Journal of Azerbaijan Perinatology and Pediatrics (Scientific-practical journal) /2021 / Vol 7/ Nel

USAQLARDA TONOFFUS YOLLARI XOSTOLIKLORINDO SIiTOKINLORIN
TOZAHURLORININ OHOMIYYOTI.

Hasanov 9.Q., Hiiseynova I.y.
Azarbaycan Tibb Universiteti, Il Usaq xastaliklori kafedrasi.

Toanoffiis yollar: xastaliklori erkon yash usaqlar arasinda tez -tez rast galinan patologiya olub
usaq xastaliklori strukturunda ilk yerlordan birini tutur.

Tadgiqatin magsadi. Tadqi-qatin maqsadi erkan yash usaqlarda tonaffiis yollar xastalikls-
rind» sitokin sisteminds bas veran dayisikliklorin miiayyon edilmasi olmusdur.

Material va metodlar. Tadqgiqata tonoffiis yollarinin miixtalif xastaliklori ilo ambulator vo
stasionar miialico alan hor iki cinsdon olan 79 erkan yash usaq tahlil edilmisdir. Miiayina
olunacaq asas qrupa daxil olan xastalor diaqnoza asason 3 qrupa boliinmiisdiir: I qrupa KRX
37, 11 qrupa bronxit 12, III qrupa digar tanaffiis yollar1 xastaliklori olan-10 (laringotraxeit,
larinqit, traxeit, farinqit) usaqlar daxil edilmisdir. Kontrol qrupu kimi 20 saglam usaq
gotiiriilmiisdiir.Todqiqata daxil olan usaqlarda miiayino sxemind anamnestik malumatlar,
klinik slamatlar, instrumental va laborator, immunoloji miiayino metodlarindan istifads daxil
edilmisdir. Miiayina olunan xast3 va saglam usaqlarda imuunoloji gostaricilor — gan zarda-
binda ( Invitrogen”firmasinin reaktivlori ilo Medispes 6000 cihazi) iL-21 ELISA metodu, y-
INF immunoferment analizi (IFA) metodu ilo tayini edilmisdir. Naticalor. TL-21-n gan
zardabinda konsentrasiyasi I qrupda kontrol qrupuna nisbatds 2,2 dafa, 11 grup kontrol qrupa
nisbotda 3,4 va III qrup kontrol qrupa nisbatds 3,0 dofs artmasiilo forqlonmisdir INF-y I
qrupda kontrol qrupa nisbatda 1,9 dofs artmus, II qrupda kontrol qrupa nisbatda 2,7 daofs vo
11 grupada kontrol qrupa nisbatds 1,2 dafs azalmsdir. Yekun. Aparilan tadqigatin naticalarina
asasan demok olar ki, erkan yash usaqlarda tonaffiis yollar1 xastaliklorindo iL-21 va INF- 0
gamma interferon klinik — diagnostik ahamiyyat dasiya bilar.

Agar sozlar: usaqlar, tonaffiis yollar:, immun sistem.

Koskin respirator xostoliklor usaq yasla- NF- v virus aleyhins yiiksok aktivliya ma-
rinda genis yayilmis patologiya olmaqla mak- lik, geyri- spesifik miidafio amili hesab olu-
simum saviyyads xastolonmolora sabob olur- nur. Respirator infeksiyalar zamani hiiceyro-
lar. Respirator xastoliklorin erken yash usaq- lora daxil olan viruslarin siiratli reproduk-siya-
lar arasinda rast golmo tezliyinin yiiksok ol- s1 va hiiceyralords onlarin goxalmalarini tamin
masi ilo yanagi, agir gedisat vo bir sira hallar- edon ziilallarin sintezi bas verir. Bu zaman
da ciddi agirlagmalarla xarakterizo olunur [ 1,2] organizmin virus antigenlorina qars1 cavab
Erkon yasli usaqlarda tonoffiis orqanlari-nin reaksiyasi limfositlorin proliferasiyast vo in-
anatom vo fizioloji qurulusu, imumi vo yerli terferonun sintezinin artmast ilo baslayaraq hii-
immun sistemin yetkinsizliyi, spesifik vo qey- ceyro arasi Sahays ekspresiya olunur vo virus-
ri-spesifik miidafio amillorinin kifayst qodor larin goxalmasinin garsisini alir. Immun cavab
formalagmamasi vo s. onlarda tez-tez respira- zamani INF gammanin produksiyai T1 limfo-
tor xastaliklora sabab olur [3]. sitlorin populyasiyasinin istiinliik togkil etmo-

