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1 YASINA QODOR REANIMASIYA SOBOSINO QOBUL EDILON X9STOLOR
ARASINDA ANADANGOLMB ANOMALIYALARIN RASTGOLINM® TEZLIYI

N.A.Ozizova _
K.Y.Faracova adina Elmi-Tadqigat Pediatriya Institutu, Baki

Xiilasa. Moqgalada 4 il arzinds (2019-2022-ci illar) K.Y.Faracova adina Elmi-Tadgigat Pediatriya
Institutuna (ETPI) kritik vaziyyatda anadangalms anomaliya diagnozu il gabul edilon 1 yas: tamam olmamus
1256 xastonin anomaliyanin tipina, sistemlara gora, illor vo bolgalor iizro paylanmasi, 6lan Xastalarin tohlili
arasdirilmigdir. Anomaliyamin oldugu sistemlo¥a gora ilk yeri iirok-damar sistemi anomaliyalari, sonraki
yerlari mada-bagirsaq va sinir sistemi anomaliyalart togkil etmigdir.

Kritik vaziyyatda reanimasiya bolmasinda miialica alan anadangalma anomaliyast olan xastalar 6lkanin
miixtaolif igtisadi rayonlarindan qabul edilmigdir. On ¢ox xaSta Baki va Abseron-Xizi (547 nofor), an az isa
Naxg¢rvan bolgasindan (15 nafor) qeydo alinmusdir. Digor bolgalor iizro XoSta sayi 62-241 araliginda
dayismisdir (Px2=0,842). Déviat Statistika Komitasindan (DSK) alda edilon malumatlara asasan, 1 yasa
Qodar ahalinin say ilo miigayisali ohlil aparimis va illor tizra statistik farglilik miiayyon olunmusdur.

Natica olaraq, kritik vaziyyatda anadangalma anomaliya diagnoziu 1 yasa gadar Xastalarin rastgalinma
tezliyinin illor dizra miigayisali tohlilinda ahamiyyatli forq oldugu askar edilmisdir ki, bu da COVID-19
pandemiyasinin tosiri ila izah edilmalidir. Aparilmig tohlil naticasinda Baki, Abseron-Xizi igtisadi rayonunda
kritik vaziyyatda anadangalma anomaliya diagnozu il reanimasiya sobasina gabul edilan Xasta sayinin digar
bélgalara nisbaton daha ¢ox oldugu miiayyon edilmigdir.
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Anadangslmo anomaliya, botndaxili inkisaf miisahido edilir [3].
zamani organizmin hor hansi bir sisteminin, Umumdiinya Sohiyya Toskilatmmn (UST)
organ va ya onun hissasinin embriogenez vo ya Usaq Fondunun malumatima asasan 2017-ci ilds
morfogenez dovriindo toronon struktur vo ya anadangoalmo anomaliyalara neonatal 6liimlarin
funksional pozulmalar naticasinds yaranan inki- 11%-do, 5 yasa qgodor Oliimlorin 9%-do rast
saf qlisurlaridir. Onlar usaq dovriindo miixtalif golinmisdir. Asagi vo orta golirli 6lkalords rast-
agirlasmalarla olagodar sosial adaptasiya vo lanan anadangslms anomaliyalar iimumi sayin
omok qabiliyyatinin azalmasinin vo bir ¢ox 94%-ni toskil edir vo bes yasinadok usaq 6liim-
hallarda oliimiin Sobabi olduguna gora har lorinin ilk bes sobabi arasindadir [4]. Diri
zaman tobabotin ciddi problemlorindon  biri dogulan usaglarda anadangslms anomaliyalarin
hesab edilir [1]. rastgalinmo tezliyi orta hesabla Avropa olko-

