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Materials and Methods: 87 children aged 7 to 12 years who were infected with COVID-19
during an outbreak of BA were studied. Gender ratio: girls 42% (n=37), boys 58% (n=50). All chil-
dren were divided into three groups: 1 - group of children with BA without COVID-19 (n=55); 2 —
group of children with BA who recovered from COVID-19 (n=32); Group 3 - control group (40
children), almost healthy children of the same age.

Results: The most commonly reported in children with COVID-19: stressful situations in the
community.

Conclusion: Psychosomatic condition of children of the first and second groups, respectively:
36 and 46 points

Key words: bronchial asthma, psychosomatics, magnesium drug, corona virus infection, G.
Aizenko's method.

OIIEHKA IICUXOSMOIIMOHAJIBHOT'O COCTOSIHUSA ¥V JETEH C
BPOHXUAJBHOU ACTMOM HA ®OHE COVID-19

AdpyxanuiaoBa Magryna Llllyxpar ku3m - Cryaenrka 3 kypca
Typaanues Hypmyxamman Po3uaim yriu - HaydHslil pyKOBOIUTEb
Tawkenmckas meouyunckas akademus. Tawxenm, Y3bexucman.

Annomayusn: B navane 2020 2o0a 60 6cem mupe Hauanace NaHOemus KOpoHo8upycda. Imo 6
KOpHE UBMEHUN0 MEXAHUZM U NOCIeOCMBUsL PA3BUMUSL MHO2UX OPY2UX 3a0071e6anUll Ha )oHe KOPOHO-
supyca. Ha demeii smo okasano cunvHoe e1usHue no cpasHeHuro co 83pocivimu. Ilposedena npax-
muyeckas paboma no usyueruio dgpgpexma npumenenus Maenus B6 y demeii ¢ bponxuanvhou acm-
mot. Ilomomy umo xoponosupyc (COVID-19) evizsan ncuxonrocuueckue paccmpoicmea y oemetl ¢
XpoHuueckou Opouxuanvrot acmmou (bA). smo npusoouno x neygepennocmu 8 cebe, cmpaxy, na-
HUKe U COMHEHUIO U CHUMCANO NPOYeHm 8b1300posieHus om 6one3nu y demet. Ilpu ucnonrvzosanuu
npenapama macuus B6 yoanoce pewiums smy npooaemy. [lomomy umo mHocue ucciedo8anus noka-
3616a10M, YMO MASHUL USPAem 8adHCHYIO POb 8 PA3GUMUU 0enpeccuu U mpesocu y oemeli.

Ienw uccneoosanun: Oyenxa s¢ghghekmusnocmu npumerenus npenapama Maenuti B6 y oemetl
¢ oponxuanvrou acmmot na ¢porne COVID-19.

Mamepuanvt u Mmemoowvt ucciedosanus: oviio uzyueno 87 demeti 8 ozpacme om 7 0o 12 nem,
unguyuposannvix COVID-19 60 spems npucmyna BA. Coomnowenue nonos: oesouxu 42% (N=37),
manvuuxu 58% (N = 50). Bce oemu ovinu pazoenenvt na mpu epynnwl: 1 - epynna oemeii ¢ bA 6e3
COVID-19 (n=55); 2 — epynna oemeii ¢ bA, sviz0oposesuiux om COVID-19 (n=32); 3-konmponvHas
epynna (40 demeti), noumu 300po8vie Oemu Mmoo JHce 803pacma.

Pe3ynvmamut: naubonee uacmole ciyuau y oemeti ¢ COVID-19: cmpeccosvle cumyayuu 6 06-
wecmee.

Bb1600: ncuxocomamuueckoe cocmosnue y Oemeti nepsoti u 6Mopoti pynn cOOMEencmeeHHoO!
36 u 46 6annos.

Knrwueevie cnoea: bpouxuanvhas acmma, nCUXOCOMaAmMuKd, npenapam mMacHus, KOpoHO8UpPYC-
Has ungexyuss, memoo 1. Atizenko.

