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  У 66 (78,6%) больных была достигнута полная ремиссия. Из них 16 (19%) случаев острого миелобластного 
лейкоза, 17 (20,2%) – острого миеломонобластного лейкоза, 11 (13,1%) – острого эритромиелоза. Несмотря на 
одинаковое лечение у 24 больных ремиссия не наступила, 10 больных умерли из-за токсического влияния 
цитостатиков, а также в результате присоединения инфекции, кровоточивости, поражения печени, сердечно-
сосудистой системы, а также выраженной анемии. 

Выводы. Таким образом, с помощью полихимиотерапии новыми препаратами с высокой дозировкой и 
усиленной сопроводительной терапией можно достичь длительной клинико-гемотологической ремиссии у больных с 
острым нелимфобластным лейкозом. 

 
Тожибоев М.С., Нуритдинова Н.Б., Шукурджанова С.М. СОВРЕМЕННЫЕ ПОДХОДЫ К ТЕРАПИИ 
ОСТЕОАРТРОЗОВ 

Кафедра внутренних болезней №1, Ташкентская медицинская академия. Узбекистан 
Научный руководитель – к.м.н. Махмудова М.С. 
 
Цель исследования. Изучение эффективности Артра МСМ форте в лечении болевого синдрома и улучшении 

функционального состояния суставов у больных остеоартроза (ОА). 
Материалы и методы исследования. В исследование были включены 60 пациентов с гонартрозом, среди них 

81,8% женщин и 18,2% мужчин. Средний возраст пациентов составил 57,4±4,2 лет, средняя длительность 
гоноартроза 4,1±3,2 года. 

Артра МСМ форте назначали внутрь по 1 таблетке 2 раза в день в течение трех первых недель и по 1 таблетке 
1 раз в день в течение последующих недель и месяцев. Курс лечения не менее 3 месяцев, совместно с нестероидными 
противовоспалительными препаратами (НПВП) в течение первых 7-10 дней. 

Результаты исследования. Нами установлено, что при лечении больных ОА коленных суставов в течение 
трех месяцев Артра МСМ форте по вышеуказанной схеме происходит достоверное снижение изучаемых параметров 
по альгофункциональному индексу Лекена. Совместное применение Артра МСМ форте с НПВП позволило снизить 
дозу нестероидных препаратов и даже отменить их прием, учитывая побочные эффекты последних на желудочно-
кишечный тракт. Препарат оказывает противовоспалительное и обезболивающее действие, улучшает кровоток в 
субхондральной кости, снижает потребность НПВП. Ввиду структурной близости к гепарину хондроитин сульфат 
способствует улучшению синовиальной и субхондральной микроциркуляции. Эффект Артра МСМ форте наступал 
на 4-6-й неделе лечения, но после прекращения лечения он сохранялся более длительно. Немаловажным 
преимуществом Артра МСМ форте является хорошая переносимость и отсутствие токсичности. Побочные 
проявления их применения незначительны. Согласно полученным результатам, на первом этапе лечения ОА (2-4-я 
неделя) Артра МСМ следует сочетать сНПВП. В последующем доза НПВП может быть снижена за счет 
нарастающего эффекта Артра МСМ форте, либо НПВП могут быть отменены, что повышает безопасность лечения. 
Продолжительность приема Артра МСМ форте, учитывая особенности их действия, должна быть не менее 10-12 
недель. Наилучшие результаты дает прерывистая схема лечения длительностью до 1-3 лет. Проведенные 
исследования по влиянию Артра МСМ форте на прогрессирование ОА коленных суставов показали, что Артра МСМ 
оказывает стабилизирующее влияние на ширину суставной щели и метаболические процессы в субхондральной 
кости и хряще, предотвращают нарастание числа эрозий. Это данные свидетельствуют, что Артра МСМ форте 
оказывают защитное действие в отношении суставного хряща и способны оказать благоприятное 
"модифицирующее" влияние на течение ОА, что позволяет расширить диапазон их лечебного применения. 

Выводы. По современным представлениям, хондропротекторы должны использоваться как основа 
длительной базовой терапии ОА и других болезней суставов. Хороший клинический эффект, отсутствие 
токсичностии благоприятный профиль переносимости дают основания для их широкого применения при патологии 
суставов. 

 
Тошхужаева Л.Р. ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ ЭНУРЕЗА 

Кафедра семейная медицина № 1, физическая культура, гражданская оборона. ТашПМИ. Узбекистан. 
Научный руководитель. Доцент, к.м.н. Улугов А.И. 
 
Цель исследования. Показать и доказать важностьи актуальность психологического аспекта, такого диагноза 

как энурез. 
Материалы и методы исследования. Осмотр пациента, работа с медицинской документацией, наблюдение, 

анализ научной литературы. 
Результаты исследования.Было исследовано 10 медицинских карт пациентов с диагнозом - энурез. Также 

были лично осмотрены и опрошены 3 пациента. Все пациенты были физически здоровы, мочевая система - без орга-
нической патологии. У всех пациентов в анамнезе жизни фигурировал психологический аспект. Рецидивы у всех 
пациентов были отмечены после душевных переживаний. С двумя исследуемыми была проведена консультация пси-
холога. Было приведено следующее заключение: «удерживание» в себе негативных эмоции или сильного чувства. 

Выводы.Ночное недержание мочи является реакцией организма на разные конфликтные ситуации в жизни 
ребенка: потребность получить недостающее внимание родителей, желание по какой-то причине подольше оставать-
ся маленьким, перегрузка ребенка занятиями, конфликты в семье, в коллективе. Проблема психологического аспекта 
в данном заболевании стоит очень остро и нельзя пренебрегать ею во время лечения. Энурез является тем заболева-
нием для которого нужно создание отдельной структуры мест пребывания таких детей во время лечения, так как 
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