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KLINiK MUSAHIDOLOR

SARS-CoV- 2 ilo ASSOSIASIYA OLUNMUS SEREBRAL VENOZ
SINUSLARIN TROMBOZU

Osadova S.I.., Rohimova N.C.2,Qasimova Y.A.?
Mbrkazi Klinika* .
K.Y.Faracova adina Elmi Tadgiqat Pediatriya Institutu?

Venoz tromboz, qan damarlarmin daxilinds trombun (qan laxtasinin) amals galmasi nati-
casinda, toxumalarda qan aximimin kasilmasina va ya kaskin mahdudlasmasina sabab olan bir
patoloji haldir. Bir sira tadqiqatlarda gostorilmisdir ki, yetkinlords sitokin firtinasi vo SARS-
CoV-2 infeksiyasina qarsi laxtalanma sisteminin aktivlosmasi isemik insult vo intraserebral
ganaxmalara sabab olmusdur. Multisistem iltihab sindromu(MIS-C) olan usaqlarda aparilan
coxsayh tadqgiqatlarin tohlili onlarda isemik vo hemorragik serebrovaskulyar agirlagsmalarin,
elacd da nevroloji simptomlarin gozlonilmaz daracads yiiksak oldugunu askar etmisdir.

Maqgalomizda SARS-Cov2 ilo slagali multisistem iltihab sindromu inkisaf edan yeni-
dogulanda, parenximatoz qansizma, serebral venoz sinuslarin trombozunun klinik manzarasi

tosvir edilmisdir.

Acar sozlar: yenidogulan, multisistem iltihab sindromu, serebral venoz sinus trombozu.

Serebral (beyin) venalarin vo venoz sinus-
larin trombozu, qan laxtasinin beynin venoz
sinuslarinda meydana golmasi naticosinds bas
veran, agir kliniki gedisa ta malik olan vo bir
sira agirlagsmalarla noticolonon nadir bir
xostolikdir [1]. Serebral venalarin vo venoz si-
nuslarin trombozunun patogenezi, klinik man-
zarasi oldugca doyiskondir vo bu da onun diag-
nostikasi ti¢lin olavo ¢otinliklor yaradir [2].
Trombun venoz sinuslarda vo ya beynin da-
marlarinda meydana galmasi lokal obstruksi-
yaya, beyin lokallagdirilmis 6demins vo venoz
infarkta, daha sonra iso yayilmis beyin 6de-
minin inkisafina sobab olur [3]. Boyiik venoz
sinus trombozunda iso gan laxtast bdyik si-
nuslarin tutulmasina sabab olur, bunun natica-
sindo iso onurga beyni mayesinin sirkulyasi-
yas1 pozulur va kollodaxili hipertenziya inkisaf
edir [3,4].

Arterial trombozdan forqgli olaraq, serebral
venalarin vo venoz sinuslarin trombozu gonc-
lordo vo usaqlarda daha ¢ox rast golinir vo
biitlin insult hallarinin 1%-don azin1 togkil edir
[1,2,5]. Yenidogulanlarda rastgalmas tezliyi 1-
12/100.000 arasinda doyisir vo erkon diagnos-
tikast oksor neonatal maorkozlords aparilan
miiasir neyrovizuliasiya usullar1 ilo (beynin
ultrasaes miiayinasi-neyrosonoqrafiya, kompu-
ter tomogqrafiyas1 - KT, maqgnit rezonans
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tomografiya-MRT, maqgnit rezonans venogra-
fiya) miimkiindiir vo bu baximdan beyin sino-
venoz trombozlarin askarlanmasi asanlasmis-
dir [6,7]. Beynolxalq Pediatrik insult Todqiqa-
tinin son naticalori gostarir ki, usaqliq dovriin-
do diagnoz qoyulmus biitiin beyin sino-venoz
trombozlarinin yarisindan c¢oxu (ovvalcodon
bildirildiyi kimi iigdo biri deyil) yenidogulma
dovriine tosadiif edir vo oglanlarda qizlara nis-
boton daha cox rast golinir [8, 9, 10].

