs), ALT-nin soviyyasi 139,9 mmol/ls (2,1 dofs) voa AST-nin
saviyyasi 171,3 mmol/l. (3,0 dofs) azalmigdir. Xroniki C virus
hepatitli xastalordo geyd olunan gostaricilor uygun olaraq 63,3
mmol/l (3,4 dofs); 146,2 mmol/l's (2,6 dofo) vo 148,9 mmol/l.s
(2,9 dofo) toskil etmisdir.

Qisadalgali ultrabandvsoyi siia terapiyasi alan xroniki B virus
hepatitli xastolordo miialicodon avval IgG soviyyesi nazarat qrupu
ilo miiqayisado 14,0 g/l (2,2 dof), IgM soviyyasi iso 1,42 g/l (2,4
dofo) dofs artiq olmus, miialicadon sonra ise miialicodon avvalki
gostaricilorlo miiqayisade uygun olaraq 7,1 g/l (1,4 dofs) vo 0,82
g/l (1,5 dofo) azalmugdir. Xroniki C virus hepatitli xostolorde 1gG
va [gM saviyyalori nozarat qrupu gostoricilari ilo miigayisodo 10,5
g/l (1,9 dafa) va 1,22 ¢/l (2,2 dofs) yiiksak olmus, miialico kursu
basa ¢atdiqdan sonra miialicoden avvalki gostaricilorlo miiqayisado
uygun olaraq 4,9 ¢/l (1,3 dofs) va 0,6 g/l (1,4 dofs) asag
diismiisdiir .

Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali ultrabandvsoyi siia terapiyasi
toyin olunmug xroniki B virus hepatitli xastalorde B- limfositlorin
nisbi miqdar1 miialicodon avval nazarst qrupu ilo miiqayisado
40,9% (3,0 dofo) artiq olmus, T-limfositlorin miqdar isa 30,0%
(1,4 dofo) asagi olmusdur. Miialico bitdikdon sonra T-limfositlarin
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say1 12,6% (1,4 dofo) artmis, B —limfositlarin isa 13,5% (1,3 dofd)
azalmigdir.

Bazis terapiya ilo yanasi qisadalgali siia gobul etmis xroniki C
virus hepaptitli xastolorde T- limfositlarinin miqdart miialicoden
ovval nozarat qrupu ilo miiqayisade 25,7% (1,7 dofo) asag
olmug, B- limfositlorinin miqdar1 iss oksina 38,9% (2,9 dofd)
artiq olmugdur. Miialicodon sonra T- limfositlorinin miqdari
ovvalki gostericisi ilo miigayisade 10,5% (1,3 dofs) artmug, B-
limfositlarinin miqdar1 isa 17,0% (1,4 dofs) azalmigdir.

PRAKTIK TOVSiYOLOR

Xroniki B va C virus hepatitli xastolorin kompleks miialicasindo
qisadalgali  ultrabondvsoyi siia terapiyasinin  effektivliyinin
monitorinqi moagsadi ilo todqiqatda islotdiyimiz ~ biokimyavi,
seroloji, humoral vo hiiceyra immunitetinin gostaricilorinin
mialicodon avval vo sonra tayini tévsiys olunur.

Aparilan tadqiqatlar naticasinde xroniki B va C virus hepatitlorinin
kompleks miialicasinds imumi gobul edilmis miialico sxemi ila
yanast qusadalgali ultrabandvsoyi stialanmanin totbiqi
magsadauygundur.

Xroniki B va C virus hepatitlorinin kompleks miialicasinds bazis
terapiya ilo yanas1 10 giin arzinds qaraciyorin 6n proyeksiyasina
10 dag. olmagla yer ssthindon 1m masafods avvalcs 5, sonra iso 8
biodoza olmaqla DPT-220 lampasi ilo qisadalgali ultrabondvsayi
siia terapiyasmin totbiqi tovsiys olunur.
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BAMPAMOB WU.IT

N3YYEHUE 3POEKTUBHOCTU HNPUMEHEHUSA
KOPOTKOBOJIHOBBIX YJIbTPA®UOJIETOBBIX JIYUEN B
KOMIIVIEKCHOM JIEYEHUU XPOHHUYECKHUX BHPYCHBIX
I'EITATUTOBB U C

PE3IOME

Lens HacCTOSIIIETO MCCIENOBAHUS CBOMWIACH K H3Y4YEHHIO d(deK-
TUBHOCTH TNPHUMEHEHUS KOPOTKOBOJHOBBIX YIBTPO(UOIETOBBIX Iy4eH B
KOMITJIEKCHOM JICYCHUH XPOHMYECKHX BHUPYCHBIX renatutoB B u C.

