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DÜNYA SƏHİYYƏ TƏŞKİLATI

 İnsult   qlobal epidemiyadır

 İqtisadi hesablama göstərib - insultun 
    
     “qiyməti” olduqca yüksəkdir



  

İnsult diaqnozu ilə 1000 xəstəyə
                                  (Kaste, Markku) 

 Finlandiyada        5,5 million €

 Norveçdə             5,5 million $ USA

 İsveçdə                 5,5 million $

 ABŞ-da                 4,5 million $ USA

 Kanadada             3,8 million $ Ca  



  

Gəliri YÜKSƏK dərəcə olan ölkələr
                                               ÜST
Dünya üzrə                                    letallıq
                                                    mln       %
                                                   
 Ürəyin işemik xəstəliyi           1.33       16.3 

 İnsult və başqa BQDX           0.76         9.3

 Tənəffüs yolların xərçəngi     0.48          5.9
xəstəliyi

 Aşağı tənəffüs yolların           0.31          3.8
infeksiyaları



  

Gəliri ORTA dərəcədə olan ölkələr
                                                   ÜST
 Dünya üzrə                                    letallıq
                                                     mln       %

 İnsult və başqa BQDX            3.47         14.2
 
 Ürəyin işemik xəstəliyi            3.40         13.9

 Ağ ciyərlərin xroniki                1.80           7.4
obstruktiv xəstəliyi                     

 Aşağı tənəffüs yolların            0.92           3.8
infeksiyaları
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Preserebral arteriyaların tıxacı v  ə
stenozu (I65 XBT-10) 
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Beyin infarktı  (I63 XBT-10)
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100000 əhaliyə qeyd olunmuş beyin     
      qan damar xəstəlikləri 

З арегес триров ано боль ны х с  церебро-
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               Letallıq kişilərdə
                (100000 əhaliyə)

С мертнос ть  с реди мужчин
(на 100000 нас еления)
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               Letallıq qadınlarda
                (100000 əhaliyə)

С мер тнос ть  с р еди женщ ин
(на 100000 нас еления)
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Spirmenin ranq korrelyasiyası əmsalı

 –  qeyri– parametrik metod olub, təzahürlər arasında 
əlaqənin statistik öyrənilməsi məqsədilə istifadə 
olunur. 

 Əgər y və x arasında xətti asılılığın olduğu zənn 
edilirsə, onda nəzəri model yi=ß0+ß1xi+ei, i = 1, 2, ..., 
N, bərabərliyləri ilə verilir və x-ə görə y-in sadə xətti 
reqresiyası adlanır. ß0 və ß1 kəmiyyətləri naməlum 
parametrlərdir. Belə ki, (ölkə üzrə b1 76,1763; b0 –
1284,2 - əmsalı) həm ölkə üzrə, həm də Bakıda 
(b1=16,0412 b0= -556,85) evə yazılan xəstələr və 
xəstəxanaya yerləşdirilmə tezliyi arasında birbaşa 
əlaqənin olduğunu aşkara çıxarır.



  

VƏZİYYƏTDƏN ÇIXIŞ 
YOLLARI

 Klinika “insultun müalicəsinə hazırdır” anlayışı

 İnsultun ilk 30-40 dəqiqələrində erkən diaqnostikası

 Tibbi yardım xidmətinin xəstələri həmin klinikaya 
təcili çatdırması

 Multidissiplinar yanaşma

 İlkin profilaktika  (nəticəsində: hər 100 min nəfərdən 
100  nəfərin tam sağlam qalması mümkündür)

 İkincili profilaktika



  



  



  



  

http://www.insult-az.com
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