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BOLALARDA GRIPP KASALLIGI VA UNING PROFILAKTIKASI

Karimbayev Sh.D.

Toshkent tibbiyot akademiyasi (Тошкент, Ўзбекистон)

Oʻtkir respirator kasalliklarini turli xil viruslar keltirib chiqaradi. Kasallik oʻtkir

boshlanadi, tana harorati koʻtariladi, bola holsizlanadi, ishtahasi yoʻqoladi, injiq boʻlib qoladi,

umumiy zaharlanish kuzatiladi va respirator yoʻllar qizarib, zararlanadi.

Izlanish maqsadi: Bolalardagi oʻtkir respirator kasalliklarini oldini olish

profilaktikasini oʻrganish.

Virus organizmga yuqori nafas yoʻllarining shilliq qavatlari orqali tushib, qon orqali

tarqala

boshlaydi va nafas yoʻllarining epitelial qobigʻini, shuningdek, nerv, yurak va qon tomir

tizimini zararlantiradi. Gripp virusi umumiy zaxarlanishiga sabab boʻlib, organizm

rezistentligini susaytiradi, ikkilamchi infeksiyaning (bakteriya) qoʻshilishiga imkon yaratadi.

Nimjon, goʻdak bolalarda koʻproq uchraydigan konyunktivit, burun, yutqun shilliq

pardalarida, burun yoʻllarida boʻladigan kataral oʻzgarishlar V viruslar tarqatuvchi gripp

uchun xarakterlidir. Goʻdaklarda koʻpincha laringotraxeit, bronxit, bronxiolit, zotiljam

kabi asoratlar rivojlanadi. Ikkilamchi mikroflora

qoʻshilgan vaqtda krup sindromi uzoq muddat davom etib, baʼzan toʻlqinsimon kechadi. Bunda

yumshoq tanglayning shilliq qavatida, traxeyada shish va gemorragik oʻzgarishlar, shuningdek,

yiringli va nekrotik yalligʻlanish kuzatiladi. Yangi tutilgan bolalarda gripp nisbatan yengilroq

kechadi (onadan oʻtgan immunitet hisobiga). Yosh bolalarda asoratlari uchrab turadi. Ogʻir

asoratlardan biri

— zotiljamdir. Shuningdek, sinusitlar, stomatitlar, laringit, otit, goho ensefalit ham kuzatiladi.

Profilaktikasi. Umumiy sanitariya-profilaktika tadbirlarini koʻrish, bemorlarni bir

qancha vaqt ajratib qoʻyish, bolalarni muntazam chiniqtirib borish lozim boʻladi. Bolalar

bogʻchasida yoki maktablarda va hattoki uy sharoitida kasallik aniqlansa, birinchidan darrov

vrachga murojaat qilinadi, keyin atrofdagilarga yuqmasligi uchun maxsus niqoblar, maskalar

taqiladi. Gripp kasalligi avj olgan hollarda, oʻchogʻda barcha bolalarga profilaktika maqsadida

interferon burun yoʻllariga 2 tomchidan

1 kunda 4 mahal tomiziladi. Bu tadbir epidemiologik kuzatish davrining boshidan oxirigacha

oʻtkaziladi. Profilaktika maqsadida koʻkrak yoshidagi nimjon va koʻpincha bemor bolalarga

grippga

qarshi immunoglobulin (0,15 mg/kg) tayinlanadi.



МЕДИКО-СОЦИОЛОГИЧЕСКИЙ СТАТУС БОЛЬНЫХ 

ЖЕНЩИН С ХРОНИЧЕСКИМИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ПОЧЕК

Каримбаев Ш.Д.

Ташкентская медицинская академия (Ташкент, Узбекистан)

Хроническая почечная недостаточность (ХПН) – заболевание, при котором

организм человека подвергается интоксикации продуктами обмена веществ,

вследствие нарушения функции (дисфункции) почек. ХПН занимает ведущее место в

заболеваемости женщин.

Цель исследования объекты и методы исследования. Были изучены 105

больных женщин, страдающих хронической почечной недостаточностью (ХПН) в

возрасте от 18 до 65 лет, использованы метод анкетирования и медико-статистические

данные в нефрологическом отделении 1 городской больницы г. Ташкента и на базе

МНИЛ.

Результаты исследования. Проведены ретроспективные медико-

социологические исследования среди женщин - больных, страдающих ХПН.

Изучены перенесенные заболевания, наличие хронических заболеваний и очагов

инфекций, показатели общей заболеваемости у 105 больных, страдающих ХПН.

Анализ профессионального уровня обследуемых женщин показал, что 10,8 %

женщин являются инвалидами, 16,2% женщин не работают. Среди обследованных

9,5% женщин являются служащими. В сфере производства со сменным, включая

ночной, режимом труда были заняты 7,8% женщин. В течение дня 5% женщин

подвергались воздействию таких факторов, как вибрация, шум, запыленность,

испарения краски, 8% работали с химикатами.

Изучение состояния здоровья больных, страдающих ХПН выявило, что 13,5%

женщин имеют ожирение 1 и 11 степени. 62,2% женщин страдают сахарным

диабетом, 14,9% - гинекологическими заболеваниями (полипы, миомы и др.). 8,1%

женщин страдают

желудочно-кишечными заболеваниями (гастриты, язва, нарушение обменных веществ

и др.), 12,2 % женщин - болезнями органов дыхания (грипп, бронхиты, хронические

ангины и др.). У 45,9% женщин выявлены сердечно-сосудистые заболевания. 6,8 %

страдают аллергическими заболеваниями, 5,4% - эндокринологическими

заболеваниями. Нервно-психические заболевания, а также туберкулез выявлены

только для одной пациентке. Из общего числа обследованных женщин в 90,5%

случаев выявлены хронический гломерулонефрит, пиелонефрит, мочекаменная

болезнь и др.

Таким образом, проведенный статистический анализ состояния здоровья

женщин,

страдающих ХПН позволил сделать вывод, что при хронической почечной

недостаточности среди женского населения в большинстве случаев диагностируется

хронический гломерулонефрит, пиелонефрит и мочекаменная болезнь.