Serebral venalarin vo venoz sinuslarin
trombozunun inkisaf etmosina bir sira risk fak-
torlar1 sabab ola bilor, onlarin arasinda oasas
sobob kimi organizmin hemostaz sisteminin
pozulmasini gostormak olar [1,5,10]. Hemos-
taz sistemi - damarlarda axan qanin maye ha-
linda qalmasini vo qan damarlar1 zadslondikda
ganaxmanin garsisinin alinmasini tamin edan
bioloji bir sistemdir vo bir sira miixtalif infek-
sion vo geyri-infeksion mansoali sobablordon
onun pozulmasi inkisaf edo bilor, belo ki,
hazirki pandemiya dévriindo COVID-19 xasto-
larinds buna tez-tez rast golinir [2,3,11]. Qeyd
etmok lazimdir ki, 2020-ci ilin aprel ayinin
sonlarinda bir ¢ox 6lkalords usaqlar arasinda
SARS-CoV-2 infeksiyasina bagli bir multi-
sistem iltihab sindromunun-MIS-C (Multi-
system Inflammatory Syndrome in Children)
inkisaf etdiyi vo agir gediso malik oldugu
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bildirilmistir [12]. Bu klinik manzaranin, asa-
son usaglarin COVID-19 infeksiyasin kegirt-
dikdan 4-6 hofto sonra inkisaf etdiyi va bir gox
organin funksiyasinin, homg¢inin hemostazin
pozulmast il9, o climlodon do nevroloji fosad-
larla miisayat olundugu gorilmiisdiir [13]. Bir
sira todqiqatlarda gostorilmisdir ki, yetkinlordo
sitokin firtinas1 vo SARS-CoV-2 infeksiyasina
qars1 laxtalanma sisteminin aktivlogmosi, ise-
mik insult vo intraserebral qanaxmalara sabob
olmusdur [14]. MIS-C olan usaqlarda aparilan
coxsayli todqgiqatlarin tohlili onlarda isemik vo
hemorragik serebro-vaskulyar agirlagmalarin,
elocodo nevroloji simptomlarin gozlonilmoz
doracads yiiksok oldugunu (34%) askar etmis-
dir [15,16,17].

Moagalomizdo SARS-Cov2 ils alagali mul-
tisistem iltihab sindromu inkisaf edon yeni-
dogulanda, parenximatoz qansizma, serebral
venoz sinus trombozunun klinik monzarasi tos-
vir olunmusdur.

Xosto Z.M (tibb kartas1-006253/764209)
qiz usagy, yasi 15 giinliik, agir voziyyatdo klini-
kamiza evdon gobul edilmisdir. Anamnezdon
molumdur ki, usaq ozol klinikalarin birinds
dogulub, I hamilslik, I dogusdandir. Hoyati-
nin Ugilincli sutkasinda evo yazilib. Hazirki
hamilalik zamani ana SARS-CoV-2 infeksi-
yasina hamilaliyin 37 haftasindo yoluxub. Hal
hazirda 2 giindiir ki, xostadir, yiiksok qizdirir.

Daxil olarkan voziyyati ¢ox agir olub. MSS
torofindon davamli gicolmalar miisahido olu-
nub, ansa azalaloari rigiddir, Xaste macburi veo-
ziyyat alib, zaryir, reflekslori alinmir, baxis-
lar1 bir néqtaya fiksasiya olunub. Dari 6rtiiklori
avazimis,solgun bozumtul ¢alarlidir. Tonoaffiisii
sathidir, taxipnoe geyd olunur. SpO2 dayarlari
normaldir. Urok tonlar1 karlasib, nobzi arit-
mikdir. Qarn1 yumsaqdir. Milayino zamani fi-
zioloji aktlar miisahido olunmayib. Xastonin
vaziyyati nazars alinaraq, milayina Vo miialica
ticiin reanimasiya sobasina gobul edilib.

Xastoys dorhal yardim gostorilib: qicolma
oleyhino todbir goriiliib, kiivezo yerlosdirilib,
nazal O2 doastoyi lo izloma baslanilib, xasto
monitor nazaroto alinib, periferik damar yolu
acilib, NQZ taxilib, sidik kisasi kateterizasiya
olunub. Darhal bas beynin USM aparilib-GRA
DE 1ll ganama izlonib, beyin MRT maslohot
goriiliib. Usaqdan SARS Cov-2 yaxma alinib,
naticasi neqgativ olub.Tam parenteral gidalan-
ma, qicolma sleyhino miialico vo emprik anti-
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bakterial terapiya baslanilib, trombositlor agag
oldugundan trombositar kiitlo kociiriiliib, he-
matoloqun gorarina osasen toyinata kleksan
olava olunub.

