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olish usullari yoritib beriladi. Shu bilan birga
reproduktiv organ bachadonni saqlab qolish
imkoniyati xam aks ettirilgan. Ayolni postgemorragik
shok xolatidan chiqarish va o’z vaqtida gemostaz
qilish bilan birga inson xayotini saqlab qolishga
erishiladi.

Bachadon atoniyasi, massiv qon
ketish, onalar o’limi.

Gemorragik shok, disseminirlangan tomir ichi qon ivishi va poliorgan
yetishmovchiligi bilan kechadigan massiv akusherlik qon ketishi dunyoda onalar o‘limi va
kasallanishiga sabab bo‘luvchi asosiy omillardir. Birlashgan Millatlar Tashkilotining
hisob-kitoblariga ko‘ra, «..dunyo bo‘ylab tug‘ilishlar soni yiliga qariyb 140 million kishi
darajasida barqarorlashgan» (JSST 2021). Ushbu tug‘ilishlarning aksariyati (65%) tabiiy
tug‘ish yo‘llari orqali 500 ml dan 1000 ml gacha fiziologik qon yo‘qotish bilan sodir bo'lib,
ayollar va chaqologlar uchun asoratlarsiz kechadi. Ammo 3-8% holatlarda qon yo‘qotish
hajmi 1500 ml dan yoki ayol tana vaznining 2,0% dan oshishi mumkinki, bu massiv qon
ketish hisoblanadi. Tug'ruqdan keyin patologik qon ketishlar 6-8% ni tashkil giladi.
Shulardan 0,3-1 % gacha massiv akushelik qon ketishlari kuzatilgan. Tug'ruqdan keyin

Volume 5 Issue 11, Part 2 November 2025 ISSN 2181-287X


http://www.in-academy.uz/index.php/ejmns

EURASTAN JOURNAL OF MEDICAL AND

NATURAL SCIENCES

Innovative Academy Research Support Center
www.in-academy.uz/index.php/ejmns

gon ketishi asosan bachadon atoniyasiga to’gri keladi. Massiv akushelik qon ketishidan
onalar o’limi mamlakatimizda 2013 yildan 2022 yilgacha bo’lgan davrda 22,8% dan
34,6% gacha oshgan. 2022 yilning o’zida bu ko’rsatkich 39,6% xolatni tashkil giladi. Yiliga
2,5-3ming nafar ayolda gisterectomiya amaliyoti bajariladi. Bu esa kuniga 7-8 nafar
ayolga to’g’ri keladi. ([Joksiag 3am. Munuctpa 3apaBooxpaHeHuit 2022r. HaijoHaibHbIN
KOMHUTET MO0 KOHOUJEHIIMAJIbHOMY HCCIe/JOBAaHHUI0 CIy4aeB MaTEPUHCKOU CMepTH
Tamkent 2020r.HanyoHa/sbHBIA KOMMUTET MO KOHQHUAEHIIMAJIbHOMY HCCJIE40BaHUIO
cay4yaeB MaTepuHCKo#M cMepTH .TamkeHT 20171)
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0’zbekistonda MAQ ketishidan onalar o’limi strukturasi

Tadqgiqot maqgsadi. Tugruqgdan keyin bachadon atoniyasi tufayli massiv akusherlik
gon ketishi sababli sodir bo‘ladigan onalar o‘limini kamaytirish, reproduktiv organ
bachadonni saglab qolish uchun gemostatik gisqichlarni yaratish va amaliyotga tadbiq
etish.

Tadqiqot ob’yekti. Respublika ixtisoslashtirilgan ona va bola salomatligi ilmiy-
amaliy tibbiyot markazi Xorazm viloyati filialida va viloyat barcha tug’'ruq komplekslarida
bachadondan atonik qon ketish tashxisi qo‘yilgan 170 nafar bemor ayollarni davolash
natijalarini o‘rganish rejalashtirilgan. Retrospektiv guruhda 2022yildan-2024yilgacha
bo’lgan 86nafar bemorlarni tashkil qildi. Asosiy guruhda 2025yildan-2027 yilgacha
bo’lgan davrdagi 84 nafar bemorlarni o’z ichiga oladi.

Kutilayotgan ilmiy natijalar va ularning yangiligi. Zamonaviy akusherlik
muammolari orasida massiv akusherlik qon ketishi (MAQ) kabi tug‘ruq asoratlari
yetakchi o‘rinlardan birini egallaydi. Quyidagi mezonlar MAQ uchun xarakterlidir: 24 soat
ichida UQXning 100% yo‘qolishi yoki UQXning 3 soat va undan kamroq vaqt ichida 50%
yoki 150 ml/daqiqa yoki 3 soat ichida tana vaznining 2% yo‘qolishi. Hozirgi vaqtda qabul
qilingan «Massiv akusherlik qon ketishi - MAQ» terminini belgilaydigan xalqaro
mezonlardan biri quyidagicha: 1500 ml dan ortiq qon yo‘qotish, gemoglobin darajasining
4 g/dl dan kam pasayishi, shuningdek, shoshilinch ravishda eritrositar massa 4 birlik
hajmdan ortiq qon quyish zarurati (Mjenko A.A. Ba xammyasindJiap, 2018; O’'Brien K.L.,
2016).

Bizning ma’lumotlarga ko’ra, Xorazm viloyati bo’yicha 2023 chi yil davomida 48292
ta tug'ruq sodir bo’lgan. Umumiy qon ketishlar 3765 (8%) bo’lib, shulardan erta atonik
qon ketishlar 356 ta (9.4%) ni tashkil giladi. Bu umumiy tug’ruqlar soniga 0.7% ni tashkil
qgiladi.

