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BOLALARDA  SHIFOXONADAN TASHQARI ZOTILJAMDA 

PNEVMOKOKK VA RESPIRATOR VIRUSLARNING TUTGAN O‘RNI 

 

Sharipov I.L., Xolbekov B.K., 

Goyibov S.S.  

 Samarqand davlat tibbiyot 

universiteti.Samarqand, 

O‘zbekiston. 

Аnnotatsiya. Bugungi kunda pnevmoniya insoniyatning eng dolzarb 

kasalliklaridan biri bo'lib qolmoqda va o'lim ko`rsatkichi bo`yicha 4-o'rinni egallab 

turibdi. Pnevmoniyaning uchrashi yoshga, jinsga va yo`ldosh kasalliklarga bog'liq. 

Pnevmoniyalar orasida eng keng tarqalgani bu shifoxonadan 

tashqari pnevmoniya bo`lib, uning kelib chiqishida asosiy omillardan biri – 

bakteriyalardir. Shu sababdan pnevmoniyalarni davolashda 

antibakterial preparatlar muhim o’rinni egallaydi. O’tkazilgan ilmiy tadqiqotlar, 

metanalizlar, farmakoepidemiologik tekshiruvlar natijalari va ular asosida ishlab 

chiqilgan protokollar va ko’rsatmalar ushbu muammoni hal 

etishda yordam beradi. 

Kalit so`zlar: bolalar, shifoxonadan tashqari pnevmoniya, pnevmokokk, viruslar.  

Dolzarbligi. Bolalarda  shifoxonadan tashqari zotiljamning 

(ShTZ)amaliyotda uchrashi, pediatriyaning dolzarb muammolaridan biri 

hisoblanadi.Oxirgi yillarda bu kasallikni bolalar o‘rasida uchrashi va og‘ir kechishi 

natijasida o‘lim kursatgichi hamon  yuqori bo‘lib qolmoqda.Shuning uchun ham 

bu kasallikni kechiktirmasdan  va aniq tashxislash, samarali davolash hozirgi davr  

talabidir.  

Tekshirishni maqsadi: Bolalarda  ShTZ rivojlanishida pnevmokokk va 

respirator viruslarning tutgan aloxida o‘rnini o‘rganish. 

Tatqiqot va tekshirish usullari: Samarqand viloyat ko‘p tarmoqli bolalar 

tibbiy markazining reanimatsiya va intensiv terapiya bo‘limida  davolangan  40 

bemor o‘rganildi.Bemorlarni yoshi o‘rtacha 0.6- 5 yoshni tashkil etdi.Tekshirishlar 

o‘tkazilgan bemorlarni 55% o‘g‘il, qizlar esa 45 % dan iborat.Barcha bemorlarga 

tibbiy markazda umumiy kliniko-labarotor tekshirishlar bilan birgalikda balg‘am 
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bakterologik tekshirildi.Bemor balg‘amini olish  muolajasi qiyinchilik tug‘dirgan 

holatlarda tamog‘idan bakterologik surtmalar olib o‘rganildi.Tekshirilgan bolalarni 

50% da  kasallik  anamnezlariga e’tibor berganda kasallikni 4-5 sutkasida 

davolanish uchun markazga murojaat qilgani, bolalarni qayta-qayta kasallanishi va 

uy sharoitida ambulator  davolanganlari, qisqa muddatda ona suti bilan 

oziqlanganligi, oilada  3-4 farzand ekanligi, umumiy ko‘rik vaqtida esa o‘tkir nafas 

va yurak etishmovchilikni 2-3 darajasi, umumiy intoksikatsiya belgilarni borligi, 

kamqonlikni engil va o‘rta og‘ir darajasi hamda raxit alomatlari borligi aniqlandi. 

Rentgenologik tekshirishni natijasi 80% bolalarda pnevmoniyaning segmentar turi 

borligi, balg‘amni bakterologik tekshirishlar  natijasi esa 53% bolalarda 

pnevmokokklar, 30% S. viridans, P. aeruginosa, P. mirabilis va P. vulgaris 

aniqlandi va 17% bemorlarda esa mikroflora aniqlanmadi.  Qon tahlillarida 

kamqonlik, eritrotsitlar chukish tezligi (ECHT) oshganligi, leykotsitoz, qonning 

bioximik tahlilida esa gipokalsemiya, gipoproteinemiya  kuzatildi. Barcha 

bemorlarga  antibiotikoterapiya, glyukokartikoid, bronxolitik, mukolitik, virusga 

qarshi vositalar, ingalyasion terapiya va simtomatik davolar o‘tkazildi.Samarali va 

maqsadli davolanish tufayli bemorlarni umumiy ahvolida 3-4-chi kunlari ijobiy 

o‘zgarishlar: o‘tkir nafas etishmovchilik va o‘tkir yurak etishmovchilik belgilarini 

kamayishi, umumiy intoksikatsiya alomatlarni yo‘qolganidan sung muolajalarni 

davom ettirish maqsadida somatik bo‘limlarga o‘tkazildi. 

Xulosa: Shunday qilib, bolalarda SHTZ ning asosiy qo‘zg‘atuvchisi 

pnevmokokklar 80% dan ortiq holatlarda, 20% holatlarda esa respirator viruslar 

kasalikni kelib chiqishiga sababchi bo‘lgan deb xulosa qilish mumkin. 

Bakteriologik tekshirishlarning natijasiga qarab maqsadli davolash yaxshi samara 

berishi amaliyotda  o‘z o‘rnini topdi. 
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