Kirish. 2020 yilning boshida butun Astma xuruji paytida bolalar ko'pincha
dunyo bo'ylab korona virusi pandemiyasi tashvish, xijolat, gayg'u va asabiylashish,
boshlandi. Va bu ko'plab olimlar uchun virus- ba'zan esa o'limdan qo'rgish hissini boshdan
ning yangi turiga o'xshardi. Virusning bu pato- kechiradilar. Pandemiya paytida tashvish-va-
geni nafagat sayyoramizning kattalar aholi- hima hujumlari va BA holatlari tanaga ma'lum
siga, balki bolalarga ham ta'sir gildi. Surunkali mineral elementlarning etarli darajada Kiritil-
bronxial astma (BA) bilan og'rigan bolalarda maganligi sababli paydo bo'lganligi hagida il-
korona virusi (COVID-19) psixologik holat- miy dalillar mavjud [3, 5,6]. Buning sababi bo-
ning buzilishiga olib keldi. [1,2,3,4]. laning ishtahasi yo'golishi, astma xurujlari
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paytida tananing yuqori energiya iste'moli.
Ma'lumki, COVID-19 yanada ko'proq ener-
giya sarfini keltirib chigaradi, organizmdagi
metabolizm va ovqgatlanishni buzadi, bularning
barchasi energiya nomutanosibligiga olib ke-
ladi. Tanadagi ozig-ovgat mahsulotlarini is-
te'mol qilishning buzilishi makro va mikroele-
mentlar va vitaminlar etishmasligiga olib ke-
ladi. Asosiy makroelementlar: kaliy, kaltsiy,
magniy, xlor, fosfor, oltingugurt. Ushbu mak-
roelementlar metabolik jarayonlarda ishtirok
etadi va barcha organlar va tizimlarning nor-
mal ishlashi uchun zarurdir. Mikroelement-
larga mis, xrom, selen, molibden, marganets,
ftor kiradi. COVID-19 bilan tana doimo mine-
rallarni yo'qotadi. Oddiy hayot va to'g'ri rivoj-
lanishni saglab golish uchun bu kamchilik har
kuni to'ldirilishi kerak. Bundan tashqari, ko'p-
gina metabolik jarayonlarni tartibga solish va
fermentativ ta'minlashda ishtirok etadigan vi-
taminlar va mikroelementlarning nomutano-
sibligi mavjud.

Makro va mikroelementlar muhim fao-
liyat jarayonlarida ishtirok etadi, ozig-ovgat-
ning hazm bo'lishini ta'minlaydi. Bir yoki
boshga elementning etishmasligi tana tizimla-
rining umumiy ishiga, bolaning ruhiy holatiga
salbiy ta'sir giladi. [3, 4, 5,6].

Yuqorida  aytilganlarning  barchasi
makro va mikroelementlarning, aynigsa mag-
niyning COVID-19 ni davolash va oldini olish-
dagi rolini o'rganishga olib keldi.

BAni davolash va oldini olishda mag-
niyning samaradorligi bo'yicha ko'plab ilmiy
tadgigotlar mavjud. Tanadagi nafagat magniy,
balki rux, omega-3 va boshga vitaminlarning
etishmasligi ham COVID-19 bilan kasallanish
uchun xavf omilidir. [5,6,7,8].

Magniy tanadagi asosiy biokimyoviy re-
aktsiya, energiya almashinuvi, ogsil va nuklein
Kislotalar sintezi uchun muhim mikroelement
bo'lib, vyallig'lanishga qarshi, antioksidant,
spazmolitik tasirga ega va neyroproteksiyada
ishtirok etadi [2,3,4] ,5,6].

Ko'pgina tadgiqotlar shuni ko'rsatadiki,
magniy bolalarda depressiya va tashvish rivoj-
lanishida katta ahamiyatga ega. Tanadagi mag-
niy zahiralarining kamayishi depressiyaning
kuchayishiga olib keladi [2,7,8].
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Ishning magsadi: COVID-19 fonida
bronxial astma bilan og'rigan bolalarda Mag-
niy B6 preparatini go'llash samaradorligini ba-
holash.

Tadqgigot materiallari va usullari: Biz
astmaning kuchayishi paytida COVID-19 bi-
lan kasallangan 7 yoshdan 12 yoshgacha
bo'lgan 87 bolani o'rgandik. Jinsiy nisbat: qgiz-
lar 42% (n=37), 0'g'il bolalar 58% (n=50).

Barcha bolalar uch guruhga bo'lingan: 1
- COVID-19 (n=55) bo'Imagan BA bilan kasal-
langan bolalar guruhi; 2 — COVID-19 dan tu-
zalgan BA bilan kasallangan bolalar guruhi
(n=32); 3-guruh - nazorat guruhi (40 bola),
xuddi shu yoshdagi deyarli sog'lom bolalar.

Biz G.Aizenko usuli yordamida o'rgani-
layotgan barcha bolalarning psixosomatik ho-
latini va introversiya va ekstroversiya dara-
jasini anigladik. Bemorning psixosomatik ho-
latini aniglash biz tomonidan maxsus ishlab
chigilgan so'rovnoma yordamida aniglandi.

Tadgigot natijalari va muhokama.
Tadqiqot natijalari shuni ko'rsatdiki, COVID-
19 bilan kasallangan bolalarda eng ko'p gayd
etilganlar: jamiyatdagi stressli vaziyatlar (ma-
salan, maktab o'zgarishi 32,15%). Birinchi va
ikkinchi guruh bolalaridagi psixosomatik holat
mos ravishda: 36 va 46 ball. O'rganilgan bola-
larda, oilalarda 1,5-2,0 barobar ko'p konfliktli
vaziyatlar, ota-onalar va boshga oila a'zolari
o'rtasidagi janjallar sodir bo'lgan. Bu ko'rsat-
kichlar 1-guruh va sog'lom bolalarga nisbatan
yugori edi. Magniy B6 dan foydalangandan
so'ng, birinchi va ikkinchi guruh bolalaridagi
psixosomatik holat mos ravishda 48 va 59
ballni tashkil etdi.

