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BODON KUTLOSI NORMADAN ARTIQ OLAN USAQLARDA 9TRAF MUHIT
AMILLORI VO DIAQNOSTIiK PARAMETRLOR ARASINDA KORRELYASION
OLAQOLOR
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Moaqgalada artiq ¢aki vo piyloanmasi olan usaq ve yeniyetmalorin qamnin biokimyavi géstaricilorinin
miiqayisali tohlili, piylonmonin yayilmasi va sosial amillor arasinda alagonin tadqiqi magsadilo aparilmis
tadgigat isi hagqinda malumat verilmisdir. Todgiqatda Azarbaycan Tibb Universitetinin Tadris Teratevtik
klinikasina 2018-2019-cu illordo miiraciot edan 0-18 yaslh 784 nafor (408 ambulator, 376 stasionar)
pasyientin malumatlarindan istifads edilmisdir.

Tadgiqgat gostormisdir ki, piylonmasi va artiq badon kiitlasi olan usaglarin qaninda hemogqlobin va
fosforun saviyyasi badon kiitlasindan asili olaraq ahamiyyatli daracads doayisir. Kalsium, D vitamini va
domir, eritrositlorin ¢6kma siirati, somatotrop hormon va timumi xolesterolun qatiligi qruplar arasinda
gismoan forqli olsa da, statistik ahamiyyat dagimamuisdur.

Qanin yiiksak informativliya malik biokimyavi géstoricilorinin Oyronilmasi usaqlarda artiq kiitlo va
pivlanmonin formalasmasina tasir edan faktorlarin miiayyanlasdirilmasi baximindan boyiik ahamiyyat kasb
edir. Bu baximdan, erkon diagnostik va profilaktik tadbirlorin hayata kegirilmasi risk qrupuna aid olan
usaqlarda yanasi xastaliklorin garsisimin alinmasina va saglamliq gostaricilorinin yaxsilasdiriimasina komak
eda bilor.

Acar sozlar: usaqlar, hemoglobin, domir, calsium, vitamin D3, xolesterol total, piylonma

Knwouesvie cnosa: oemu, cemoenobun, sceneso, kanvyuil, gumamur Dz, 06wuil xonecmepun, oxicuperue

Keywords: children, hemoglobin, iron, calcium, vitamin D3, total cholesterol, obesity

Usaqglarda artiq badon kiitlosi va piylonma harakatsizlik, a¢iq havada foaliyystin mohdud-
genis yayllmisdir vo ciddi ictimai sohiyyo prob- lagsmasi, glinos isigma moruz galmanin azal-
lemi olaraq qalmaqdadir. Artiq kiitlo vo piylon- masl, geyri-saglam qidalanma vordislari, sosial-
monin usaqglar arasinda getdikco artan yayilma igtisadi inkisaf dinamikasi, demoqrafik doyisik-
tendensiyasi, ham¢inin onlarin bioloji, mexa- liklor aiddir. Umumdiinya Sohiyys Toskilatmin
niki, sosial vo psixoloji saglamligina gostordiyi molumatlarina gora, usaqliq dovriinds piylonmo
coxsaxoli monfi tosirlorlo sociyyolonir. Bu XXI osrin aparict ictimai saglamliq problemlo-
vaziyyat tokco yaxin dovr saglamligi deyil, hom rindon biri olaraq qiymotlondirilir. Bu patolo-
do yetkinlik dovriinde xronik xastoliklarinin giya sosial tacridolunma, zaif tohsil gostaricilari,
inkisaf riskinin yiliksolmosi baximindan xiisusilo homyasidlarla miinasibotlordo uygunsuzluq vo
ohomiyyatlidir. Piylonmo, {imumilikds, uzun- depressiv hallar kimi psixososial naticalarls
miiddotli enerji balanssizligindan irali golon assosiasiya olunur [2]. Artiq badon kiitlosi (abk)
badan kiitlasinin patoloji artim1 kimi xarakterizo va kaskin piylonmo olan usaq populyasiya-
edilir; yoni gilindolik enerji sorfiyyatini iisto- larinda hipovitaminoz hallar1 genis yayilmigdir
loyan kalori gobulu naticasindo haddindon artiq vo bu voziyyatin on miihiim soboblorindon biri
ply yigilmasi ilo miisayiot olunur [1]. Son do D vitamini ¢atismazhigidir. Miixtolif 6lko-
onillikds usaqlarda piylonmanin yayilma tezliyi lords aparilmis coxsayli elmi tadqiqatlarin noti-
stirotlo artmis, bu tendensiya tokco inkisaf coalori gostarir ki, piylonmo vo kaskin piylonmo
etmokdo olan 6lkslords deyil, eyni zamanda olan usaglarda D vitamini defisitinin yayilmasi
Avropa Olkolorindo, ABS, Kanada vo Avstra- kritik hoddos ¢atir [3]. Bu vitamin yalmiz siimiik
liyada da epidemiya hoddine yaxinlagmigdir. saglamliginin qorunmast, kalsium va fosfor mii-
Usaglarda piylonmonin osas soboblorino fiziki badilosinin tonzimlonmosi ilo deyil, hom do
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immun sisteminin funksiyalarinda vo xronik
xostoliklor riskinin azaldilmasinda miihiim rol
oynayir. Bundan olava, lipid miibadilssinin po-
zulmast D vitamini ¢atismazlhiginin risk faktor-
larindan biri kimi qgobul edilir vo piy toxu-
masinin hacmi onun metabolizmino va bioloji
funksiyalarina holledici tosir gostorir [4]. Usag-
larda artiq badon kiitlosino qarsi totbiq olunan
miidaxilolor osason hoyat torzi doyisikliyini,
farmakoloji yanasmalart vo corrahi iisullart
ohato edir. Profilaktik mogsodlo orta inten-
sivlikli fiziki foaliyyotin tosviqi, meyva va
torovazlorin  gobulunun artirilmasi, eloco do
sokorli igkilorin mohdudlagdirilmas: effektiv
strategiyalar hesab edilir. Televiziya vo kom-
piiter qarsisinda sorf olunan vaxtin mohdud-
lasdirilmasi, haddindon artiq kalori gobulunun
garsisint alaraq, piylonmenin profilaktikasinda
miihiim rol oynayir [5].

