
125 

GİGİYENA, EPİDEMİOLOGİYA 
АТJ, 2025, №2, 125-129   VƏ SƏHİYYƏ TƏŞKİLİ        

DOI: https//doi.org/10.34921/amj.2025.2.020 

AZƏRBAYCAN RESPUBLİKASININ GƏNCƏ ŞƏHƏRİNDƏ 2005-2009 VƏ 2019-2024-сü 
İLLƏRDƏ QEYDƏ ALINAN EPİLEPSİYALI PASİYENTLƏRİN XƏSTƏLİYİN  

KLİNİK TİPLƏRİNƏ GÖRƏ MÜQAYİSƏLİ TƏHLİLİ 

L.Q.Bayramova 
Azərbaycan Tibb Universitetinin Nevrologiya kafedrası, Bakı, Azərbaycan 

2005-2009 və 2019–2024-cü illər ərzində Gəncə şəhərində qeydə alınmış epilepsiyalı xəstələrdə xəstəliyin 
klinik xüsusiyyətləri və epilepsiya tiplərinin paylanma dinamikası müqayisəli şəkildə təhlil edilmişdir.  

Tədqiqata cəlb edilən pasiyentlərdə əsas üstünlük təşkil edən forma fokal simptomatik epilepsiya olmuş, 
lakin bu forma zamanla azalmağa meyl etmişdir. Generalizə olunmuş epilepsiya hallarının əhəmiyyətli 
dərəcədə artdığı (10,0% → 27,1%) müşahidə edilmişdir. Xüsusilə gicgah və alın paylarında müşahidə edilən 
simptomatik epilepsiyalar əvvəlki dövrlə müqayisədə azalsa da, ümumi strukturda hələ də üstünlük təşkil 
edir. Eyni zamanda, fokal idiopatik epilepsiya əvvəllər yalnız alın payında müşahidə edildiyi halda, son 
dövrdə beyin qabığının müxtəlif bölgələrində də qeydə alınması diaqnostik imkanların genişləndiyini 
göstərir. 

Tədqiqat göstərmişdir ki, Gəncə şəhərində epilepsiyanın yayılma sıxlığı müxtəlif amillərdən asılı olaraq 
dəyişikliyə uğrayır. Gəncə şəhərində 2005-2009 və 2019-2024-cü illərdə epilepsiya ilə əlaqəli tibbi 
məlumatların müqayisəli analizi, həm bu dövrlər ərzində xəstələrin klinik formalarının necə dəyişdiyini, həm 
də bu dəyişikliklərin müalicə metodları və diaqnostik yanaşmalarla əlaqəsini araşdırmağı hədəfləyir.  
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Ümumdünya Səhiyyə Təşkilatının (ÜST) 
verdiyi məlumatlara görə, dünyada təxminən 50 
milyon insan epilepsiyadan əziyyət çəkir ki, bu 
da onu dünyada ən çox yayılmış nevroloji 
xəstəliklərdən birinə çevirir. Epilepsiya, beynin 
normal fəaliyyətinin qəfil və müvəqqəti pozul-
ması ilə əlaqəli olan, təkrarlanan, səbəbsiz 
tutmalarla müşayiət olunan nevroloji xəstə-
likdir. Bu tutmalar müxtəlif formalarda, o cüm-
lədən qıcolmalar, şüur itkisi və ya şüurun dəyiş-
məsi şəklində özünü göstərə bilər. Epilepsiya 
hər yaşda olan insanlara təsir edə bilər və adətən 
bir şəxs iki və ya daha çox səbəbsiz tutma 
keçirdikdə ona epilepsiya diaqnozu qoyulur [1]. 
İqtisadi cəhətdən yüksək gəlirli ölkələrdə 
epilepsiyanın yayılmasının 1000 nəfərə 5-10 
arasında olduğu təxmin edilir. Lakin bu rə-
qəmlər yaş, sosial-iqtisadi vəziyyət və coğrafi 
ərazi kimi amillərə görə dəyişə bilər. Epilep-
siyanın yayılma səviyyəsi iqtisadi cəhətdən 
aşağı və orta gəlirli ölkələrdə daha yüksəkdir. 

