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пешобдаги оқсил миқдорини баҳолаш мумкин. Пешобдаги оқсил миқдори г/л 

да ифодаланиб, йўқотилаётган оқсилнинг мутлақ миқдори бўйича тасаввур 

бермайди. Шу сабабли унинг миқдорини бир кеча кундузда ажралаётган 

граммларда ифодалаш тавсия қилинади. Бунинг учун унинг миқдорини 

кунлик пешоб миқдорида аниқлаш, диурезни ўлчаш ва кунлик ажралаётган 

оқсил миқдорини ҳисоблаш лозим. 

Бенс-Джонс оқсиллари миелом касаллиги ва Валденстрем 

макроглобулинемиясида пайдо бўлади. Улчами енгил полипептид 

занжирлари бўлиб, катта бўлмаган молекуляр оғирлиги билан зарарланмаган 

буйрак фильтридан ўтади ва термопреципитация ёрдамида аниқланиши 

мумкин. Пешобнинг электрофоретик текшириш ёрдамида Бенс-Джонс 

оқсилларини аниқлаш нисбатан ишончли ҳисобланади 
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ФУНКЦИИ ВИТАМИНА Д В ОРГАНИЗМЕ И ЕГО 

ЛАБОРАТОРНАЯ ДИАГНОСТИКА 

Ережепова Ф.Б. 

Ташкентская медицинская академия 

 

Самая значимая функция витамина Д – это метаболизм кальция и 

фосфора в организме. В его отсутствии невозможно иметь здоровые крепкие 

кости. Поэтому витамин Д крайне важен для нас. И он критически важен для 

детей, поскольку на этот период приходится активный рост костей, 

требующих много кальция и фосфора для правильного формирования. 

Помимо этого при поддержании витамина Д на нормальном уровне резко 

снижается вероятность развития рака, уменьшается вероятность развития 
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аутоиммунных заболеваний, таких как аутизм, астма или рассеянный 

склероз, инфекционных, вирусных (грипп) и сердечно-сосудистых 

заболеваний, таких как инфаркт и инсульт. В ряде случаев успешная терапия 

этих заболеваний невозможна без нормализации уровня витамина Д в 

организме. Существуют два основных типа витамина D: витамин D2 

(известный как эргокальциферол) и витамин D3 (холекальциферол). 

В своей активированной форме (1,25 D3 или кальцитриол), витамин Д 

является стероидным гормоном. Он жирорастворим и может проходить через 

клеточные мембраны. И, как все жирорастворимые витамины, витамин Д 

может накапливаться и храниться в организме в течении некоторого времени. 

Холекальциферол (D3) производится в организме в больших количествах при 

попадании ультрафиолетовых лучей на кожу. После того как будет 

достигнута концентрация витамина Д3 в 20000 МЕ, избыточное количество 

витамина Д разрушается, чтобы не стать токсичным для организма. Затем 

холекальциферол в печени превращается в 25-гидрокси- холекальциферол 

(кальцидиол) , а затем в почках — в 1,25-дигидрокси-холекальциферол 

(кальцитриол). Именно кальцитриол и является активной формой витамина 

Д.  

Некоторые врачи иногда назначают анализ на содержание 

кальцитриола. Но с помощью этого анализа нельзя точно оценить уровень 

витамина Д. Кальцитриол в кровь попадает из почек и не отражает, какое 

количество витамина Д находится в других органах. На данный момент 

наиболее адекватно оценить, достаточно ли вам витамина Д можно именно 

по концентрации 25-гидрокси-холекальциферола (кальцидиола) в сыворотке 

крови. 

Биоматериал для исследования: венозная кровь. Метод исследования: 

иммуноферментный анализ (ИФА). 

Проведение анализа Monobind:  

1этап: реагент 1 - 100мкл + 25мкл сыворотки. Инкубация: 30 минут в 

комнатной температуре. Промывка 3 раза. 

2-этап: реагент 2 - 100мкл. Инкубация 30мин в комнатной температуре. 
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Норма содержания витамина Д в сыворотке крови 30 — 50 нг/мл. 

Единицы измерения: Международная единица (МЕ) является единицей 

измерения на основе принятого стандарта, которая основывается на 
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Литература. 
1. Громова, О. А. Витамин D : Смена парадигмы / О. А. Громова, И. Ю. 

