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neprogaMu - 2 (5,30%), 3mmzoqs0 HexoMIIaeHTHOCTHEL 5 (1306) M DoaHOCTR KoMILTaeETHOCTHE 28 (73,7%)
NALHEHTOR.

Brigoder. JenpeccHEHES PACCTPOHNCTEA OTHOCATCR K ESQVIIHM NCHEONATOMIOTHYECKNM PACCTPOHCTEAM TpH
SMHTencHHE, BRICORIE NOKAZATEH KOTHRTHEHOrD CTATYCA H HH3KHH DHCK TPEE0RH0-JeNPEccHEHLEE PacCTPoNCTE
ACCOLMHHPYROTCA © KOMILTASHTHOCTER TALHEHTOR.

KOROMAVIRUS INFEKSIYASIDA HID BILISH BUZILISHLARI VA NEVROLOGIK ASORATLAR
Fayziyeva M.D., Yakubova M.
Tashkent tibbiyot akademiyasi, Toshkent, 0°zhekiston

Kirish. Koronavirus pandemiyasi zamonaviy sog'liqni saglash schasidagi eng muhim muammeolardan biri bo'lib,
uni hal gilishda barcha tibbivor mutaxassislari ishtirok etmogda. Koronavirus pandemivasining so'nggi oplaridagi
voqeliklar koronavirus infelsivada nevrologik asoratlarning sususivatlaring, koronavirus tufayli kelib chigadigan
o'zgarishlar va mavjud kasalliklaming dekompensatsivalanish darajasini gayta baholash imkonini berdi. Bilamiz-1d,
hid bilish buzilishi koronavirus infeksiyasi bilan kasallagan bemorlarda juda ko'p uchrovehi belgilaridan biri be'lib,
alohida dizgnostik ahamivat kash etadi.

Magsad. Yanzi koronavirus infelsivasi bilan kasallangan bemorlarning Kinik-nevrologik asoratlar va hid bilish
buzilishlarini tahlil qilish

Materiallar va metodlar, COVID-19 bilan kasallanzan va gospitalizatsiva qilingan 108 nafar bemor retrospeltiv
tahlil qilindi. Bemorlarning voshi 19 yoshdan 72 voshgacha bo'lzan, o'rtacha yoshi 451 + 1.8 yil. Kasalzonaga
yotqizilzan 51,8% [56 kishi) ayollar, 48,1% (52 kishi) erkaklar

Netijalar. Bemorlar kasallikning boshlanishidan boshlab 3-15 kunlarda, o'rtacha 7 Jun ichida gospitalizatsiva
qilingan. 11,1% (12 kishi)da koronavirus infelosivasi yengil, 66,68 (72 kishi) o'rtacha, 22,2% (24 kishi) esa og'ir
kechgan, Barcha bemorlar tana haroratining ko'tarilishidan shikovat gilishgan, normotermiva luzatilmadi
Bemarlarning 67,2 foizi nafas qisilishi, 4,3 foizivo'tal, 56,1 foizi kataral simptomlar, 33,2 foizi mushaklarvatana og'rigfi,
85,6 foizi kuchli xolsizlik, 34,2 foizi doimiy gipertermiva kabi shikoyatlar bilan murojaat qilgan. Gospitalizatsiva
vagtida tana harorati 36,8 dan 39,5 darajagacha, o'rtacha 38,3 darajani tashlil etdi. Kompyuter tomografivasiga (KT)
ko'ra, KT 1 12 (11,1%) bemorda, KT 2 64 (59,206, KT 3 24 [22,204), KT 4 esa 5 nafar [4,6%) bemorda aniglandi. Karta
hajmdagi o'pka shikastlanishi (KT - 3 va 4) bolzan bemorlarda yuqori isitma 38,7 £0,5 daraja, kislored saturatsiva
darajasi 82 dan 93% gacha bo'lgan ko'rsatkichlar qayd etldi. Yondosh kasalliblar 87,9% (95ta) da kuzatildi
Jumladan, yurak-gon tomir tizimi kasalliklari 70,3% (76 kishi), 62,90% (68 kishi) gipertoniya, 36,1% (39 kishi) yurak
ishemik kasalligi, 35,1% (38 kishi) qandli diabet, 48,194 (52 kishi) da turli darajadagi semirish, 16,6% (18 kishi)
nafas vo'llari kasalliblari [bronedal astma, surunkali bronwit], 37,99 (41 kishi) bemorlarda turli 1] kelib chigadigan
anemivalar, 12,94 (14) - oshqozon-ichak mwakti kasalliklari (surunkali gastrit, pankreatit, gastroezofagial reflyuks
kasalligi, oshgozon varasi) gayd etilgan, Nevrologik ko'rikda wqusizlik - 33%, bosh aylanishi - 7,4%, atalsiva - 6,604
kuzatilzan, bosh oz'riz'i - 42,19, digqat zaifligi- 44,6%, xotira buzilishi - 47,99, buzilishlar, hid bilish buzilishi 40,20
bemorlarda kuzatilib, shundan giposmiva 74,5%, anosmiva 25,5% tashkil qildi Shu bilan birgalikda ta'm bilish
buzilishi - 35,5% bemorlarda luzatildi (gipogeveiva - 24,60, diszeveiva - 840 ageveiya - 16,50).