Səhiyyəyə məhdud çıxış, qeyri-adekvat müalicə 
variantları və qarşısı alına bilən səbəblərin daha 
yüksək nisbətləri bu bölgələrdə epilepsiya 
hallarının artmasına səbəb olur. Epilepsiyanın 
yayılması yaşa görə dəyişir, xüsusilə yüksək 
xəstələnmə tezliyi uşaqlarda və yaşlılarda 
müşahidə edilir. Neonatal və uşaqlıq epilep-
siyaları, eləcə də qocalma ilə əlaqəli epilepsiya 
yaşla əlaqəli əlamətlərlə müşayiət edilir [2]. 
Dünya miqyasında əhali arasında geniş yayılma 
səviyyəsi ilə diqqət çəkən bu xəstəlik, təkcə 
fiziki sağlamlığa deyil, həm də sosial və 
psixoloji vəziyyətə təsir edərək, pasiyentlərin 
həyat keyfiyyətini azaldır [3].  

Gəncə şəhəri, Azərbaycanın ikinci ən böyük 
şəhəridir, burada yaşayan əhalinin nevroloji 
xəstəliklərə qarşı həssaslığı müxtəlif faktorlarla 
əlaqədar ola bilər. Yerləşmə xüsusiyyətləri, 
mühit amilləri, qidalanma vərdişləri və səhiyyə 
xidmətinin səviyyəsi bu xəstəliyin yayıldığı 
regionların epidemioloji xüsusiyyətlərini müəy-
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yən edir. Bununla yanaşı, bu bölgədəki xəstə-
lərin klinik təsnifatına dair aparılacaq tədqi-
qatlar, yalnız Gəncənin deyil, həm də ümumi-
likdə Azərbaycanın epilepsiya ilə bağlı səhiyyə 
siyasətlərinə müsbət təsir göstərə bilər [4]. 

Epilepsiyanın diaqnostikası və müalicəsi 
zamanı, beyindəki struktural dəyişikliklər və 
periferik sinir zədələnmələrinin müayinəsi bö-
yük əhəmiyyət kəsb edir. Bu zaman müxtəlif 
neyrovizualizasiya metodlarının, ultrasonoqra-
fik texnikaların istifadəsi, həm epilepsiya, həm 
də işemik insult və periferik sinir zədələn-
mələrinin qiymətləndirilməsində mühüm rol 
oynayır [5,6]. Ümumiyyətlə, sinir sistemində 
olan patologiyalara aid geniş və çoxsaylı təd-
qiqatlar aparılmış və müəyyən edilmişdir ki, 
idrak çatışmazlıqlarını aradan qaldırmaq,  ümu-
mi həyat keyfiyyətini yaxşılaşdırmaq üçün 
reabilitasiya proqramlarının həyata keçirilməsi 
zəruridir [7-10].  

Beləliklə, bu tədqiqat 2005-2009 və 2019-
2024-cü illər ərzində Gəncə şəhərində epilep-
siyalı pasiyentlərin klinik formalarının müqa-
yisəli təhlilini aparmaq, həmçinin, bu dövr 
ərzində epilepsiyanın müalicəsinə yanaşmada 
baş verən dəyişiklikləri və sosial-iqtisadi faktor-
ların xəstəliyin yayılmasına təsirini araşdırmaq 
məqsədilə aparılmışdır.  

Tədqiqatın material və metodları. Cari işdə 0-
70 yaş arası 2005-2009-cu illərdə qeydə alınan 261, 
həmçinin 2019-2024-cü illərdə qeydə alınmış 273 
epilepsiyalı xəstə müəyyən radioloji üsulların 
köməkliyi ilə müayinə edilmişdir. Yəni hər iki dövr 
5 ilə yaxın zaman intervalını əhatə edir. Bu isə, həm 
statistik baxımdan müqayisə edilə bilən, həm də 
klinik halların müşahidəsi üçün kifayət qədər uzun 
dövrlərdir. İkincisi isə 2005-2009-cu illər Azərbay-
canda epilepsiyanın diaqnostikasında əsasən klinik 
və elektroensefaloqrafik (EEQ) üsulların dominant 
olduğu dövrdür. 2019-2024-cü illər isə nevro-
vizualizasiya (MRT, KT), video-EEQ monitorinqi 
və digər müasir yanaşmaların geniş tətbiq olunduğu 
dövrə təsadüf edir. Bu səbəbdən, bu iki dövr 
arasında diaqnostik imkanlar və klinik yanaşmaların 
müqayisəsi maraqlı elmi nəticələr verir. 2005-2009-
cu illərdə qeydə alınan xəstələrdən 154-ü (59 %) 
kişi, 107-si (41 %) qadın, 2019-2024-cü illərdə 
qeydə alınan xəstələrdən isə 144-ü kişi (52,7%), 
129-u qadın (47,3%) olmuşdur. Tədqiqat aparılan 
zaman epilepsiyalı xəstələrdən anamnezin toplan-
ması, onların nevroloji müayinəsinin aparılması, 
arxiv tədqiqatları və onların işlənilməsi, tam statistik 
müşahidə metodu, xəstələnmə hallarında epilepsiyalı 
xəstələrin müraciəti zamanı qeydiyyatın aparılması 
metodu, müxtəlif neyrofizioloji və neyroradioloji 