Торшин. — М. : ГЭОТАР-Медиа, 2017. — 568 с. 
Этот документ был отредактирован с Icecream PDF Editor.
Активируйте PRO версию, чтобы убрать водяной знак.

https://icecreamapps.com/PDF-Editor/upgrade.html?v=2.71&t=9


Klinik laborator diagnostikada innovatsion texnologiyalardan foydalanish, muammolar va yechimlar. 2023 

54 
 

2. Дефицит витамина D у взрослых : Диагностика, лечение и профилактика 

: Клинические рекомендации / Российская ассоциация эндокринологов, ФГБУ 

«Эндокринологический научный центр». — М. : Минздрав РФ, 2015. 

3. Марри, Р. Биохимия человека / Р. Марри, Д. Греннер, П. Мейес … [и др.]. 

— М. : Мир, 1993. — Т. 2. — 415 с. 

4. Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A. Laboratoriya ishi: o‘quv qo‘llanma. 

Тoshkent, 2022. 140 b.  

5. Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A. Laboratoriya ishi: elektron o‘quv 

qo‘llanma. Тoshkent, 2022. 176 b.  

6. Курбонова З.Ч., Бабаджанова Ш.А. Лаборатория иши: ўқув қўлланма. 

2023, 150 б. 

7. Курбонова З.Ч., Сайфутдинова З.А. Лаборатор текширувлар учун 

материал олиш коидалари: ўқув қўлланма. Тошкент, 2023. 

8. Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A., Sayfutdinova Z.A. Laboratory work: 

study guide. Tashkent, 2023 

9. Kurbonova Z.Ch., Babadjanova Sh.A., Sayfutdinova Z.A. Laboratory work: 

electronic study guides. Tashkent, 2023 

10. Курбонова З.Ч., Сайфутдинова З.А. Лаборатор текширувлар учун 

материал олиш коидалари: электрон ўқув қўлланма. Тошкент, 2023. 

 

 

ДИАГНОСТИКА ПОРАЖЕНИЯ ПОЧЕК ПРИ СЕРДЕЧНОЙ 

НЕДОСТАТОЧНОСТИ 

Жиенбаева А.А., Курбонова З.Ч. 

Ташкентская медицинская академия 

 

Сердечно-сосудистые заболевания (ССЗ) являются основной причиной 

смерти во всем мире, от которой по оценкам каждый год умирает 17,9 млн 

человек. Совместно с заболеваниями сердечно—сосудистой системы одним 

из частых проявлений является патология почек. Одной из основных задач 

врачей остаётся диагностика. 

Для оценки функционального состояния почек у взрослых сегодня 

используются в основном 2 формулы: MDRD (Modification of Dietin Renal 

Disease) и CKD-EPI (Chronic Kidney Disease Epidemiology Collaboration), 

которые позволяют определить скорость клубочковой фильтрации, а также 

формула Cockcroft-Gault для расчета клиренса креатинина. В недавно 

проведенном исследовании сравнили вышеперечисленные формулы у 

больных с хронической сердечной недостаточностью (ХСН) с изотопным 

методом определения скорости клубочковой фильтрации (СКФ). Наилучшие 

результаты по сопоставимости с данными референтного метода показала 

формула CKD-EPI. Таким образом, для диагностики хронической болезни 

почек (ХБП) и ее стадий целесообразно использовать формулу CKD-EPI, в то 

же время невозможно отказаться от формулы Cockcroft-Gault, так как при 

клинических исследованиях лекарств функцию почек, как правило, 

оценивали по клиренсу креатинина, рассчитанному по формуле Cockcroft-

Gault. В этой связи, доза препарата должна корректироваться согласно 
Этот документ был отредактирован с Icecream PDF Editor.
Активируйте PRO версию, чтобы убрать водяной знак.

https://scholar.google.com/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:a9-T7VOCCH8C
https://scholar.google.com/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&cstart=20&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:5MTHONV0fEkC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:Bg7qf7VwUHIC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:2tRrZ1ZAMYUC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:2tRrZ1ZAMYUC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:F1b5ZUV5XREC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&cstart=20&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:NyGDZy8z5eUC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:6yz0xqPARnAC
https://scholar.google.com.co/citations?view_op=view_citation&hl=ru&user=UtjZuxAAAAAJ&pagesize=80&citation_for_view=UtjZuxAAAAAJ:6yz0xqPARnAC
https://icecreamapps.com/PDF-Editor/upgrade.html?v=2.71&t=9