Dinamikada xoastonin vaziyyatinda pislos-
ma geyd olunub, g6z babaklorinin isiga reaksi-
yasi yoxdur, SpO2 soviyyasi asagi diigiir, XosSto
sedasiya altinda intubasiya olunaraq SVA-nin
SIPPV rejimina qosulub va ventilyasiya basla-
nilib- PEEP-5.5, Freg-43, 1.T-0.35, Fi02-25%.
Dinamikada xastoda A/T asag1 diisiib,oliquriya
geyd olunub, inotrop dostok baslanilib, ane-
miyanin korreksiyast mogsadilo Xastoya eyni
grup va rezuslu Eritrositar kutlo transfuziyasi
aparilib.

Aparilan intensiv terapiyaya baxmayaraq
Xastanin vaziyystindo miisbat dinamika geyd
olunmayib, miialiconin 7 giinlindo Xastado
kardiak arrest qeyd edilib,aparilan reanimasiya
todbirlorino baxmayaraq bradikardiya davam
edib va xastads exitus geyd edilmisdi.

Aparilan laborator miiayinalar: Qan grupu;
AB (IV) Rh manfi (-)

Hemogram: HGB-10.1 g/dl, Hct-28.4,
RBC-2,8*10° RDW-16.4, MCHC-35.5, MCH
-35.9, MCV -101,WBC- 10.3, N- 54.1%,
Limf-33.9 %, E-0.922 %, M-8.86 %, B- 0.224,
PLT-37.9, PDW -18.3, PCT -0.021, MPV -
5.52

Koaqulogramma: Protrombin zamani+ IN
R-1.23, Protrombin Aktivasiyasi-68.4, Protro-
mbin zamani-16.2, Aktiv parsial tromboplas-
tin zamani- 34, D-Dimer-11564 ng/ml

Vitamin B12-486, Ferritin-850.7, LDH-
580,

Qan gazlari: pH-7.320, pC0O2-44.5,p02-
79.0,HCO3-21.6,ABE-3.3,Lac-1.7Sp02-96.7
%

Qanin biokimyovi miiayinoesi: Sokor-136
mg/dl, Kalium-3.4mmol/l, Natrium-141 m
mol/l, Kalsium-8.5mmol/l, Magnezium-1.75
mmol/l,imumi ziilal (gan)-5.09g/l, Albumin-
3.2 g/l, Umumi bilirubin-1.74 mkmol/I,
Kreatinin - 0.4 mkmol/l, Qaliq azot (BUN)-4V,
AST-109V, ALT-72V, Prokalsitonin-0.13 V,
CRZ-1.73 mg/ml, TSH-5.1881V.

SARS-CoV-2 (igM) - 0.07, SARS-CoV-2
(igG)- 456.7

Aparilan instrumental miiayinalor:

Doppler+Rangli exokardiografiya: Funk-
sional agiq inco. Botal axacaq, IAS anevriz-
matik /Sekundum ASD.
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Dos qafasinin Rentgenoqrafiyasi (6n-diiz
proyeksiyada portative aparatda ¢okilmis): dos
qofasi normostenikdir, qabirgaarasit saholor vo
onlarin istigamoti doyismomisdir. Goriinon
stimiiklorde destruktiv vo travmatik dayisiklor
geyd olunmur. Nazogastral zond geyd olunur.
Hor iki torofdon agciyar sahslorinin az inten-
sivlikli torvari kolgolonmosi qeyd olunur.
Divararaligi vo bronxotrafi limfa diiyiinlerinin
boyiimasi qeyd olunmur. Diafragma vo sinus-
lar sarbostdir.

Urak - voziyyati, formasi va hiidiidlari nor-
ma daxilindadir. Iri damarlardan - aorta vo
arteriya pulmonalis qovslori doyismomisdir.

