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Annotatsiya: Tadqiqotda jami 258 nafar ishtirokchi qamrab olingan bo‘lib, ular yosh
guruhlari bo‘yicha turlicha-tagsimlangan. Tahlil natijalariga ko‘ra, eng katta ulushni 3—6 yoshli
bolalar tashkil etgan == 107 nafar yoki 41,5%. Bu ko‘rsatkich .mazkur yosh davri tadqiqot
tanlanmasida yetakchi o'rin ‘tutganini, ko‘rsatadi. Mazkut <guruh ‘uchun berilgan M = 3,07
ko‘rsatkichi ham ushbu toifaning salmoqlirekanini-ifodalaydi.

Ikkinchi o‘rinda 1-3 yeshli bolalar, qayd. etilgan. bo‘lib; ular 77 nafarni tashkil etadi.
Ularning umumiy tanlanmadagi ulushi.29,8% ga teng. Ushbu guruh uchun M = 2,85 bo‘lib, bu
ko‘rsatkich 3—-6 yosh guruhidan biroz past, ammo baribir sezilarli darajada yuqori hisoblanadi.
Demak, tadqiqotda asosan ilk bolalik va maktabgacha yoshdagi bolalar ustunlik qilgan.

Kalit so‘zlar: Farg‘ona viloyati, bolalar, nafas yo‘llari, infeksiya, bakteriologik tahlil

YACTOTA BCTPEYAEMOCTH TSAXKEJIBIX THOEKIUA IbIXATEJIBHBIX ITYTEN
CPEJIU JTETEW B ®PEPTAHCKOM OBJIACTH
MymunoBa M.A., Mamatmycaesa @.111.
TamkeHTCKMiA TOCYIapCTBEHHBIN MEAMIIMHCKUIN YHUBEPCUTET, TalIKkeHT, Y30eKucTan

AHHoTanusi: B uccienoBanue ObLJIO BKIIOYEHO BCEro 258 y4acTHHUKOB, KOTOpPBIE OBLIU
pacmpesielieHbl I0 BO3PACcTHBIM TpymnaM HepaBHOMepHO. [lo pe3ynbpTaram ananuza HanOOJNBIIYIO
JIOJII0 COCTaBWJIM JeTu B Bo3pacte 3—6 et — 107 uenoBek, uwiu 41,5%. DToT mokazarelnb
CBUJICTEIBCTBYET O TOM, YTO JIaHHBIA BO3PACTHOM MEPHUO]I 3aHUMAN BEYIee MECTO B HCCIIETyEMOM
BbIOOpKE. [Tokazarens M = 3,07, mpuBen&HHBIN I STOW TPYIIIHI, TAKKE OTPAXKAET e€ 3HAUYMMOCTD.
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Ha BTOpOM MecTe ObLIM 3aperucTpUpOBaHbI A€TU B Bo3pacTe 1-3 jer, KOTOpbhle COCTAaBUIU
77 uenoBek. Mx monst B oOmieit BeIOOpke paBHsach 29,8%. [lns maHHOW Tpynmbl MOKa3aTellb
coctaBuil M = 2,85, 4TO HECKOJIbKO HMXE IO CpPaBHEHHIO C Tpymnnoil 3—6 jeT, ogHako BCE ke
ocraércss  AOCTaTodyHO BbICOKMM. CliegoBaTeNbHO, B HMCCICJOBAHUU  NPEUMYIIECTBEHHO
npeodanany AeTH paHHeTo U JIOIIKOJIBHOTO BO3pacTa.

KuioueBbie cioBa: @Depranckoil o01acTH, ACTH, AbIXaTeNbHbIE MYTH, WHQPEKIIHS,
0aKTepUOIIOTMYECKUI aHAIN3

THE INCIDENCE OF SEVERE RESPIRATORY TRACT INFECTIONS AMONG
CHILDREN IN THE FERGANA REGION
Muminova M:A., Mamatmusaeya F.Sh.
Tashkent State Medical University, Tashkent; Uzbekistan

Abstract: A total/of 258 participants were included™n the/study, ‘and they were distributed
unevenly across age groups. ‘According to.the results of the analysis,\the largest proportion
consisted of children aged.3<6 years — 107 participants, or 41.5%. This indicator shows that this
age period held a leading position in the study sample. The value M= 3.07 teported for this group
also reflects its substantial significance.

