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davajasi kamaydi, bu hayz davnnmg buziliganllgini ko'rsatadi. Sinexia ham
ernbrion implantatsiyasini buzadi. Endometriy poliplari bo'lgan Il guruhdagi
avollar | gurubdagi ayollarga garaganda muvaffagiyatli implantatsiyaning past
darajasi (75%) ko’esatdi. Poliplar, shuningdek, spermatazoid o'ishiga xalaqit
beradigan endometriy tuzulishida o'zgarishlarga olib keladi.

GPPJ bilan 11l guruhda ayollaming 80 % bepushtlikni boshdan kechirgan
Gistologik tahlillar oddiy endometriuyning tuzilishidagi o'zgarishlarni ko'rsatdi,
bu esa hayz davrining buzilishiga va mumkin bo'lgan anovulyatsiyaga olib keldi*

Xulosa. Tadgiqot natijalari reproduktiv yoshdagi ayollarda bepushtlikning
rivojlanishida endometriyal patologiyalarning muhim rolini tasdiglaydi.
Bachadon bo'shlig’ining sinexiyasi 65%, endometriy poliplari 75% va GPPJ
85% hollarda endometriyning anatomiyasi va funktsiyasida turli xil buzilishlami
keltirib  chigarishi mumkin, bu esa homiladorlik boMish jarayonini
murakkablashtiradi.

KECH REPRODUKTIV YOSHDAGI AYOLLAR BEPUSHTLIGINI
DAVOLASHDA LAPAROSKOPIK JARROXLIKNING 0 ‘RNI

Burxonova S.B., Gafurova E.O., Shukurov F.I.

Toshkent tibbiyot akademiyasi

Dolzarbligi. Tuxumdonlar xavfsiz o‘sma kasalliklari ayollar bepushtligi
strukturasida yetakchi o‘rinni egallaydi. So‘nggi ma’lumotlarga ko‘ra, ular
ayollar bepushtligining har uchinchi holatida kuzatilib 20-22% ni tashkil etadi.
Zamonaviy ginekologiyada laparoskopik jarrohlik yetakchi o‘rinlardan birini
egallaydi. So‘nggi yillarda kech reproduktiv yoshdagi ayollar tuxumdonlari
xavfsiz o‘sma kasaliklarida laparoskopik jarroxlik aralashuvlari keng goMlanilib
kelmoqda.

Bugunga gadar tuxumdonlar xavfsiz o‘sma kasalligi bilan boglig bepusht
ayollarda laparoskopik jarroxlik amaliyotining fertillikni tiklashda o‘mini
o‘rganishga qaratilgan tadgigotlar juda kam, borlari ham mazkur mavzuni to‘liq
yoritib bermagan.

Tadgigotning magsadi kech reproduktiv yoshdagi ayollarda tuxumdonlar
xavfsiz o‘sma kasalliklari bilan bog‘lig bepushtlini davolashda laparoskopik
jarroxlikning o‘mini o ‘rganishdan iborat bo‘Idi.

Material va tadgiqot usullari. Tadgigotga tuxumdonlarida xavfsiz 0‘sma
kasalliklari sababli laparosokpik jarroxlik amaliyotini o‘tkazgan 80 nafar kech
reproduktiv yoshdagi ayollar kiritildi. Ulardan 60 (75%) nafar ayollar(l-gurux)
birlamchi bepushtligi sababli va 20 (25%) nafar (2-gurux), ikkilamchi
bepushtligi sababli laparoskopik jarroxlik amaliyoti qo‘llanilgan ayollar tashkil
etdi. Barcha ayollarda klinik-laborator, gormonal, transvaginal ultratovush
tekshiruvi tadgiqotlari o‘tkazildi. Laparoskopiya «Karl Storz» endoskopi
qurilmasida o‘tkazildi. Laparoskopik jarroxlik amaliyotini bajarish jarayomda
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tuxumdonlarlan olingan blo psiyanwteriallari gik iadni,r,
""Al MOHn

0 hatildf.
Natijutor va iilarrttng nwwkamasi.  Tadigot nafijalarira kn r.
guruhdagi ayollarda gormonal profit va tuxumdonlar zahirasining ko'rsatkichi'

iaparoskopik jarroxlikdan cldin barcha ayollarda bu ko'rsatkichlar o 7
chegaralarda bo‘lganligini ko'rsatdi. Jarroxlikdan uch oy o'tgach harcfa
bemorlarga tuxumdonlar funksiyasining keskin pasayganligini tufLr
gipergonadotropik gipogonadizm tashxisi qofilgan. Biz bu holatni lgoaroskopk
jarroxlikda mono- va bipolyar koagulyatoridan foydalanish bilan boglaym)/
Shu munosabat bilan biz tuxumdonlarda laparoskopik jarroxlikni o'tkazish
paytida argon plazmali koagulyatorlan foydalandik.

