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TONOFFUS YOLLARININ TOKRARLANAN iINFEKSIiYALARI — BRONXIAL
ASTMANIN TOHRIKEDICi AMILi KiMi

Ponahova T.T.
Azarbaycan Tibb Universiteti. Il Usaq xastaliklari kafedrasi. Baki. Azarbaycan

*Olago ticlin malumatlar: Elektron pogt: panahovatahira@yahoo.com

Bronxial astma usaqlarda cox genis yayilmig xronik xastsliklordon biri sayilir . Bir ¢ox illor arzinde
respirator virus infeksiyasi vo BA-nin kaskinlogmolori arasinda garsiligh slagslorin dyronilmssine dair
voton vo acnobi miislliflorin holo do artan maragi bu problemin aktual olmasini gdstorir. Miiasir
pediatriyada «rekurrent respirator infeksiyalar» (RRI) termini totbiq edilir ki, bu, KRi-nin tokrar
epizodlarmi ifads edir . Onlardan on hossas tobage xronik bronx-agciyar patologiyasi, o climlodon BA
olan usaqlardir. Yiiksak hassas va yiiksak spesifik PZR metodunun tatbiq edilmesi sayasinds siibut
edilmisdir ki, usaglarda BA-nin 80%-don cox koskinlosmolori KRI ilo birgo rast golir. Istenilon
respirator virus BA-nin kaskinlasmasinin trigqeri ola bilor. Lakin asas virus-namizadlsr bunlardir: RV,
RSV, adenoviruslar, paraqrip viruslari .

Beloliklo, KRI bir gox onilliklor oarzindo moktobagodar yash usaqlarda BA-nin koskinlosmosinin on ¢ox
rast galinon triqqeri olaraq qalir. BA-nm koskinlosmosi iso 6z ndvbasindo KRi-nin tokrar epizodlarinin
bas vermasine zomin yaradir.

Acar sozlor: Tonoffiis yollari, tokrarlanan infeksiyalar, bronxial astma, virus infeksiyasi
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RECURRENT INFECTIONS RESPIRATORY TRACT AS TRIGGERS OF BRONCHIAL
ASTHMA

Panakhova T.T.
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Asthma is one of the most common chronic respiratory diseases in children. The interest of local and

foreign authors in the relationship between respiratory viral infection and asthma exacerbations, which

has not been extinguished for many years, indicates the relevance of this problem. In modern pediatrics,
the term "recurrent respiratory infections" (RRI) is used, denoting repeated episodes of ARI. The most
vulnerable of them are children with chronic bronchopulmonary pathology, in particular BA. With the
introduction of highly sensitive and highly specific PCR methods, it has been proven that more than 80%
of BA exacerbations in children are combined with ARI. Any respiratory virus can trigger an asthma

exacerbation. However, the main candidate viruses are RV, RSV, adenoviruses, and parainfluenza

viruses.

Thus, ARI has been the most common trigger for exacerbation of asthma in preschool children for many

decades. In turn, exacerbation of asthma predisposes to repeated episodes of ARI.

Key words: Respiratory tract, recurrent infections, bronchial asthma, viral infection

Umumdiinya  Sohiyyo  Toskilatinin
(UST) qiymetlondirmolorine gdro, miiasir
dovrdo bronxial astmadan (BA) 300 milyona
yaxin $oxs oziyyot c¢okir. BA usaqlarda ¢ox
genis yayilmig xronik xostoliklordon biri
sayilir [1;2]. Son onillikdo tobabotin oldo
etdiyi ugurlar BA-dan bas veron 6liimiin so-
viyyasini vo xostoliyin agir formalarinin
tezliyini xeyli asag1 salmaga, xostalorin hoyat
keyfiyyetini yaxsilasdirmaga imkan vermisdir
[3]. Lakin BA iizoerinds tam nozarot yalniz
xastolik hallarmin yarisinda miimkiin olmus-
dur [4;5]. Bu fakt miioyyon doracods BA-nin
bir ne¢a fenotiplorinin mévcud olmasi ilo izah
edilir. Bununla belo, hazirda todqiqatlar ara-
sinda BA-nin fenotiplor {izro bolgiisii baro-
sindo yekdil fikirlor yoxdur [6;7].

