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Moaqalado agirlagmis qaraciyar exinokokkozuna géra operativ miialica edilmis xaStalorin postoperasion
miialico kompleksina immunomodulyator alava edilmasi fonunda immun va biokimyavi gdstaricilarin
dayismasini Gyranmak maqsadilo aparilmis tadqiqat isi haqqinda malumat verilmigdir. Todgiqata agirlasmis
exinokokkozu olan 42 xasta (28 xasta asas qrup, 14 xasta miigayisa qrupu) Vo 14 nofor praktik saglam saxs
daxil edilmisdir. Exinokokkektomiya amoaliyyatindan sonra asas qrup pasiyentlorin miialico kompleksino
imunofan preparati alava edilmisdir. Omaliyyatdan avval va sonra biokimyavi va immunoloji miiayinalor
aparilnigdir.

Tadgiqat gostormigdir ki, operativ miialicadan sonraki dovrda pasiyentlorin ham biokimyavi, hom da
immunoloji gostoricilorinda dinamik dayisikliklor bas vermisdir va bu dayisikliklor immunofan preparat
almus pasiyentlor qrupunda daha aydin sakilds nazara ¢arpir.

Miidlliflor todgiqatin naticalorine asaslanaraq agirlasmis garaciyar exinokokkozu olan pasientlara amoaliy-
yatdan sonra kompleks miialicaya 7-10 giin arzinda 2zalo daxilina immunofan preparat (giind> 1 ml — 45 mkaq)
yeridilmasini tovsiya edirlar.
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Exinokokkoz genis yayilmis parazitar xasto-
liklordon biridir. Exinokokkoz Sistalari insan
organizminin istonilon orqan vo toxumalarinda
inkisaf edo bilor, lakin garaciyor exinokok-
kozuna daha ¢ox rast golinir. [1]. Hidaditoz
exinokokkozun miiayino vo miialica tisullarinin
tokmilloegdirilmoesine baxmayaraq, smoliyyatdan
sonraki agirlagmalarin vo xaostoliyin residivle-
rinin qargisinin almmasi problemi aktual olaraq
qalir. Tez-tez bas veron agirlagsmalardan biri-
ac1q exinokokkektomiyadan sonra qaliq boslu-
gun irinlomoasidir (28-69%) [2].

Corrahi miialiconin mogsadi Sistanin inakti-
vasiyasi, Sistoz mohtoviyyatin intraoperativ siz-
masinin qarsisinin alinmasi, biitiin canli sistik
elementlorin ¢ixarilmasi vo absesin omolo gol-
masinin garsisini almaq ticiin qaliq Sist boslu-
gunun drenaj vo/va ya omentoplastika ilo miiali-
cosidir [3]. Kistoz exinokokkozun, xiisuson da
iri kistalarin miialicesi yalniz corrahi miidaxils
yolu ilo aparilir [4].

Qaraciyar exinokkozu zamani organizmin

immun sisteminds vo hemostazinda bas veron
bozi doyisikliklorin arasdirilmasi vo patogenetik
miialico tsullarimin tokmillogdirilmasi tizra yeni
todgigatlarin aparilmasina ehtiyac vardir [5].
Qaraciyar exinokokkozunun patogenezi iltihabi
reaksiyalarin inkisafina vo immunopatoloji
miidafio mexanizmlorinin foallasmasina sobob
olur. ltihabi hiiceyralordo sintez edilon olan
sitokinlor qaraciyarin regenerasiya prosesini
spesifik mexanizmlarlo tonzimlayir [6].

Tadqiqatin magsadi — agirlasmis qaraciyar
exinokokkozu diagnozu qoyulmus xoaStolords
omoliyyatdan sonra kompleks miialicays im-
munmodulyasiyaedici vasito olavo edilmosi
fonunda immun vo biokimyavi gostaricilorin
doyismalorinin miiqayisali tohlil edilmasindan
ibaratdir.

