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Xiilaso— Statistik molumatlara gora, son bir ne¢o il arzinds
Azorbaycan Respublikasinda dom qazindan zaharlananlarin
saymin koskin sokildo artdigi miisahido edilir. Zararc¢okanin
komatoz veziyysto diismoasi problemi agirlasdiran amillordan
biridir. Diaqnostikanin ¢atinliyi ondan ibaratdir ki, eyni simptom
Vo sindromlar miixtslif toksiki maddalarle  zaharlonma zamam
miisahido edilo bilor. Bu baximdan diferensial diaqnostikanin
hayata kecirilmasina ehtiyac yaramir. Zaharlonmolarin tohliikaliyi
ondadir ki, zaman kecdikca onlar miixtalif patologiyalara sabab
ola bilarlor. Bu sabebdon monitoringin Kkecirilmasi zarurati
yaramir. Magalade bu problemin halli iisulu kimi diferensial
diagnostika vo monitorinq sisteminin yaradilmasi taklif edilir.

Acar sizlor— diferensial diagnostika, monitoring, isbata asaslanan
tibb, dam qazi, freym, produksiya qaydalari.

I. GIRris

Diferensial diagnostika va xastaliklorin prognozlasdiriimasi
hokimlorin is foaliyystindo osas yeri tutur. Yalniz vaxtinda
goyulmus diagnoz diizgiin miialico metodunun segilmasine
imkan verir. Homg¢inin mialico strategiyasinin seg¢ilmosino
xastoliyin hamin pasients gostordiyi manfi tosir do nazars
alinir. Diagnozun dagigliyi vo onun qoyulmasimmn tezliyi bir
¢ox faktorlardan asilidir: xastonin vaziyystindon, mévcud olan
simptomlar haqqinda informasiyadan, xastoliyin slamatlori vo
laborator analizlarin naticasindon, miixtalif xastaliklor zamani
belo simptomlarin miisahido edilmosi haqqinda tibbi
informasiyanin  hacmi  va  hokimin kvalifikasiyasindan.
Diagnostika prosesi haqqinda biliklorimizo  osaslanarag,
diagnozun daha tez vo daqiq qoyulmasi {igiin sortlori miioyyon
eds bilarik.

ToKSIKI MADDSLAR LS ZOHORLONMS MOSALASININ
XUsusiyYaTLaRI

Toksiki maddalorlo  zohorlonmo prosesi yuxarida qeyd
etdiyimiz mosalalor sinfino aiddir. Burada zaman asas amils
cevrilir, ¢linki masalonin miisbat halli ilo six baghdir. Bundan
alava geyd etmok lazimdir ki, tacili vo toxirasalinmaz hallarda
mosalanin halli xasto komatoz vaziyystds olduqgda bir godor do
¢cotinlogir. B.D.Komarovun verdiyi molumatlara goérs, koskin
zoharlonmolar biitiin tacili yardim ¢agiriglarinin 9%-ni toskil
edir. Bunu da geyd etmok lazimdir ki, kaskin zaharlonmalorin
letal tosiri yiiksok galmaqda davam edarak, orta hesabla 8%
togkil edir, agir hallarda iso 32% @odor artir [1]. Hospitala
goder  marhalode vaziyystin toksikiliyini ve na daracade
olmagim miioyyan etmok homiso miimkiin olmur. Koskin

zoharlonmolorin - diagnostikasi1 ti¢ ciir aparthr [2]: kliniki
diagnostika, laborator toksiki diagnostika, patomorfoloji.

Hadiso yerindo hokim zsharlonmonin sobabini, toksiki
maddonin ndviinii, onun miqdarini1 vo bas vermo zamanini
miioyyan etmolidir. Xosto komatoz vaziyystdo olanda tocili
yardim hadiso yerino golono godor zohorlonmonin sabobi
molum olmur, buna goérs do tocili yardim soraitinds dom qazi
ilo zoharlonmoni tayin etmok ¢atinlosir.

Apardigimiz  todgigatlarda dom qazi, anilin, atropin,
barbituratlar, dixloretan, kodein, paxikarpin, tubazid, fosforlu
birlosmolor, etil  spirti, etilenglikol, trankvilizatorlar,
antihistaminlor, salisilatlar, sianidlor zshorlonme hallar
aragdirilmigdir. Ciinki adi ¢okilon maddolar ilo zoharlonmo dom
qazindan zaharlonms hallari ilo oxsar simptomatikaya malikdir.
Statistik molumatlara géro, Azorbaycanda son bir nego ilda
dom qazindan kaskin zohorlonmalorin saymnin xeyli artmasi
miisahids olunur (cadval 1).