PRACTALL (Practical Allergology
Pediatric Asthma Group) hesabatinin malumat
-larma osason, BA-nin miixtolif fenotiplori
usagin yast vo xostoliyin tokanveri¢i amillori
nazora almmagqla toyin edilo bilor [8].
Bronxial astmanin agir daracali fenotipi vardir
[9]. Bir pasiyentds miixtalif fenotiplorin birgs
rast golmosi miimkiindiir; vaxt ke¢dikco bir
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fenotip digorino kego bilor [10;11]. Miioyyon
edilmisdir ki, BA-nin virusinduksiyali feno-
tipi moktobogodor yash usaqlar iigiin xiisusilo
aktualdir [12;13;14]. Bir ¢ox tadgiqatcilarin
molumatlarina asason, koskin respirator infek-
siyalarm (KRI) movsiimi artim tezliyi vo BA-
nin  koskinlosmo hadisalori
korrelyasiya asililig1 askar edilmisdir [15;16].

arasinda  six
Bundan basqa, allergik xostsliklor, o ciimlo-
don BA olan usaqglar «qgeyri-atopiklor»o nis-
boton daha ¢ox respirator infeksiyalar keci-
rirlor [17]. Moktoboqodar yash usaglarda KRI
va onun gedisi iizorindo nazaratin aparilma-
masi BA-nin formalagmasmin baslica xarici
sobablorindon biri kimi nozordon kegirilir
[17;18]. Allergik patologiyanm vo KRI ara-
sinda qarsiliqli olagoni sortlondiron immun
mexanizmlorin xilisusiyyatlorinin basa diisiil-
mosi KRi-nin elmi cohotdon osaslandirilmis
terapiya metodunun se¢ilmasi, onun profilik-
tikas1 todbirlorinin iglonib hazirlanmast vo
miialiconin effektivliyina nozarotin keyfiy-
yatinin artirilmasi tiglin vacibdir [20]. Bir ¢cox
illordir ki, miixtolif profilaktika novlari (spesi-
fik, qeyri-spesifik kimyavi profilaktika)
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arasmnda KRI-nin dorman profilaktikasi miiza-
kiro mdvzusu olaraq qalir. Hazirda virus-
oleyhino foalliga malik preparatlarin  vo
immunmodulyatorlarin  vasitasilo  kimyavi
profilaktikanintotbiq olunmasmim effektiv-
liyini tosdiq edon elmi islor vardir [21]. Bu
masaloya dair bir-birine zidd fikirlor prob-
lemin aktualligint qoruyub saxlayir. Ona gors
do, miiasir dovrdo usaqlarda KRI xiisusilo do
BA-ilo miistorok gedon, garsisinin alinmasina
vo mialiconin effektivliyinin artirilmasina
yonoldilmis terapevtik vo profilaktik todbir-
lorin tokmillagdirilmasine boyiik ehtiyac yaran
-musdir [22]. BA olan usaglarda KRI epizod-
larinin tezliyinin vo agirliq doracasinin azal-
mast onun iizoarinds aparilan nozarstin soviy-
yosini artira bilor vo bununla da ikincili
profilaktika kimi tosir gostora bilor [17].

Son illor KRI ilo xostolonma biitiin usaq
infeksion patologiyasinin 60-70%-n1 toskil
etmokdo davam edir. Belo yiliksok rogomlor
viruslarin serotiplorinin doyiskonliyi vo sayi-
nin ¢ox olmasi ilo izah edilir.