Tadgigatin material vo metodlar. Tadgiqat
obyektini 2016-2020-ci illor orzindo Azorbaycan
Tibb Universitetinin Tadris-Carrahiyys Klinikasinda
qaraciyar exinokokkozu diagnozu tesdiq edilmis 42
xastonin Vo 14 nofor praktik saglam soxsin gan



niimunolorinde miixtolif fermentlorin  (albumin,
kreatinin, xolesterin, C-reaktiv ziilal, {imumi, birlos-
mis vo sorbast bilirubin), sitokin profilinin (inter-
leykin 1, 4, 6 vo 10, TNF-a) vo immunoglobulin (A,
G, M) fraksiyalarmin qatih@ toyin edilmisdir.
Agirlasmig exinokokkoz olan 42 Xastodon 28 xosto
asas qrupa, 14 xosto miigayisa qrupuna daxil edil-
misdir, 14 nofor praktik saglam soxsin gan niimu-
nalorindan todgigatda istifado edilmisdir. Exinokok-
kektomiya omsliyyatindan sonra osas qrup xasto-
larina kompleks miialicodo imunofan preparati totbiq
edilmisdir.

Preparat Rusiyanin MMC “Bionoks” Elmi Isteh-
salat sirkoetindo (OOO HIIIT «buonokcy) istehsal
edilmisdir. Dorman formasi: inyeksiya ii¢iin moh-
luldur (45 mkqg/ ml). Bizim tadgigatimiz zamani
Immunofan preparati 45 mkq dozada, qaraciyor
exinokokkozu diagnozu tosdiq edilon pasiyentlora
omoliyyat giinii do daxil olmaqgla 10 giin orzinds
dorialt1 vo azslaalt1 yeridilmisdir.

Todgiqata daxil edilmis qgaraciyar exinokokkozu
olan pasiyentlordon alinmis qan niimunslorinds
omoliyyatdan avval va sonra biokimyavi vo immu-
noloji gostaricilor tlizro osas dayisiklik biokimyovi
gostorici olan CRZ vo immun iltihabi gosterici-
lorindo askar edilmisdir.

Alinmig odadi verilonlor statistik metodlarla
islonmisdir: Qrup gostoricilari {igiin orta qiymaotlor
(M), onlarin standart xotas1 (m), siralarin minimal
(min) vo maksimal (max) giymatlori, homginin qrup-
larda keyfiyyat gostaricilorinin rastgelmo tezliyi mii-
oyyan edilmisdir, homg¢inin geyri-parametrik Uil-
kokson (Mann-Uitni-U) meyarindan, Pirsonun x* —
meyarindan istifado edilmisdir. Alinan naticalor Sta-

tistika 7.0 komputer programi vasitasils iglonmisdir.

Tadqigatin naticalori va onlarin miiza-
Kirasi. Tadgigat gostormisdir ki, ALT-nin so-
viyyasi miiqayisa grupunda asas qrupa nisbaton
statistik qeyri-ctibarli asagidir (t=1,65, p>0,05).
AST-nin haddi miigayisa qrupunda asas grupa
nisboton statistik geyri-etibarli asagi olmusdur
(t=2,18, p<0,05). ALP-nin (qgolovi-fosfataza)
soviyyasi miigayiso qgrupunda osas qrupa
(240,0+4,8) nisbaton statistik baximdan etibarli
asagl olmamisdir (t=1,39, p>0,05). QQT-nin
soviyyasi miiqayisa qrupunda asas grupuna
nisboton statistik geyri-etibarli asagi olmusdur
(t=1,09, p>0,05). Amilazanin haddi miigayiso
grupunda asas grupdakina nisbaton asagi olmus-
dur (t=1,05, p>0,05).

Bununla yanasi, todqigat qruplarinda vo
saglam soxslordo omoliyyatdan ovval ziilal
miibadilasi gostoricilori vo bilirubin fraksiya-
larinin saviyyasi da toyin edilmisdir (Cadval 1).