The second largest group’ consisted of children aged 1-3 years, totaling 77 participants.
Their share in the overall sample was29.8%. For this group, the value was M = 2.85, which is
slightly lower than that of the 3—6-year age“group, but'still remains relatively high. Thus, children
of early childhood and preschool age predominated in the study.

Keywords: Fergana region, children, respiratory tract, infection, bacteriological analysis

Kirish. Bolalar orasida-nafaswyo‘llari Kasalliklari”“sog‘liqni saqlash tizimida eng ko‘p
uchraydigan muammolardan«biri hisoblanadi. R€spirator infeksiyalar va allergik kasalliklar bolalar
organizmiga sezilarli ta’sir ko rsatib, ularning normal o‘sishi hamda rivojlanish jarayoniga salbiy
ta’sir qilishi mumkin [1, 2].

Bolalarda nafas olish tizimi kasalliklarining keng tarqalganligi ularning oldini olish,
kasallikning og‘ir kechishini kamaytirish hamda samarali davolash choralarini ishlab chigish
zaruratini yuzaga keltiradi. Ushbu muammoning tibbiy va ijtimoiy ahamiyati shundaki,
kasalliklarning tez-tez takrorlanishi bolalar immun tizimining zaiflashishiga sabab bo‘lishi hamda
ayrim hollarda kasallikning surunkali shaklga o‘tishiga olib kelishi mumkin [3].

[lmiy ma’lumotlarga ko‘ra, nafas tizimi kasalliklari ko‘plab ichki va tashqi omillar ta’siri
natijasida rivojlanadi. Bunday omillar bolalarning jismoniy rivojlanishi, asab tizimi, ovqat hazm
qilish tizimi, endokrin hamda gematopoetik tizim faoliyatiga salbiy ta’sir ko‘rsatishi mumkin. Shu
sababli ushbu kasalliklarning oldini olish va davolash jarayonida bolalarning yashash sharoiti, ota-
onalarning sog‘lig‘i, kasbi, yoshi hamda oiladagi ijtimoiy omillarni hisobga olish muhim ahamiyat
kasb etadi. Nafas yo‘llari kasalliklariga qarshi kurashish samarali profilaktik choralarni ishlab
chiqish, zamonaviy diagnostika va davolash usullarini takomillashtirishni talab qiladi [5].

Nafas yo‘llari kasalliklari bolalar salomatligiga sezilarli ta’sir ko‘rsatib, ularning kundalik
hayot faoliyatini cheklashi mumkin. Bunday kasalliklar natijasida bolalarning maktabga gatnashi,
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jismoniy faolligi hamda umumiy rivojlanish jarayoni salbiy ta’sirga uchrashi ehtimoli mavjud.
Ko‘pincha respirator kasalliklar virusli yoki bakterial infeksiyalar ta’sirida rivojlanadi. Bolalarda
immun tizimi to‘liq shakllanmaganligi sababli bunday infeksiyalar ayrim hollarda og‘irroq kechishi
mumkin. Nafas yo‘llari kasalliklari yo‘tal, nafas qisishi va nafas olishning qiyinlashuvi kabi klinik
belgilar bilan namoyon bo‘lishi bilan bir qatorda bolalarning psixo-emotsional holatiga ham salbiy
ta’sir ko‘rsatishi mumkin. Shu sababli respirator kasalliklarni o‘z vaqtida aniqlash va erta tashxis
qo‘yish samarali davolash uchun muhim ahamiyat kasb etadi [4].

