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YENIDOGULANLARDA PERINATAL INFEKSiYALARIN MUALICOSINDO
REKOMBINANT INTERFERON -2-ALFA B PREPARATININ TOTBIQININ
QiYMOTLONDIRILMOSI

Ofandiyeva M.Z., Agayeva X .H., Mustafayeva N.M.
K.Y .Foracova adina EImi-Tadgiqat Pediatriya Institutu

Taqdigatin maqsadi infeksion-iltihabi xastaliklori olan yenidogulanlarin kompleks miialica-
sinda rekombinant 2 alfa B interferon (viferon) preparatimin effektivliyinin 6yranilmasindan
ibaratdir.

Prospektiv miisahidalarimiz altinda infeksion -iltihabi xastaliklari (16 nafarda sepsis, 14 na-
fards lokal infeksion-iltihabi xastaliklar) olan 50 yenidogulan olmusdur. Nazarat qrupunu 20
nafor saglam yenidogulan korpalor taskil etmisdir Yenidogulanlarin gan zardabinda miialica-
dan avval va sonra alfa interferon va gamma interferon saviyyasi miiayyan edilmisdir.

Aparilan tadqiqat naticasinda perinatal infeksiyali korpalorda har iki gostoricinin saviyya-
sinin saglam usaqlarla miiqayisasinds duriist asagi olmasi (p<0,01) miiayyan edildi. Korreksiya
maqsadi ilo kompleks miialicoya rekombinant 2 alfa B interferon (viferon) 150 000 BV (sam
formasinda) giinda 2 dafs 10 giin miiddatino tayin edilmisdir. Rekombinant 2 alfa B interferon
(viferon) preparatimin yiiksok Klinik-immunoloji effektivliyi, alava yan tasirlorin olmamasi
perinatal infeksiyalarin kompleks miialicasinda onun immun korreksiya moaqsadila tatbiqini
zoruri edir.
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Miiasir neonatologiyada infeksion iltihabi aragdirilmis mediatorlaridir, ayrica genlor vo
xastaliklor aktual problemlordon biri olmaqgda ya gen qruplart ilo kodlasdirilir, ingeksiya
davam edir. Bu da yenidogulanlarda bu patolo- oleyhina vo iltihaboleyhina sitokinlorin kas-
giyalarin yiiksok askar olunma tezliyi, infek- kadinda mithiim rol oynayirlar. Bundan basqa
sion prosesin generalizasiya meyilliyi, yiiksak IFN immunomodulyar vo antiproliferativ ak-
letalliq gostariclari vo agir olilliyin rast golmasi tivlik gostarirlor Ki, bu da onlar1 genis tosir
olagoadardir [1]. spektirli ¢ox funksional biorequlyatorlara aid

Umumdiinya Sohiyyo Toskilatinin molu- etmaya imkan verir.
matlarma goro neonatal dliimiin soboblarinin Interferonun bioloji tosiri universial (IFN
36%-i perinatal infeksiyalara monsubdur. bir sira DNK vo RNK tarkibli viruslara, bak-

