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On soz

Azorbaycan Respublikasinin prezidenti Conab Ilham
Oliyevin son illor geyri-neft sektorunun, xiisuson do nog-
liyyat sahasinin inkisaf etdirilmosi magsadile 2013-cii 1l
oktyabr ayimnin 22-do imzaladig1 soroncama osason yara-
dilan vo 1s prosesini miiasir toloblor osasinda quran
Azorbaycan Xozor Doniz Gomigiliyi Qapali Sohmdar Co-
miyyoti yiiksolon inkisaf xotti ilo 6z foaliyyotini davam
etdirir. Sosial programlar daxilindo “AXDG” QSC (bun-
dan sonra ASCO) is¢ilorinin tibbi saglamligina da cox
ciddi diqqet yetirorok donizgilorin tibbi miiayinesini vo
miialicosini beynolxalq tolob vo gostoriciloro uygun ho-
yata kegirir.

Azorbaycan Respublikasinin 22 aprel 1997-ci il tarixli,
276-1Q nomrali Qanunu ils qosuldugu Beynolxalq Doniz
Taskilatinin “Donizcilorin Hazirlanmasi, Sertifikatlagdiril-
mast vo Novbo Cokmo Standartlar1 Haqqinda Beynolxalq
Konvensiyasinin” (STCW) 1978-ci il tarixli Beynolxalq
Konvensiyasinin toloblorine uygun olaraq donizgilorin ilkin
vo dovri tibbi miiayinadon keg¢molorino dair qaydalart vo
tibbi sortlori miioyyan etmisdir. Danizgcilorin Tibbi Miiayi-
nasi zaman istinad edilon Beynolxalq Sohiyys Toskilatinin
Xostoliklorin Beynolxalq Tosnifatinin, 10-cu versiyasinin
diagnostika kodlart ilo ASCO-nun KSOTOMM departa-
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menti tibbi-miiayino komissiyasinin iizvii olan hokimlorimi-
zi malumatlandirmis vo onlar1 miivafiq adebiyyatlarla tomin
etmigdir. Mohz bu gaydalara vo Beynolxalq Sohiyyo Togski-
latinin Xastoliklorin Beynolxalq Tasnifati, 10-cu versiyasina
uygun tibbi miiayinolor hoyata kegirilondon sonra noticodon
asil1 olaraq donizgiyo tibbi sertifikatin verilib-verilmomosi
barado tibbi-miiayino komissiyast qorar gobul etmolidir.
Tibbi-miiayine komissiyasi qarar gabulu zamani, ham 6lka
soviyyasindo, hom do donizgiliyin vo doniz nogliyyatinin
beynolmilal xarakterli olmasi sobobindon beynolxalq soviy-
yado vahid qaydada totbiq olunan yararliliq meyarlarinin
totbigino osaslanmasi vacibdir. Bu Qaydalar, miivafiq bey-
nalxalq Konvensiyalara uygun olan milli tadbirlorin forma-
lagdirilmasi {i¢iin osas qisminds ¢ixis edir.

Beynolxalq ©mak Taskilat1 ilk konvensiyalarindan biri
kimi 1921-ct ildo 16 sayli Gonclorin Tibbi Miiayinasi (Dos-
niz) Konvensiyasii gobul etmisdir. Bu Konvensiyadan
sonra 1946-c1 il (73 sayli) Tibbi Miayina (Donizgilor)
Konvensiyast gobul olunmusdur. Bu beynolxalq sonadlor
hazirda 2006-c1 il Donizgilik ©mok Konvensiyasinda 6z
oksini tapmisdir. Oksar doniz dovlstlorinin qanunvericiliyi
biitiin donizg¢ilorin etibarl: tibbi sertifikata malik olmalarini
tolob edir. Beynolxalq Doniz Togkilatinin (bundan sonra
IMO) diizolis olunmus 1978-ci il Donizcilorin Hazirlanma-
s1, Sertifikatlagdirilmasi vo Novbo Cokmo Standartlari
Haqqinda Beynolxalg Konvensiyasinda (bundan sonra
STCW) geyd olunur ki, doniz¢i Konvesiyasinin torkib his-
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sosindoki miivafiqg Macoallonin B6lmo A-1/9-un Qayda 1/9-
nun miiddoalarina uygun etibarl tibbi sertifikata malik ol-
malidir. Diinya {lizra 6lkolorin milli qanunvericiliyindo uy-
gunluq standartlarinin forqliliyi nozora alinmagqla, hor bir
doniz olkasinin bu standartlara uygunlasmasi asas sortlor-
don biridir.

Ogor hor hans1 gomigilik miiossisosinin donizgilari bey-
nolxalq sularda iiziirso, tibbi miiayinolordo belo uygunlasdir-
manin hoyata kegirilmosi mithiim oshomiyyat kosb edir. Bu
Qaydalar, donizgilorin saglamliginin qorunmasi vo donizds
tohliikesizliyin tokmillagdirilmasi ilo bagli 2006-c1 il Daniz-
cilik ©Omok Konvensiyasinda (bundan sonra MLC, 2006)
habelo, diizalislori ilo birlikde 1978-ci il STCW totbiqi ilo
bagli solahiyyatli dévlot hakimiyyoti organlarina, tibbi foa-
liyyotlo mosgul olan soxsloro vo gomigilik sonayesinin
biitiin istirak¢ilarina yardimgi tévsiyoslor vermok mogsadilo
Beynolxalqg ©mok Toskilatinin (bundan sonra ILO) Idaroet-
mo Organi vo IMO-nun Daniz Tahliikasizliyi Komitosi toro-
findon tosdiq olunmusdur.

Bu Qaydalar, miivafiq beynolxalq Konvensiyalara uy-
gun olan milli todbirlorin formalasdirilmasi {igiin osas
gotiiriilo bilor. Ona goro do Azorbaycan Respublikasi 22 ap-
rel 1997-ci il tarixli, 276-1Q nomroli Qanunla qosuldugu
STCW-nun taloblorino uygun olaraq denizg¢ilorin ilkin vo
dovri tibbi milayinadon ke¢molorine dair qaydalart vo tibbi
sortlori miioyyon etmisdir. Kitabda togdim edilon tovsiyalor
Umumdiinya Sohiyys Toskilatinin (bundan sonra WHO) Ic-
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raiyys Surast vo Umumdiinya Sohiyyo Assambleyasi doniz-
cilorin sohhatlorinin yaxsilagdirilmasi ilo bagl gobul etdiyi
gotnamolori (WHA14. 51, EB29. R10, WHA1S5. 21, EB37.
R25, EB43. R23) vo sonadlori osas gotiiriir. Homginin bu ki-
tab “Ohalinin saglamliginin qorunmasi haqqinda” Azorbay-
can Respublikasinin Qanununa, Azarbaycan Respublikasi-
nin Nazirlor Kabinetinin 08 iyun 2010-cu il tarixli 108 Ne-1i
gorart ils tasdiq edilmis “Praktik tibb vo ya aczaciliq foaliy-
yati ilo mosgul olan soxslorin (is¢ilorin) sertifikasiyasi Qay-
dasi”’na uygun olaraq hazirlanmisdir.

Sonda is9 bu lahiyonin arsoys golmasinds zohmati ke-
con biitlin soxslora vo xilisusan do, dastoyi vo qaygisina
gbra Azarbaycan Xozor Doniz Gomigiliyi Qapali Sohmdar
Comiyyatinin sadri Rauf Valiyevo 6z minnatdarligimi bil-
dirirom.

Layihonin rahbari:
Adigozol Mammoadov
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Gomi dczaxanasinda olmasi
tovsiya edilon dormanlar

Doarmanlarin siyahisi

Nozords tutulur ki, tizerina A vo B kateqoriyali ticarat
gomisindo (asag1 bax) donizgilora tibbi xidmaotin gostorilmosi
vozifasi qoyulmus donizgi zabit inzibati vaordiglor vo tovsiyo
olunan dormanlarin totbiqi ilo bagl kurs kegmisdir.

Cadval 1-in A siitununda goyartosindo hokim olmayan
uzaq sahillors iizon ticarat (tanker vo quru yiik gomilori da-
xil olmagqla) gomisi {i¢lin bu vo digor dorman biikiimiiniin
minimal miqdar1 gostorilib. Doarmanlarin miqgdar1 25-40 ne-
forlik komanda {i¢iin 6 ayliq miiddoto gostorilib.

Cadval 1-in B siitununda kabotaj tizmali vo ya qeydiyyat
limanindan 24 saatdan artiq uzaqligda olmayan yaxin xarici
limanlara giron ticarot gomilori ii¢lin tovsiyo edilon biikiim
saylarinin minimal miqdar1 gosterilib. Darmanlarin miqdari 6
ay muddotino togribon 25 noforlik komanda {i¢iin hesablanib.

Cadval 1-in C siitununda goyortosindo adoton 15-don
cox insan olmayan vo dogma limandan bir ne¢o giinliik
mosafoyadok vo ya yalniz giris limanindan bir neco saat
uzaqligadak aralanmayan baliqtutma vo texniki servis go-
milori li¢lin nozordo tutulan minimal biikkiim miqdari
gostarilib.

Ogor gomido hokim vozifasi nozords tutulubsa, dorman-
larin, corrahi avadanligin, alot vo materiallarin siyahisi ge-
nislondirilo bilor.
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Cadval 1. Gomi aczaxanasinda olmasi
tovsiya edilon dormanlar
A Miqdanr
;‘;1_’:1 Dormanin tasviri V(lefi:;i B|C Qeyd

1 | Aliminium asetat 2 qr-liq | Qutu | 2 | - | - |Yalmz xarici
paketlords aliiminium ase- totbiq {igiin
tat mohlulu hazirlanmasi
ii¢lin tozlar, 12 adad

2 | Aliiminium asetat, 13%-lik | Siigo | 6 | 2 | 2
mohlul, 20 ml-lik gab
damcilayicili

3 | Aliiminium hidroksid, Stso | 6 | - | -
maqnezium hidrosilikath qab
va trisilikath gel, peroral
suspenziya, 360 ml

4 | Magnezium hidroksidli vo | Siise | 10| 3 | 3
ya trisiliakatli aliiminium qab
hidroksid, 1 qr-liq hablar,
100 adad

5 | Aminofillin, 500 mq-liq Qutu | 2 | 1 | - |Soyuducuda
rektal samlar, 12 adod saxlamali

6 | Ampissilin, 250 mq-liq Qutu |3 |1 -
kapsullar, 100 adad

7 | Amitriptilin, 25 mq-liq Qutu | 1| 1] -
hablar, 100 adad

8 | Antihemorroial samlar, Qutu | 6 | 1 | - [Soyuducuda
12 adad saxlamali
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9 | Askorbin tursusu (C vita- | Siiso | 3
mini), 500 mq-liq habler, qab
100 odad
10 | inyeksiya iigiin atropin Qutu | 6
sulfat, 0,5 mqg/ml, 1 ml-lik
ampullarda, 10 adad
11 | Asetilsalisil tursusu, 300 Qutu | 6 Homginin
mgq-liq habloar, 100 adad aspirin kimi
malumdur
12 | Benzilpenisillin novokain | Qutu | 2 Soyuducuda
duzu, inyeksiya {igiin steril saxlamall
suspenziya, 600000
VAH/ml, 1 ml-lik siiso
qablarda, 10 adad
13 | inyeksiya iiciin bisillin — | &dad |20
1,5 ml-lik siiso qablarda
harasi 2,4 mln Vahid
14 | Ag vazelin, 60 qr-liq tiiblor | ©dod | 6
15 | Vazelin yagi, 500 ml Stiso | 1
qab
16 | Steril su, 5 ml-lik Qutu | 3
ampullarda, 10 adad
17 | Mixak yag1, 20 ml Stiso | 2
gab
18 | Hidrokortizon natrium suk-| Kicik | 5
sinat, venadaxili va azo- siiso
ladaxili yeritms {iciin 100 | qab

mg-liq kigik siiso gablarda
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19 | Hidrokortizon mazi, Kigik | 6
1%-lik, rektal ucluglu siiso
tiibds 30 qr qab
20 | Agrikosici goz damcilar, | Siiso | 2 Uzorinda
0,5%, damcilayicili siiso qab “Xarici istifada
qablarda tetrakain hid- liclin” yazist
roxlorid mahlulu, 10 ml olmalidir
21 | Mikrob sleyhins goz Stiso | 3
damcilar1, 1%, damcila- qab
yicili siise qablarda xlo-
ramfenikol mahlulu, 10 ml
22 | G6z mazi, 1%-lik tetras- |Odad-| 6
klin hidroxlorid, 4 qr-liq lor
tiiblor
23 | Inyeksiya iigiin dekstran. | Siiso | 6
6%-lik va 0,9%-lik natrium| qab
xlor mahlulu. Daxili yerit-
mo sistemi ilo birlikda 500
ml
24 | Inyeksiya iiciin diazepam, | ©dad |20 Nozarot edilon
2 ml-lik ampullarda derman
5 mq ml
25 | Diazepam, 5 mq-liq hablor | Siiso | 2 Nozarat edilon
100 odod gab dorman
26 | Inyeksiya iigiin Qutu | 6 Metallarla zo-

dimerkaprol, 100 ml,
2 ml-lik ampullarda,
10 adad

harlonmo za-
mani antizohor
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27 | Hidrogen xlorid Stiso | 2| - | -
doksisiklini, 100 mg-liq qab
hablar, 100 adad

28 | Gozlorin yuyulmasi iigiin | Stiso | 6 | 1 | 1

izotonik steril mohlul, qab
sixilan plastik paketlords,
120 ml
29 | 100 ml-lik 2,5%-lik yod Stiso | 4 | 2 | 1 |Yalniz xarici
qab istifads liclin
30 | Kalamin, sads losyon, Siso | 8 |1 |1
120 ml qab
31 | Kalium permanganat, Stse | 2 | 1 | - |Xarici istifada
100 q qab iiclin

32 | Kalsium qliikonat, 1 g-liq | Qutu | 1 | - | -
hablar, 30 adad

33 | E olgiili balonda oksigen | ©dod | 2 | 1 | - |Balon dolu
olmalidir
34 | Kodein sulfat 30 mg-liq Stiso | 1 | 1 | - |Nozarot edilon
hoblar, 100 adod gab dorman

35 | Inyeksiya iigiin lidokain Odad [ 12| - | -
hidroxlorid, 2 ml-lik
ampullarda 1%-1i mohlul

36 | Lindan kremi, 1%, 60 qr- | ©9dad | 12| 2 | - |Xarici istifads

l1q tiiblor icilin
37 | Magnezium hidroksid, Stiso | 8|2 | 2

suspenziya, 550 mq, 10 ml,| qab

500 ml
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38

Benzoy vo salisil tursulari
ilo maz, 30 q, tiibdo

Odad-
lor

39

Ixtiol vo gliserinli maz
(ixtamol, 10%, gliserin,
yumsaq parafin, lanolin,
90%), 100 g-liq bankalarda

Odad

Komandasi 30
nafordon artiq
baligtutan
gomilords bir
bankadan artiq
olmalidir

40

Neomisin va basitrasinli
maz (5 mq neomisin + 500
ME 1 g-liq basitrasin sink
duzu), 30 g-liq tiiblorda

Odad

20

10

2-20°C
temperaturda
saxlamaq

41

Metronidazol, 200 mg-liq
habloar, 100 ad.

Qutu

4

Mikonazol nitrat, 2%-lik
krem, 80 g-liq applikatorlu
tiiblordo

Odad

43

Mikonazol nitrat,
suppozitorium (100 mq) vo
onun yeridilmasi

liclin qurgu

Odad

20

10

44

Inyeksiya ii¢iin morfin
sulfat, 10 mq ml, 1 ml-lik
ampullarda, 10 ad.

Odad

Nozarat edilon
dorman

45

Inyeksiya {igiin
nalokson hidroxlorid,
0,4 mq ml,

1 ml-lik ampullarda

Odad

12
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46 | Nitrogliserin, 0,5 mg-liq Stiso | 2 | 1 | - [Flakon kip bag-
hablar, 20 od. gab lanmalidir; O-
26C tempera-
turda saxlamal
47 | Parasetamol, 500 mq-liq 9dad (300|150| 100
hablor
48 | Pilokarpin hidroxlorid, 2%,| Stiso | 2 | 2 | -
g6z damcilari, qab
damcilayicisi olan 15 ml-
lik kigik flakon
49 | Pirantel, 250 mq-liq hablor, | Siige | 1 | - | -
50 ad. qab
50 | Probenisid, 500 mq-liq Stiso | 2| 1| -
hablor, 100 ad. qab
51 | Proquanil, 100 mqg-liq Stiso | 1|1 |1
hablor, 100 ad. qab
52 | Inhalyasiya iiciin aerozol | Kicik | 2 | 1 | -
gablagdirmasinda balon
salbutamol
53 | Tetanusoaleyhi insan Stise | 5| - | - |Soyuducuda
immunoglobini, 250 ED gab saxlamali, am-
voya ma dondurma-
ampul- mall.
larda Qeyd: Bu

dorman yalniz
mal-qara, atlar
va dori dastyan
gomilorda
olmalidir.
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54 | Kigik sukegirmaz Odad- | 50| 20 Bir ki¢ik pake-
paketlords va ya hoblardo lor tin igindokilori
oral rehidrotasiya ti¢lin 11 qaynadilmis
duzlar (natrium xlor 3,5 q, soyuq suda hall
natrium bikarbonat 2,52,5 edirlor 55 In-
1 (va ya trinatrium sitrat yeksiya {iglin
2,9 q), kalium xloridl,5 q, spektinomisin
qliikkoza 20 q) hidroxlorid,
Sml-lik flakon-
da 2 q©dad 20
55 | Inyeksiya iiciin Odad | 20
spektinomisin hidroxlorid,
Sml-lik flakonda 2 q
56 | Etil spirti (70%) Stso | 6 | 2
gab
57 | Hosoratlarin Stiso |12 6
zararsizlogdirilmosi ti¢lin qab
vasito (dietiltoluamid
moahlulu), 50 ml
58 | Floresein natriumlu steril | Qab- | 1 | -
diagnostik zolaglar (1%, | lagdir-
kagi1z asasinda) 200 od. ma
59 | Adsorbe edilmis tetanus Odad | 10| - Soyuducuda
anatoksini, bir doza, saxlamali, amma
ampulda dondurmamali.
60 | Sulfametaksazol — Stigo | 10| 5
trimetoprim (400 mq + 80 | qab
mgq), hablorda, 20 od.
61 | Toz soklinds talk, 120 q Stso | 6 | 3
qab
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62 | Tetrasiklin, 1%-lik mahlul, | ©dad | 10
10 ml-lik kigik siiso qabda
damecilayicili qulaq
damcilari
63 | Tetrasiklin hidroxlorid, Stiso | 3
250 mq-hiq kapsullar, 100 | qab
ad.
64 | Aktivlesdirilmis komiir, Stiso | 1
toz, 120 q qab
65 | Fenobarbital, 30 mq-liq Stiso | 3 Nozarat edilon
hablar, 100 od. qab dorman
66 | Fenoksimetilpenisillin Siisa | 3
kalsium duzu, 250 mg-liq | qab
hablar, 100 aod.
67 | Furosemid, 40 mq-liq Stiso | 1
hablar, 100 od. qab
68 | Inyeksiya iiciin kino Qutu | 2
hidroxlorid, 300 mq ml, 2
ml-lik ampullarda, 10 ad.
69 | Kins sulfat, 300 mqg-liq Stiso | 2
hoblor gab
70 | inyeksiya iigiin natrium Butul-| 6 Kogiirma sis-
xlorid, 0,9%-lik mahlul, ka temlori moh-
1000 ml lulun istehsalg1
firmasindan
almaq lazimdir
71 | Natrium xlorid, 1 g-liq Stso | 2
hablar, 1000 od. qab
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72 | Xloroxin fosfat, 250 mq- Stiso | 1 Malyariyanin
l1iq hablar, 100 ad. qab aradan qal-

dirilmast vo
miialicasi ti¢lin

73 | Xlorpromazin hidroxlorid, | Siiso | 4
25 mq-liq hablar, 20 od. qab

74 | Inyeksiya iiciin Qutu | 2
xlorpromazin hidroxlorid,

1 ml-lik ampullarda 25 mq.
10 od.

75 | Xlorfenamin maleat, 4 mq-| Siiso | 3
l1iq habler, 20 ad. qab

76 | Inyeksiya iigiin Qutu | 2
xlorfenamin maleat, 1 ml-
lik ampulda 25 mq, 10 ad.

77 | Setrimid, 40%-lik mohlul, |Butul-| 3 Bu, konsentra
500 ml (dezinfeksiyaedici ka edilmis (ana)
vasito). mohluldur; gos-

taricide sdhbat
1%-don getdiyi
hallarda, moh-
lulu qaris-
dirmaq lazimdir

78 | Siklizin hidroxlorid, 50 Stiso | 4
mgq-liq hablar, 100 od. qab

79 | Sink pastast, 30 g-liq tiiblor| ©dad | 12

80 | Inyeksiya iiciin erqometrin | Qutu | 1

maleat, 1 ml-lik ampul-
larda 0,2 mq, 10 od.

16
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81 | Eritromisin (stearat voya | Siiso | 3 | 1 | -
etilsuksinat), 250 mq-liq qab
hablar, 100 ad.

82 | Inyeksiya iiciin epinefrin Qutu |2 | 1|1
(adrenalin) hidroxlorid,
1:1000, 1 ml-lik ampullar,

10 od.
83 | Efedrin sulfat, 25 mq-liq Stiso | 1| - | -
hablar, 100 od. qab
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Gomi aczaxanasinda olmasi tovsiyo edilon
dormanlar: totbiq, dozalar va ehtiyat todbirlori

1. Aliiminium asetat, aliiminium asetat mahlulu hazir-
lamagq ii¢iin 2 q-hq paketlords toz

Totbig. Yalniz xarici. Etiketdo gostorilmis tolimatlara
uygun olaraq hazirlanmig mohluldan dorinin iltthablanmis
vo ya “islanmig” saholorindo yumsaldici, biiziicii nom “sar-
g1 kimi istifado edirlor. Bu, hogoratlarin dislomosi, kok su-
magq, eloco do bozi gdboalok infeksiyalari, moasalon, koskin
dermatofitiya noticosindo yaranmis iltihabin aradan galdiril-
masina imkan veran sads vo somarali vasitadir.

Bovyiiklor iigiin doza. Etiketdo gostorildiyi kimi spesifik
xoastaliklora vo ya hokimin gostorisino uygun olaraq 1 vo ya
2 paketin igorisindokini 500 ml su ilo qarigdirmali. Stizmok
vo filtrlomok olmaz! Mohlulu nom kompreslor soklindo
giindo bir nego dofa, hor dofo 1 saatdan az olmamaqla dori-
nin zodolonmis hissolorino qoyurlar. Tomash ekzema vo ya
koskin dermatofitiya kimi koskin infeksiyalar zamani da-
banlar1 va ya barmagqlart mahlulun igarising salmaq olar.

Cokindirma. Goézlorinizi qoruyun! BU DORMANI
DAXILO QOBUL ETMOK OLMAZ. Qiciglanma va ya
hiperhassasliq halinda miialiconi dorhal dayandirmaq la-
zimdir.
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2. Aliiminium asetat, 13%-lik mahlul, qulaq damecilar:

Totbig. Xarici esitmo kegidi furunkulunun miialicasi tigiin.
Boyiiklor tigiin doza. Bir nego giin orzindo sutka boyu
hor 2-3 saatdanbir 3-5 damc1 damciladirlar.

3. Aliminium hidroksid, maqnezium hidroksidli va ya
trisilikath gel, peroral suspenziya

Tatbig. Yiksok tursuluglu vo peptik modo yarasinin ya-
xud qastritin miialicosi ii¢lin. Adaton sagalmani siiratlondirir
vo agrini gotiirtir. Mado sirosinin duz tursusunu neytrallas-
dirir, amma bu zaman onu golovilogdirmir. Maye dorman
formas1 hoblasdirilmisdon daha somaralidir.

Béyiiklar ticiin doza. Har iki saatdanbir yemokdon sonra
vo yatmazdan ovval hor dofo 10 ml (2 cay qasigi). Qobulla-
rin dozasi va tezliyi simptomlarin agirligi va miialiconin so-
maraliyindon asilidir. Bir dofoye 5-don 30 ml-dok suspenzi-
ya gobul etmok olar. Agir qastrit zamani onu hor 2 saatdan-
bir gobul etmok vo {lizorindon 1/2 stokan siid icmak olar.

Cakindirma. Yiingiil qobizlik vo ya diareya omoalo golo
bilor. Suspenziyani tetrasiklin vo ya barbituratlar kimi digor
dormanlarla eyni vaxtda gabul etmok olmaz. Suspenziyanin
boyiik dozalarda uzun miiddsat gobulu bazon iirokbulanma,
qusma vo bagirsaq ke¢ilmozliyi yaradir.

4. Hidroksid vo ya maqnezium trisilikath aliminium
hidroksid
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Tatbig. Peroral suspenziyada oldugu kimi, lakin hoblor-
daha az tosirlidir.

Boyiiklor ticiin doza. Yemakdon 2-4 saat sonra va yat-
mazdan avval gobul edilon 1 vo ya 2 odod habi diqqgotlo ¢ey-
nomok lazimdir.

Cakindirma. Eynils peroral suspenziyada oldugu ki-
midir.

5. Aminofillin, 500 mq-hq rektal samlar

Totbig. Bronxial astma, astmatik bronxit, ciyarlorin em-
fizemi vo lirok ¢atismazliginin bozi formalar1 olan xostolor-
do tonoffiisiin yiingiillosmosi li¢iin. Gostaricilordon biri xi1-
siltili nofosalmadir. Bu dorman homginin diuretik foalliga
malikdir (idrar ifrazim giiclondirir). Yalniz hokimin gostori-
si lizro totbiq etmali.

Boyiiklar iigiin doza. Diiz bagirsaga torkibindo 500 mq
aminofillin olan bir adod sam yeridilir. 8-12 saatdan sonra
tokrarlamaq olar. Sutkaliq doza 1 g-1 (2 sam) asmamalidir.

Cokindirma. Samlar xarab olmasin deys bunlar1 soyu-
ducuda 2-8°C-da saxlamaq lazimdir. Yeritmozdon avval sa-
min iizorindoki biikiimii tam soymaq gorokdir. Samlarin
uzunmiiddatli istifadasi diiz bagirsagi qiciglandira bilor.

6. Ampisillin, 250 mq-hq kapsullar

Tatbig. Tonoffiis orqanlari, sidik-tonastil orqanlari, mo-

20



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

do-bagirsaq trakti infeksiyalari, angina vo faringitin miiali-
cosi liglin. Bu dorman yalmiz hakimdan radio ilo alinmis
gostorislor uizra verilmalidir.

Boyiiklor iiciin doza. Miivafiq infeksiyalar {cilin
gostorilmis dozalara omoal edilmolidir. Adi doza sutkada 4
dofo 1-2 odod 250 milligramliq kapsul vo ya hob togkil
edir, bir miialico kursu {i¢lin imumi doza 3,5 q (14 kap-
sul) toskil edir.

Qanda ampisillinin somorali toplanigini saxlamaq {i¢iin
bununla eyni vaxtda 2-4 adod 500 milligramliq probenisid
hablori qobul edilmolidir.

