COVID-19 kegirmis xastalarda koronar
arteriyalarin stentlagsmasindan sonra sol
madaciyin deformasiyasinin erkan
giymatlandirilmasi miokardin manfi
remodelingini prognozlasdirir

Giris. Spekl izlayici exokardiografiyasi (spackle tracking
echocardiography, STE) qglobal va regional miokard
kontraktiliyinin pozgunluglarinin erkan qiymatlandiril-
masi Uclin mdasir bir Gsuldur. COVID-19-un kaskin
dovrinda onun informativliyina dair goxsayl subutlar
alda edilmisdir. Viral miokarditin sabab oldugu erkan
dayisikliklara cox hassasdir. Bela dayisikliklarin uzun-
middatli naticalari va LV miokard deformasiyasinin
gahq iltihab va endotelial disfunksiyasi il alagali olub-
olmamasi namalum olaraq qalir.

Maqgsad. COVID-19 olan xastalarda koronar arteriyalarin
stentlasdirilmasindan sonra STE  parametrlarinda
dayisikliklarin prognostik potensialini dyranmak.

Material va metodlar. 2021-ci ildo tadgigata MK-ya
daxil olan ACS (STEMI, NSTEMI) olan 152 xasta (70% kisi)
daxil edilmisdir. Butin xastalora Judkins Gsulu ils
koronar angioqgrafiyasi, ardinca angioplastika va
infarktla alagali koronar arteriyaya (I9KA) DES
implantasiyasi  apariib. Sol koronar arteriyanin
govdasinin zadalanmasi tadgigatdan kanarlasdirilma
meyari idi. Xastalor iki qrupa bélindi: 2-6 ay avval
COVID-19-dan sagalmis 77 nafar — asas qrup (2Q) va
SARS-CoV2-ya yoluxmayan 75 nafar — nazarat qrupu
(NQ). Qruplar cins, yas, klinik-demoqrafik xtsusiyyatlar,
komorbid statusuna goéra farglanmamisdir. ExoKQ gabul
edilmis beynalxalq standartlara uygun olaraq hayata
kecirilmisdir. Miokard deformasiyasini tahlil etmak li¢lin
4, 2 vo 3 kamerali movqgelarda apikal yanasmadan
saniyada 60-80 kadr sirstinds 2D-exokardiografik
gorintilear qgeydsa alinlbb. Hamginin, parasternal
yanasmadan LV-nin qisa oxu boyunca mitral gapaq
varaqlari, papilyar azalalar va LV zirvasi saviyyasinda
tasvirlar alda edilmisdir. Sol (LV) va sag (RV) madaciyin
GLS, GCS, GRS tadqgiqg edilmisdir. Qanda, miokard
zadalanmasinin markerlari (tropo-ninlar, NT-proBNP) ila
yanasl, iltihabin ve endotelial disfunksiyasi (ED)
markerlari (CRP, ET-1) muiayyan edilmisdir. Statistik
malumatlarin tahlili IBM SPSS 20.0 programinda hayata
kecirilmisdir.

Naticalar. Qruplar koronar lezyonlarin hacmina gora
farglanmirdilar: xastalarin 80%-inda ¢ox damarli CAD,
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20%-da tak damarli CAD var idi. IRCA lezyonunun morfologiyasinda farglar var idi: NQ-da biitlin

xastalorda ACS-nin sababi hemodinamik
ahamiyyatli (orta hesabla stenoz - 76%)
aterosklerotik pilayin (ASP) yirtigi idi, 9Q-da
har Gglincl xastada hemodinamik shamiy-
yatsiz ASP-nin yirtig1 (orta hesabla stenoz-
43%) idi. Qruplar arasinda bu va ya digar
I9KA  tezliyinde forq yox idi: LAD
okklyuziyasi 54,2% voa 64%, RCA - 33,3% va
25%, LCA - 12,5% va 11% hallarda askar
edilmisdir. NQ-da lezyonlar daha tez-tez KA-
nin proksimal seqmentinda, ©Q-da isa ICA-
nin orta Ug¢da birinde misahida olunurdu.
Bunlardan 75% va 70% ACC/AHA tasnifatina
uygun olarag “A” novid, “B” novi iss
mivafiqg olaraqg 25% va 30% olmusdur.
Umumilikdes 165 intrakoronar  stent
implanta edilib. Aterosklerotik lezyonun
orta uzunlugu (21,87+4,15 mm va
23,06%3,71 mm) va I9KA-nin orta diametri
(3,22+0,35 mm va 3,1910,40 mm) farqglan-
mamisdir. TIMI 3 gan axini NQ-da xastalarin
95%-doa, ©9Q-da isa xastalarin 88%-da alda
edilmisdir. PCl-dan sonra erkan dovrda LV-
nin struktur va diastolik dolma parametrlari
farglanmirdi. STE-nin naticalarina asasan
malum olub ki, viral pnevmoniyaya yolux-
mus xastalarda RV-nin deformasiyasinin
gostaricilari ylnglil COVID-19-a yoluxmus
saxslara, elaca do NQ-ya daxil olan saxslara
nisbatan daha pis olub. Hamin kateqoriyal
xastalar arasinda yliksalmis CRP (6,5
[5,8;11,4] mq/l), ET-1 (4,09 [3,68;7,04]
pag/ml) va D-dimer (642 [530] ; 875] ng/ml)
olanlarda, 12 aydan sonra agciyar
hipertenziyasinin slamatlari agkar edildi.