Infeksion-iltihabi xastolorin miialicosinin terial endoktoksinlora, sintetik ikizoncirli oli-
tokmillogmosi bu kateqoriya xostalords infek- qonukleotidlora qarst yiiksok aktivliys malik-
siya oleyhino goruyucu mexanizmlorin daha dir), uzun miiddotli tosiri (IFN aradan gétiiriil-
dorindon Gyronilmasini tolob edir. Malumdur diikdon sonraislonmis hiiceyralordo viruslarin
ki, yenidogulma dovriinds infeksiyadan miida- artiminin garsisin1 almagq xiisusiyyati) diskren-
fio osason anadangolmo immunitet vasitosilo liyi (IFN mikrob agentlorinin antitellorina qarsi
hoyata kegirilir. Anadangolmo immunitet ilti- hoassas olmamasi) ilo xarakterizo olunur.
hab vs fagositoza istinad etmokls patogenlorin Gen miihondisliyi torofindon hazirlanmis
tacili eliminizasiyasini vo infeksiyanin erkon IFN preparatlarinin istehsalinda effektiv tex-
morhalolordo garsisinin alinmasini tomin edir nologiyalarin iglonib hazirlanmas: bu kateqo-
[2]. Anadangoslmo immunitetin vacib mexa- riyaya aid dorman maddolorinin genis Klinik
nizmlarindon biri interferon (IFH) sistemidir. praktikada, o cliimlodon neonatologiya vo pe-
Miiasir odobiyyat molumatlarinin tohlili virus diatriyada islodilmasino imkan yaradir. Miiasir
oleyhino immunitetinin  formalagmasinda, dovrdo genis spektirli rekombinat interferon
homginin bakterial vo géboalok xastaliklorindo preparatlarinin  klinik totbiqinin gdstorislori
immun cavabin tanzimlonmasinds miihiim rol islonib hazirlanmisdir.
oynayan interferon sistemino todqiqatcilarin Son illar neonatologiya praktikasinda re-
boyiik maragm yaranmasini gostorir. Interfe- kombinant interferon alfa 2b preparati (vife-
ronlar anadangolmo immunitetin daha g¢ox ron) tatbiq edilmokdadir. Bu maddanin torkibi-
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nd gen mithondisliyi iisulu ilo aldo edilon mo-
lekulyar kiitlosi 18kda polipeptid daxildir. Re-
kombinat interferon a-2b tobii leykositar IFN-
a idenfikatdir, preparatin torkibino daxil olan
antioksidantlar (tokoferal-asetal vo askorbin
tursusu) yeridilon IFN-nun virus sleyhina, im-
munmodullagdirict aktivliyini giiclondirmaklo
onun effektivliyinin uzadir vo yenidogulan
korpalorin parenximator iizvlorina olan neqgativ
tosiri azaldir. Viferon preparati rektal supp-
oritor (sam) formasindadir. Yenidogulan kor-
palar ti¢iin Viferon preparatin (100000-150000
mE / kq ¢akiya) onun immun korreksiya, im-
munmodulyasiya, interferon stabiloedici ef-
fkerlorinin toyin edilmasina asaslanir [4]. Qeyd
edak ki, rekombinat interferon maddaslori daha
tohliikasizdir. Bu da tabii interferonlarin isteh-
salinda donor ganindan istifado edilmasi ilo
baglidir. Olbattos, laborator istehsalinda ganda
infeksion agentlorin askar edilmamasi ehtimali
labiiddiir [5,6].

Odobiyyatda rekombinant a-2b interfero-
nun immunoglobulin preparatlar ilo kompleks
totbiqino, homginin, hamilslik dovriinds, kor-
palorin, 0 ciimladon, yendidogulanlarin infek-
sion-iltihabi preparatinin istifadosino dair tok-
tok todqiqatlara rast golinir.

Tadgiqatin mogsadi infeksion-iltihabi xos-
toliklori olan yenidogulanlarin kompleks miia-
licasinds rekombinat alfa-2b interferon (vife-
ron) preparatlarinin effektivliyinin 6yranilmo-
sindon ibarotdir.

Prospektiv miisahidomiz altinda 50 nofor
yenidogulan korps olmusdur. Hestasiya yasi -
40 hofto, dogularkon bodon kiitlosi 2500-
3500qr.toskil etmisdir. Corrahi yolla keysoriy-
yo omoliyyati ilo dogulan korpolorin timumi
sayr 3,1% olmugsdur. Yenidogulanlarin 50%
agir voziyyatdo Apgar skalasi tizro 4-6 balla
asfiksiyada dogulmuslar. Erkon adaptasiya
dovrii 6dem sindromu, neonatal sariliq, kaskin
damar pozulmalari ilo xarakterizo olunmusdur.
Anamnezindo bakterial, somatik vo ginekoloji
patologiyalar (80,5%) miioyyon edilon analarin
orta yas1 20-32 toskil etmisdir. 42,5% hallarda
analar hazirki hamilolik dovriinde TORCH
infeksiyalara goro miialico almislar.