Piylonmo xronik bdyrak xastoliyinin (XBH)
inkisafi ti¢lin risk faktorlarindan biridir. Piy-
lonmo miistoqil bir risk faktoru kimi ¢ixis edo-
rok bilavasito XBH-yo gotirib ¢ixarir vo dolay1
yolla diabet, hipertenziya vo ateroskleroz riskini
artirir [6].

Psixi xostoliklori olan gonclorin piylonmo
soviyyosi imumi ohali arasinda usaqglara nisbo-
ton daha yiiksokdir [7]. Usaqliqda piylonmoni
azaltmagm vo qarsisin1 almagin tomolindo in-
tensiv hoyat torzi doyisikliklori dayanir. Hoyat
torzi miidaxilolori qidalanma rejiminin doyis-
dirilmasini va fiziki aktivliyin artirilmasini ohato
edir [8]. Usaqglarda artiq ¢oki riskinin vaxtinda
miioyyon edilmasi, onun sonraki morhalods piy-
lonmaya ¢evrilmosinin garsisinin alinmasi baxi-

mindan xtisusi ohomiyyat kasb edir. Korpalik vo
erkon usaqliq dovrii artiq ¢oki vo piylonmonin
formalasmasi ticiin kritik inkisaf marhalosi he-
sab edilir [9,10].

Tadgiqat isi yenidogulma dovriindon 18
yasadok badon kiitlosi artiq olan vo piylonmayo
moruz qalmis usaq vo yeniyetmolordo ganmn
bazi biokimyovi gostaricilori ilo orqanizminds
bas veron doyisikliklor vo piylonmonin yayil-
mas1 arasinda olagalori tadqiq etmok magsadila
aparilmisdir.

Tadgigatin material vo metodlari. Tadgiqat
Azarbaycan Tibb Universitetinin Todris Terapevtik
klinikasina 2018-2019-cu illordo ambulator vo
stasionar miiracist etmis yasi 0-dan 18-o qodar olan
783 pasiyent iizorindo aparilmigdir. Onlardan 408-i
(52,1%) ambulator, 375-1 (47,9%) stasionar soraitdo
miiayina vo miialica edilmisdir. Oglan 477 (60,9%),
qiz 306 (39,1%), sohordo yasayanlar 566 (72,3%),
kond ohalisi 217 nofor (27,7%) olmusdur. Biitiin
xastolor 3 qrupa ayrilmigdir: normal kiitlali 487
(62,2%), artiq kiitloli 148 (18,9%) va piylonmosi 148
(18,9%) olan xastolarin gostaricilori dyranilmisdir.