metodlardan istifadə edilmişdir. Bu tədqiqatda 2005-
2009 və 2019-2024-cü illərdə Gəncə şəhərində 
qeydə alınan epilepsiyalı pasiyentlərin klinik xüsu-
siyyətləri statistik təhlil edilmişdir. Statistik analizlər 
zamanı 2005-2009-cu ildə qeydə alınan xəstələr 1-ci 
qrupa, 2019-2024-cü illərdə qeydə alınan xəstələr isə 
2-ci qrupa daxil edilərək qruplararası müqayisə 
aparılmış, χ kvadrat göstəricisi, p dəyəri və nisbi 
riskin azalması (NRA) hesablanmışdır. Hesabla-
malar SPSS 26 proqramından istifadə edilməklə 
aparılmış, nəticələr Excel proqramı vasitəsilə işlənil-
miş və müvafiq formatda təqdim edilmişdir. Tədqi-
qat işində həmçinin diaqnozun dəqiq qoyulması 
məqsədilə müxtəlif radioloji üsullardan istifadə 
edilmişdir.  

Tədqiqatın nəticələri və onların 
müzakirəsi. Kişilərdə bu xəstəliyə tutulma 
halları qadınlara nisbətən daha çox rast 
gəlinmişdir, belə ki, kişilər (298 nəfər) ümumi 
xəstələrin (534 nəfər) 55,8%-ni təşkil etmişdir. 
Müxtəlif neyrovizualizasiya üsullarından 
istifadə edərək xəstələrdə epilepsiyanın müxtəlif 
formaları aşkar edilmişdir.  

2005-2009-cu illərdə qeydə alınan xəstələr 
üzərində aparılan tədqiqat zamanı aydın ol-
muşdur ki, xəstələrdə ən çox rast gəlinən forma 
simptomatik parsial epilepsiyadır. Simptomatik 
parsial epileptik ocaqlar beynin müxtəlif 
nahiyələrində aşkar edilmişdir. Simptomatik 
parsial epilepsiya 174 nəfərdə (66,7%) qeydə 
alınmışdır. Temporal payda müşahidə edilən 
simptomatik epilepsiya ocağı 90 xəstədə 
(34,5%) müəyyən olunmuşdur. 49 nəfərdə (18,8 
%) frontal payda simptomatik epilepsiya aşkar 
edilmişdir. Tədqiq olunan xəstələrdə epilep-
siyanın digər formalarına daha az rast 
gəlinmişdir (Cədvəl). 

2019-2024-cü illərdə qeydə alınan epilep-
siya xəstələrinin təxminən yarısı (132 nəfər 
(48,4 nəfər)) fokal simptomatik epilepsiya 
növünə aid olmuşdur. Fokal idiopatik epilep-
siya isə çox nadir rast gəlinən epilepsiya növü 
olsa da, xəstələrimiz arasında müşahidə edil-
mişdir. Bu dövrdə qeydə alınan xəstələrin 
təxminən ¼-i (74 nəfər (27,1%)) generalizə 
olunmuş epilepsiyalı xəstələr olmuşdur. 14 
xəstədə (5,1%) epilepsiyanın tipini müəyyən-
ləşdirmək mümkün olmamışdır. 2019-2024-
cü illərdə qeydə alınan xəstələr arasında 
epileptik sindromlara da əhəmiyyətli sayda 
pasiyentdə rast gəlinir (41 nəfər (15%)), lakin 
fokal simptomatik və generalizə olunmuş 
epilepsiyaya nisbətən azdır (cədvəl). 
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Cədvəl. Gəncə şəhərində 2005-2009 (qrup 1) və 2019-2024-cü illərdə (qrup 2) qeydə alınan 
epilepsiyalı pasiyentlərin klinik xüsusiyyətlərinə görə paylanmasının müqayisəli təhlili 

Epilepsiya Tipi I qrup 
(261 nəfər) 

II qrup 
(273 nəfər) 