Klinik-anamnestik molumatlar laborator,
diagnostik-instrumental miiayinalorin naticolo-
rino asason 16 yenidogulanlarda neonatal sep-
sis, 14 yenidogulanda yerli infeksion —iltihabi
xastoaliklor (irinli konyunktivit-4, irinli omfalit-
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3, sidik ¢ixarici yollarin infeksiyasi-4, irinli
otit-3), 10 korpalords iso TORCH infeksiya
(sitomegalovirus infeksiyasi-6, xlamidioz-4
nofor) miioyyon edilmisdir. Nozarat qrupunu
20 nofor saglam yenidogulan korpo toskil et-
misdir.

Miiayinoys calb edilon yenidogulanlarin
gan zordabinda A-IFN vo y-IFN konsen-
trasiyasi infeksion patologiyalarin kaskin va
Klinik sagalma dovriinds immunferment me-
todu ilo toyin edilmisdir,19,7+1,1pg/ml(11-
28,6), y-interferon soviyyasi 10,8+0,9pg/ml
(3,5-15,9) toskil edir.

Miiayinolor zamani perinatal infeksiyali
korpalords gan zordabinda irsi immunitetds -
interferon statusunun soviyyesindo saglam
usaqlar ilo miiqayisosindo diiriist agag1 olmast
askar edildi (p<0,01): sepsisli xastalords alfa
interferonun saviyyasi 8,5+0,5pg/ml, gamma
interferonun soviyyasi 1,5+0,4pg/ml, TORCH
zamani miivafiq olaraq 9,2+0,8pg/ml; 2,5+0,5
pg/ml.

Infeksion—iltihabi xostaliklorin lokal for-
malarinda bu géstericilor a-IFN-11,5+0,3; y-
[FN-5,6+0,35 toskil etmisdir.

Goriindiyii kimi gan zordabinda interfe-
ronun on asagi produksiyasi generalizo olunan
infeksiyada miiayyan edilmisdir ki, bu da kor-
pa organizminin infeksiyalara qarst immun ca-
vab reaksiyasmin intensivliyinin azalmasin,
onun despesiyasini oaks etdirir.

Belo voziyyat perinatal infeksiyali yenido-
gulanlarda makrofaqlarin mikrobisid, sitosta-
tik tosirinin, hamginin, infeksiya sleyhinoa im-
mun cavabin reduksiyast Kimi mithiim funk-
siyalarinin azalmasina sobab olur. Perinatal
infeksiyanin klinik sagalma dovriindo biitiin
yenidogulanlarda serum a vo y ya IFN soviy-
yasi yiiksalsa do normal haddo gatmamisdir
(p<0,05). Beloki, sepsisli korpalords a-IFN
10,5+0,3 pg/ml, lokal formalarinda 14,3+
0,2pg/ml, TORCH infeksiyalarda 12,8+0,5 pg
/ml toskil etmisdir (p<0,05).

