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Аннотация. Янги минг йилликнинг бошида, қанчалик парадоксал 

бўлмасин, юқумли касалликлар тиббиётнинг энг муҳим муаммосини 

ташкил этади. Кичик чаноқ аъзоларининг яллиғланиш касалликлари 

(КЧАЯК) гинекологик касалликлар структурасида етакчи ўринни 

эгаллайди, репродуктив ёшдаги аёлларнинг шифохонага ётқизилишининг 

энг кўп учрайдиган сабабчиси ҳисобланади, нафақат 60-65%ини 

амбулатор ва 30%ини стационар шароитда даволанаётган аёллар жинсий 

аъзоларининг яллиғланиш касалликлари билан касалланган аёллар 

ташкил этадиган Россияда, балки бутун дунёда катта тиббий, ижтимоий 

ва иқтисодий муаммоларни келтириб чиқаради 

Калит сўзлар: хомиладорлик, оғиз бушлиги, септик асоратлар, 

эндометрит, тана хароратининг кутарилиши 

Долзарблиги. Янги минг йилликнинг бошида, қанчалик парадоксал 

бўлмасин, юқумли касалликлар тиббиётнинг энг муҳим муаммосини 

ташкил этади. Кичик чаноқ аъзоларининг яллиғланиш касалликлари 

(КЧАЯК) гинекологик касалликлар структурасида етакчи ўринни 

эгаллайди, репродуктив ёшдаги аёлларнинг шифохонага ётқизилишининг 

энг кўп учрайдиган сабабчиси ҳисобланади, нафақат 60-65%ини 

амбулатор ва 30%ини стационар шароитда даволанаётган аёллар жинсий 

аъзоларининг яллиғланиш касалликлари билан касалланган аёллар 

ташкил этадиган Россияда, балки бутун дунёда катта тиббий, ижтимоий 

ва иқтисодий муаммоларни келтириб чиқаради 

Тадқиқот мақсади- оғиз бушлиғининг касалликлари бўлган аёлларда 

ҳомиладорлик ва туғиш жараёнининг хусусиятлари ўрганиш.  

Материал ва методлари. Самарқанд шаҳридаги 2-сон туғруқ мажмуасида 

оғиз бўшлиғи касалликлари мавжуд бўлган ҳомиладорлик 37-40 ҳафталик 

ташхиси билан қабул қилинган жами 70 нафар аёл текширилди. 

Текширувдан ўтган аёлларнинг ёши 20 дан 35 ёшгача бўлиб,  ўртача 

27,8±3,5 ёшни ташкил этди. Биз ҳомиладор аёлларни икки гуруҳга 
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Натижалар. Оғиз бу шлиғи касалликлари билан касалланган 

ае лларда ҳомиладорлик 92% ҳолатда темир танқислиги камқонлиги 

билан кечган.  

Ҳайз функциясини тавсифловчи анамнестик маълумотлар таҳлили 

қуйидагиларни намойиш этди (3-жадвал). Асосий гуруҳдаги аёлларда 

менархе 12,4 ±3,4 ёшда пайдо бўлган, қайсиким назорат гуруҳига (13,5±4,8 

ёш) қараганда бирмунча эртароқ рўй берган (р>0,05). Иккала гуруҳдаги 

аёлларнинг аксариятида менархе 11 ёшдан 15 ёшга қадар бошланган. 

Маълумки, ҳайз функциясини тавсифловчи муҳим кўрсаткичлардан бири – 

ҳайз даврининг мунтазамлиги ҳисобланади. Олинган маълумотлар 

беморларнинг асосий гуруҳидаги 45 нафар (90%) аёлда ҳайз даври 

мунтазам бўлганлиги ва фақат 10%ида номунтазам бўлганлигини 

кўрсатади. Назорат гуруҳидаги шахсларнинг шундай кўрсаткичлари билан 

таққослаш уларнинг 28%и номунтазам ҳайз кўрганлигини кўрсатади (р 

<0,05). 

Асосий ва назорат гуруҳидаги аёлларнинг кўпчилигида ҳайз даврининг 

давом этиши 27-28 кун (27,4 ± 1,9), даврнинг давомийлиги 24-26 кунни 

(25,6±2,4) ташкил этган. 29-30 кун давом этадиган ҳайз даври (30,6± 3,8) 

асосий гуруҳдаги аёлларда кўпроқ кузатилди (8% га нисбатан 10%, р> 

0,05). Аёлларнинг асосий гуруҳидаги 62%и ва назорат гуруҳидаги 52% ида 

ҳайз пайтида қон кетиш давомийлиги 4-5 кун (4,3 ± 1,1), 28% ва 40% ида - 

2-3 кун (2,1 ± 0,9), 10 % ва 8% ида - 5 кун ёки ундан ортиқ кунга тенг 

бўлган. Ҳайз пайтида қон кетиш миқдорини баҳолаганда, таққосланувчи 

гуруҳлардаги кўпгина аёлларда ўртача ҳайз кўриш кузатилганлиги 

аниқланди (80% ва 76%, р>0,05). Ҳайз паайтида кўп ва кам қон кетиш қайд 

этиладиган аёллар сони назорат гуруҳида ишончли тарзда кўпроқ бўлган. 

Масалан, асосий гуруҳда аёлларнинг атиги 6 фоизида полименорея бўлган, 

назорат гуруҳида эса бундай аёллар сони 16 %га етган (р<0,05).  

Хулоса Periodontal индекс (CPITN) - Пародонтал касалликнинг ҳозирги 

ҳолатини баҳолаш учун керакдир, бу кўрсаткич орқали сиз оғиз бушлиғи 

касалликлари бўлган аёлларнинг соматик саломатлигини баҳолай оласиз 

ва илмий маълумотларга асосланган амалий тавсиялар берилади. 
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