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Cox erkan dogulmus (CED) korpalarin hayatinin
ilk ilinde saglamlig1 vacibdir, ¢linki usaglarin mahz
bu kontingenti arasinda gslacok hayatda alilliyin
yaranmast riski yiiksekdir. UST-nin 500 q ve daha
artiq baden kiitlesi ilo dogulan korpalerin sagal-
dilmas: zerursti haqqinda tovsiysleri ilo alagadar
olaraq, biitiin diinyada ¢ox asag1 (1000,0-1499,0 1) vo
haddindan az (500,0-999,0 r) baden kiitlasi ila ¢ox
erken dogulmus korpalerin say1 artmisdir. Bu, bels
korpalarin miialicesi vo sagaldilmasi iigiin maddi-
texniki bazanin yaxsilasmasi ile baghdir [1,2,3,4].

Ovveller aparilmis yerli vo xarici tadqiqatlarin
noaticalarinden malumdur ki, asag1 baden kiitlasi ilo
dogulmus usaqlarda xastelik hallar1 ¢ox, fiziki ve
psixomotor inkisaf seviyyesi ise asagi olur. Cox
erkan dogulmus usaqlarda inkisafin ugursuz natice-
lorinin tesvirlari mévcuddur [5,6]. Lakin avvallar ¢ox
asag1 badan kiitlasine (CABK) malik va haddindan
az badan kiitlasine (HABK) malik ¢ox erken dogul-
mus korpealerin saglamliq veziyystinin miiqayisali
todgiqatlar1 aparilmamisdir. CABK vo HABK malik
sag qalmis korpalerin hayatinin ilk ilinde saglamliq
vaziyyatinin ve xastaliklerinin daqiq struktur saciy-
yasi yoxdur, reabilitasiyanin ambulator marhalasin-
da bu kateqoriyaya aid usaqlara qulluq gosterilme-
sinda shamiyyatli ¢atinlikler vardir [7,8,9,10].

Bu tadgigatin maqgsadi ¢ox asag1 vo haddinden az
badan kiitlasine malik korpaelarin hayatinin ilk ilinds
inkisafinin miiqayise edilmaesi olmusdur.

Material ve metodlar

Gestasiyanin 22-ci haftesinde diinyaya galmis vo
haddinden az baden kiitlesine malik ¢ox erkon
dogulmus korpalarin dinamik miisahidasinin aparil-
masi iiciin Mamaliq ve Ginekologiya ETI-nin baza-
sinda yarimgiq dogulmus korpsler iiclin katamnez
kabineti yaradilmisdir.

Bir yasadak olan 75 ¢ox erkan dogulmus korpa:
dogularken ¢ox asag1 badan kiitlasine malik 45 usaq
(I-ci qrup), dogularken haddindsn az baden

kiitlssina malik 30 usaq (2-ci qrup) miiayina olun-
musdur. Usaqglarin saglamliq vaziyystinin giymsat-
landirimosi 6, 12 ayliginda aparilmisdir. Usaqlar dar
profilli hekimler terafinden miiayina olunmus,
hamin hakimlar usaqglart heam planli, hem da tacili
qaydada miiayine etmiglor.

Ovvolcadan islonib hazirlanmis ankets antropo-
metriya va psixomotor inkisaf gostericilari, xestalon-
mo hallari, dar ixtisas hokimlari terafinden aparilmis
miiayinalorin naticelari daxil edilmisdir. Fiziki
inkisaf (FI) somatotipin ve miintezemliyin miiayyan-
lagdirilmasi ilo giymotlondirimisdir. Bir yasmadeak
usaqlarin sinir-psixi inkisafimin (SPI) giymatlendiril-
masi sinir sisteminin perinatal zadslonmalarinin
tosnifati nazars alinmagqla aparilmigdir.

Noazarat qrupuna 30 vaxtinda dogulmus yenido-
gulmus korpae daxil edilmisdir.