χ² p-dəyəri NRA* 

Fokal simptomatik (gicgah payı) 90 
34,5±2,9% 

85 
31,1±2,8% 

0,679 0,410 -9,7 

Fokal simptomatik (alın payı) 49 
18,8±2,4% 

23 
8,4±1,7% 

12,251 <0,001 -55,1 

Fokal simptomatik (təpə payı) 23 
8,8±1,8% 

17 
6,2±1,5% 

1,287 0,257 -29,3 

Fokal simptomatik (ənsə payı) 12 
4,6±1,3% 

7 
2,6±1,0% 

1,608 0,205 -44,2 

Fokal idiopatik (alın payı) 1 
0,4±0,4% 

1 
0,4±0,4% 

0,458 0,499 -4,4 

Fokal idiopatik (gicgah payı) - 8 
2.9±1.0% 

- - - 

Fokal idiopatik (təpə payı) - 1 
0,4±0,4% 

- - - 

Fokal idiopatik (ənsə payı) - 1 
0,4±0,4% 

- - - 

Generalizə olunmuş epilepsiya 26 
10,0±1,9% 

74 
27,1±2,7% 

25,770 <0,001 172,1 

Kombinəolunmuş epilepsiya - 1 
0,4±0,4% 

- - - 

Dəqiqləşdirilməmiş epilepsiya 4 
1,5±0,8% 

14 
5,1±1,3% 

5,296 0,021 234,6 

Epileptik sindromlar 56 
21,5±2,5% 

41 
15,0±2,5% 

3,720 0,054 -30,0 

*Qeyd: NRA – nisbi riskin azalması

Tədqiqatımız zamanı epilepsiyalı pasi-
yentlərin müxtəlif illərdə müqayisəli araşdırıl-
ması nəticəsində fokal simptomatik epilepsiyalı 
paiyentlərin sayında ümumi azalma müşahidə 
edilmişdir. Belə ki, gicgah payında (90 nəfər 
(34,5%) → 85 nəfər (31,1%)), alın payında (49 
nəfər (18,8%) → 23 nəfər (8,4%)), təpə payında 
(23 nəfər (8,8 %) →17 nəfər (6,2 %)), ənsə 
payında (12 nəfər (4,6%) → 7 nəfər (2,6%)) 
əhəmiyyətli dərəcədə azalma müşahidə olun-
muşdur. Bu, diaqnostik meyarların dəyişməsi və 
ya müalicə metodlarının inkişafı ilə bağlı ola 
bilər. Lakin epilepsiyalı pasiyentlərdə fokal 
simptomatik formaların digərlərinə nisbətən 
üstünlüyü müşahidə edilmişdir. Pasiyentlər ara-
sında əvvəlki illərlə müqayisədə generalizə 
olunmuş epilepsiya halları (26 nəfər (10.0 %) 
→ 74 nəfər (27,1%)) artmışdır. Fokal idiopatik 
epilepsiyaya da əvvəlki illərlə müqayisədə çox 
rast gəlinmişdir. Belə ki, 2005-2009-cu illərdə 
qeydə alınan xəstələr arasında yalnız alın payın-
da fokal idiopatik epilepsiya (1 nəfər (0,4 %)) 

olan xəstəyə rast gəlindiyinə baxmayaraq, 2019-
2024-cü illərdə aparılan araşdırmalarda gicgah 
(8 nəfər (2,9 %)), təpə (1 nəfər (0,4%)), ənsə 
(1 nəfər (0,4%)) kimi digər beyin paylarında da 
fokal idiopatik epilepsiya qeydə alınmışdır. 
Müqayisə nəticəsində epileptik sindromların 
azalması (56 nəfər (21,5%) → 41 nəfər 
(15,0%)) müşahidə edilmişdir. Bu, daha dəqiq 
təsnifat və klinik yanaşmaların təkmilləşdi-
rilməsi ilə bağlı ola bilər. Dəqiqləşdirilməmiş 
epilepsiya hallarında isə artım (4 nəfər (1,5 %) 
→ 14 nəfər (5,1 %)) qeydə alınmışdır. Bu ha-
disə bəzi halların diaqnostikasında hələ də 
müəyyən çətinliklər olduğunu göstərə bilər. 
Əvvəlki illərin tədqiqatlarında kombinə olun-
muş epilepsiya halları müşahidə edilməmişdir, 
2019-2024-cü illərdə qeydə alınan xəstələrdə 
isə, az da olsa, kombinə olunmuş epilepsiya 
hallarına (1 nəfər (0,4%)) rast gəlinmişdir. 

