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Annotatsiya: Ushbu maqolada Respublikamiz hududida tarqalayotgan o‘tkir nafas
kasalliklarini erta aniqlash, to'gri tashxiz hamda samarali davolashda nafaqat
fuqarolarda balki Mudofaa Vazirligi tizimida ham samaradorlikni oshirishda,
organuvchilar uchun ham nazariy ham amaliy bilim doirasini kengaytirishga xizmat
qiluvchi keng mazmunli, zamonaviy usullarni talqin etuvchi qo‘llanmalar ishlab chiqish
va o‘quv jarayoniga taqdim etishning nechog’lik muhim ahamiyatga ega ekanligi
hususidagi ma’lumotlar keltirilgan.
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Annotation: This article presents information on the importance of developing and
introducing into the educational process comprehensive, modern methods of interpreting
manuals that serve to expand the scope of both theoretical and practical knowledge for
students, as well as to increase efficiency not only in citizens but also in the system of the
Ministry of Defense in the early detection, correct diagnosis, and effective treatment of
acute respiratory diseases spreading throughout the territory of our Republic.
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Hozirgi vaqtda nafas a’zolarining kasalliklari turi va kasallikning yosh
darajasining chegaralashning imkoniyati keskin gisqarib murakablashib bormoqda.
Harqanday sohalardagi kabi tibbiyot sohasidagi rivojlanishning texnologiyasi ortib
borish barobarida kasallik turlarining ham ortib borishi achinarli holat chunki, ushbu
holatga inson omilining ta’siri yuqori bo‘lmoqda, yani sanoat texnologiyalari natijasida
iglim sharoitlarini sun’iy o‘zgarib ketishi sodir bo‘layotgani hechkimga sir emas.
Bunday jarayonlar natijasida ayniqsa 18 yoshdan 60 yoshgacha bo‘lgan odamlarda
pulmonologik kasalliklar turlarining yangi ko‘rinishi va klinik ko'rinishlari
kuzatilmoqda. Bu esa 0z navbatida ushbu kasallikning oldini olish davolash ishlarini
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optimallashtirish uchun to‘siglarning ko‘payib ketishiga olib kelayapdi. Bugungi kunda
ushbu kasallikni oldini olish va davolashning optimal variantini harganday hududlarda
va har qanday iglim sharoitlari uchun joriy etish eng muhim dolzarb muamolardan
biriga aylandi.

Yuqgoridagi muamollarning yechimini tezlashtirish uchun doimiy har sohada
rejim sharoitini yaratish muhim ahamikyat kasb etadi. Shu bois tadqiqot obekti
sifatida muddatli harbiy xizmatchilardan foydalanish magsadga muvofiq hisoblanadi.

Zamonaviy jang maydonlarida jang qilayotgan harbiy xizmatchilar, shuningdek,
jangovar tayyorgarlikda qatnashayotganlar respiratorli infeksiyalarni yuqtirish xavfi
ostida. Epidemiologik tadqiqotlar shuni ko‘rsatmoqdaki, og'ir muhitda bo‘lgan
askarlarda yangi aniglangan nafas olish alomatlari ko‘proq bo‘lmaganlarga qaraganda
yuqori. O'tkir respirator kasalliklar harbiy xizmatchilarni ambulator davolash va
kasalxonaga yotqizishning asosiy sababi bo'lib, ularning kasallanishi kattalar, tinch
aholiga nisbatan uch baravar ko‘pdir. Adenoviruslar, A va B gripp viruslari,
Streptococcus pneumoniae, Streptococcus pyogenes, koronaviruslar va rinoviruslar
harbiy aholi o‘rtasida o‘tkir respiratorli infeksiyalarning asosiy sabablari sifatida
aniglangan. Yuqumli patogenlar keng gamrovli o‘rganilgan bo‘lsa-da, kasalliklarning
muhim qismi (40% dan ortig‘i) noma’lum qo‘zg‘atuvchi moddalar tufayli yuzaga
kelgan. Qo‘shinlar orasida nafas olish yo'llari kasalliklariga olib kelishi mumkin bo‘lgan
boshqa, sog‘liq uchun xavfli yani havo harorati, cho’l changlari, kuygan chuqurlardagi
chigindilar, sanoat ifloslantiruvchi moddalar va buzilgan tuproqdan kelib chigadigan
havodagi ifloslantiruvchi moddalardir. Cheklangan diagnostika imkoniyatlari, aynigsa
operatsiya hududida, harbiy muhitda nafas olish kasalliklarining aniq sonini aniq
hisoblashni qiyinlashtiradi[1].