Son illords aparilan statistik todqiqatlarin lorinds 1,87%, Braziliyada 1-1,5%, Yaponiyada
naticalarina asasan yenidogulmuslarin 3-6%-do 1,74%, Iranda 1,13%, Hindistanda 1,25%
anadangolmo anomaliyalara rast golinir. Bun- olaraq askar edimisdir [5].
larin togriban yarisi 1 yasina goador tozahiir edir, Azorbaycanda anadangslmo anomaliyalarin
digor yarisi iSo 5 yasa qodor miixtalif sabablors sobablori arasinda yeniyetms yas dovriinds bas
gOro aparilan miiayinalor zamam askar edilir. veran hamilaliklor vo antenatal skriningin
Biitiin pediatrik hospitalizasiyalarm 12%-nin hamilalorin bir gismini ohato etmosi gostoril-
anadangoalmo anomaliyalara bagh oldugu geyd misdir. Qeyd edilmisdir ki, Avropada yaradil-
edilir [2]. Diinyada har il toxminan 303 000 mis Vo istifado edilon EUROCAT (European
korpada anomaliyalar sobabindon anadan ol- Registration of Congenital Anomalies and
dugdan sonraki 4 hofto orzindo letal natico Twins) reyestrinin 6lkomizds istifado edilmo-
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mosino  goro anadangalmo  anomaliyalarin
rastgolinmo  tezliyi barasindo kifayat qgodor
dogig molumatlar méveud deyildir [6]. Tad-
qgigatda ETPI reanimasiya bélmasinds 4 il orzin-
do miialico alan kritik vaziyystdo anadangalmo
anomaliya diagnozlu xastolorin sistemlor, ano-
maliya tiplori (boyiik tip anomaliyalara koérpoe-
nin dogusdan etibaron badoninds miisahido
edilon vo ciddi tibbi, funksional vo ya kosmetik
naticalora sobab olan struktur vo ya funksional
qusurlar aid edilir; kigik tip anomaliyalar adaton
daha yiingiil olur vo funksional vo ya estetik
baximdan ciddi problem yaratmir), illor vo
bolgalor iizro paylanmasi arasdirilmisdir.
Homginin, DSK-dan oldo edilon molumatlara
osason 1 yasa qodor usaqglarn sayr ilo bu
xastolarin miigayisali tohlili aparilmisdir.

Todgigatin - material va  metodlar.
Todgigatda 2019-2022-ci illordo ETPi-ya kritik
vaziyyotdo anadangslmo anomaliya diagnozu
ilo gobul edilon 1 yasa godor 1256 Xostonin
bolgalor tizro paylanmasi arasdirilmigdir. Kritik
vaziyyat hemodinamik geyri-sabitlik, tonoffiis
catismazligi, boyiik corrahi midaxilo Vo
infeksion hallar  (sepsis, meningit) kimi
giymatlondirilmisdir. Diagqnoz klinik, laborator
Vo instrumental miiayinalor asasinda qoyulmus,
miitoxassis konsultasiyalar1 va Kkonsiliumlar
aparilmisdir.

Alinmis malumatlarin statistik tohlili zamani
intensivlik (100 000 ohali sayma %0 Vo
ekstensivlik (tezlik %) gostaricilori va onlarin
Xotalar1 hesablanmusdir. Intensivlik gostoricilo-
rinin miiqayisasi tiglin Stlidentin t-testi, eksten-
sivlik gostaricilarinin miiqayisasi {iglin Pirsonun
2 testlorindan istifads edilmisdir.

Tadqiqatin naticalori. Todqiqatin aparildig:
dovrlorda (2019-2022-ci illor) 1 yasa qodor
kritik vaziyyatdo reanimasiya sobasina gabul
edilon 8276 xastodon 1256 nofor anadangslmo
anomaliya diagnozu qoyulmusdur. Bu, reanima-
siyaya gobul edilon xastalorin 15,2%-ni toskil
etmisdir. Xastolordon 774 nofori kisi, 482 nofori
gadm cinsindon olmusdur, kisi cinsli Xastolorin
statistik ohomiyyatli  yiikksok oldugu tayin
edilmisdir (p<0,001). Tadgigatimizin birinci
morholosindo  Azorbaycan  Respublikasinin
Dovlot Statistika Komitosindon alman molu-
matlar asasinda 1 yasa qadoar olan ohali ilo kritik
voziyystdo ETPI-nun reanimasiya bdlmasine
gobul edilon anomaliyali xoSto saymmn mii-
qayisoli tohlili aparilmig Vvo illor arasinda
statistik baximdan anlamli forq miisahido edil-
misdir (cadval 1).