Respirator xostoaliklorin patogenezindo gan si, mikrobiosidlik va sitotoksiklik, superoksid
serumunda sitokin sisteminds doayisiklorin ol- Vo nitroksid radikallarin produksiyasinin yiik-
mas1 bir ¢ox mialliflor torafindon geyd olun- sok olmasi ilo tayin edilir.
musdur. Sitokinlor immun sistemin hiiceyra- INF-y virus oleyhino tosirlo yanas1 giiclii
lorini aktivlogdiran ziilal monsali hiiceyraarasi immunomodulyatar, iltihab sleyhins, antipro-
mediatorlar olub, immun cavab reaksiyalarin- liferativ, antibakterial tosiro malikdir [6] .
da, iltihabi vo allergik proseslords sistemlor INF- y-n azalmasi immun sistemin, xiisuson
aras1 qarsiliqli miinasibotdo istirak edir [4]. hiiceyra tip immunitetin zoiflomosina sabab
INF- y cox funksiyal: sitokin olub respirator olur. Todgigatlar gostarir ki, INF-vy azalmasi
xostoliklorin gedisino boyiik tasir gostorir [5]. usaqlarda yuxar1 vo asagi tonoffiis yollar
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infeksiyalarinin omolo golmasinds va inkisa-
finda boyiik rol oynayir [7, 8].

Interleykin-21 virus aleyhino aktivliyo ma-
likdir [9,10]. O, pleyotrop sitokin olub yetkin
T vo B limfositlori, NK hiiceyralari , neytro-
fillor, makrofaq, dendiri hiiceyralorini prolife-
rasiya va differensasiyasina tosir edorok ana-
dangolmo vo adaptiv immun cavabi nizam-
layir. IL-21 6z bioloji aktivliyino géro INF-
y-ya oxsayir. IL-21 virus infeksiyalar1 zamani
immun sistem hiiceyralori torofindon INF- y
sintezini stimulo edir.

Isin mogsadi:

Tadgiqatin magsadi erkon yasli usaqglarda
respirator xostoliklords sitokin sistemindo bas
veran doyisikliklorin miioyyon edilmosi ol-
musdur.

Tadqigatin material vo miiayino metod-
lar:

Tadqgigat 2019-2020-ci illot orzindo Azor-
baycan Tibb Universitetinin Il Usaq xasto-
liklori kafedrasinin bazasi olan Todris Tera-
pevtik Klinikasi, Tibb Universiteti TTK- nin
Markoazi Diagnostik Laboratoriyasi, Tibb Uni-
versiteti Elmi Todgigat Immunologiya Labo-
ratoriyasinda aparilmisdir. Miiayino olunan
xastalora diagnoz qoyularkon tonoffiis sistemi
Xostoliklorinin -~ Beynolxalq  Tosnifatindan
(XBT-10) istifads edilmisdir.

Tadqgiqata tonoffiis yollarinin miixtalif xos-
toliklori 1lo ambulator vo stasionar miialico
alan 79 usaq todqiqata daxil edilmisdir.

Miiayino olunacaq asas qrupa daxil olan
xostolor diaqnoza osason 3 qrupa bdliinmiis-
diir: I gqrupa KRX diagnozu ilo 37 usaq, II
qrupa bronxit diaqnozu ilo 12 usaq, III qrupa
digor tonoffiis yollar1 xastaliklori olan- larin-
gotraxeit, laringit, traxeit, faringit diaqnozu ilo
10 usaq daxil edilmisdir. Kontrol qrupu kimi
20 saglam usaq gotiiriilmiisdiir. Osas qrupda
37 (62,7%) oglan, 22(37,3%) qiz, kontrol
grupda 12 (60,0%) oglan, 8 (40,0%) qiz ol-
musdur (PU=0,830).

