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SURUNKALI BUYRAK KASALLIGI BILAN ASORATLANGAN QANDLI DIABET TIP 2 
BEMORLARINING HAYOT SIFATINI SF-36 SO`ROVNOMASI ASOSIDA BAHOLASH 

 
Sadikova N.G., G‘ulomova M.B. 

Toshkent tibbiyot akademiyasi 
 
Tadqiqot maqsadi: Surunkali buyrak kasalligi bilan asoratlangan qandli diabet 2-tip 

bemorlarda diabetik nefropatiyaning klinik kechishi va hayot sifatini SF-36 so`rovnomasi 
asosida o`rganish. 

Tadqiqot materiallari va tekshiruv usullari: Tekshiruvga 60 ta surunkali buyrak 
kasalligi bilan kasallangan bemorlar olindi. Shulardan 1-asosiy guruhni 40 ta QD 2- tip bilan 
kasallangan TTA 3-klinikasi endokrinologiya bo`limi va RIIAETM diabetik nefropatiya bo`limi 
bemorlari tashkil etadi. Ularning o`rtacha yoshi 56,7±1,0, o`rtacha QD davomiyligi 10,5±0,8, 
o`rtacha SBK davomiyligi 6,2±0,7 yil. 2-nazorat guruhini 20 ta SBK bilan kasallangan QD bilan 
kasallanmagan bemorlar tashkil etdi. Ularning o`rtacha yoshi 55,8±0,9, o`rtacha SBK 
davomiyligi 6,9±0,8 yil. Tekshiruvdagi bemorlarda hayot sifati ko'rsatkichlarini baholash 
uchun «SF-36» so'rovnomasidan foydalanildi. So'rovnoma sakkiz shkaladan tashkil topgan. SF-
36 so’rovnomasi bo'yicha barcha ko'rsatkichlar jismoniy va ruhiy komponentlarga ajratiladi. 
So’rovnomada javoblar 0 dan 100 ballgacha baholanadi. Qanchalik ballar sonining ko'pligi 
bemorda hayot sifati shunchalik yuqori darajadaligini bildiradi va aksincha. 

Tadqiqot natijalari: Asosiy guruhdagi bemorlar SBK bosqichiga ko`ra 2 guruhga 
ajratildi: 1-guruh SBK ning 1 va 2- bosqichidagi 16 bemor. 2-guruh SBK ning 3 va 4- 
bosqichidagi 24 bemor. 2-nazorat guruhini tashkil qiluvchi 20 ta bemorning barchasi SBK ning 
1 va 2- bosqichidagi bemorlar. Uglevod almashinuvining kompensatsiya darajasini aniqlash 
maqsadida qonda qand miqdori va glikirlangan gemoglobin miqdori aniqlandi. Bunga ko`ra 
qonda o`rtacha qand miqdori och qoringa 6,85±0,12 mmol/l, ovqatdan 2 soatdan keyin 
10,54±0,12 mmol/l; glikirlangan gemoglobin miqdori 7,07±0,12%. Tekshiruvga qonda qand 
miqdori va glikirlangan gemoglobin ko`rsatkichlari kompensatsiya holatiga yaqin bemorlar 
kiritildi. Sababi QD ning dekompensatsiya holatining o`zi ham hayot sifatining yomonlashishiga 
olib keladi. Tekshiruvchilarning hammasida SF-36 so`rovnomasi to`liq to`ldirildi. Bunga ko`ra 
surunkali buyrak kasalligi bilan asoratlangan QD 2-tip bemorlarda SBK og`irlik darajasi 
bo`yicha ko`rsatkichlar o`zgarishi quyidagicha: 1-guruh, ya`ni 1-2 bosqich SBK bilan 
asoratlangan QD 2-tip bemorlarda PF-15,3%, RP-44,7%, VT-17,7%, SF-9,3%, RE-27,6% nazorat 
guruhidagilarga nisbatan kamaygan; 2-guruh, ya`ni 3-4 bosqich SBK asoratlangan QD 2-tip 
bemorlarda esa PF-21,1%, RP-48,9%, P-4,6%, VT-24,2%, SF-16,3%, RE-31,4%, MH-4,3% 
nazorat guruhidagilarga nisbatan kamaygan; 1-guruhdagi bemorlarda P, GH, MH 
ko`rsatkichlarida, 2-guruhdagi bemorlarda esa GH ko`rsatkichlarida deyarli o`zgarish 
kuzatilmadi. 1-guruhdagi bemorlarda jismoniy komponent 21,5%, ruhiy komponent 14,4% ga 
kam nazorat guruhidagilarga nisbatan; 2-guruhdagi bemorlarda jismoniy komponent 25,4%, 
ruhiy komponent 19,4% ga kam nazorat guruhidagilarga nisbatan. 

Xulosa: Surunkali buyrak kasalligi bilan asoratlangan qandli diabet tip 2 bemorlarda 
qandli diabet bilan kasallanmagan surunkali buyrak kasalligi bo`lgan bemorlarga nisbatan 
hayot sifati darajasi jismoniy komponent bo`yicha 23,5% ga, ruhiy komponent bo`yicha 16,9% 
ga pasayishi kuzatildi. Surunkali buyrak kasalligi qandli diabet kasalligining asorati bo`lgan 
bemorlarda qandli diabet bilan kasallanmagan bemorlarga nisbatan SBK og`irroq kechadi va 
hayot sifati ko`rsatkichlari SBK ning og`irlik darajasiga bog`liq. 

 
  


