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Kirish. COVID – 19 ni, yangi koronavirus kasalligini butun dunyoga yopirilib 

kelishi 2019 yilning dekabr oyida boshlangan edi va JSST uni pandemiya deb e’lon 

qilgan. Qisqa payt ichida, 2020 yil 10-may xolati bo‘yicha COVID – 19 dunyoning 

166 ta mamlakatidan 3 mlndan ortiq aholini qamrab olib tarqalgan. Shu davr orasida 

unga bag‘ishlanib tadqiqotlar amalga oshirildi, qo‘llanmalar va ko‘plab nashrlar 

qilindi, amaliy faoliyat kuchaytirildi [2, 3, 6, 11, 4].   

Shu bilan birga mavjud klinik tadqiqotlar o‘ta muxum natijalarni ko‘rsatganligi 

va aynan preventiv yo‘nalishlarni, umuman COVID – 19 misolida ko‘rsatib berilishini 

ilmiy manbalardan “ilg‘ab olish mumkin bo‘ladi” [4, 18, 10, 1, 7, 19].  

COVID – 19 da kelib chiqadigan respirator buzilishlar turli shakllarda namoyon 

bo‘ladi va ular kovid infeksiyasi o‘tib ketgandan keyin xam uzoq vaqt postkovid 

sindromni (PS) ko‘rinishi bo‘lib davom etadi [13]. 

Woodruft P. et al. (2016), Song W.J. et al. (2021), Venka-tesan P. (2021) va 

Richardson S. et al. (2020) ko‘rsatgan ma’lumotlar bo‘yicha koronaviruslar o‘pka 

shikastlanishini va asosan, bronxoobstruktiv sindrom (BOS)ni “chaqirish xususiyati” 

borligi bilan asosiy xatar omillaridan biri bo‘lib xisoblanadi. Severe Acute Respiratory 

Syndrome – related Coronavirus – 2 (SARS-Cov-2) va respirator buzuilishlar o‘rtasida 

o‘zaro bog‘lanio‘lik borligi ko‘rsatilgan [24, 15, 23, 14]. 

Shulardan kelib chiqilsa, COVID – 19 bilan o‘pka shikastlanishini 

epidemiologiyasini, klinik ko‘rinishlarib farmakoterapiyasi va profilaktikasining 

zamonaviy jixatlarini o‘rganish muxim mavzu bo‘lib qolgan. Aynan shunday fikr 

xulosa va tavsiyalar oxirgi yillardagi, kovid davri va undan keyingi tadqiqotlar hamda 

ilmiy manbalarda ko‘zga tashlanadi [12, 5, 14, 8, 17, 16, 9]. 

 Shu mazmunda keng qamrovli tadqiqotlar olib borilganligi xam adabiyotlar 

sharhidan kelib chiqadi. Tadqiqotchilar taqdim etishga ma’lumotlaridan, xususan, 

tasdiqlanadiki, xozirgi paytda koronavirusli infeksiyani va unga assotsirlangan 

kasalliklarni, jumladan, COVID – 19 b O‘Sh bilan bemorlarni, turli davolash usullari 

yaratilmoqda yoki aprobatsiya qilinmoqda [21, 20, 22].  

Bob bo‘yicha adabiyotlar sharhidan kelib chiqib xulosa tarzida ko‘rsatish 

mumkin bo‘ladiki, xozirgi davrda COVID – 19 b O‘Sh muhim va ko‘p qirralari, asosan 

epidemiologik muammolardan biri bo‘lib qolmoqda. COVID – 19 b O‘Sh ning turli 

klinik shakllarini barvaqt aniqlash, farmakoterapiyasining yatrogen xavfini 

bartaraflash va og‘ir darajasining kelib chiqish xavfini prognozlash texnalogiyalarini 

ishlab chiqish taqozo etilmoqda. Shu yo‘nalishdagi va mazmunli ilmiy tadqiqotlarga 

dunyo miqyosida aloxida e’tibor qaratilmoqda. COVID – 19 bilan o‘pka 

shikastlanishining epidemiologiyasi, premorbid va morbid foni, klinik ko‘rinishlari, 
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farmakoepidemiologiyasi va samarali oldini olish yo‘llari izlab topish bo‘yicha 

epidemiologik tadqiqotlarni aloxida o‘tkazish butun dunyo miqyosida va jumladan, 

O‘zbekiston xududlari ko‘lamida o‘tkazishga o‘tkir extiyoj  va zarurat bor. Bunday 

tadqiqotlar O‘zbekiston sharoitida o‘tkazilmagan va ma’lumotlar yo‘q. Shu 

yo‘nalishda profilaktik tibbiyotning optimal modeli va tizimini o‘zgartirig yaratish, 

adabiyotlar taxlili ko‘rsatishiga jaxon miqyosida va O‘zbekiston ko‘lamida, dolzarb 

ilmiy muammo xibolanadi. Shu yo‘l bilan olingan ma’lusotlar tibbiy falokatlarni 

deyarli bartaraflab va sarf xarajatlarni bir necha o‘ng aroarga kamaytirish tibbiy, 

ijtimoiy va iqtisodiy samara keltiradi. 

