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Mnemoniklor v yaddas iiciin digar koqnitiv vasitalor tibbi tahsilds vo giindalik hokim

praktikasinda

Sahil Mirzayev
! Medi Club Hospital

Zomin. Odobiyyata baxis kegirilorok bazi xastaliklorin diagnostikasina yardim {igiin Azarbaycan dilindos
komakei yaddas vasitalorinin (“mnemonik™) istifadesinin miimkiinliiyii nazordon kegirildi.

Material va Metodlar. Bizim torafimizdon aidiyyati olan kliniki talimatlara, orijinal magalslora, monografiya
Vo rohbarliklors baxis kegirilmisdir. Osasan son 10 ilds dorc olunmus materiallara diqqgat verilmisdir.

Magsad: Qofil iirok dayanmasinin (asistoliya vo nabzsiz elektrik aktivliyi) geri dono bilon sobablori veo aurasiz
epizodik miqgren timsalinda patoloji vaziyyatlorin diagnostikasi ilo bagli yaddasa komokgi vasitolorin
(“mnemonik” va digar koqnitiv yardimei vasitalor) toklif edilmasi

Natica: Cold diagnostikaya komok magsadilo Azarbaycan gqodim mifologiyasina asason yaradilisin 4 {instirii
(su, od, yel va torpaq) gofil lirok dayanmasinin geri déna bilon sabablarinin, “hassas PUMA” mnemoniki iso
aurasiz epizodik migrenin diagnostik meyarlarinin yadda saxlanmasi {igiin istifad edila bilar

Acgar sozlar: mnemonik , koqnitiv vasitolor, yaddas

Giris. Umumilikds tibbi tohsil miirokkob vo vacib
informasiyanin  bollugu, eloco do daim bu
informasiya yiikiiniin artmasi ilo xarakterizo edilir.
Giindolik hokim praktikasinda doqiq diagnozun
toyin  edilmosi iliglin  miifossol  differensial
diagnostikanin aparilmasi1 iso kliniki tobabatin
vacib bir hissasidir. Differensial diagnozun
aparilmasi {i¢iin tokco kliniki tocriibo bos etmir,
hom¢inin, an azmdan verimis kliniki hal {i¢ilin
coxlu sayda olan hansi xostoliklori nozardon
kecirmok lazim oldugunu bilmok do lazimdir. Bir
sira rohbor tibbi kitablarda hor bir xostalik tigiin
genis differensial diagnostika verilir. Lakin real
tocriibodo onlarin forqlori bir yana qalsin, hotta
adlarmi1  yadda saxlamaq belo asan deyil.
“Mnemonik”-lar vo digor koqgnitiv yardimgi tisullar
mohz bu ¢atinliklorin 6hdesindon golmoays imkan
verarok miirokkab, lakin vacib molumatlar1 yadda
saxlamaga komok edir (1,2). Buna goro do Qorb
akademik tibbi  odobiyyatinda da  belo
“mnemonik”-loro ¢ox rast golinir. Qeyd edok ki,
“mnemonik” s6zii qodim yunan mifologiyasina
osason yaddas ilahasi olan “Mnemozine” adindan
gotliriilmiigdiir. Biz bu moqalads tibbi tohsilds va
tocriibado  vacib hesab etdiyimiz iki kliniki
problemin diagnostikasi mosalolori ilo bagl 6z

fikirlorimizi todqim edirik vo giiman edirik ki,
yadda saxlamaqg Ucgln oxsar vasitolorin istifadosi
hom tibbi tohsil, hom do gilindoslik praktika noqteyi-
nazorindon faydali ola bilor.

