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ANNOTATSIYA: Platsentatsiya homiladorlikning muhim  fiziologik
jarayonlaridan biri bo‘lib, homila rivojlanishi uchun zarur bo‘lgan kislorod va oziq
moddalar bilan ta’minlanishni amalga oshiradi. Ushbu maqolada platsentatsiyaning
normal mexanizmlari, uning buzilishlari va bunday patologiyalarning
homiladorlikning kechishiga ta’siri muhokama qilinadi. Platsenta previa, platsentaning
erta ajralishi va platsentaning yetishmovchiligi kabi buzilishlarning klinik ahamiyati,
diagnostik usullari va zamonaviy davolash yondashuvlari yoritilgan.

AHHoTaumsi: [TnaneHranus SBIIeTCS BaXXHBIM (DU3MOJIOTHYSCKUM ITPOIIECCOM
BO BpeMsi OEpEeMEHHOCTH, 00ECTICYMBAIOIIUM ILJI0[ HEOOXOAUMBIMU KHUCJIOPOAOM H
IINTATCJIIBHBIMHU BCIICCTBAMU. B )IaHHOﬁ CTaTbC pacCMaTpUBAIOTCA HOPMAJIbHLIC
MCXaHU3MBEI IIAOCHTAWK, €€ HAPYIICHUA U BJIMAHHUC TAKUX [aTOJIOTUM Ha TEUCHUE
o6epemenHocTd. OcBelieHbl KIMHUYECKOE 3HA4YeHUE, METOAbl JTUAarHOCTUKH M
COBPCMCHHBIC ITOAXOABI K JICHCHHUIO TAKHUX HapymeHHﬁ, KaK IMpCaAJICKaHUC IJIALCHTEI,
MNpCKIACBPCMCHHAA OTCJIOMKA U IuragCHTapHasd HEA0CTATOYHOCTD.

Annotation: Placental development is a crucial physiological process during
pregnancy, ensuring the fetus receives essential oxygen and nutrients. This article
discusses the normal mechanisms of placentation, its disorders, and their impact on
gnancy outcomes. The clinical significance, diagnostic methods, and modern
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treatment approaches for conditions such as placenta previa, placental abruption, and
placental insufficiency are highlighted.

KALIT SO‘ZLAR: Platsentatsiya, platsenta previa, platsentaning erta ajralishi,
homiladorlik patologiyasi, perinatal asoratlar, fetoplatsentar yetishmovchilik.

KiroueBbie cJIOBa: [InaneHnTamus, MpeIIC)KAHUE ILIALICHTBHI,
MMpCKACBPEMCHHAA OTCJIONKA IJIAOCHTHI, ITaTOJIOTHUA 6epeMeHHOCTI/I, IICpruHAaTAJIbHbIC
OCJIOKHCHUA, (beTOHJIaHeHTapHaH HEAOCTATOYHOCTD.

Keywords: Placentation, placenta previa, placental abruption, pregnancy
pathology, perinatal complications, fetoplacental insufficiency.

KIRISH

Platsenta homiladorlik davomida ona va homila o‘rtasida almashinuv
jarayonlarini ta’minlovchi muhim organ hisoblanadi. U homilani oziqg moddalar va
kislorod bilan ta’minlaydi, shuningdek, metabolitlarni chigarib tashlaydi va
immunologik himoyani amalga oshiradi.

Platsentatsiyaning buzilishlari homiladorlik va tug‘ruq jarayoniga sezilarli ta’sir
ko‘rsatib, ona va homilaning hayotiga xavt tug‘dirishi mumkin. Eng ko‘p uchraydigan
platsenta patologiyalari quyidagilardir:

Platsenta previa — platsentaning bachadonning pastki segmentida joylashishi,
tug‘ruq yo‘llarini to‘sishi va qon ketish xavfini oshirishi.

Platsentaning erta ajralishi — platsenta homila tug‘ilmasidan oldin ajralib ketishi, bu
esa ona va homila uchun og‘ir asoratlarni keltirib chiqaradi.

Platsentaning yetishmovchiligi — platsenta funktsional buzilishlari natijasida
homilaning kislorod va ozig moddalar bilan yetarli darajada ta’minlanmasligi.

Ushbu maqolada platsentatsiya buzilishlarining patogenez mexanizmlari,
diagnostika va davolash usullari tahlil gilinadi.

MATERIALLAR VA USULLAR

Tadgigotda quyidagi manbalar tahlil gilindi:

IImiy magolalar va tadgiqotlar (PubMed, Scopus, Google Scholar) — 2015-2024
yillar oralig‘ida.

Tibbiyot tashkilotlari ko‘rsatmalari (ACOG, FIGO, WHO) - platsenta
patologiyalarini tashxislash va davolash bo‘yicha xalgaro protokollar.

Ultratovush diagnostikasi (UZI), Doppler ultrasonografiya va laborator tekshiruvlar
latsenta patologiyalarini aniqlash bo‘yicha zamonaviy metodlar.
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NATIJALAR VA MUHOKAMA

1. Platsenta previa

Platsenta bachadonning pastki qismiga joylashganda, tug‘ruq vaqtida jiddiy qon
ketish xavfi paydo bo‘ladi.

Klinik belgilari:

Tug‘rugdan oldin og‘rigsiz bachadondan qon ketish

Homilaning kislorod yetishmovchiligi

Diagnostikasi:

Transabdominal va transvaginal UZI — platsentaning joylashuvini aniglash

Doppler ultrasonografiya — bachadondagi gon aylanishni baholash

Davolash usullari:

Yengil holatlarda — homiladorlikni saglash va kuzatish

Og‘ir holatlarda — kesarcha kesish orqgali tug‘ruq

2. Platsentaning erta ajralishi

Platsenta bachadondan erta ajralganda, homila kislorod ta’minotidan uziladi.

Risk omillari:

Gipertenziya va preeklampsiya

Travma va chekish odatlari

Diagnostikasi:

UZI va MRI - platsentaning ajralish darajasini aniglash

Klinik tekshiruv — qon ketish, og‘riq va bachadonning taranglashishi

Davolash usullari:

Engil holatlarda — dori terapiyasi va shifokor nazorati

Og‘ir holatlarda — shoshilinch tug‘ruq

3. Platsentaning yetishmovchiligi

Platsenta yetarli kislorod va ozig moddalar yetkazib bermaganda, homila
rivojlanishi sekinlashadi.

Diagnostikasi:

Doppler UZI — platsentar gon ogimini baholash

Amniosentez — homila rivojlanish darajasini aniglash
Davolash usullari:
Vitamin terapiya va qon aylanishni yaxshilovchi preparatlar
Shoshilinch tug‘ruq (agar homila xavf ostida bo‘lsa)
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XULOSA
Platsenta patologiyalari homiladorlikning og‘ir asoratlari bo‘lib, onalik va
perinatal o‘lim ko‘rsatkichlarini oshirishi mumkin. Erta diagnostika va samarali
davolash orgali ushbu patologiyalarni nazorat gilish mumkin.
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