Daxili organlarin USM: Qaraciyar konturu
hamardir, 6l¢iisii, parenxima exogenliyi, struk-
turu yasa uygundur. Qaraciyordo yer tutan
fokal patologiya izlonmir. Hepatik vo portal
venoz sistemi doyigmoyib, intra-vo ekstra-
hepatik 6d yollar1 genislonmomisdir. Od kisasi
Ol¢iisii vo divarqalinligi normaya uygundur,
daxilinds nazors carpan das vo ya toroma askar
edilmir, imumi 6d axacagi geniglonmayib.

Dalaq olciilori yasa uygundur, parenxima-
sinin exostrukturu homogendir.

Moadoalt1 vozinin qalinlig1 ,exogenliyi vo
strukturu normaldir.

Boyraklorin lokalizasiyasi, konturu vo 6l-
clilori yasa uygundur. Parenximasinin qalinligi
norma daxilindadir, exoqurulusu homogendir.
Nozors ¢arpan das vo ya toromo izlonmir. Hor
iki boyrokda KLS genislonmoyib. Boyrokiistii
vozilordo patologiya qeyd olunmur. Sidik
kisosinin divarqalinligi normaldir, daxilinds
das vo ya toromo askar edilmir.

Intraabdominal kiitlo, sarbast maye vo LAP
izlonmir.

Neyrosonografiya: Subaraxnoidal sahalor
va interhemisferik mosafo norma daxilindadir,
bir godar torkibi heterogendir. Koronal kasikda
yiiksok doracali exogen quruluslu subependi-
mal qanama, yan madaciklarin frontal buynuz-
lar1, gbvdasi vo oksipital buynuzlart dolduran
qanama qeyd olunur. Kaudotalamik sahado
solda daha boyiik 6l¢iilords olan ganama orta
xotdon saga dogru ~ 1 sm dislokasiya yaradir.
Choroid plexus gqanama fonunda aydin differ-
rensasiya olunmur.

Posterior fossada subaraxnoidal sahodo,
sisitena maqnada vo IV modacikds pixt1 qeyd
olunur. Rangli Dopplerds perikalloza larterds
tiirbulens axim geyd olunur.
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Natico: Beyin qanamasi Grade |11

Bags beyin MRT: Venoz sinuslarin yarim
koskin dovr trombozu vo buna bagli, bazal
gangliyalarda, talamuslarda hemorragik venoz
infarkt, intraventrikular hemorragiya va hor iki
beyin yarimkiiro parenximasinda territorial
isemik insult sahalori lehinadir.

EEQ ¢okildi - izoxatt geyd edildi.

Xasta kardiolog, usaq nevroloqu va neyro-
corrah torofindon konsultasiya edilmisdir.
Aparilan klinik-laborator-instrumental miia-
yinolora asasan xastoys asagidaki diagnoz qo-
yulmusdur: Bas beyins diffuz qansizma Grade
I11.Venoz sinuslarin trombozu (yarim-kaskin
dovr). Talamuslarda hemorragik venoz infarkt.
Intraventrikular hemorragiya. Beyin yarimkii-
ralorin parenximasinda territorial isemik in-
sult.

Aparilan mialica: Antibakterial, antikon-
vulsant, antikoaqulyant, simptomatik.

