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Долзарблиги.  COVID-19 пандемияси  даврида аҳолида  ўткир ургент 

ҳолатлар келтириб чиқарадиган сурункали касалликларни ўрганиш мақсадида 

ҳам қатор ишлар қилинган ва профилактик дастурлар учун муҳим аҳамиятли 

маълумотлар эълон қилинган.  

Тадқиқотлар исботламоқдаки, кўплаб касалликлар Long –COVID фонида 

“ўзини ўзгартириб” кечмоқда ёки янги синдромлар келиб чиқмоқда ёхуд ушбу 

муаммо тобора кенгаймоқда.  

Зикр этилган холатларни COVID-19 фонида эрта ташхислаш, прог-нозлаш, 

профилактика қилиш, айниқса қорин бўшлиғи аъзоларининг ўткир касалликлари 

(ҚБАЎК) билан асоратланиш  вазиятларида ўта муҳим ва долзарб масала 

ҳисобланади. 

Тадқиқотнинг мақсади  - COVID-19 билан ўзбек популяциясида қорин 

бўшлиғи аъзоларининг ўткир касалликларини қишлоқ ва шаҳар аҳолиси орасида 

пидемиологик хусусиятларини ўрганиш. 

Изланиш материал ва усуллари: тадқиқотнинг объекти сифатида 18-

90ёшли, SARS-COV2 билан инфирцирланишни ўтказган  ва COVID-19  билан 

Андижоннинг хирургия, терапия шифохоналарида ва “COVID-19 марказлари 

шифохоналарида” даволанишда бўлган 1356 та ўзбек эркак ва аёллар 

популяцияси олинган. Популяция текшируви қуйидагиларни ўз ичига олди: 

эпидемиологик текширув усуллари, инструментал текширув усуллари, 

лаборатор текширув усуллари, хирургик текширув усуллари ва клиник текширув 

усуллари.  

Изланиш натижалари. Covid-19 популяцияда ҚБАЎХК турли 

симптомлар билан клиник тавсифланади ва улар қуйидагича аниқланиш 

частоталари билан тасдиқланиб хос гендерлик жиҳатларини ҳам намойиш 

қилишади: ич кетиш симптоми жами популяцияда, ҚБАЎХК билан, 31,4% 

тарқалиш частотаси билинади аниқланади, эркакларда -41,7%ни ва аёлларда эса, 

58,3%ни ташкил қилиб тасдиқланади [RR=1,259; 95% CL=1,038-1,528; χ2=5,354; 

r=0,077; Р<0,05]; артериал гипотензия 40,3% ва 59,7%дан частоталар билан эса 
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ковид эркак ва аёлларда кузатилади [RR=1,187; 95% CL=1,011-1,385; χ2=4,272; 

r=0,069; Р<0,05]; шок-23,3%, 39,0% ва 61,0% дан [RR=1,128; 95% CL=0,886-

1,436; χ2=0,947; r=0,032; Р>0,05]; ўткир абдоминал оғриқлар -6,11%, 52,7% ва 

47,3%дан; абдоминал оғриқни анъанавий ирридиацияси-44,2%, 41,2% ва 

58,8%дан [RR=1,234; 95% CL =1,066-1,428; χ2=7,642; r=0,092; Р<0,05]; оғриқни 

елка, бел ва қоринга ирридиацияси-30,9%,40,6% ва 59,4%дан [RR=1,206; 95% 

CL=0,990-1,468; χ2=3,410; r=0,062; Р>0,05]; оғриқни кичик тос бўшлиғига 

ирридиацияси-13,3% ,42,5% ва 57,5%дан [RR=1,301; 95% CL=0,931-1,820; 

χ2=2,362; r=0,051; Р>0,05]; диспептик симптомлар -43.3%, 39,2% ва 60,8%дан 

[RR=1,137; 95% CL=0,971-1,322; χ2=2,697; r=0,055; Р>0,05]; метеоризм -43,3 ва 

39,2% ҳамда 60,8% дан [RR=1,137; 95% CL=0,977-1,322; χ2=2,697; r= 0,055; 

Р>0,05]; қуруқ карашланган тил -44,2%, 36,2% ва 63,8%дан [RR=0,998; 95% 

CL=0,857 -1,163; χ2=0,001; r=0,001; Р>0,05]; чуррани чиқиб кетиши -22,2%, 

36,6% ва 64,0%дан [RR=0,990; 95% CL=0,768-1,278; χ2=0,005; r=0,002; Р>0,05]; 

алоҳида бошқа симптомлар -3,78%, 35,3% ва 64,7%дан [RR=0,960; 95% CL 

=0,482-1,915; χ2=0,013; r=0,004; Р>0,05]. 

Хулоса. Умуман рақамли таҳлиллардан келиб чиқадики, Covid-19 фонида 

ҚБАЎХК симптомларини аниқланиш ва клиник тавсифланиши қуйидагича 

кўриниш олади: ҚБАЎХК энг кўп частоталарда артериал гипотензия, анъанавий 

тусли оғриқда ирридиация, диспептик симптомлар ва қуруқ карашланган тил 

каби симптомлар билан ифодаланиб таснифланади. 
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