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АНАЛИЗ ЗАБОЛЕВАЕМОСТИ ИППП В КОЖНО-ВЕНЕРОЛОГИЧЕСКОМ 
КАБИНЕТЕ ГИЖДУВАНСКОГО РАЙОНА

Н.С. Саипова1, Х.Х. Сафаров1, Г.Ш. Тохтаев1, Ф.Х. Халилов2
1 - Ташкентская медицинская академия

2 - Военный госпиталь пограничных войск, г.Ташкент, Узбекистан

ХАРАКТЕРИСТИКА МЕТАБОЛИЧЕСКИХ НАРУШЕНИЙ 
ПРИ ПСОРИАТИЧЕСКОМ АРТРИТЕ

Н.С. Саипова, Ш.Х. Махмудов, Г.Ш. Тохтаев, Х.Х. Сафаров
Ташкентская медицинская академия

Ташкентский областной кожно-венерологический диспансер

For crops, highly selective nutrient media were used: blood agar, 
yolk-salt agar, Saburo, Endo, etc.  Washouts were made from 1 
cm2 of the skin surface. The isolated cultures were identified by 
cultural, biochemical and antigenic properties. The material was 
collected from lesions in 78 patients with TL with concomitant 
dermatoses and from symmetrical areas of apparently intact skin 
(66 patients with TL). The results were compared with those of 
35 apparently healthy individuals. The studies included persons 
of both sexes aged 20-45 years.

In patients with TL in combination with dermatoses on skin areas 
free from rashes, a significantly larger number of isolated strains of 
microorganisms (184 strains) was noted, of which staphylococci 
– 89 strains (48.37%). At the same time, Staph.aureus were 
sown much more often – 35 (19.02%), Staph. Haemoliticus – 16 
(8.68%) and Staph. Hominis – 7 (3.8%). spp practically did not 
change – 8 (4.34%). Micrococci – 20 (10.87%), fungi of the genus 
Candida – 27 (14.67%), less often Corynebacter – 22 (11.95%) 
and bacillus (3.26%) were determined in large numbers, the 
proportion of enterococci slightly increased. It should be noted the 
appearance of strains that are not typical for this biotope, namely 

Klebsiela-4 (2.17%), Psevdomonas auriginosa – 4 (2.17%) and 
Proteus – 3 (1.63%). The same trends in the composition of the 
skin microflora are observed in patients in areas in the immediate 
vicinity or in the foci of skin rashes. A total of 185 strains of 
microorganisms were isolated, with the dominant participation 
of Staph. Aureus – 42 (22.7%), Staph.epiderm – 27 (14.59%). 
Significantly increases the frequency of detection and the degree 
of contamination by microorganisms. The greatest changes were 
noted for Candida – 39 (21.08%) and 20.4±0.79 KOE/cm2, 
somewhat less for Corynebacter – 16 (8.64%) and 125.9±5.9 
KOE/cm2. Colonization density for Staph. aureus was 425±25.0 
KOE/cm2 in the affected areas and 420.3±21.07 KOE/cm2 in 
apparently healthy skin, for Staph.epiderm 182.3±7.73 KOE/cm2 
and 178.5±6.84 KOE /cm2, which was significantly higher than 
the control values of healthy individuals.

Research results. Thus, in patients suffering from pulmonary 
tuberculosis with concomitant dermatoses, there are changes in 
the quantitative and qualitative composition of the skin microflora 
both in the foci of pathological rashes and in apparently healthy 
areas of the skin.

Введение. Обследование на ИППП представляет важ-
ное звено в своевременном выявлении и лечении 

больных данными нозологическими заболеваниями. В со-
временных условиях довольно таки сложно диагности-
ровать венерические болезни «официальным путем», т.е. 
обращением пациентов в специализированные лечебные 
учреждения (Многопрофильная центральная поликлиника). 
Это связано с целым рядом социально-бытовых проблем, 
боязнью огласки и др. факторами. При Гиждуванский рай-
онном многопрофильном центральном поликлиники рабо-
тает кожно-венерологическый кабинет, который проводит 
анонимное обследование любого обратившегося граждани-
на на предмет наличия вышеуказанных заболеваний.