Miivafiq olaraq perinatal infeksiyali kor-
palordo gamma interferonun sintezi 1,7+ 0,5
pa/ml, 9,2+0,8pg/ml, 3,5+0,4pg/ml olmusdur
(p<0,01). Bu baximdan neonatal dévriin dina-
mikasinda yenidogulanlarin gan serumunda
alfa vo gamma interferonun soviyyasindo yara-
nan doayisikliklor infeksion patologiyalarin dif-
ferensial-diagnostik markerlari sayila bilar.
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Aparilan arasdirilmalarin naticolori gostor-
di ki, infeksion-iltihabi xastaliklori olan yeni-
dogulanlarda immunitetin anadangslmo hal-
qosino cavabdeh mexanizmlordon biri hesab
olunan interferon sisteminin effektor funk-
siyas1 depressiyaya ugrayir, naticods organiz-
min infeksiya osleyhina anadangslmo miidafio
reaksiyasi azalir, immundefisit vaziyyot yara-
nir. Interferon statusunun gostoricilorinin sa-
viyyasindaki askar olunan doyisikliklor infek-
sion patologiyanin Klinik formasindan, onun
agirliq doracosindon vo morholosindon asili
olaraq doyisir. Belo vaziyyat infeksion-iltihabi
xastaliklori olan yenidogulanda immun korrek-
siya zorurati yaradir. Bu mogsadls infeksion —
iltihabi xostoliyi olan 20 nofor yenidogulan
korponin kompleks baris miialicasino rekom-
binant o 2b interferon (Viferon) daxil edil-
migdir. Viferon preparatt 150000BV (sam for-
masinda) giinds 2 dofs 10 giin miiddatins toyin
edilmisdir. Miialico kursunun sonunda korpe-
lorin gan zardabinda interferon o vo interferon
v soviyyasi miloyyon edilmisgdir.

Qeyd edok ki, viferon preparatinin totbiqi
zamani miialiconin artiq 3-4 giliniindon basla-
yarag yenidogulanlarin timumi voziyyeotinds
miisbat dinamika geyd edilmays baslanmisdir:
intoksikasiya olamotlori, Xlamidiya etiologi-
yali pnevmoniyali usaqlarda tonoffiis catis-
mazhigi, obstruktiv sindrom xeyli azalmisdir,
korpalorin aktivliyinin, badon kiitlosinin giin-
dolik artmasi miioyyon edilmisdir, antibakte-

rial miialiconin davametmo miiddati bazis
miialico alan yenidogulanlar ilo miiqayisada
orta hesabla 3+0,6giin qisalmigdir.

Immun terpiyada totbiq edilon yenidogu-
lanlar arasinda ventrikulit, irinli artrit, NEK
Kimi agirlagsmalar va letalliq miisahids olunma-
migdir. Miisahido edilon miisbat klinik dina-
mika leykositlorin daha aktiv produksiyasi
sayasinda gan serumunda alfa interferonun va
gamma interferonun soviyyasinin bazis miia-
licosi alan yenidogulmuslarin miivafiq gosto-
ricilari ilo miiqayisads statistik diirtist (p<0,01)
artmasi (o-interferon 15,5+0,3pg/ml (1,5dafo),
y-interferon 6,5+0,5pg/ml (2,5dof5) ilo miisa-
yiot olunmusdur. Belsliklo, rekombinat a-2b
interferon preparatinin yiiksok klinik-immu-
noloji effektivliyi, slavo vo yan tosirlorinin
olamamasi perinatal infeksiyalarin kompleks
miialicasindo onun immun korreksiya mogqses-
dils tatbiqini magsadouygun edir.

Alman elmi naticalar gostarir ki, neonatal
dovrdes iltihabi-infeksion xastaliklor zamani
aparilan adekvat kompleks miialico kdrpalorin
sonraki inkisaf dovrlarinds infeksiyanin aktiv-
losmasinin, infeksiyanin latent persistoedici
formalara kegmosinin bu vo ya diger inkisaf
edo bilocok agirlagmalarin vo slilliyin qarsisini
ala bilor. Bu isa 6z névbasinds bu kateqoriya
korpalarin golocokds saglamliq vo hoyat key-
fiyyoti g0storicilorinin yiiksalmasina imkan
verar.
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PE3IOME

Ouenka NpuMeHeHUs Mpenapara peKoMOMHAHTHOIO HHTep(PepoHa Abda-2-0B npu
JIeYeHNH NEePUHATAIbHBIX HH(EKUHN Y HOBOPOKIEHHBIX.

JdengueBa M.3., Araesa X.I'., Mycradaesa H.M.
HUU [leouampuu umenu K. @apaooicesoti

Knrwouesvie cnosa: HOBOPOXICHHBIN, MH(PEKINA, UIMMYHUTET, peKOMOMHAHTHOTO MHTEP(EPOH
Anbsda-2-a B.