Tadgigat zamani almmug gostaricilor diskrimi-
nant (y2-Pearson) va dispersiya (ANOVA-test) iisul-
lar1 ilo tohlil edilmis, sonradan forgin statistik
diirtistliiyli qeyri-parametrik H-Kruskal-Wallis me-
yar1 ilo doqiqlosdirilmigdir. Biitlin hesablamalar
SPSS-26 statistik paketinin komayi ilo apartlmigdir.

Tadgigatin naticalori vo onlarin miiza-
kirasi. Ambulator miiracist edonlorin 49%-do,
stasionar miiraciot edanlorin iso 26,7%-da artiq
badon kiitlosi (ABK) vo piylonmoa geydo alin-
migdir. Miioyyon edilmisdir ki, artig bodon
kiitlasi va piylonmao hallarinin daha ¢goxu ambu-
lator miiraciot zaman1 agkarlanir.

Cadval 1. Xastolorin badon kiitlasine (norma, ABK, piylonma) gors bolgiisii

Unvan Yas qrupu Yenidogulma dvriinds badon kiitlosi Cinsiyyot
sohordo | konddo -
<Syas | 6-17yas| <2500q |2501-4000 q| >4000q oglan qiz
yasayan | yasayan
N n 335 152 145 342 20 168 10 277 210
orma
%-1a | 59,2% | 70,0% | 76,7% | 57,6% 80,0% 75,0% 52,6% 58,1% | 68,6%
ABK n 118 30 27 121 2 37 6 90 58
%-lo | 20,8% | 13,8% | 14,3% | 20,4% 8,0% 16,5% 31,6% 18,9% | 19,0%
. n 113 35 17 131 3 19 3 110 38
Piylonma
%-la | 20,0% | 16,1% 9,0% 22,1% 12,0% 8,5% 15,8% 23,1% | 12,4%
PH 0,010 < 0,001 0,096 0,001

Qeyd: ABK —artig badan kiitlasi




Sohor vo kond ohalisi arasinda aparilan mii-
qayisoli tohlil gostormisdir ki, piylonmenin ya-
yilma tezliyi yasayis mihitindon statistik co-
hatdon ohamiyyaetli daracads asilidir (p=0,016).
Kond yerlorindo normal badon kiitlosine malik
usagqlar stiinliik toskil edir (70%), halbuki artiq
badon kiitlasi olanlar (13,8%) vo piylonmaya
moruz qalanlar (16,1%) sohordokino nisboton
azdir. Bu naticolor kond orazilorindo hom artiq
badon kiitlasi, ham do piylonmonin yayilma
tezliyinin daha az oldugunu gostorir. Oksino,
sohor miihitinds yasayan usaqlarda artiq g¢oki
(20,8%) vo piylonmo (20,0%) gostaricilori
kondlo miiqayisado daha yiiksokdir. Bu fakt
sohor hoyat torzi vo miihit amillorinin usaqlarda
artiq ¢oki vo piylonmenin inkisafinda miihiim
rol oynadigmi tosdiq edir (Cadval 2).

Yas qruplart iizro tohlillor gostorir ki, 5 vo
asag1 yasda olan usaqlar arasinda artiq bodon
kiitlasi va piylonma 6-17 yasda olanlara nisbo-
ton daha azdir (=5 yas 23,3%; 6-17 yas 42,4%
P<0,05). Demali, yas artdiqca usaq vo yeniyet-
molor arasinda badon kiitlosi artiq olan vo piy-
lonmasi olan usaqlarin say1 artr.

Korpalik vo erkon usaqliq dovrii sonraki
hayat morhalslori ticiin badon kiitlosinin normal
artim trayektoriyalariin formalagsmasinda holl-
edici rol oynayir. Dogum zaman kiitlosi 4000
gram vo daha artiq olan usaqglarda sonraki yas

dovrlorinds artiq badon kiitlosi vo piylonmonin
rastgalma tezliyi, normal vo az kiitloli usaqlara
nisboton daha yiiksok miisahido edilmisdir.
Bununla yanasi, 4000 qram va daha artiq kiitlo
ilo dogulan usaglarda bodon kiitlosinin artig-
liginin vo piylonmenin yiiksak gostariciloring
baxmayaraq, bu olagonin statistik cohotdon
ohomiyyatli olmadigr miisyyen edilmisdir.