Qruplar iizro ziilal miibadilosi gostaricilori
vo bilirubin fraksiyalarimin omsallarii da
miiqayiso etdik. Omoliyyatdan sonra miiqa-
yiso vo oasas qruplarda albumin (t=0,80,
p>0,05), kreatinin (t=0,79, p>0,05), xolesterin
(t=0,88, p>0,05), BB (t=1,38, p>0,05) vo SB
(t=1,38, p>0,05) tizro forglor statistik baxim-
dan etibarli olmamigdir. Bu qruplarda omo-
liyyatdan avvel CRZ (t=2,31, p<0,05) vo UB
(t=2,06, p<0,05) arasinda statistik etibarl1 forq
misahido edilmisdir.

Omoliyyatdan ovval xostolordo immun
parametrlor do osas vo miiqayiso qruplari tizro
tohlil edilmisdir (Cadval 2).

Cadval 1. Xostolorda ziilal miibadilasi gostaricilari vo bilirubin fraksiyalar tizra
omoliyyatdan avval va 5, 10 giin sonraki kamiyyst gdstaricilori

Miigayisa grupu (n=14) Osas grup (n=28)
Parametrlor Ovval 5 giin sonra 10 giin avval 5 giin sonra | 10 giin sonra
sonra

Albumin, U/L 29,0+1,1 38,0+1,4 38,0+1,4 28,0+0,6 38,5+0,8 45,0+0,9
Kreatinin, umol/L | 150,0+5,5 110,0+4,0 100,0+3,7 155,0£3,1 100,0+£2,0 | 75,0+1,5
Xolesterin, mg/dL | 270,0+9,9 | 218,0£8,0 | 210,0+£7,7 | 280,0+5,6 | 216,0+4,3 180,0+3,6
CRZ, mg/dL 31,0£1,1 16,0+0,6 12,0+0,4 34,0+0,7 15,0+0,3 5,0+0,1

UB, umol/L 22,0+0,8 16,0+0,6 11,0+0,4 24,0+0,5 13,0+0,3 6,0+0,1

BB, umol/L 7,5+0,3 6,0+0,2 5,0+0,2 7,6+0,1 5,1£0,1 2,5+0,1

SB, umol/L 12,6+0,5 10,2+0,4 9,0+0,3 13,5+0,3 9,4+0,2 7,1+0,2

Qeyd: UB—iimumi blirubin, BB—birlosmis bilirubin, SB—sarbast bilirubin




Cadval 2. Tadgigata daxil edilmis xastalords amaliyyatdan avval zaruri immun parametrlor tizra
komiyyat gdstaricilari

Immun parametrlor Miigayisa qrupu (n=14) Osas grup (n=28)
IL-1, pg/mL 21,0+0,8 24.0+0.5
IL-4, pg/mL 11,0+0,4 12,0+0,2
IL-6, pg/mL 31,0+1,1 32,0+0,6
IL-10, pg/mL 26,0+0,9 28,0+0,6
TNF-o pg/mL 22,040,8 24,0+0,5
IgA, g/L 7,0+£0,3 8.,0+0,2
19G, g/L 18,040,7 20,0+0,4
IgM, g/L 4,0+0,1 4,240,1

Omoliyyatdan 1 gilin sonra miigayiso (ru-
punda ALT-nin orta gostoricisi asas qrupla
miiqayisado statistik etibarli (t=7,87, p<0,001),
AST-nin saviyyasi do miiqayisa grupunda asas
grupdakina nisboton  statistik etibarli yliksak
olmusdur (t=8,01, p<0,001) Digor parametrlor
arasinda statistik etibarli forq askar edilmo-
misdir. Bels ki, asas grupda miiqayisa grupu ila
miiqayisado ALP (t=0,44, p>0,05), QQT
(t=0,40, p>0,05) vo amilazanin (t=0,23, p>0,05)
soviyyasi asagi olsa da, forglor ciizi olmus,
statistik chamiyyatli hesab edilmomisdir.