Lenbto vccnenoBanus ABIsAETCA U3ydeHue 3P HEKTUBHOCTH MpenapaTa peKOMOMHAHTHOTO HHTEP-
dbepona Anbpa-2-a B (BudepoH) B KOMIUIEKCHOM JICYCHHH HOBOPOXKIACHHBIX ¢ MH(MEKIITMOHHO-BOC-
NAIMTENLHBIMU 3a005ieBaHMsIMH. 1101 HAIIMM MTPOCTIEKTUBHBIM HabI0AeHHEM Haxoauaock 50 HoBo-
POXKIEHHBIX C MH(PEKIIMOHHO-BOCTIATUTENbHBIMU 3a005IeBaHUAMH (cerncuc y 16 yenoBek,10KalbHbIe
MH(EKIMOHHO-BOCTIAIUTEbHBIC 3a00neBanus y 14 venosek).KonTponsHyto rpynmy cocraBuinu 20
3JI0pOBBIX MJIaJICHIIEB. bblTN onpe/enienbl ypoBHU anb(a - ¥ TaMMa- HHTEpPepoHa ChIBOPOTKE KPOBH
HOBOPOXKJICHHBIX JI0 U MOCIIE JICUCHUSI.

B pesynbrare mpoBeIeHHOTO MCCIEI0BAaHUSI YCTAHOBJICHO, YTO YPOBEHb O0OMX IOKa3aTesel y
MJIaJIEHLEB C NepuHaTanbHOW HHPekuueil crtadbunpHo Hu3kuil (P<0,01) mo cpaBHeHuUio co 310-
poBbIMH JeThbMU. PexomOnHaHTHBIN Anbda 2B MHTepdepon (BudepoH) B KOMIIJIEKCHON Tepanuu ¢
nenbio kKoppeknuu HazHadaroT mo 150 000 BB (B dopme cBeueit) 2 pasa B neHb B TeueHue 10 qHEid.
Bricokas KIMHUKO-UMMYyHOJOTHYeckast 3Q(eKTUBHOCTh Mpernapara peKoMOUMHaHTHOTO Aubda-2-o
B B UnTepdepona (Budepon), oTCyTcTBHE AOMOTHUTEIBHBIX MTOOOYHBIX YPPEKTOB AETAIOT HE0O-
XOJUMBIM €r0 MPUMEHEHHE C LEIbI0 UMMYHHON KOPPEKIHMU MPH KOMILIEKCHOM JICYCHUH TepuHa-
TaJbHBIX UHPEKIUH.

SUMMARY

Assessment the use of recombinant interferon Alpha 2-a B in the treatment of perinatal
infections in newborns.

Efendieva M.Z., Agayeva Kh.H., Mustafayeva N.M.
Scientific Research Institute of Pediatrics named K.Farajova
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The aim of the research is to study the effectiveness of the drug recombinant interferon Alpha-2-
a B (Viferon) in the complex treatment of newborns with infectious and inflammatory diseases.Under
our prospective supervision there were 50 newborns with infectious and inflammatory diseases
(sepsis in 16 people, local infectious and inflammatory diseases in 14 people).

The control group consisted of 20 healthy infants. The levels of alpha- and gamma-interferon in
the blood serum of newborns before and after treatment were determined. As a result of the study, it
was found that the level of both indicators in infants with perinatal infection is consistently low
(P<0.01) compared with healthy children.Recombinant Alpha-2-a B Interferon (Viferon) in complex
therapy for the purpose of correction is prescribed for 150,000 BV (in the form of candles) 2 times a
day for 10 days.The high clinical and immunological efficacy of the drug recombinant Alpha-2-a
Blinterferon (Viferon), the absence of additional side effects make it necessary to use it for the purpose
of immune correction in the complex treatment of perinatal infections.
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