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KOMORBİD

AXOX xəstələrində komorbid sıxlığı:

• 50% də 1-2

• 15.8% də 3-4

• 6.8% də 5 və daha çox 

• 6% də yoxdur 
Ümumi populyasiyada komorbid sıxlığı 1.8 isə AXOX da bu 3.7



KOMORBİD
• AXOX əsasən xəstəliyin seyri üzərində əhəmiyyətli təsiri olan 

xəstəliklərdə birlikdə görülür

• Ümumən, komorbid varlığı AXOX müalicəsini dəyişdirməməli, 

komorbid xəstəliklər AXOX dan asılı olmayaraq standartlara uyqun 

müalicə almalı   



AXOX və Ürək

Sağlam populyasiya ilə müqayisədə AXOX xəstələrində 
• Aritmiya görülmə riski 1.76

• Kəskin Mİ riski 1.61

• ÜÇ riski 3.84

• İnsult riski 1.11 

qat artmışdır
Curkendall SM, et. Al. Cardiovascular disease in patients with chronic obstructive pulmonary disease, Saskatchewan 
Canada cardiovascular disease in COPD patients. Ann Epidemiol 2012;16:63–70..



AXOX və Ürək

Kardiovaskulyar xəstəliyi olmayan AXOX xəstələrinə görə

müqayisədə 
• Aritmiya görülmə riski

• Kəskin Mİ riski 

• ÜÇ riski

25 qat artmışdır
Maclagan. LC, Croxford. R, Chu.A et al. Quantifying COPD as a risk factor for cardiac disease in a primary 
prevention cohort Eur Respir J 2023 62(2)

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Maclagan+LC&cauthor_id=37385658
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Croxford+R&cauthor_id=37385658
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Chu+A&cauthor_id=37385658


AXOX və Ürək

• AXOX da ÜÇ görülmə sıxlığı 20-32%  

• ÜÇ səbəbilə xəstəxanaya yayatanlarda AXOX sıxlığı 10%



FEV1 və Kardiak Mortalite

 FEV1 də düşüş kardiak mortalite göstəricisi olabilir

 FEV1 də hər 10 % düşüş 

• Kardiovaskulyar mortaliteni 28%

• Non-fatal koronar olayları 10% 

artırar

Anthonisen NR, et al. Lung Health Study Research Group. Hospitalizations and mortality in the Lung Health 
Study. Am J Respir Crit Care Med 2018;166:333–339.



Müalicədə problemlər - β-blokator

 Kardik effektlər

 Non kardiak effektlər

•Endotelin-1 sintezini azaldır

•Pro-inflamatuar sitokinləri azaldır

•Neytrofil xemotaksisini azaldır

•Goblet hüceyrə aktivliyini və mukusu azaldır

Bhatt SP, Dransfield MT Chronic obstructive pulmonary disease and cardiovascular disease. Transl Res 2013;
162: 237–251.



Müalicədə problemlər - β-blokator

• Astmadan fərqli olaraq AXOX da irreversibl obstruksiya

• Non-selektiv beta-blokatorların bronxospazm effekti (propronolol-

formaterol)

• Selektiv beta-blokatorlarda bronxospazm riski düşük (metoprolol, 

atenolol)

• Ağır AXOX da yara / yərər müqayisəsi (düşük doza, klinik və SFT)  

Lipworth B, Wedzicha J, Devereux G, et al. Beta-lockers in COPD: time for reappraisal. Eur Respir J 2016;48:880-8..



Müalicədə problemlər - β-blokator



Müalicədə problemlər – β-blokator

• >50 yaş, 5977 xəstə, 4.35 il izlənmiş

• 88% beta-blokator selektiv 

• Bütün səbəblərə bağlı ölümlərdə 22% azalma

• Oral steroid istifadəsi və xəstəxana müraciətlərində azalma görülmüş

• Beta2-aqonist və antixoliergik preparatlarla birlikdə verildikdə bütün mərhələlərdə 

funksional zərər görülməmişdir

• Nəticə: Beta blokatorlar kardiak patolojidə asılı olmayaraq AXOX alovlanmasını və 

mortaliteni azaltdığı görülmüşdür



Müalicədə problemlər – β2 aqonist

• Əsas dərman qrupu

• Beta-blokator adrenergik reseptor artışı beta2-aqonistlərin 

bronxodilatator təsirində artış ilə yanaşı taxikardiya effektində də artış

• Beta-blokator və beta2-agonist birlikdə istifadəsi

• Uzun təsir müddətli beta2-agonist istifadəsi

• Yara /Zərər müqayisəsi   

Cazzola M, Noschese P, D'Amato G, Matera MG. The pharmacologic treatment of uncomplicated arterial 
hypertension in patients with airway dysfunction. Chest ;121:230–241.



Müalicədə problemlər – NİMV

Masa JF, Utrabo I, Gomez de Terreros J, et al. Noninvasive ventilation for severely acidotic patients in respiratory 
intermediate care units: Precision medicine in intermediate care units. BMC Pulm Med 2016;16:97.

• Beta-blokator və beta2-agonist birlikdə istifadəsinə əlavə olaraq və 

təkbaşına NİMV istifadəsi tənəffüs çatışmazlığı və pulmoner ödem 

müalicəsində fayda saxlamışdır 

• Yara /Zərər müqayisəsi   



Müalicədə problemlər

• Ksantin qrupu 

• OSAS

• Oksigen dəstəyi



Təşəkkürlər…
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