Cokindirma. Kimyavi torkibi etibarilo penisillino ¢ox
yaxin olan ampisillin anafilaktik sok vo dori sopmosi kimi
oxsar allergik reaksiyalar dogura bilor. Belo hesab olunma-
lidir ki, penisilling allergiyast olan adamlar ampisillina olan
allergiyadan da aziyyaot ¢okirlor. Xastoys ampisillin vermoz-
don oavval onun penissilina vo ampisilline allergiyasinin
olub-olmamasin1 dyronmoyas calisin. Yadda saxlaym ki, al-
lergik (anafilaktik) reaksiyalar ¢ox agir va hatta 6liimciil ola
bilor. Xastonin ampisilline allergiyadan aziyyat ¢okmasi ha-
linda alternativ mikrobaleyhi vasitonin totbiqi ilo bagli RA-
DIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLOHOTLOSIN. Al-
lergik reaksiyanin meydana golmasi zamani ampisillinin da-
xil edilmasini dayandirin vo miivafiq toxiresalinmaz miiali-
co aparin (bax: “Allergik reaksiyalar” s. 88).

Ampisillin digor yan fosadlar, misal {i¢iin, tirokbulan-
ma, qusma vo diareya dogura bilor.

21



ASCO iMO WHO

7. Amitriptilin, 25 mq-hq hablar

Tatbig. Depressiya vo hoyocan halstinin miialicasi iigiin
istifado olunan psixoterapevtik vasito. O ¢ox asta tosir edir
vo onu yalniz RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLO-
HOTLOSDIKDON sonra totbiq elomok lazimdir. Amitripti-
lin hom antidepressiv, hom do sedativ tosiro malikdir, buna
goro do onunla eyni vaxtda digor sedativ vasitolor vermok
olmaz.

Boéyiiklor iigiin doza. Birinci glin 50 mq yatmazdan ov-
val peroral vermali, ikinci vo ndvbati giinlords sshor vo ax-
sam elo homin dozada totbiq etmoli.

Cokindirma. Bu dormani ovvallor qicolmalari, sidiktut-
masi, qlaukomas1 vo ya qaraciyarin xroniki xostoliklori olan,
eloco do tirok-damar xoastoliklorindon oziyyot ¢okon insanla-
ra vermok olmaz. Kicik yan fosad agizda qurulugla 6ziinii
gostarir. Amitriptilin qabul edon pasiyent alkoqoldan istifa-
dodon ¢okinmalidir.

8. Antihemorroidal samlar

Tsthig. Hemorroy (babasil) ilo sortlonon siddstli qasin-
manin, qicqirma v agrinin miivoqqati ylingiillosmasi {igiin.
Hemorroidal qovsaqglarin iltthabini azaldir. Xosto defekasiya
zamani gorginlikdon, agirliglarin qaldirilmasindan, dskiirok-
don va giiclii asqirigdan qagmalidir. Qabizliyin (vo defeka-
siya zamani onunla bagli gorginliyin) qarsisinin alinmasi
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ticlin zoif isladici vasitalordon istifado etmok olar. Kigik isti
hamamlamalar faydalidir.

Boyiiklar iigiin doza. Sohar vaxti (hoalo yataqda olarkon)
hor bir defekasiyadan dorhal sonra biikiimii agmaq vo sami
miimkiin gqodar doring yeritmok lazimdir.

Cokindirma. Samlar1 soyuducuda saxlamaq lazimdir.
Ogor sam yumsalmigsa, onu soyuq su sirnagi altinda tutmaq
lazimdir.

9. Askorbin tursusu (C vitamini), 50 mq-lq hablar

Tathig. Qizdirmali voziyyet, xroniki xastoliklor vo in-
feksiyalar orqanizmin bu vitamins olan tolobatini artirir. Bu
vitaminin c¢atigmamasi sinqaya sabab olur. C vitamininin
milayim ifados olunan ¢atismazligina dis otlorinin ganamasi-
n1 vo diglorin tokiilmosini gostormok olar.

10. Atropin sulfat, 0,5 mq/ml-lik ampullarda

Tatbig. Atropin sulfatin inyeksiya formasi fosfororqanik
vo karbamat insektisidlorlo zohorlonmodon miialico zamani
antidotlar kimi istifado olunur. Bu ciir zoharlonmo zamani
RADIO VASITSSILO HOKIMLS MOSLOHOTLOSIN.

Boyiiklor iiciin doza. ©gor zohorlonmonin yuxarida xa-
tirladilan insektisidlordon birinin térotdiyi miioyyon edilib-
s9, onda koma, sianoz vo qgicolmalarin garsisinin alinmasi
liclin yubanmadan atropin yeritmok zoruridir. Fosfororqanik
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va karbamat insektisidlorls zohorlonma vaxti iso dorhal dori
altina 2-3 mq atropin yeritmok vo bundan sonra hor 15 doqi-
gadonbir 1 mq ilo davam etmok gorokdir, ta o zamana qoador
ki, dori qizarmis, nabz iso yetorinco giiclii vo tez-tez vurmus
olsun. Siyanozdan (dorinin goyormasi) zarar c¢okond
hamginin, oksigen vermok lazimdur.

Cokindirma. Zohorin neytrallasdirilmasi zoruri olan bu
xatirladilan dozalar dorido quruluq, qizarma vo temperaturu-
nun artmasi, agizda qurulug, nobz vo tonoffiisiin siirotlonmo-
sina sabab olur. Bundan basqa, atropinin boyiik dozalar1 na-
rahatliq, qarabasmalar vo bazon ardinca depressiya, uzunsov
beynin hoyati ohomiyyatli morkozlorinin iflicine vo 6liimo
gotirib ¢ixaran istigamatitirmo yarada bilor. Xostoyo atropin
yeritmozdon ovvol RADIO VASITOSILO HOKIMLO
MOSLOHOTLOSIN.

11. Asetilsalisil tursusu (aspirin), 300 mq-hq hablor

Taotbig. 1) Qrip, soyuqdoymo vo sinusit kimi xostoliklor
zamani agrilarin azaldilmasi {i¢ilin; 2) Bas agrisi, nevralgiya,
ozolo agrilari, oynaq agrilarinin gétiirtilmasi; qizdirmasalict
vasito kimi.

Boviiklor tigiin doza. Bas agrist zamani — 300 mqg-hiq 1-
3 hab, zorurst olduqda tokrar dozani 6 saatdan sonra gobul
etmok miimkiindiir. Oynaq agrilar1 vo nevralgiya, soyug-
doymo vo digor rahatsizliglarla bagl olan agrilar zamani -
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hor 6 saatdanbir 2 hob gobul etmoli, ogor zorurat varsa. Yal-
niz asetilsalisil tursusu komok etmodikdo, bu dormanin 2
hobino olavo olaraq 1 hob (30 mq) kodein sulfat qobul et-
mok miimkiindiir.

Cokindirma! Bozi insanlarda asetilsalisil tursusuna
qars1 hassasliq vardir. Onun ki¢ik dozalar1 bu clir adamlarda
g0z qapaglari, burun, dodaglar, dil va ya biitlin {iziin sismo-
sino sobab olur; bunlar homginin, dori 6rasino (6roy9) oxsa-
yan sopma, basgicollonma vo iirokbulanma da yarada bilor.
Bir sira insanlarda hiperhossasliq reaksiyasi ¢cox agir gedir.
Onlar adoton bilirlar ki, aspirin onlarda bels bir reaksiya do-
gurur vo onu gabul etmamays ¢aligirlar. Aspirino garst hos-
sas olan insanlar ¢ox vaxt saman qizdirmasi vo ya bronxial
astmadan (sinogir) aziyyat ¢akirlor. Yiingiil vo yumsaq agri-
lar zamani asetilsalisil tursusu ovozino parasetamol qobul et-
mok gorakdir.

Asetilsalisil tursusunun gobulu, xiisuson do uzunmiid-
datli gobulu bazon mado-bagirsaq pozuntulari ils (dispepsi-
ya, lirokbulanma, qusma vo gizli ganaxma) miisayiat olunur.
Ogor aspirinin {izorindon siid icilsa vo o, yemoklo birlikds
gobul edilss, bu pozuntularin garsisin1 almagq olar.

Asetilsalisil tursusunu anamnezindo (xostolik tarix¢osi)
peptik xora olan kasloro, eloco do vaxtasirt hozmetmo prob-
lemi olan xastolors toyin etmok maslohat deyil. Asetilsalisil
tursusunu toyin etmozdon ovval homiso bu masalolorlo ma-
raqlanmaq gorakdir.
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12. Benzilpenisillin novokain duzu, inyeksiya ii¢iin steril
suspenziya, 600000 Vahid/ml, 1 ml

BU DORMANI YALNIZ RADIO VASITOSILO HO-
KIMIN VERDIYI MOSLOHOT ©SASINDA YERITMOK
OLAR.

Boyiiklor iigiin tatbiq va doza. Penisillino hassas toradi-
cilorin yaratdig: infeksiyalarin miialicosi ugun. Bu antibioti-
kin totbiq gostariglorine dair imumi molumat qosma-varoq-
da verilib.

Yeridilma itisulu. Dorin ozolodaxili inyeksiya vasitosilo
12-24 saat orzindo bu dormanin qandaki soviyyasi elo hoddo
artir ki, bu hassas mikroorqanizmlarin oksok hissasini mohv
etmok iiciin kifayot eloyir. Inyeksiyani1 sag vo sol toroflori
névbolosdirmokls sagr1 ozalasinin yuxari xarici kvadrantina
etmok yaxsi olar. Dormani yeritmozdon avval sprisin porse-
nini geri ¢okin ki, iynenin ucunun gan damaria diigsmodi-
yindon omin olasiniz. Sprisdo gan goriinon kimi iynani ¢ixa-
rin vo inyeksiyani yeni iyna ilo basqa yers edin.

Cokindirmo. Penisillin preparatlarini bu dormana aller-
giyasi olan soxslora yeritmok olmaz. Belo adamlarda tez bir
zamanda agir allergik (anafilaktik) reaksiya omolo golo bilor
vo Oliim bas verar (bax: “Allergik reaksiyalar” s. 88).

Istonilon penisillin preparatim yeritmozdan avval
xastonin penisillino allergiyasinin olub-olmadigini miiay-
yonlasdirmaya ¢alisin va ya dori altina 0,2 mq yeridin, 10
daqiqo arzind»s ineksiya nahiyasinds sisma va ¢atlar amo-
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15 galirss, bu artiq xastonin homin antibiotikdon allergi-
yaya meylliyini gostarir. Belo halda alternativ mikroboley-
hi vasito ilo bagli RADIO VASITOSILO HOKIMLD MOS-
LOHOTLOSIN.

Penisillin preparatinin inyeksiyasindan avval adrenalin
mohlulu (1:1000) ampulu va hidrokartizon siiso qabini (100
mq) hazirlamaq lazimdir ki, agor agir anafilaktik allergik re-
aksiya bas verdikdo, bu reaksiyaya gars1 yuxqarida adi1 ¢oki-
lon dermanlar1 yeritmok miimkiin olsun.

13. Inyeksiya iiciin bisillin-1, 5 ml-lik, 2,4 mln. Vahid-lo

Tothig. Bu antibiotik o ciimlodon, sifilisin miialicasi
tiglin istifada olunur.

Boyiiklor iigiin doza. Bir dofoys ozolodaxili 2,4 min.
Vahidlo vurmaq tdvsiyoe edilir. Inyeksiyan1 sagr1 ozolosinin
yuxar1 xarici kvadrantina etmok daha yaxsidir.

Cokindirma. Penisillin preparatlarin1 bu dormana hi-
perhassasligl olan soxslora yeritmok olmaz. Belo xastolordo
tez bir zamanda agir allergik (anafilaktik) reaksiya omolo
galo bilor vo hotta 6liim bas veror. Istonilon penisillin pre-
paratini yeritmazdon avval xastonin penisillino allergiya-
nin olub-olmadigim1 miidyyanlasdirmaya ¢alisin. Xostodo
penisilling allergiyanin olmasi toqdirindo mikroboleyhi vasi-
to ilo baghh RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLO-
HOTLOSIN. Bu preparatlar1 agir anafilaktik reaksiya bas
verdikdon dorhal sonra yeritmok lazimdir (anafilaktik reak-
siyalarin miialicasi li¢iin bax: s. 105).
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Birincili va ikincili sifilis xastalarinin penisillinlo miiali-
cosi zamani adoton inyeksiyadan 6-12 saat sonra Yaris-Hers-
heymer reaksiyas1 meydana goalo bilor. Bu reaksiya qizdirma,
titrotmo, oynaq agrilari, birincili zodslordon yaranan sismolo-
rin va ya ikincili sopginin giiclonmasi ilo 6ziinii gostarir. O,
eyni vaxtda kiilli miqdarda sifilis toradicilorinin (spiroxet)
mohv edilmasi naticosindo bag verir. Yarig-Hersheymer reak-
styast simptomlarinin yiingiillosmaosi tigiin xostoyo analgetik-
lar, masalon, asetilsalisil tursusu vermoak lazimdir.

14. Vazelin

Totbig. Sakitlosdirici vo neytral miidafio vasitolor key-
fiyyatindo. Kigik yaniqlara, eloco do quru doriyo ¢okirlor.

15. Vazelin yag

Tathig. Vazelin yagindan dorinin yumsaldilmast va qo-
runmast U¢iin istifado edirlor. Onun koémoyi ilo homginin,
dorinin emal olunmus sahoalorindon krem vo mazlar1 konar-
lagdirmaq olar.

Vazelin yagini golovilor do daxil bazi zohorlorlo zohor-
lonmo zamani daxils qabul etmak olar.

Boyiiklar iiciin doza. Dorinin emal edilmis hissalorine
bol ¢akirlar.

16. Steril su, 5 ml-lik ampullarda

Tatbig. Tozgakilli penisillinin hall edilmasi ti¢tin.

28



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

17. Mixak yagi

Totbig. Disds bosluq (qovuq) oldugu zaman agrinin
azaldilmasi ti¢iin. Kibrit ¢opiline sarinmis pambigin komoayi
ilo boslugu avvalcodon qurutmagq tévsiys olunur. Sonra bos-
lugu mixok yagi ila isladilmis pambiqla doldururlar.

Bu proseduru lazimi qoader tokrarlamaq olar. Mixok ya-
g1 toxumalar qiciqlandirdigindan, pambigi bosluga ¢ox eh-
tiyatla qoymaq lazimdir ki, yag dis atlorine vo agiz boslugu-
nun digar yumsaq toxumalaria doymasin.

18. inyeksiya iiciin natrium suksinat hidrokortizonu,
100 mq

Tatbig. YALNIZ HOKIMIN TOVSIYOSI ILO: 1) agir
sokun miialicasi ti¢iin — sokla miibarizonin standart tisullari
ilo uygunlugda boylik dozada hidrokortizon gan tozyiqinin
va qan dovraninin normallasdirilmasina komok edir; 2) kos-
kin allergik reaksiyalar vaxt1 — adrenalin (ya da gan dovra-
nin1 yiiksaldon digor dorman vasitolorinin) ayrilisindan son-
ra — agir bronxial astma ilo miibarizo ii¢lin, dorman reaksi-
yalart vo anafilaktik reaksiyalarla (mosoalon, penisilling);
3) ciyarlorin, qusuntu kiitlosini (aspirasyon pnevmoniya)
icari tonoffiis etmokdon yaranmis hoyati tohdid edon iltihab
ilo miibarizs ii¢iin. Radio vasitosilo hokimlo moslohoatlogsmok
liclin vaxt olmayanda anafilaktik sokun yaranmasi zamani
istisna gqaydasinda ozslodaxili olaraq bu dormandan 100 mq
yeritmak olar.
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Bovyiik iigiin doza va yeridilma iisulu. Doza voziyyatin
xarakterindon vo agirligindan asihidir. iltihabin gétiiriilmosi
iiclin sutkada 20 mq olmagqgla inyeksiya edilmalidir, agir so-
kun aradan qaldirilmasindan 6trii iso 2,5 q-dok yeritmok la-
zim golir. Hidrokortizonu ciddi suratde hokimin gostorislori-
no uygun suratdo ozolodaxili vo ya venadaxili yeridirlor.

Cokindirmo. Kornea xorali, koskin psixoz vo ke¢misdo
yer almig aktiv vo qgeyri-aktiv voromli xastoloro hidrokorti-
zon yeritmok olmaz, hoyat {i¢ilin tohliikoli voziyyatlor istisna
toskil edir. Preparati anamnezindo modo xorasi, infeksion
xastoliklori, sokorli diabeti, hipertenziya, qlaukoma, qicolma
pozuntulart vo boyroklorin xroniki xostoliklori olan pasi-
yentlora ¢ox ehtiyatla yeridirlor.

19. Hidrokortizon mazi, 1%

Tothig. Qasinma-gicisma ilo miisayiot edilon bozi dori
xostoliklorinda, sopgilordo voziyystin miivoqgeti yiingiillos-
dirilmasi ticlin. Babasills sortlonon gasintinin, géynamonin
vo agrilarin azaldilmasi {iciin istifado etmok olar.

Bovyiiklar iiciin doza. Dorinin zodolonmis hissosino sut-
kada 2-4 dofo nazik maz (morhom) qati1 ¢gokmoli. Maz1 azca
ovusdurmagq, dorini iso har ¢okmodon ovval tomizlomok la-
zimdir.

Xabardarhq. Bu maz1 gozlara qoymaq olmaz. Onu
hakim nazarasti olmadan uzun miiddat qabul etmak ya-
ramaz. Ogor xastonin voziyyati pislasirse, bu mazin ¢aokil-
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mosini dayandirin. Bu mazla su ¢i¢okli xostalori vo sistemli
infeksiyalardan aziyyst ¢okonlori miialics elomak olmaz.

20. Agrikasici goz damcilari (0,5%-lik tetrakain hidrox-
lorid moahlulu)

Tathig. Yad cisimlorin konar edilmoasindon avval goziin
yerli anesteziyasi ticliin 3 damc1 mohlul damizdirin, bu pro-
seduru 2 doqigolik intervallarla 3 dofo tokrarlayin.

Cokindirma. Dorman vasitalorino allergiyasi olan xosto-
loro bu damcilart boylik ehtiyatla totbiq etmok gorokdir.
Damcilamadan sonra gozii goz yastiqcigi ilo 6rtmok lazimdir.

21. Mikrobosleyhi goz damcilar: (1%-li xloramfenikol
mohlulu)

Tathig. GOz infeksiyalarinin (blefarit, konyuktivit)
miialicosi tiglin. Hor bir gozo giindo 3-4 dofs olmagla 3-4
damc1 damizdirilir.

22. Goz maz1 (1%-lik tetrasiklin hidroxlorid)

Tathig. 1) gozin sothi infeksiyalarinin, traxoma, goz
gapaqlarinin va gbz yasi torbalarinin miialicasi tigiin; 2) goz
zodolori vo ya onu ohatoloyon, gozii infeksiyalara xiisusilo
hassas edon toxumalarin infeksiyasini dnlomak iiciin.

Ogor miialicodon 24 saat sonra goz infeksiyasinin simp-
tomlar1 azalmirsa, RADIO VASITOSILO HOKIMLO
MOSLOHOTLOSIN.
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Boviiklor ticiin doza. Asagl géz qapaginin i¢ sothino hor
3-4 saatdanbir maz ¢okin.

Cokindirma. G6z gapagina tiibiin ucu ilo toxunmagq ol-
maz, ¢linki bu, tiibiin kirlonmosina gotirib ¢ixara bilor.

Tetrasiklino allergiyasi olan soxslori bu mazla miialico
etmok olmaz.

Ogor miialico hokim nozaroti olmadan kegirilirsos, moh-
dud zamanda aparilmalidir (toqriban 1 hofto).

23.Vurma ii¢iin dekstran, 0,9%-lik natrium xlor mahlu-
lunda 6%-lik mahlul, 500 ml

Totbig. Plazmanin hacmini geniglondirmak vo gan itiril-
moasindan yaranan sokun intensiv terapiyasi zamani arterial
tozyiqin saxlanmasi {iclin. Homg¢inin, yaniglarin miialicosin-
don 6trii istifado olunur. Dekstran mohlulunu mayelorin da-
xili yeridilmasi sistemi ilo dast halinda slds etmak lazimdir.

QOeyd. Gostarilon mohlulu yalmz RADIO iL® HO-
KiMLO MOSLOHOTLOSDIKDON SONRA tatbiq et-
mak lazimdir. Bu dormani vena daxiline yalniz gominin
xtisusi hazirliq ke¢gmis tizvlori yeritmolidirlor.

Boyiiklor ticiin doza. Daqiqads 20 ml siirati ilo vena da-
xilina 500 ml mahlul yeridirlor ki, biitiin bu hacm toqriban
30 dog. orzinds yeridilsin. Qan vo onun komponentlori ol-
madiqda miioyyon voziyyatlordo bu mohlulu tokrar yeritmok
olar. Yeridilmis mohlulun iimumi miqdar ilk 24 saatda bo-
donin kiitlosinin 20 ml/kg-dan artiq olmamalidir.

32



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

Cakindirma. Xostonin venasina havanin diismosinin
qarsisinin alinmasindan Otrii yeritmoni siiso qabdan biitiin
mohlul tam axmadan bitirmok lazimdir. Gliclii ganaxma vo
agir yaniglarla bagh olan sokun miialicosi zamani plazma
va dekstran mohlulundansa ganin kogiirtilmosi daha maqse-
douygundur. Osas yan effektlor hiperhassasliq reaksiyalari-
dir (gigcismo, sopgi, burun tixaniqligi, tonoffiisiin ¢otinlogmo-
si, sino s1xlig1 vo orta doracads hipotenziya). Lakin, belo re-
aksiyalar nadir hallarda bas verir vo adoton ylingiil olur.
Dekstran mohlulunun yeridilmasinin ilk 30 doqigosi arzindo
pasiyentin vaziyyetini digqgotlo izlomok lazimdir ki, anafi-
laktik reaksya olamotlorini vaxtinda miioyyanlosdirmak
mimkiin olsun. (bax: “Allergik reaksiyalar” s. 88).

Qusma, nofosalmanin ¢otinlogsmasi, sino sixligr vo ya
dori 6rosi meydana goldikdo dekstran mohlulunun yeridil-
mosini yubanmadan dayandirmaq vo digor dormanlarin tot-
bigi ilo bagli RADIO IL® HOKIMLS MOSLOHOTLOS-
MOK lazimdir.

24. Inyeksiya iiciin diazepam, 5 mq/ml, 2 ml

Totbig: 1) keskin abstinent voziyyatlor vo qicolmalar
(epilepsiya) da daxil giiclii hoyocanin miialicosi tigiin; 2)
timumilogdirilmis hipotermiyanin (tempuraturun asagi diis-
mosi) dogurdugu giiclii titrotmo zamani da faydali ola bilor.
(bax: “Hipotermiya” s. 111)

Boyiiklar iigiin doza. Adoati doza 2-10 mg-a borabordir,
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dormani ozolodaxili inyeksiya yolu ilo yeridirlor; tokrar in-
yeksiyani pasiyentin voziyyotindon asili olaraq 1-4 saatdan
sonra etmak olar.

Cokindirma. Bu dormani yalniz hokimin gostorisi ilo
yeritmak olar. Dozadan artiq yeritmos zsiflik, yuxululuq, bas-
gicollonmo, siiur dolasigligr vo komaya sobab olur. Diazepa-
mu sedativ preparatlarla vo ya narkotiklorlo birlikds yeritmok
olmaz, ¢iinki o, sedativ tosiri giiclondirir. Adoti dozalarin ye-
ridilmosi zamani yan fosadlara agizda quruluqg, badon horars-
tinin asag1 diismosi, temperatur, anlasilmaz nitq vo gérmonin
pozulmasi aiddir. Gostarilon simptomlarin meydana ¢ixmasi
zamani diazepam dozasini azaltmaq va ya onun yeridilmasini
limumiyyatlo aradan qaldirmaq tovsiyo olunur.

Narkotiklordon sui-istifadoys meylli insanlara bu dor-
mani ¢ox boylik ehtiyatla yeritmok lazimdir.

Xabordarhq. Diazepam — nozarot edilon dormandir.
Onu qifil altinda saxlamaq va sorfiyyatinin ciddi hesabatini
aparmaq lazimdir.

25. Diazepam, S mq-hq hablor

Totbig: 1) hoyocan vo gorginlik vaziyyatinin miialicasi
ticlin vo 2) abstinensiya ilo bagli hayacanin gotiiriilmasi ticiin.

Boviiklor diciin doza. 2-don 10 mg-dok, pasiyentin vo-
ziyyatindon asili olaraq sutkada 2-4 dofa.

Coakindirma. Dozadan artiq istifado zoiflik, yuxululuq,
basgicollonmo, reflekslorin asagi diismosi, stiur dolasigligi
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vo komaya sobab olur. Basgicollonmo hiss edon pasiyentloro
horokot edon mexanizmlorlo islomoyo vo novbodo durmaga
icazo vermak olmaz.

Digor ehtiyat todbirlori do inyeksiya iigiin olan todbir-
lorlo eynidir (yuxar1 bax).

Xabordarhq. Codval 1-in 24-cii bonddoki sortlors bax.

26. Inyeksiya iiciin dimerkaprol, 50 mq/ml, 2 ml-lik am-
pullarda

Totbig. Zohorlonmalor zamani antidot olaraq. Misyakin
(pestisidlor), qizil preparatlari vo civo ilo miialicosi iiglin;
bundan basqa civo ilo koskin zohorlonmolor zamani dimer-
kaprolu ikinatriumlu kalsium edetat1 ilo uygunlasmada tot-
biq edirlor. Belo zoharlonmo vaxti RADIO IL® HOKIMLO
MOSLOHOTLOSMOK zoruridir.

Tovsiya edilon doza (boyiiklar diciin). Umumi zoharlon-
mo simptomlarinin mévcudlugu zamani dimerkaprolu ilk
sutkalarda hor 6 saatdanbir 200 mgq-la, ikinci sutka — hor 8
saatdanbir vo ti¢lincili sutka — iki dofo ozslodaxili yeridirlor.
Hor dofs inyeksiyani basqa bir yera vurmaq lazimdir.

Cokindirma. Bu dormanin yan reaksiyalarina aiddir:
bas agirisi, lirokbulanma, qusma, qarinda agri, inyeksiya
yerlarindo agr1 vo steril abseslar, gan dovraninin yiiksalmasi
vo iirok yigilmalarmin tezliyinin fovgolado artmasi (qan
dovrant vo nabz tezliyi inyeksiyadan sonra 2 saat orzindo
normallagir).
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27. Doksisillin hidroxlorid, 100 mq-hq hablor

Totbig. Sidik yollarn infeksiyalarinin miialicesi ii¢lin
mikroboleyhi vasito. Bu dormani spektinomisin va ya sulfa-
metoksazol/trimetoprimlo miialico kursu aparildigdan sonra
honokokko va geyri-honokokko uretritlori toqdirinds toyin
edirlor. Bu ciir miialico sxemi toqdirinds olan doza matndo
gostorilib.

Boyiiklor tigiin doza. Boyliklor tigiin adoti doza miialico-
nin birinci giinii 200 mq (har 12 saatdanbir 100 mq olmag-
la) togkil edir, bundan sonra xosto dostokloyici doza gobul
edir (sutkada 100 mq). Agir xroniki infeksiyalarda, moso-
lon, sidik yollarinin xroniki infeksiyas1 zaman1 hor 12 saat-
danbir 100 mq doksisiklin gobulu tovsiyo edilir.

Cakindirma. Bu dormani hamilolors vo usaq omizdiron
gadinlara vermok olmaz. Daha tez-tez bas veron yan effektlor
sirasina modo-bagirsaq simptomlart (urokbulanma, qusma,
diareya vo 1. a.) vo allergik reaksiyalar aiddir. Bu sonuncular
yarandiqda doksisilin gobulunu dayandirmaq zoruridir.

