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Abdujalilova M.Sh.

BOLALARDA COVID-19 INFEKSIYASIFONIDA BRONXIAL ASTMA KLINIK 
KECHISH XUSUSIYATLARI  
Toshkent tibbiyot akademiyasi 

Pandemiya boshlangan davrlarda somatik 
patologiyalar, shu jumladan, bronxial astma 
ham jiddiy klinik oqibatlar bilan tugaydigan 
xavf omili hisoblangan.Bir qator ilmiy 
qarashlar va nazariyalarga ko‘ra, korona virus 
infeksiyasi BA bilan og’rigan bemorlar uchun 
jiddiy xavf tug’dirmaydi deb hisoblashadi[3].

Ba’zi mualliflar tomonidan keltirilgan 
ma’lumotlarga ko‘ra, BA fonida bolalarda 
koronovirus infektsiyasi yengil klinik 
kechishga ega bo‘lib, og’ir asoratlarga 
olib kelmaydi [3], boshqalari esa BA - 
koronavirus infektsiyasi klinik kechishini 
og’irlashtiradigan fon holati deb bilishadi[9].

Ayrim olimlar tomonidan, hozirgi kunda 
virusning hujayraga kirishi uchun asosiy 
retseptor APF2 ekanligi tasdiqlandi[4,5,6,8]. 
APF2 retseptorlari nafas yo‘llarining kiprikli 
hujayralarida keng tarqalgan bo‘lib, allergik 
sensibilizatsiya va allergik astma bilan 
og’rigan bolalarning burun shilliq qavatida 
APF2 ifodasi kamayganligi aniqlandi[7].

Bemorlarda olib borilgan 
prospektiv tadqiqotlar, ingalyatsion 
glukokortikosteroidlardan foydalanish SARS-
CoV-2 infektsiyasiga nisbatan sezuvchanlik va 
COVID-19 bilan kasallanishning kamayishi 
bashoratchisi ekanligini isbotladi[2].

Tadqiqot maqsadi - вolalarda COVID-
19infeksiyasifonida bronxial astma klinik 
kechish xususiyatlarini o‘rganish.

Tadqiqot materiallari va metodlari
Qo‘yilgan maqsadni amalga oshirish uchun 

Toshkent tibbiyot akademiyasi ko‘p tarmoqli 
klinikasi “Bolalar allergalogiya” bo‘limiga 
statsionar davo olish uchun kelgan BA xuruj 
davrlarida kelgan, anamnezidan COVID-19 
o‘tkazgan, 7 yoshdan 18 yoshgacha bo’lgan 
51 nafar bemor bolalar tanlab olindi. Nazorat 
guruhi sifatida esa huddi shu yoshdagi 35 
nafar COVID-19 o‘tkazgan, ammo hech 
qanday surunkali kasalligi bo‘lmagan bolalar 
tashkil etdi. 

Tekshiruv guruhidagi bolalarning 
barchasiga klinik-laborator, hamda 
instrumental tadqiqotlar o‘tkazildi.  Undan 
tashqari, korona virus infeksiyasini BA ning 
klinik kechishiga ta’sirini aniqlash maqsadida 
tekshiruv guruhidagi barcha bemor 
bolalarning kasallik tarixi va ambulator 
kartalari o‘rganildi.    

Shunday qilib, tekshiruv guruhidagi 
bolalarni biz 2 guruhga ajratdik. 

Iguruh – 51 nafar BA mavjud COVID-19 
o‘tkazgan 7 – 18 yosh bolalar; 

II guruh – 35 nafar COVID-19 o‘tkazmagan 
va BA mavjud bo‘lmagan 7 – 18 yoshdagi 
bolalar.

Olingan natijalar va ularning tahlili.
Dastlab BA mavjud bemor bolalarni 

kasallik klinik kechishiga ko‘ra taqsimla 
boldik. BA og’irlik darajasi bo‘yicha 
taqsimlanishida quyidagi natijalar olindi: 
o‘rta-og’ir kechuvchi persistik shakli - 80,4% 
(n=40), yengil kechuvch ipersistik shakli - 
14,5% (n=7), og’ir kechuvchi persistik shakli 
- 5,1% (n=4).

