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KORONAVIRUS INFEKSIYASIDA TROMBOTSITAR GEMOSTAZ
BUZILISHINING LABORATOR DIAGNOSTIKASI
Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A. , Baltayeva F.G.
Toshkent tibbiyot akademiyasi

Koronavirus infeksiyasi (COVID-19) butun dunyo bo‘ylab tez tarqalgan,
og‘ir asoratlar bilan kechadigan yangi infeksion kasallikdir. COVID-19 da og‘ir
koagulopatiya, arterial va venoz trombozlar o‘limning asosiy sababchilari bo‘lib
chigdi. Tadqiqotlar shuni ko‘rsatdiki, SARS-CoV-2 qon tomir endoteliysidagi
ACE2 bilan bog‘lanib, qon tomir o‘tkazuvchanligining oshishi, mikrotsirkulyasiya
buzilishi, gon tomirlarda tromb hosil bo‘lishiga olib keladi. Bu o‘zgarishlar
endotelial disfunksiya hamda lokal yoki tizimli vaskulit rivojlanishiga olib keladi.
Spontan faollashgan trombotsitlar va boshga qon xujayralari tromboz
rivojlanishiga olib keladi. COVID-19 da trombotsitlar giperaktivatsiyasi rivojlanib,
giperkoagulyasiya va immun javob disfunksiyasi rivojlanadi.

Tadqgigot magsadi: koronavirus infeksiyasi bilan kasallangan bemorlarda
trombotsitar gemostaz o‘zgarishlarini o‘rganish.
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Material va metodlar. Klinik tadgiqotlar 2-Zangiota yuqumli kasalliklar
shifoxonasida 2021 yil davomida olib borildi. Barcha tekshirilgan bemorlar 3
guruhga ajratildi: 1-guruhni 100 ta engil darajali KlI, 2-guruhni 150 ta o‘rta og‘ir
darajali va 3-guruhni 100 ta og‘ir darajali KI bilan kasallangan bemorlar tashkil
etdi.

Trombotsitar gemostaz patologiyasini o‘rganish uchun trombotsitlar
miqdori, trombotsitar indekslar tekshirildi. Trombotsitlar soni va trombotsitar
indekslarni aniglash uchun Sysmex XN-550 (Yaponiya) avtomatik gematologik
analizatoridan foydalanildi.

Tadqgigot natijalari. Trombotsitlar birlamchi gemostazda ishtirok etib, fon
Villebrand omili ta’sirida faollashadi. Klda trombotsitlar sonini tekshirish shuni
ko‘rsatdiki, 1-guruhda trombotsitlar soni 229 + 33 x10%I, 2-guruhda 282 * 38
x10%1, 3-guruhda esa 296 + 42 x10°%/1 ekanligi aniglandi. 3 guruhdagi 8 ta bemorda
trombotsitlar o‘rtacha soni 102 £ 11 x10%/1*** ni tashkil etdi. Nazorat guruhida
trombotsitlar o‘rtacha soni 25639 x10%1 ga teng bo‘ldi. Xulosa qilib aytganda,
koronavirus infeksiyasida aksariyat bemorlarda trombotsitlar soni normada bo‘lib,
fagatgina og‘ir darajali 8 ta bemorlarda trombotsitlar miqdori kamayganligi
aniglandi.

Klda trombotsitopeniya rivojlanish  mexanizlari  yalig‘lanish  va
giperkoagulyasiya bilan bog‘liq. Bunda yalig‘lanishga javoban immun reaksiyalar
natijasida trombotsitlar ko‘p parchalanishi, ko‘plab tromblar hosil bo‘lganda
trombotsitlarning sarflanib ketishi, dori vositalarining nojo‘ya ta’siri hisobiga
trombotsitopeniya kuzatiladi. SHu bilan birga koronavirus infeksiyasiga bog‘liq
bo‘lmagan tug‘ma va orttirilgan trombotsitopeniyalarni ham xisobga olish kerak.

Gemogrammadagi trombotsitar indeklarni o‘rganish shuni ko‘rsatdiki, KI
bilan kasallangan bemorlarda trombotsitlar o‘rtacha xajmi (MPV) va shakl
o‘zgarishi (anizotsitoz) kuzatildi.

Trombotsitlar o‘rtacha xajmi (MPV) 1 guruhda 10,5 + 0,8 fl, 2 guruhda 12,4
+ 1,1 fI**, 3 guruhda esa 14,2+ 1,2 fI*** ni, nazorat guruhida esa bu ko‘rsatkich
8,3£0,62 fl ni tashkil etdi. Demak, Klda trombotsitlar xajmi oshadi, bu esa
trombotsitlar tromb hosil bo‘lishida ko‘p sarflanganligi uchun qonda yosh
trombotsitlar oshganligidan dalolat beradi.

PDV anizotsitoz ko‘rsatkichi 1 guruhda o‘rtacha 16,4 = 1,2%, 2 guruhda
20,7 £ 2,3%*, 3 guruhda esa 24,9 + 2,7%*** ni tashkil gildi. Nazorat guruhida bu
ko‘rsatkich 13,5+0,9% ni tashkil etdi. Xulosa qilib aytish mumkinki, Klda
trombotsitlar ishonchli anizotsitozi kuzatildi.

Trombokritni tekshirishda ishonchli o‘zgarishlar aniqlanmadi. 1 guruhda
PCT o‘rtacha 0,28+0,02%, 2 guruhda 0,30+0,02%, 3 guruhda esa 0,26+0,02% ni
tashkil gildi. Nazorat guruhida bu ko‘rsatkich 0,28+0,02% ni tashkil etdi.

Xulosa. Koronavirus infeksiyasida aksariyat bemorlarda trombotsitlar soni
normada bo‘lib, faqatgina og‘ir darajali 8 ta (2,3%) bemorlarda trombotsitlar
miqdori kamayganligi aniqlandi. Bunda trombotsitlar ko‘p parchalanishi, ko‘plab
tromblar hosil bo‘lganda trombotsitlarning sarflanib ketishi, dori vositalarining
nojo‘ya ta’sir1 hisobiga kuzatiladi. SHu bilan birga, Klda trombotsitlar xajmi

oshadi, trombotsitlar anizotsitozi kuzatiladi, bu esa trombotsitlar tromb hosil
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bo‘lishida ko‘p sarflanganligi uchun qonda yosh trombotsitlar oshganligidan
dalolat beradi.
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COVID - 19 DA ANTIAGREGANT TERAPIYA
SAMARADORLIGINI BAHOLASH.
Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A., Baltayeva F.G.
Toshkent tibbiyot akademiyasi

Koronavirus infeksiyasida tromboembolik asoratlar rivojlanishi o‘limning
asosly sababchilaridan biridir. COVID-19 da targalgan qgon tomirlardagi
o‘zgarishlar asosan parenximatoz a’zolarda kuzatiladi. Orttirilgan koagulopatiya
bosqichida antikoagulyantlar qo‘llash kasallik kechishiga yaxshi ta’sir qiladi.
Antikoagulyantlar venoz tromboemboliya oldini olish magsadida qo‘llaniladi.

Tadqgigot maqsadi: koronavirus infeksiyasida antiagregant terapiyalarining
samaradorligini baholash.

Materiallar va metodlar. Klinik tadgigotlar 2-Zangiota yuqumli kasalliklar
shifoxonasida 2021 yil davomida olib borildi. Ilmiy tadqiqotda 120 ta o‘rta og‘ir
darajali KI bilan kasallangan bemorlar tekshirilib, ularning o‘rtacha yoshi esa 66,5
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