Naticalar ve miizakirs

CABK malik usaqlar qrupunda orta baden kiit-
losi 1164,8 + 107,3 q, HABK malik usaglar qrupunda
871,3 £ 109,1 q teskil etmisdir. Dogularken gestasiya
dovriine uygun olan mintszem fiziki inkisaf ¢ox
erken dogulmus korpalerin yalniz 45,3 %-de qeyd
edilmisdir (I qrupda 44,4 %, II qrupda 46,7 %). Haya-
tin ilk ayinda diiz ve ya diizlesmis ¢oki meyarlar: I
qrupda 28,0 %-ds, II qrupda ise 33,3 %-do qeyd
edilmisdir.

Iki grupa aid yarimgiq dogulmus korpalarin fiziki
inkisaf gostaricilorinin miiqayiss olunmas: natice-
sindo shamiyyatli forqler yalniz baden kiitlasi ila
bagli malumatlarda askarlanmisdir (p <0,001).

Osas qruplara aid usaglarda batndaxili inkisaf
longimeasi (BDIL) 54,7 + 5,7 %-da miisahide edilmis-
dir, onlardan 25 usaq CABK (hamin qrupa aid biitiin
usaqlarin 55,6 + 7,4 %-i), 16 usaq iss HABK (hamin
qrupa aid biitiin usaqlarin miivafiq olaraq, 53,3 + 9,1
%-1) malik olmusdur. CABK malik usaglarda hipot-
rofiya tipli BDIL daha gox — 18 usaqda agkarlanmig
(bu da 72,0 = 6,7 % toskil etmisdir), HABK malik
usaglar qrupunda iss hipoplastik tipli BDIL daha gox
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— 12 usaqda agkarlanmigdir (bu da 75,0 + 7,9 % taskil
etmisdir), p <0,001.

6 ayliq yas dovriinde HABK malik usaglar, CABK
malik usaqglar qrupu ve nazarst qrupu ilo miiqayi-
soda, mikrosomiya hesabina geyri-miintozom fiziki

inkigaf soklinds daha ¢ox fiziki inkisaf qiisurlarina
malik olmus, lakin 12 ayliq yas dovriine qadar geyri-
miintezem fiziki inkisafa malik usaqglarin sayinn
azalmasi va bu qrupa aid usaqlarda mikrosomiyanin
xeyli azalmasi qeyd edilmisdir (cadv.1).

Cadval 1.
Cox erkan dogulmus usaglarin fiziki inkisaf1 (%)

Usaqlarin Usaqlarda Osas qrup Nazarat qrupu
yasi alamatlor CABK malik usaqlar HABK malik usaqlar vaxtinda dogulmus usaqlar
(n=45) (n=30) (n=30)

Miit.s. % Miit.s. % Miit.s. %
6 ayliq Makrosomiya 0 0* 0 0** 5 16,6+6,8
Mezosomiya 36 80,0+5,9 18 60,0+8,9 22 73,3%8,1
Mikrosomiya 9 20,0+5,9 12 40,0+8,9** 3 10,045,5
Mintezom 34 75,616,4 21 70,0+8,3 24 80,0+7,3
Qeyri-miintezam 11 24,4+6,4 30,0+8,3 6 20,0+7,3
12 ayliq Makrosomiya 5 11,1+4,9 3 10,0+5,4 1 3,3+3,3
Mezosomiya 31 68,9+6,9 23 76,7+7,7 26 86,6+6,2
Mikrosomiya 9 24,4+6,4 4 13,3+6,2 3 10,0+5,5
Mintezom 30 66,7+7,0 26 86,616,2 25 83,3+6,8
Qeyri-miintszom 15 33,3+7,0 4 13,3+6,2 5 16,6+6,8

* - I qrup ve nazarat qrupu arasinda statistik
cohatdan shamiyyatli farqlor.