Omoliyyatdan 1 giin sonra ziilal miibadilesi
gostaricilori vo bilirubin fraksiyalar {izro do
forqli naticolor alinmigdir. ©maliyyatdan 1 giin
ovval albuminin soviyyesi miiqayiso grupunda
asas qrupdakindan asagi olmusdur. Kreatininin,
CRZ-nin, timumi, sarbast, birlogmis bilirubinin
qatilig1 asas qrupdakindan yiiksok olmugdur.

Omoliyyatdan 1 giin sonra agirlasmis exi-
nokokkoz olan Xosto qruplari arasinda sito-
Kinlarin qatiliq parametrlori do miiqayisali tohlil
edilmisdir.

Moalum olmusdur ki, agirlagsmis exinokokkoz
olan qruplar arasinda ciizi forglor vardir. Belo
ki, IL-1 soviyyasi miigayiso grupunda osas
grupa nisbaton asagi (t=3,35, p<0,01), IL-6
miigayiso grupunda osas grupdakina nisbaton
yiksok (t=1,78, p>0,05), IL-10 miiqayiso
grupunda osas qrupdakina nisbaton asagi
(t=0,56, p>0,05), TNF-a soviyyasi miigayiso
grupunda asas grupa nishaton asagi olmusdur
(t=0,48, p>0,05). Lakin sitokinlorin qatiliq
parametrlori tizro qruplar arasinda stastik
etibarli forq agkar edilmomisdir. 1L-4 soviyyasi
lizro miiqayiso qrupunda osas grupdakina
nisbotan statistik etibarli asag (t=3,26, p<0,01)

Soviyya miioyyan edilmisdir.

Omoliyyatdan 1 giin sonra immunglo-
bulinlarin saviyyasine gora do miiqayiso Vo a5as
gruplarda agirlasmis exinokokkoz olan xastalor
arasinda miioyyan forglor askar edilmisdir. Belo
ki, miigayiso grupunda IgA (t=1,25, p>0,05),
IgG (t=0,34, p>0,05) vo IgM-in soviyyasi
(t=1,43, p>0,05) osas qrupdakina nisboton
yiiksak olmus, lakin bu forg statistik baximdan
etibarli olmamugdir.

Agirlasmig exinokokkoz olan xasto qruplart
arasinda ciizi vo qabariq forglor agkar
edilmisdir. Belo ki, miiqayiso grupunda ganda
albuminin  soaviyyasi  (t=0,32, p>0,05) vo
xolesterolun gatihigi (t=0,22, p>0,05) vo CRZ
(t=1,43, p>0,05) osas qrupdakina nisboton
ohomiyyatli doracads forglonmomisdir. Qanda
kreatininin saviyyasi miigayiss qrupunda osas
grupdakina nisbaton (t=2,23, p<0,05) yiiksok
olmusdur. Bilirubin fraksiyasinda da miioyyon
forglor askar edilmisdir. Molum olmusdur ki,
miiqayiso qrupunda UB (t=4,48, p<0,001) vo
BB (t=3,10, p<0,01) asas grupdakina nisbaton
statistik etibarli yiiksok olur. Lakin SB soviyyasi
miiqayisa qrupunda (t=1,61, p>0,05) daha
yiiksok olmusdur.

Agirlasmis  exinokokkoz olan xastalords
omaliyyatdan 5 giin sonra sitokinlorin haddi
lizro miixtolif doyisikliklor agkar edilmigdir.
Belo ki, yalmz IL-1-in Saviyyasi {izro miiqayiso
grupunda asas grupdakina nisbaton shamiyyatli
doyisikliklor olmamusdir (t=1,14, p>0,05).
Miigayise grupunda IL-4 (t=3,75, p<0,001), IL-
6 (t=7,50, p<0,001), IL-10 (t=2,86, p<0,01) vo
TNF-a (4,6, p<0,001) osas qrupdakina
nisboton statistik etibarli yiiksok olmusdur
(Cadval 3).