Shu bilan birga, 2-guruh ayollarida gormonal profiling o ‘rtacha giymatlari
va tuxumdonlar zahirasining ko'rsatkichlarijarroxlikdan keyin barcha ayollarda
bu ko‘rsatkichlar normal ko ‘rsatkichlar darajasida ekanligini ko ‘rsatdi.

Olingan natijalar yana bir bor shuni tasdigladiki, tuxumdonlar xavfsiz
o0 ‘sma kasalliklari mavjud kech reproduktiv yoshdagi ayollarda tuxumdonlarda
har ganday laparoskopik jarrohlik amaliyoti mazkur kasalliklar bilan bog'liq
bepushtlik salmog‘ini 2.1 baravarga kamayishiga fertillikni tiklanishini 2.2

baravarga oshiradi.
Xulosa. Kech reproduktiv yoshdagi ayollarda tuxumdon xavfsiz o'sma

kasalliklari bilan bog'liq bepushtlikni davolashda laparoskopik jarroxlikni
gollash ularda bepushtlik salmog‘ini 2.1 baravarga kamayishiga va fertillikni
2.2 baravarga ortishiga olib kelib yuqori samaradorjarroxlik usuli ekanligini

tasdigladi.

XOPA3M JTIAIK BA UNIMWN TABOBATWAATWN LOPVBOP
TMEXOAPU

[O>ka66aposa tO.K., Kapumosa I'. A., MHp3aaxmegoBa K.T.

TOWKeHT negnaTpus TUOOUET MHCTUTYT, Y36eKHCTOH Pecnybinkam

MaB3yHWUHI gonsabmuriu. by Makonaga LuvdoKopnapra Ba [0pVBOP

rméxnapra KusukyBumunapra Xopasm NKIMMuaa akub ycTvipnil, ynap épiamia
femopnapHy  AaBofall  MakcagMja  MWiaTWW  YYyH WY  MKWMMRa
MOCTaTULWITUpUIraH 14 yeuMavkK xakuga TyxTamb yTwign. By yeumnnknap
X03upru KyHaa [asnaT apmakonesicura KUpUTwiraH Gynnd, ynap HMAA
TUOOMETIa camapa/M ULLWAaTMOKAA. XopasMia Tallkal KWwHraH MebiviH
akagemusicuga Kyn onumnap vkog kuarad. LlynapgaH A6y Anu Hod Ouo.
Aby PaiixoH BepyHn, Wcmoun Kyp>xonwid, Ymap YarmuHuii pnapH éraH
TNO6MIA acapnapmnaa p/ka xank TabobaTVHM FOKOpKW NoroHara kpapluHad.

Muucan: MaxanuiA  JOPUBOP PCUMIMKNapAaH Xank Tabooallya *3 7
TUOBWET XOAMMAaPY KEHT (hoaNaHULLMHA  KeHTali THPMLL yUyH.
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tuxumdonlarlan olingan biopsiya materiallari gistomorfologik tadgigot uchun

J° naliatijalar va ularning muxokamasi. Tadiqot natijalariga ko‘ra 1-
guruhdagi ayollarda gormonal profil va tuxumdonlar zahirasining ko‘rsatkichlari
laparoskopik jarroxlikdan oldin barcha ayollarda bu ko‘rsatkichlar normal
chegaralarda bo‘lganligini ko‘rsatdi. Jarroxlikdan uch oy o‘tgach, barcha
bemorlarga tuxumdonlar funksiyasining keskin  pasayganligini tufayli
gipergonadotropik gipogonadizm tashxisi qo‘yilgan. Bizbu holatni laparoskopik
jarroxlikda mono- va bipolyar koagulyatoridan foydalanish bilan boglaymiz.
Shu munosabat bilan biz tuxumdonlarda laparoskopik jarroxlikni o;tkazish
paytida argon plazmali koagulyatorlan foydalandik.

Shu bilan birga, 2-guruh ayollarida gormonal proflining o‘rtacha giymatlari
va tuxumdonlar zahirasining ko‘rsatkichlari jarroxlikdan keyin barcha ayollarda
bu ko‘rsatkichlar normal ko‘rsatkichlar darajasida ekanligini ko ‘rsatdi.

Olingan natijalar yana bir bor shuni tasdigladiki, tuxumdonlar xavfsiz
o‘sma kasalliklari mavjud kech reproduktiv yoshdagi ayollarda tuxumdonlarda
har ganday laparoskopik jarrohlik amaliyoti mazkur kasalliklar bilan bog‘lig
bepushtlik salmog‘ini 2.1 baravarga kamayishiga fertillikni tiklanishini 2.2
baravarga oshiradi.