Цель исследования. В ходе беседы с пациентом выяс-
нять те или иные жалобы, производить первичный осмотр и 
полное обследование на ИППП, в соответствие со стандар-
тами по дерматовенерологии Мз РУз.

Материалы и методы. Материалом для анализа послу-

жили отчеты работы серологических лабораторий, предо-
ставленных МЦП Гиждуванского района.

Результаты и обсуждение. Нами проанализированы 
случаи обращения с 2020 по 2022 гг. Так, обращаемость в 
кабинет в 2020 г. составляла 1116 пациента за год, в 2022 г. – 
1397 человек. Выявленность сифилисом отмечена у 4 паци-
ентов (2020 г.), 6 – (2022 г.). Гонорея диагностирована у 13 
(2020 г.), 5 – (2022 г.). Урогенитальный трихомониаз – 149 
(2020 г.), 193 – (2022 г.). Герпетическая инфекция отмечена 
у 3 больных (2020 г.), 1 – (2022 г.). Кроме того, в 2022 году 
при данном кабинете выялены 1 случаев положительных 
результатов на ВИЧ. Число пролеченных больных выросло 
с 13 (в 2022 г.) до 19 (2022 г.).

Выводы. Приведенные выше данные свидетельствуют 
о целесообразности внедрения подобных кожно-венероло-
гическых кабинетов с целью выявления и своевременного 
лечения больных с ИППП. Гарантия анонимности играет 
большую роль в доверии больного к лечащему врачу.

Введение. Псориаз и псориатический артрит встреча-
ются повсеместно. Этот дерматоз поражает от 1 до 3% 

населения земного шара, а артрит,спондилит или энтезопатия 
наблюдаются у 14-47% больных псориазом. Распространен-
ность псориатического артрита в общей популяции состав-
ляет от 0,04 до 1,4%. Учитывая наличие суставных жалоб 
у 30% больных псориазом, а также трудности диагностики 
псориатического артрита, особенно на ранней стадии, можно 

предположить, что истинная распространенность псориати-
ческого артрита намного выше. В настоящее время отмеча-
ется рост заболеваемости псориатического артрита, при этом 
важное значение приобретает его ранняя диагностика и те-
рапия, так как уже через 10 лет после установления диагноза 
социоэкономический статус пациентов значительно снижа-
ется, а расходы здравоохранения, связанные с их курацией, 
возрастают. Псориатический артрит может развиться в лю-
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бом возрасте, мужчины и женщины болеют одинаково часто, 
однако псориатический спондилит наблюдается в основном у 
мужчин. У большинства пациентов (70%) псориаз возникает 
раньше поражения суставов, у 20% одновременно с ним и у 
15-20% больных псориатический артрит опережает первые 
клинические проявления псориаза.

Цель исследования. Оценить сопутствующие метаболи-
ческие нарушения у больных с псориатическим артритом.

Материалы и методы. Клинические исследования про-
ведены у больных псориатическим артритом на базе Таш-
кентского областного кожно-венерологического диспансера. 
Проведены: общий осмотр, клинические и биохимические 
лабораторные методы обследования крови, определение 
уровня микроэлементов в крови радиоиммунологическим 
методом. Под наблюдением было 45 больных, у которых 
был диагностирован псориатический артрит. Большин-
ство больных было в возрасте 20-29 лет. Мужчин было 25 
(55,5%), женщин – 20 (44,4%). Продолжительность болезни 
составила 5-25 лет, 5% больных страдали псориазом свыше 
25 лет. Важное значение в возникновении и распростране-
нии псориаза имеют средовые факторы риска. Психоэмоци-
ональные стрессовые состояния явились основной причи-
ной обострения у 6 больных. У 14 больных возникновению 
первичных псориатических элементов и обострению кож-
ного процесса предшествовали хронические инфекционные 
заболевания и острые респираторные вирусные инфекции. 
Анализ сопутствующих заболеваний показал, что хрониче-
ский тонзиллит наблюдался у 7, хронический гепсориатиче-
ский артрит – у 3, хронический холецистит – у 4, лямблиоз 
– у 2, заболевания желудочно- кишечного тракта – у 6, забо-