28. Gozlarin yuyulmasi iiciin izotonik steril mahlul

Tatbig. Yad hissociklorin, selikli gisa sekretlorinin vo
g6z xostaliklorinin diaqnostikast zamani istifado olunan
fluoressent rongloyicinin ¢ixarilmasindan 6trii gozlorin yu-
yulmast vo su vurulmasi ti¢iin. Mohluldan istifads etmoz-
don ovval, onun oldugu siiso gaba bodon temperaturunadok
qizdirirlar.
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Gostaris. Applikatorun uclugunu gézo dogru istigamat-
londirin vo kigik plastmas siiso gqab1 ylingiilco sixin. Mohlula
qizirganmayin!

Cakindirma. Kigik siiso gab1 kip bagli halda saxlamaq
lazimdir. Applikatorun uclugu ilo gbzs va ya bagqa bir sotha
toxunmayin, bu, mohlulun kirlonmasina gatirib ¢ixara bilor.

29. 2,5%-lik yod mahlulu

Tathig. Yalniz xarici istifado iiglin. Dorinin yaraotrafi-
nin dezinfeksiyasi, eloco do infeksiyanin 6nlonmasi ii¢tin ki-
c¢ik kosik vo siyrintilarin emalindan 6trii.

Cokindirma. Yod mohlulunun oldugu kicik siiso qabla-
rin lizorinds belo yazi olmalidir: “ZOHOR! Yalniz xarici is-
tifado tigiin!”

30. Kalamin, adi losyon

Tathig. Qirmizi tikanh istilik vo 6ro zamani gqasinma-
gdynoma vo qiciqlanmanin azaldilmasi tigiin. Siiso qabdaki-
n1 yaxsica c¢alxalaym. Tonzif tamponu lasyonla isladin vo
dorinin zodolonmis hissasine qoyun.

Cokindirma. Losyonu agiq vo sulanan xoralara qoy-
maq olmaz.

31. Kalsium permanqanat (kristallar), 100 q
Totbig. Suda holl edirlor (1 q kristallar1 0,5-1,0 1-do).
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Mohluldan dorinin vo selikli gisalarin dezinfeksiyasi, eloco

doa bazi dari xastaliklorinin miialicasi tigiin istifads edirlor.
Cokindirmoa. Bu madds (vo onun konsentro olunmus

mohlullart) daxils gabul edilirkon giiclii zoharlonma verir.

32. Kalsium qliikonat, 1 q-hq hablar

Tothig. Bu dorman baslica olaraq oksalik tursusu vo
natrium ftoridin' (‘International Maritime Orqanization.
Medical first aid guide for use in accidenis involving
dangerous goods. London, IMO, 1985) miialicosi ii¢ilin
nozordo tutulub. Gostorilon maddalorlo zohorlonmo zamani
ganda kalsiumun toplanmasi asagi diisiir vo qicolmalar bas
vera bilor. Kalsium gliikonat hoblorinin gobulu ganda kal-
stumun normal soviyyads barpasina gatirib ¢ixarir.

Boviiklor iigiin doza. 5 adod hobi 250 ml suda hall edir
va dorhal bunun hamisini igirlor.

33. Oksigen

Oksigen — togribon 20% adi havadan ibarat qazdir; o,
hayatin dostoklonmasi ti¢lin lazimdir.

Totbig. Olamati sianoz (dorinin vao dirnaq yataginin
goyliiyii), toystimo (tez-tez sothi tonoffiis), tez-tez vo zoif
nofosalma vo narahatliq olan qanda vo toxumalarda oksigen
catismazliginin aradan qaldirilmasi tigiin. Oksigen tonoffiis
yollar1 xastaliklori, lirok-damar xastaliklori, qazlarla zohor-
lonma, gur qanaxmalar vo sok zamani gostorisdir.
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Boyiiklor ticiin doza. Adoton bOyiikloro maska vasitasilo
dogigads 6-8 1 vo ya burun kateterinin komayi ilo dogigoado
5-6 1 verirlor.

Cokindirma. Oksigeni yalniz yaxsi hazirligl is¢i heyo-
ti vera bilor. Oksigenin totbiqi partlayis tohliikasi ilo olage-
dardir. Oksigen gabul edon xastonin bilavasita yaxiliginda
sigaret ¢okmok, aciq alovdan, elektrik cihazlarindan, alisqan
maddolordon (masalon, spirt vo efir) vo qigilcim térodon vo
yana bilon istonilon qurgulardan istifado etmok olmaz. Sixil-
mi1s oksigen xiisusi polad balonlarda satilir; bunlarla ¢ox
diggoatli olmaq lazimdir ki, balonlar agmasin vo bir-birino
doymosin.

34. Kodein sulfat, 30 mq-hq hablar

Tatbig: 1) oskiirayin yiingiillogsmosi {igiin; 2) diareya za-
mani.

Boyiiklar ticiin doza. Tonaffiis yollarmin giiclii infeksiya-
larm1 miisayist edon davamli vo giiclii 6skiirok zamani zoru-
rot olduqda hor 2 saatdanbir % hab (15 mq) verirlor. Oskiirok
azalan kimi dorman qobulu intervalini artirmaq lazimdir. Ko-
dein gobulu 6skiirak kesilon kimi dayandiriimalidir.

Diareya zamani1 30 mq kodein verir vo zarurat olduqda
4 saatdan sonra bu dozani tokrarlayirlar.

Cokindirma. Kodein sulfat asililiq yaradir, amma mor-
findon daha az. Miimkiin yan effektlor sirasina iirokbulan-
ma, qusma, gobizlik vo baggicollonmao aiddir.
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Xabordarhq. Kodein nozarst edilon dormanlara aiddir.
Onun masrafinin ciddi hesabati aparilmalidir.

35. Inyeksiya ii¢iin lidokain hidroxlorid, 1%-li mohlul

Tothig. Xirda corrahi miidaxilolordo yerli anesteziya
ucin.

Doza. Yerli anesteziya {i¢lin bir ne¢o ampul lidokaindon
istifado etmok olar. Yaxst olar ki, arzu olunan noticayo ¢at-
maga imkan veron on az dozadan istifads edilsin. Venaya
tosadiifi diismolorin garsisini almagq ti¢lin dorialti inyeksiya-
lar1 asta-asta (bax: “Daori alt1 ineksiyalarin icra edilmasi
texnikas1” s. 130) etmok lazimdir.

Cakindirma. Lidokaini avvallor hansisa yerli anesteti-
ko allergik reaksiyasi olmus xostoloro vurmaq olmaz, ¢linki
onlarda tohliikali yan effektlor meydana golo bilor: yuxulu-
lug, husun itirilmasi vo hatta tonoffiisiin dayanmasi.

Hor dofs yerli anesteziya kegirildiyi zaman 9l altinda
adrenalin vo hidrokortizon doldurulmus hazir sprislor olma-
lidir. Agilmig ampulda qalmis lidokaini tullayirlar.

36. Lindan kremi, 1%

Totbig. Qoturluq va bitliliyin miialicasi li¢iin. Adaton
parazitlorin mohv edilmasi ti¢lin bodanin birdofalik islonmae-
st yetorlidir, ancaq bazan tokrar islonma do totbiq etmok la-
zim golir. Yalniz xarici totbiq ligiin.
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Boviiklor ticiin doza. Vanna vo ya dus gobulundan sonra
kremi bilavasito dorinin vo ya saglarin (amma sifoto yox)
zadolonmis hissalorino ¢okmoli. Zodolonmonin agirli§indan
asili olaraq krem dorido 12-24 saat qalmalidir. Bundan son-
ra pasiyent vannada vo ya dusda diqqgeatlo yuyunmali va to-
miz paltar geyinmoalidir. Yataq molafolorini do doyismok la-
zimdir. ©gar birinci islomo gdzlonilon naticoni vermomisso,
4 giindon sonra ikincini do aparmaq olar. Reinfeksiyanin
qarsisint almaqdan Otrii alt paltarlar1 vo molofalori qaynat-
magq lazimdir.

Cokindirma. Bu krem selikli qisalar1 qiciglandirr,
xiisusilo da diqgat yetirmok lazimdir ki, o, g6zo diismasin.
Krem tosadiifon gozo diisdiikdo gozii bol-bol steril mohlulla
yumagq gorokdir.

Kremin dorido uzunmiiddatli qalmasindan vo onun tok-
rar ¢okilmosindon gagmaq lazimdir, bels ki, o, dori vasitosi-
la sorula bilar.

37. Maqnium hidroksid, suspenziya, 550 mq/ml

Tatbig. Islotmo vasitosi kimi.

Boviiklor ticiin doza. Qabizlik vaxti hor giin 1-2 x6rok
qas1g1 qabul edilir.

Cokindirma. Maqgnium hidroksidinin suspenziyasini
heg bir halda hokimin buna icazosi olmadan qarninda agrila-
r1 olan xoastoyo vermok olmaz. Xostodo apendisit ola bilor vo
bu halda islotmas vasitosi boyiik zarar yetirs bilor.

41



ASCO iMO WHO

38. Benzoy v salisil tursular ilo maz

Totbig. Bu maz1 dorinin gobalok zodslonmolorini miiali-
co etmok liclin totbiq edirlor. Doriya ¢okorkon o dorinin xa-
rici qatlarinin qabiq vermasini (keratoliz) dogurur. Bu effekt
miilayim gobalokaleyhi tasirls birlikds infeksiyanin lagvina
gatirib ¢ixarir.

Boyiiklar iticiin doza. Maz1 giindo bir-iki dofo dorinin
zddolonmis hissalorine gokmok lazimdir.

Cokindirmoa. Maz yalniz xarici istifada iigtin nozordo
tutulub. Qiciglanma vo ya qizartt omolo goldikdo mazin tot-
biqini dayandirmaq lazimdir.

39. ixtiol va gliserinli maz

Tatbig. Baliggilarda furunkullarin, olin infeksion zodo-
lonmolorinin, duzlu suyun dogurdugu xoralarin vo 1. a. miia-
licasi tigiin.

Doza. Maz1 zadslonmis sahays giinds bir dofa ¢akirlor.

40. Neomisin va basitrasinli maz (5 mq neomisin + 500
ME basitrasin/q)

Totbig. 11 vo III doracali yaniglar zamani infeksiyalarin
miialicasi vo profilaktikasi ligiin.

Boyiiklor tigiin doza. Kremi vo ya mazi tomizlonmis ya-
niq yerlorino sutkada bir vo ya iki dofo 1-2 mm qatla ¢ok-
mok lazimdir. ©gor agir yan reaksiyalar omolo golmirso,
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mialiconi infeksiya tohliikosi aradan galdirilana godor apa-
rirlar.

Cokindirma. Agri, yang1 vo gdynomo kimi yerli yan
reaksiyalar omolo golo bilor. Miialiconin davam etdirilmasi
ilo bagli RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLOHOT-
LOSIN.

41. Metronidazol, 200 mq-lik hablar

Tathig. 1) Xisuson amob dizenteriyasinin miialicosin-
don 6trii (bax: amob dizenteriyasi s. 116) vo salpingit vo
digor gadin xostaliklorinin miialicosi li¢ilin do istifado edilir.

Boyiiklar tigiin doza: 1) qadin xostoliklori zamani ado-
ton 2 hofto orzindo hor 8 saatdanbir 1 hob; 2) omob dizente-
riyas1 zamani doza ilo bagli RADIO IL® HOKIMLO MOS-
LOHOTLOSIN.

Cokindirma. Bu dormani hamilo gadinlara vermozdon
avval RADIO IL® HOKIMLO MOSLOHOTLOSIN.

Pasiyentlora xobordarliq edilmslidir ki, onlar metroin-
dazolla miialico zaman1 spirtli igkilorin qobulundan ¢okin-
molidirlor, belo ki, oks-toqdirds qarinda spastik agrilar,
tirokbulanma, qusma vo bas agris1 yarana bilor.

Salpingiti olan metroindazol gabul edon qadinlar cinsi
olagolordon ¢okinmaolidirlor.

42. Mikonazol nitrat kremi

Totbiq va doza. Xarici cinsiyyat orqanlarinin qagimmasi-
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nin qarsisint almaq Uglin. Krem qasman hissoloro sutkada
iki dofa ¢okilir.

Cokindirma. Hiperhossasliq va ya qiciglanma olamotlori
meydana golon (ogor xostonin voziyyoti yaxsilagsmir, pislo-
sirso) kimi miialiconi dayandirirlar.

43. Suppozitorium (100 mq)

Tathig va doza. Suppozitoriumun Mikonazoll nitrat kre-
mi ilo totbiqi eynidir, yalniz qadinlar {i¢lin nozords tutulub.
Xosto gadin 2 hofto orzindo yatmazdan ovval suppozitoriu-
mu cinsiyyat orqaninin dorinliyine yeritmalidir.

Cokindirmoa. Bu dormanin gbzo diigmosindon gagin.
Ondan, avvallor homin dermanin tesirindon allergiya reaksi-
yas1 olmus qadinlar istifado etmomaolidirlor. Yandirma vo ya
dori sopkisi yarandigda miialiconi dayandermaq lazimdir.

44. Inyeksiya iiciin morfin sulfat, 10 mq/ml, 1 ml-lik am-
pullarda

Tathig. Giiclii agrilar zamani, digor analgetiklor komok
etmadikda. Ovvalcadon RADIO VASITOSILO HOKIMLO
MOSLOHOTLOSIN. Agri, daxilo gobul edilmosi miimkiin
olan vo daha az asililiq yaratmaq xiisusiyyotli digor agriko-
sici vasitolora tabe olduqda morfin yeridilmoasini dayandir-
magq zaruridir.

Morfinin tasiri:
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e agrini gotiiriir, narahathig1 va qiciqlanmani azaldir
e nofosalmani agirlagdirir vo dskiirayi bogur

e {irok doytintiilorini yavagidir

e bagirsagin horokotini longidir

e bozon ovvoldo qusma yaradir.

Boviiklor iiciin doza. Zods vo yaniglardan sonra yaranan
agr1, eloco do giiclii gofil sino agrisinda ozoslodaxili olaraq
10-15 mq yeritmok gorokdir. ©gor agr1 ke¢mirso vo ya bi-
rinci dozanin yeridilmosindon sonra tezliklo giiclonirss, 1
saatdan sonra vo ya daha gec azolodaxili daha 10 mq yerit-
mok gorokdir. Sonraki dozalari, lazim olduqda, 4 saatdan az
olmayan intervallarla yeridirlor. ©gar xastoni morfinin yeri-
dilmoasindon 4 saat sonra toxliys etmok lazimdirsa, 6n torof-
don onun paltarma yaxsi goriinon vo lizorindo yeridilmo
vaxti vo doza gostorilmis birka barkidirlor.

Cokindirma. Morfin asililiq yaradir. Tokrar inyeksiya-
m yalmiz hokimin gdstorisi ilo etmok olar. HOKIMIN
TOVSIYSSI OLMADAN HEC VAXT XOSTOYD MOR-
FIN VURMAYIN:

1) ogor tonoffiis tezliyi doqiqods 12-don azdirsa;

2) ogor nofosalma ¢otinlogib, dori vo dodaqlar iso go-
yumtiil ¢alar alibsa, eloco do xosto dos gofasi orqgan-
larinin infeksion xastoliklori vo ya bronxial astmadan
(sinogir) aziyyat ¢okirso;

3) stiur garisighigi, husunu itirmo vo ya koma zamant,
xlisusan do basin zodolonmasindon sonra; va
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4) bu tolimatda tovsiyo edilonlordon savayi istonilon di-
gor magsadloar {igiin.

Xabordarhq. Morfin sulfat nozarot edilon dormandir.
Onu qifil altinda saxlamaq veo mosrofinin ciddi ugotunu
aparmaq lazimdir.

45. inyeksiya iiciin nalokson hidroxlorid, 0,4 mq/ml,
1 ml-lik ampullarda

Totbig. Narkotiklori, misal {igiin, morfinin daxil edilmoe-
sindon yaranan tonoffiis agirlasmasinin toxiro salinmadan
miialicasi liclin. Homginin, narkotiklorin koskin doza artigli-
ginin tosdiqlonmosindon 6trii gostoarilib.

Boéyiiklar tigiin doza. Naloksonu dorialti, ozolodaxili vo
venadaxili yeritmok olar. Venadaxili yeritmo yalniz on
fovgolado hallarda tovsiyo edilir. Adi doza 0,4 mq toskil
edir, gostarilon miqdari tolob olunan natica elds edilona qo-
dor hor 2-3 doqiqadonbir yeridirlor. ©gor 2-3 doza yeridilon-
don sonra xostonin voziyyati yaxsilagsmirsa, nofosalmani ¢o-
tinlosdiron basga bir sobob hagqinda diistinmok lazimdir.

Naloksonun yeridilmasi zorurati ilo bagli RADIO ILO
HOKIMLS MOSLOHOTLOSIN.

Cokindirma. Nalokson yeridilmasi, zorurat olduqda di-
gor reanimasiya todbirlorinin, masalon, nofas yollarinin azad
edilmosi, siini tonoffiis vo liroyin qeyri-birbasa masajinin
aparilmasini istisna etmir. Nalokson, narkotiklordon deyil,
basga sobablordon, misal {i¢iin, alkogol vo ya fenobarbital
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kimi yuxugatirici vasitolordon yaranan nofos ¢otinlogsmaosi-
nin miialicosindo somorali deyildir.

46. Nitroqgliserin, 0,5 mq-hq hablor

Totbig. Koskin stenokardiya tutmasinin gotiiriilmasi {igiin.

Boéyiiklar iigiin doza. Sinads agr1 yarandig1 doqiqads dil
altina qoyulmus bir hab adston 1-3 daqigadon sonra agrini
gotiiriir. Nitrogliserin gabarmalar vo ¢irpinan bas agrist do-
gura bilor. Bu dormani bir saatliq fasilolorlo xasto ii¢iin heg
bir zaorari olmadan giinds bir neco dofo qobul etmok olar.
Dilinin altinda nitroqgliserin olan xosto aylosmolidir.

Coakindirma. Nitrogliserini glaukomas1 olan xastolora
vermok olmaz. Nitrogliserin ugucudur, hablor hava, yiiksok
temperatur vo riitubotin tosiri ilo aktivliyini itirir. Bunlari
kip baglanmis kigcik sliso qabda nisbaton soyuq yerdos vo yal-
niz firma siiso gabinda, digor gaba qoymadan saxlamaq la-
zimdir. ©gor reys zamani i¢orisindo nitrogliserin olan kigik
sliso gab1 agmiglarsa, onda limana dondiikdon sonra onu ye-
nisi ilo ovozlomok gorokdir.

47. Parasetamol, 500 mq-hq hablar

Tothbig: 1) agrinin gotiiriilmosi tiglin vo 2) temperaturun
asag1 salinmasi tigiin. Parasetamol da asetilsalisil tursusu ki-
mi agrikosici xiisusiyyoto malikdir vo effektiv qizdirmasali-
c1 vasitadir. O, asetilsalisil tursusuna tab gotiro bilmoyon
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soxslordo zoif vo miyano agrinin yiingiillosdirilmosindon
Otrii mogbul alternativ vasito ola bilor.

Parasetamol hablori iridir vo bunlar1 udmaqda ¢atinlik
cokonlor hablori bir ne¢o hissoyo parcalaya vo ya onu toz
halina sala bilarlor.

Boéyiiklar umun doza. 2 hab, zorurat oldugda hor 6 saat-
danbir.

Cokindirma. Gostorilon dozan1 agsmaq olmaz, ¢iinki bu,
pasiyent ticlin tohliikali ola bilor.

48. Pilokarpin hidroxlorid, 2%-lik goz damlalar:

Tatbig. Qlaukomanin miialicosi li¢lin Pilokarpin goz bo-
boyini daraldir. Nozords tutulur ki, bu dorman gomids 6z
ehtiyat1 biton xostoloro lazim ola bilor.

Boyiiklor iigiin doza. Qlaukoma zamani hokimin gosto-
risi ilo hor 6 saatdanbir 2 damci olmagla.

Cakindirma. Bu géz damcilariin kirlonmasinin qarsi-
sin1 almaqdan otrii damcitokonin ucu ilo gdziin hansisa bir
hissasinag va ya otraf toxumalara toxunmaq olmaz.

49. Pirantel, 250 mq-hq hablar

Tathig. Mialico {¢giin: 1) enterobioz vo 2) boylk vo
usaqglarda askaridoz.

Doza. Peroral, birdofolik, lakin badon kiitlosinin 10
mq/kg-1 hesabindan (50 kq ¢okisi olan boyiik adam tiglin 2
hob). Maksimal birdofalik doza 4 hobi (1 q) asmamalidir.
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Bu dormani yemokdon asili olmayaraq vo sutkanin istonilon
vaxtinda gabul etmok olar. Onu siid vo ya meyva sirasi ilo
icmok miimkiindiir.

Cokindirma. Bu dorman miioyyan yan reaksiyalar do-
gurur, mosalon, istahin itmasi, iirokbulanma, diareya, bas
agrisi, yuxululuq va dori sopkisi.

Qeyd. Piranteli hamilo qadinlara vo 2 yasdan asagi
usaqlara vermazdan qabaq RADIO VASITOSILO HOKIM-
LO MOSLOHOTLOSIN.

50. Probenisid, 500 mq-hq hablar

Tothig. Bu dormanlarin qanda effektiv toplanis dava-
miyyati liclin benzilpenisillin, ampisillin vo digor penisillin
siras1 preparatlari ilo intensiv terapiyaya alavo oluna bilor.

Boviiklor tigiin doza. Antibiotiklorlo biitiin miialico kur-
su arzindo adoton 1 hob olmaqla sutkada 4 dofs.

Cokindirma. Probenisid oksor xostolor torofindon yaxsi
qobul edilir, ancaq bozilorindo iirokbulanma yaradir. Nadir
hallarda dori sopkisi soklindo allergik reaksiya meydana golir.

51. Proquanil, 100 mq-hq hablar

Totbig. Malyariyanin profilaktikasi ii¢lin tomiz halda vo
ya xloroxinls uzlagsmada istifads edilir. Gomi malyariya zo-
nasma daxil olmazdan avvel bu konkret rayonda somorali
olacaq profilaktik todbirlorlo bagli hokimlo maslohatlosin.
Qeyd. Proquanil xostolor torofindon ¢ox yaxsi qobul edilir
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vo fovgolado az sayda yan effektlor dogurur. Lakin yadda
saxlamaq lazimdir ki, diinyanin bir ¢ox rayonlarinda malya-
riya parazitlori bu dormana gars1 davamhidir vo oagor hotta
xosto proquanil gobul edirso (tomiz halda vo ya xloroxinlo
uzlagsmada) bels, gominin malyariya rayonunu ziyarat elo-
mosindon sonra xastodo qizdirmanin omolo golmosi malya-
riya infeksiyasinin naticosi ola bilar.

52. Salbutamol, aerozol

Totbig. Bronxial astma zamani inhalyasiya ii¢iin. Bu
dorman bronxlar1 genislondirir va tez bir zamanda (bir neco
doqigo arzindo) asmatik tutmani kosir.

Boviiklar iigiin doza. Aerozol soklinds olan adoton 0,1-
0,5 ml (2 nofasalma). Istehsal¢1 firmanin tolimatina ciddi so-
kilds amal olunmalidir.

53. Tetanusoleyhi insan immunoqlobulin, 250 VAH,
siisd qab va ya ampullarda

Totbig. Adsorbsiya olunmus tetanus anatoksin peyvand-
lonmasi ilo miidafio olunmamis vo potensial kirlonmis yara-
nin meydana ¢ixdig1 xostodo tetanusa qarsi passiv immuni-
tetin yaradilmasi ti¢ilin.

Boyiiklor tigiin doza. Passiv immunizasiya liclin yalniz
azaladaxili 250 Vahid yeridirlor.

Ogor pasiyentin ovvollor adsorbsiya olunmus tetanus
anatoksini ilo peyvondlonmosi molum deyilsa, tetanusaleyhi
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insan immunoqlobulini dozas1 yeridir vo eyni zamanda
mixtolif otraflara ayri-ayri sprislorlo reimmunizoedici ad-
sorbsiya olunmus tetanus anatoksini dozasi (0,5 ml) vurulur.

Ogor pasiyent son 5 ildo reimmunizoedici doza vo ya
tetanus oleyhino tam bazis peyvondloma kursu ke¢misso,
belods ona na anatoksin, na do tetanusaleyhi insan immu-
noqlobulini yeritmirloar.

Immunoglobulin yeridilmoesindon avval amin olun ki,
onun istifado miiddati bitmayib.

Cokindirma. Ozolodaxili yeridilmadon sonra yan ef-
fektlor nadir hallarda olur, zaif 6ziinii gdstorir vo adaston in-
yeksiya tisulu ilo mohdudlasir. Sistemli allergik reaksiyalar
az-az meydana golir, amma buna baxmayaraq tocili yardim
ticilin ol altinda hazir adrenalin mahlulu saxlamaq lazimdir.

immunoglobulini 2-8°C-do saxlamaq, onun donmasina
yol vermomok lazimdir, ¢linki donma onun aktivliyinin it-
masing gatirib ¢ixarir.

Qeyd. Bu dormani yalniz atlar, iribuynuzlu mal-qara vo
dori dastyan gomilorin oczaxanasinda saxlamaq lazimdir.

54.Qapahl aliiminium zarvaraq paketa qoyulmus peroral
rehidratasiya iiciin duzlar

Qeyd. Organizmdo susuzlagsma yaradan diareya vo basqa

xostoliklorin miialicasi {igiin (hor bir paketin i¢indokini 1
1 qaynadilmis soyuq suda holl etmok lazimdir).
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Doza. Xosto ¢oxlu migdarda mohlul igmoalidir, masalon,
hor 5-10 doqigodonbir 1 stokan, susuzlasma olamotlori yox
olanadok (bax: “Diareya”, s. 123).

Sonradan su va duzlar itkisinin yerini doldurmaq tigiin
hor defekasiyadan sonra 1 stokan mohlul qabul edilmalidir.

55. Inyeksiya iiciin spektinomisin hidroxlorid, 5 ml-da 2 q

Totbig. Bu genis foaliyyot spektrli antibiotikiki koskin
geyri-miirokkob qonokokal uretrit vo proktitin vo qadinlarda
kaskin geyri-miirokkob qonokokal servisit vo proktitin miia-
licasi tigiin istifado edirlor.

Boyiiklor ticiin doza. Kaskin geyri-miirokkob qonokokal
uretrit, servisit vo proktitin ilkin miialicosi li¢lin bir dofolik
ozolodaxili inyeksiya yolu ilo 2 q (5 ml) yeridirlor.

Coakindirma. Spektinomisini hamilo gadinlara vo usaq-
lara vermok olmaz, bels ki, onun hamin insanlar ti¢lin tohlii-
kosizliyi slibut olunmayib. Bu dorman sifilis toradicilorino
miinasibatdo geyri-effektivdir vo ona gore do cinsi yolla
otiiriilon xastoliklorlo bagh tokco spektinomisinlo biitiin xas-
tolords qanin sifiliso goro miiayinasi aparilmalidir.

56. Dorinin islonmasi iiciin etil spirt (70%)

Tatbig. Inyeksiyalardan vo miixtolif corrahi prosedurlar-
dan ovval dorinin zorarsizlosdirilmasi {igiin antiseptik kimi.
Ol barmaglarinin dezinfeksiyasi tli¢lin 3 doqigo orzindo dori-
ni spirtds isladilmis tamponla silmak lazimdir.
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57. Hasoratlarin qorxudulmasi iiciin vasity (dietiltoluamid)

Totbig. Yalniz xarici istifads tligiin. Agcaganad, gono,
mil¢ok vo digor disloyon hogoratlari qorxutmagq ticilin. Palta-
rin vo dorinin emali zaman1 miidafio effekti 8 saat orzindo
0z tosirini saxlayir. Bir olinizin ovcuna bir ne¢o damla da-
mizdirin vo ovuclarinizi bir-biring siirtorok, badonin agiq
hissolorino vo paltarda hosoratlarin keco bilocoyi yerloro,
misal ti¢iin, kiiroklor, topuqlar sahasi, diz oynaqlar1 vo bud-
lara ¢okin.