Miigayiso olunan usaq vo yeniyetmolor ara-
sinda aparilan tohlillor géstormisdir ki, miiayina
edilon qizlarin 68,6%-1, oglanlarin iso 58,1%-1
normal bodon kiitlosino malikdir. Statistik ana-
lizin noticosi gostormisdir ki, oglanlarda kiitlo
artimi vo piylonma gostaricilori nisbaton daha
yiiksokdir. Bu forqin statistik cohotdon ohomiy-
yatli oldugu miiayyon edilmiisdir (p<0,001).

Piylonmosi olan usaglar arasinda endokrin
sistem xostoliklori, maddalor miibadilasi
pozuntulari, dori vo dorialti toxuma xostolik-
lori diagnozlarinin rastgalmo tezliyi ohamiy-
yotli dorocado yliksok olmusdur (p<0,001).
Yanas1 xostoliklor arasinda qarsiliqlt assosia-
siya miioyyan edilmomis vo bu olaqo statistik
cohotdon shamiyyot dasgimamisdir.

Miiraciot edon xostolordo hemoglobinin
konsentrasiyast, eritrositlorin ¢okma stiroti, do-
mir, calsium, vitamin D3, fosfor, kortizol, so-
matotropin hormonu, xolesterol kimi total
laborator gostaricilor arasdirilmigdir (cadval 3).

Cadval 2. Norma, artiq badan ¢akisi va piylonma qruplarinda asas vo yanasi diagnozlarin
miiqayisali paylanmasi

artiq badon
n norma n n Piylonmo PH
kiitlosi
Endokrin sistem
xastaliklori, maddalor
o ) 274 | 56,30% | 103 69,60% 115 77,70%

miibadilasi vo qidalanma
Diaqnoz

pozuntular1 <0,001*
kod

Dori vo dorialti toxuma

xostoliklori 5 1,00% 4 2,70% 3 2,00%

Digor 188 38,6 24 16,20% 19 12,90%

yox 391 | 80,30% | 119 80,40% 120 81,10%
Yanasi 0,977

var 96 19,70% | 29 19,60% 28 18,90%
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Cadval 3.

Artiq badan kiitlasi va piylanmasi olan usaqlarin laborator gostaricilorinin dinamikasi

n M=+m min max Pr Py
Norma 258 11,9+0,1 6,2 17
HGB, g/dl | ABC 88 12,3+0,1 9 16 0,020* 0,020%*
Piylonmo 68 12,2+0,1 9 16
Norma 256 19,3+0,9 0 115
ECS , mm/hr | ABC 87 18,2+1,2 0 85 0,496 0,865
Piylonmo 68 17,4+1,2 0,9 55
Norma 49 82,4+7,7 17 197,2
Fe, mq/dl ABC 15 81,9+14 23 166 0,883 0,669
Piylonmo 17 75+12,1 32 170
Norma 226 1,002+0,007 0,8 1,5
Ca, mm/1 ABC 79 1,005+0,014 0,8 1,4 0,957 0,202
Piylonmo 85 1,000+0,011 0,9 1,4
Fosfor Norma 47 5,54+0,12 3,5 8
mq/dl ABC 16 4,76+0,24 3 6 0,015* 0,173
Piylonma 24 5,25+0,23 02 7
XS total Norma 9 188,9+16,0 110 265
mq/dL ABC 7 183,9+14,1 132 225 0,890 0,175
Piylonmo 19 180,5+9,6 111 261
Somatotrop Norma 50 9,04+0,6 0,4 18,3
ng/ml ABC 6 11,4+4,6 0,5 33 0,450 0,838
Piylonmo 7 8,1+0,7 4.4 9
Kortizol Norma 18 21,8453 1 100
ma/dl ABC 7 161,4+98,4 1 548 0,218 0,074
Piylonma 19 106,9+58,1 1 1004
Vit. D Norma 141 15,5+0,7 5,54 78,99
ng/mL ABC 40 16,8 +1,1 7,17 35 0,443 0,753
Piylonmo 36 14,6+1,2 7,18 48,32

Domir ¢atigmazlig biitiin diinyada shomiy-
yotli bir ictimai saglamliq problemidir. Artiq
coki domir ¢atismazliginin risk faktoru hesab
edilir. ABK ve piylonmaosi olan yeniyetmolor
domir ¢atismazligina meyillidirlor. Abk vo
piylonmoasi olan va normal qrupda hemo-
globin soviyyalori oxsar olsa da, abk vo piy-
lonmasi olan usaq vo yeniyetmolor domir
catismazligina meyllidirlor [11].