B pabote ucnonb3oBaHbl CEPOIOTUUCCKUMA, OMOXMMHUYCCKHI, UMMY-
HOJOTUYECKUM M TEeHETUYECKMH METOJbl HCCIIEAOBaHUM.

VY 145 GombHBIX ¢ XpoHndeckuM renatutoM B n C m3yuena sddek-
TUBHOCTD TNPHMEHEHHUS KOPOTKOBOIHOBBIX YIBTPa(HOIETOBBIX Iy4eH B
KOMITJIEKCHOM JICYCHUH XpOHHUYecKux rematutoB B u C.

BriepBbie  OBUTO W3Yy4EHO BIHMSHHE KOPOTKOBOJHOBBIX YIIBTpa-
(UONeTOBBIX Ny4yel Ha AMHAMHUKY KIMHHYECKUX, CEPOIOTHIECKUX, OMOXH-
MHUYECKUX U HIMMYHOJIOTHYECKUX TTOKa3aTeneH.

BriepBbie Ha OCHOBaHHMH CEPOJIOTHUECKUX, OMOXUMHUYECKHX U UMMY-
HOJIOTUYECKHX MapKepoB JokazaHa d((HEeKTHBHOCTh NPUMEHEHHSI KOPOT-
KOBOJIHOBBIX YTHTPa(UOJIETOBBIX Jydell B KOMIUIEKCHOM JIEYCHHUH XPO-
Huueckux renatutoB B u C.

YcTaHOBNIEHO, YTO NpPHUMEHEHHE KOPOTKOBOIHOBBIX YIBTpaguo-
JIETOBBIX JIydel OKa3blBaeT TIOJIOKUTETBbHOE JeWCTBUE HA JUHAMHUKY
(YHKUIMOHATBHBIX P00 MeYeHH M HEKOTOPBIX OMOXMMHYECKUX TOKa3aTe-
nei.

BbisiBIeHO, 4TO TIpUMEHEHHE KOPOTKOBOJIHOBBIX  yIbTpaduo-
JIETOBBIX Jy4ed B KOMIUICKCHOM JICUEHHH XPOHUYECKUX BUPYCHBIX TeNaTh-
ToB B 1 C, IpuUBOAMT K YIy4YlIEHHIO AWMHAMHUKH HEKOTOPBIX TOKa3aTenen
TYMOPaITBHOTO U KJIIETOYHOT'0 UMMYHHTETA.

Ha ocHOBaHWM MOMyYEHHBIX PE3yTBTAaTOB J0Ka3aHa d3PPEKTUBHOCTD
U TIPEHMYIIECTBO KOPOTKOBOJHOBBIX YIBTPA(HOIECTOBBIX JTydel B KOM-
TJIEKCHOM JICUEHHH XPOHMYECKHX BHPYCHBIX TenatutoB B u C mo cpaBHe-
HUIO ¢ 0a3uc-Teparuei.

BAYRAMOV I.P
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STUDY THE EFFICIENCY OF USING OF SHORT-WAVE
ULTRAVIOLET RAYS IN THE COMPLEX TREATMENT OF
CHRONIC VIRAL HEPATITIS B AND C

SUMMARY

The aim of present investigation was to study of efficiency of using
of short — wave ultraviolet rays in the complex tredtment of chronic viral
hepatitis B and C.

Ilh this work the serological, biochemical, immunological and
genetic methods have been used.

The efficiency of using of short-wave ultraviolet rays in the complex
treatment of chronic viral hepatitis B and C at 145 patients with chronic
viral hepatitis B and C has been investigated.

For the first time the action of short-wave ultraviolet rays to
dynamics of serological, biochemical and immunological rates was studied.

For the first time on the basis of serological, biochemical and
immunological marcers the efficiency of using of short-wave ultraviolet
rays in the complex treatment of chronic viral hepatitis B and C was
detected.

It was determined that the use of short-wave ultraviolet rays
influence the positiv action to dynamics of functional tests of liver and
some biochemical rates.

It was detected that the use of short-wave ultraviolet rays in the
complex treatment of chronic viral hepatitis B and C leads to increasing of
dynamics of some immunological rates of humoral and cell immunity.

On the basis of given results the efficiency and advantage of using of
short-wave ultraviolet rays in the complex treatment of chronic viral
hepatitis B and C has been proved in comparison with basis — therapy.
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