Beloliklo, togdim etdiyimiz klinik miisahi-
do gostarir ki, kegirilon SARS-CoV-2 infek-
siyasi naticasinds, yenidogulanlarda multisis-
tem iltihab sindromu inkisaf eds bilor vo bu da
6z novbasinda korpalords intraserebral ganax-
malara vo isemik insulta sobab olaraq 6liima
gotirib ¢ixara bilor. Yenidogulanlarda dogus-
dan avval vo ya sonra qazanilmis SARS-COV-
2 infeksiyast simptomatik ola bilor, lakin
korpalordo COVID-19 xastoliyino qarsi im-
mun cavab Vo infeksiyanin sonraki klinik
xiisusiyyatlori hagqinda anlayig natamamdir vo
daha otrafli miisahidalor tolob olunur. Bu giino
godar yenidogulanlarda COVID-19 infeksiyasi
ticlin heg bir terapiya islonib hazirlanmamisdir.
Klinik t6vsiyslor, asason, klinik hallar seriyasi-
nin naticalarina va ekspert tovsiyalarino asas-
lanir. Moagalada tosvir olunan klinik hadiso
gostarir ki, SARS-CoV-2 infeksiyasi ilo alagoali
nadir vo agir bir fosadlar1 olan serebral venoz
sinuslarin trombozu xiisusilo neonatal dovrde
klinisist i¢iin diagnostika vo miialicads alava
catinliklor yaradir. COVID-19 olan korpalarin
idaro olunmasina dair olave todgiqatlara ehti-
yac var. Onlarin az kiitlali vo vaxtindan avval
dogulan korpolora totbiqi miibahisalidir. Belo
ki, SARS-CoV-2 infeksiyasina yoluxmus ana-
lardan dogulan yenidogulanlar multisistem ilti-
hab sindromunun inkisafi baximindan daim
digget vo nozarstds saxlanilmalidir.
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PE3IOME
TpomM6o31epedpaibHBIX BEHO3HBIX CHHYCOB, cBsi3aHHbIH ¢ SARS-CoV-2

Acanosa C.1.!, Parumona H.JI.2, I'aceimoBa E.A.?
Llenmpanvuas knunuxa®
Hayuno-Hccnedoeamenvckuii Mucmumym Ieouampuu um. KA. @apadaicesoii>

Knrwoueeswie cnosa: HooposxcoeHHblll, MYIbMUCUCTIEMHBII 80CHNANUMENIbHBIU CUHOPOM, MPOM-
003 yepedpPaIbLHO20 8EHO3H020 CUHYCA.

BeHo3HBIIT TPOMO03-TIATOJIOTHYECKOE COCTOSIHUE, MPU KOTOPOM B pe3yibTaTe 0Opa3oBaHUs
BHYTPHUCOCYIUCTOr0 TpoMOa pe3Ko MpephIBaeTCs WM OIPAHUYMBAETCS KPOBOTOK B TKaHIX. Psin
MCCJIEIOBAHMM 1TOKA3ajl, YTO Y B3POCIBIX aKTHBAIUS CUCTEMBI CBEPTHIBAHUS KPOBU Ha (DOHE ITUTO-
KHHOBOTO mmTopMa Beeacteue SARS-CoV-2, npuBoaniia K MIIEMUYECKOMY HHCYJIBTY U BHYTPH-
YEPEIHBIM KPOBOUBIUSIHUSIM. AHAIM3 MHOTOYHCICHHBIX HCCIICIOBAHUN Yy JETEH C CUCTEMHBIM
BOCIAJUTEIbHBIM CHHJIPOMOM BBISIBHJI HEOKHIAHHO BBICOKYIO YacCTOTY Pa3BUTHS Y HUX HIIEMH-
YECKHUX M TeMOPPArndecKux 1epeOpoBacKyISIpPHBIX OCJIOKHEHUI. B Halel crarbe onrcaHa KJIMHHA-
YyecKas KapTHHA MapeHXUMATO3HOT'0 KPOBOUBIHUSHUS, a TAKKe TpoMO03a 1iepeOpanbHbIX BEHO3HBIX
CUHYCOB Y HOBOPOXKJEHHOTO, KOTOPBIH Pa3BWIICS B PE3YJIbTATe MYJIbTHCHCTEMHOTO BOCTIAIHTEIIb-
HOT'0 CHHApOMa, accormupoBanHoro ¢ SARS-Cov2.

SUMMARY
SARS-CoV-2-associated venous cerebral sinus Thrombosis
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Venous thrombosis is a pathological condition in which, as a result of the formation of an
intravascular thrombus, the blood flow in the tissues is abruptly interrupted or limited. A number of
studies have shown that in adults, activation of the blood coagulation system against the background
of a cytokine storm due to SARS-CoV-2 led to ischemic stroke and intracranial hemorrhage.An
analysis of numerous studies in children with systemic inflammatory syndrome revealed an
unexpectedly high incidence of ischemic and hemorrhagic cerebrovascular complications in them.
Our article describes the clinical picture of parenchymal hemorrhage, as well as thrombosis of the
cerebral venous sinuses in a newborn, which developed as a result of a multisystem inflammatory
syndrome associated with SARS-Cov2.
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