CobpVoL 1. BAKI SOHORININ RAYONLARINDA BAS VERMIS ZoHORLONMO
HALLARI HAQQINDA STATISTIK MOLUMAT

Ne | Bak gohori 2009| 2010 2011 | 2012 | 2013| 2014
iizra rayonlar

1 | Norimanov 48 69 121 127 118 105
2 | Xotai 82 106 135 192 126 | 161
3 | Sobail 41 42 85 109 88 139
4 | Yasamal 483 118 137 151 132 76

5 | Nosimi 122 129 221 237 178 187
6 | Nizami 54 64 123 171 200 197
7 | Binogodi 129 190 316 395 | 378| 371
8 | Xozor 9 17 26 36 63 78

9 | Suraxani 62 70 141 141 193 185
10 | Sabungu 72 107 147 221 202 158
11 | Qaradag 86 98 115 232 145 | 206
12 | CoMi: 788 1010 1567 | 2012 | 1823| 1863
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Prosesin Kliniki tosviri tocili vo toXiresalinmaz yardim
soraitinda tadqiq edilib. Hokim informasiyani gz babaklorinin,
sinir-azalo  sisteminin, dorinin, nobzin vo  tonaffiisiin
xarakteristikas1 osasinda toplayir. Anamnez, funksional va
laborator molumatlar olmadiqda, tocili vo toxiresalinmaz tibbi
yardim garaitinds miisahids edilon kliniki simptomlar (comi 19
simptom) siyahisi hazirlanmgdir. Prosesin kliniki tosviri tocili
Va3 taxirasalinmaz yardim soraitinds tadqiq edilib.
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INTELLEKTUAL-INFORMASIYA SISTEMININ
BLOKLARININ IS PRINSIPI

A. Biliklor bazas: ( BB')

BB “Ogor — Onda” produksiya qaydalar1 osasinda
qurulur;

I marhols - Daqiq diferensiasiya

if I e X =X €Yj,
then Xi € Y1,Y2:-¥ j-1 Y j+do--Ym
i=12,...19; j=12,...15

I1 morhals - Qeyri-dogiq diferensiasiya

if IjeX=3yjeY
then Xi €Y]j
i=12,...19 1< j<15

11 moarhals - Qeyri-miioyyan diferensiasiya

if Ixj e X
then :{xieyj}v{xieyj}
i=12,...19 1<j<15

burada {x;,X,, ..., ...,xn} — askarlanan kliniki simptomlar; y;—
Y-don miimkiin olan hipotezlor (har bir hipotez {igiin freym
yaradilir), X — hadisonin say1.

Biliklor bazasinda informasiya ti¢ morhaloli struktur
qurulusuna malikdir. 1 morhalo simptomlarin  daqiq
diferensasiyasi ilo olagodar olan informasiya («0» hali ); 1T
morhals — geyri-doaqiq diferensasiyaya malik informasiya ( «+»
hali); IIT morhalo — geyri-miisyyanlik soraitinds diferensasiya
(«£»). Il morhaloys daxil edilon simptomlar hor hansi bir
hipotezdo rast golo do bilor, bilmays do bilor. Bu isa dagiq
diaqnostika ii¢iin nisbi problemlor yaradir.

B. Hoalledici blok

Subyektiv gorar gobuletmo {isulunun (Bayes tisulunun)
asasini togkil edan amil onun hor hansi bir bas vermis hadisani
ehtimal giymatlondirmasi ilo baglhdir vo on vacib hissasi iso
ondan ibaratdir ki, bu giymstlondirmo slave malumatlara gora
doyisdirils bilar.
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Bayes tisulunun seg¢ilma Sabobi onun riyazi ssaslandirmaya
malik olmasi vo diagnostika masalolarinin hallinds va biliklorin
testlogdirilmosinds istifado edilmasi ilo slagodardir ki, bu da
goyulmus masaloys miivafiq galir. Bayes tisulunun riyazi
osasini Bayes teoremi toskil edir [4, 5].

C. Monitoring

Monitoring modulu qorarin gobulu prosesinds istifads
olunan informasiyanin sistematik vo ya periodik toplanmasi vo
tokmillagdirilmosini hayata kegirir. Bu zaruri prosesdir, bels ki,
monitoring zamani vaxtilo bu ve ya diger dozada zoharlonmis
pasiyentlorin saglamliglarini tamin edon parametrlor nazardan
kegirilir vo geyri-stabil olanlar miioyyen edilir. Informasiyanin
emal1 isbata osaslanan tibbin (Evidence-based medicine)
tisullar1 [6] ilo aparilir. Informasiyamin emali paketino
biostatistikanin 4 {sulu daxildir: dispersiya analizi tsulu,
Mentsel-Hansenin ranqlasdirilmig  karotaj tisulu, montiqi
regressiya analizi vo Manna-Uitninin geyri-parametrik
meyari [7].

NOTICO

Dom qaz ilo zohorlonmo hallarmi todqiq edoroak, onun
diagnostikas1 {iglin simptomlar vo onlarin sayr miioyyon
edilmis, oxsar simptomatikaya malik digor zohorli maddalor
toyin edilmis va 15 hipotez {izro diferensial diaqnostika tisulu
toklif olunmusdur.

Diferensial diagnostika vo monitoringi  hayata kegiron
sistemin strukturu, ayri-ayri modullar1 va program tominati
islonmisdir. Informasiya sistemi 2009-2014-cu illor orzindos
Baki Tacili vo Toxirasalinmaz Tibbi Yardim Stansiyasinda
pasiyentlorin xostolik tarixi tlizorindo testdon kegirilib. Hal-
hazirda monitoring toskil olunub vo molumatlar banki
formalasdirilir. Sistemin istismar1 kifayst godor sadadir vo
informasiya texnologiyalar1 sahasinds xiisusi bilik talob etmir.
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