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O'ZBEKISTONDA MENINGOKOKK INFEKSIYASINING ZAMONAVIY
EPIDEMIOLOGIK XUSUSIYATLARI VA UNING PROFILAKTIKASINI
TAKOMILLASHTIRISH

Mustanov A'zamat Yunusovich
Toshkent Tibbiyot Akademiyasi epidemiolog-katta o'qituvchi
G'oyibnazarova Kumush Sherali gizi
Toshkent Tibbiyot Akademiyasi 3-bosgich talabasi

Annotatsiya: Meningokokk infeksiyasi epidemiyalan kutilmaganda yuzaga keladi va
uni oldindan bashorat gilib bo'lmaydi. O'zbekiston hududida ushbu infeksiya bilan
zararlanishning  yillik ko'rsatkichlari o'sib bormoqda. Epidemiya o'chog'idagi
kasallangan aholida 70-80% o'lim holatlan, 20% tuzalganlarda esa epilepsiya,
intillektual rivojlanishdan ortda qolish, agliy zaiflik, karlik holatlan jiddiy asorat
sifatida namoyon bo'ladi.

Kalit so'zlar: meningokokk infeksiyasining targalgan va mahalliy(lokal) klinik
shakllari, aerozol-antroponoz infeksiya, giperendemik zona "meningit kamarni™,
epidemik  avj olish, umumiy intoksikatsiva, meningit, nazofaringit,
meningokoksemiya, mavsumiy avjlanish, jinsga moyillik, sanatsiya, izolyatsiya,
karantin.

Ma'lumki, hozirgi kunda dunyoning 150 dan ortiq mamlakatlarida aerozol-
antroponoz infeksiyalardan biri hisoblangan meningokokk tufayli epsdemik vaziyat
barqarorligi buzilmogda. Meningokokk infeksiyasi bilan kasallanishning eng yugori
ko'rsatkichi Afnka qit"asida gayd etilgan bo'lib, u yerda giperendemik zona mavjud
va u “meningit kaman” deb ataladi. Mazkur zona Saharaning janubiga, g'arbda
Senegaldan sharqda Efiopiyaga gadar cho’zilgan va o'z gamroviga 14 dan ornig
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Meningokokk infeksivasiga chalinganlaming o'lim darajasi va nogironlik holatkan
boshga yuqumli kasalliklar ko'rsatkichidan yugori bo’lganligi uchun ko'pchilik
davlatlar sog'ligni saglash tzinmning jiddiyy muammosiga aylangan. Buni guyidagi
ragamlar orgali ko'rish mumkin:

- Infeksiyaning tarqoq shakli bilan kasallanganlar orassda o'lim darajasi?0-80%

£a yelgan,

- Davolashda antibiotiklardan foydalanish o'lim holating | 3% ga kamayiiradi;

- Tuzalganlarning taxminan 2% gismida jiddiy asoratlar kelib chigadi;

- Yuzaga kelgan o'tkir ssoratlarga epilepsiya, intillekual rivojlanishdan orda

qgolish, agliy zaiflik, karlik holatlari kiradi

Meningokokkli infeksiya bilan yillik kasallanish ko'rsatkichi imfeksiyaning asosiy
o"chog’i bo"lmish Afrika git'asi davlatlarida har 100 ming aholiga 300-T00 kishim
tashkil gilsa, ropak va subiropik zonadan holi mo'tadil kemgliklarda, xususan
Markaziy Osivo mintagasi va unga yagin hududlarda har 100 ming sholiga 0,01-0,02
ni ko'rsatmogda, amimo epidemiologik noxush holatlarda bu ragamlar 8-12 tagacha
ko'tarilgani gavd etilgan. Keltirilgan ma’lumotlarga asosan dunyoning ko'plab
mamlakatlarida meningokokk infeksivasining targalgan og'ir kechuvchi  klinik
shakllarining wlushi yugoriligi, bu yuqumli kasallikning navbardagi epidemik
ko tarilish arafasida ekanligidan dalolar beradi.
So'nggi o'n yil ichida meningokokk infeksivasi bilan kasallanish ko'rsatkichlan
global pasayishi kuzatilsa-da,  lekin  epidemik avj olish, epidemiya wa
pandemivalaming kelib chigishi ortib bormogda. Bunga sabab meningokokk
infeksiva yashirin davrining oxirdayoq xavililigs, buton kasallik davoemida bemorda
tashuvchilik, infeksivaning yuqumliligi, qo'zg'stuvchi yugon nafas yo'llarining
burun-halgum gismida 3 haftagacha saglamishi kabilardir. Kasal yoki bakieriya
tashuvchi bilan mulogoida bo'lganlaming 1-3 % ida asosiy kasallikiumumiy
intoksikatsiya, meningit), 10-30% wds nazofanngit rivojlanadi va 70-80%% odamlar
bakteriya tashuvchiga aylanadi. Nazofaringit shaklidagi bemorlar atrofdagilar uchun
3 hafiagacha tashuvchi bo'lishlan muomkin Shuning wchun epidemiya davrida
odamlarmi 95% i tashuvchi, fagat 1% i kasal bo'ladi. Infeksiya bian zararlanish 69-
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80% holatlarda 1-5 yoshgacha bolalar orasida uchraydi( bu gematoensefalitik barer
va immunologik reaktivlikning pastligi bilan bog'liq), ammo epidemiya vaquda
o'smirlar va kattalar ham kasallanishi mumkin. Bundan anglashiladiki, infeksiyaning
epidemiya ko'rinishda tarqalishi nafaqat oddiy holatda ko'p kasallnadigan yosh
bolalar, balki aholining barcha gatalamini zararlaydi. Meningokokk infeksiyalar 20-
30 yilda gaytalanadi, mavsumiy avjlanish davn kuz-qish oylaniga to’g'n keladi.
Demak, mazkur infeksiyaning epidemiyasi yogorida keltirilgan vaqt oralig’ida takror
kuzatiluvchi xususiyatga ega va bu qat’iy ravishda epidemiologik va profilaktik
tadbirlar samaradorligini talab giladi.