Cokindirma. G6z, burun vo agiz otraflarina ¢okmok
olmaz.

58. Floresin natriumlu steril diagnostik zolaglar

Tathig. GOziin buynuz tobogosindoki zodslorin vo xirda
yad cisimlorin agkarlanmasi li¢iin. Zodolonmis — cizilmis vo
ya yara basmis — buynuz tobogasinin toxumasi rongloyicini
hopdurur, bunun da sayosindo zodo sahasi yasilimtil vo ya
sarimtil rong alir. Yad cisimlorin otrafinda yasil halo omalo
golir.

Doza va tatbiq iisulu. GOziin anesteziyasi ti¢lin bir dam-
la 0,5%-lik tetrakain hidroxlorid mahlulu damizdirin. Fluo-
ressein ¢okilmis ucuna toxunmadan steril paketdon bir zolaq
cixarin. Homin ucu géz yumagq tigiin steril mohlulla isladin.
Yuxar1 goz qapagmi qaldirm vo islaq ucu goziin ¢ol
kiinclina qoyun; ranglayicinin goza yayilmasina imkan ve-
rin. Bunun {i¢iin xasto gbziinii méhkom qiymalidir.
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Cokindirmo. Ogor goziin sothi qurudursa, zolag1 ¢ok-
mozdon ovval g6zo yuyulma {igiin bir damla steril mohlul
tokiin.

59. Adsorbsiya olunmus tetanus anatoksini

Totbig. Tetanusa qarsi aktiv immuniza tiglin.

Boyiiklor iiciin doza. Boyiiklorin vo 6 yasdan asagi
usaglarmn ilkin immunizasi U¢ilin 3 doza yeridilmalidir (hor
bir dozanin hocmi alavo voroqdo gostorilib vo adoton 0,5 vo
ya 1,0 ml toskil edir). Anatoksini ¢iyinin ¢ol sahasing 9zale-
daxili yeridirlor. Ikinci dozani birinciden 4-6 hofto, iiciin-
clinli iso — ikincidon 6 ay-1 il sonra yeridirlor. Bundan sonra
tovsiya edilon dozani har 5 ildanbir yeritmak lazimdir.

5 ildon tez giiclondirici inyeksiya etmok {i¢iin heg¢ bir
zorurat yoxdur. Ogor anatoksin dozasini yaranin miialicosi
ila olagadar yeridirlorsa, onda novbati dozani 5 ilden sonra
yeritmok olar.

Cokindirma. Anatoksini soyuducuda (2-8°C tempera-
turda) saxlamaq lazimdir, lakin donmaya imkan verilmomao-
lidir, ¢iinki bu, aktivliyin itmasino gotirib ¢ixarir. Anatoksi-
no garst agir reaksiyalar nadir hallarda olur, bozon 2-3 giin
orzinds inyeksiya yerinda xastohalliq vo qizarti qalir. Teta-
nus anatoksininin yeridilmosi zamani anafilaktik reaksiya-
nin omolo golmosi tohliikasi ilo bagliolaraq homiso ol altinda
adrenalin mahlulu (1:1000) saxlanilmalidir.
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60. Sulfametoksazol + hablards trimetoprim (400 mq +
80 mq)

Tatbig. Dvvalcadon RADIO VASITOSILO HOKIMLO
MOSLOHOTLOSDIKDON sonra sidik yolu infeksiyasinin
miialicosi tigiin.

Boyiiklar iigiin doza. 7 gin orzindos hor 12 saatdanbir 1-
2 hob. Hor bir hobi tam bir stokan su ilo igmok zoruridir.
Cinsi yolla otiirtilon xastoliklorin miialicasi {igiin totbiq edi-
lon dozalar fosil 7-do gostorilib.

Cokindirma. Bu dormani1 6 ayadok yaslh usaqlara, ha-
milo gadinlara, eloco do boyraklorin vo garaciyarin, bronxial
astmanin xroniki xastaliklori olan insanlara vo allergiyadan
oziyyat ¢cokon soxsloro vermok olmaz. Xosto, sidikdo bu dor-
manin kristallarinin vo sonradan iso daslarin yaranmasinin
qarsisin1 almaq tiglin ¢oxlu maye i¢moalidir. Miimkiin yan
reaksiyalara iirokbulanma, bas agrisi, dori sopkisi aiddir.
Dori sopkisi va allergik reaksiya yarandiqda dorman gobulu-
nu dayandirmaq lazimdir. Miialiconin gedisindo onlar uzun
middot giinos altinda qalmaqdan gagmalidirlar, ¢ilinki bu
agir reaksiyalar dogura bilar.

61. Toz halinda tallium (talk)

Tatbig. Dorinin qorunmasi tigiin, eloco do dorinin, qir-
miz1 tikanlt istilik kimi qiciglanma formalar1 zamani sopmo
dorman1 kimi.

Cokindirma. Corrahi omoliyyatlardan ovval talliumu
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olloro va ya rezin olcoklora sopmok iigiin istifado etmok ol-
maz, ¢linki onun corrahi kosikloro, yaralara vo badon bos-
luglarina diismosi granulun-donavorliyin omolo golmasino
yol agir.

62. Tetrasiklin, 1%-lik mahlul, 10 ml-lik damcilayicili
kicik flakonlarda qulaq damlalar:

Tathig. Qulaq infeksiyalarinin miialicosi ligiin.

Boyiiklar ticiin doza. 3-5 giin orzindo giinds 3-4 dofs ol-
magqla 3-5 damci. Ogor bu effekt vermirso, hokimlo maslo-
hatlasin.

63. Tetrasiklin hidroxlorid, 250 mq-hq kapsullar (vo ya
hablar)

Tathig. Tetrasiklino hassas olan toradicilor torofindon
yaradilmig infeksiyalarin miialicasi tigiin; bu dormam xas-
toys yalmz RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLO-
HOTLOSDIKDON sonra vermoak olar. Onu 12 yasadok
olan usaqlara vermok olmaz.

Boyiiklor ticiin doza. Adaston har 6 saatdanbir 1 kapsul
olmagqla. Agir infeksiyalar zamani hor 6 saatdanbir 2 kapsul
olmagqla gabul edirlor.

Qida tetrasiklinin sorulmasini pislosdirdiyindon, onu
yemokdon ovval bir saatdan az olmamagla vo ya qidalanma-
dan sonra 2 saat tez olmamagqla qobul etmok lazimdir. Tet-
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rasiklin stidlo i¢ilmomsoli, eloco do torkibinda kalsium olan
qida mohsullart yeyilmomalidir. Torkibindo aliiminium,
magnezium vo kalsium olan antasidlor do tetrasiklinin mo-
do-bagirsaq traktindan sorulmasini ¢atinlosdirir.

Cokindirma. Tetrasiklinin uzunmiiddastli gobulu yo-
gun bagirsagin geyri-hassas bakteriya vo maya gobalok-
lori ilo superinfeksiyasina gatirib cixara bilar. Tetrasikli-
nin yan effektlorino istahanin itmosi, iirokbulanma, qusma,
coxlu duru garmisloms.

Xiisusi malumat. Xostoyo istifado miiddoti bitmis tetra-
siklin vermayin, ¢linki onun pargalanmasi zamani yiiksokzo-
horli maddolor omolo golir ki, bunlar da agir béyrok zodo-
lonmasing sabab ola bilar.

64. Tozsakilli aktivlosdirilmis komiir

Tathig. Oksor zohorlonmolor vaxti ilkin morhalolordo
totbiq edirlor, ¢linki aktivlogdirilmis komiir bir cox zoharlori
adsorbsiya edir (udur).

Boéyiiklar iigiin doza. 10 q (2 ¢ay qasig1) olmagla. Tozu
avvalcadan su ilo qarigdirirlar. Xastads qusma oldugda hab-
lori tokrar qabul edirlor.

Qeyd. Aktivlosdirilmis komiir genis tosir spektrli anti-
zohor-antidotdur. Spesifik antidot mdvcud ikon onu kdmiirlo
ovozlomok olmaz. Aktivlosdirilmis komiirii hussuz voziy-
yotdo olan soxslora vermok yaramaz, ¢iinki o tonoffiis yolla-
rina diiso bilar.
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65. Fenobarbital, 30 mq-hq hablar

Totbig. 1) yuxusuzluqda; 2) bazi hoyacan vo gorginlik
voziyyatlorinds va hipertenziya zamani nisbaton uzunmiid-
dotli sedativ (sakitlogdirici) effektin oldo edilmosi tigiin;
3) epilepsiyanin miialicasi ti¢iin.

Bovyiiklor ticiin doza. Yuxusuzluq halinda — yatmazdan
ovval 90 mq. Sakitlosdirici vasito olaraq — sutkada 1-4 dofo
1 hab olmagla. Epilepsiya xostolori liclin dozan fordi olaraq
segirlor, ona goro do hor bir halda hokimlo moslohatlogsmok
lazimdir. Boylik adam {iclin doza diapazonu orta hesabla
sutkada 50-120 mq toskil edir, amma bozon qisa miiddat or-
zindo daha boylik dozalar qobul etmok lazim golir.

Cokindirma. Fenobarbital fiziki vo psixi reflekslori tor-
mozlaya bilor, ona goro do bu dormani1 qobul edon soxslor
harokot edon mexanizmlorlo ¢ox ehtiyath davranmalidirlar.
Bu uzunmiiddotli tosir barbituratin hoddon artiq dozalar1 yu-
xululuq vo siistliitk amolo gatira bilor. Bundan basqa, feno-
barbital digor dormanlarin somorsliyini doyisir. Fenobarbital
qobul edon soxslor ALKOQOL QOBULUNDAN COKIN-
MOLIDIRLOR.

Xabordarhq. Fenobarbitalin uzunmiiddstli gobulu alis-
qanliq amals gatirs bilor. Bu dorman nazarat edilon madde-
lora aiddir. Onu qufil altinda saxlamaq vo masrafinin ciddi
hesabatin1 aparmaq lazimdur.

66. Fenoksimetilpenisillin kalium duzu, 250 mq-hq hablor

Tothig. Hossas toradicilorin  yaratdigi infeksiyalarin
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miialicosi ii¢iin. Ovvalcadon RADIO VASITOSILO HO-
KiML® MOSLOHOTLOSIN.

Boyiiklor ticiin doza. Adston mialiconin ovvoalindo bir-
don 2 hab qobul edirlor vo sonra iso hor 6 saatdanbir 1 hob
icirlor. Bozon, hokimin t&vsiyasi lizra boylik dozalar qobul
etmoak olar.

Cokindirma. Penisillinpreparatlarint1 bu dormana garsi
hiperhassaslig1 olan xastolors vermok olmaz. Belo xastolordo
tez bir zamanda agir allergik (anafilaktik) reaksiyalar omolo
gala vo 6liim bas vers bilor. Istanilon penisillin preparati-
nin yeridilmasindan avval xastonin penisillino allergiyasi-
nin olub-olmamasini miidyyanlosdirmays cahsin. Ogor
xostodo penisillino allergiya varsa vo ya istonilon digor nov
allergiyadan siibhalonma vo onun mévcudlugunun siibutu ha-
I1 varsa, alternativ mikrobaleyhi miialico ilo baghh RADIO
VASITOSILO HOKIMLO MOSLOHOTLOSIN.

Allergik reaksiyanin meydana golmosi halinda yuban-
madan anaflatik sok torkibli alergik reaksiyaya garsi miiva-
fiq miialiconin aparilmasi zoruridir (bax: “Allergik reaksi-
yalar” s. 105).

67. Furosemid, 40 mq-hq hablor

Totbig. Furosemid — siiratli tosir gostoron, boyroklor toro-
findon sidiyin ayrilmasini giiclondiron giiclii diuretikdir. Dur-
gun Uirok ¢atismazligi, qaraciyar sirrozu vo bazi bdyrok xosto-
liklori vaxti ondan orqanizmdoki izafi mayenin konarlagdiril-
masi ti¢lin istifado edirlor (6demlorin aradan qaldirilmast).
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Doza. Adoton boyiiklor hoftods 2-4 giin orzindo sohorlor
20-80 mq furosemidqobul edirlor, bundan sonra fasilo olur.
Lakin, gostorilon dozani konkret xostolikdon vo xastonin vo-
ziyyatindon asili olaraq doyismok olar.

Cakindirma. Bu dormani pasiyentlors yalmiz RADIO
ILO HOKIMLO MOSLOHOTLOSDIKDON SONRA ver-
mok olar, hokim dozaya vo miimkiin yan effektloro aid
gostarislor veracok. Furosemidin dozasinin artirilmasi za-
mant su ilo yanagsi, orqanizmdon tez bir vaxtda natrium, ka-
lium vo kalsium konarlasir. Bu dorman1 dogus yash qadinla-
ra vermok oks-gostorisdir.

68. Inyeksiya iiciin kina dihidroxlorid, 2 ml-ds 600 mq

Totbig. Xosto tokrar qusma va ya siiur pozuntusu sobobin-
don kino habloarini gobul eds bilmadiyi hallarda koskin malya-
riya tutmalarinin miialicosi liglin (bax: “Malyariya” s.123).

Boviiklor tigtin doza. Koskin malyariya tutmalar1 zama-
n1 kino hablori gobul eds bilmoyon xastoya, 0, hoblori qobul
edo bilmoyono qodor ozolodaxili olaraq (sagrinin yuxari xa-
rici kvadrantina) hor 8 saatdanbir 600 mq yeridirlor. Xosto
hoblorin gobuluna basladigdan sonra kino inyeksiyasini1 da-
yandirirlar.

Cokindirms. inyeksiyalar1 ehtiyatla etmok lazimdir,
belo ki, bunlardan sonra bozon steril abseslor (irinliklor)
meydana golir. Toksik yan effektlor kino sulfat hoblorinin
gabulu zamani oldugu kimidir, o cimlodon qulaqglarda kiiy,
basgicollonmas va tirokbulanma.
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69. Kina sulfat, 300 mq-hq hablar

Tatbig. Diinyanin miioyyon rayonlarinda yayilan koskin
malyariya tutmalarmin miialicosi {igiin (bax: “Malyariya”
s. 123). Kino sulfatdan malyariyanin profilaktikasi vo ya ya-
tirtlmasi Gi¢ilin istifado etmirlor.

Boéyiiklar ticiin doza. Koskin malyariya tutmalar1 olan
xosto hokimo catana qodor hor 8 saatdanbir 2 hob gobul et-
molidir. 9gor miialiconi 10 giindon artiq davam etdirmok la-
zim golirso, RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLO-
HOTLOSIN. Madonin miimkiin qiciqlanmasinin azaldilma-
s1 li¢lin bu dormani yemokdon sonra qobul etmok tovsiya
olunur.

Cakindirma. Kina sulfat qulaqlarda kily, bas agrisi,
basgicollonmo kimi zohorloyici (toksik) yan effektlor omolo
gotiro bilor. Boylik dozalar bozon esitmonin asagi diigsmosi-
no vo karliga gotirib cixarir. Homginin, dori qizartisi,
gormonin pozulmasi, bol torlomo, garinda agrilar, tirokbu-
lanma, qusma, diarreya, deliryum, qicolmalar vo kollaps
miisahido oluna bilor.

70. Inyeksiya ii¢iin natrium xlor, 0,9%-lik mahlul, 500 ml

Tatbig. Daxili olaraq: 1) giiclii qusma vo ya diarreya za-
mani su, xloridlor vo natrium itkisinin yerini doldurmagq
ticlin, 2) cox giiclii torlomo vaxti su vo duzlar itkisinin yeri-
nin doldurulmas ii¢lin, 3) moétadil ganaxma zamani. Natri-
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um xloru mohlulunun yeridilmasinden avvol RADIO VASI-
TOSILO HOKIMLO MOSLOHOTLOSIN.

Boyiiklor iiciin doza. Xostonin vaoziyyatindon asilidir.
Adaton sutka orzindo 1500-3000 ml yeritmok olar. Mohlul,
venadaxili olaraq saatda 500 ml-don artiq olmayan siiratlo
yeridilmolidir; yalmz o halda istisna etmok olar ki, HOKIM
RADIO VASITOSILO MUVAFIQ MOSLOHOT VERMIS
OLSUN.

Cokindirmas. Istonilon digor inyeksiyada oldugu kimi,
aseptika gaydalarina ciddi sokildo omal etmok zoruridir. Ve-
nadaxili olaraq yalniz tam soffaf, hansisa hissociklordon xali
mohlullar yeritmok olar. Yeridilma prosesindo mohlulu vo
kogiirma sisteminidigqatls izloyin. Xastonin venasina hava-
nin diismasindon qagmaq {igiin inyeksiyamt siiso qabdan
biitlin mohlul bitons qodor qurtarmaq lazimdir.

71. Natrium xlor, 1 q-hiq hablor

Totbig. Giliclii torlomonin naticasi olaraq duzlarn itiril-
mosi ilo sortlonon termal kollaps, istilik vurmasi vo istilik
qicolmalarinin qarsisinin alinmasi tigiin.

Boyiiklar ticiin doza. Torlomonin intensivliyindon asili-
dir. Calisma gedisindo bol torlomo zamani hor 4 saatdanbir
1 hob (iistiindon su igilir) gobul edirlor. Qizmar havada o go-
dor do giiclii olmayan torlomo vaxti hor 8 saatdanbir 1 hob
gobul edir, onun iistiindon bir stokan su igirlor.
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72. Xloroxin fosfat, 250 mq-liq hablar (bir hab 150 mq
xloroxin asashdir)

Tathig. Malyariyanin profilaktikasi vo miialicosi tigiin.
Gomi molum malyariya rayonuna golmozdon ovval homin
rayonda konkret hansi todbirlorin daha somarsli olacag ilo
bagli hokimlo moslohatlosin.

Boytikler ti¢iin doza. Toforriiatlar (bax: “Malyariya”
s. 123).

Cokindirma. Xloroxin timumilikds tohliikasizdir vo xas-
tolor, o ciimlodon do hamilo gadmlar torofindon yaxst monim-
sonilir, lakin bazon 1,5-2,0 g-liq gobul zoharlonmao verir. Usaq-
larda bu miqdarin yaris1 6liimo gotirib ¢ixara bilor.

Xloroxinin adi profilaktik vo miialicovi dozalar1 iirok-
bulanma, qusmava bazon do ovuclarin, dabanlarin va bacin
tiiklii hissosinin qaginmasi kimi ciizi yan effektlorlo miisayi-
ot oluna bilor (xilisuson do ogor dorman bos modayo gobul
edilibsa). Gostarilon simptomlar xloroxin qobulu dayandiril-
digdan dorhal sonra yoxa ¢ixir.

73. Inyeksiya ii¢iin xlorpromazin hidroxlorid, 25 mq-hq
hablor

Tatbig. Hoyocanli voziyyatlorin, gorginlik vo oyanma-
nin miialicasi li¢lin; bundan bagqa, tirokbulanma vo qusma-
nin aradan qaldirilmasi ti¢iin.

Boyiiklor iigiin doza. Qusmanin aradan qaldirilmasi
liclin 25 mq; askar dolilik halinda xastoyo giinds ti¢ dofs ol-
magqla hor dofo 1 hob vermok lazimdir; hokimlo maslohat-
losmak lazimdir, o, dozan1 artirmag: tovsiys eds bilar.
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Cokindirma. Yan effektloro yuxululuq, allergik reaksi-
yalar, agizda quruluq aid ola bilor. Bu dormani komatoz vo-
ziyyotindo olan xastoloro vermok olmaz. Alkoqol yan ef-
fektlori giiclondirir. Homin dormanin gobulunun dayandiril-
mas1 miioyyon miirokkabliklor dogura bilar, ona gors do ov-
volcadon RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOSLO-
HOTLOSIN.

74. Inyeksiya ii¢iin xlorpromazin hidroxlorid, 25 mq/ml

Tatbig. Xlorpromazin hoblorindo oldugu kimidir. In-
yeksiyani ozolodaxili edirlor.

Boyiiklor ti¢iin doza. Agqizdirmali xastolora 50 mq (2
ampula) xlopromazin yeridilmolidir; bu dozan1 6 saatdan
sonra tokrar etmok olar. Yerdo galan hallarda giindo 1-2 do-
fo olmagla hor dofo 1 ampul.

Cakindirma. Ozolodaxili inyeksiyalar ¢cox agrilidir vo
inyeksiyalarin vuruldugu yerin borkimasi bas vers bilor; in-
yeksiyadan sonra pasiyent yarim saat orzindo yataqda qal-
malidir. Homginin, habsokilli xlopramazins aid ¢okindirmo-
lors bax.

75. Xlorfenamin maleat, 4 mq-lhq hablor

Tathig. Allergik reaksiyalarin, moasslon, saman qizdir-
masl, Oro va anafilaktik sok kimi (digor vasitolors slave ola-
raq) mialicasi {igiin.

Boyiiklar tigiin doza. Giinds 1-3 dofo hor dofs 1 hob.
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Cokindirma. Bu dormani gobul edon soxslords yuxulu-
luq, agizda quruluq, gozlorin 6niindo Ortii, tirokbulanma vo
torlilik kimi yan effektlor meydana golo bilor.

Xlorfenamin is qabiliyyatini asag: sala bilor. Spirtli i¢-
kilorin gabulu yan effektlorin yaranmasi ehtimalin1 artirir.

Bu dormani gqlaukoma, bronxial astma vo mada xorasi
olan xastalore vermak olmaz; onu hamils qadinlara vo usag-
lara vermozdon avval hokimlo maslohatlosin.

76. Inyeksiya iiciin xlorfenamin maleat, 10 mq/ml

Tatbig. ©Ovvalki bands bax. Dorialt1 vo ozolodaxili yerit-
mok olar.

Boviiklor iigiin doza. Glinds 1-2 inyeksiya.

Cakindirma. Bax: yuxarida

77. Setrimid, 40%-lik mahlul (bu mahlul istifadodan av-
val hall edilmoalidir)

Totbig. Yalniz xarici istifados tiglin dezinfeksiyaedici va-
sito. Omoliyyatdan ovval dorinin islonmaosi, irinliyin agilma-
s1, yara vo yaniqlarin dezinfeksiyasi tigiin. Ondan homginin,
kirli siiso vo metal gablarin mikroblardan zororsizlogdirilmo-
s liglin istifads edirlor. 1%-lik setrimid mohlulunda 30 daqi-
go batirib saxlamaqla polietilen borulari, kateterlori vo digor
plastik ogyalar1 dezinfeksiya etmak olar.

Holletma. 1%-lik mohlul oldo etmok {icliin 5 ml ana
(40%-lik) mohlul gotiiriir vo ona 195 ml tozo gaynadilmis vo
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soyudulmus su olavo edirlor. Hazirlanmis mohlulu 7 giin or-
zindo istifado etmok olar, bundan sonra onu atmaq lazimdir.

Cakindirmo. Bozi xostolordo setrimidlo tokrar tomas-
dan sonra dorinin haddon artiq qurulugu soklindo meydana
cixan allergiya yarana bilor.

78. Tsiklizin hidroxlorid, 50 mq-hq hablar

Totbig. Daniz xastaliyi ilo bagli lirokbulanma, qusma vo
basgicollonmonin yiingiillosdirilmasi, eloco do doniz xostoli-
yinin garsisinin alinmasi {i¢iin.

Bovyiiklor tigiin doza. Daniza ¢ixmazdan va ya yirgalan-
ma (valaylama) baslamazdan 30 doqigo avval 1 hob qobul
etmok lazimdir. Sonradan doniz xostoliyi kegmoyonodok vo
ya onun yaranmasi yox olanadok giindo 3 dofo yemokdon
gabaq hor dofo 1 hob qobul edirlor.

Cakindirma. Tsiklizin yuxululuq vo agizda quruluq ya-
rada bilor. Bu dormanin yuxululuq gotirdiyi soxslori horokot
edon mexanizmlorls isdon vo novbalordon konarlagdirmaq
zoruridir, ¢linki onlarda is qabiliyyati pozula bilor. Alkoqol
adaton yan effektlori giiclondirir.

79. Sink pastasi (Lassar pastasi)

Totbig. Bu, antiseptik tosiro malik geyri-zoharli, qoru-
yucu, suda holl olunmayan biiziicli vasitoni miixtalif dori
xastaliklori zamani totbiq edirlor. Sink pastasi sink mazin-
dan daha ¢ox qoruyucu tosiro malikdir.

66



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

Doza. Pastan1 dorinin zodoslonmis saholorine vo ya gii-
nosdon, yaxud digor iglim amillorindon miidafio edilmoli
hissolorino nazik toboago ilo ¢okirlor.

80. Inyeksiya iiciin erqometrin maleat, ampulada 0,2 mq

Tatbig va doza. Indico usag1 olmus gadina ozolodaxili
vurulmus bu dorman usaqlig1 y1gir vo qanaxma tohliikasini
azaldir. RADIO VASITOSILO MOSLOHOTLOSOROK
plasentanin bosaldilmasindan dorhal sonra yalniz bir amp-
luant inyeksiya etmak lazimdir.

Cokindirma. Erqgometrini hipertoniyasi (hipertenziya)
olan gadinlara inyeksiya etmok olmaz. Onu homginin, pla-
senta tam bosaldilmayanadok yeritmok yaramaz. Miimkiin
yan effektlor: lirokbulanma vo qusma, basgicollonmo, bas
agrisi, Uirok ¢irpintisi vo allergik reaksiyalar.

81. Eritromisin, 25 mq-hq hablar

Tathig. Yuxar1 vo asagl tonoffiis yollarinin miixtalif in-
feksiyalariin; agiz boslugu, dis oti vo dislorin infeksiyalari-
nin; qulaq, bogaz va burun infeksiyalarinin miialicasi tictin.
Bu antibiotiki xostoys yalniz RADIO VASITOSILO HO-
KIMLO MOSLOHOTLOSDIKDON sonra verin. Onu peni-
silling allergiyasi olan xostolora vermak, eloco do penisillino
qarst davamli olan torodicilorin yaratdigir infeksiyalarin
miialicasi li¢lin istifado etmok olar.
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Bovyiiklor ticiin doza. Sutkada 4 dofo olmaqla hor dofs 1
hab (250 mq) vermok miimkiindiir (agir infeksiyalar zamani
sutkada 4 dofo, hor dofo 2 hob olmagla gobul eds bilorlor).
Infeksiyanin simptomlar1 yox oldugdan sonra miialiconi 48
saat vo ya daha artiq davam etdirirlor.

Cokindirma. Bozon dori sopkisi yaranir vo belo hallar-
da eritromisin gobulunu dayandirmaq lazimdir. ©gor xasto
allergik reaksiyanin meydana golmosi sobobindon eritromi-
sin qabulunu dayandirmaga macbur qalirsa, alternativ dor-
manlarla bagli RADIO VASITOSILO HOKIMLO MOS-
LOHOTLOSIN. Bozi xastolords erotromisin qarinda xosa-
golmoz hissiyyatlar, tutmavari agrilar, tirokbulanma vo qus-
ma yaradir; lakin geyd etmok lazimdir ki, adeton miialiconin
davam etmasi ilo bu yan effektlor zaifloyir. Eritromisini ona
qarst hiperhossasligi olan adamlara vermak olmaz.