** - II qrup ve nazarst qrupu arasinda statistik
cohatdan shamiyyatli farqler.

Qeyd etmak lazimdir ki, HABK malik ¢ox erken
dogulmus usaglarda bir yasmadek mikrosomiyali
usaqlarin faizi xeyli azalmisdir (26,7 %), p < 0,05,
halbuki CABK malik usaqlarda bir yasinadek mikro-
somiyali usaqlarin faizi 14,4 % artmisdir.

Cox erkan dogulmus usaqlarda boyiima ve inki-
saf templarinin giymatlondirilmasinin asas meyari
onlarin vaxtinda dogulmus usagin parametrlarine

catma yasidir. CABK malik usaqlarin 68,9 %-i, HABK
malik usaglarin 80,0 %-i hayatinin birinci ili arzinda
vaxtinda dogulmus hemyasidlarinin fiziki inkisaf
saviyyasine ¢atmisdir. Torafimizden askarlanmisdir
ki, bir yasinda HABK malik usaqglar arasinda (86,6 %)
miintezem fiziki inkisafa malik usaqlarin sayi, I
yarimqrupla miiqayisade (66,7 %), xeyli ¢ox olmus-
dur.

6 ayliq yas dovriinds yarimgiq dogulmus usaqlarin
timumi sayinin % -den ¢oxu, ham HABK malik usag-
lar, hom do CABK malik usaglar sinir-psixi inkisafda
barabar saviyyada olmusdur (cadv. 2).

Cadval 2.
Cox erkan dogulmus usaqlarin sinir-psixi inkisaft (Miit.s., P+mp, %)

Usaqlarin Osas qrup. Nazarat qrupu.
alamotlori CABK (n=45) HABK (n=30) Vaxtinda dogulmus usaqar
(n=30)
Miit. % Miit. % Miit. %
6 ayliq Norma 12 26,7+6,6 7 23,3+7,7 24 80,0+7,3
Langimae 33 66,7+6,6 23 56,5+7,7 16,7+6,8
Qabaglama 0 0 0 0 1 3,3+3,3
1 yas Norma 10 22,7+6,2 10 33,348,6 26 86,7+6,2
Langimae 35 77,8+6,2 20 66,7+8,6 3 10,0+5,5
Qabaglama 0 0 0 0 1 3,3+3,3
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Tadqiq olunan qruplarda bir yasinadak miixtalif
istiqamatli tendensiya olmusdur. CABK malik usaq-
lar qrupunda hayatin ilk ilinds sinir-psixi inkisafin
longimasi olan usaqlarin say1 4,5 % artmis, CABK
malik vo nazarat qrupunda iss normal psixi-nevroloji
statusa malik usaqlarin say1 artmisdir. Sinir-psixi
inkisaf gostaricilori hayatinin birinci ilinde CABK
malik usaglarin 22,7 %-ds, HABK malik usaqglarin isa
33,3 %-do yasa uygun olmusdur. Bir yasinadek
HABK malik usaqlar, CABK malik usaglarla miiqa-
yisada, sinir-psixi inkisaf masalalarinin 6hdasinden
daha yaxs1 golirlor, halbuki psixi-nevroloji inkisaf
pozuntulan faizi, vaxtinda dogulmus usaqlarla
miiqayisadas, kifayst qadar boyiikdiir. Heyatinin ilk 6
ayinda ¢ox erkan dogulmus usaqlarda birinci yerds
moarkazi sinir sisteminin (MSS) patologiyast geyda
alinmisdir. Lakin qicolma sindromu ile MSS-nin
kobud zadalenmaleri ve simptomatik qicolma vaziy-
yatlari CABK malik usaqlarin yalnz 8,8 %-ds, HABK
malik usaqlarin iss 6,6 %-ds qeyd edilmisdir. Urayin
kicik inkisaf anomaliyas1 seklinds bu patologiya, II
grupla miiqayisada (3,3%), I qrupda xeyli ¢ox (22,2
%) qeyds alinmusdir. Bu, embriogenez prosesinds
iiroyin daha erken formalasmasi ilo ve patogen
amillerin uzunmiiddetli batndaxili tesiri zamar
onun anomaliyalarinin yaranmas: ile izah edilir.
Canag-omba oynaglarinin  displaziyalarinin  bag
verma tezliyi, I qrupla miiqayisada (40,0 %, forq
statistik cohatden shemiyystlidir), II qrupda daha
yliksak (46,7 %) olmusdur, lakin qeyd etmak lazim-
dir ki, bu usaqlarda onun niivesiz formasi agkarlan-
misdir ki, bu da usagin morfo-funksional cehatden
yetkinlasmamaosini
yarim-ilinds xora-nekrotik enterokolit CABK malik
usaqlarin 4,4 %-do askarlanmis, 2,2 % hallarda cor-
rahi miialico aparilmisdir. HABK malik usaqlar qru-