Tadgigatin ikinci marhalosinds klinikamizda
miialico  alan  kritik  voziyyostdo  olan
anadangolmo anomaliya diagnozlu xastalori
bolgalor tlizro aragdirdiqgda Baki, Abseron-Xizi
igtisadi rayonundan 547 (bdyiik 532, kicik 15),
Quba-Xa¢maz iqtisadi rayonundan 88 (boyiik
84, kicik 4), Dagliq Sirvan, Markazi Aran, Mil-
Mugan, Sirvan-Salyan igtisadi rayonundan 241
(boytik 229, kig¢ik 12), Lonkoran - Astara
igtisadi rayonundan 117 (boytlik 113, kigik 4),
Soki-Zagatala iqtisadi rayonundan 62 (boyiik
60, kicik 2), Qazax—Tovuz, Goncs-Dagkosan
igtisadi rayonundan 90 (boyiik 87, kicik 3),
Naxgivan iqtisadi rayonundan 15 (hamisi
boylik), Qarabag, Sorgi Zongozur igtisadi
rayonundan 96 (boyiik 93, kigik 3) Xostonin
gobul edildiyi qgeyd edilmisdir (Py2=0,842)
(Sakil).

Cadval 1. 1 yasadok shali arasinda klinikamiza qabul edilon kritik vaziyyatda
anadangalmos anomaliya diagnozlu xastalarin illar iizra tahlili

illor 2019 2021 2022 Umumi
Olko iizra 1 yasa Godor 140058 | 125788 111692 | 122246 499 784
usaqlarin say1
Kritik vaziyyatds
anadangalma anomaliya 341 181 297 437 1256
diagnozlu xastalarin say1
0/0000 243,471 143,893 265,910 357,476 251,309
+st.xota 13,185 10,695 15,430 17,100 7,091
P <0,001 <0,001 <0,001
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Sakil. Reanimasiya bolmasina gabul edilon anadangalma
anomaliya diagnozlu xastalarin bolgalor iizra paylanmasi

Rastgolinma tezliyino gora ¢oxsayli anoma-
liyali xostolor Baki, Abseron-Xizi iqtisadi
rayonunda 99 (18,1%), Quba-Xa¢maz iqtisadi
rayonunda 14 (15,9%), Dagliq Sirvan, Markozi
Aran, Mil-Mugan, Sirvan-Salyan iqtisadi rayo-
nunda 35 (14,5%), Lonkoran-Astara iqtisadi

rayonunda 17 (14,5%), Soki-Zagatala igtisadi
rayonunda 10 (16,1%), Qazax-Tovuz, Gance-
Dagkoson igtisadi rayonunda 22 (24,4%),
Naxgivan iqgtisadi rayonunda 5 (33,3%),
Qarabag, Sorgi Zongozur igtisadi rayonunda
17 (17,7%) nafar olmusdur (Py2=0,469).

Cadval 2. iqtisadi rayonlara gora anadangsalma anomaliyalarin sistemlar iizra bolgiisii

Sistemlar iizra Aliil;:;n- Quba- i)/laeﬂigﬁlg;:ﬁ” Lonkaran-) ~Saki- Qr%f/auxz’ Naxg¢ivan Qg;?-z?g’
X1 Xa¢maz MlI-Mugan, Astara |Zagatala| Ganca - Zangazur
Sirvan-Salyan Daskasan

Anadangslma
gg:;k(ig?g(;;n (4,0%’331/0) (383?2%) 112 (46,5%) |40 (34,2%) (46212%) (37?;‘%) 8 (53,3%) |38 (39,6%)
Qastroi_ntestinal 190 26 32
ZECS)TSX,%%/IO? (34.7%) 37 (42%) | 84 (34,9%) |44 (37,6%) (41,9%) | (35.6%) 7 (46,7%) |35 (36,5%)
A?‘dﬁwipal 11 (2%) | 5 (5,7% 1 (0,4% 2 (1,7% 1 1 1(6,7% 1
gg ?178;0) (2%) (5,7%) (0,4%) (1,7%) (1,6%) (1,1%) (6,7%) (1%)
Sinir si§temi 84 13 10 16
323”2511'{%“ (15.4%) | (148%) | 2 (10,0%) |19 (16,2%) 16.1%) | (17.8%) 2 (13,3%) |16 (16,7%)
Digor sistem 103 13 5 22
grgl,gn(lfg?éaoz;n (18.8%) | (14,8%) 42 (17,4%) |24 (20,5%) 8.1%) | (24.4%) 2 (13,3%) |20 (20,8%)
Metab_olik 1 11 6
ggszglg%r 38(6,9%)| 2 (2,3%) | 22(9,1%) |10 (8,5%) (L.6%) | (12.2%) 0 (6.3%)
Coxsaylt 59 8 6 8 8
iggr?glé)gziar (10.8%) | (9,1%) 18 (7,5%) |16 (13,7%) ©.7%) | (8.9%) 2 (13,3%) (8,3%)
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DSK-don aldigimiz molumata asasonl yasa
godor usaqglarin 6liim tohlilini apardiqda ohali
arasinda respublikamizda 1 yasa qodor olan
usaglarin 6limii ilo kritik voziyystdo anadan-
galmo anomaliya diagnozlu 6lan xastalarin illor
lizro miiqayisali tohlilinds statistik shamiyyatli
forq miisahido edilmisdir.