Miiayins olunan usaqlarda boy I qrupda
83,3+1,2 sm., ¢oki 12,2 +0,3 kq., Il grupda boy
83,6 2,2 sm., ¢oki 11,7 = 0,7 kq., Il qrupda
boy 80,1 + 2,4sm., ¢oki 10,6 + 0,6 kq., kontrol
grupda boy 84,5+ 1,3 sm.( pU=0,397), ¢oki
12,0+ 0,3 kq. (pU= 0,146) olmusdur. | grupa
daxil olan 10,8% (n=4) xosto poliklinika,
89,2% (n=33) xosto stosionar, II qrupa daxil
olan 100,0% (n=12) stasionar, Il grupa daxil
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olan 10,0% (n=1) xasto polikilinika, 90,0%
(n=9) xasto stasionar goraitdo miialico almiglar
(Ph=0,502).

Todqgigata daxil olan usaqlarda miiayino
sxemind anamnestik molumatlar, klinik, ins-
trumental vo laborator, immunoloji miiayino
metodlarindan istifado daxil edilmisdir.

Miiayino olunan xosto va saglam usaqlar-
da immunoloji gostaricilor — qan zordabinda
(Invitrogen”firmasinin reaktivlori ilo Medis-
pes 6000 cihazi ilo) IL-21 ELISA metodu, y-
INF immunoferment analizi (IFA) metodu ilo
toyini edilmisdir.

Hesablamalar SPSS-26 statistik paketinda
variasiya (U-Manna-Whitney: H-Kruskal-
Wallis), diskriminat (y*>-Pirson) vo dispersiya
( F-Fisher) meyarlarinin kdmoyi ilo statistik
islonmisdir. P<0,05 olduqda qruplar arasinda
forqlor statistik ohomiyyatli hesab edilmisdir.

Tadqgigatin naticalori vo miizakira:

Qruplar arasinda xastoliyin klinik simp-
tomlarinin miiqayisali naticalori asagidaki ki-
mi olmusdur: Klinikaya miiraciot edon xasto-
lords koskin doviirds yiiksok horarot vo orta
daracali intoksikasiya olamatlori, kataral ola-
motlor- oskiirak, rinoreya miisahido edilmis-
dir.

I qrupa daxil olan xastolordo horarat 38,1
+0,1, tok- tok Oskiirok miisahido olunmus,
imumi voziyyat 36 xostods (97,3%) orta agur,
32 xostodo (86,5%) az halsizliq, 25 xostodo
(67,6%) istahsizliq miisahido edilmisdir. 29
xostado (78,4%) tirok tonlarinin karlagmasi, 30
xostado (81,1%) rinorea, 33 xastads (89,2%)
selikli gisalar solgun,29 xastads (78,4%) asna-
yin bir gqodor hiperemiyasi, 4 xastods (10,8%)
osnayin hipertrofiyasi, 5,4% xostods allergiya
askarlanmigdir. Agciyarlorin perkusiyasinda
xastolordo aydin perkutor sas, askultasiya za-
mani sart tonaffiis esidilmisdir.

II grupa daxil olan xastolordo horarst 37,5
+ 0,3, az produktiv yas dskiirok qeyd edilmis-
di. Xastolorin timumi vaziyyati 12-ds (100,0
%) orta agir, 11-do (91,7%) az halsizliq, 5
xostodo (33,3%) istahzizliq miisahido, 5 xos-
todo (41,7%) tonginofoslik edilmisdir. 8 xosto-
do (66,7%) {iirok tonlarinin karlasmasi, 8
xostado (66,7%) rinorea, 12 xastodo (100,0%)
selikli gisalarda solgunluq, 9 xastoda (75,0%)
osnayin hiperemiyasi, 8,3% xostodo osnoyin
hipertrofiya, 8,3% xastodo allergiya meyillik
askar edilmisdir.
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Il grupa daxil olan 16,7% xastado obs-
truktiv sindrom miisahido edilmisdir. Bron-
xoobstruktiv sindromda - kliniki gostaricilor —
daha gabariq olmusdur. Beloki, imumi vaziy-
yatin orta agir olmasi tonginofaslik, bogulma
tutmalar ilo alagodar olmusdur. Fit verici sas,
xiriltilar, xastada ekspirator tonginafaslik, tut-
ma sokili oskiirok, komokg¢i ozoalalorin tonof-
fiisdo istirak etmosi qeyd edilmisdir. Agciyar-
lorin perkusiyasinda xastolordo aydin perkutor
sosin olmasi vo ya qutu sosi, askultasiya za-
mani sartlogmis tonaffiis fonunda yayilmis qu-
ru fitverici vizildayici va tok-tok quru xirilti-
lar esidilmisdir. Xiriltilar asason nofasvermo
zamani esidilmigdir. Dos gofoesinin R-qramin-
da bronx- agciyar soklinin giiclonmasi, agciyor
koklorinin genislonmasi miigsahido edilmisdi .