Qon tomir parologivasining ma'lum shalllaridan miva infarkt 14,8% ni, zemorragik insult - 3,7% gacha, venoz
sinuslar va tomirlarning trombeozi - 2,7% ni tashkil qiladi,

Xulosa, Yangi kovonavirus infeksivasini davelashuchun kasabsonaza votgizilgan bemorlarning devarli barchasida
yondosh kasalliklar gayd etildi. Komorbid fon koronavirus infeksivasining og'idlik darajasiga, Hinik-nevrologik
asoratiar hamda hid bilish buzilishlarining o'g'irlik darajasiza to'g'ri proporsional ravishda boglangan. Koronavirus
infeksivasi keltirib chigaradigan asoratlarni davolash va reabilitatsiva qilish zamonaviy tibbivoming eng dolzarh
vazifalaridan biri bo'lib golmeqgda.

OCOBEHHOCTH HAPYLLEHWIA MO3IOBOr0 KFOBDOBPALLEHWA NPH CTEHDIE
EPAXHOUEPANEHBIX APTEPHUM
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Crenos GpamonsdansHED ApTEPHE Kak CHOTEMHOS 330018EaHHE Ha0T0 BCTPEYASTCR KAk NPHYHHA 33001884
EMOCTH M CMEPTHOCTH HaceteHnd, [Ipn aToM, cTenos OpamonedalLHED: APTepHil SBAASTCR NpPHNHEON Hapyme-
HHH MOIM0EOND KPpOR00Opame A HITEMIECKOrD XaParTepa.

Ilear urcaedosanin: ONEHNTL CTPYETYPHLE OC00SHHOCTH CTeH03A OpamonedansHer: apTepHil I 1 B3aH-
MOCEAZE ¢ ER[PEOHeHHOCTEN HES0CTATONHOCTH MOZI0EOTD KPOE0C O PAEHIA, EARKNYECEIMHE [ PORETSHILAME H X3-
PAKTEPOM TEUSHHUT Za00ISBAHHE

Mamepuat u memodes: B HeclegoEasne ELTOYEH0 35 NAINERTOR, H3 KOTOPE E NOCTeyHmes BE110 opoo-
MEpHPOBAHO0 Ha Gpasonedane e apTepiay 26 TAIHesTs, 29 TpoJonIuTH JS9e e KORCEpEATHERD, [[pHaHHoR
mopaseHns GpasonedalkHEE ApTepHH SBARTOCE CTEHO03 PAIHNHOTD PasMepa OpH 3ToM B 5 [5,3%) crywam:
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