Azərbaycanda aparılan tədqiqatlardan biri 
Naxçıvan Muxtar Respublikasının Şərur rayo-
nunda 2003-cü ildə həyata keçirilmişdir. Bu 
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tədqiqatda epilepsiyanın yayılması hər 1000 
nəfərə 7,75, xəstələnmə isə hər 100.000 nəfərə 
83,0 olduğu göstərilmişdir. Cinsiyyət üzrə 
yayılma göstəriciləri kişilərdə 9,8/1000, 
qadınlarda isə 5,8/1000 olmuşdur. Aşkarlanmış 
887 xəstədən 520-nə parsial, 367-nə isə gene-
ralizə olunmuş epilepsiya diaqnozu qoyul-
muşdur. Parsial formalar arasında simpto-
matik/idiopatik hallar üstünlük təşkil etmişdir. 
Simptomatik parsial epilepsiyalar arasında gic-

gah formasının yayılması üstünlük təşkil 
etmişdir [11].  

Beləliklə, epilepsiyalı pasiyentlərin müxtəlif 
illərdə ətraflı tədqiqi epilepsiyanın qarışıq for-
malarını fərqləndirməyə imkan vermişdir. 
Tədqiqat zamanı müşahidə edilən dəyişikliklər 
epilepsiyanın klinik xüsusiyyətlərinin zamanla 
dəyişdiyini, daha dəqiq diaqnostika və təsnifat 
metodlarının tətbiq edildiyini göstərmişdir.  
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СРАВНИТЕЛЬНЫЙ АНАЛИЗ КЛИНИЧЕСКИХ ФОРМ ЭПИЛЕПСИИ, 
ЗАРЕГИСТРИРОВАННЫХ В ГОРОДЕ ГЯНДЖА АЗЕРБАЙДЖАНСКОЙ РЕСПУБЛИКИ 

В 2005-2009 И 2019-2024 ГОДАХ 

Л.Г.Байрамова 
Кафедра Неврологии Азербайджанского Медицинского Университета, г. Баку, Азербайджан 

Резюме. Проведён сравнительный анализ клинических характеристик и динамики распределения 
типов эпилепсии зарегистрированных в городе Гянджа в периодах 2005–2009 и 2019–2024 годах. 

Наиболее преобладающей формой среди исследуемых пациентов являлась фокальная 
симптоматическая эпилепсия, однако с течением времени наблюдалась тенденция к её снижению. В 
то же время значительно увеличилось количество случаев генерализованной эпилепсии — с 10,0% до 
27,1%. Несмотря на то, что случаи симптоматической эпилепсии, локализованные в височной и 
лобной долях, сократились по сравнению с предыдущим периодом, они по-прежнему остаются 

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/epilepsy
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доминирующими в общей структуре. Примечательно, что если ранее идиопатическая фокальная 
эпилепсия наблюдалась исключительно в лобной доле, то в последние годы она также фиксируется в 
различных участках коры головного мозга, что свидетельствует о расширении диагностических 
возможностей. 

Исследование показало, что распространённость эпилепсии в городе Гянджа варьируется в 
зависимости от различных факторов. Сравнительный анализ медицинских данных, связанных с 
эпилепсией, за периоды 2005–2009 и 2019–2024 годов направлен на изучение изменений клинических 
форм заболевания и выявление взаимосвязи этих изменений с методами лечения и диагностическими 
подходами.  

COMPARATIVE ANALYSIS OF CLINICAL TYPES OF EPILEPSY REGISTERED 
IN THE GANJA CITY OF AZERBAIJAN REPUBLIC  

DURING THE YEARS 2005–2009 AND 2019–2024 

L.G.Bayramova 
Department of Neurology, Azerbaijan Medical University, Baku, Azerbaijan 

Summary. The article presents a comparative analysis of the clinical characteristics and distribution 
dynamics of epilepsy types in patients diagnosed with epilepsy in the city of Ganja between 2005-2009 and 
2019-2024. 

The predominant form among the studied patients was focal symptomatic epilepsy; however, a decreasing 
trend was observed over time. In contrast, cases of generalized epilepsy showed a significant increase, rising 
from 10.0% to 27.1%. Although symptomatic epilepsies localized in the temporal and frontal lobes have 
decreased compared to the earlier period, they still constitute the majority of cases. Notably, focal idiopathic 
epilepsy, which was previously observed only in the frontal lobe, has in recent years been identified in 
various cortical regions, indicating improved diagnostic capabilities. 

The study revealed that the prevalence of epilepsy in Ganja city fluctuates depending on a range of 
factors. The comparative analysis of epilepsy-related medical data from 2005–2009 and 2019–2024 aims to 
explore not only how the clinical forms of epilepsy have evolved over time, but also how these changes 
correlate with treatment approaches and diagnostic strategies.  
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