GINA (Global Initiative for Asthma)
molumatlarina (1995-2020-ci illor) vo digor
razilasdirma sonadlorine asason, BA-nin inki-
saf riskino tosir edon digor amillor arasinda
xarici vo daxili amillori ayird etmok olar.
Xarici sabablor arasinda sobabkar allergenin
tosiri [23;24 ], siqaret ¢gokma (aktiv vo passiv)
[25], virus vo virus-bakterial infeksiyanin
residivlogon epizodlart [39], ailonin yiiksok
sosial-iqtisadi statusu, antenatal vo perinatal
dovrlorin olverigsiz amillori [1;2] miithiim
ohomiyyot kosb edirlor. Daxili amillor ara-
sinda atopiyaya qarsi genetik meylliyo vo
bronxlarin hiperreaktivliyine (BHR) xiisusi
digget ayrilir. Son illor astmanin genetik mexa
-nizmlorinin arasdirilmalarina hasr olunmus
elmi iglor getdikco daha ¢ox meydana golir,
halbuki indiys godor onun inkisafinin genetik
ndqteyi-nozordon movcud  deyildir
[27;28]. BA-nin gedisinin idars olunmasinda
komorbid patologiyanin tesir etmosi qeyd
olunur [29 ]. Bazi miislliflor BA-nin nazaratin

1izah1
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olmamasinin formalagsmasinda D vitaminin
miihiim rol oynadigin1 gostorirlor. Bu tadqiqat
islorinin molumatlar1 BA olan usaqlarda
fiziki aktivliyin mithiim shomiyyat dasidigini
stiibut edir [30].

Gostorilmisdir ki, BA-nin miixtalif fe-
notiplorinin formalagsmasini vo bazis tera-
piyasi preparatlarinin totbiqinin effektivliyini
genotip miisyyan edir [1;2]. «BA fenotipi»
termini genotipin otraf miihitlo qarsiligh ola-
gesinin xiisusiyyatlorini bildirir. Hazirk: giin-
ds elm alomindo BA-nin fenotiplor iizra tasni-
fatlagdirilmasina dair vahid fikirlor yoxdur
[7]. PRACTALL hesabatinin molumat-larina
uygun olarag, BA-nin miixtalif feno-tiplori
usagin yasi vo xostoliyin tokanverici amillori
nozors almmagla miioyyon edilo bilor [30].
Bir  pasiyentdo  miixtolif  fenotiplorin
assosiasiyast miimkiindiir; vaxt ke¢dikco bir
fenotip digorino kego bilor [10;11]. Qeyd
edilmisdir ki, virusinduksiyali BA fenotipi
moktobogodor yash wusaqlar {iclin xiisusilo
aktualdir [12;13;14]. Astmanin fenotiplor vo
endotiplor lizro tosnif edilmosi imkani miiza-
kiro mévzusu olaraq qalir vo golocokdo aras-
dirmalarin aparilmasini tolob edir.

Coxlu sayda voton vo ocnobi miiallif-
lorin isleri KRi-nin residivleson epizodlarmin
sinergik tosiri faktinin tosdiq edilmasina, on-
larin agirliq deracasinin vo BA-nin yaranmasi
riskino onlarin allergik sensibilizasiyasinin
olmas1 vo onun gedisino nozarotin aparilma-
sma hasr edilmisdir [17;18;19].

Miiasir dovrdo BA-nin inkisafinda vo
gedisindo atipik toradicilorin rolu aktiv sokil-
do miizakira edilir. Todqiqat¢ilar BA olan
usaqlarin bu toradicilorlo (Chlamidia pne-
umonia, Micoplasma pneumonia) yoluxmasi
gostaricilorinin yiliksok olmasmi qeyd edirlor
[30]. Tipik torodicilor bir torafdon - usaq orqa-
nizminin immun ¢avabma, digor torofdon -
bronxial hiperreaktivliyin artmasina vo brnxo-
spazmin inkisaf etmosino aktiv tosir gostoro
bilorlor. Bozi miislliflorin fikrinco, hiiceyro-
daxili patogenlorlo yoluxmus insanlarda
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interferonogenez oziyyat ¢okir vo BA tutma-
larinin bas vermasi riski yiiksalir [30].