Tadqiqot materiali va usullari: Tadqiqot uchun Farg‘ona viloyati bolalar ko‘p tarmoqli
shifoxonasi hamda Farg‘ona viloyat Bog‘dod tuman tibbiyot birlashmasida nafas yo‘llari
infeksiyalari bilan davolanayotgan 258 nafar bemor bolalar tekshiruvga ajratib olindi. Nazorat
guruhi sifatida shu bemor bolalarga.yoshiwva jinsi bo“yicha-teprezentativ bo‘lgan amaliy jihatdan
sog‘lom 30 nafar bolalar jalb etildis

Tadqiqotning predmeéti sifatida bemorlarning  tomog-burtin surtmasi va balg‘am
biomateriallari olindi. Tadqiqot. maqsadiga erishish va belgilangan vazifalarni bajarish uchun bir
qator laboratoriya usullaridan foydalanildic Jumladan, an’anaviy: usullardan mikrobiologik
tekshiruvlar doirasida /mikroskopik, tinktorial, kultural hamda biokimyoviy usullar qo‘llanildi.
Shuningdek, zamonaviy. ~mikrobiologik tekshiruv usuli sifatida’ esa. MALDI-TOF MSdan
foydalanildi. Ajratib/ olingan mikreorganizmlarning antibiotiklarga |sezuvehanligi disk-diffuzion
usul yordamida aniqlandi.| Bundan tashqari, molekulyar-genetik 'tahlillarni o‘tkazish uchun
polimeraza zanjir reaksiyasi (PZR) usulidan foydalanildi. Olingan natijalarga statistik tahlil uchun
variatsion statistika usullaridan foydalanildi."Miqdoriy ko ‘rsatkichlarning o‘rtacha arifmetik qiymati
(M), standart og‘ishi. (SD) hamda standart xatoligi (m) hisoblab /topildi. /Sifat ko‘rsatkichlari
foizlarda ifodalandi. Guruhlar otasidagi farq Student t-mezoni va 4 mezoni'yordamida baholandi.
p<0,05 bo‘lganda farq statistik ahamiyatli deb qabul qilindi.

Muhokama va natijalar. Tadgigotga kasalxonadan. tashqari pnevmoniya, o‘tkir bronxit,
surunkali bronxit zo‘rayishi, bronxiolity»yuqori .nafas yo‘llari .infeksiyalari, traxeobronxit,
tonsillofaringit, laringotraxeit, bronxial astma' fonida| rivejlangan infeksion asoratlar, surunkali
obstruktiv o‘pka kasalligi fonidagi “infeksion jarayonlar,~immunitet pasayishi bilan kechuvchi
holatlar tashxisi qo‘yilgan bemor bolalar kiritildi. Shuningdek, respirator biologik materiali
(balg‘am, burun-halqum yo‘lidan surtma hamda boshqa nafas yo‘llari namunasi) olingan,
mikrobiologik, antibiotiklarga sezgirlik va molekulyar-genetik tekshiruvlar o‘tkazish uchun yetarli
hajmdagi namuna mavjud bo‘lgan bemorlar tadqiqot obyektini tashkil etdi. Tadqiqot uchun
bemorlarning klinik-anamnestik, instrumental hamda laborator ma’lumotlarining to‘ligligi ham
inobatga olindi. Shuningdek, tadqiqotga kiritish uchun bemor bolalarning yoki ularning qonuniy
vakilining roziligi olindi. Tadqiqotdan nozokomial pnevmoniya tashxisi qo‘yilgan hamda so‘nggi 1
oy mobaynida antibiotik terapiya qabul gilgan bemor bolalar, shuningdek klinik va rentgenologik
jihatdan pnevmoniya tashxisi tasdiglanmagan holatlar chiqarib yuborildi. Bundan tashgqari,
tekshiruv uchun olingan biologik material sifatsiz yoki mikrobiologik yoki molekulyar-genetik
tahlillar o‘tkazish uchun yetarli hajmda bo‘lmagan hollarda namunalar tadqiqotga kiritilmadi.
Klinik ma’lumotlari to‘liq bo‘lmagan, tadqiqotda ishtirok etishga rozilik bermagan bemor bolalar
ham tadqiqotdan chiqarildi. Bir bemordan bir xil kasallik epizodiga oid takror olingan namunalar
tahlilga kiritilmadi.