Cadval 3. Agirlasmis exinokokkoz olan xastalards amsliyyatdan 5 vo 10 giin sonra
sitokin gatilig1 vo immunoglobulin parametrlarinin kemiyyat gostaricilori

Parametrlor Miiqayiso qrupu (n=14) Osas qrup (n=28) Kontrol grupu
5 giin sonra 10 giin 5 giin sonra 10 giin (n=14)
sonra sonra
IL-1, pg/mL 12,0+0,4 10,0+0,4 12,5+0,2 4,2+0,1 3,35+0,2
IL-4, pg/mL 9,0+£0,3 8,6+0,3 7,5+0,2 3,5+0,1 3,8+0,2
IL-6, pg/mL 19,0+0,7 11,0+0,4 13,0+0,3 4,5+0,1 3,27+0,2
IL-10, pg/mL 16,0+0,6 10,0+0,4 14,0+0,3 5,0+0,1 13,24+0,6
TNF-o pg/mL 14,0+0,5 9,6+0,4 11,0+0,2 4,2+0,1 4,2+0,2
IgA, g/L 6,5+0,2 6,1=0,2 5.240,1 2.2+0,1 1,60.1
19G, q/L 11,00,4 8,5+0,3 11,1402 | 5,240,1 11,5£0,7
IgM, g/L 3,1+0,1 2,5+0,1 2,2+0,1 1,1+0,1 1,08+0,1

Xostolor {izro osas Vo miiqayisa qruplari
arasinda biokimyovi parametrlor, ziilal miiba-
dilosi gostoricilori v bilirubin fraksiyalart tizro
biitiin  gostoricilordo forglor statistik etibarl
olmusdur. Miiqayisa grupunda ALT (t=15,0,
p<0,001), AST (t=16,1, p<0,001), ALP (t=8,77,
p<0,001), QQT (t=10,1, p<0,001), amilaza
(t=8,39, p<0,001) osas qrupunda statistik
etibarli yliksok qalmisdir. Osas qrupda xosto-
lorda biokimyavi géstaricilorin saglam goxslordo
oldo edilon gostaricilora nisbaton do asagi
olmast imunofan preparatimin yiiksok effek-
tivliyini siibut edir.

Omoliyyatdan 10 giin sonraki immun para-
metlori do garsiligh miigayiso etdik. Agirlasmis
exinokokkozlu xastolordo immunoloji  gosto-
ricilorin  tadqiqindon belo natico  alinmugdir:
miigayise qrupuna daxil olan xastolords IL-1-in
soviyyasi 10,0+£0,4 pg/mL, asas qrup xastolordo
42+0,1 pg/mL geyds alinmugdir. 9sas qrupa
daxil olan xostolordo IL-1-in haddi saglam
soxslordoking daha yaxin olmusdur.

Omoliyyatdan 10 giin sonra IL-4 soviyyasi
miigayiso qrupunun xastalarinds 8,6+0,3 pg/mL,
osas qrup xastolordo 3,5+0,1pg/mL, saglam
soxslordo isa 3,840,2 pg/ml toskil etmisdir. Bu
dovrdo do IL-6-in da soviyyesindo nozoro
carpan forglor askar edilmisdir. Belo ki, gan
serumunda IL-6 saviyyasi miiqayisa qrupunda
11,0£0,4 pg/mL, asas qrupda 4,5+0,1 pg/mL,
saglam soxslordo 3,27+0,2 pg/ml toskil
etmigdir. IL-10-un soviyyasi miiqayiss qrupu
xastalarinds 10,0+0,4 pg/ml, saglam soxslorda
13,2+0,6 pg/ml olmusdur. TNF-a soviyyasi
omoliyyatdan 10 gilin sonra qruplar iizro
qabariq doyismisdir. Belo ki, miigayiso qrupu
xastalords 9,6+0,4 pg/ml, asas qrup xastalorda

4,2+0,1 pg/ml, saglam soxslords 4,24+0,2 pg/ml
oldugu toyin edilmisdir.

