                                    Sərbəst iş №4
"Ekssudativ iltihab (irinli, qanqrenoz, hemorragik, kataral və qarışıq növləri)"
   İltihabın bu növü iltihab prosesində ekssudasiya mərhələsinin üstünlük təşkil etməsi və əsas mövqe tutması, iltihab ocağında patoloji maye kimi ekssudatın formalaşması ilə xarakterizə olunur.
Patoloji mayelərin 2 növü ayırd edilir: transsudat və ekssudat.
Transsudat - tərkibində zülalların miqdarı 2%-ə qədər (2 q/l) olan patoloji mayeyə deyilir, Məsələn, ödem mayesi, qara ciyərin sirrozu zamanı periton boşluğunda toplanan assit mayesi və s. Transsudat qanın plazmasının kapilyarlardan kənara süzülməsi nəticəsində əmələ gəlir. Tərkibində olan az miqdarda zülal əsas etibarilə albuminlərdən ibarət olur. İltihabi proseslər zamanı isə ekssudasiya mərhələsinin əwəllərində əmələ gəİən transsudat qısa müddətdə də bu və ya digər dərəcədə qatılaşaraq ekssudata çevrilir. Sərbəst şəkildə transsudat isə adətən venoz durğunluqlar zamanı toxuma və boşluqlarda meydana çıxır. Tərkibində zülallar az olduğu və hüceyrələr olmadığı üçün transsudat şəffaf və rəngsiz olur. Transsudatlı toxuma səthləri isə öz parlaqlıqlarını saxlamış olurlar.
Ekssudat - tərkibində zülalların miqdarı 2%-dən çox olan patoloji mayeyə deyilir. Ekssudatın tərkibindəki zülallara plazma zülalları, limfosit və leykositlər, onların fermentləri və parçalanma məhsulları, yerli toxuma elementləri və onların nekrotik kütlələri, diri və ölmüş mikroorqanizmlər, onların toksinləri və s. aiddirlər. Patoloji maye kimi ekssudat demək olar ki, yalnız iltihab prosesləri, xüsusilə də ekssudativ iltihablar zamanı ekssudasiya nəticəsində əmələ gəlir. Iltihab prosesləri zamanı əmələ gəldiyi üçün ona iltihab mayesi də deyilir. Həm mikroskopik müayinə, həm də klinik və makroskopik müayinələr zamanı hər 2 patoloji maye (transsudat və ekssudat) ödem kimi görünür. Tərkibində çoxlu zülallar və hüceyrələr olduğu üçün ekssudat tutqun olur. Ekssudatlı toxumalar və toxuma səthləri isə öz parlaqlıqlarını itirir və tutqunlaşırlar.
 - İrinli iltihab ekssudatın bir növü olan irin mayesinin meydana çıxması ilə xarakterizə olunur. İrin qatı ekssudat olub, tərkibi neytrofillərdən, limfosit və makrofaqlardan, mikroblardan, ölmüş mikrob və toxuma hissəciklərindən ibarətdir. İrinli iltihab əksər hallarda stafilokoklar, streptokoklar, meninqokoklar, qonokoklar, göy irin çöpləri və s. tərəfindən törədilirlər. Ona görə də bu mikroblara piogen bakteriyalar da deyilir. İrinli iltihabın əsas mikroskopik göstəricisi neytrofillərdir (polimorfnüvəli leykositlər). İrinli iltihab bütün üzv və toxumalarda baş verə bilir. 2 növü vardır: abses və fleqmona.
a - Abses - lokal irinli proses olub, kənardan birləşdirici toxumadan ibarət kapsula ilə əhatə olunmuşdur. Abses kapsulası 3 qatdan ibarətdir:
Daxili - piogen (irinli) qat;
Orta - qranulyasion toxuma qatı (təzə inkişaf, etməkdə olan birləşdirici toxuma);
Xarici - fibroz toxuma qatı (kobud lifli birləşdirici toxuma).
Xırda nöqtəvari irinciklərə apostema (apostematoz iltihab) deyilir.
b - Fleqmona - irinin yumşaq toxumalar boyunca diffuz şəkildə yayıl- masına deyilir. İrin nahiyəsində toxumalarda nekroz prosesi olmazsa, buna yumşaq fleqmona, irin nahiyəsində autolizə uğramayan bərk nekroz sahələri də (sekvestr) olarsa, buna bərk fleqmona deyilir.
Dərialtı piy toxumasının fleqmonasına sellyulit, boşluqlu üzvlərin fleqmonasına - empiema deyilir.
Klinik gedişinə görə irinli ekssudativ iltihablar kəskin və ya xroniki ola bilirlər. Xroniki irinli iltihablar adətən abses şəklində baş verir.
 - Qanqrenoz iltihab qanqrenoz mikroorqanizmlərin iltihab ocağına düşməsi nəticəsində inkişaf edir.
 - Hemorragik iltihab zamanı ekssudat mayesinin tərkibində həm də çoxlu miqdarda eritrositlər də olur. Hemorragik iltihab adətən ekssudativ iltihabın digər növləri ilə birlikdə rast gəlinir.
 - Kataral iltihab (yunanca: katarrheo - “axıram") yalnız selikli qişalarda olur və çoxlu miqdarda ekssudatın ifrazı ilə xarakterizə olunur. Məsələn, kataral rinit, kataral tonzillit, kataral bronxit, qastrit və s. ifraz olunan ekssu- datın tərkibindən asılı olaraq kataral iltihabın aşağıdakı 4 növü ayırd edilir:
           1. Seroz kataral iltihab;
           2. Selikli kataral iltihab;
           3. İrinli kataral iltihab;
           4. Hemorragik kataral iltihab.
Klinik gedişinə görə kataral iltihablar da kəskin və xroniki olurlar.
 - Qarışıq ekssudativ iltihab ekssudativ iltihabın yuxarıda göstərilən 6 növünün bir neçəsinin (adətən ikisinin) eyni zamanda bir iltihab ocağında inkişaf etməsinə deyilir. Məsələn, seroz-hemorragik iltihab, irinli-fibrinoz, irinli- hemorragik və s.


 