DSK-nin  molumatma gora 2019-2022-ci
illordo 1 yasa qodor usaglar arasinda 4598
(oglan-2686, qiz-1912) olim hali qeydo
alinmigdir. Klinikamizda 1 yasa qodor Olmiis
kritik anadangslmo anomaliyali Xostalordan
106-s1  oglan  (3,94%+0,038), 66-s1 qiz
(3,45+0,042) olmusdur (p <0,001).

Naticalorin miizakirasi. Azorbaycan Res-
publikas1 arazi vo shalinin sayma géra Canubi
Qafgazin on boyiik 6lkasi olub, Sargi Avropa va
Qoarbi Asiyanin sorhoddinds olverisli iqtisadi-
cografi vo geosiyasi movqedos Yerlosir. Olko-
mizdo UNICEF torofindon aparilan “Azorbay-
canda usaqlarin otraf miihit amillori ilo bagh
saglamligina dair voziyystin tohlili”-na osasan
0-13 yash usaglar arasinda son 5 il orzinds
(2017-2022) anadangalmo anomaliyalar har
10000 nafardon toxminan 42,39-43,2-do geyd
edilmisdir. Homginin 2021-ci ilds 1 yasa godor
usaqlarda Olimiin osas Sobablori arasinda
anadangolmo anomaliyalar har 10000 nofor diri
dogulana 11,7 (sohar 12,6; kond 10,8) olmus-
dur. 18 yasadok usaqlar arasinda hor 100 000
nofor Gliimiin asas sabablorindan anadangslmoa
anomaliyalar comi 6,6 (sohar 7,1; kond 6,1)
toskil edir [7].

Azorbaycana etnik baximdan on yaxin
Olkalordon hesab edilon Tiirkiyads 2020-ci ilda
¢ap olunmus miivafiq mogaloys osason diri
dogulan 102379 korpadon 1011-do (0,99%)
(95% CI: 0,87-1,12) anadangslma anomaliya
miisahido edilmisdir [8]. Perinatal vo neonatal
dovrdo rast golinon Xxoastalonma  sabablari
arasinda anadangolmo anomaliyalarin vo irsi
xastaliklorin xtisusi ¢akisi toxminan 30% togskil
edir [9].

Aparilmis epidemioloji aragdirmaya osason
Azaorbaycanin simal bolgalarinds anadangalma
inkisaf qiisurunun rastgolinmo sixligi conub
bolgoalorindoki gostaricidon 2-2,5 dofs yiiksok
oldugu miioyyon edilmis vo biitiin inkisaf
qusurlarmm 50%-don ¢oxu Baki soharinin
dogum miiossisalorinds geyds almmugdir [9].
Tadgigatimizda kritik voziyystds anadangalma
anomaliya diagnozu qoyulan Xastolor arasinda
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Baki, Abseron-Xiz1 iqtisadi rayonu ilk yeri
tutmus, onu Daghq Sirvan, Moarkazi Aran, Mil-
Mugan vo Sirvan-Salyan bolgolori izlomisdir.
Lakin bu naticalorin yalniz klinikamizda miia-
lico alan xastolora asaslandigi vo reanimasiya
bolmasine yonlondirmays tasir edon masafo,
ixtisaslagma kimi amillor nozors alinmalidir.

Todgigatlarda yenidogulmuslarin  reanima-
siyas1 bolmalorine gobul edilon usaglar arasinda
anadangslmo anomaliyalarin yayilma sixligimin
1991-2012-ci  illordo  2,79-21,9% arasinda
doyisdiyi Vo bu gostoricinin tadricon artdig
geyd edilir [10]. Aparilmis todgigatlarda Azar-
baycanda 7 il arzinds (2001-2007) dinamikada
anadangolma qiisurlarin rastgelinma tezliyinin
1,67 dofo artdigi gostorilmisdir [9]. Fikrimizca
bu artim daha ¢ox diagnostikanin yaxsilagmasi
ilo izah edilmalidir.