Agirlasmis  exinokokkoz olan xastalords
sitokin gatihigr miiqayiso edildikde miigayiso
grupu ilo va asas grup arasinda statistik etibarli
forglor askar edilmisdir. Molum olmusdur ki,
miigayiso qrupunda IL-1 (t=9,67, p<0,001),
IL-4 (t=11,6, p<0,001), IL-6 (t=13,1, p<0,001),
IL-10 (t=10,1, p<0,001), TNF-a (t=10,6,
p<0,001) ©SAS qrupundan statistik etibarl
yiiksokdir.

Immunglobulinlorin saviyyssi iizro do osas
Vo miiqayiso qruplarinin orta gostaricilorindos
statistik etibarli  forglor askar edilmisdir.
Omoliyyadan 10 giin sonra tadqiq edilon biitiin
immunglobulinlor iizro statistik etibarli forqlor
oldo edilmisdir. Miiqayiso qrupunda IgG haddi
(t=6,87, p<0,001) vo IgA (t=13,1, p<0,001) vo
IgM  (t=10,1, p<0,001) soviyyssi miiqayisa
grupunda osas grupdakina nisbaton statistik
etibarl1 yiiksok olmusdur.

Beloliklo, qaraciyar exinokokkozunun agir-
lagsmis formalar1 olan xastalords, sitokin qatilig
vo immunoglobulin soviyyasi gostaricilori ara-
sinda kaskin forglor askar edilmisdir. Belo ki,
omoliyyatdan 1 giin avval gostoricilor arasinda
statistik ~ etibarli  forq olmasa da, artiq
omoliyyatdan 1 gilin sonradan baslayaraq, bozi
gostaricilorin, masalon, IL-1, IL-6 vo TNF-a
hadlorindo statistik etibarli miisbot dinamika
miisahids edilmisdir. Immunglobulinlordon IgA
va IgM omaliyyatdan 1 giin sonra artiq osas
grupda xostolordo statistik etibarli doyisoraok,
miigqayiso qrupundakina nisboton asagi diis-
miisdiir. Omoliyyatdan 5 vo 10 giin sonra,
demok olar ki, biitlin immun parametrlor iizro
osas qrupda statistik etibarli asagr forglor



miisahido edilmigdir.

Beloliklo, garaciyor exinokokkozunun agir-
lasmis formalar1 iizro immun korreksiyada
imunofanin effektivliyini qarsiligh miigayiso
etdikdo, miisbot dinamikada immun para-
metrlorin  doyisdiyi agkar edilmis, artiq
omoliyyatdan sonraki birinci giinds ciizi olsa da,
forglor agkar edilmisdir. Omoliyyatdan sonraki
10-cii giin biitlin forqlor statistik etibarli olmus
vo osas qrupda miisbat dinamika ilo intensiv
azalma miisahido edilmisdir. Omoliyyatdan
ovval CRZ va sitokinlorin soviyyasino nozarat
etmok vo Iimunofanla miialiconi tez baslamaq
boyiik chomiyyat kosb edir.

lordo imunofanla miialico fonunda biokimyavi
vo immun parametrlor daha siiratlo, nozoro-
carpacaq dorocado vo gabariq sokildo normaya
qayitmigdir.

Naticalordan cixaris

1. Exinokokkozlu pasiyentlordo omaliy-
yatdan ovval oldo olunan analiz naticalori
gostormisdir ki, xostolik zaman1 ganda CRZ,
IL-1, IL-6, TNF kimi analitik géstaricilor artir;

2. Operativ miidaxilodon 10 giin sonra aldo
olunan analiz naticalorina asasen, immunofan
preparati totbiq edilon osas grup pasiyentlords
CRZ vs iltihabyonlii sitokinlordon IL-1, 1L-6,
TNF-a azalir.