Hemogqlobin (HGB) soviyyasini tohlil edor-
kon Py? testino goro (Py?=0,086) statistik forq
qeydo alinmamus, lakin Kruskal Wallis meyari
iizro forq statistik cohotdon ohomiyyatli
olmugdur (PH=0,020). Bu natica artiq ¢okili vo
piylonmosi olan usaglarda anemiya riskinin
daha yiiksok ola bilocayini gostorir. Fosfor gos-
toricilorinde do qruplar arasinda statistik oho-
miyyatli forq miioyyon edilmisdir (Cadval 4).

Cadval 4. Hematoloji va biokimyavi gostaricilarin badan kiitlasi ils alagasinin tahlili

nHGB nECS nFe nCa nFosfor nVitD
<N[~N[>N| ~N [>N|[ <N ] ~N [>N] <N [~N[>N][<N][~N[>N] <N [~N

n | 65189 4 | 110 [146] 24 | 9 [16| 212 | 8 | 6 | 3 | 18]26]| 137] 4
% |74,7]59444.4] 62,1 | 62,4 61,5 | 52,9 [64,0] 59,2 | 40,0 [ 50,0 | 21,4 | 60,0 [60,5] 65,2 57,1
ABC| 13|72 3| 36 |51 ] 7 3 5 1 70 s a4l 714 5] 38 ]2
% [14,9]22,6(333] 20,3 [21,8] 17,9 | 17.6 [20,0] 19,6 | 25,0 | 33,3 ] 50,0 | 13,3 [11,6] 18,1 [28,6
P‘glljn 9 |57 2| 31 | 37| 8 5 4 | 76 70 2] 4] 8 [12] 35 |1
% 1103]17,9]222] 17,5 [ 158] 20,5 | 29.4 [16,0] 212 | 35,0 ] 16,7 | 28,6 | 26,7 [27.9] 16,7 | 14,3

P2 0,086 0,870 0,888 0,347 0,015% 0,781

PH 0,020% 0,865 0,669 0,202 0,173 0,753

N-gostoaricilorin normaya nisbaton yiiksalmis va ya azalmis saviyyasini xarakteriza edir.
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Qanmn  biokimyovi gostoricilorinin  tohlili Yekun. Bodon kiitlosinin artmasi vo piy-

gostormisdir ki, hemoglobin vo fosfor soviyye- lonmo ilo ganin biokimyavi gostaricilori arasin-
lori ¢okidon asili olaraq ohomiyyatli daracodo daki asililigin tohlili yiiksok diagnostik infor-
dayisir. Kalsium, D vitamini va domir, eritrosit- mativlik kosb edir vo miiasir soraitdo bu halin
lorin ¢6kmo siiroti, somatotrop hormon vo timu- formalagmasima tosir edon ¢oxsayl amillorin
mi xolesterolda qruplar arasinda nisbi doyi- Oyronilmasi aktual todgigat istiqamotlerindon

biri kimi doyorlondirilo bilor. Bu kontekstdo
yanas1 xostaliklorin erkon diagnostikasi vo adek-
vat idaro olunmasi risk qrupuna daxil olan pa-
siyentlorin saglamliq prognozunu yaxsilasdir-
maq baximindan boyiik ohomiyyat kosb edir.

sikliklor geydas alinsa da, statistik ohamiyyet da-
stmamisdir. Beloliklo, digor biokimyovi para-
metrlor iizro qruplar arasinda forqlor statistik
baximdan shamiyyatli hesab edilmomisdir.
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KOPPEJIALIUU MEXKIY ®AKTOPAMHU OUKPY)KAIOIHEPI CPEJIBI N
JUATHOCTHYECKUMU NTAPAMETPAMMU Y JETEU C U3BBITOYHOU MACCOMU TEJIA