saciyyalondirir. Hoayatin ilk

punda miialicenin ilk marhalalarinds xora-nekrotik
enterokolitin yaranmas: 6liimle naticelonms halari-
nin aparici sebablarindan biri olmusdur.

CABK malik usaqlarda 6 ayliq yas dovriinda
hoayat fealiyyatinin pozulmasina gatirib ¢ixaran
xastaliklar arasinda birinci yerds tenaffiis sisteminin
patologiyasi, daha daqiq, bronx-ag ciyer displaziyasi
(BAD) (13,3 %), ikinci yerda yarimg¢iq dogulmuslarin
retinopatiyast (YDR) (6,6 %) ve MSS patologiyasi
(qicolma sindromu 6,6 %) olaraq qalmaqdadir.

Bir yaginadak xastsliklarin strukturuna usaqlarda
usaq serebral iflicinin askarlanmasi slave olunmus-
dur (CABK malik usaqlarin - 4,4 %, HABK malik
usaqglarin - 3,3 %).

HABK malik usaqlarda bir yasinadek slillikla
naticalenan xastsliklar arasinda birinci yerds - yarim-
¢1q dogulmuslarin retinopatiyasidir (30,0 %). Lakin,
geyd etmoak vacibdir ki, avvelden YDR diaqnozu
goyulmus HABK malik biitiin usaglarda onun
gerilomasi miisahids olunur, halbuki, CABK malik
usaqlarda bu, yalniz 4,4 % hallarda bas verir.

Belalikls, alds edilmis naticslarin tahlili cox erken
dogulmus usaqlarin hayatinin ilk ilinds, dogularksn
badan kiitlasinden asili olaraq, saglamliq veziyyati-
nin ve inkisaf dinamikasinin qarsiligh slagasini
askarlamaga imkan vermisdir.

Natico

1. Cox erkan dogulmus usaqlarin hayatinin ilk
ilinda fiziki va sinir-psixi inkisafi dogularken badean
kiitlasindan asili olmugdur. Hayatimin ilk ili arzinda
HABK malik usaqglarin 56,5 %-i, CABK malik usaqla-
rin isa 66,7 %-i vaxtinda dogulmus hamyasidlariin
fiziki inkisaf seviyyesine c¢atmisdir. Hoyati ilk
ilinda sinir-psixi inkisaf gostoricilori dogularken
HABK malik usaqglarin 33,3 %-da, CABK malik usag-
larin ise 22,7 %-da yas dovriine uygun olmusdur.
Olillikle naticalonan agir xasteliklor her iki qrupda
yaranmigdir. Lakin hayatmin ilk ilinds alillik CABK
malik qrupda usaqlarin 13,3 %-da miiayyen edildiyi
halda, HABK malik usaqlar qrupunda yalniz 8,4%
hallarda gqeyds alinmisdir.
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Health of preemies during the first year of their
life is very important as they are the primary risk
group to develop some kind of disability during their
lifetime. 75 preemies have been observed and exami-
ned. They were divided into two groups according to
their gestational periods: I group - 45 preemies with
very low body weight, II group - 30 preemies with
extremely low body weight. Condition of psycholo-
gical and physical development was examined in 6
months and 12 months. It was concluded that the
psychological and physical development of preemies
during the first year of their life differed from each
other depending on their birthweight. During the
first year the physical development of 56.5% of
preemies with ELB and 66.7% of preemies with VLB
have reached their full term born peers. The psycho-
logical development of 33.3% of preemies with ELB
and 22.7% of preemies with VLB have reached their
full term born peers. Newborns of both groups have
developed diseases causing heavy disabilities. But
during the first year of their life the group with VLB
has seen 13.3% disability, while the group with ELB
only 8.4%.