III grupa daxil olan xastolordo horarat 38,6
+ 0,3 (Ph=0,015) olmusdur. Xostolorin 10-do
(100,0%) orta agir (Ph=0,743), 10-da (100%)
az halsizliq (Ph=0,449), 5—do (50,0%) istah-
sizliq (Ph=0,102), 3-ds (20,0%) tonginofaslik
(Ph= 0,003) miisahido edilmisdir 9 xostodo
(90,0%) iirok tonlarmin karlagsmasi, 8-do
(80,0%)rinorea (Ph=0,425), 9 xastada (90,0%)
selikli gisalarda solgunluq (Ph= 0,5 02), 9
xastada (90,9%) asnayin hiperemiyasi miisa-
hids edilmisdir

(Ph=0,760), 20,0% xostodo allergiya
meyillik miisahido edilmisdir (Ph= 0,710).
Miisahida edilon laringotraxeit zamani ola-
motlor sasin kallasmasi, hiirticii 6skiirok, to-
noaffiisdo komoksi azoalalarin igtiraki, inspirator
tonginofosliyin  olmasi miisahido edilmisdir.
Agciyarlarin perkusiyasinda xastolords aydin
perkutor sosin olmasi vo ya qutu sosi, askul-
tasiyada sort tonoffiis fonunda nofsosalma za-
mani quru xiriltilar esidilmisdir. Dos qofosi-
nin R —qraminda bronx agciyar soklinin giic-
lonmasi miisahida edilmisdir.

Oyronilon Kklinik slamotlor arasinda horarat
gostaricilorine gora qruplar arasinda statistik
diirtist forq miisahido edilmisdir (p=0,007).
Digor gostoricilor arasinda shomiyyatli forglor
askar edilmomisdir.

Apardigimiz aragdirmalar naticosinds kos-
Kin respirator xostoliklior zamani qan zorda-
binda iltihabyoniimlii sitokinlorin soviyyasi
kontrol qrupa nisbaton tadgigat grupunda yiik-
solmasi miisahido edilmisdir. Malum olmus-
dur ki, qruplar arasinda sitokin sistemindo bas
veran dayisikliklor diagnozdan asili olaraq de-
yismisdir.

Respirator xostoliklor zamani1 Immun sis-
teminin requlyasiyasinda istirak edon sitokin-
lor IL-21-n vo INF -y -min qan zordabinda
konsentrasiyasi cadval 1-da agiglanmigdir

Cadval 1.
Respirator xastaliklor zamani sitokinlarin saviyyasinin qiymatlondirilmasi
Osas qrup Kontrol
Gostaricilor | grup n=37 Il grup n=12 11 qrup n=10 nq:rgg
M=+m M=+m M=+m M+m
fL-21 pg/ml 23,26 + 2,58 35,03 £10,42 30,73+4,66 10,34 + 4,16
(5,1 -85,0) (6,8-113,8) (9,8-57,6) (0 —58,6)
P < 0,001 0,003 0,002
P1 0,762 0,079
P2 0,553
INF-gamma 6,40 +0,80 1,21 +0,24 2,84 +0,87 3,32 +0,44
pg/ml (0,2-17,0) (0,1-3,1) (0,2— 8,8) (0,5-6,5)
P 0,030 0,006 0,321
P1 <0.001 0,023
P2 0,187

Qeyd: Mann-Whitney meyarina gors qruplarin gostaricilori arasinda forqin statistik diirtistliyii:

1. p—kontrol qrupun gostaricilori ilo
2. p1—Iqrupun gostaricilari ilo
3. p2— II qrupun gostaricilori ilo
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Apardigimiz  aragdirmalar  naticosindo
miioyyon olundu ki, IL-21vo INF —vy-nin qan
zoardabindaki soviyyasi kontrol grupuna nis-
botds yiiksalmisdir. Cadvaldon goriindiiyii Ki-
mi IL-21 kontrol qrupunda 10,34+ 4,16 pg/ml
oldugu halda asas qrupda bu gostorici xosto-
liyin koskin dovriinde yiiksolib orta hesabla
22,72 + 2,46 pg/ml olmusdur (P<0,0 01).