I''A.MamenoBa, I'.I''Kadysos, C.H.MammagoBa
Kageopa Jlemckux bonesneii 2 A3epdatiodcancko2o MeOUyuHcKo2o yHugepcumema,
. baxy, Azepbaiidocan

Peziome. B crathe mpencraBieHa wHpOpMAnus 00 HCCIEAOBATENHCKOW padoTe, MPOBEACHHOW IIO
W3YUYCHHUIO B3aUMOCBSI3U MEXIY PAacCIpOCTPAHECHHOCTBIO OXKHUPEHHS W CONMAIBLHBIMU (DaKTOpaMH, a TaKKe
CPaBHHUTEIHPHOTO aHAIN3a OMOXUMUYECKUX MTOKa3aTelNel KPOBU y JIETEH U MOJIPOCTKOB ¢ M30BITOYHBIM BECOM
U OXUpEeHHEM. B uccrnenoBaHuM MCHONB30BaHBI AaHHbIC 784 uenoBeka B Bo3pacte or 0 go 18 mer, 408
aMOynaTOpHEIX ¥ 376 CTaIMOHAPHBIX TAIIMCHTOB, OOPATHBIIUXCS B Y4eOHO-TEPANICBTUUCCKYIO KIMHHUKY
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AzepOaipKaHCKOTO MEIUIIMHCKOTO YHUBepcuTeTa B 2018-2019 romax.

HccnenoBanue mokaszano, 4To ypoBHH TeMoriobuHa W (ocdopa B KpOBU JeTeld ¢ OXHPEHHEM U
M30BITOYHBEIM BECOM 3HAYUTEIHHO PA3IUYAlOTCS B 3aBUCHUMOCTH OT MAacChl Tena. XOTS KOHIICHTPAIUd
KalbIusl, BUTaMHHAa D ¥ Kene3a, CKOPOCTh OCEHaHUs JSPUTPOIMTOB, COMATOTPOIHBIA TOPMOH M OOIIMA
XOJIECTEPUH YACTUYHO pa3iWYalich MEXKIy TpYIINamMH, CTATUCTUYCCKH 3HAYMMBIX pa3IH4Ylid He
Ha0II0IATOCH.

NzydeHre BBICOKOMH(GOPMATHBHBIX OMOXMMHUYECKHUX TOKa3aTeNeii KPOBM MMEET OOJIbIIIOE 3HAYCHHE C
TOYKW 3pEHHS BBISBICHUS (AKTOPOB, BIMSIONIMX Ha (OPMHPOBaHHME H30BITOYHOTO Beca U OXKHUPEHHS Y
nereli. B 3TOM OTHONIGHWH paHHSS JUATHOCTHKA W BHEAPCHHWE NPOPHUIAKTHYECKHX MEp MOTYT
MPEIOTBPATUTh COIYTCTBYIOIIME 3a00JCBaHMSI M YIYyYIIUTh ITOKA3aTElIH 3J0POBbS y NETCH W3 TPYIIIBI
pucka.

CORRELATIONS BETWEEN ENVIRONMENTAL FACTORS AND DIAGNOSTIC
PARAMETERS IN OVERWEIGHT CHILDREN

H.A.Mammadova, H.H.Gabulov, S.N.Mammadova
1I Department of Children Diseases, Azerbaijan Medical University, Baku, Azerbaijan

Summary. The article provides information on the research conducted to study the relationship between
the prevalence of obesity and social factors, as well as the comparative analysis of biochemical indicators in
the blood of children and adolescents with overweight and obesity. The study utilized data from 784
individuals aged 0-18, including 408 outpatients and 376 inpatients, who sought treatment at the Educational
Therapeutic Clinic of Azerbaijan Medical University in 2018-2019.

The study found that the levels of hemoglobin and phosphorus in the blood of children with obesity and
excess body mass vary significantly depending on body mass. Calcium, vitamin D, iron, erythrocyte
sedimentation rate, somatotropic hormone, and total cholesterol concentrations showed slight differences
between the groups, but these differences were not statistically significant.

The study of highly informative biochemical blood indicators is crucial for identifying factors affecting
the development of excess weight and obesity in children. In this regard, early diagnosis and the
implementation of preventive measures can help reduce the risk of comorbidities and improve health
outcomes in children at risk.
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	Cədvəl 1. Xəstələrin bədən kütləsinə (norma, ABK, piylənmə) görə bölgüsü