PE3IOME

AHaan3s NcUxmM4IecKOro passUTHUsA B IEPBOM IOay
KU3HU MAaJeHIIeB, POXAEHHBIX C O4eHb
HI3KOV ¥ HU3KOM MacCcCOM Teaa

3.H. Muxauaoga, K.C. A6dypaxmatnosa,

B.T. Axdaposa

Tocydapcmeennoe Azernmemeo Ob0a3ameavozo
Meduuutickozo Cmpaxosariust Asepdatidxanckol
Pecnybauxu Accouuauyus Ynpasaerus Meduyurcxkux
Teppumopuarviowx Tlodpasdereruii
Hayuno-Vecaedosamervcicuii Mnemumym
Axyuwepcmea u I'unexorozuu Iocydapcmeerino-IIpasosoe
Yacmtoe

KAatouesvie caosa: tedoHouerHuole demu, o4etv
Huskas macca meaa npu poxodenuu (VLB), upessviuaiitio
Huskas macca meaa npu poxdenuu (ELB),
ncuxoAozuveckoe u pusueckoe pasumue

340poBbe TAYOOKO HeAOHOIIEHHBIX JeTell Ha
IIepBOM TOAY >KM3HM SIBASIETCS BaXXHBIM - MMEHHO
CpeAy ®TOTO KOHTHMHIEHTa BBICOK PUCK pas3BUTNS
MHBaAMAHOCTY B AaAbHeNIey Xu3Hu. boiao obcae-
AOBaHO B KaTaMmHe3e 75 TIayDOKOHeJOHOIIEHHbIX
aeteii 40 1 roga. I'lo cpoky recrarnium getu Oblan pas-
Aeaensl Ha 2 rpynmsl: I rpynma — 45 aereii ¢ o4eHb
HU3KOM Maccoit Teaa, II rpymma — 30 gerteir c
DKCTpeMaAbHO HM3KOM Maccoit Teaa. CocTosHUe
(uanueckoro m HEPBHO-IICUXMYECKOTO Pas3BUTHUA
OpoBOAMAOCh B 6 1 12 Mecsies. YcTaHOBAEHO, UYTO
Jusnueckoe 1 HEPBHO-IICUXIYECKOE Pa3BUTHE TAY-
0OKO HeJOHOIIIEHHEIX AeTell Ha IIePBOM I'OAY >KU3HIU
OTAMYAAOCh B 3aBUCMMOCTM OT Macchl TeAa HpU
poxxAeHun. 3a nepsslit o Xusuu 56,5 % ¢ SOHMT n
66,7 % aereit ¢ OHMT aocturam yposas ¢pusmyec-
KOTO pa3BUTHU: AOHOIIEHHBIX CBepCTHUKOB. Ha nep-
BOM TOJy >KM3HU ITOKa3aTeA HePBHO-IICUXIYECKOTO
pa3BUTHS COOTBETCTBOBaAU Bo3pacty y 33,3 % aetelt
¢ OHMT u 22,7 % aerert ¢ OHMT npu poxaenun.

Tsxearie MHBAaAUAVBUPYIOIIe 3ab00aeBaHMsI
pa3BMBaauCh B o0enx rpynmnax. Ho Ha mepsom roay
xku3Hn B rpynne ¢  OHMT  wmHBaangHOCTb

ycraHoBaeHa y 13,3 % aeteli, Torda Kak B IpyIlIie
adetert ¢ DHMT MHBaAMAHOCTL pPeruCTpUpPOBaIaCh
TOABKO B 8,4 % caydaes.
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