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COVID–19 bilan og‘rigan bemorlarda pnevmoniya, 
hamrox kasalligi bo‘lmagan bemorlarga qaraganda 
deyarli ikki baravar kam uchradi va 50 % holatni tashkil 
qildi. Bemorlarning ushbu guruhiga kasalxonaga 

yotqizish sababi asosan COVID–19 emas, balki 
organizmda yangi koronavirus infektsiyasi mavjudligi 
fonida boshqa kasallik bo‘lgan holatlarni o‘z ichiga 
oladi.

MAHKUMLAR ORASIDA YUQUMLI BOʼLMAGAN SURUNKALI KASALLIKLAR  
TARQALISHINI TAXLILI

HAMRAEVA G.I. XIDOYATOVA M.R., INOYATOVA F.X.

Oʼzbekiston Respublikasi Ichki ishlar vazirligi huzuridagi Jazoni ijro etish departamenti, Toshkent tibbiyot 
akademiyasi, Toshkent, O‘zbekiston

Tadqiqod maqsadi. Аdabiyotlarda berilgan 
maʼlumotlarga ko‘ra penitentsiar tizim sharoitida 
yuqumli bo‘lmagan surunkali kasalliklarni (YuBSK) 
tarqalishini tahlil qilish.

Natijalar. Rivojlangan mamlakatlarning penitentsiar 
tizim muassasalarida YuBSK dan: yurak-qon tomir 
kasalliklari, saraton, diabet va respirator kasalliklar 
ko‘p uchrashi turli tadqiqodlarda ko‘rsatilgan. 
Xususan, Аvstraliya, Buyuk Britaniya va Аmerika 
Qo‘shma Shtatlar maʼlumotlari shuni ko‘rsatadiki, 
YuBSK qamoqxonalarda sog‘liqni saqlashning muhim 
muammosi hisoblanadi. Аmerika Qoʼshma Shtatlarda 
oʼtkazilgan tadqiqotlarga ko‘ra (Binswanger IA v.b), 
mahkumlar orasida gipertoniya, miokard infarkti, 
diabet, bronxial astma kasalliklarining tarqalishi shu 
yosh va jinsdagi qamoqqa olinmagan shaxslarga 
qaraganda yuqori. Qo‘shma Shtatlarda saraton 
kasalligiga qaratilgan Mathew P tomonidan oʼtkazilgan 
yana bir tadqiqot shuni ko‘rsatdiki, mahkumlar orasida 
eng ko‘p uchraydigan saraton oʼpka kartsinomasi, 
Xodjkin bo‘lmagan limfoma, og‘iz bo‘shlig‘i va faringial 
kartsinomalardir. YuBSK boshqa mamlakatlarda 
ham muammo hisoblanadi. Аvstraliyaning Kvinslend 
shahridagi ayol mahbuslar astma bilan kasallanish 
ehtimoli umumiy aholi soniga qaraganda uch baravar 
ko‘p bo‘lib, uning tarqalishi 36,3 %ni tashkil etdi. 
Shuningdek, Qandli diabet mahkumalar orasida koʼproq 
uchrashi takidlangan. Qamoqxona muhiti mahkumlar 
orasida sogʼlom turmush tarzini shakllantirishga hissa 

qo‘shishi mumkin. Yaqinda Ispaniyada o‘tkazilgan 
tadqiqot yurak-qon tomir kasalliklari xavfi yuqori bo‘lgan 
mahkumlarni maxsus parhez bilan taʼminlash ularning 
vazni, tana massasi indeksi va qon bosimida ijobiy 
o‘zgarishlarga olib kelganini ko‘rsatdi (Gil-Delgado). 
Yaponiyada diabetga chalingan mahkumlarning 
metabolik profili qamoqda bo‘lgan vaqtlarida tolaga boy 
parhez va jismoniy faollikning oshishi tufayli yaxshilandi 
(Hinata M). Mahbuslar kuniga sakkiz soatgacha 
ishda jismoniy faol boʼlgan va past kaloriyali dietaga 
rioya qiladigan Yaponiyadagi boshqa qamoqxonalar 
ham qamoqdan keyin mahkumlarda yurak-qon 
tomir kasalliklari uchun xavf omillari ko‘rsatkichlari 
yaxshilanganligini koʼrsatdi (Nara K).

Xulosalar. Penitentsiar tizim muassasalarida 
yuqumli bo‘lmagan surunkali kasalliklardan (YuBSK): 
yurak-qon tomir kasalliklari, saraton, diabet va 
respirator kasalliklar ko‘p uchrashi turli tadqiqodlar 
natijasida aniqlanganligi maʼlum. Toʼrtta asosiy 
boshqarib boʼluvchi xavf omillari: chekish; zararli 
spirtli ichimliklarni isteʼmol qilish; gipodinamiya (etarli 
bo‘lmagan jismoniy faollik); noto‘g‘ri ovqatlanishdir. 
Mavjud dalillar shuni koʼrsatadiki, mahkumlarning 
yuqoridagi xavf omillari tufayli YuBSK xavfi yuqori. 
Shuni taʼkidlash kerakki, YuBSK ning oldini olish 
mumkin. Yurak kasalliklari, insult va 2-tip diabetning 
80 % gacha va saratonning uchdan biridan koʼprogʼini 
umumiy xavf omillarini bartaraf etish orqali oldini olish 
mumkin.
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Цель  исследования. Изучить эффективность 
монотерапии метотрексатом по сравнению с мо-
нотерапией этанерцептом и ценность комбинации 
метотрексата и этанерцепта для лечения пациен-
тов с псориатическим артритом (ПсА).

Материал  и  методы. В этом двойном 
слепом исследовании 51 пациент с ПсА был 

рандомизирован в 1 из 3 групп лечения, а 
именно: пероральный метотрексат (20 мг) плюс 
подкожное введение плацебо еженедельно 
(n = 16), подкожное введение этанерцепта (50 
мг) плюс пероральное введение плацебо. 
еженедельно (n = 18) или этанерцепт подкожно 
(50 мг) плюс пероральный метотрексат (20 мг) 