INF-y kontrol grupunda 3,32 + 0,44 ol-
dugu halda, asas qrupda bu gostorici xastali-
yin koskin dovriinds orta hesabla 4,38 +0,46
olmugdur (p<0,001). Codvoldon goriindiiyii
kimi respirator xastaliklorin kaskin dévriinda
[1-21-in konsentrasiyast qan zordabinda I
grupda artaraq 23,26 + 2,58 pg/ml (p<0,001),
Il grupda 35,03+ 10,42 pg/ml (p= 0,003), Il
qrupda 30,73 = 4,66 pg/m (p=0,0 02) olmagla
nozarat qrupdan forqlonmisdir. Kontrol qrup-
da bu gostarici 10,34 £ 4,16 pg/ ml-r.

INF-y konsentrasiyas1 qan zordabmnda 1
qrupda 6,40+ 0,80 pg/ml (p=0,030), Il grupda
1,21 £ 0,24 pg/ml (p=0,006), III qrupda 2,84
+ 0,87 pg/ml olmusdur (p= 0,321). Kontrol
qrupda INF-y 3,11 + 0,47 pg/ml olmusdur.
IL - 21 — n qan zordabinda konsentrasiyasi
kontrol grupuna nisbatds I qrupda 2,2 doafo,
IT gqrup kontrol qrupa nisbotdo 3,4 vo III qrup
kontrol qrupa nisbotda 3,0 dofo artmasi ilo
forqlonmisdir.

Eyni zamanda INF- y konsentrasiyasinda
doyisikliklor miisahido olunmusdur. Beloki,
koskin doviirds INF- y-n soviyyasi konrtol
grupa nisbotds | qrupda 1,9 dofo armusdir,
digor qruplarda isa - Il qrupda kontrol grupa
nisbatdo 2,7 dofa vo III qrupada kontrol qrupa
nisbotdo 1,2 dofo asagi olmusdur.
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Qrafikdon goriindiiyii Kimi INF- y-n grup-
lar arasinda orta gostoricilori forqli olmus-
dur. INF- y-n orta gostoricisi 1l grupda digor
gruplara nisbotde azalmisdir. Beloki, INF-y Il
grupda | grupa nisbatds 5,3 dofs (pl< 0,001)
asag1 olmusdur. Il grup | grupa nisbotdo 2,3
dofa (p2=0,023) asagi olmusdur. Il grup II
grupa nisbatdo 2,3 dofo (p=0,187) artmisdir.
Goriindiiyii Kimi INF- y Il grupda asag1 soviy-
yado olmusdur.

Belaliklo, IL-21 immun sistem hiiceyro-
larinin, xtisuson T limfositlari vo onlarin miix-

tolif funksiyalar1 yerina yetiron subpopulyasi-
yalarinin proliferasiya vo differensasiyasinda
rol oynamagla iltihabi reaksiyalarda ohomiy-
yot dastyrr. INF- y immun hiiceyrolori aktiv-
logdirarok, onlarin autokrin, parakrin effektini
giiclondirir, makrofaqlarla limfositlor arasinda
qarsiligh olago yaradaraq T limfositlorin Thl
istigamotindo differenso olunmasini stimullas-
dirtr. Aparilan todqiqatin noticolorine asasan
usaqlarda koskin respirator xostoliklords 1L-21
vo INF- y klinik — diagnostik ohomiyyat dasi-
ya bilor.
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PE3IOME

PoJsib 1MTOKMHOB B 3200/1eBaHUSAX PeCNIMPATOPHBINA CHCTEMBI y AeTeH

I'acanoB A.I'., I'yceitnoBa U.E.
Aszepoatiodcanckuii Meouyunckuii Ynusepcumem, Kagheopa [emckux 6onesneti 1.