Iroq va Afg‘onistondagi so’nggi harbiy operatsiyalarda ishtirok etgan barcha
askarlarning taxminan 40-70 % yuqori nafas yo‘llari infektsiyalari tufayli tibbiy
davolash muassasalariga murojaat qilishadi. Tibbiyot xodimlari bakteriologik yoki
virusologik diagnostika muolajalarini bajarish imkoniyatiga ega emaslar, shuning
uchun ular odatda antibiotiklar kursini buyuradilar, garchi ba’zi hollarda antibiotiklar
bilan davolash klinik asosga ega emas va farmakoterapiyaga chidamli
mikroorganizmlarning paydo bo‘lishiga yordam berishi mumkin. Agar tibbiy xizmatlar
tegishli kasalliklarning oldini olish choralarini (sanitariya, gigiena va epidemiyaga
garshi yordam) amalga oshirgan bo‘lsa, nafas yo‘llari infektsiyalari kabi yuqumli
kasalliklar rivojlanish xavfi sezilarli darajada kamayadi [2].

Hozirgi xalqaro adabiyotlar shuni ko‘rsatadiki, Yaqin Sharqqa safarbarlik paytida
va undan keyin harbiy xizmatchilarda nafas olish kasalliklarining yuqori tarqalishi
yaxshi tushunilmagan sabablarga ko‘ra kuzatilmoqda. Shuning uchun, xalqaro va
avstraliyalik zamonaviy harbiy faxriylar orasida safarbarlikning nafas olish
funktsiyasiga ta'sirini o‘rganish bo‘yicha tadqiqotlar tizimli ravishda ko‘rib chigqildi.
Ushbu sharh natijalari shuni ko‘rsatadiki, joylashtirish bilan bog‘liq atrof-mubhit,
psixologik travma ta'siri va jismoniy faollik, tamaki iste'molining ko‘payishi va
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individual sezuvchanlik markerlari kabi boshqga harbiy omillar nafas olish yo‘llari
kasalliklari va hali aniglanmagan boshqa sog‘liqga ta'sir qilishi mumkin ekanligini
ko‘rsatilgan [3].

Sharlotta A. Gaydos Jons Xopkins universitetining yuqumli kasalliklar bo‘limi
professori, Jinsiy yo‘l bilan yuqadigan infektsiyalarga qarshi xalqaro ittifogqning
Shimoliy Amerika bo‘limi direktori va Global sog‘ligni saglash markazi a’zosi. U
Xalqaro jinsiy yo‘l bilan yuqadigan kasalliklar, nafas olish kasalliklari va biotahdid
tadqiqot laboratoriyasining direktori. U mikrobiologiya sohasida 45 yillik laboratoriya
tajribasiga ega va 22 ta kitob bobi, 320 ta ilmiy maqola va 500 dan ortiq
tezislar/og‘zaki tagdimotlar muallifi Doktor Gaydos jinsiy yo‘l bilan yugadigan
infektsiyalar (JYY) va nafas olish yo‘llari patogenlari uchun yangi diagnostika bo‘yicha
klinik sinovlarni o‘tkazdi va bir nechta DNK amplifikatsiya testlarini ishlab chiqdi. JYYY
skriningi uchun uyda to‘plangan namunalarni internet orqali jalb qilish u ishtirok
etgan samarali targ‘ibot dasturi bo‘ldi. Uning CLIA litsenziyasiga ega laboratoriyasi
JYYY, nafas olish kasalliklari va traxoma bo‘yicha xalgaro tadgiqotlar uchun asosiy
diagnostika/ma'lumotnoma laboratoriyasidir. U “Jinsiy yo‘l bilan yuqadigan
kasalliklar” jurnalining tahririyat kengashi va Amerika jinsiy yo‘l bilan yuqadigan
kasalliklar assotsiatsiyasi ijroiya qo‘mitasida ishlaydi. U NIH Markazining jinsiy yo‘l
bilan yuqadigan kasalliklar uchun tibbiy yordam ko‘rsatish nuqtasi testlarini ishlab
chiqgish bo‘yicha grantining bosh tadqiqotchisi bo‘lgan [4].