82. Inyeksiya iiciin epinefrin (adrenalin) hidroxlorid,
1:1000, 1 ml

Tathig. 1) koskin bronxial astma tutmalar1 vo penisillin
vo digor dormanlara qars1 agir allergik reaksiyalar1 zamant,
eloco do hosoratlarin dislomosi vaxti; 2) iirok vo damar ¢atig-
mazIlig1 zamani.

Boviiklor ticiin doza. 0,3 ml mohlulun 1:1000 dorialt1 vo
ozolodaxili inyeksiyasi, zorurat olduqca inyeksiyalar1 hor 2
saatdanbir tokrarlamaq olar. Bronxial astma zamani adoton
0,1-0,5 ml, digor voziyyatlords iso 1 ml yeridirlor.

Cakindirma. Adrenalin oyanma-hoyacan, lirok ¢irpinti-
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s1 vo bas agris1 yarada bilor. Hoddon artiq dozalarin yeridil-
mosi zamani kaskin hipertenziya vo iirok aritmiyas1 meyda-
na golo bilor. Hoyat tigiin tohliikoli voziyyatlor istisna olun-
magqla, bu dormani hipertenziyali, sokorli diabeti, hipertireo-
zu vo Urok-damar xostoliklori olan pasiyentlors yeridilmo-
moalidir.

83. Efedrin sulfat, 25 mq-hq kapsullar

Tothbig. 1) bronxial astma zamani tonoffiisiin yiingiillog-
dirilmasi; 2) xroniki bronxial astmali xastolordo tutmalarin
qarsisinin alinmasi iiglin (dormanin tosiri daxilo gobuldan
30-60 dogigodon sonra baslayir); 3) saman qizdirmasi vo
giiclii sinusit zamani burun tixanigligimin aradan galdirilma-
s1 iigiin. Pasiyento bu dermani vermozdon ovval RADIO
VASITOSILS HOKIMLO MOSLOHOTLOSIN.

Boéyiiklar tigiin doza. Sutkada 4 dofs hor dofo 1 hob ol-
magqla. Efedrinin bir ne¢o giin arzinds gobulu halinda stimu-
loedici effektin gotiiriilmosindon Otrii fenobarbital qobulu
(sutkada 3 dofoyadok hor dofo 1 hob (30 mq) fenobarbital)
zorurati amols golo bilor.

Cokindirma. Yan eftektlor ohato edir: titromo, {irok ¢ir-
pintisi, oyaniqliq, yuxululuq vo bas agrisi. Efedrini xroniki
tirok-damar ¢atismazligi, yiiksok qan tozyiqi, qlaukoma, so-
korli diabet vo hipertireozu olan xostolors vermok olmaz.
Yasli kisilordo efedrin sidiksaxlama oamolo gotira bilor.
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Darmanlarin yerind va tasir xarakterind
uygun olaraq tasnifati

Qeyd. Asagida sadalanan biitiin darmanlari bu talimatlara
ciddi suratds uygun olaraq tatbiq edilmalidir

A. Xarici istifads tigiin
Dori xastaliklorinin miialicasi tictin vasitolor

Kalamin losyonu

Lindan kremi (qasinmanin miialicasi ii¢lin)
Benzoy vo salisil tursulari ilo maz

Ixtiol vo qgliserinlo maz

Mikonazol vaginal krem

Toz soklindos talk

Sink pastasi

Carrahiyya iigiin dezinfeksiyaedici vasitalar
Yod, 2,5%-lik mohlul

Etil spirti, 70%, dorinin islonmasi li¢lin
Setrimid, 1%-lik mohlul

Basqga darmanlar

Aliiminium asetat, toz (Barrou mohlulunun hazirlanma-
s1 liglin)

Kalium permanganat

Hosoratlarin qorxudulmasi {igiin vasito
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B. Daxili istifads tigiin
Yerli anesteziyaedici vasitalor
Analgetiklor (agrikasici vasitalor)

Inyeksiya iiciin lidokain, 1%-lik mohlul,
Asetilsal tursusu, hoblor

Morfin sulfat inyeksiya {i¢iin mahlul,
Parasetamol, hablor

Allergiyaaleyhi vasitalor

Maleat xlorfenamin, hablor

Maleat xlorfenamin, inyeksiya ii¢lin mohlul
Antidotlar

Atropin sulfat, inyeksiya ti¢ctin mohlul
Dimerkaprol, inyeksiya ti¢iin mohlul
Nalokson hidroxlorid, inyeksiya {i¢iin mohlul
Aktivlosdirilmis komiir, toz

Qicolmaaleyhi vasitalor
Diazepam, hablor

Diazepam, inyeksiya ti¢iin mohlul
Fenobarbital, hoblor

Mikrobaleyhi vasitalor
Amebosidlor

Metronidazol, hablor
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Qurdoaleyhi vasitalor
Piperazin, hablor

Antibakterial vasitalor

Ampisillin, kapsullar

Benzilpenisillin novokain duzu, inyeksiya tigiin
Inyeksiya tigiin bisillin-1

Doksisillin, hablor

Spektinomomisin hidroxlorid, inyeksiya ti¢tin
Sulfametoksazol + trimetoprim, hoblor
Tetrasiklin hidroxlorid, kapsullar
Fenoksimetilpenisillin kalium duzu, hablor
Eritromisin, hoblor

Malyariyaaleyhi vasitalor
Proquanil, hoblor

Xinin hidroxlorid, inyeksiya ti¢iin
Xinin sulfat, hoblor

Xloroxin, hablor

Qanavazedicilor
Daxili yeritmo {i¢lin dekstran vo natrium xlorid mohlulu

Urak-damar xastoliklorinin miialicasi iiciin vasitolar
Adrenalin, inyeksiya tigiin mohlul

Nitroqliserin, hablor

Furosemid, hablor
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Hamils gadin tutmalar: zamani istifada olunan darman
Maleat erqometrin, inyeksiya ti¢tin mohlul

Diagnostik preparatlar
Fluoresseinli oftalmoloji zolaglar

Sidikqovucu vasitalor
Furosemid, hoblor

Qulagq xastaliklorinin miialicasi tigtin vasitalor
Tetrasiklin, damcilar

Goz xastaliklorinin miialicasi tictin vasitolor
Anasteziyaedici damcilar

Fluoresseinli oftalmoloji zolaglar (diagnostika iigiin)
Pilokarpin hidroxlorid, damcilar

Mikroboleyhi damcilar

Gozlarin yuyulmasi tigiin mahlul

Tetrasiklin maz1

Moada-bagirsaq xastaliklorinin miialicasi iigtin vasito
Peroral suspenziya

Aliiminium hidroksid + magnezium hidroksid, hablor
Antihemorridal samlar

Kodein, hablor

Magnezium hidroksid, suspenziya

Peroral rehidratasiya tigiin duzlar

Tsiklizin hidroxlorid, hablor
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Immunoloji preparatlar (immunoglobulinlar va vaksinlor)
Tetanusoaleyhi insan immunoqlobulini, inyeksiya ii¢lin
Tetanus anatoksini, inyeksiya li¢iin

Psixoterapevtik vasitalor

Amitriptilin, hoblor

Diazepam, hablor

Diazepam, inyeksiya li¢iin

Xlorpromazin hidroxlorid, inyeksiya {igiin

Astmaaleyhi vasitalor
Aminofillin, Salbutamol, inhalyasiya {li¢iin aerozol
Efedrin sulfat, kapsullar

Oskiirakaleyhi vasitalor
Kodein sulfat, hoblor

Sedativ vasitalor
Fenobarbital, hoblor

Su-duz miibadilo pozuntularinin korreksiyasi ti¢iin mah-
lullar

Peroral rehidratasiya {i¢iin duzlarin mohlullar

Daxili yeridilmo {i¢lin natrium xlorid moahlulu

Sidik yollart infeksiyalarinin miialicasi tigiin vasitalor
Sulfametaksazol + trimetoprim, hoblor
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Vitaminlor
Askorbin tursusu, hablor

Qadin xastaliklorinin miialicasi tigtin vasitalor
Metronidazol, hablor
Mikanazol nitrat, vaginal krem

Digar dormanlar

Mixok yagi (dis agrisinin azaldilmasi {igiin)
Hidrokortizon, Oksigen

Pirantel (qurdlarin qovulmasi)

Probenisid, hablar (penisillinla bir yerds tatbiq edirlar)

75



ASCO

IMO

WHO

Cadval 2. Zoharli maddslarin tasirind maruz galms
saxslorin miialicasi ticiin gami dczaxanasinda olmasi
tovsiya edilon dormanlar

Tovsiya edilon

;.:f:l Dormanlarin adi standart ng_z:lcl;u Miqdar
qablasdirma
1 Aliiminium hid- 1 qr Hoblor 100
roksid, magnium
hidroksid vo ya
trisilikatla’
2 Amilnitrit 5 ml-ds 0,17 mq | Ampullar 96
3 Aminofillin' 360 mq Samlar 60
4 Ampisillin 500 mq Kapsullar 100
5 Ampisillin 500 mq Ampullar 100
6 Askorbin tursusu |1 q Hablor 120
(C vitamini)'
7 Askorbin tursusu |5 ml-do 500 mq | Ampullar 20
(C vitamini)
8 Atropin sulfat' 1 ml-do 1 mq Ampullar | 200
9 Qliikoza 500 q Toz 1
10 |Diazepam' 2ml-do 10 mq |Ampullar 60
11 |Dimerkaprol' 2 ml-do 100 mq |Ampullar 160
12 |Kalsium qliikonat, |25 q Tiib 6
2%
13 |Kalsium glikonat' |1 q Hoblor 10
14 |Makrogol 300 11 Butulka 2

va ya polial-
kilenglikol
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15 |Metilen mavisi, 1%/ 10 ml Ampullar 40

16 |Metoklopramid 2 ml-do 10 mq |Ampullar 60
hidroxlorid

17 |Morfin sulfat' I ml-do 15mq |Ampullar 30

18 |Nalokson 1 ml-do 0,4 mq |Ampullar 30
hidroxlorid'

19 |Prasetamol' 500 mq Hoblor 120

20 |Salbutamol, inhal- |1 dozada 0,1 mq | Aerozol 4
yasiya {iglin balonu,
acrozol 200 dozaliq

21 |Sulfametoksazol + [400 + 80 mq Hablor 50
trimetoprim

22 |Tetrasiklin 4q Tiib 10
hidroxlorid, 1%-lik
g6z maz1’

23 | Aktivlosdirilmis 5q Toz 10
komiir'

24 | Fitomenadion 1 ml-do 10 mq | Ampullar 4
(vitamin K;)

25 |Fluoressein nat- Kagiz 100
rium 1% vo ya 2%' zolaqlar

26 |Furosemid 2 ml-do 20 mq | Ampullar 40

27 |Furosemid 40 mq Hablor 80

28 |Xlorpromazin' 1 ml-do 25 mq |Ampullar 80

29 | Xlorfenamin' I ml-do 10 mq | Ampullar 20

30 |Etil spirti, 10%-lik {500 ml Stigo qab 4

mohlul

' Bu dermani homginin, osas gomi aczaxanasinda saxlamagq tovsiyoa

edilir (cad. 1), burada o bagsqa miqdarda ola bilar.
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Tohliikali yuklar dasiyan gomilar
ucin slavd dormanlar

Tohliikoli yiiklor dasiyan gomilords yuxarida gostori-
lonlordon savayi, zoharli maddolorlo olagodar insidentlor za-
mani zorar ¢aka bilon insanlarin miialicasi ligiin bazi alava
dormanlar olmalidir. “Tohliikali yiiklorlo bagli bodboxt ha-
disolor zaman ilkin tibbi yardim (Medical first aid guide for
use in accidents involving dangerous goods)” tolimatinda
kimyovi maddslorin genis spektrinin dogurdugu zoharlon-
molorin iimumi va spesifik miialicasi tasvir olunub, elaca da
zoruri dorman vasitolorinin siyahisi verilib. Qeyd etmok la-
zimdir ki, bu dormanlardan bir ¢coxu da homginin, gomi oc-
zaxanasina daxil olan dormanlarin osas siyahisina daxil edil-
mok {i¢iin tovsiya olunub (codval 1). Tohliikali yiiklor dasi-
yan gomilords dermanlar bdyiik miqdarda olmalidir. Codval
2-da tovsiya edilmis miqdarlar risk doracasinin qiymatlondi-
rilmosing asaslanib vo bunlar asagida gostorilmis sayda in-
sanlarin miialicasi li¢lin kifayat etmolidir.

Inhalyasiya tasiri zamani:

e iri gozada (moasalon, partlayis) 24 saat orzindo say1 24
nofordon ibarat biitlin  komandanin miialicasindo,
clinki ehtimal edilir ki, bu miiddat arzinds biitiin za-
ror¢okonlor toxliyo olunacaq vo ya xilasetmo xidmot-
lari alava miqdarda dorman c¢atdiracaq;
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o kicik qoza gedisindo zoror ¢okmis bir ne¢o insan, go-
minin ndvbati limana daxil olmasina vo ya onlarin
tam miialicosino godor.

Zoharli maddalarin daxils va ya géza diismasi zamani:
limana golons vo ya miialico olunana qador bir vo ya iki
adam.

Doriya diisma zamani(tokiilma va ya sizma halinda):li-
mana girana va ya mialicoyadak dord nofar.

Zoharlonmolor vo dorman dozalart ilo bagl daha toforr-
tiath molumatlar yuxarida gostorilmis tolimatda verilib.
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Gomi soraitindo viruslardan
gqorunma tadbirlori

Virus (lat. virus - "zohar") — an basit canli orqanizmdir.
Cox vaxt canli yox, yari-canli orqanizm olaraq gobul edilir.
1892-ci ildo D.i. Ivanovski siibut edib ki, bu kicik hissociklor
asanligla kicik mosamolordon kega bilirlor. Ona goére bunlara
viruslar vo ya siizlilon viruslar adi verildi. Oksor viruslar irsi
materialdan vo qoruyucu oOrtiikk olan kapsiddon toskil olun-
musdur. Viruslar xaricdon Orton ziilal ortiiyii adlanir.

Virusun RNT-si ziilal ortiiyliniin (yoni kapsidin) igari-
sindo yerlosir.

Viruslar digor orqanizmlardon bir sira alamatloring gora
forglonirlar ki, bunlarda asagidakilardir :

1. Viruslar ancaq bir tipli nuklein tursusuna (DNT ya da
RNT) sahibdirlor.

2. Hiiceyro qurulusu yoxdur.

3. Boyiima va ikiya bdliinma gabiliyystine malik deyillar.

4. Xiisusi metabolik sistem yoxdur.

5. Oz torkib hissosinin hesabina deyil, sahib hiiceyronin
hesabina ¢oxalir.

6. Xiisusi ziilalin1 sintez etmok tigiin sahib hiiceyranin
ribosomundan istifads edir.

7. Genetik parazitdir.

Viruslar ekosistemds demok olar ki, hor yerdo movcud-
durlar. Viruslar1 mikrobiologiyanin bir bolmasi olan viruso-
logiya Oyronir. Viruslarin sahib hiiceyradon konar formasi

80



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

virionlar kimi adlanir. Virus hissaciklori adoton 2 yaxud 3
hissadon ibarat olur:

1. Genetik informasiyan1 dasiyan DNT, yaxud RNT-
dan togkil olunmus genetik material

2. Bazi hallarda genlori ohato edon protein qati

3. Proteinlori ohato edon lipid tobogosi.

Biitiin viruslar Vira alomi altinda birlosdirilir. Torkibin-
ds olan nuklein tursusunun tipino gors 2 yarim aloms ayri-
lir: DNT torkibli viruslar vo RNT torkibli viruslar. RNT tor-
kibli viruslar riboviruslar, DNT torkibli viruslar iso dezaksi-
riboviruslar kimi taninirlar.

RNT torkibli viruslara misal olaraq Ortomyxoviridae
(qrip viruslar1), Paramyxoviridae (buraya qizilca, epidemik
parotit vo digor viruslar daxildir), Rhabdoviridae (quduzluqg,
vezukulyar stomatit va s.), Retroviridae (QICS virusu va s.),
Picornaviridae (enteroviruslar, A hepatit virusu vo s.), Reovi-
ridae (reoviruslar, rotoviruslar) vo digorlorini géstormok olar.

DNT torkibli qrupa iso Poxviridae (tobii ¢igcok virusu,
cicok vaksini virusu vo b.), Herpesviridae qrupu (sads her-
pes, su ¢icoyi, sitomeqaliya viruslar1 vo s.), Hepadnoviridae
(insanin B hepatit virusu), Adenoviridae (insanin adenovi-
ruslar1), Parvoviridae (adenoassosiyalagmis viruslar) vo di-
gorlori daxildir.

Viruslar1 spiralvari vo sferik formalardan baglamis
miixtolif miirokkob quruluslara qador genis miqyasda doyi-
sirlor. Umumiyyatlo, viruslarm orta 6lciisii bakteriyalarmn
orta Ol¢iislinlin toxminan ylizds birins barabardir.

81



ASCO iMO WHO

Biz bu dofo xiisuson RNT torkibli qrip virusu olan ko-
ronoviruslar tizorindo dayanacagiq.

Koronaviruslar (latinca — Coronaviridae) genomu bir-
zancirli RNT-don ibarat viruslar ailasi olub 40 névo malik-
dir. Koronavirus zoonotoic (heyvandan kecon) virus olub
momolilordo vo quslarda xostolik torodir vo insanlara da
heyvanlardan kec¢diyi molumdur. Insan koronavirusu ilk do-
fo 1965-ci ilda kaskin respirator virus infeksiyasi xastalorin
nofos yollarinda agkar edilmisdir.

Askar edildiyi dovrdon Koronaviruslarin 3 tohliikoli
stam1 miioyyon edilib:

1. SARS-CoV (agir koskin respirator sindrom torodon
koronavirus). Bu stamla ilk infeksiya ocagi 2002-ci ilin no-
yabrinda Cinin Huandun vilayatindo peyda olmusdur. Epi-
demiya 2 ay orzindo conuba dogru yeriyorok Qonkonq vo
Byetnami da ohato etmisdir. Virus ag ciyar alveollarini zo-
dolomokls atipik pnevmoniya (bondvsoyi 0liim — purple de-
ath adlanir) torotmosi vo sagalanlarda uzunmiiddatli patoloji
izlor buraxmasi ilo xarakterizo edilir. Son xostolonmo hali
2003-cii ilin iyulunda geydo alinmigdir. 2004-cii ildo bu
stamla xostolonmo hali1 geydo alinmamisdir. 8437 xastolonmo
hali, onlardan 813 noaforinds letal natico qeyds alinmigdir.

2. MERS-CoV (Yaxin sorq respirator sindromu térodon
koronavirus) — Zoonoz virus olub (yarasalardan transmissi-
yas1 miioyyan edilib vo davelordo da tapilib. Ik infeksiya
ocagl 2012-ci ildo Soudiyys Orabistaninda geydo alinmis-
dir. 2013-cii ilin 1tyununa qodor davam etmisdir. 50 xostodon
yarisi diinyasini doyismisdir.
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2015-ci ilin yayinda yenidon infeksiya alovlanmis vo
23 6lkado (Yaxin Sorq vo Avropa olkolori) yayilmis vo ho-
min ilin iyununda 1154 xostodon 431-do 6liimlo noticolon-
misdir.

2019-cu ilin sonundan 2020-ci ilin avvalori diinyada
MERS-CoV ~2500 (2494-2506) nafords xostolonmo geydo
almmusdir ki, onlardan da ~ 900 (862-912) nofori 6lmiisdiir.
Hor il bu stamla onlarla xostolonmo say1 geydo alinir. Xosto-
liyin olamaotlori kaskin respirator virus infeksiyalari ti¢iin
xarakterikdir: xostolik qizdirma, 0Oskiirok, tongnofasliklo
baslay1r, getdikco agir virus pnevmoniyasi inkisaf edir. Bozi
hallarda xastolik boyrok ¢atismamazligi ilo miisayiot edilir.

3. SARS-CoV-2, 2019 dekabrinda askar edilmis vo in-
diyodok davam edon yeni tip pevmoniya pandemiyasi toro-
don ndv. Bu ndv boyiiklordo daha ¢ox oliim hali torodir,
usaqglarda oliim hal1 iso gripde oldugu kimdir. Cin miitoxos-
sislorinin apardig1 todqiqatlar gostorir ki, koronavirusa yo-
luxmus usaqlarda COVID-19 zoif simptomlarla 6ziinii
gostormigdir. Hom do yoluxmus usaqlardan miivafiq simp-
tomlar olmadigindan koronovirusu gizli yayanlar rolunda
olmusglar. Cindo miiayino olunan 15 yasa qodor olan 745
usaqdan yalniz 10-da (1. 3%) koronavirus askar edilmis, heg
birindo agir simptomlar qeyds alinmamigdir. 7 nafor usaqda
sadoca horarat 39°C-ya qodor yiiksolmis, bir sira hallarda bo-
gazda agrilar, Oskiirok, burun tutulmasi geydo alinsa da,
usaglarda boyiiklords rast golinon ozalo vo bas agrilari, rent-
genoqrafiyada pnevmoniya tosadiif edilmomisdir. Bununla
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yanasi, homin usaglar uzun miiddot digor usaglar1 da yolux-
durmaga gadir olmuglar. Onlarin burun vo bogaz yaxmalarin-
da koronavirus tapilmasa da, xostoxanadan yazilandan 13
giin sonra belo nacisds virus tapilmaqda davam etmisdir.

COVID-19 staminin pandemiya tdrodacok xassoyo ma-
lik olmasi onun rekombinasiya (reassortiment) etmosino,
yoni onun gen miibadilosino girorok yeni xasso aldo etmosi-
na baghdir. Yeni xasso ondan ibaratdir ki, koronaviruslar
digor viruslar kimi hiiceyro membranina istonilon yerdon
deyil, transmembran reseptorlar1 aldadaraq, hiiceyranin he-
yat foaliyysti iiclin vacib proteinlori imitasiya edorak daxil
olur, hiiceyroni aldadir. Ona goro do immun sistem onu tani-
mir, onunla miibarize aparmir. Yiiksok kontagiozluq vo in-
kubasiya dévriiniin uzun olmasi yayilmanin asas sobablorin-
dondir, lakin virus xarici miihitdo davamsizdir. Virusun
kapsidinda S-ziilallardan ibarat tacin olmasi onun agiq saha-
do yasam sansini agagi endirir. Cilinki sorbost oksigen vo di-
gor oksidlogdiricilor S-ziilallar1 denaturasiya edorok virusu
zadalayir. Dehidratasiya (susuzlasma) da virusu giiclii zodos-
layon amillorden biridir. Xarici miihitds virus +26°C dore-
codo 16 saat miiddstinds, +56°C iso 10 dogigads foalliginm
itirir. Virus metal sothdo 12 saat, par¢ada 6-12 saat, acrozol-
da 8-10 saat, suda 9 saat qala bilir.

Laboratoriya soraitindo koronaviruslar liofilizasiya
olunmus (yumsaq qurudub vakuum kameraya salmaq) halda
(+4°C)-do, dondurulmus voziyyotdo (—70°C)-do infeksion
foalligini bir ne¢o il saxlaya bilir.
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Istor 2002-ci ilin noyabrinda askar edilon SARS-CoV,
istarsa do 2019-cu ilin dekabrinda bas veron COVID-19 in-
feksiya ocagi toxminon Cinin sorqindo bas vermisdir.

Hipotetik olarag bu vo ya yeni peyda ola bilocok
viruslarin mutasiya etmok gabiliyyatini nozars alaraq har bir
halda yoluxmus ekipaj tizvii varsa onu izolyasiyali1 karantin
kayutuna salmaq, onunla digor ekipaj lizviilorinin kontaktini
sifira endirmak, limana golona gador xastonin derman va qi-
dalanmasina nazarat etmak {i¢iin yalniz xiisusi olaraq geyim-
lor geyarak karantin kayutuna daxil olaraq tomin etmok, ka-
rantin kayutundan ¢ixdiqdan sonra xlor torkibli mohlullarla
xtisusi geyimlori dezinfeksiya etmok lazimdir. Limana gal-
dikds iso qaynar xatlo tibbi evakuasiya brigadasini dovat edo-
rok, virusla bagl xiisusi tolimata uygun xosto toxliys olunma-
lidir. Xostonin toxliyasindon sonra karantin izolyasiyas: ka-
yutundaki ogyalar1 sanitar-epidemioloqlar torofindon uteliza-
siya olunmal1 vo biitiin gomi xlor mohlular ilo dezinfeksiya
edilmalidir.

Buna goro do karantin qaydalarina ciddi amal etmoklo
tovsiyo edilir:

1. ©llorin, agiz vo burun bosluglarinin gigiyenasina
xtisusi diqgot edin. Ollori tez-tez, isti su altinda, sabunla
yaxs1 yuyun (xiisusilo gida gqobulundan 6nco vo sonra). Bu
virusun dorinin yag gati ilo birgo doridon mexaniki yolla si-
linib getmoasing gotirib ¢ixarir. Bu iisul on olgatan effektiv
tisuldur. Dezinfeksiyaedici mohlullardan yalnmiz 80%-don
yuxar1 etanol (etil spirti) asaslt olan mohlullardan istifado

85



ASCO iMO WHO

edin. Ollarin spirt torkibli antiseptiklorlo islonmosi 30 sani-
yadon (80-85%-li etil spirti osasl gellor, mohlullar) 2 doqi-
qaya godar (70%-1i etil spirti, 1%-li xlorheksidin mahlulu)
virusu zodoloyir va siradan ¢ixarir. UST mohz onlarin totbi-
qini tovsiya edir.

2. Bogazi isti su ilo tez-tez qarqara edin (1%-1i xlorgek-
sidin mahlulu vo ya limon qatilsa effektli olar). Bogaz1 qi-
ciglanan soxslor bunu daha ¢ox etsinlor.

3. Xosto adamlar asqiranda vo Oskiirondo omolo golon
hava-damc1 aerozolu 1 metr radiusdan boyiik moasafoys ya-
yilmaq imkanina malik deyildir. Maskalar nofos buxarindan
tez islandigindan vo bu sabobdon virusu icori drenaj eds bi-
lacayindon az effektli sayilir. Oksino, maskalar xasto adam-
lara lazimdir ki, onlarin agiz-burun aerozolunun havaya atil-
masinit ongollosin. Yalniz maska-respirator 95 vo FFP (Fil-
tering Face Piece) tipli maskalardan FFR-3 daha effektivdir.
Nozoro alin ki, virus goziin selik gisasindan da insana kego
bilor. Xiisusi eynoklor olmasa, hotta effektiv maskalar da
tam tominath deyil. Maskalar1 yuyub ttiilomok, tokrar istifa-
ds etmak olmaz.

4. Passivlogmayin, fiziki foallig1 artirin, idmanla maggul
olun. Bu yolla sorbost radikallar bodondon xaric olur, im-
mun sistem giiclonir, ag ciyarlorin ekskursiyast va ventilya-
siyast artir, durgunluq azalir, bolgomlo bronxdaxili hissacik-
lar, o ciimlodon virus va bakteriyalar xaric olur.

5. Karantin sortlorinin imkan verdiyi qodor agiq havada
gozin, kayutlarin havasini doyisin.

6. Kaliorili gidalanin. Proteinli gidalar vo meyva-tore-
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voz (axar su altinda yaxs1 yumagq sortilo) istifado edin.

7. Yaxs1 yatin, stresdon uzaq durun, vitamin D balansi-
n1 doldurun, oks-gdstarisi olmayanlar (bazi anemiyali xasto-
lor) vitamin C 500 mg-a godor 7 giin miiddstindo giindalik
gobul edo bilorlor.