BA-nin formalasmasinda sorti-patogen
bakteriyalarin rolu barssindo moévcud olan
miiasir tosovviirlor birmonali deyildir: onlarin
patogen tosirinin vo hotta allergik patologiya-
nin inkigsafinda mikrofloranin protektiv tosi-
rinin tam inkar edilmosindon bu xastoliyin
inkisafinda onun miihiim rolunun etiraf edil-
masing gadoar [26].

Belaliklo, atopik patologiyanin reallas-
masinda (hans1 ki, onun yekun naticasi BA-
nin formalasmasi sayilir) tokco genetik meyl-
lik deyil, hom do straf miihit amillorinin tasiri
mithiim ohomiyyat dasiyrr [30]. Sonuncular
arasinda koskin respirator infeksiya (KRI)
birinci yerdo durur [17]. Bir ¢ox illor orzindo
respirator virus infeksiyasit vo BA-nin koskin-
logsmolori arasinda qarsiligh olagalorin dyronil
-mosing dair vaton vo ocnobi miislliflorin hoalo
do artan marag1 bu problemin aktual olmasini
gostorir. BA etioloji baximdan  heterogen
xostolik sayilir.

Statistik molumatlara asason, KRI ilo
xastolonmo biitiin infeksion xastoliklor arasin-
da birinci yeri tutur vo biitiin xostolonmo
hadisalorinin  95%-ni togkil edir [13]. Yer
kiirasi ohalisinin 30%-don goxu hor il KR ils
xastolonirlor [30].

Usaqlarda KRI xostolonmonin struk-
turunda miihiim yer tuturlar. Bu fakt virus-
larin  hava-damcit yoluxma yolu, onlarin
yiiksok kontagiozlugu, ¢oxlu sayda serotip-
lorin olmasi, osason tipspesifik postinfeksion
immunitetin formalasmasi vo onun davamsiz
olmasi, oksor hallarda spesifik profilaktikanin
olmamasi, ¢oxlu sayda inapparant formalarin
olmasi ilo izah edilir [30].

Biitiin KRi-nin 80%-o yaxin hadisalori
tez-tez xostolonon usaqlarin payma diisir .
Miiasir pediatriyada «rekurrent respirator
infeksiyalar» (RRI) termini totbiq edilir ki, bu,
KRi-nin tokrar epizodlarmi ifado edir [29].
Onlardan on haessas tabagqe xronik bronx-ag-
ciyar patologiyasi, o cimlodon BA olan usaq-
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lardir. Hazirki glinde miisyyon edilmisdir ki,
insanda miixtolif virus infeksiyalarmnin 600-
dan ¢ox toradicilorindon on azi1 140-1 tonof-
fiis orqganlarmm xostoliklori ilo assosiasiya
edir: grip virusunun 3 serotipi (A, B, C) vo
onlarin alttiplori (HIN1, H2N2, H3N3),
paraqrip virusunun 5 serotiplori,  adeno-
viruslarin 41 serotiplori, respirator-sinsitial
virusun (RSV) 3 serotipi vo rinovirusun (RV)
100-o yaxin serotipilori, enteroviruslar, koro-
navirus, hom¢inin boka- vo metapnevmovirus.
Respirator viruslarin askar edilmosinin yeni
texnologiyalar1 gostormisdir ki, usaq-larda
KRI (xiisusilo RV, RSV vo ya mikst infeksiya
ilo toradilon) asagi tonoffiis yolla-rinin orta vo
ya agir doracali infeksiyalari ilo siirdiikdo BA-
nin inkisaf riskini artirir [30].