1. Asistoliya vo nobzsiz elektrik foalliginin

geri dond bilon sabablori

“H”-lor vo “T”-lor iirok foaliyyotinin qofil
dayanmasmim (o ciimlodon, asistoliya vo nobzsiz
elektrik foallig1) geri déno bilon soboblorini yadda
saxlamaga komok igciin istifado edilon bir
“mnemonik”-dir  (3). Bu soboblor ¢oxdur,
miirokkobdir vo bir qayda olaraq ingilis dilindo
“H” vo ya “T” horfi ilo baslayan sozlors aid edilo

bilor. Buraya Hipovolemiya (Hypovolemia),
Hipoksiya (Hypoxia), asidoz (Hydrogen ion excess
- acidosis), Hipoglisemiya (Hypoglycemia),
Hipokalemiya (Hypokalemia), Hiperkalemiya
(Hyperkalemi),  Hipotermiya  (Hypothermia),
Gorginlik pnevmotoraksi (Tension

pneumothorax), Urok tamponadasi (Tamponade —
Cardiac), Toksinlor (Toxins), Tromboz-agciyor
emboliyas1 (Thrombosis - pulmonary embolus) va
Tromboz — miokard infarktt (Thrombosis -
myocardial infarction) daxildir (4). Olbatts, ingilis
dilinds bu terminlori yadda saxlamaq ola bilsin ki,
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asandir. Lakin Azorbaycan dilindo bu heg¢ do elo
deyil. Biz asistoliyanin vo nabzsiz elektrik
foalliginin on ¢ox rast golinon saboblorini ifads
edon bu “H” vo “T”-lori yadda saxlamaq {igiin
dilimizo vo mentalitetimizo daha uygun bir iisulu
toklif edirik. Molum oldugu kimi, Novruz
bayramindan 6nca qadim mifologiyaya asaslanmis
dord yaradilis iinsiiri ilo bagli ¢orsonbolor qeyd
olunur. Bunlar su, od, yel va torpaq ¢orsonboloridir.
Moshz bunu nazordos tutaraq hoyata tohliiko yaratmis
gofil iirok dayanmasmin soboblorini asanliqla
yadda saxlamaq olar. Ardicilliq miitloq gaydada
vacib olmadan bu sobablor belodir:  Su
(Hipovolemiya, hidrogen ionlari-asidoz), Od
(hipotermiya), Yel (hipoksiya), Torpag. Torpaq
anlaysina hom iiroyin elektirik foaliyyotindo vacib
element olan kaliumun azlig1 va ¢oxlugu, eloco do
hipoglisemiya, homg¢inin, ingilis dilinde “T”
grupuna aid edilon soboblor daxil oluna bilor.
Beloliklo “torpaq” vo ya “T” qrupuna daxil edilo
bilon sabablar iirak va agciyarin travmasi-mexaniki
sixilmas1  (gorginlik  pnevmotoraksi,  {irok
tamponadasi) vo trombozu (agciyor emboliyasi,
miokard infarkt1), homginin, toksinlor daxildir.
Urak vo agciyor reanimasiyasi iizro mdtabor rosmi
kliniki tolimatlarda (4, 5) bu problemlorin
diagnostikas1 vo miialicosi miifossoal tosvir edilir.
Praktiki kliniki tocriibado bu “H”-lor vo “T”-lori
yerinds toyin etmoyi asanlasdirmaq tiglin miixtolif
dsullar toklif edilir. Bunlara misal kimi Praga
sohori Motol Universitet Xostoxanasinin
omokdaglarinin  imumi “ABC” yanasmasini (6) vo
Littmanmn  EKQ-ys osaslanan yanasmasini (7)
misal gotirmak olar.
2. Aurasiz epizodik migren

Basagrilar1 timumi tibbi praktikada on cox rast
galinan sikaystlordon biridir. Beynolxalq Basagrisi
Comiyyatinin Basagrisi Pozgunluglarmin
Beynolxalq Tosnifatina osason biitiin basagrilari
birincili ve ikincili olmaqla iki bdyiik qrupa
boliinlir. Bu tonnifatda hor bir név basagrisinin
doqiq diagnostik meyarlar1 verilmisdir. Bels ki, on
cox rast golinon basagrist novii olan aurasiz
epizodik miqrenin meyarlar1 agagidaki kimidir:
+ A - asagida qeyd olunan B-C-D
kateqoriyalarina cavab veron 5 vo daha ¢ox
basagris1 hlicumu

* B - agri miialico olunduqda vo ya natamam
miialico

olunduqda 4-72 saat ¢akir
* C — agrinin bu 4 xiisusiyystdon on az1 2-Si

var.

nabzsokillidir, birtoroflidir, mdtodil ya
siddatli

agribdir,  gilindalik  fiziki  faaliyyet

qabiliyyati bu agrilar1 pislogdirir vo ya bu agrilar
giindalik fiziki faaliyystinin garsisint alir
* D - bu ikisindon an azi1 biri var:
1. Urokbulanma vo/ve ya qusma,
2. Fotofobiya vo fonobiya

E — Digor ICHD-3 diaqnozuna bundan ¢ox uygun
golmir (8).