8. Gamilords karantin ii¢lin izolyasiya kayutalar1 togkil
edilmoli vo bu kayutu hor giin xlorla dezinfeksiya etmok
tovsiyo edilir.

9. Qida gablar1 dezinfeksiyas1 xlor torkibli vo ya 80 do-
rocali spirti mohlulla vo ya bir dofolik gablardan istifado
edilmali.

10. Qabagqlayici tadbirlor kimi biitiin heyyat tizviilorino,
on effektiv vasito kimo hor giin " Interferon" torkibli dorman-
lardan istifado edarok sohar vo axsam buruna damizdirmali.

11. Gomi heyyatinin pandemiya bolgolorinds liman sa-
hillorina ¢ixilmasini yalniz istisna hal kimi icazo vermok vo
bu halda virusdan qorunmagq ii¢ilin biitiin gabaqlayici todbir-
lor hayata kecirilmali.
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Allergik reaksiyalar

Allergiya (yun. «allos» — basqa, 6zgo; «erqon» — is, foa-
liyyat, tosir) — orqanizmin antigen tobiotli maddslore qarsi
yiiksalmis va tohrif olunmus reaksiyasidir. Orqanizmin yad
vo ya potensial tohliikoli hesab edib, ona qars1 antitellor
(eks-cisimlar) hasil etdiyi har hans1 maddoys antigen deyi-
lir. Allergiya toradon antigenlor allergen adlanir.

Allergik xostaliklor lap godimdon movcud olmusdur.
Keg¢misdo badonin sopmosini, sisdiyini gordiikds, «toxluq
edib» deyirdilor.

Qida maddolorinin toratdiyi allergik xostsliklor halo
moshur Hippokratin, Qalenin vaxtindan malumdur. 1819-cu
ilds ilk dofs ingilis alimi Con Boston otun tesirindon toro-
nan allergiyani tosvir etmisdir. Fransiz alimi Sarl Rise, rus
alimi Q.P. Saxarov, ingilis pediatri1 Smit, iyirminci asrin ov-
vallarinds allergiya xastaliklorini miisahids etmis, miioyyon
tocriibolor aparmis vo faydali fikirlor sOylomiglor. Sonralar
I.I. Megnikov bu fikirlori daha da genislondirmisdir.

Hazirda allergiya orqanizmo daxil olan hor hansi yad
cismo, yad ziilala garst hossashigin artmasi kimi tosovviir
olunur. Miioyyon edilmisdir ki, immunokompetent sistem
organizmo daxil olan hor hansi cismin, yaxud maddonin
onun Oziinlinmii, ya ona yadmi oldugunu yaxsi bilir. Ona
goro do orqanizmo daxil olan hor hansi yad cismo qarsi
miihafizo xarakterli oks-cisimlor hasil olur.

Allergiyalarin, yoni allergik reaksiyalarin vo allergik
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xastaliklorin bir ne¢o novii, xiisuson asagidakilar ayird edilir:

1. Siirotli allergik reaksiyalar, allergik xastoliklor. Bun-
lar antigenin organizmo daxil oldugu vaxtdan bir nego doqi-
godon bir nego saata qodor miiddotdo meydana ¢ixir vo B —
limfositlorinin istiraki ilo hoyata kegir.

2. Long gedisli allergik reaksiyalar. Allergen orqanizma
daxil oldugdan bir ne¢s sutka sonra allergik xastolik bas ve-
rir. Bunlarin patogenezinds T — limfositlor istirak edir.

Miixtolif yollarla orqanizms daxil olmus yad cisim
(kimyavi maddolor, qida vo orzaq mohsullari, dermanlar,
tozlar, otirlor vo sairo — onlar yiizlorlo saymaq olar) aller-
gen olub xostoalik torados bilor.

Bir sira dorman maddalori vo kigik molekullu kimyovi
birlosmolor tam antigen xiisusiyyatine malik olmayib, ayri-
ayriligda orqanizmds oks-cisimlorin amolo golmasina sabob
olmur. Hapten adlanan bu maddslor orqanizmds ziilallarla
birlosdikdon sonra tam antigen xiisusiyyatlori kosb edir.

Daxil olan allergenlora qarsi orqanizmin hasil etdiyi
oks-cisimlor allergenlori tutaraq, antigen - antitel kompleksi
omoala gotirir. Homin kompleks orqanizmds bioloji faal
maddoalorin (histamin, serotonin, asetilxolin, prostagqlandin-
lor, kininlor va s.) ifrazina sabab olur ki, bu da allergik xas-
tolik iiclin zomin yaradir.

Tonoffiis vo qida ilo, habelo parenteral yolla orqanizmo
daxil olmus hor bir allergen antigen-antitel kompleksi amalo
gotiro bilor. Bu kompleks qan dovraninda omolo golirso,
stirotli allergiya reaksiyalar1 — anafilaktik sok, serum xosto-
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liyi, bronxial astma, 6vro, Kvinke 6demi vo s. bas verir.
Hiiceyrs ilo olagadar long gedisli allergik reaksiyalara iso
allergik kontakt dermatiti, toksik allergik dermatit, bakterial
allergiya, transplantatin ayrilma reaksiyasi, autoallergik xas-
toliklor vo s. aiddir.

Diizdiir, allergenlorin orqanizmo daxil olmasi o gadar
do asan deyil. Ciinki har bir canlida oldugu kimi, insan or-
qanizminin do miidafis qiivvelari vardir. Orqanizmin miida-
fio qiivvolori dord-bes qat baryerdon ibaratdir:

1. Dari ortiiyii vo selikli qisalar (ag1z boslugu, modo-ba-
girsaq, agciyarlor vo s.) onlarin iizerino diison hor bir orqa-
nizm Ugcilin yad maddani neytrallagdirir vo orqanizmdon ko-
nar edir. Odur ki, oksor hallarda bu maddslor orqanizmo da-
xil ola bilmir.

2. Ogor bu maddslor har hansi yolla doridon va selikli
gisalardan organizmo daxil olursa (zodslonmo noticosindo),
limfa vo qan dovraninda olan xiisusi «miidafiocilor» onlar1
mohv edir.

3. Bu iki «miihafizo xottini» kego bilon allergenlor
iclincli «cabhanin» miigavimatine rast galir. Bu da orqaniz-
min hiiceyrs vo toxumalaridir; onlarin da 6zlintimiidafis sis-
temi vardir. Cox hallarda homin miihafizogilor allergeni
mohv edir vo naticods xastalik bas vermir.

4. Ugiincii miihafizo xottini keco bilon maddolor oleyhi-
no on giiclii baryerlor olan sinir sistemi vo endokrin vozilori
150 qosulur.

Limfositlorin orqanizma daxil olmus allergenlor oleyhi-
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no hasil etdiyi miihafizo maddolori — oks-cisimlor gan dov-
ran1 vasitosile biitlin orqanizmo yayilir. Bunlar on ¢ox aller-
genlorin orqanizmo daxil oldugu yerloro yigilir, orqanizmi
miidafio etmok mogsadilo allergenlori yaxalayir vo onlarla
birlosir. Beloliklo, allergen-antitel kompleksi amalo galir ki,
allergik xostaliyin asas mahiyyati do bundan ibarstdir. Ogor
hor hansi bir xostoliyin bas vermosinds allergen-antitel
kompleksi amala golmirso, o, allergik xastalik sayilmur.

Miidafio mogsadils ifraz edilmis bioloji aktiv maddolor
dori Ortiiyliniin reaksiya gedon sahosini qizardir, sisirdir,
orada xirda sudurcugqlar vo diiytinciiklor amolo galir, qasinir.
Buna allergik dori xastaliyi deyilir.

Allergiyanin sabablori. Allergik xostolik ya gofildon, ya
da todricon baslana bilor.

Belaliklo, allergik reaksiya adamlarin 6ziiniin hor hansi
bir maddoyo gars1 soxsi hassasligl noticosindo bas verir. Be-
lo allergik reaksiya torade bilocok hor hansi bir madds aller-
gen sayilir.

Allergenlor 2 qrupa boliiniir:

1) ekzoallergenlor, yoni xaricdon orqanizmo daxil olan
allergenlor;

2) endoallergenlor vo ya autoallergenlor — orqanizmin
Oziindo omolo golir.

Moigot allergenlori. Gomids tosadiif olunan tozlarin
(eyin vo yatacaq paltarinin, xalganin, mebelin, kitablarin vo
s.) hor biri ayri-ayriligda allergen olub, xostolik torotmok
qabiliyyatindadir.
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Tobiotds daha ¢ox tosadiif olunan allergen miixtalif toz-
cuglardir. Agaclarin, kollarin, alaq otlarinin, giillorin, ¢igok-
lorin otrafa sopoladiyi tozcuqlar allergik xastalik toratmokdo
¢cox miihiim yer tutur.

Cigak tozcuglart allergen kimi, asas etibarils, nofas bo-
rusunu, bronxlart va agciyarlori zadosloyir, pollinoz (latinca
pollen — toz, tozcuq) adlandirilan xostolik amolo goalir. On-
larda 6skiirmo, asqirma, gozlorindon yasaxma, qizdirma, ba-
sagris1 vo s. olur.

Kosmetik allergenlor. Kosmetik preparatlar giindslik
moisotimizdo ¢ox genis isladilir, ondan osason qadinlar isti-
fado edirlor.

Kosmetik preparatlar ekzema vo bronxial astma da vera
bilor.

Gomilords moigot kimyasi. Gomilordo miixtolif mog-
sadlar tigilin bir sira kimyavi maddalor igladilir.

Bu maddolorlo uzun miiddot vo dofalorlo tomasda ol-
magq bir sira dori xastoliklorino sobab olur. Onlar dori {iglin,
habelo iimumi orqganizm ii¢lin xarici qiciqlandiricilardir.
Moisotdo hor hans1t mogsadlo kimyovi maddslori islodikdo,
profilaktika tadbirlarini yaddan ¢ixarmaq olmaz.

Dorman allergiyasi. Dorman maddslorinin organizma
daxil olmasi naticasinds bag veron allergik reaksiya dorman
allergiyasi adlanir.

Dormanlardan on ¢ox allergik reaksiyani antibiotiklor
(penisillin, streptomisin vo s.), sulfanilamid preparatlar
(sulfodimitoksin, biseptol vo s.), basagrisi, yuxu dormanlari,
B qrupu vitaminlari, yod va 1. a. toradir.
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Dorman vo qida allergiyalarinin birgo tosiri daha agir
fosadlara sobab olur. Dorman allergiyasi naticosinds bir sira
dori xastaliklori miisahido olunur. Onlardan 6vrani, Kvinke
O0demini, dorman dermatitini, allergik kontakt dermatitini,
coxformali ekssudativ eritemani gostormak olar.

Inok siidiindon, yumurta, baliq, sitrus meyvalari (porta-
gal, limon, feyxoa, banan, ananas v s.), xdroklor (noxud, at,
meyvo-torovaz, kok, nar vo s. olan), sokolad, qoz loposi vo
sairadon allergiya miisahido olunur. Bir sira maddslors qars1
eyni vaxtda allergiyaya da tez-tez rast golmok olur.

Qida maddolorino qars1 sensibilizasiya, yoni allergik
hazirliq made-bagirsaq orqanlarinda gedir. Mado-bagirsaga
daxil olmus qida maddslori homin organlarin selikli qisala-
rindan sorulub, orqanizms kegir. Bu vaxt orqanizm homin
orqanlarin fizioloji vo immunoloji amillori vasitasilo 6ziinii
qida allergenlarindan qoruyur, qida allergenlarini orqanizma
buraxmir. Odur ki, biitiin insanlar kifayot qodor miixtolif
xOraklar, meyva, torovaz qabul edir vo heg bir allergik xos-
toliyo tutulmurlar. Ancaq bozi mods-bagirsaq xastoliklori
(infeksion, parazitar vo bir sira iltthab xarakterli xastaliklor)
zaman1 hozm organlarimin miidafis qiivvelori pozulur, nati-
codo allergik xostoliklorin bag vermosino sorait yaranir. Qi-
da allergiyas1 noticosindo bir sira xostoliklor bas vero bilar.
Onlar ¢ox miirokkob vo ¢oxcohatli olur. Onlardan dori aller-
gik xostoliklorini, tonoffiis vo mods-bagirsaq orqanlarinin
allergik xostoliklorini gdstormok olar. Onu da geyd etmok
lazimdir ki, bir ¢ox hallarda dori, yaxud dori vo tonoffiis or-
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ganlarinin allergik xostoliklori eyni vaxtda rast golir. Aller-
gik dori xostoliklorindon toksik allergik dermatito daha ¢ox
tosadiif olunur.

Mikrobdan allergiya. Mikroblarin toratdiyr hor hansi
xronik iltihab ocagi (dis, bogaz, mode-bagirsaq, qulaq, dori,
qurd xoastoliklori va s.) bir miiddotdon sonra allergik xostali-
ya cevrilo bilor. Homin iltihab ocaginda olan mikroblar da-
im Ozlorinin ifrazat1 ilo zohor buraxirlar. Organizm tigiin yad
olan bu zohors qarst antitellor omalo galir vo allergik xosto-
liyo sobob olur. Odur ki, allergiya térodo bilocok iltihab
ocaglar vaxtinda agkar edilib, miialico olunmalidir.

Allergiya torodon amillor insan orqanizminin 6ziinds do
vardir. Bunlara endoallergenlor deyilir. Bozi endoallergenlor
anadangolmo vo daim orqanizmds olur, miiayyon soraitdo
allergik xostolik (revmatizm, sklerodermiya v s.) toradir.

Allergiyanin bas vermasi va gedisi morkozi sinir siste-
minin voziyyotindon ¢ox asilidir. Belo ki, sinir sistemi sag-
lam vo méhkom olan adamlarda allergiya he¢ bas vermir vo
ya yiingil kegir. Morkozi sinir sisteminin vaziyyati, hassas-
1181, manfi emosiyalar, allergiyanin bag vermasinds vo gedi-
sindo holledici rol oynayir. Odur ki, morkozi sinir sisteminin
gaygisina qalmaq, onu monfi emosiyalardan, stress reaksi-
yalarindan qorumaq allergiyaya qarst faydali profilaktik
tadbirlar ola biler.

Todgiqatlardan molum olmusdur ki, allergiyalar irsi
xostolik deyildir. O, nasildon-naslo kegmir. Lakin nasildon-
naslo allergik xastoliklors meyllik kecir. Xastoliyin omolo
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golmosi orqanizmo tasir edon xarici vo daxili amillordon asi-
1 olur. Hor bir kos homin monfi qiciglardan, amillordon
0ziinli qorumalidir.

Allergiyanin aktiv va passiv novlari ayird edilir. Oksor
hallarda allergik reaksiya orqanizmin aktiv istiraki ilo, yoni
allergenin bilavasito badons daxil olmasina va ya orqanizm-
do omalo golmasina cavab olaraq omals golir. Bu, aktiv al-
lergiyadir. Passiv, transplantasiya edilmis vo ya kogiirtiilmiis
allergiya torkibindo allergik antitellor olan qanin vo ya gan
komponentlorinin (masalen, qan va ya plazma koctirtildiik-
do), yaxud da ovvollor allergiyalagsmis bir fordin limfositls-
rinin orqanizma daxil olmasi naticasinda toranir.

Hom siirotli, hom do long gedisli allergik reaksiyalarin
patogenezindo 3 morholo ayird edilir:

1) immunogen va ya immun reaksiyalar morholosi;

2) patokimyavi va ya patobiokimyavi marhals;

3) patofizioloji vo ya klinik alamotlor morholosi. immun
reaksiyalar marholosinde organizms daxil olan allergens
qarst spesifik antitellor (oks-cisimlor) amalo golir. Bu, orqa-
nizmin hassasligini yiiksaldir — sensibilizasiya toradir. Or-
qanizm antigenin tokrar daxil olmasina allergik reaksiya ilo
cavab vermok qabiliyyoti kosb edir. Allergenin organizmo
ilk dofs daxil olan migdar1 (qramin yiizdo, minds biri qodor)
sensibilizasiyaedici, tokraron daxil olub, allergiya torodon
miqgdar1 (birincidon toxminan 10 dofs artiq) iso hoalledici do-
za adlanir.

Inkisaf edocok allergiya reaksiyasmin ndvii allergeno
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qars1 sintez edilon antitelin xarakterindon asilidir: humoral
antitellor stirotli, xiisusi antitelloro vo ya reseptorlara malik
immun hiiceyrolor (sensibilizasiyaya ugramis limfositlor) iso
long gedisli allergik reaksiyanin amalo golmasing sabab olur.

Allergik antitellor gan qlobulinlorinin formaca dayisil-
mis noviino oxsar olub, 2 osas qrupa boliiniir:

1. Fiksasiya olmus (hiiceyrs) antitellor — long tipli aller-
gik reaksiyalarda istirak edir.

2. Sorbast (sirkulyasiya edon) antitellor — qanda vo di-
gor bioloji mayelords olub, siiratli allergik reaksiyalarda is-
tirak edir.

Sirkulyasiya edon sorbast antitellordon presipitasiya
toradonlori serum xastoliyindo, anafilaktik sokda (insanda
va heyvanlarda), dovsanlarda allergik iltthab zamanmi (Art-
yus fenomeni), yumurta ziilalina qars1 allergik reaksiyada
va s. agkar edilir. Presipitasiya torotmoyonlora reagentlor,
blokada edon antitellor vo s. aiddir. Reagentlor pollinozlar
(ot qizdirmasi), atopik bronxial astma zamani1 miisahido edi-
lir. Reagentlor adi seroloji reaksiyalarla (presipitasiya,
komplementin birlosmo reaksiyasi) askar edilmoyib, ancaq
saglam dorido passiv sensibilizasiya torotdiyi ti¢lin sensibili-
zasiyaedici dori antitellori adlanir.

Sensibilizasiyaya ugramis orqanizmo tokraron spesifik
allergen daxil olduqda, antitello allergen arasinda fiziki-
kimyovi reaksiya gedir vo yiiksokmolekullu allergen - anti-
tel kompleksi omolo golir. Bu komplekslorin yarandigi an-
dan allergik reaksiyalarin ikinci — patokimyavi doyisikliklor
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morholoasi baglanir. Allergen — antitel komplekslori toxuma-
larda fiksasiya olaraq, maddslor miibadilosinds bir sira do-
yisikliklor torodir. ik ndvbodo toxumanin oksigeni monim-
somosi fazali suratdo pozulur (artir, sonra azalir). Orqaniz-
min komplement sisteminin, proteolitik va lipolitik ferment-
lorin aktivliyi artir ki, bu da miivafiq hiiceyralorin funksiya-
larinin doyisilmosina sabab olur. Masalan, birlosdirici toxu-
manin iri hiiceyralarinin, leykositlorin (xiisusan bazofillorin
va neytrofillorin) parcalanmasi naticasinde ¢oxlu miqdarda
fizioloji aktiv maddslor azad olur.

Allergiya prosesinin sonraki inkisafi vo golocok klinik
monzarasi patokimyavi morhalads hasil olan fizioloji vo ya
bioloji foal maddslorin, yoni mediatorlarin xarakterindon
asihidir. Siiratli allergik reaksiyalarin homin morhalasinda
osason histamin, seretonin, geparin, prostaqlandinlor,
LTAM (long tosirli allergiya maddasi) va s., long gedisli al-
lergik reaksiyalarda limfokinlorin miixtolif novlori (kegid
amili, mitogen amillor, xemotaksis amili, limfotoksin, inter-
feron vo s.) xaric olur. Allergiya reaksiyalarinin digor
novlarinds komplement, superoksid radikallari, lizosom fer-
mentlori, kininlar, katexolaminlar va s. istirak edir.

Immunogen vo patokimyovi proseslordon sonra allergik
reaksiyanin patofizioloji doyisikliklor morholosi baglanir.
Homin morhoaloni orqanizmds allergen-antitel komplekslori-
nin va bioloji foal maddslarin tosirindon téronon funksional
pozulmalar, hiiceyro, toxuma, organlarda vo tam orqanizm-
doa toronaon zodoslonmoalar xarakterizo edir ki, bunlar da aller-
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gik xostoliklorin klinik slamatlorinin asasin1 togkil edir.

Ayri-ayrt hiiceyrolorin allergik zodslonmosi qan ele-
mentlorinda (eritrosit, leykosit, trombositlar), birlosdirici to-
xuma hiiceyralorindo (histiositlordo, tosqun hiiceyroalordo vo
s.) Oyronilmigdir. Allergiya zamani1 zodolonmao sinir vo saya
ozalo lifloring, lirak azslosing do yayila bilor. Hor bir orqanin
zoadolonmaya cavab reaksiyasi onun fizioloji xiisusiyyatlorin-
don asilidir. Masalon, sinir hiiceyrasi elektrik potensiali, saya
azala - kontraktura, eritrositlor — hemolizla cavab verir.

Allergik zadolonms organizmdo sinir-humoral tonzimi
pozur. Bir organda amolo golon zodslonmo digor organlarin
vo nohayot, iimumi orqanizmin funksiyalarina tosir edir.
Umumiyyatlo, allergik reaksiyanin patofizioloji morholosi
organizmin biitovliikkdo cavab reaksiyasidir, daha dogrusu,
allergik xostolik vo ya allergik sindrom dovriidiir.

Bu tosvir edilon morhalalor haqiqi allergik reaksiyalara
aiddir. Patogenezi allergen — antitel kompleksinin omolo
golmosi ilo olagodar olmayan patoloji hallar allergik proses
hesab edilmir. Organizmin hossasliginin immunokompetent
sistemlo alagodar olmadan yiiksaldiyi hallar psevdoallergiya
(yalan allergiya) adlanir. Beloliklo, haqiqi allergiyadan forq-
li olaraq, psevdoallergiya zamani birinci, yoni immunogen
morhoalo olmur. Miiasir tosovviirloro goro paraallergiya vo
heteroallergiya da yaranmasina vo oslamotlorino goro allergi-
yaya oxsayan, amma immunogen morholonin olmamasi ilo
forqlonon reaksiyalardir.
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Allergiyanin miioyyanlosdirilmosi. Xostoliyin olamatlo-
ri qurmizi lokslar, diiyiinciiklor, suluqglar vo s. ola bilar. Sop-
gilorin baglanmasi, davametmo miiddoti, artmasi xiisusiy-
yotlori boyiik rol oynayir.

Allergik xostoliklori miioyyanlosdirmok ii¢lin xastonin
moda-bagirsaq orqanlarinin vaziyyasti dyranilmoalidir. Onda
qabizliyin, ishalin, digor xronik mads-bagirsaq xastaliklori-
nin, arabir Usiitmo-qizdirmanin, basagrisinin, xronik lokal
infeksion xastoliklorin (xosts dis, bogaz agrisi, haymorit, ri-
nit vo s.) olmasi boylik shomiyyat kosb edir. Onlarin miiali-
cosi agagidaki kimi aparilir:

1. Xastoliyi toradon allergen askar edilir. Bunu xiisusi
allerqoloji reaksiyalar vasitasilo hokim edir.

2. Askar olunmus allergen orqanizmdon konar edilir.
Bir daha homin allergenlo tomasda olmaq moslohot go-
rilmiir.

3. Hiposensibilizoedici miialico, yoni xastaliyi térodon
allergens qars1 orqanizmin hossasliginin azalmasini, zoiflo-
masini tomin edon miialica.

Yuxarida qeyd edildiyi kimi, gedisine gors allergik re-
aksiyalarin iki osas novii ayird edilir: siirotli allergik reaksi-
yalar, long gedisli allergik reaksiyalar.

Siiratli allergik reaksiyalar. Bunlara 6vro, Kvinke 6de-
mi, anafilaktik sok, pollinoz vo bir ¢ox digor xostoliklor
aiddir. Bunlar allergenin orqanizms daxil oldugu andan bir
neco doqiqo sonra Oziinii biiruzo verir.

Ovro xalq arasinda moxmarak kimi molumdur. Xostalik
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allergen organizma daxil oldugdan bir nec¢o doqiqo vo ya bir
neco saat sonra baslanir. 9sason govdo, qol va qiglarin dori
sothindo tok-tok sopgilor goriiniir. Bunlar marcimokdon met-
ro jetonu boyiikliiyiino godor olur. Sathi agiq qirmizi rongdo
olan sopgilor qasmir. Bozi yerlords onlar birlagorok, miixto-
lif formalar alir. Qasinma getdikco siddstlonir, suluglar
biitlin bodoni tutur. Xastolik birdon-biro sakitlogir, qaginma
dayanir, suluglar he¢ bir iz qoymadan kegir. Bir nego saat-
dan vo ya bir neg¢o glindon sonra miioyyon bir qidanin gobu-
lundan sonra xastoliyin olamatlori ovvalki kimi siddstlonir.
Yeno ¢okilir, yenidon bas verir. Beloliklo, xostoni osobilos-
dirir, yuxusuzluq ona azab verir.

Dorman allergiyasi noticosindo bozi soxslordo Kvinke
0demi do miisahido olunur. Xastolik dorinin mohdud bir na-
hiyasindo (g6z qapaginda, dodaqda, yanaqda, dilds, qirtlag-
da vo basqa orqganlarda) nohong 6demin — siskinliyin omalo
golmosi ilo xarakterizo olunur.

Ovra vo Kvinke 6demi ilo xostolonon soxslor hokim na-
zaroti altinda miialico olunmalidirlar. Moads-bagirsaq tocili
tomizlonmalidir, 2-3 giinliik acliqla miialics yaxs1 natico ve-
rir. Homin giinlords xasts yemok yemir, mineral su va aciq
rongli cay ic¢o bilor. Allergenlor orqanizmdon ¢ixarildigdan
sonra xastolor qiciglandirict olmayan qidalar gobul etmoyo
baslayirlar. Lakin belo xastaliklor tez-tez qayida bilor. Ona
gora do xostaliklor orqanizmin uzunmiiddotli méhkomlondi-
rilmasi istigamotindo miialico edilmalidir.
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Anafilaktik sok allergik reaksiyast

Anafilaktik sok (AS) - kaskin allergiyanin an agir to-
zahiirlorindan biri olmagqla, hayat iiciin tohliiko yaradan
vaziyyatdir. On ¢ox penisillin vo bagqa antibiotiklorin, ha-
belo miialico serumlari, rentgenokontrast maddolor vo s. da-
xil edilmasindon sonra bas verir. Osas alamatlorin prepara-
tin yeridilmosindon sonra dorhal dosdo sixinti, basgicollon-
moasi, basagrisi, narahatliq, koskin zoiflik, bodondo horarot
hiss edilmosi. Agir hallarda bu slamatlors kollaps simptom-
lar1 olava edilir. Kollaps husun itirilmesi ilo birgo davam
edo bilar, bozon do komatoz hal inkisaf edir. Bu ciir xiisusilo
agir hallarda anafilaktik sok simptomlarinin tozahiir etmo-
sindon bir ne¢o doqigo sonra 6liim bag vers bilor. Anafilak-
siya (yunanca ana — inkar bildiron 6ngokilgi; filaksis — mii-
dafio) badono parenteral yolla yeridilmis hor hansi yad ziila-
la (anafilaktogen) gars1 orqanizmds omalo golon yiiksolmis
hassasliq vaziyyati olub, siiratli allergik reaksiyalara aiddir.

Anafilaksiyani ilk dofo fransiz alimlori Portye vo Rise
(1902) itlar tizorinda, Q.P. Saxarov (1905) deniz donuzla-
rinda miisahido etmiglor. 1912-ci ildo A. M. Bezredka bu re-
aksiyani anafilaktik sok adlandirmisdir. Anafilaksiya reaksi-
yast imumi (anafilaktik sok) vo yerli (Overi fenomeni va s.)
ola bilor. insanda vo biitiin istiqanl1 heyvanlarda miisahida
edilon anafilaksiyanin inkisafinda 3 morholo ayird edilir:

1) sensibilizasiya;

2) sok (holledici morhalo);
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3) desensibilizasiya.