Harbiy xizmatchilarning kasallanish darajasiga xizmat va jangovar faoliyatning
tabiati va shartlari ta’sir giladi. O“tkir respirator virusli infektsiyalar (O*RVI) bilan
kasallanish darajasining oshishi harbiy xizmatchilar o‘rtasidagi tashqi alogalarning
chastotasi, davomiyligi va tabiatiga bevosita bog‘lig, ya’ni bu jamoaning izolyatsiyasi
darajasiga bog‘liq. Agar harbiy xizmatchilarning xizmat va jangovar faoliyati tinch
aholi bilan tez - tez alogada bo‘lgan sharoitlarda amalga oshirilsa, bunday harbiy
guruhlarda O"RVI epizodlarining chastotasi izolyatsiya qilingan yoki qisman izolyatsiya
qilingan harbiy guruhlarga nisbatan yuqori bo‘ladi. Epizodlar O‘RVI epidemiologik
usullar bilan tartibga solinishi mumkin.

Harbiy xizmatchilar orasida O‘RVI bilan kasallanishning ko‘payishi, shuningdek,
jismoniy faolligi cheklangan sovuq yoki intervalgacha iqlim sharoitida xizmat va
jangovar vazifalarni bajarish va umumiy (kamroq mahalliy) gipotermiya rivojlanishi
bilan ham yordam beradi. O'RVI bilan kasallanish ko‘rsatkichlari jismoniy, ma’naviy va
psixologik stressning keskin kuchayishi tufayli jangovar tayyorgarlikning kuchayishi
sharoitida xizmat va jangovar topshiriqlarni bajarishda dam olish rejimini buzish bilan
ham belgilanadi. Donetsk Xalq Respublikasi Ichki ishlar vazirligi ichki qoshinlarining
harbiy xizmatchilari tinchlik va urush davrida favqulodda vaziyatlarda qonun va
tartibni ta’'minlash bilan bog'liq xizmat va jangovar vazifalarni bajarayotganda
yuqoridagi omillar tasodifiy hisoblanadi. Bularga, jumladan, nazorat-o‘tkazish
punktlarida xavfsizlik choralari va aholi punktlarida patrullik qilish kiradi.
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1. Harbiy xizmatchilarning xizmat va jangovar vazifalarining tabiati kasallanish
darajasi va O"RVI asoratlari tuzilishiga ta’sir qiladi.

2. Vaqtinchalik iglim sharoitida xizmat va jangovar missiyalarni bajarish va tinch
aholi bilan muntazam alogalar O*RVI bilan kasallanishning ko‘payishiga yordam
beradi.

3. Sovuq iqlim sharoitida xizmat va jangovar vazifalarni bajarish harbiy
xizmatchilarda O*RVI asoratlari Kko‘payishi tufayli kasallikning chastotasining
oshishiga, kasalxonaga yotqizish va statsionar davolanish muddatining oshishiga
yordam beradi.

4. Harbiy xizmatchilarda O‘RVI asoratlari chastotasining oshishi va tuzilishining
o‘zgarishi kasallikning klinik shakllarining kuchayishi bilan birlashtiriladi, bu
kasalxonada davolanish muddatini uzaytirish bilan birga keladi.