	 Tekshiruv guruhidagi bolalar orasida 
quyidagi hamroh kasalliklar aniqlandi: 
kamqonlik – 1-guruh – 90,2% (n=46), 2-guruh 
– 83,1% (n=29); surunkalirinofaringit – 
1-guruh – 45,1% (n=23),2-guruh – 34,3% 
(n=12);burun to‘sig’ining qiyshayishi– 
1-guruh – 27,4% (n=14), 2-guruh – 25,7% 
(n=9);allergic rinit– 1-guruh – 3,1% (n=2), 
2-guruh – 5,7% (n=2) (Р≥0,05) (1-rasm).
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1-rasm.Tekshiruv guruhidagi bolalarda aniqlangan hamroh kasalliklar, (%)(Р≥0,05).

Kasallik tarixidan olingan ma’lumotlarga 
ko‘ra, asosiy tekshiruv guruhidagi bolalarida 
COVID-19 ning yaqqol bo‘lmagan klinik 
ko‘rinishida bo‘lib, u quyidagi klinik 
alomatlar bilan namoyon bo‘lgan: quruq 
qiynovchi yo‘tal-76,5%; subfebril tana 
harorati-45,1%; hid bilishni yo‘qotish-30,2%; 
rinoreya-41,2%; holsizlik-29,4%; 
ko‘ngil aynishi/qusish-27,4%; tomoq 
og’rig’i-12,5%; diareya/qabziyat-12,2%; 
qorin og’rig’i-11,4%. 9,1% bemor bolalarda 

asimptomatik klinik kechishi kuzatilgan.
Ikkinchi tekshiruv guruhidag ibolalarda 

esa korona virus infeksiyasi quyidagicha 
kechgan: quruq qiynovchi yo‘tal–37,1%; 
subfebril tana harorati–54,3%; hid 
bilishniyo‘qotish–37,1%; rinoreya–34,3%; 
holsizlik–31,4%; ko‘ngil aynishi/
qusish–17,1%; tomoqda og’riq–11,4%; 
diareya/qabziyat–11,4%; qorinda og’riq - 
11,4%. 10,3% bemor bolalarda asimptomatik 
klinik kechishi kuzatilgan (Р≥0,05) (2-rasm).

2-rasm. Tekshiruv guruhidagi bolalarda korona virus infeksiyasining klinik kechishi, (%) (Р≥0,05).
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2-rasmda keltirilgan ma‘lumotlardan 
ko‘rinib turibdiki, tekshiruv guruhidagi 
bolalarda koronavirus iinfeksiyasining klinik 
ko‘rinishidagi asosiy farq birinchi tekshiruv 
guruhidagi bolalarda quruq qiynovchi yo‘tal 
ustunlik qilgan bo‘lsa, ikkinchi tekshiruv 
guruhidagi bolalarda esa hid sezishning 
yo‘qolishi va subfebril tana harorati ustunlik 
qilganligi aniqlandi. Qolgan klinik simptomlar 
esa ikkala guruhdagi bolalarda deyarli teng 
darajada nomoyon bo‘lganligi aniqlandi. 

Asosiy guruhdagi bemor bolalarning 
76,8% ida koronavirus infeksiyasi vaqtida 
BA xurujlarini boshdan kechirishgan, ammo 
diqqatga sazovor jihati shundaki, BA uchun 
dori-darmonlarni muntazam ravishda qabul 
qilgan bolalar, hatto xurujlar davrida ham, 
koronavirus qo‘shilishi tufayli ularning ahvoli 
yomonlashmagan.

BA bilan kasallanmagan bolalarda 
COVID-19 asosan yengil shaklda kechgan. 
Ba’zi hollarda ota-onalar farzandlarini 

koronavirusini yuqtirganliklarini ham 
sezishmagan, shunchaki bu O‘RVIning 
namoyon bo‘lishi deb hisoblashgan.

Olib borilgan tadqiqotlarimiz natijalari 
boshqa mualliflar tomonidan olingan 
ma’lumotlar bilan taqqoslandi [14].  Ular ham 
astma bilan kasallangan bolalarda koronavirus 
infektsiyasining yengil klinik kechishini 
qayd etgan edilar. Shuningdek, korona virus 
infeksiyadan aziyat chekish yoki koronovirus 
infeksiyasi bilan kasallanish BA klinik 
kechishining kuchayishi va klinik kechishiga 
ta’sir qilmaydi. Chunki, xurujlar vaqtida BA 
uchun dori-darmonlarni muntazam ravishda 
qabul qilishgan edi.
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