NQ-da LV-nin deformasiyasi stanning
durumunda olan segmentlarda pozulub. Bu,
koronar stentlamadan sonra yalniz ilk 48
saat arzinde misahids edilib va ilk kontrol
muayinada (3 ay sonra) artiq yaxsilasmisdir,
bu da NQ-da LV-nin deformasiya qabiliy-
yatinin azalmasi sababinin miokard isemi-
yasl oldugunu gostarir. Koronar gan axini
barpa edildikdan sonra isemiya naticasinda
yaranan miokard diastolik disfunksiyasi
(MDD) da aradan galdirildi. Bununla bels,
LV hipertrofiyasi olan saxslarda bu, HFpEF-a
gadar iralilemadan subklinik saviyyadas
miusahida dovrii arzinda davam etmisdir.

9Q-da regional va qlobal saviyyada LV
miokard  deformasiyasinda  pozuntular
muayyan edilmisdir. ©9vvalca azalmig LV GLS
(17.5%) va LV GCS (16.8%) I9KA
stentlonmasindan 3 ay sonra yaxsilasdi.
Bununla bels, qgaliq iltihabi (CRP 6.2 [5.6;
11.0] mq/l) va endotelial disfunksiyasi (ET-1
4.25 [5.6; 11.0] pg/ml) olan xastalarda 3
aydan sonra azalmis LV starin gostariciloari
dayismaz qalmisdir. PCl-dan 6 ay sonra
grupdaki har besinci xastada viral miokar-
ditin naticasi olan diffuz endomiyokardial
fibrozun alamatlari agkarlanib. GLS LV-nin
kasma prognoz dayari 16.5% taskil etmisdir.
6 aydan sonra COVID-19-dan sagalan
xastalarin 40%-da NT-proBNP 125 pg/ml
(NQ-da — 25% xastalarda) haddi kecdi, 26%-
da bir il sonra EDV artdi (NG-da — 15%-da),
bu LVEF-in orta hesabla 10% azalmasi ila
miusayiat olundu. 12 aydan sonra LV GCS-da
ilkin azalma va ET-1-in artmasi il 9Q
xastalarinin yarisinda arterial hipertenziya
(AH) va LV hipertrofiyasi yaranib. insulin
rezistentlik va piylanma olan xastalar risk
altinda idi. 6 ay arzinda azalan LV-nin global
uzununa va radial deformasiyasi qaliq
sistem iltihabi, ED, piyloanma va ya sakarli
diabet ilo misayiat olundugu halda, bir
ilden sonra Grak bosluglarinin 6l¢lisi artdi,
bu da LV sistolik-diastolik funksiyasinin
pislasmasina, koronar  aterosklerozun
iralileamasina va CHF inkisafina sabab oldu.

Yekun. ACS xastalordas I9KA-nin stent-
lamasindan sonra aradan galdirilmayan RV-
nin deformasiya qabilliyyatinin ilkin azal-
masi, gorinir, COVID-19-dan sonra qaliq
iltihabin vyaratdigi kicik diametrli agciyar
damarlarinin  ED va mikrotrombozunun
naticasidir. Qanda ET-1 saviyyasinin artmasi
ilo  birlikde miokardin revaskulyarizasi-
yasindan sonra 3 ay arzinda global RV
deformasiyasinda yaxsilasmanin olmamasi
ehtimal olunan agciyar hipertenziyasina
isaro  verir.  COVID-19-dan  sagalmis
xastalarda LV sistolik deformasiyasinin ilkin
azalmasi, hamcinin invaziv miokard revas-
kulyarizasiyasindan sonra LV deformasi-
yasinda gozlanilan yaxsilasmanin olmamasi,
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subendokardial fibrozla naticalonan viral
miokarditin ~ sabab  oldugu  miokard
mikrosirkulyasiyasinin pozulmasinin naticasi
ola bilar. LV-nin alverigsiz remodellagmasi
asagl intensivlikli sistem iltihabi ve ED
naticasinda inkisaf etmisdir ki, bu da
miokard perfuziyasi saviyyasinds I9KA-nin
stentloanmanin misbat tasirlarini azalmasina
gotira biler. Miokard revaskulyarizasiya-
sindan sonra ilk 3 ay arzinde ET-1 ganda
artmasi ila birlikda LV-nin sirkulyar liflarinin
sistolik deformasiyasinda yaxsilasma olma-
yan xastalards i9KA-nin stentlanmasindan
bir il sonra AH, LV hipertrofiyasi, MDD,
damar va miokardin remodelingi vo HFpEF
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Gclin onlarin prognoz potensialini nimayis
etdirir. STE, gizli miokard disfunksiyasinin
erkan diagnostikasi, ilkin PCl-nin effek-
tivliyinin giymatlandirilmasi va COVID-19-
dan sagalmis xastalarda LV-nin manfi
remodelinginin prognozlasdiricisi gisminda
istifada edila bilar.