5. Harbiy xizmatchilarda O'RVI bilan kasallanish darajasi va asoratlari tuzilishiga
asosiy ta’sir umumiy va mahalliy sovutish, shilliq qavatlarni mahalliy himoya qilish
omillarini, shu jumladan sekretor immunoglobulin A darajasini pasaytirish orqali
amalga oshiriladi.

6. Oziglanish omili ham muhim bo‘lib, sekretor immunoglobulin A darajasiga va
psixo-emotsional stressga ta’sir qiladi deb baholangan [5].

Harqanday kasallik ham o‘zining alohida hususiyatiga ega bo‘lishi uning davolash
va aniqlashda yuqori darajadagi nazariy, amaliy hamda aniq tahlil manbaalaridan
foydalanishni talab etadi.

Antropometriya quyidagi formula bilan aniqlanadi:

TVI = bory m2 bunda

TVI - Tana vazn indeksi;

Bo‘y - bo‘y uzunligi 2 darajaga ko‘paytiriladi (M: 1,82 sm*1,82 sm=3,31),

Vazn - Tana og'irligi - kg da (M: 78 kr).

TVI =78/3,31=23,6 kg/m?2

Tana vazni indeksi 60 nafar zotiljam kasalligi bilan og'rigan bemorlarda
xisoblandi. 18 nafar bemorda TVI-18,6kg/m2ni tashkil etgan bo‘lib, ushbu bemorlarda
kasallikni kechishi qolgan bemorlarga nisbatan og‘irligi va cho‘zilgan kechganligi bilan
farqlandi. Ushbu ko‘rsatkich JSST tasnifiga ko‘ra tana vazni yetishmaslik va me’yor
chegarasidir.

Jahon Sog‘ligni Saqlash Tashkilotining ta’snifi 1-jadval

BvVazn

TVI Odam tana vazni va og'irligining mutanosibligi
16 kg/m?dan kam bo‘lmagan Yaqqol vazn yetishmasligi

16-18,5 kg/m?2 Vazn yetishmasligi

18,5-25 kg/m?2 Me'yorida

25-30 kg/m? Oziglanish yuqoriligi

30-35 kg/m? Semizlik 1 darajasi

35-40 kg/m? Semizlik 2 darajasi

40 kg/m?2dan yuqori Semizlik 3 darajasi
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Kaliperometriya usuli - kaliperlar deb ataladigan maxsus asboblar yordamida
tananing ma’lum joylarida terining va yog' qatlamlarining qalinligini o‘lchashni o0z
ichiga oladi. Kaliperometriya in vivo jonli ravishda tana tarkibini o‘rganishda
qo‘llaniladigan birinchi usullardan biri bo‘lib, uning asosida tana tarkibini aniglash
uchun ishlab chiqilgan bashoratli formulalar sport, sog'ligni saqlash va klinik
tibbiyotdagi bir qator amaliy muammolarni hal qilishda o‘zini yaxshi isbotladi.
Antropometriya mutaxassislarga tana yog‘i va mushak massasini aniglashning oddiy,
arzon va nisbatan ishonchli usullarini tagdim etadi.

~
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1-rasm. Kaliper asbobining tuzilishi

2-rasm.Tritseps sohasida kaliper yordamida o‘lchash- bilak va tirsak sohasi

bo‘g'imi oralig‘i orqa tarafdan teri burmalar qalinligi (vertikal holda) o‘lchanadi.

3-rasm.Tritseps sohasida kaliper yordamida o‘lchash- bitseps sohasida
ko‘rsatilgandek faqat old tarafdan teri burmalari galinligi o‘lchanadi.
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4-rasm. Ko‘rak osti sohasida kaliper yordamida o‘lchash- kurak osti sohasida
kaliper asbobi 45 gradusga qo‘yiladi va teri burmalari qalinligi o‘lchanadi.

5-rasm. Bel sohasida kaliper yordamida o‘lchash- chanoq suyagi qirrasidan biroz
yuqorida teri burmasi gorizontal holda ushlanadi

Yuqoridagi ko‘rsatkichlarni aniqlashda, quyidagi 2-jadvaldan foydalanish kerak
bo‘ladi.