Tadqiqot maqsadi – COVID – 19 bilan o‘pka shikastlanishining tarqalishi, 

premorbid foni, klinik ko‘rinishlari va farmokoepidemiologiyasini o‘rganish xamda 

samarali oldini olish yo‘llarini aniqlashdan iborat. 

Material va usullar 

Tadqiqotning ob’ekti sifatida COVID – 19 bilan kasallangan bemorlar vena 

qoni va qon zardobi biokimyoviy xamda immunologik tekshiruvlar uchun olindi. 

Tadqiqotning usullari: tadqiqotda epidemiologik, klinik, asbobiy, laborator, 

immunologik va statistik tadqiqot usullaridan foydalaniladi. 

Natijalar 

 Kovid axolida o‘pka shikastlanishlarini (Covid – 19 A O‘Sh) idiopatik 

interstitsial pnevmoniya (IDIP), davolash muassasasidan tashqarida kelib chiqqan 

pnevmoniya (DMTP), nazokommal pnevmoniya (NP), bronxial astma (BA), 

o‘pkaning surunkali obstruktiv kasalligi (O‘SOK) kabi turlarini epidemiologik 

tavsiflari Farg‘ona vodiysining Andijon sharoiti misolida o‘rganildi va ilk bora 

aniqlandi. 

Ulardan ko‘rinadiki, 18 – 74 yoshli axolida (UP) Covid – 19 A O‘Sh ning barcha 

turlari quyidagi genderli xos jixatlarini ifodalab tarqalish chastotalarida tasdiqlanadi; 

1) IDIP – 0,9% (UPda), 15,4% (ayollarda) va 84,6% dan (erkaklar) ko‘rsatkichlar bilan 

[Χ²=2,86; RR=0,15; 95% CI=0,03 – 0,69; P˃0,05]; 2) DMPP – 29,7% 15,7% va 84,3% 

dan muvofiqlik bilan [Χ²=328,1; RR=0,29; 95% CI=0,23 – 0,36; P˂0,05]; 3) NP – 

61,7%, 78,9% va 21,1% dan [Χ²=570,7; RR=3,63; 95% CI=3,11 – 4,24; P˂0,05]; 4) 

BA – 3,0%, 6,8% va 93,2% dan [Χ²=21,38; RR=0,06; 95% CI=0,09 – 0,34; P˂0,05]; 

5) O‘SOK – 4,7%,15,9% va 84,1% dan [Χ²=24,65; RR=0,18; 95% CI=0,09 – 0,34; 

P˂0,05]; 6) jami Covid – 19 A O‘Sh – ayollar – 54,5% va erkaklarda – 45,5% 

chastotalarda genderli jixatlarini vodiy sharoitida ifodalanib qayd qilinadi (R˃0,05). 

Ayollarda COVID – 19 A O‘Sh ni, umuman olganda qiyosan yuqori chastotasi 

tasdiqlanadi; uning barcha turlari qiyosan erkaklarda ustuvorlik qilishadi va bundan, 

faqat nozokomial penvmoniya istisno bo‘lib, u salkam 4 barobarga farq bilan ayollarda 

yuqori tarqalish bilan aniqlanadi. 

Xulosa 

Yoshga bog‘liq xolda COVID-19 assotsirlangan premorbid fonni aniqiqlanish 

chastotasi “o‘sib borish” bilan (to 29,2% gacha) qayd qlinadi, uning yuqori 

ko‘rsatkichlari COVID-19 A O‘Sh 8 turli klinik kechish bilan (pnevmoniyani yengil 

kechishi, pnevmoniya o‘tkir nafas yetishmovchiligi bilan kechishi, pnevmoniyani 

o‘tkir nafas yetishmovchiligisiz kechishi, pnevmoniyani og‘ir kechishi, pnevmoniyani 

o‘tkir respirator sindrom bilan kechishi, pnevmoniya sepsis bilan kechishi, 
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pnevmoniyani bronxial astma fonida kechishi, pnevmoniyani o‘pkaning surunkali 

obstruktiv kasalligi fonida kechishi) tavsiflanadi. 
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