436



URGANCH DAVLAT TIBBIYOT INSTITUTI
JANUBIY OROLBO“YI TIBBIYOT JURNALI

2 -TOM, 3/1 - SON. 2026
14.00.00 - TIBBIYOT FANLARI ISSN: 3093-8740

JINSLAR

B O'g'il bolalar M Qizlar

Qizlar. O'g'il bolalar,
40 200/; 59.80%

1-diagramma. Kuzatuvdagi bemor.bolalarning jins bo‘yicha tagsimlanishi

Jinsiy tarkibni bahelashda tekshirilgan bemor bolalarning 59,8% ini o‘g‘il bolalar, 40,2%
ini esa qizlar tashkil etdi. Bemor o°gil bolalarning foizi iz bolalarga nisbatan yuqori bo‘lib, xi-
kvadrat mezoni bo‘yicha“ushbu tafovut statistik jihatdan ishonchli deb baholandi (¥2=9,69;p<0,01)
(1-diagramma).

Nazoratga olingan 1 yoshdan 18 yoshgacha bo‘lgan bemor bolalar.yoshi JSST tavsiyalariga
muvofiq yosh guruhlariga ajratildi. Yosh bo‘yicha tagsimlash epidemiologik va statistik tahlilning
aniqligini oshirish, shuningdek, turli'yosh davrlaridasuchraydigan klinik varinfeksion jarayonlarning
o‘ziga xos xususiyatlarini. baholash magsadida amalga oshirildi.

1-jadval
Farg‘ona viloyatida nafas yo‘llari kasalliklarining belalarerasida yosh guruhlarda
uchrash chastotasi.

Yosh guruhlari Soni M m
1-3 yosh 77 29,8 2,85
3—6 yosh 107 41,5 3,07
7—-14 yosh 49 19,0 2,44
15-18 yosh 25 9,7 1,84
Jami 258 100 —

Tadqiqotda jami 258 nafar respondent/ishtirokchi gamrab olingan bo‘lib, ular yosh guruhlari
bo‘yicha turlicha tagsimlangan. Tahlil natijalariga ko‘ra, eng katta ulushni 3—6 yoshli bolalar tashkil
etgan — 107 nafar yoki 41,5%. Bu ko‘rsatkich mazkur yosh davri tadqiqot tanlanmasida yetakchi
o‘rin tutganini ko‘rsatadi. Mazkur guruh uchun berilgan M = 3,07 ko‘rsatkichi ham ushbu toifaning
salmoqli ekanini ifodalaydi.

Ikkinchi o‘rinda 1-3 yoshli bolalar qayd etilgan bo‘lib, ular 77 nafarni tashkil etadi.
Ularning umumiy tanlanmadagi ulushi 29,8% ga teng. Ushbu guruh uchun M = 2,85 bo‘lib, bu
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ko‘rsatkich 3—6 yosh guruhidan biroz past, ammo baribir sezilarli darajada yuqori hisoblanadi.
Demak, tadgiqotda asosan ilk bolalik va maktabgacha yoshdagi bolalar ustunlik qgilgan.

7—-14 yosh guruhida 49 nafar ishtirokchi aniglangan bo‘lib, bu umumiy tanlanmaning 19,0% ini
tashkil etadi. Ushbu guruhning M = 2,44 ko‘rsatkichi oldingi ikki guruhga nisbatan pastroq. Bu esa
tanlanmada o‘rta yoshdagi bolalar son jihatidan kamroq ekanini bildiradi.

Eng kichik ulush 15-18 yoshli ishtirokchilarga to‘g‘ri keladi. Ular 25 nafar bo‘lib, jami
tanlanmaning atigi 9,7% ini tashkil etgan. Shu guruh uchun M = 1,84 ko‘rsatkichi eng past natija
sifatida qayd etilgan. Mazkur holat tanlanmada katta yoshli o‘smirlar kamroq qamrab olinganini
ko‘rsatadi.