Kalipirometriya ko‘rsatkichlari

2-jadva

Inson tanasidagi yog'miqdorini aks etiruvchi jadval

‘ Yosh | Tanadagi yog' miqdori
5 [ifz]s]als]e]7]s]s ]
6 |ifz]alu]s]e|7e]s]oln
7 |ifz]sfa]s]e]7|e
8  |ifz]s]als|s
9 25 llﬁlg
10 |ifafslalsle
n Dizsfalsfel7]s
[« izfaals]s
3 % TRRRET: %
L A A2pslelslapl z
K ]a[sf]s]e 20
C 6 [ilzlslalslel o2
7 |ijafsls]s|e of2zdzs
18 [if2]a]a]s]e oz
19 |ij2fslsls]e boforfzd
20-39 |ifzfale]s]s bofalo2ed
40-59 [1[a]s]a]ss]7] s
40+ [ifalalals]e]z]e &
Yog' foiz ko‘rsatkichi

Kamaygan Sog'lom Ortgan
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Kalipirometriya jadvalida Kkeltirilgan ma’lumotlarga asoslangan holada shuni
aytish mumkinki, to‘q sariq rangda tasvirlangan ragamlar xosilasi bu- oziglanish
pastligini, yashil - soglom organizm, sariq rangda - oziglanish ortganligini, qizil
rangdagi tasvirlar esa, oziqlanish darajasi yuqori ya’'ni xavfli guruxni anglatadi [1].

Ushbu ko‘rsatkichlar natijasida 30 % bemorlarda tana vazni me’yor va kamayish
chegarasida bo‘lib, teri burmalari qalinligi ko‘rsatkichi pastligi va immunologik
me’zonlarning (leykotsit ko‘rsatkichi oshganligi, limfotsitlar miqdori va ogsil-azot
muvozonati kamaygan) pastligini ko‘rsatdi. Yuqorida ko‘rsatilgan bemorlarda nafas
a’zolari kasalliklari ya’ni “zotiljam” kasalligini kechishi taqqoslangan boshqa
bemorlarga nisbatan og'ir va cho‘zilgan shaklda kechganligini anglatadi.

Xulosa

Yuqorida keltirilgan ma’lumotlar shuni ko‘rsatadiki, nafaqat o‘tkir
nafaskasalliklarini davolash va tashxizlashda, balki barcha turdagi kasalliklarda ham
shifo yo‘llarini takomillashtirishda eng to‘gri yo‘l bu nazariy va amaliy tibbiyotni
birdek barobar shakilantirib tajribalar bazasini yaratib borish o‘ta muhimdir. Zero
ushbu yo'l yaratilmas ekan kelajak avlod hamda kelgusi tibbiyot tanazulga uchrashi
mugarar, chunki biz buni biz tarixda bilamiz.

Agarda Ibn Sino bobomiz, Buqrot kabi olimlarning qo‘l yozmalari bizgacha tibbiy
me’ros bo‘lib kelmaganda hozirgi tibbiyot bu darajada rivojlanmagan bo‘lar edi.

Shu o‘rinda takidlash joizki yuqorida keltirilgan metodlar ham yaratilishi mumkin
bo‘lgan qo‘llanma adabiyotlar tarkibiy qismidan foydalanilsa ilmiy izlanishlarni
samaradorligini oshirish uchun qulay imkoniyat yaratadi deb hisoblasak mubolag‘a
bo‘lmaydi.

Qadrli olimlar, izlanuvchi hamda talabalar tibbiyot murakab fan bo‘lganligini,
inobatga olib hamda Inson hayoti tushunchasini birinchi o‘ringa qo‘yib har birimiz
bilim va ko‘nikmalarimizni oson va tushunarli tarzda bayon etish bilan birga,
unutmangki tibbiy ma’naviy meros sifatida kelajak uchun qoldirish, har bir tibbiyot
hodimi, o‘qituvchi, izlanuvchi va talabalar uchun majburiyat deb belgilash tibbiyotning
rivoji uchun eng muhim omil bo‘lib xizmat qiladi.
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