Insanda anafilaktik sok on tohliikoli allergik reaksiya-
dir. Sok zamani bronxlarda spazm naticosindo agciyorlorin
ventilyasiyasi pozulur, arterial tozyiq enir, badon temperatu-
ru diislir, pulsasiya edon basagrisi, qulaglarda kily, qasinma
miisahido edilir, asfiksiya inkisaf edir. Miixtalif xostolordo
anafilaktik sok slamatlorine vo gedisine gors forqlonir. Ana-
filaktogen orqanizma daxil oldugdan sonra sokun slamatlori
nd qodor tez baslanirsa, gedisi bir o gador agir olur. 3-10 do-
qige orzindo baglanan sok daha agir kecir vo tocili yardim
gostorilmadikds, 6liimo sobab olur.

Anafilaktik sok allergik reaksiyasi bas veribsa toxi-
rasalinmaz yardim nd olmahdir (bu Kklinik protokol
Azorbaycan Respublikasi Sohiyya Nazirliyinin Ictimai
Sohiyya va Islahatlar Markazinds hazirlanmsdir): Ayaq
nahiyalarini azca qaldiraraq xastoni uzaniqli voziyyasts gotir-
mak, dilin arxaya sallanmasi, asfiksiya vo qusuntu kiitlalori
ilo aspirasiyanin garsisini almaq mogsadi ilo bagini yan tors-
fo ¢evirmok, alt ¢ononi irali ¢okmok. Tomiz havanin daxil
olmasini tomin etmok vo ya imkan varsa, oksigen terapiyasi
aparmaq. Tonoffiis pozulmasi olan xastolordo tonoffiisiin
asanlagmasi mogsadi ilo oturaq voziyyato Ustiinliik verilo bi-
lor. Hamilo qadinlarda kaval kompressiyanin garsisini al-
maq mogsadi ilo onlarin sol boyrii listo uzadilmasi. Allerge-
nin orqanizmo daxil olmasinin qarsisinin alinmasi zoruridir:
Allergenin iynonin daxil olan yerindon (lokalizasiya imkan
verirso) yuxari, 30 dogigodon ¢ox olmayan miiddoto, arteri-
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yalar1 sixmadan turna baglamaq (hor 10 doqgigodon bir tur-
nan1 zoiflotmoklo); Inyeksiya vo ya sancma yerinin otraflari-
na "xacgvari" gokildo (bas, boyun, ol vo pancalor istisna ol-
magqla) 5,0 ml izotonik natriumxlorid mohlulu ilo garigdiril-
mis 0,1%-1i 0,5 ml epinefrin (adrenalin) inyeksiya etmok
(miimkiin oldugda venadaxili — hipoperfuziya!); Ar1 sanc-
mas1 zamani nestori bigaq, dirnaq misar1 vo ya dirnagin 6zii
ilo dori sothi {izorindos siirlison horokotlorlo ¢ixarmagq; Aller-
gen xlisusiyyatli dormanlar burun yollarina vo ya konyunk-
tival kisaya diisorso, onlar1 axar su ilo yumaq; Allergenin
ag1z boslugu vasitai ilo daxil oldugu zamani xastonin mado-
sinin yuyulmasi maslahat deyil. Sok oleyhino tadbirlor: Ad-
renalin se¢im preparatt olaraq sokun ilkin slamatlori agkar
edilon kimi yeridilmoalidir (Arterial tozyiqo nozaratlo). Adre-
nalin inyeksiyasi1 hatta sokun diagnozuna siibhs olduqda be-
lo hoyati gostorislo aparilmalidir. Adrenalinin uzun iyno ilo,
bud nahiyosinin 6n-yan sothina, azolodaxili yeridilmasi daha
yaxsidir. Preparatin azalodaxili yeridilmasi digor daxil edil-
mao yollar1 (dorialti, inhalyasion, sublinqval) ilo miiqayisado
daha iistlindiir, ¢iinki bu yol preparatin maksimal dorocodo
tez vo tam absorbsiyasina nail olmaga imkan verir. Adrena-
lin 0,3-0,5 ml (0,3-0,5 mq) dozada ozslo daxilino yeridilir.
Yaxs1 olar ki, preparatin 0,1-0,2 ml-i allergenin tosir etdiyi
torofo vo 0,3 ml-i iso oks torafin bud nahiyasino yeridilsin.
Zorurat olduqda preparat tokraron hor 5 doqiqodon bir, mak-
simum 1,2 mq dozaya qgodor yeridilo bilor. Davamli hipoto-
niya zamani vena daxiline adrenalinin 1:10 000 nisbatindo
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olan mohlulunun yeridilmasi gostorisdir (1:1000 nisbatindo
hall olunmus mohlulu bu sokildo vena dxilino totbiq etmok
olmaz!). Bu mogsadlo 1:1000 nisbatindo olan 1 ml adrenalin
mohlulu 10 ml fizioloji mohlulda hall edilir. Alinmig mohlul
(1:10 000) 5-10 daqiqe orzinde arterial tozyiqlo nozarotlo
vena daxilina yeridilir. Bohranli vaziyyatlordo adrenalin
mohlulunun v/d infuziyasina baglanilir. Bunun ii¢tin 1:1000
nisbatindo olan 1 ml adrenalin mohlulu 250 ml 5%-1i gliiko-
za mohlulunda va ya 0,9%-1i natriumxlorid vo ya Ringer
mohlulunda qarigdirilir (alinmis adrenalin mohlulunun qati-
1181 4 mkq/ml toskil edir). Ilk daxil etmo siiroti — 1 mkq/daq
toskil edir. Effektiv notico oldo edilmodikdo vo oks-tosirlor
olmazsa, dozan1 4 mkqg/doq qoader artirmaq olar. AS zamani
hotta nisbi oks-gostorislor oldugda belo adrenalin hoyati
gostarislo totbiq edilir, ¢linki potensial fayda miimkiin risk-
lordon ohomiyyotli doracado yiiksokdir. Adrenalino kifayot
kodor miisbat cavab reaksiyas: olmadiqda, noradrenalin (il-
kin doza 0,05-0,1 mkqg/kg/daq), yaxud vazopressin (2-10
BV v/d — cavab alana qodor), yaxud qliikaqon (1-2 mq v/d —
cavab alana godor) totbiq edilmasi tovsiya olunur. Qliikkaqo-
nun totbiqi anamnezindo beta-blokatorlarin gobulunu qeyd
edon pasiyentloro xiisusilo gostorisdir. Adrenomimetiklorin
istifadosi ilo yanasi orta dozalarda gliikokortikosteroidlor
totbiq edilir. QKS se¢imi prinsipial deyil, asagidaki prepa-
ratlardan biri gostorilon ekvivalent dozalarda istifads olu-
nur: Deksametazon -32 mq; Hidrokortizon 250 mq; Predni-
zolon 90-120 mq; 9 Betametazon-32 mq. QKS-lor anafilak-
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siya, miixtolif lokalizasiyali 6demlor, bronxoobstruktiv
sindromun tezlikls aradan qaldirilmasi vo anafilaktik reaksi-
ya dalgalarinin profilaktikasi ti¢iin ohomiyyatlidir. Miialico-
yo cavab vermoyon vo ya voziyyati geyri-sabit olan xosto-
lordo ganin hocminin kolloid va kristalloid mayelorlo adek-
vat tonzimlonmasi vo pasiyentlorin xostoxanaya tocili ¢atdi-
rilmasi zoruridir. Kolloid va kristalloid mahlullar dovr edon
ganin maye hocmini borpa etmok, hemokonsentrasiyani nor-
mallagsdirmaq vo AT-ni effektiv sokilds sabitlogdirmok mog-
sadi ilo infuziya edilir. Venadaxili yol mdévcud olduqda, ve-
nadaxili infuzion terapiya toxira salinmadan hoyata kegirilir.
1000 ml fizioloji mahlulun yeridilmasi tovsiya olunur, bu
zaman mohlulun ilk 500 ml-i siiratlo infuziya edilir. Kigik
molekullu dekstran va ya Ringer mahlulunun yeridilmasi do
miimkiindiir. Infuziya edilon mayenin miqdar1 AT vo mor-
kazi venoz tozyiqin (MVT) gostaricilori, hamg¢inin xastonin
imumi voziyyetina asason miioyyon edilmolidir. Antihista-
min preparatlar AS-nin mialicesinda ikinci sira vasitalora
aiddir. Antihistamin preparatlar ilo terapiya AT-nin tam sa-
bitlosmasi vo AT-ni artiran preparatlarin yeridilmasinin da-
yandirilmasi fonunda aparilir. 1%-li dimedrol moahlulu, ya-
xud tavegil vo ya 2%-1i suprastin mohlulu o/d vo ya v/d
tisulla yeridilir. Fenotiazin téromolorinin (pipolfen, dipra-
zin) qabariq hipotonik effekti, morkozi sinir sistemino
gostordiyi longidici tosir vo sensibilizasiyaedici qabiliyyati
ilo olagodar olaraq, onlarin anafilaktik reaksiyalarin miiali-
cosindo parenteral totbiqi moqsodouygun sayilmir. Adrena-
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lin yeridilmasino baxmayaraq bronxoobstruktiv sindrom da-
vam edorso, bu zaman 2,5-5 mq dozada (zorurot oldugda
tokrar edilir) salbutamol, yaxud albuterol ilo (inhalyasion vo
ya v/d) bronxolitik terapiyanin aparilmasi gostorigdir. Bu
zaman 20 doaqiqa arzinds v/d 5-6 mqg/kq dozada aminofillin
yeridilmosi do miimkiindiir. Urok ritminin pozgunluglar1 eh-
timal1 ilo slagodar olaraq onu ehtiyatla totbiq etmok lazim-
dir. AS-nin penisillin istifadosi naticosindo inkisafi zamani
1 000 000 TV dozada penisillinazanin o/d yolla yeridilmasi
gostorisdir. Bisillin toyini fonunda sok yaranibsa, penisilli-
nazanin 2 sutkaliq intervalla 3 dofo istifado edilmasi
mimkiindiir. Qirtlag 6demin olamatlori baslansa (stridoroz
tonoffiis, asfiksiya) situasiyadan ash olaraq traxeyanin intu-
basiyasi, krikotireotomiya yaxud traxeostomiya aparilmali-
dir. Tonoffiis vo iirok foaliyysti dayandiqda derhal iirok-ag-
ciyar reanimasiyasina baslanmalidir. Sonraki marholads he-
yata kecirilon todbirlor: Anafilaktik sok kec¢irmis xostolor
olamatlorin tam aradan gotiiriilmasindon sonra 6 saatdan az
olmayan miiddot orzindo hokim nozarati altinda olmalidir-
lar. Nozarotin mogsadi sokun residivinin olub-olmamasinin
monitoringidir. Pasiyentin xostoxanada daha uzun miiddot
galmasi asagidaki hallarda tolob olunur: Davamli hipotoniya
ilo miisayist olunan agir gedisli anafilaktik sok, xiisuson
etioloji amil toyin olunmayan zaman pasiyentin voziyyati
sabitlogsdikdon sonra xostonin sensibilizasiya spektrini do-
giqlesdirmok magsadi ilo in vitro allerqoloji miiayino apari-
lir. Anafilaktik sokun inkisaf sobabi agkar olundugdan sonra

106



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

xastoy9, lizorindo mdvcud allergik reaksiyalar hagqinda mo-
lumat, koskin allergik reaksiya bas verdiyi zaman toxirosa-
linmaz yardim todbirlori geyd olunmus "Allergik xostonin
pasportu" verilir. Anamnezds hor hans1 dorman peraparatla-
rinda,zorqanadlilarin sancmasi vo ya soyuga qarsi reaksiya-
lar movcud olduqda, pasportda bu haqda miivafiq qeydlor
edilmolidir. Bu tipli insanlara gors derman qutusunda olma-
st tolob edilon dormanlar 0,1%-li adrenalin, prednizolon
(deksametazon), tavegil vo aminofillin mohlullar, steril
sprislor. Fovgalads hallarda preparatin yeridilma yerini ge-
yimdon azad etmadon va spirt ilo silmadon adrenalini paltar
desib kecmoklo yeritmok olar. Adrenalin inyeksiyasini ana-
filaksiyanin ilk simptomlar1 zamani tocili etmok lazimdir.
ovvallor xastods hogorat sancmasina garsi hoyat ticlin tohlii-
koli reaksiyalar bas vermisdirso, o, simptomlar1 gézlomo-
don, sancmadan dorhal sonra adrenalin daxil etmalidir.

Lang gedisli allergik xastaliklor.

Bu xostolikloro bakterial allergiya, kontakt dermatiti,
toksik-allergik dermatit, neyrodermit, transplantatin ayrilma
reaksiyasi vo s. aiddir. Bu qrup xostaliklor spesifik allerge-
nin orqanizmo daxil oldugu andan bir ne¢o hofto sonra
Oziini biiruzo verir. Xastalik darida, xtisusilo lizda, allorin
istiindo mohdud bir nahiyado omoalo golon qizarti, sigkinlik,
xirda diiylinciiklor, suluglar, yerli gasinma ilo baglanir. Peso
ilo bagl kimyovi maddoslorlo kontaktdan bas verdiyi iigiin
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belo xostoliklori allergik kontakt dermatiti adlandirmislar.
Xostalik tezliklo sagalir vo yenidon qayitma ehtimali oldu-
gundan, xostolonmis soxs homin isdon basqa iso kegirilmoali
vo ya allergiya torodon kimyovi madds ilo tomas1 dayandir-
malidir.

Allergik kontakt dermatiti ev soraitindo paltaryuyan
tozlarla, hosoratlarla miibarizo vasitolori, moisotdo islodilon
digor kimyavi maddolarlo tomas zamani da bag verir. Bazan
allergik kontakt dermatiti kosmetik maddslorlo tomasda ol-
dugda, xiisuson kosmetik maddslordon haddinden artiq isti-
fado etdikdo do bas verir. Ciinki onlarin hamisi1 kimyovi
maddo olub, xarici qiciglandiricidir. Ona goro do kosmetik
maddslordon neca goldi, uzun miiddat istifads etmok maslo-
hat deyildir. Onlardan yerinds, lazim goldikds qisamiiddatli
(maclis vo morasimlorda) istifade edilmosi allergiyanin asas
profilaktikasindandir.

Toksik allergik dermatit. Toksik allergik dermatitlorin
sobobi olan allergenlor organizma, osas etibarilo, qidalanma
yollar1 vasitoesilo daxil olur.

Allergik reaksiya zamani gqan damarlarinin zadslonma
dorocasindon asili olaraq, miixtalif allergik xastaliklor amalo
golir.

Ekzema. Ekzema hazirda on genis yayilmis dori xosto-
liklorindon olub, boazi formalarinda allergik komponentlorin
ohomiyyati vardir. Ekzema anadan olandan qocalana qodor
biitlin yaslarda, hom kisilordo, hom do qadinlarda eyni doro-
cado tosadiif olunur.
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Ekzema dorinin sothi gatlarinin zodslonmosi ilo agkar
olur. Dari sopir, qizarir, bir qodor sisir, orada xirda diiyiin-
ctiklor vo suluqgar goriiniir. Cox kegmodon suluglar desilir vo
homin yerds sulanma amals golir. Sulanma tezliklo quruyur
vo zadolonmo nahiyesindo nazik qartmaq omolo gatirir.
Qartmaglar quruyub tokiilondon sonra ekzemanin yerindo
normal dori omals golir. Ekzema nahiyasindo daim qasinma
miisahido olunur.

Psixi sarsintilar, monfi emosiyalar vo bunun naticasindo
yuxusuzlug, ruhi diiskiinliik, monovi sarsintilar ekzemanin
bas vermosindo vo xronik ekzemanin koskinlosmosindo
boyiik rol oynayir.

Kaskin ekzemanin eritemali, diiyiinciiklii, suluqlu stadi-
yalar tezliklo bir-birini ovoz edir. Bazan bir ne¢s saat vo ya
bir nec¢o giin miiddstinds birinci ii¢ stadiya da kegib gedir,
sulanma omalo galir.

Sonra todricon, bazon do ¢ox tezliklo qasinma azalir.
Koskin iltihab hallar1 ¢okilir, qartmaglar tokiiliir, zodslonmo
nahiyasindo dori normallasir. Qalmis pigment lokalori tez-
likla sorulur.

Diizgiin miialics naticosinds kaskin ekzema, osas etiba-
rilo sagalmaqla qurtarir. Miialicosiz qaldiqda vo ya diizglin
miialico edilmodikdo, xronik hala kegir.

Allergiyanin koskin dovrii istisna olmaqla, digor vaxt-
larda bozi bitki domlomolori qobul edorok onun qarsisini al-
magq olar.

Yatiggangal bitkisi (rusca «gereday) cay kimi domlonilir.
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20 doqigo sonra igilir. Domlomonin rongi qizili olmalidir. Ya-
sil vo ya bulaniq olarsa, icmok olmaz. Miitoxassislor hesab
edirlor ki, bu bitkini bir ne¢o il ¢ay vo ya kofe ovozino gobul
etsoniz, allergiyaya garsi immunitetiniz méhkomlonor.

— 1 ¢.q. xirdalanmis dofno yarpagqlari, kalendula ¢igoklori,
yatiqqangal otlar1 tizorino 1 stokan gaynar su tokiin, 2 saat sax-
laym, siiziin, giindo 3 dofs 1\3 stokan yemokdon avval i¢in.

— 5 orta boyiikliikkds bas sogan xirdalayin, {izorino 1 sto-
kan soyuq su tokiin, 12 saat saxlaym, siiziin. Domlomoni
giindo 3 dofo 2 x.q. yemok vaxti i¢in.

— tozo karavizin siresini sixin, giinde 3 dofo yemokdon
1\2 saat avval 1\2 ¢.q. i¢in, sironi domloms ilo do ovoz et-
mok olar. 2 x.q. koroaviz koklori {izoring 1 stokan su tokiin, 2
saat saxlayn, siiziin, giindo 3 dofo 1\3 stokan yemokdon ov-
val igin.

Umumiyyoatls, dietologlarin fikrinco, allergiyadan oziy-
yot ¢okon hor bir insan fordi qida rasionuna nozarat etmali,
hans1 meyvalorin, diger qida mahsullarinin orqanizmi tors-
findon monimsanilmomasini bilmalidir. Yeni tutmalar yara-
da bilacok mohsullardan uzaq olmalidir.

Mboanba: © “Tibbi biliklorin asaslar1”, darslik 2004-
cii il, Baki.
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Hipotermiya

Hipotermiya — insanin badan temperaturunun 35 daraco
selsinin altina diismosi ilo yaranan narahatligdir. soyuq
mihitdo qalma naticasinds yaranir.

Hipotermi {i¢ iimumi novii var:

Soyuq suya batirmaq va ya garda tutulma kimi soyuqla-
ra koskin tosir. Soyuq havalarda sadaco olaraq galmaqdan
daha pisdir.

Yorgunlug vo ya metabolik foaliyyotin digor ¢atigma-
mazlig1, alkoqol va ya qidalanma ilo zoharlonmani ehtiva
edon kifayot qoder istilik qazanmur.

Xroniki ifraz olmadan miilayim vo ya orta doracads so-
yuq temperaturlara moruz qalma. G6zal bir payiz axsamin-
da bir ceket olmadan c¢ox uzaq sohbot olsa da asanligla
miialico olmasina baxmayaraq miilayim hipotermi inkisaf
etdirmak ti¢lin yetorlidir.

Hipotermi, homginin soyuq miihitin vo dorinin kompro-
misasiyasinin birlosmosindon (bu cildin agiga ¢ixdigdan
sonra) normal istismardan daha stirotlo gagmaga imkan ve-
ron corrahiyya zamani ¢ox mashurdur.

Perioperativ hipotermi yaxsi sonadlogdirilir vo corrahlar
hala corrahi qrup {i¢iin saglam vo rahat bir miihit tomin
edorkon onu garsisini almaq yollarini axtarir.

Tarix
Insanlar soyuqlara moruz qalma &liimlo naticolona bilo-
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coyini va yorgunlugun vo tiikonmonin daha da pislosdiyini
minlorlo bilir.

Hipotermi hoqigoton miioyyan etmok vo tanimaq li¢iin
miitomadi olaraq insanlar {i¢iin istifado olunan kifayot qodor
kigik bir termometr tolob olundu. 1866-c1 ildos ixtira edilmis
va onilliklordon sonra tibbi istifade liciin yayilmamisdir.
Termometrlor badonin no gadar isti olmasi barado fikir aldo
etmosindon sonra uzun miiddot kegdi.

Bir ¢ox insanin temperaturunun no normal oldugunu
Oyronmok ii¢lin alind1 vo geyd edildi. Vo biitiin temperatur
eyni sokildo aparilmalidir — uzun illor mévcud olmayan
standartlasdirma. Insan istiliyinin ilk todqgigat1 1868-ci ilda
nosr olunmusdur vo miixtalif xastoliklori olan 25,000-don
cox subyekti liciin istilik dorocosi miizakiro edilmisdir. Si-
cakliklarin bir ¢oxu kol (midaxillary) altina alindi.

Hotta diagnostik alat kimi temperaturun istifadasi bas-
langicinda hokimlor xastolorin asagi temperaturda isloyo
bilmadiyini bilirdilar, lakin voziyystin diizgiin ad1 yox idi.
"Hipotermiya" termini toxminon 1880-ci ilo godor cap
olunmayib vo soyuq ollori soyugdan "tolerant" olmamag-
dan forqli seylor demokdir. Hokimlor bu giin bunu 20-ci
osra qodor bilirlor.

Hipotermi (soyuducu olmamasina baxmayaraq) soyug-
doymo sabob ola bilocayi va hipotermiyada alkoqol intoksi-
kasiyasinin rolu derhal miisyyon edilmisdir.

Hipoterminin corrahiyys zamani1 meydana golo bilocoyi
fikri nisboton miiasir bir hoyata kegirmadir.
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Simptomlar

Hipotermiyanin olamatlori vo simptomlar1 vaziyyastin
siddotindon asilidir. ©vvala, yalniz titromo vo timumiyyotlo
narahatdir. Xosto dartilma barmagqlar1 ola bilor. Hipotermi
iraliladikds, yaxs1 motor qiivvalori, yorgunluq, qarisiqlq,
stiurun itirilmasi vo naticods 6liimii artirir.

Sabablari

Hipotermi, badonin yaradandan daha ¢ox istilik itkisino
sabab olur. Hipotermiyanin on iimumi sobabi soyuq miihito
moruz qalir. Digor sobablor vo ya risk faktorlari travma vo
ya corrahi yaralar, yorgunluq vo alkoqol intoksikasiyasini
ehtiva edir.

Diagnoz

Hipotermi diagnozu almaq miioyyan bir sorhadin altin-
daki doqiq bir temperaturun alinmasini talob edir. Hoqiqi
temperaturun vo xastonin slamatlori vo slamatlorinin birlog-
masi hipotermi miilayim, orta vo ya agir hesab olunur.

Qarsisinin alinmasi

Hipotermi garsisin1 almaq, xastonin dori tizorindon iti-
rondon daha c¢ox istidon qorunmasini tolob edir. Hipotermi
miialicosi, hipotermi qarsisini almagq li¢iin istifado edilon ey-
ni tsullan istifado edir, amma istilik itkisini dayandirmag-
dan daha ¢ox badonin istiliyino sobab olur. Cox hallarda, hi-
potermi qarsisini almaq vo ya mialico etmok xastoni soyuq
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mihitdo oldugu kimi miioyyon edildikds vo ya xostonin ya
soyuq miihitdon (soyuq bir geco i¢indo gedir) ¢ixarilmasi vo
ya toloyo alinmasi {iciin ehtiyat todbirlori alindigdan sonra
edilo bilor boadonin istiliyi (adyal, slcok, gddok¢o vo bir fin-
can isti kakao).

Mild hipotermi, taninmayan hala qador boyiik bir sey
deyil, ancaq orta vo ya agir hipotermi giymotlondirmomok
liclin son doroco ohomiyyatlidir. Titromo yaxsidir. Hipoter-
mi holo do miilayim morhoalodadir vo asanligla geri gevrilo
bilor. Sixintilar durdugdan sonra voziyyoati ciddi sokildo
gotiirmalisiniz vo xastonin tork etdiyi istilikdon qorunmagq
iiciin addimlar atmali vo sonra yenidon iglomo prosesing
baslamalisiniz.

Soyuq vo quru soyuqdan vo yasdan yaxsidir. Bir xosto
isidilirso, qurudursa, istilik 25 dofo daha siiratli itirir. Yas
paltarlar1 soyun. Bu, agir soyuq bir xostodon paltar ¢ixar-
magq tiglin oks-intuitiv gorlino bilor, ancaq onlar1 yas paltar-
larindan ¢ixarmaq vo quruya biirlinmok xostonin hoyatini xi-
las eda bilar.
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Amob dizenteriyasi

Sarkomastiqoforlar tipi. Amaob

Birhiiceyrali heyvanlar sirin sularda, deniz vo okeanlar-
da, nom torpaqda, insan vo heyvan orqanizmindo yasayir. Bu
heyvanlarda biitiin hayati proseslori (qidalanma, ifrazat, to-
noffiis, qiciglanma, ¢oxalma, horokot, miihito uygunlagma vo
s.) bir hiiceyra hoyata keg¢irir. Birhiiceyralilor yarimalomi 5
tipa béliiniir: Sarkomastiqoforlar, Sporlular, Infuzorlar vo ya
kirpiklilor, mikrosporidlar vo Knidosporidilar.

1. Sarkomastiqoforlar tipi. Sarkomastiqoforlarin horo-
kot orqganoidlori yalangi ayaqlar vo ya qimgilardir. Sarko-
mastiqoforlar iki sinfi 6ziindo birlosdirir: Sacodinlor vo
qamgcililar.

Sarkodinlar sinfino aid olan heyvanlar yalanc¢i ayaqlara
malik olurlar. Oksoriyyati sabit bodon formasina malik de-
yil. Bazi novlordo badon kiroc ¢anaqla ortiilii olur. Yalang1
ayaglar horokoto vo gidanin tutulmasina xidmot edir. Sarko-
dinlordo gidanin gobul edilmasi vo hozm olunmamis qida
qaliglarinin orqanizmdon xaric olunmasi bodon sothinin is-
tonilon yerindon bas verir. Ifrazat mohsullar1 (maddolor
miibadilosinin son par¢alanma mohsullar1) yigilib-agilan qo-
vuqcuq vasitosilo hoyata kegirilir.

Adi amo6b vo dizenteriya amobii. Adi amob ¢irklon-
mis sirin su hovzolorinin dibindoki lildo yasayir.

0,2-0,5 mm ol¢iido olan amdb daim 6z formasini doyi-
sir («amdbay sozii «dayiskon» demokdir).
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Amobiin badoni sitoplazmadan, niivodon, yigilib-agilan
vakuoldan vo eukariot heyvan hiiceyrolorino mansub olan
digor orqanoidlordon togkil olunmusdur. ©gor sitoplazma
amobiin badoninin miisyyan nahiyasine dogru axirsa, bu
yerda sigkinlik amolo golir. Adi amdbdo eyni zamanda bir
neca yalangi ayaq amolo golir. Amob 6z qidasini (bakteriya-
lar1, yosunlar1 vo digor ibtidai orqanizmlori) yalan¢1 ayag-
larla ohato edir vo qida sitoplazmaya daxil olur.