Makrooorqganizmin xiisusiyyatlori kimi,
viruslarin bioloji xiisusiyyatlori do homginin
respirator yolun bu vo ya digor sobosinin
zodolonmosini vo demoli xostoliyin  klinik
olamatlorini miioyyon edirlor. Pasiyentlorin
yas1 viruslarin miixtolif qruplarmna qarsi hos-
saslig1 toyin edir: 4 yasa qodor RSV, 1-3 tip
paraqrip viruslari, koronavirus; 5 yasdan 16
yasa qodor RV distiinliik toskil edir. BA-nin
koskinlogmaosi riskine miioyyon viruslarin tosir
etmoasi bir ¢ox islordo tosvir olunmusdur [17].
Yiiksok hossas vo yliksok spesifik PZR meto-
dunun totbiq edilmesi sayssindo siibut edil-
misdir ki, usaqlarda BA-nin 80%-don ¢ox
koskinlogsmolori KRI ilo birgo rast golir.
Istonilon respirator virus BA-nin koskin-
losmasinin triqqeri ola bilor. Lakin asas virus-
namizadlor bunlardir: RV, RSV, adenovirus-
lar, paraqrip viruslar1 [30].

Respirator viruslarin zadsloyici tesirinin
bir ne¢o mexanizmlori vardir. Birincisi -
silindrik soyrici epitelo virus hissaciyinin bila-
vasito zadslayici tesiri olub, patoloji agent-
lorin (antigenlorin) selikalt1 qata daxil olma-
smi1 asanlagdirir. Ikincisi - epitel hiiceyro-
lorinin zodolonmasi olub, subepitelial hossas
reseptorlara vo sinir uclarmna tosir gostoran
iltihab mediatorlarinin xaric edilmoasi yolu ilo
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sinir-reflektor mexanizmlorin foallasmasina
gotirib ¢ixarir. Ugiinciisii — KRI soyrici epite-
lin funksional fealligmin azalmasmi, sonradan
kirpikciklorin atrofiyasmi1 vo siliar aparatin
«iflici»ni toradir ki, bu da bronxial sironin
Ozliliyiinii artirrr vo infeksion amilin respi-
rator yolun asagi sobalorino daxil olmasi ligiin
sorait yaradir. Todqiqatgilarin  oksoriyyati
hesab edirlor ki, normada bronxlar selikli qi-
sanin girasinin ¢ox yiiksok bakterisid foalligi
sayasindo sterildirlor. KRI zamani selikli gisa-
nin miidafis funksiyalar1 kaskin azalir vo agiz
boslugunda moskunlasan mikroorqanizmlor
bronxlara distirlor. Mikst-infeksiyalar daha
agrr gediso malik koskinlogsmolori torodir.
Sonralar prosess effektor iltithab hiiceyro-
lorinin qosulmasi vo ¢oxlu sayda giiclii tosir
edon xemotaksik amillorin hasil edilmasi bas
verir: eozinofillorin vo neytrofillorin xemotak-
sik amillorin, histaminin, leykotrienlorin
(LTS4, LTD4, LTE4) vo bronxdaraldan xiisu-
siyyato malik olan trombositlorin aktivlogsmosi
amili (TAA) [29]. Bundan basga, insanin
tonoffiis yollarmin konstriksiyasini torodon
prostaglandin PQD2 xaric edilir. Viruslar to-
noffiis yollarinin vaqus stimulyasiyasma qarsi
cavabini artirmaqla xolinergik aktivliyi, geyri-
spesifik trigqerlori giiclondira bilorlor. Bu fakt
BA olan usaqlarm KRi-nin térodici-lorine
qars1 yiksok hossasliga malik olmasmi izah
edir.

Aparilan prospektiv tadqgiqatlarin molu-
matlaria osason, agor BA olan usaqda RV,
koronavirus vo ya RSV torofindon tdradilon
infeksiyanm olamotlori varsa, onda bu infek-
siyanin BA-nin kaskinlogmosi ilo olagasinin
olmasi ehtimali 50-70% haddindadir [24].
Dovr edon KRI térodicilorinin  vo  BHR
arasinda sinergik qarsiliqli alagenin «qapal
dairasi» formalasir [17].

Beloliklo, KRI bir ¢ox onilliklor orzindo
moktobagadar yaslt usaqlarda BA-nin kaskin-
losmasinin an ¢ox rast galinon triggeri olaraq
qalir. BA-nin kaskinlogmasi iso 6z ndvbasinda
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KRi-nin tokrar epizodlarmmn bas vermosing
zomin yaradir

Maliyys manbayi: Yoxdur
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