Lakin belo doqiq meyarlara baxmayaraq hom
nisbaton daha uzaq illords, hom ds son zamanlarda
halo do diinyada miqrenin diagnostikasi ilo bagl
sohvlara yol verilir (9,10,11,12,13,14).

Ona goro do tibbi adobiyyatda miqren diagqnozu
toyinini asanlasdirmaq ti¢lin miixtolif yardimgi
vasitolor toklif olunmusdur. Bunlara misal kimi
ingilis dilinde “POUND” (Pulsatile quality-
nobzsokilli, duration 4-72 hOurs — 4-72 saat

¢okon, Unilateral location - birtorafli
lokalizasiya, Nausea/vomiting-
tirokbulanma/qusma, Disabling intensity - omok

qabiliyyatini pozan ) mnemoniki (15) vo ya
“Migraine ID” (16) ilo ifado edilon meyarlar1
gostormok olar. Oz ndvbomizdo biz yerli
hakimlorimizin, xiisusilo ilkin sohiyys xidmstindo
calisanlarin aurasiz epizodik miqrens ilkin diaqnoz

toyin  edilmosini  asanlagdirmaq  mogsadilo
Beynolxalg Basagrisi Comiyyatinin diaqnostik
meyarlarin1  nozoro almaqla “hessas PUMA”

mnemonikini toklif edirik. Belo ki, bu meyarlara
osason aurasiz epizodik miqren basagrisinin
asagidaki xiisusiyyatlordon on azi ikisi istonilon
kombinasiyada olmalidir:

- Pulsasiya edon

- Unilateral
- Motadil vo ya mohkom daracali agr1
- Akttivliyin (fiziki vo/va ya zehni) enmoasi
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Arrest and the H’s and T’s
https://acls.com/free-resources/knowledge-base/pea-
asystole/reversible-causes-of-cardiac-arrest-hs-and-ts
4. American Heart Association Guidelines for
CPR and Emergency Cardiovascular Care: part 10.
Special circumstances of resuscitation (updated
november 2018)
https://eccguidelines.heart.org/index.php/circulation/c

Eyni zamanda, agr1 ilo yanas1 “hassashq”
simptomlarindan on az1 1-i olmahdir:
- Urokbulanma/qusma (“mods hassasligi”)
- Fotofobiya (“isiga qarsi hossasliq”) vo
Fonofobiya (“soso qarsi hassasliq™)

Belo epizodlar oan az1 4-72 saat davam edir.
Simptomatik miqren (ikincili bagagrisi) ehtimalina pr-ecc-guidelines-2/part-10-special-circumstances-of-
goro anamnezdo on azi bes belo hiicum olmalidir. resuscitation/

Lakin Amerika moktobi on azi alt1 ay miiddotino 5. European Resuscitation Council Guidelines for
anamnezin olmasini dostokloyir (17). Resuscitation 2015: Section 4. Cardiac arrest in
Noticalar special circumstances

Miirokkab, lakin vacib molumatlarin
unudulmas:t hom tibbi tohsil, hom do kliniki
tocriibado ¢otinliklor yarada bilir. Buna gora do
yadda saxlamani yaxsilasdirmaq {i¢iin komokei
kognitiv vasitolorin istifadesi toqdir olunur.
Misal olarag, cold diagnostikaya komok
mogsadilo Azorbaycan qadim mifologiyasina
osason yaradilisin 4 {insiiri (su, od, yel va
torpaq) gofil lirok dayanmasinin geri déna bilon
sabablarinin, “hassas PUMA” mnemonikinin iso
aurasiz epizodik migrenin diagnostik
meyarlarinin yadda saxlanmasi igiin istifado
edilo bilar.

Maliyys Moanboyi: Moqalonin hazirlanmasinda
he¢ bir konar maliyyo monboyindon istifads
edilmoyib.

Maraqlarin toqqusmasi: Qeyd edilmoayib.
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