Umuman olganda, natijalar shuni ko‘rsatadiki, tanlanmaning asosiy qismi 1 yoshdan 6

yoshgacha bo‘lgan bolalar hissasiga to“g rikeladi. Ushbu.ikki, guruh birgalikda 184 nafarni tashkil
etib, umumiy tanlanmaning 71,3% ini egallaydi. Bu esa tadqigetning asosan ilk va maktabgacha
yosh davriga qaratilganini anglatadi; Aksincha,-7=18.yosh oralig‘idagi, ishtirokchilar soni nisbatan
kamroq bo‘lib, ular jami 74 ‘nafar yoki-28,7% ni tashkil etadi:
Shunday qilib, yosh guruhlari.bo*yicha tagsimet tahlili tanlanmada kichik yoshdagilar ustun ekanini,
ayniqsa 3—6 yosh guruhi eng yuqori salmoqqa ega ekanini ko‘rsatdi. Burholat tadqiqot natijalarini
sharhlashda muhim /ahamiyatga ega, chunki asesiy xulosalar ko‘proq.kichik va maktabgacha
yoshdagi bolalar xususiyatlarini aks ettirishi mumkKin.

Olingan mikrobiologik namunalar tarkibini}baholash natijasida “burun-tomoqdan surtma
namunalari 58,9% ni, balg‘am namunalari esa 41,1% ni tashkil-qildi. Namuna turlari orasida burun-
tomoqdan surtma ulushi ustun bo‘lib, Xi-kvadrat mezoni bo‘yicha ushbu tafoyut statistik jihatdan
ishonchli deb baholandi (¥2=8,20; p<0,01) (2-diagramma).

Bemor bolalardan’elingan balg‘am hamda burun-halqumdan surtmalar an’anaviy usulda,
MALDI-TOF MS qurilmasida va.PZR usullarida tekshirildi.

70 64,2%
60
50
40
30
20
10

0

35,8%

Mono infeksiya Miks infeksiya

B Mono infeksiya M Miks infeksiya

2-diagramma. Kuzatuvdagi bemor bolalarda mono va miks infeksiyalarning uchrash darajasi

Balg‘am namunalarida aniqlangan infeksiyalar tarkibi tahlil qilinganda, jami 106 ta
holatning 68 tasi (64,2%) mono infeksiya va 38 tasi (35,8%) miks infeksiya ekanligi aniqlandi. P

438



URGANCH DAVLAT TIBBIYOT INSTITUTI
JANUBIY OROLBO“YI TIBBIYOT JURNALI

2 -TOM, 3/1 - SON. 2026
14.00.00 - TIBBIYOT FANLARI ISSN: 3093-8740

ko‘rsatkichlari bo‘yicha mono infeksiya ulushi miks infeksiyaga nisbatan yuqori bo‘ldi. Chi-kvadrat
mezoni asosida olib borilgan statistik tahlilda ushbu tafovutning ishonchli ekani aniqlandi (%2=8,49;
df=1;p<0,01) (3-diagramma).

Xulosa: O‘tkazilgan tadqiqot natijalari Farg‘ona viloyatida bolalar orasida nafas yo‘llari
og‘ir infeksiyalari, aynigsa, ilk va maktabgacha yosh davrida keng tarqalganligini ko‘rsatdi.
Tadqiqotga kiritilgan 258 nafar bemor bolalar orasida 3—6 yosh guruhi eng katta ulushni tashkil etib,
41,5% ni, 1-3 yosh guruhi esa 29,8% ni egalladi. Shunday qilib, umumiy tanlanmaning 71,3% ini
1-6 yoshdagi bolalar tashkil etgani ushbu yosh davrida nafas yo‘llari infeksiyalariga moyillik
yuqoriligini tasdiqlaydi. Jinsiy tarkib tahlilida o‘g‘il bolalar ulushi gizlarga nisbatan sezilarli yuqori
bo‘lgani aniqglandi, bu esa kasallikning uchrash xususiyatlarida jins omili ham muayyan ahamiyatga
ega ekanini ko‘rsatadi.
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