Belaliklo, agirlamis exinokokkoz olan xasto-
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3HAYEHUWE HASHAYEHUA UMMYHOMOAYJATOPOB ITIOCJIE XUPYPI'THUYECKOT'O
JIEYEHUSA OCJOKHEHHOI'O 9XUHOKOKKO3AM IIEYEHU

II.M.A66acanueBa, P.b.A0Oacannen
I kagpeopa xupypeuueckux bonesneti A3epbatiodncancko20 MeOUYUHCKO20 YHUBEPCUMemd,
2. baxy, Azepbaiioscan

Pestome. B cratbe npeacraBieHa HHPOpPMAIUs 0 IPOBEACHHOM HCCIEIOBAHUH 110 M3YyUEHUIO TWHAMUKU
MMMYHHBIX M OHOXMMHYECKHX TIIOKa3zareied Ha (poHE BKIIOUYEHHS HMMYHOMOAYNIATOpPA B KOMILIEKC
MTOCIICOTIEPAIIMOHHOTO JIEYeHUSI OOJBHBIX, MEPEHECIINX XUPYPTHYECKOE JIEUYEHHE 10 MOBOLY OOOCTpEeHHs
SXMHOKOKKO3a IeYeHu. B uccnenoBanue BKI04eHb! 42 manueHTa ¢ 000CTpeHneM XMHOKOKKO3a neueHH (28
MAIMIEHTOB OCHOBHOW T'PyNIIbI, 14 ManMeHToB rpymnsl cpaBHeHN) U 14 mpakTrdecku 3A0poBbix jui. [locme
9XMHOKOKKOKTOMHHM B KOMIUIEKC JIEYEHHsI OCHOBHOM TpYNIBI MalMeHTOB ObT M00aBieH mpenapar
«Umynodan». buoxummueckue 1 UMMYHOJIOTHYECKUE HUCCIIEIOBAHUS TPOBOJMIINCEH 10- U TOCIIE ONEpaltu.
HccnenoBanne mokasano, 4To B MOCJIEONEPALMOHHOM IEPHOAE MPOUCXONWIN AMHAMUYECKHE M3MEHEHHS
KaKk OMOXMMHYECKHX, TaK ¥ MMMYHOJOTHUYECKUX ITOKa3aTeNel MalMeHTOB, MPUYEM 3TH M3MEHEHHUs ObuIN
0oJiee OTUETIIMBO BRIPAKEHBI B IPyIINe OOJBHBIX, MOJyYaBIINX Ipenapar UMMyHO(aH.

Takum o00Opa3om, OONBHBIM C OCJIOXHEHHBIM 3XHHOKOKKO30M II€UYEHH B KOMIUICKCHOM JICYCHUH
peKoMeHIyeTcsl BBOAUTh MMMyHo(daH mo 1 ammynbl (45 MKI) BHYTPUMBIIICYHO €XKETHEBHO B TEUCHHE
7—-10 gueit.


https://www.sciencedirect.com/journal/veterinary-immunology-and-immunopathology

THE IMPORTANCE OF IMMUNOMODULATOR ADMINISTRATION AFTER SURGICAL
TREATMENT OF COMPLICATED HEPATIC ECHINOCOCCOSIS

P.M.Abbasaliyeva, R.B.Abbasaliyev
111 Department of Surgical Diseases, Azerbaijan Medical University, Baku, Azerbaijan

Summary. The article presents information on a study investigating the dynamics of immune and
biochemical parameters following the inclusion of an immunomodulator in the postoperative treatment of
patients who underwent surgical treatment for complicated hepatic echinococcosis. The study included 42
patients with exacerbation of hepatic echinococcosis (28 patients in the main group, 14 in the comparison
group) and 14 practically healthy individuals. After echinococcectomy, the drug “Imunofan” was added to
the treatment regimen of the main group. Biochemical and immunological studies were conducted before and
after surgery.

The study showed that during the postoperative period, dynamic changes occurred in both biochemical
and immunological parameters of patients, and these changes were more clearly noticeable in the group of
patients who received the immunofan preparation.

Based on the results of the study, the authors recommend the administration of Immunofan preparation
(45 mcg, 1 ml daily) intramuscularly for 7-10 days after surgery as part of the complex treatment for patients
with complicated hepatic echinococcosis.
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