Onun iizoring hozm sirasi ifraz olunur vo hozm qovug-
cugu formalasir. Qovuqcuq daxilindoki hozmo ugramis
maddolor sitoplazmaya kegorok amobiin bodoninin qurulma-
sina sorf olunur. Hozm olmayan hissaciklar iso badonin har
hans1 bir yerindon xarica ¢ixir.

Amobiin tonoffiisii suda holl olmus oksigenin biitiin bo-
don sothindan sitoplazmaya ke¢gmosi ilo bag verir.

Hoyat faaliyyoti noticosindo amdbiin sitoplazmasinda
omalo golon zorarli maddalor vo sitoplazmaya otraf miihit-
don daxil olmus su tadricon ifarazat qovuqcuguna (yigilib-
acilan) daxil olur. Bu qovuqcuq vaxtasirt yigilir (sixilir) vo
onun i¢arisindoki maye bodondon xarico ¢ixarilir.

Qidalandigca boOyiimiis amob c¢oxalmaga baslayir.
Yasayis soraiti olverissiz oldugda amobiin bodoni girdolosir
va badan sathing ifraz etdiyi xiisusi maddos six Ortiik (qabiq)
omolo gotirir. Beloliklo, amdb sistalagir. Sorait olverisli ol-
dugda amob sistani tork edib, gqidalanmaga vo ¢oxlamaga
baslayir. Igorisindo améb olan su damlasinin konarina xorok
duzu kristallar1 qoysaq yalan¢1 ayaqlarin ¢okildiyini miisa-
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hido edorik. Ogor su damlasi bir torofdon isiglandirilarsa on-
larin damlanin tut§un torofino horokot etdiyini gororik. Be-
laliklo amob xarici miihitin qiciglarina cavab verir. Canli or-
qanizmlorin miihitin qiciqlandiricilarina cavab vermasi qi-
ciqlanma adlandirilir.

Dizenteriya amdbii adi amobdon ¢ox qisa yalang1 ayaq-
lara malik olmasi ilo forglonir vo insanin yogun bagirsagin-
da yasayir. insan bu parazito ¢irkli su va ya qida ilo birlikda
sistalar1 qabul etdikdos yoluxur. Sista marhalasinds o 4 niive-
yo malik olur. Bagirsaqda sistanin Ortiliyii (qabigi) dagilir vo
dord adad kigik amdb omals golir. Onlar qidalanir vo ¢oxa-
lirlar. Dizenteriya amdbii bagirsagin daxili divarina daxil
olaraq orada yaralar omalo gatirir. Beloliklo, insan amob di-
zenteriyasi vo ya qanli ishal adlanan agir xastaliys tutulur.
Dizenteriya amobii bagirsagin asagi soboalorino diisdiikdo
sistalagir. Sista avvalco birniivali olur, sonra iso yetismo
morhoalosi kegirir vo dord niivali sistaya g¢evrilir. Belo xosto-
nin nacisi ilo xarici miihits hor giin milyonlarla sista xaric
olunur.
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Diareya

Diareyanin on ¢ox rast golinon sobabi virus monsoli
qastroenteritlordir. Virus infeksiyast miilayim hesab edilir
va bir ne¢a giin arzinds spontan olaraq aradan galxir. Bu ha-
la bozon mados qripi do deyirlor. Virus qastroenteriti adston
moktabda, mohallads va ya ailode mini-epidemiya soklinda
bas verir.

Qida zohorlonmasi vo soyahotdo olmaq diareyanin digor
tez-tez rast golinon soboblorindondir. Bu név diareyalar bir
qayda olaraq bakteriya vo parazitlorlo ¢irklonmis qida moh-
sullarinin va ya igkilorin gabulu iiziinden basg verir.

Diareyanin digor sabobi dorman maddolorinin gabulu
ola bilor. Bu dormanlara asagidakilar1 qoymaq olar: antibio-
tiklor, laksativlor (laktuloza), maqnezium torkibli antiasid
dormanlar (magnesiumhydroxid), lirok qlikozidleri (digito-
xin, digoxin), methylxanthine (theophyllin), sidikqovucular
(furosemid), qalxanabonzor vozi hormonlar (thyroxin), xor-
cong oleyhina sitostatik dormanlar.

Bir ¢ox xoastoliklor mévcuddur ki, onlarin asas slamatlo-
rindon biri diareyadir. Bu xostaliklorin diagnozu sizin hokim
torofindon aparilan diagnostik todbirlordon sonra miioyyon-
losdirilocokdir. Asagidaki xastoliklor diareya torodo bilor:

— Laktosaya qarst doziimsiizlik kimi malabsorbsiya
sindromlar1

— Iltihabi bagirsaq xastoliklari (kron xastoliyi vo xorali
kolit)
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— Qiciglanmig bagirsaq sindromu

— Seliak xastoliyi

— Zollinger-Ellison sindromu

— Avtomatik veya diabetic neyropatiya kimi sinir poz-
gunlugu

— Karsinoid sindromu

— Qastroektomiya (modonin hissovi ¢ixarilmasi)

— Yiiksok dozali radiasiya terapiyast

Hansi insanda diareya riski daha ¢coxdur?

1. Soyahotgilor. Bunun osasinda enterotoksigenik Esc-
herichia coli, Campylobacter, Shigella, Salmonella durur,
Giardia, Cyclospora mongali diareya ola biloar.

2. Miioyyon qidalar1 requlyar qobul edonlor. Pikniklor-
do, banketlordo vo ya restoranlarda tez-tez qidalananlarda
toyuq otindon Salmonella, Campylobacter vo ya Shigella,
hamburgerdon E. coli, qizardilmis diiyiidon Bacillus Aure-
us, mayonez vo ya kremlordon Staphylococcus aureus vo ya
Salmonella, yuamurtadan Salmonella monsoli diareya bas ve-
ro bilar.

3. Immunodefisitli insanlar. Anadangalmo (IgA c¢atma-
mazlig1, hipoqgammaglobulinenmia, xroniki qranulomatoz
xastolik) vo ya gazanilmis (AIDS, senescence, farmakoloji
immunosupressiya) immun ¢atismazligi olan insanlar diare-
yaya meyilli olur.

4. Gilindalik tibbi xidmat istirakg¢ilart. Bu qrup insanlar-
da Shigella, Giardia, Cryptosporidium, Rotavirus mongali
diareya ola bilor.

120



GOMI ©8CZAXANASINDAKI DORMANLAR VO ISTIFADS QAYDALARI

5. Nosokominal diareya. Xostoxanaya gobuldan 3 giin
sonra meydana ¢ixan diareyanin sobobi ya istifado edilon
antibiotiklor, ya da xostoxanadaxili infeksiyadir. Xostoxana-
daxili diareya forqli mikroorganizmlardaon, xiisusilse do Clos-
tridium difficile-don qaynaqlana bilor.

Hoakimo getmoazdan 6ncd na etmak olar?

Coxlu migdarda maye i¢cmali ki, badon susuzlanmasin,
clinki diareya zamani orqanizm ¢oxlu maye itirir. Koffein-
losmis vo spirtli ickilordon qagmaq lazimdir. Siid nocisin
bos olmasina sobab olsa da ehtiyac duyulan maye vo qida-
lanmani tomin edir. Stidiin i¢ilmasi miilayim diareya zaman
mogbul hesab edilo bilor. Orta vo koskin diareya zamam
qazsiz mineral su daha mogsadouygundur. Faydali bakteri-
yalarin aktiv kulturasi (probiotiklor) diareyanin kaskinliyini
va onun davametms miiddatini azaldir. Diiyti, ¢orok suxari-
s1, banan diareya zamani faydali ola bilar.

Diareya oleyhino dorman maddslorinin reseptsiz had-
don ziyado istifadosindon qagmaq lazimdir. Bu dorman
maddalari bazi infeksiyalar1 daha da dorinlogdira bilor. No-
zara alin ki, sizds diareya varsa bu o demokdir ki, orqaniz-
miniz nacis irfazinin tezlosmosi yolu ilo onu yarada bilocok
sabablori (virus, kohno qida va s.) organizmdon xaric etmo-
ya ¢alisir. Qobul edilon diareya aleyhino dorman maddolori
iso bu prosesi longidir. Odur ki, paralel spesifik miialico
aparmadan diareya oloyhino dorman maddolorinin uzun
miiddot gobul edilmasi magsodouygun deyil.

Ogor sizdo xroniki diareya varsa naciso hocm vero bilo-
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cok qgidalar1 daha ¢ox gobul edin. Bunlara diiyii, banan vo
liflorls zongin digor taxil momulatlart daxil edilir.

Hansi hallarda hokims miiraciat etmali?

* Asagidaki hallarda miitloq hokim miiraciot etmok
tovsiyo olunur:

* Nocisda qan vo ya irin olarsa

* Nocis gara rongdo olarsa

* Qarinda agr1 defekasiya aktindan sonra ke¢gmirsa

* Dehidratasiya (susuzlanma) olamatlori varsa

* Horarotiniz varsa 38 °C-don yuxaridirsa

* Naocis iifunat iyi verarsa vo ya nacis yagla zongin
goruniirsa

* Xarici 0lkoyo sofordon yeni geri donmiisiiniizso

* Diareyast olan digor insanlarla bir yerdo yemek ye-
misinizsa

* Hor hansi1 dorman maddassini yeni qobul etmoyo bas-
lamisinizsa

* 5 giin asrzinds diareya kegmirss (usaqlarda iki giin)
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Malyariya

Malyariya parazitlori insanin qanina diisdiikde dovr
edorok qaraciyors diisiirlor, onun hiiceyralorino niifuz edir-
lor, orada boytiyarak coxalirlar. Sonradan parazitlor qaraci-
yari tork edorak eritrositlora daxil olurlar. Bu proses bir hof-
tadon bir ne¢a aya kimi ¢aka bilar. Parazitlor qaraciyards ol-
duqda insan heg bir narahatliq hiss etmir.

Eritrositlora daxil olan parazitlor 6z inkisafim1 davam
etdirir vo coxalirlar. Eritrositlorin qilafi partladigdan sonra
onlar digar eritrositlora daxil olmaga imkan alds edirlor. Bu
clir halda parazitlor toksinlor ifraz edirlor (zohorlor). Qan
dévranina diisondo parazitlor digor organlara, o climlodon
beyina do xotor yetira bilor, bunun sobabi agir infeksiyaya
moruz qalmig eritrosit laxtalarinin ganin kapillyarlarda horo-
katino manegilik toratmosidir (bels oldugda badon toxuma-
lar1 zoifloyir). Bu morholoys ¢atdiqda insan artiq halsizliq
va zoiflik hiss etmoyo baglayir.

Malyariya xoastoliyinin olamatlori

Malyariyanin simptomlarinin sirasina, yiiksok qizdirma,
lisiitmo, bas agrilarini, ozalo agrilarini vo yorgunlugu aid et-
mok olar. Bundan savay1r eyni zamanda iirok bulanmasi,
qusma vo ishal da miisahids oluna bilir. Eritrositlorin parga-
lanmas1 sobobindon malyariya anemiyanin yaranmasina va
eloco do ddiin dagilmasina (dori vo gozlorin saralmasi) goti-
rib ¢ixara bilor.

Malyariyanin parazitlorinin on tohliikoli novii olan Plas-
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modium falciparum torofindon torodilon xostolik zamani
boyrak catismazligi, epileptik qicolmalar, aqli pozgunluglar,
koma, vo vaxtinda miivafiq tibbi komoyin gostorilmadiyi
togdirdo 6liim bas vero bilor.

Oksar hallarda simptomlar 6ziinii yoluxmadan sonra 10
giin-4 hafto orzinds biiruzs verir, lakin insan halsizliq vo zo-
ifliyi hom 8 giindon sonra, ham ds bir ildon sonra hiss edo
bilor. Malyariyanin iki novii, Plasmodium vivax va Plasmo-
dium ovale residivlorin ortaya ¢ixmasina sobab ola biler,
bunun sobabi ondan ibarstdir ki, malyariya parazitlorinin
bozilori insanin qaraciyarinde bir ne¢o aydan baslayaraq 3
ilo kimi qala bilorlor. Bu parazitlor passiv haldan ¢ixaraq
eritrositlora daxil olmaga basladig1 vaxtdan insanda xostolik
hal1 izo ¢ixmaga baslayir.

Malyariya parazitlori bir xasto insandan saglam insana
adoton Anopheles cinsindon olan agcaqanadlarin vasitasi ilo
otiiriiliir. Agcaqanadr yoluxduran parazitin formasi gameto-
sit adlanir. Qametositlor merozoitlori gana daxil oldugdan
sonra infeksiyaya yoluxmus insanlarin daxili orqanlarinin
kapillyarlarinda inkisaf etmoyo baslayirlar.

Agcaganadlar {igiin yoluxucu olan yetkin qametositlor
periferik ganda toqribon 3 (Plasmodium vivax oldugda) vo
10 giindon sonra (Plasmodium falciparum vo Plasmodium
malariae olduqda) peyda olmaga baslayirlar. Anopheles cin-
sindon olan agcaqanadin disisi infeksiyaya yoluxmus insani
sancdiqda, onun ganini sorarkon qgan ilo birlikdo malyariya
qametositlorini do udur.
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Bu toqdirdo, malyariya paraziti agcaqanadin orqaniz-
mindo bir miiddot qalaraq inkisaf etmalidir, vo yalniz bun-
dan sonra o 0zl digor insanlari yoluxdura bilor. Bu ciir
miiddotin  siirokliliyi (sporogenik dovr) Plasmodiumun
noviindon vo eloco do otraf miihitin temperaturundan asili-
dir. Afrika regionlar1 kimi hoddon artiq endemik olan bolgo-
lords malyariya xastoliyino bir ne¢o dofs diicar olmus insan-
larda homin xastaliyo qars1 kliniki simptomlarin oksar hissa-
sini yatirdan miioyyan immunitet yaranir.

Bu ciir insanlar 6z orqanizmlorinde sancma zamani ag-
caqanadlar1 yoluxduran qametositlori dasiya bilorlor. Immu-
niteti olmayan insanlarda kliniki simptomlar bir qayda ola-
raq qametositlor periferik qanda peyda olana kimi inkisaf
edir. Ogor istonilon soxs malyariyaya yoluxubsa vo onda
kliniki simptomlarin ortaya ¢ixmasindan onco lakin mero-
zoitlorin qaraciyardon gan ddvranina daxil oldugdan sonra
homin soxs qan donoru kimi ¢ixis edirss, bu toqdirdo homin
insanlar 6zlorindon xoboarsiz verdiklori ganlar ilo infeksiya-
n1 digarloring 6tiira bilorlor.

Kliniki simptomlar1 olmayan qismi immunitets malik
olan insanlarin verdiklori donor qaninda da malyariya para-
zitlori ola bilor. Buna bonzor gokildo, malyariya homginin
yoluxmus iyna vo sprislorin vasitosi ilo do o6tiiriilo bilar.

Plasmodium vivax vo Plasmodium ovale vasitasi ilo bas
vermis infeksiyalar zaman1 pasiyent praktiki olaraq simp-
tomlarin 6ziinii biiruzo vermosindon dorhal sonra infeksiya-
n1 agcaqanada Otiira bilor. Plasmodium falciparum ilo yo-
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luxma zamani 1so infeksiyanin agcaqanada Otiiriilmosi yal-
niz bir neca giin kegdikdon sonra, yoni yetkin qametositlorin
periferik ganda peyda olmaga basladiqlar1 zaman bas vero
bilor.

Malyariya ilo xastolonmis, lakin sonradan tamamils sa-
galmis adam onu digorlorino 6tiire bilor. Bu toqdirdo homin
insanlar malyariya xostaliyinin simptomlarini agkar etmoyon
dastyicilar soklinde homin xastaliyi digorloring Gtiira bilor.
Belo soxslors parazitgozdiricilor deyirlor. Malyariyaya qarsi
immunitet oldo etmis insanlarda vo yaxud da Plasmodium
vivax va ya Plasmodium ovale ils ilk dofo xastolonarok sa-
galmis insanlarda sonralar xostsliyin qayitmasi hallarinin
bas vermasing dair bir cox misal gdstarmak olar.

Malyariya infeksiyalarinin miialicasinds istifads olunan
xloroxin vo mefloxin kimi dorman preparatlar1 qan damarla-
rinda olan Plasmodium falciparumun yetkin gametositlorini
mohv etmir. Malyariyanin miialicosinds totbiq olunan dor-
man preparatlarinin vasitosi ilo miivoffoqiyyatli miialico
ke¢mis insanlar tam olaraq saglam olduqlar1 halda, orta he-
sabla toxminan 2 ay miiddatinds yoluxucu olaraq qalirlar,
bu hal gametositlorin tabii 6liimlo 6lmasi anina kimi va ya-
xud da insanin gqametositlori dogrudan da mohv etmoys qa-
dir olan primaxin kimi dorman vasitosindon istifado etmosi-
na kimi davam edir.

Malyariya xastaliyinin geri qayitmasi

Plasmodium vivax vo Plasmodium ovale qaraciyordo
sakitlik voziyyatindo bir ne¢o ay orzindo qala bilirlor. Qa-
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raciyorin dayaniqli formalar1 torofindon torodilon xostoli-
yin gayitmasi hallar1 yoluxmadan sonra aylar, vo hotta 4 il
kegdikdo bas vero bilor. Miialico edilmomis vo yaxud da
natamam miialico olunmus Plasmodium malariae gan in-
feksiyasi insan badoninds illor orzinds, simptomlar {izogi-
xana kimi gala bilor vo hotta insanin orqanizmindo hoyat
boyu qala bilor.

Plasmodium falciparum ndviindon olan vo dormanlara
qarst davamli malyariya parazitinin yayildig1 bdlgslords, in-
feksiyanin tokraran iizo ¢ixmasi hali miivoffoqiyyatlo aparil-
d1g1 giiman olunan kliniki miialicaden bir ay sonra vo yaxud
da daha gec bas vero bilor. Endemik bdlgolordo tokrar yo-
luxma ehtimali hor zaman moévcuddur.

Malayariyanin miialicasi

Malyariya xostoliyi vaxtli-vaxtinda vo miivafiq sokildo
miialicoys colb olundugu halda o tam miialico edilo bilar.
Peyvondin hazirlanmasi istigamotindo bir ¢ox soylorin
gostorilmosino baxmayaraq, hal-hazirda bu ciir peyvond
movcud deyil. Malyariya resept ilo verilon dorman vasitolo-
rinin komayi ilo miialica edilir.

Dorman vasitalorinin névii vo eloco do miialiconin da-
vamiyyoti malyariyanin diagnostika olunmus formasindan,
pasiyentin xostoliyo yoluxdugu orazido dorman vasitosine
hossasligin doracasindon, xostonin fordi xilisusiyyatlorindon,
yasindan, allergiyaya olan meyllilikdon vo eloco do miiali-
conin baglandig1 anda xostoliyin agirligindan asilidir.

Bos ogor malyariyanin garsisinin alinmasi ehtimali var-
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sa vo onun miialicasi movcuddursa noa iiglin bu godor ¢ox
adam homin xostolikdon vofat edir? Malyariya xastaliyine
yoluxmus insanlar arasinda 6liim hallarinin bas vermosinin
baslica sobaobi xostoliyin térodilmosi sobablori vo onun ya-
yilma yollar1 vo eloca da infeksiyadan qorunma yollart hag-
qinda malumatsizliqdir.

Bir ¢ox hallarda insanlar malyariya ilo xastolondiklorini
sadaca dork eds bilmirlar va tibbi yardim tiigiin haddaen artiq
gec miiraciot edirlor. Onlar hesab edirlor ki soyuqdoymo,
qrip va yaxud da digor genis yayilmis xastaliys yoluxublar.
Tibbi xidmat mantoqgalorindon uzaqda yasayan insanlar ok-
sor hallarda yerli dorman saticilarina moslohat {i¢iin miiraci-
ot edirlar, bu da 6z ndvbasinds hor zaman dogru olmaya bi-
lor, yaxud da onlar geyri somorali dorman preparatlarini alib
onlardan istifado edirlor.

Malyariyaya yoluxma riskinin yiiksak oldugu bolgalor-
do insanlar qizdirmanin istonilon formasi ortaya ¢ixdiqda
tibbi yardim {i¢iin miitloq tibb miiossisosino miiraciot etmo-
lidirlor. Kigik yaslh usaglar vo eloco do hamils qadinlar yo-
luxma anindan sonra 24 saat orzindo miialico kegmalidirlor.
Oliim hallar1 on ¢ox Tropiki malyariya zamani bas verir.
Azorbaycanda yalniz {i¢ giinliik malyariya qeydo alinir. Bu
név malyariya zamani 6liim hallar1 olmur. Lakin vaxtinda
miiraciot olmasa vo miualico edilmoso onda ciddi agrilagsma-
lar bag vers bilor.

Malyariyanin genis yayilmis oldugu regionlarda insan-
lar hoyat1 boyu bu xastalikdon bir neg¢o dofo oziyyot ¢oko bi-
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lorlor. Belo oldugda homin insanlarin bu xostoliyo meylliyi
miloyyan qodor azalir vo natica etibari ilo yas 6tdiikco mal-
yariya xostoliyinin gedisi yiingiillosir. Lakin bu ylingiillos-
mo qismon bas verir, vo miioyyon zaman miiddotini ohato
edir, bu da ki kegmisdo bas vermis xostolonmo hallarinin sa-
yindan va elaco da onlarin intensivliyindan asilidir.

Malyariyanin movsiimi vo elocado epidemik xarakter
dasimaqla tez-tez biiruzo verdiyi orazilordo lazimi qoruyucu
immunitet he¢ vaxt yaranmaya da bilor. Pnfeksiyanin
otlirlilma ehtimalinin yiiksak oldugu endemik regionlarda
yenico dogulmus kdrpalor hayatlarinin ilk aylarinda 6z ana-
larinin anticisimlori ilo miidafio olunurlar.

Sonralar illor 6tdiikco xastolikdon vofat etmadiklori tog-
dirdo homin usaqlarinin 6zlorindo todricon xostaliys qarsi
immunitet yaranir. Immunitet ddnmoa qgabiliyyatino malikdir,
vo tamamilo “qorunma” altinda olan yasli nosil niimayondo-
lori malyariya xostoliyinin hokm siirdiiyii orazilordon kogiib
getdiklorindon bir-iki il sonra 6z immunitetlorini itirirlor.
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Darialti ineksiyalarin icra edilmasi
texnikasi

Biitiin inyeksiyalar hokim toyinati ilo edilir. Darialt, 15
mm dorinliys yeridilon dormanm tesiri 30 dogigon sonra
baslayir. Dorinin zodolonmis, 6demli, sortlogmis saholorino
darialtt inyeksiya etmak olmaz.

Dorialti inyeksiyalar bir-birindan an azi 4 sm masafada
aparimalidir. Yaxsi sorulmasi tigiin biitiin yagh dorman
preparatlarint inyeksiyadan avval isitmak lazimdir. Bunun
ticiin ampulu menzurkaya va ya basqa siiso gaba qoyub
90°C temperaturlu qaynar suya salmaq lazimdir.

Biitiin inyeksiyalardan avval xastonin vurulacaq dor-
man preparatina hassasligint oyronin. Allergiyali xasto ba-
rada hakimi malumatlandirin va ancaq onun gostarisi ol-
dugda dorman yeridin. Biitiin tibb miiassisalorinin manipul-
yasiya otaglarinda sok aleyhina va IIV/QICS -aleyhina dost-
lor olmalidir.

Tachizat:

Lazim1 ol¢lido birdofoli istifado olunan steril sprislor,
dorman preparati, steril pambiq vo ya tonzif kiiraciklor, 70%-
11 etil spirt, sabun, dosmal, steril oalcoklor, maska, dezinfek-
siya edici mahlul, sprislori yigmaq iiciin steril dosmal vo ya
loyan, istifado olunmus materiallar1 yigmagq ii¢lin konteyner.

Isin ardicilhig:
1. Xostoni psixoloji olaraq hazirlayin, inyeksiya barado
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xostoya molumat verin, xostonin razihgini alin. Iyna agrili-
dirsa xostoni xobordar edin. Iyno vurulacaq yeri paltardan
azad edin.

2. Xostonin rahat voziyyeat almasina yardim edin.

3. Aseptika gaydalarina riayst edin (alinizi yuyun vo ya
dezinfeksiya edici mohlul va ya spirtlo silin)

4. Uz maskas1 vo olcok geyinin.

DORIALTI I'YNONIN VURULMA ALQORITMI:

1. Spris yerloson steril paketin hermetikliyini vo paketin
ustiinds yazilan yararliq miiddstini yoxlayin. Paketds iyna
sprisin iistiino taxilmayibsa, onu ehtiyatla acib iynoni iis-
tiindoki qoruyucu qapaqla birgo spriso taxin vo steril dosmal
lizoring vo ya loyanoa qoyun.

2. Doarman spriso yigilmazdan 6nco toyinat voroqi ilo
onun adini, dozasimi uygunlagdirin vo yararliq miiddstini
yoxlayin.

3. Olcakli allari spirtls sildikden sonra spirtli kiiracikls
ampulun kosilocok yerini silin, sonra iso kasib qirin. Dorma-
n1 spriso yigin vo iynoni saquli tutaraq oradan hava gabar-
ciglarini ¢ixarin.

4. Tyno vurulacaq yeri toyin edib, orani ovval spirtli
kiiraciklo genis silin, sonra ikinci spirtli kiirociklo bilavasito
iyno vurulacaq yeri bir istigamotdo silin. Spirtin qurumasini
gbzlayin.

5. Bir olin bag vo sohadot barmagi ilo dorini biikiigo alin
vo biikiislin osas1 torofdon 30-40° bucaq altinda iynonin 2/3
hissosi godor dorialtina yeridin.
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9. Iynonin konus kosiyinin iizii yuxari olmasina diggot
edin. Tynonin istiqgamoti iso asagidan yuxari olmalidir.

Insulin vurduqda, xosto algagboylu olduqda darialt1 iy-
no yuxaridan asagi istiqgamotdo do vurula bilar.

10. Dari biikiisiinii buraxin. Sprisi tutub porseni azaciq
arxaya c¢okin. Qan olmadiqda dormani yavag-yavas dorialti-
na yeridin.

11. Iyno yerina spirtli kiiracik qoyub yavasca sixin vo
iynoni cald ¢ixarin.

12. Iynoadan sonra xastonin dziinii neca hiss etmasini so-

rusun.
13. Biitiin istifado olunmus materiallar1 konteyners atin.
14. Inyeksiya barasindo qeydiyyat aparin.
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Yagh mohlullarin darialti1 yeridilma qaydasi.

Yagli mohlullar dorialtina vo ozslo daxiling yeridi-
lir, venadaxilino yeridilmasi yolverilmazdir!

Yagli mohlul damcist damar daxiline kecorok onun
monfazini tuta bilor. Bu halda otraf toxumalarin qidalanmasi
pozulur, nekroz bas verir. Qan coroyani ilo yag embollari
agciyor damarlarina daxil oldugda onlarin monfozinin tu-
tulmasina sobob ola bilor. Xostodo belo halda koskin bo-
gulma, tongnafaslik yaranir, hotta 6liima sabab ola bilar.

Yagli mohlullar pis soruldugundan inyeksiya yerindo
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infiltrat omolo golo bilor. Yagli mohlullar1 yeritmozdon
ovval 38°C-dok isitmok lazimdir (ampulu igorisinds qaynar
su olan gaba qoyun). Iynodon sonra iyna vurulan nahiyoya
1sidici kompres qoyun (infiltratin omolo golmosinin garsisini
almaq ti¢tlin).
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