	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI
	СОСТОЯНИЕ ЭНДОТЕЛИАЛЬНОЙ ДИСФУНКЦИИ ПОСЛЕ БАРИАТРИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ
	Адилова Н.Ш., Шагазатова Б.Х.
	Ташкентская медицинская академия
	Ушбу инфекциянинг иситма, йўтал, миялгия, чарчоқ ва пневмония каби типик кўринишлари яхши маълум бўлса-да, дастлабки тадқиқотлар диарея каби атипик ошқозон-ичак белгиларининг 1-3,8% оралиғида кам учрашини қайд этди. Бошқа бир тадқиқотда 10,1% диарея в...
	КЛИНИКО-ПРОГНОСТИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СОДЕРЖАНИЯ НЕКОТОРЫХ ПАРАМЕТРОВ ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА В ОСТРОМ ПЕРИОДЕ ИШЕМИЧЕСКИХ ИНСУЛЬТОВ
	Омонова З.Б., Мусаев С.М., Мусаева Ю.А.
	Ташкентская медицинская академия
	Проблема диагностической значимости оценки цитокинов очень тесно связана с проблемой определения их роли в патогенезе заболеваний. Воспаление является ключевым процессом, связывающим сердечно-сосудистые факторы и риска с повреждением сосудов и нейроно...
	Для решения поставленных целей мы исследовали 30 больных и ишемическим инсультом полушарной локализации, из них у 12 диагностирован ишемический инсульт в бассейне правой средней мозговой артерии, у 18 – в бассейне левой средне-мозговой артерии. Среди ...
	Тяжесть этих больных оценивали по двум взаимодополняющим клиническим шкалам NIHSS) шкала степени тяжести инсульта Американского института неврологических расстройств инсульта и Скандинавской .
	Количественное определение спонтанной продукции провоспалительного (TNF -α) и противовоспалительного (Ил-10) цитокинов в спиномозговой жидкости больных с острыми инсультами определяли с помощью моноклональных антител иммуноферментным методом. Для конт...
	Средний клинический балл при поступлении у этих больных с ишемическими инсультами составил 14,3 ±1,5 по шкале NIHSS и 26,0 ±2,2- по Скандинавской.
	Исследование уровня TNFα у лиц контрольной группы показало, что средний уровень составил 9,5±2,2 пг/л.Средний уровень ИЛ-10 у этих же лиц составил 25,7 ±2,5 пг/л.
	У больных ишемическими инсультами в первый же день заболевания (через 7-20 часов после первых признаков  болезни) отмечается значительное увеличение содержания фактора некроза опухолей ( TNFα)  до 32,8 ±5,2 пг/л, что составляет 36,5% от контрольного п...
	Клиническая оценка состояния этих больных согласно клиническим шкалам на 10- й день болезни выявила отрицательный прирост суммарного клинического балла по Скандинавской шкале (-9,4±3,8) и положительный прирост по шкале NIHSS (+15,2±4,5 ), свидетельств...
	Таким образом, исследование уровня цитокинов при ишемических инсультах показало преобладание в первые сутки болезни воспалительного цитокина TNFα при нормальном некомпенсированном уровне противовоспалительного ИЛ-10, что свидетельствует о наличии восп...

	Eritrotsitlar ikki tomonlama botiq shaklli va kuchli deformatsiya qobiliyatiga ega bo’lgan, yadrosiz va ko’pgina organoidlaridan maxrum bo’lishiga qaramay, metabolitik faol hujayradir. Eritrotsit diametri 7 – 8 mkm. Mikrotsitar anemiyalarda eritrotsit...
	BILIRUBIN VA UNING KLINIK AHAMIYATI
	Asqarova G.E.

	KALTSIYNING KLINIK AHAMIYATI
	Diagnostikasi: mumiy qon tahlili, qondagi umumiy protein, mochevina, kreatinin, siydik kislotasi darajasini aniqlash, qondagi umumiy, erkin va bog’langan bilirubin, fibrinogen darajasini aniqlash, gepatit C virusiga M, G sinf antikorlarini (IgM, IgG) ...
	O‘TKIR LEYKOZ KLINIK XUSUSIYATLARI

	IMMUNOGLOBULIN E KLINIK AHAMIYATI
	BIRLAMCHI BOSH OG‘RIQLARIDAGI ABUZUS BOSH OG‘RIG‘INING KLINIK-NEVROLOGIK XUSUSIYATLARI