Qeyd etmok istardik ki, 6lkamizds reanima-
siya sobosino kritik voziyystdo gobul edilon
anadangolms anomaliyali diagnozlu xastalorin
statistik tohlili aparilmamisdir. Bizim todqiqati-
mizda ETPi-nun gostericilorino goro 2019-
2022-ci illords anomaliyali xastolor reanimasi-
yada miialico alan Xxostalorin 16,1%-17,9%-ni
toskil etmisdir. Todgigat qrupumuzda kritik vo-
ziyystds reanimasiya bolmasine gobul edilmis
vaxtindan gabaq dogulan korpslor (<37 hafto)
2019-cu ildo 103, 2020-ci ildo 55, 2021-ci ilda
79, 2022-ci ildo 152 nafar qeyd edilmisdir.

Azorbaycanda aparilan statistik todgigatda
anadangolma inkisaf qiisurlar1 arasinda tocrid
edilmis qtisurlar anadangslms  iirok-damar
sistemi  (36,61%) vo moarkozi sinir sistemi
anomaliyalar1 (14,06%), daha sonra coxsayli
anadangolma qiisurlar (12,7%), hipospadiya
(4,43%) yer almigdir [8]. 2015-ci ildo F.O.Se-
yidboyova torafindon aparilan elmi arasdirmada
Baki1 sahorinds har 10 000 yenidogulmus kérpa
sayma gora (2000-2011-ci illor) anadangalma
qusurlu yenidogulmuslarin 35,1-don artaraq
57,0-yo catdig1 askar edilmis, rastgalinmo
tezliyino goro anadangslms anomaliyalarin
tohlilinds ilk yeri anadangalmo tirok qiisurlari,
daha sonraki yerlori iso morkazi sinir sistemi va
gastrointestinal anomaliyalar tutmusdur. Homin
todgigatda qeyd edilmisdir ki, anomaliya
diagnozu qoyulan xastalorin asas gismini kisi
cinsindan olan xastalor toskil etmisdir [11].

Bizim todqiqatimizda kritik vaziyyatdo
reanimasiya bolmosino gobul edilon anadan-
golmo anomaliyalar arasinda ilk siran1 anadan-



golmo tirok qiisurlari (40,6%), daha sonra mado-
bagirsaq anomaliyalart (34,8%), digor sistem
anomaliyalar1 (sidik cinsiyyot, dayag-horokat
aparati, tonoffiis sistemi, orofasial defekt vo dori
anomaliyalar1) vo sinir sistemi anomaliyalari
toskil edir. Qeyd edak ki, bizim todgiqatimizda
da kisi cinsinin kritik vaziyystdo anadangslma
anomaliya diagnozlu xastolor arasinda tistiinliik
toskil etdiyi (61,6%) tosdiq edilmisdir.

UST-iin 2018-ci ilo olan molumatina goro,
Azorbaycanda anadangslms anomaliyalarla sla-
godar olan 6liim hallar1 imumi 6lim gostaricisi-
nin 1,43%-ni toskil etmisdir. Yasa goro diizolis
nozora almmagla, 6lim indeksi har 100 000
nafora 7,97 nofar toskil edir [9]. UST-iin molu-
matina asasan, 2015-2021-ci illor arzinds
Azorbaycanda 5 yasa gadar anadangslms ano-
maliya diagnozu qoyulan usaqlarda 6liim hallar

azalmaga meylli olmus vo 490 nofordon 294
nofora enmisdir [12].