Xulosa. Kech reproduktiv yoshdagi ayollarda tuxumdon xavfsiz o‘sma
kasalliklari bilan bogMig bepushtlikni davolashda laparoskopik jarroxlikni
goMlash ularda bepushtlik salmogMni 2.1 baravarga kamayishiga va fertillikni

2.2 baravarga ortishiga olib kelib yuqori samarador jarroxlik usuli ekanligini
tasdigladi.

XOPA3M XAJIK; BA IMUA TABOBATUAATIN OOPUBOP
FMEXNAPU

xaobaposa HO.K., Kapumosa I'. A., Mup3aaxmegosa K.T.

TOLUKEHT neanaTpusa TUOOMET MHCTUTYTK, Y36eKUCTOH Pecnybnmnkacu

MaB3yHuHT fgonsabaurn. By makonaja wu@okopniapra Ba LOpUBOP
rnéxnapra Kusnkyesumnapra Xopasm MKAMMuUAa akmb yctupuil, ynap épaamuaia
6emopnapHu  fasofiall  Makcagumfa - MWatAW YYyH Wy  MKAWMra
mMocnatmwTupunrad 14 ycuMamk xakupga TyxTanumb ytungu. by ycumnuknap
X03uprun KyHaa [asnaT apmakonescura Kuputunrad 6ynub, ynap wimuii
TMO66METAA camapanu uwnaTtmokga. Xopasmpja TawKun KuavHraH MabMyH
akagemmsacuaa Kyn onmmnap wxop kunrad. WynapaaH A6y Ann noH CuHo,
A6y PaiixoH bepyHu, Wcmoun XKypXoHuid, ¥Ymap YarmuHuin ysnapu ésrad
TMO66MM acapnapmaa ynka xank tabob6aTuHu toKopy noroHara k$dapunraH.

wcag: Maxanuii popuBop “cMMAMKnaphaH Xank Tabo6atuga Ba
WM NP xogumnapun KeHr hojanaHuwnHN KeHranTUPULL YYyH.
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Sh.O.Sharipova., N.Yu.Gaipova., F.I.Shukurov

YALLIG'LANISH GENEZLI BEPUSHTLIGI BO'LGAN
AYOLLARDA TEMIR TANQISLIGINI KELIB CHIQISH
SABABLARI VA BARTARAF ETISH YO'LLARI.

U.U.Abdiyeva

HOMILADORLIKDA COVID-19 INFEKSIYASI O'TKAZGAN
AYOLLARDA TUG’RUQNING KECHISHI VA CHAQALOQ
HOLATINI BAHOLASH

Abdukomilova M. 1.1, limiy rahbar. T.f.d. prof. Najmutdinova D. K.1
BACHADON BO’YNIDA O'TKAZILGAN AMAL1YOTLARDAN
KEYIN AYOLLARNING REPRODUKTIV FUNKSIYASIDA
BO'LADIGAN O'ZGARISHLAR.

Abdullayeva M.R. Raximboyeva M.Sh.

BIRIKTIRUVCHI TO’QIMA DIFFERENSIALLSHMAGAN
DISPLAZIYASI MAVJUD HOMILADORLARDA
HOMILADORLIK VA TUG’RUQ ASORATLARI

Bektemirova B.B.", Saidjalilova D.D.1

TUXUMDONLAR POLIKISTOZ SINDROMI SABABLI
LAPAROSKOPIK JARROXLIK AMALIYOTINI 0 “TKAZGAN
AYOLLARDA GORMONAL DISFUNKSIYANI DAVOLASHDA
YANGICHA YONDASHUV

Islamova I.1., Abraeva N.N., Shukurov F.I.

NAY-PERITONEAL BEPUSHTLIKNING ZAMONAVIY TAHLIL1
Choriyeva G.Z1, Sheraliyeva D.1

PAST TUXUMDON ZAHIRALI KECH REPRODUKTIV
YOSHDAGI AYOLLARDA FERTILLIKNI TIKLASHDA
INNOVATSION USUL

Axmedjanova X.Z.. Olimova K.J., Shukurov F.I.

REPRODUKTIV YOSHDAGI AYOLLARDA BEPULSIZL1K
RIVOJLANISHIDA ENDOMETIY PATOLOGIYALARNING
O'RNI

Axmedov L.A.. Tulametova ShA. e
KECH REPRODUKTIV YOSHDAGI AYOLLAR BEPUSH TLIGINI
DAVOLASHDA LAPAROSKOPIK JARROXLIKNING O'RNI
LSaixonova S.B., Gafurova E.O., Shukurov F.I.
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