Hozirgi vagida odamlar ko'p to'planadigan yirik shaharlarda kasallikning bitta
targalgan shaklidagi bemoriga yiliga 45000-50000 bakteriya tashuvchilar w0'g'ri
kelmogda. Bakteriya tashuvchanlik meningokokk infeksiyasida epidemik jarayonning
hal giluvchi omili hisoblanadi. Kasallik yugishining ko'pchilik hollan, shu jumladan
targalgan shakllari ham bakteriya tashuvchilaridan yugadi, birog barcha bakteriya
tashuvchilari ham bir xil epidemiologik ahamiyatga ega emas.

So'nggi kuzatuviar natijasi shuni ko'rsatdiki, meningokokk qo’zgatuvchisi Neiseria
meningitidsni tashish ayollarga nisbatan erkaklarda ko'p uchramogda, bu esa
mulogot intensivligi bilan emas, balki jinsga moyillik bilan izohlanadi. Isbot sifatida
2019-yil ma'lumotlariga ko'ra erkaklarda ushbu infeksiya bilan zararlanish 74%,
ayollarda esa 26% ko'rsatkichga ega bo’lganini keltinish mumkin.
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Meningokokk infeksiyasi o'chog'i oilada, bolalar muassasi(bog’cha, ko ngilochar
maydonchalar, bolalar parklan), maktab va boshga jamoalarda infeksiyaning tarqoq
shakli bilan kasallangan bemor ekanligidan va epidemiyani yuzaga kelish xavfi
yuqoriligidan kelib chigib quyidagi epidemiologik va profilaktik chora-tadbirlar
o'tkazilishi shart:

- Har bina alohida holatda epidemiolog tomonidan o’choq chegarasi belgilanadi;

- Meningokokkli nazofaringit bemorlar va tashuvchilar to'liq aniglanadi va
izolyatsiya gilinadi;

-  Kamgquvvat, darmonsiz bolalarga gamma-globulin benladi;

- Tashxis qoyish uchun bemor yoki tashuvchi bilan alogada bo'lgan aholi tibbiy
nazoratga olinadi;

- Kontaktda bo'lgan shaxslarda bir martalik baktenologik tekshiruv o'tkaziladi,
natija manfiy bo'lgandagina jamcaga qo'shilishga ruhsat beriladi, aks holda
sanatsiya qilinadi;

- Kasallik tashib yurishi gumon gilinganlar orasida maxsus polisaxaridlardan
tayyorlangan meningokokkning kimyoviy vaksinasi infeksiyaning A va C
hamda W-135 seroguruhlaniga qarshi emlanadi;
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- Fararlanish ma’lum muassssa hedudida tarqalganlign aniglangan bolatda
ma "Tum muddatea mazkur muassasada karantin ¢’lon gilinadi;
- Infeksiva  vyuogtirgan  bemordar  vugqumli | kasalliklar  shifoxonasining
tisoslashtirilgan bo'limlariga yotgiziladi.
Xulosa: Meningokokk infeksivazi epidemavasining navbhardas w'lgmini vagrida
oldini olish orgaligina kasallikning yugori o°lim ko'reatkichi, nogironlik holatlarn va
o'tkir asoratlarini bartaraf etish mumkin. Moliyaviy hisob-kitoblar jihatidan olib
garalganda ham bu statsionar davo choralari wchun sarflanadigan mablag'laming 5-
7% im tejashga enshishga sabab bo'ladi. Karantin e'lon gilingan muassasalardam
iqtisodiy o'sishga ta'sirind ko'rsammaydi. Amaliy tavsivalar sifatida shuningdek
meningokokk infeksivasiga garshi an'anaviy emlash-vaksinatsiva wchun gator
Yevropa davlatlan tajribasidan o'tgan vangi kimyoviy vaksinalami qo®llashni taklif
gilaman. Shu bilan bir gaiorda aholi orasida infeksivani yugish yo'llar, undan
organizmni himoya gilishning eng oddiy gigivenik me"vorlarga mos usullari hagida
targ'ibot ishlarini olib boorish zarur. Va bu natijalarga erishish uchun yugorida
ta'kidlangan epidimiologik va profilaktik chora-tadbirlami o'z vagnda amalga
oshirish talab gilinadi.
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