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Annotatsiya: Anemiya (kamqonlik) – bu qonda gemoglobin yoki eritrositlar miqdorining 

kamayishi natijasida to‘qimalarga kislorod yetkazib berishning buzilishidir. Asosiy belgilari 

charchoq, rang oqarishi, bosh aylanishi va nafas qisishidir. Eng keng tarqalgan turi temir 

tanqisligi anemiyasidir; davolash sababga ko‘ra (temir preparatlari, ovqatlanishni to‘g‘rilash) 

amalga oshiriladi. Ushbu kasallik dunyo bo‘yicha eng keng tarqalgan kasalliklardan biri 

hisoblanadi. Tezisda anemiyaning kelib chiqish sabablari, klinik belgilari va profilaktik 

choralari yoritilgan. 

Kalit so‘zlar: anemiya, emoglobin, eritrotsit, temir yetishmasligi. 

Аннотация. Анемия — это нарушение доставки кислорода к тканям в результате 

снижения количества гемоглобина или эритроцитов в крови. Основные симптомы — 

усталость, бледность, головокружение и одышка. Наиболее распространенным типом 

является железодефицитная анемия; лечение проводится в зависимости от причины 

(препараты железа, коррекция питания). Это заболевание является одним из самых 

распространенных в мире. В диссертации рассматриваются причины анемии, 

клинические симптомы и профилактические меры. 
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Abstract. Anemia is a disorder of oxygen delivery to tissues as a result of a decrease in 

the amount of hemoglobin or erythrocytes in the blood. The main symptoms are fatigue, pallor, 

dizziness, and shortness of breath. The most common type is iron deficiency anemia; treatment 

is carried out depending on the cause (iron preparations, dietary correction). 

This disease is one of the most common diseases in the world. The thesis covers the causes 

of anemia, clinical symptoms, and preventive measures. 
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Anemiya — qonda gemoglobin va eritrotsitlar miqdorining kamayishi bilan 

tavsiflanadigan kasallikdir. Anemiya gemoglobin miqdorining kamayishi bilan kechuvchi 

patologik holat bo‘lib, u organizmda kislorod yetkazib berilishining buzilishiga olib keladi. U 

ko‘pincha temir tanqisligi, vitamin B₁₂ yoki foliy kislotasi yetishmovchiligi, surunkali kasalliklar 

va qon yo‘qotish natijasida rivojlanadi. Ayniqsa ayollar, bolalar va homiladorlar orasida 

anemiya keng tarqalgan. Hayz qoni uzoq va koʻp ketadigan ayollarda ham temir 

yetishmasligidan kelib chiqadigan anemiya tez-tez uchrab turadi.  

Temir yetishmasligiga aloqador anemiyaga qayta qayta homilador boʻlish, uzoq vaqt bola 

emizish sabab boʻladi, chunki homiladorlik va emizuklik davrida ona organizmidagi temir 

zaxirasining bir qismi bolaga oʻtadi. Kichik yoshdagi bolalarda kuzatiladigan kamqonlik ularni 

notoʻgʻri ovqatlantirish, shuningdek ovqatning kam-koʻst boʻlishi oqibatida roʻy beradi.  

Eritrotsitlar soni sal kamaygani yoki raso boʻlgani holda, qonda gemoglobin miqdorining 

ozayishi temir yetishmasligiga aloqador anemiyaning asosiy belgilaridandir.Anemiyaning 

asosiy patogenezida gemoglobin sintezining buzilishi yotadi. Natijada to‘qimalarga kislorod 

yetkazilishi kamayadi va gipoksiya yuzaga keladi.  

 

https://www.google.com/search?q=Anemiya+%28kamqonlik%29&rlz=1C1GCEA_enUZ1125UZ1125&oq=anemiya&gs_lcrp=EgZjaHJvbWUyCQgAEEUYORiABDIHCAEQABiABDIHCAIQABiABDIHCAMQABiABDIHCAQQABiABDIHCAUQABiABDIHCAYQABiABDIHCAcQABiABDIHCAgQABiABDIHCAkQABiABNIBCjEzNzU2ajBqMTWoAgiwAgHxBbIahoWIJVCd8QWyGoaFiCVQnQ&sourceid=chrome&ie=UTF-8&ved=2ahUKEwjYyvrqkcySAxWDOhAIHR21AH4QgK4QegYIAQgAEAM
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Klinik jihatdan anemiya holsizlik, tez charchash, bosh aylanishi, terining oqarishi, yurak 

urishining tezlashishi bilan namoyon bo‘ladi. Uzoq davom etuvchi anemiya yurak-qon tomir 

tizimi faoliyatining buzilishiga, immunitetning pasayishiga va mehnat qobiliyatining 

kamayishiga olib keladi. Shu sababli kasallikni erta aniqlash va davolash muhim ahamiyatga 

ega. Bemorning rangi siniqqan boʻlib, aksariyat tez charchash, bosh ogʻrishi, bosh aylanishi, koʻz 

oldi jivirlashishidan shikoyat qiladi, soch toʻkiladi, tirnoq moʻrtlashib sinishga moyil boʻlib 

qoladi. Baʼzan yutinish qiyinlashadi, bemorning odatda isteʼmol qilinmaydigan narsalar (boʻr, 

ohak, gulvata va hokazo)ni yegisi keladi, achchiq, shoʻr taomlarni xush koʻradi.  

Temir yetishmasligiga aloqador anemiyaning oldini olish va davolashda qon yoʻqotish 

ehtimoli boʻlgan manbalarni oʻz vaqtida aniqlash va ularni bartaraf etish, homilador boʻlish va 

tugʻishni maʼlum darajada rejalashtirishga erishish, bekamu koʻst ovqatlanishga rioya qilish 

lozim.  

Vitamin B12 yoki folat kislota yetishmasligi oqibatida kelib chiqadigan anemiya ancha 

kam uchraydi. Anemiyaning bu xilida oʻziga xos alomatlar: til achishishi, kasallik oʻtkazib 

yuborilganda nerv sistemasining zararlanish (funikulyar miyeloz) belgilari kuzatiladi. Bu 

turdagi anemiyaning oldini olish uchun meʼda-ichak yoʻlining surunkali kasalliklari, ayniqsa ich 

ketishi bilan oʻtadigan kasalliklarni oʻz vaqtida aniqlab davolash juda muhim.  

Gijja tarqalgan joylarda ulardan zararlanishning oldini olish choralarini koʻrish zarur, 

kasallik paydo boʻlganda esa oʻz vaqtida davo qilish lozim. Eritrotsitlarning koʻplab yemirilishi 

bilan bogʻliq gemolitik anemiya xillari koʻp. Ular irsiy yoki orttirilgan boʻlishi mumkin, odatda 

teri hamda shilliq qavatning sargʻayishi, eritrotsitlar soni va gemoglobin miqdorining 

kamayishi bilan kechadi. Barcha xil anemiyada vrachga murojaat etish va oʻz vaqtida toʻgʻri 

davolanish zarur. 

Profilaktika ratsional ovqatlanish, temirga boy mahsulotlarni iste’mol qilish, vitamin 

yetishmovchiligini bartaraf etish va muntazam tibbiy ko‘riklardan o‘tishni o‘z ichiga oladi. 

Xulosa. Anemiya keng tarqalgan va jiddiy oqibatlarga olib keluvchi kasalliklardan biridir. 

Uni erta aniqlash va profilaktik choralarni amalga oshirish orqali asoratlarning oldini olish 

mumkin. Tibbiyot xodimlari va talabalari anemiyaning oldini olishda muhim rol o‘ynaydi. 
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