Beloliklo, aparilan todgigat naticasinda
miioyyon edilmisdir ki, Kritik voziyyatds 1 yasa
godor  anadangslmo  anomaliya  diagnoz
qoyulmus Xastalorin rastgslinms tezliyinds illor
lizro miiqayisodo statistik ohomiyyatli forg
vardir. 2020 vo 2021-ci illords bu qrup xosts
gobulunun azalmasi Covid-o bagl stasionar
miialicoya gostariglorin mohdudlagdiriimasi ilo
izah edilmalidir. Baki, Abseron-Xiz1 iqtisadi
rayonunda kritik voziyystdo anadangslmo ano-
maliya diagnozu ilo reanimasiya sobasina gobul
edilon xasto say1 digar bolgalora nishaston daha
¢ox olmusdur. Homginin, kisi cinsinin kritik
vaziyyatdo anadangslmo anomaliya diagnozlu
Xastolor arasinda tstiinliik toskil etdiyi askar-
lanmisdir.
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YACTOTA BCTPEYAEMOCTH BPOXKJIEHHBIX AHOMAJIMM CPEJIU ITAIIMEHTOB
B BO3PACTE 10 1 I'OJA, TOCITUTAJIM3BNPOBAHHBIX B PEAHUMAIIMOHHOE
OTAEJEHHUE

H.A.A3u30Ba
Hayuno-uccareoosamensvcxuii uncmumym neouampuu umenu K. @apaoicosou, 2. baxy

Pe3ztome. B crathe mpencraBiieH aHann3 1256 manmmeHToB Miadmie 1 roja, mocTynuBIIMX B Haywwo-
uccienoparenbekuii UHCTUTYT neauatpuu (HUUII) ¢ kxpuTHyeckuM cOCTOSHHUEM, CBSI3aHHBIM C BPOXKIEH-
HbIMU aHoManusimu, B mepuor ¢ 2019 mo 2022 rogsl. PaccmaTpuBaetcst pacnpeneneHue HNanueHTOB IO
TUTIAM aHOMAallM{, CHCTEMaM OpraHu3Ma, permoHaM W TojaM, a TaKXKe aHaju3 JIETATBHBIX HCXOJOB.
Haunbonee yacto BcTpewaanch aHOMAIUH CEPACYHO-COCYAUCTON CHCTEMBI, 3aTeM — KEeNTyJOYHO-KHIIIECYHOTO
TpakTa W HEPBHOW cucTeMbl. [lalMeHTHl MOCTYyMaaud M3 pPa3HBIX JKOHOMUYECKUX PalOHOB CTpaHBI,
HauOoJbIIee KomuaecTBo ObTo B baky m AGmepoH-Xb3bl (547 dyenoBek), HauMeHblllee — B HaxudeBanu
(15 gemoBek). B mpyrux permoHax KOJWYECTBO IMAIIMEHTOB BAPLUPOBAIOCH OT 62 mo 241. CpaBHHUTEITHHBIHA
aHaJIU3 C YUCJICHHOCTHIO HACENeHUs Miafmie 1 roga mokasajl CTaTUCTUUYECKUE pa3iuyuus MO rojiamM, 4To
MOKeET OBITh cBsi3aHo ¢ manaemueir COVID-19. Taxke ycTaHOBICHO, YTO B 3KOHOMHUECKHUX paiioHax baky u
AGmepoH-XbI3bI 3apPETUCTPUPOBAHO OOJBIIE MAI[MEHTOB C TAKUMH JTHAarHO3aMH IO CPABHEHHUIO C JPYTUMHU
pEerHoHaMH.

FREQUENCY OF CONGENITAL ANOMALIES AMONG PATIENTS
UNDER 1 YEAR OF AGE ADMITTED TO THE INTENSIVE CARE UNIT

N.A.Azizova
Scientific Research Institute of Pediatrics named after K.Farajova, Baku, Azerbaijan

Summary. This article presents an analyze of 1256 patients under 1 year of age, admitted to the
Scientific-Research Institute of Pediatrics (SRIP) with critical congenital anomalies diagnosis between 2019
and 2022. The study examines the distribution of patients by anomaly type, affected systems, years, and
regions, as well as fatal outcomes. The most common anomalies were cardiovascular, followed by
gastrointestinal and nervous system anomalies. The highest number of patients came from Baku and
Absheron-Khizi (547 patients), and the lowest in Nakhchivan region (15 patients). The number of patients in
other regions ranged from 62 to 241 (p,,=0.842). A comparative analysis was performed using data from the
State Statistical Committee based on the population under 1 year old, and statistical differences by year were
identified. The results revealed a significant difference in the incidence rate of patients with congenital
anomalies in critical condition when comparing years, which is likely explained by the impact of the
COVID-19 pandemic. The analysis also determined that the number of patients admitted to the intensive care
unit with a congenital anomaly diagnosis was higher in Baku and Absheron-Khizi compared to other regions.
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