3a0oieBaHUs ABIXATEIIbHBIX MyTEH, ABISACH OJHON M3 HamOOJIee YaCTBIX MATOJOTHH JETCKOTO
BO3pacTa, 3aHUMaeT OJTHO M3 MEPBBIX MECT B CTPYKTYpe AeTCKuX Oone3Hei. Lleabro ucciaenoBanus
SIBUJIOCH M3yY€HUE W3MEHEHUW CHCTEMBI IIUTOKWHOB y JIETe paHHEro Bo3pacTa ¢ 3a00JIeBaHUSIMHU

JIBIXaTeIbHOU CHCTEMBI.

Marepuanbl 1 MeTOAbI. B uccnenoBanne 611 BoBiieueH 79 pedeHOK (0Ooero mosa) ¢ 3abosne-
BaHUSMH JIbIXaTeNbHbIX MyTel. KoHTponbHYyo rpymniny coctaBuian 20 NpakTUYECKH 310POBBIX JETEH.
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Ha ocHoBanum auarsosa 0osbHbIe ObLTH pasaesieHsl Ha 3 rpynmsl: B [ rpynmy Bomwn 37 pebeHka ¢
OP3, Bo II rpymmy -12 pereit ¢ muarHo3om «bponxut», B Il rpynmy-10 pebenka ¢ apyrumwu
3a00JIeBaHUSMUA OPTaHOB JbIXaHUS (JIAPUHTOTPAXCHT, JTAPUHTUT, Tpaxeut, papuurur). KoHTpoms-
HYIO rpynmny coctaBuiu 20 MpakTHYECKH 3/I0POBBIX JeTel. Y Bcex 00ClieJOBaHHBIX MPOBOAMIOCH
onpesieNieHHe MMMYHOJIOIHUeCKUX mokasareneii — 1L-21, y- INF B chIBOpoTKE KpOBHM METOOM
umMmyHodepMeHTHOro aHanu3a Ha ammapate Medispes-6000 ¢ moMomp0 pPeakTHBOB (HOPMBI
«Invitrogen».

Pe3yabTarhbl. Yposens 1L-21 B | rpynime B cpaBHEHHH C TPYIIION CpaBHEHMS ObLI BHIIE B 2,2
pas, Bo Il rpymme — B 3,4pas, B Il rpynme - 3,0 pa3. Konnenrparus INF- y B celBopoTKe KpoBH B |
rpynme Obuta Beie B 1,9 pas, Bo Il rpynme - B 2,7 paza, a B |l rpynme - B 1,2 pa3 meHsIne mo
CPaBHEHUIO C KOHTPOJIbHOM I'PYIIION.

3akaiouenne. Ha OCHOBaHMM TOMYYEHHBIX PE3ylbTaTOB MOXHO YTBEpXkIaTh, uTo IL-21 u
INF- y uMeIoT KIMHUKO-IMArHOCTHYECKOE 3HAYEHHE Y JeTel PaHHero Bo3pacTa ¢ 3a60J1eBaHUAMU
OpPraHoOB JbIXaHUS.

SUMMARY
The role of cytokines in diseases of the respiratory tract in children.

Hasanov A.Q., Huseynova I. E.
Azerbaijan Medical University, Department of Children's Diseases Il

Keywords: children, respiratory tract, immunity.

The respiratory tract diseases, being one of the most frequent pathologies of childhood, occupies
one of the first places in the structure of childhood diseases. The aim was to study changes in the
cytokine system in young children with diseases of the respiratory system.

Materials and methods. 79 children (both sexes) with respiratory diseases were involved in the
study. Based on the diagnosis, the patients were divided into 3 groups: group I included 40 children
with acute respiratory infections, group Il - 12 children diagnosed with Bronchitis, group I1I - 10
children with other respiratory diseases (laryngotracheitis, laryngitis, tracheitis, pharyngitis). The
control group consisted of 20 practically healthy children. Immunological parameters - IL-21, y-INF
in blood serum were determined in all examined by the method of enzyme immunoassay on the
Medispes-6000 apparatus using reagents of the Invitrogen.

Results. The IL-21 level in group | compared with the control group was 2,2times, in group Il -
3,4 times, in group Il -3,0 times higher. The concentration of INF-y in the blood serum in group I
was 1,9 times higher, in group Il - 2,7 times, and in group 111 - 1,2times reduced compared with the
control group. Conclusion. Based on the results obtained, it can be argued that IL-21 and INF-y have
clinical and diagnostic value in young children with respiratory diseases.
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