левания сердечно-сосудистой системы – у 4. Ониходистро-
фия отмечалась у 32 больных, в том числе у 13 отмечался 
онихолизис, у 24 – точечная ониходистрофия, у 8 – отме-
чалось изменение цвета ногтевых пластинок, утолщение и 
ломкость свободного края. У большинства больных отме-
чались сочетанные поражения нескольких или всех ногтей, 
поперечные борозды были выявлены – у 28%. У 14 пациен-
тов с псориатическим артритом кожный процесс прогрес-
сировал и протекал в тяжелой и распространенной форме в 
виде субэритродермического поражения кожи туловища, ко-
нечностей, с максимальным индексом PASI, транзиторным 
повышением температуры тела, недомоганием. Исследован 
уровень липидов и ферментов печени. В целом, у 82,1% 
больных отмечались сочетанные или изолированные нару-
шения содержания исследованных величин. Наиболее часто 
отмечались гипохолестеринемия, дислипопротеидемия, со-
ответствующая 2а и 2б типу по классификации Фредерик-
сона, повышение активности ферментов АЛТ, АСТ, ЩФ, 
ГГТ и содержания билирубина. Повышение сывороточных 
ферментов выявили у одной трети пациентов с псориатиче-
ским артритом с наличием псориатической артриттологии 
пищеварительного тракта.

Выводы. У половины больных псориатический артрит 
сочетался с различными сопутствующими заболевания-
ми, что является фактором риска развития более тяжелых 
проявлении псориатической болезни. При псориатическом 
артрите отмечаются разнонаправленные изменения клини-
ко-биохимических показателей крови, а также снижение 
сывороточных концентрации микроэлементов, что имеет 
артриттогенетическое значение и требует коррекции.

ДИАГНОТИЧЕСКАЯ РОЛЬ МИКРОЭЛЕМЕНТНОГО СТАТУСА У ПАЦИЕНТОВ 
C ДИФФУЗНОЙ АЛОПЕЦИЕЙ АССОЦИИРОВАННОЙ С COVID-19

У.A. Тaшкeнбaeвa, Ф.Х. Аббосхонова
Тaшкeнтскaя мeдицинскaя aкaдeмия

Цель исследования – изучить в условиях мулти-
центрового исследования роль ядерной спектроме-

трии волос для оценки микроэлементного статуса у паци-
ентов с диффузными формами алопеции ассоциированной 
с COVID-19.

Материалы и методы. В клиническом исследовании ре-
ализована модель сравнения динамического анализа микро-
элементного статуса с помощью ядерного анализатора и 
масс-спектрометрии, между 225 (n1=100%) пациентами с 
диффузной алопецией и 122 (n2=100%) пациентами с лабо-
раторно-подтвержденной новой коронавирусной инфекци-
ей COVID-19, страдающих от диффузной алопеции. В каче-
стве биологического материала для спектрального анализа 
использовали фрагменты волоса затылочной области воло-
систой части головы пациентов с диффузной алопецией. 

Результаты. При сравнительном динамическом спек-
трометрическом анализе микроэлементного статуса струк-
туры волос выявлена тенденция к более чувствительному 
анализу микроэлементного статуса с помощью ядерного 

анализатора BBP-CM, в сравнении с масс-спектрометрией 
c источником ионов в виде индуктивно связанной плазмы. 

В процессе исследования выявлена значимая разница 
между данными спектрального анализа микроэлементов 
между пациентами с диффузной алопецией и пациентов, 
страдающих от диффузной алопецией ассоциированной с 
COVID-19.

В результате проведенного исследования установлены 
статистически значимые различия (р<0,01; р<0,001) между 
показателями микроэлементов в зависимости метода диа-
гностики МС. 

Выводы. Рассмотрение и внедрение метода спектраль-
ного анализа с помощью ядерного анализатора на предмет 
нарушения микроэлементного статуса, потенциально мо-
жет сократить время от момента постановки диагноза диф-
фузная алопеция до назначения наиболее подходящего ва-
рианта терапевтического лечения. В дополнении к этому, 
использование ядерного анализатора предпочтительнее с 
точки зрения стоимости и скорости выполнения анализа.