2024 chi yilda 48896 ta tug’'ruq sodir bo’lgan. Umumiy qon ketishlar 3689 (7.5%)
bo’lib, shulardan erta atonik qon ketishlar 391 ta (10.5%) ni tashkil giladi. Bu umumiy
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tug’'ruglar soniga 0.8% ni tashkil qgiladi. Qon ketishlar 1.1% ga oshgan. Onalar o’limi 2023
yilda 6 nafar bolib, 2024 yilda 8 nafarni tashkil giladi.

Tug’ruq jarayonida va undan keyin bachadon atoniyasi tufayli sodir bo’lgan massiv
akusherlik qon ketishining uchrash chastotasi sabablarini va kelib chiqadigan asoratlarini
taqqolash va asosiy guruhda o’rganiladi. [lk marotaba NM gemostatik gisqichlar yaratildi
va amaliyotda qo’llash texnikasi yoritib beriladi. Birinchi marotaba bachadon
atoniyasida uch juft magistral qon tomirlarni bog’lash usuli bilan taklif gilinayotgan
gemostatik qisqichlaning samaradorligini qiyosiy o’rganiladi. Taklif qilinayotgan
bachadon tanasiga qo’yiladigan NM gemostatik qisqichlarining bachadon atoniyasida
klinik, gemodinamik, va laborator samaradorligini aniglab boriladi. Olingan natijalar
asosida bachadondan massiv atonik qon ketishlarini to‘xtatishda 90-95% gacha,
bachadonni saglab qolishni esa 50-60% ga erishiladi. Shu bilan birga NM gemostatik
qisgichlarni qo’yish orqali gemostaz qilish bilan birga bachadon tanasiga shikast
etkazmaydi.

Rasm 1. Rasm 2.

Xulosa. Klinik amaliyotda bachadon atoniyasi tufayli sodir bo‘lgan massiv
akusherlik qon ketishida onalar o‘limi kamaytiriladi va reproduktiv organni saqlash
uchun ishlatilayotgan gemostatik qisqichlarni samaradorligi aniglanadi. Qo‘llaniladigan
gemostatik gisqichlarning tibbiy tavsiflari ochib beriladi va amaliyotda qo‘llanilishi
ko‘rsatiladi.

Bachadon atoniyasida uch juft magistral qon tomirlarni bog‘lash usuli bilan taklif
qilinayotgan gemostatik qisqichlarning effektivligi o‘rganiladi.

Taklif gilinayotgan bachadon tanasiga qo‘yiladigan NM (Niyazmetov Matyaqubov)
gemostatik qisqichlarining bachadon atoniyasida klinik, gemodinamik va laborator
effektivligi aniglashtiriladi. Ushbu uslubning bachadon atoniyasida massiv akusherlik
qgon ketishida gemostatik qisqichlarning tibbiy, iqtisodiy va sosial samaradorligi
baholanadi. Yaratilgan gemostatik gisqichlarini bachadon atoniyasi sodir bo‘lganda
qo‘llash algoritmini ishlab chiqiladi va amaliyotda qo‘llash uchun taklif etiladi.

Chekka hududlarda tug‘ruqdan keyingi massiv qon ketishni bartaraf etishda NM
gemostatik  qisqichlarining ahamiyati shulardan iborat : hozirgi davrda
mamlakatimizning ko‘plab chekka tumanlarida, hattoki markaziy hududlarda ham
malakali jarroh-akusher-ginekologlar yetishmayapti. Bunday holatda, aynigsa,
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tug'rugdan keyingi (postpartum) massiv qon ketish holatlarida onalarga o‘z vaqtida
tibbiy yordam ko‘rsatish kechikmoqda. Statistik kuzatuvlarga ko‘ra, bu kechikish onalar
o‘limining asosiy sabablaridan biri bo‘lib qolmoqda. Shuningdek, ushbu holatlarda har bir
dagiqa muhim ahamiyatga ega bo'lib, zarur choralarni ko‘rish uchun atigi 5-6 dagiqa vaqt
mavjud.

Shu munosabat bilan, NM (Niyazmetov-Matyaqubov) gemostatik qisqichlarini
amaliyotga joriy etish bir qator afzalliklarni beradi:

Ushbu qisqichni bachadon tanasiga o‘rnatish uchun malakali jarroh-akusher-
ginekolog ishtiroki talab etilmaydi; Qisqich qo‘llanilganda bachadon to‘gimalari
shikastlanmaydi, bachadon qisqarishini nazorat qilish imkoniyati yaratiladi (qarang:
rasm 1, 2), magistral qon tomirlarni (masalan, a. uterinae) bog‘lashga ehtiyoj qolmaydi,
gisqgichlar yordamida bachadon yumaloq boylamlari (lig. teres uteri), tuxumdonlarning
xususiy boylamlari (lig. proprium ovarii) va bachadon arteriyalari vaqtincha siqib
qo'‘yiladi (garang: rasm 3).

Tadqiqot natijalariga ko‘ra, NM gemostatik qisqichlari: Massiv atonik qon ketishini
to‘xtatishda 90-95% gacha samara beradi, bachadonni saqlab qolish ko‘rsatkichi esa 50-
60% gacha yetadi. Bu usul onalar o‘limining oldini olishda muhim klinik va ijtimoiy
ahamiyatga ega.
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