Bundan tashgari, magniy o'z ichiga ol-
gan preparat bilan davolanishdan oldin quyi-
dagi ko'rsatkichlar xarakterli edi: astma fonida
COVID-19 bilan kasallangan bolalarda intro-
versiya ko'proq xarakterlidir, COVID-19siz
astma bilan og'rigan bolalarda esa asosan ekst-
roversiya qayd etilgan. 1l guruh bolalari
ko'prog o'zini tuta bilishadi, asabiylashadi va
ko'pincha go'rquvni namoyon giladilar. I guruh
bolalari kasallikning kuchayishiga adekvat ja-
vob berishdi. Magniy B6 dan 2-guruhdagi
bemorlarda go'llangandan so'ng, oilada ziddi-
yatli vaziyatlarning paydo bo'lishi 1,3-1,5 ba-
ravar kamaydi (1-jadval).
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COVID-19 (1-guruh) bo‘lmagan BA bilan

1-jadval.
kasallangan va COVID-19 (2-guruh) bo‘lgan BA

bilan kasallangan bolalarda Magniy B6 bilan davolashdan oldin va keyin
psixoemotsional holat

Gruppa _Intravernost _ _Ekstravernost _
oldin keyin oldin keyin
1-gruppa (n=55) 32,77% 30,43% 67,23% 69,57%
2-gruppa (n=32) 71,53% 59,34% 28,47% 40,72%

Eslatma:* - nazoratga nisbatan ahamiyatli (p<0,05)

COVID-19 (2-guruh) bilan kasallangan
bolalarda "ekstraversiya - introversiya" shka-
lasi bo'yicha davolanishdan oldin introversiya
ustunlik qildi, bu 71,53% ni, ekstroversiya esa
atigi 28,47% ni tashkil etdi. 1-guruhdagi
bemorlarda intraversity 2-guruhdagi bemor-

larga nisbatan past bo'lgan - 67,23%. Davola-
nishdan so'ng, COVID-19 ni o'tkazgan (2-gu-
ruh) BA bilan kasallangan bolalarda introver-
siya kamaydi va 59,34% ni tashkil etdi va 1-
guruh bolalarida xuddi shunday ko'rsatkich
30,43% ni tashkil etdi (p<0,05).

2-jadval.

COVID-19 (1-guruh) bilan kasallangan BA bilan magniy B6 bilan davolashdan oldin va
davolashdan keyin va COVID-19 (2-guruh) bilan kasallangan BA bilan kasallangan
bolalarning qon zardobidagi magniy miqdori

Gruppa Qon zar(_jobidagi magniy miqdori (mmol/l).
1-gruppa (n=55) 0,41-0,57* 0,7-0,78*
2-gruppa (n=32) 0,43 - 0,55* 0.68-0.7%

N (n=40) 0,7-0,86*

Eslatma:* - nazoratga nisbatan ahamiyatli (p<0,05)

Davolashdan oldin qgon zardobidagi
magniy miqdorini o'rganish natijalari I va 1l
guruhlarga mos ravishda 0,41-0,57 va 0,43-
0,55 * mmol / | (6 yoshdan 12 yoshgacha
bo'lgan bolalarda norma 0,7-ni tashkil giladi)
0,86 mmol/l). Davolashdan so'ng gon zardobi-
dagi magniy miqdori guruhlarga xos bo'lgan:
0,7-0,78 va 0,68-0,7 mmol / . (p<0,05) (2-jad-
val).

Tadgiqgotlar natijalari shuni ko'rsatdiki,
magniy darajasining pasayishi o'tkazilgan ko-
ronavirus infektsiyasiga bog'liqg emas.

Xulosa. O'rganilayotgan bolalar guruh-
larida magniy saglovchi preparatni go'llashdan
oldin kasallikning kechishi og'irrog bo'lgan,
ekstraversiya darajasi COVID-19 dan tuzalma-
gan BA bemorlariga garaganda yuqori bo'lgan.
Bu, aynigsa, sezgir, xavotirli, shubhali, mas'u-
liyatli, hamdardlik hissi rivojlangan bolalarda ,

goida tarigasida o'zini past baholaydigan va
tez-tez avtonom kasalliklarga bor bo'lgan bola-
larda sezilarli bo'ldi.

Bolalarda sezuvchanlik, tashvish, rahm-
shafgat va empatiya, 0'zini past baholash va
tez-tez uchraydigan vegetativ kasalliklarning
targalishi, magniy B6 dan foydalangandan
so'ng, introversiyaning zo'ravonlik ko'rsatkich-
lari tuzalmagan astma bilan og'rigan bemor-
larga garaganda bir oz yuqori bo'lgan. COVID-
19 dan, ammo tashvish, shubhalilik, rahm-
shafgat va hamdardlik, o'zini past baholash va
tez-tez uchraydigan avtonom kasalliklar
ko'rsatkichlari o'zgarishsiz goldi.
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