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IQLIM O‘ZGARISHI OMILLARINING AYOLLAR REPRODUKTIV
SALOMATLIGIGA VA HOMILADORLIKKA TA’SIRINING TAHLILI

Tulametova Shaxlo Azadjanovna
O zbekiston Respublikasi Sog ‘ligni saqlash vazirligi
Toshkent davlat tibbiyot universiteti

ANALYSIS OF THE IMPACT OF CLIMATE CHANGE ON WOMEN’S
REPRODUCTIVE HEALTH AND PREGNANCY

Tulametova Shahlo Azadzhanovna
Ministry of Health of the Republic of Uzbekistan
Tashkent State Medical University

AHAJIN3 BO3JEACTBUSA ®PAKTOPOB UBMEHEHUS KJIUMATA HA PE-
HNPOAYKTUBHOE 3I0POBBE KEHIIIMUH U BEPEMEHHOCTDb

Tynamemoea Illaxno A3aodxcanoena

Munucmepcmao 30pasooxpanenus Pecnyonuxu Y3oexucman

Tawxenmckuil 20cy0apcmeeHHbLl MeOUYUHCKUL YHUBEPCUMEM

Annotasiya: Muallif adabiyotlar ilmiy manbalar asosida turli xil iglimiy va ular bilan
bog‘liq ekologik omillarning (issiq va sovuq harorat ekstremumlari, ekstremal ob-havo hodisalari)
homiladorlikning kechishi, uning asoratlari, reproduktiv salomatlik va perinatal natijalarga ta’sirini
tizimli tahlil qilib, iglim o‘zgarishi omillarini umumlashtirishgan. Tahlil bevosita iqlimiy stressorlardan
boshlanib, bilvosita ekologik yo‘llar, endokrin buzilishlarning molekulyar mexanizmlari va
transgeneratsion ta’sirlar kabi murakkab jihatlarni qamrab olganligini tahlil gilgan.

Kalit so‘zlar: iqlim o‘zgarishi omillari, sovuq va issiq iqlim, ayollar reproduktiv salomatligi,
homiladorlikga ta’siri.

Abstract: Based on scientific sources, the author systematically analyzed the influence of
various climatic and related environmental factors (extreme temperatures, extreme weather events)
on the course of pregnancy, its complications, reproductive health and perinatal results, summarized
the factors of climate change. The analysis starts directly with climate stressors and includes such
complex aspects as indirect ecological pathways, molecular mechanisms of endocrine disruption, and
transgenerational impacts.

Key words: climate change factors, cold and hot climate, reproductive health of women,
impact on pregnancy.

Annoranusi: Ha ocHoBe HAYYHBIX HCTOYHUKOB aBTOp CHUCTCMATHUYCCKU aHAJIU3UPOBAII
BJIMAHUC PA3JIMYHBIX KIIMMATUYCCKUX U CBA3AHHBIX C HUMHU 5KOJIOTHYCCKUX (paKTOPOB (3KCTpeMaJ'H>HLIe
TCMIICPATYPhbI, SKCTPEMAJIbHBIC ITOT'OJHBIC SIBJ'ICHI/ISI) Ha TCUCHUC 6epeMeHHOCTI/I, €€ OCJIOXKHCHHUA,
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PCIPOAYKTUBHOC 3J0POBLE U NICPUHATAJIBHBIC PC3YJIbTATHI, 0606H_IEU'I (l)aKTOpLI N3MCHCHMUA KJIMMaTa.
Amnannu3 HaumHaeTCs HCMMOCPCACTBCHHO C KIIMMATUYCCKHUX CTPCCCOPOB U BKIIHOYACT B ce0s1 Takue
CJIOKHBIC ACTICKTBI, KAK KOCBCHHBIC 3KOJIOTHUYCCKUC ITYTHU, MOJICKYJIAPHBIC MCXaHU3MbI SHAOKPUHHBIX

HapymeHI/Iﬁ U TPAHCTCHCPAINOHHBIC BO3JCHUCTBHS.

KuaroueBnie cioBa:

dakTopbl HM3MEHEHHs] KJIMMaTa, XOJIOAHBIM M JKapKUil KJIMMAT,

PEnpOAYKTUBHOE 3/JOPOBBE JKEHIINH, BIUSHUE HA OEPEMEHHOCTbD.

Kirish. Zamonaviy dunyoda global
iglim  o‘zgarishlari va  atrof-muhitning
degradasiyasi inson salomatligi, Xususan,
ayollarning reproduktiv  salomatligi uchun
jiddiy va tobora kuchayib borayotgan tahdid
manbaiga aylanmoqda. Aholining eng zaif
gatlamlari — homilador ayollar, emizikli onalar
va o‘smir qizlar ushbu salbiy ta’sirlarga ayniqsa
sezuvchandir [1]. Ayollarning reproduktiv
salomatligi va iqlim o‘zgarishi o‘rtasidagi
bog‘liglik ko‘pincha e’tibordan chetda qolsa-
da, bu jamoat salomatligining fundamental
tarkibiy qismi bo‘lib, atrof-muhit stressorlariga
nisbatan o‘ziga xos zaiflikka ega. Muammoning
murakkabligi va ko‘p qirraliligi “ekologik
reproduktologiya” deb nomlangan yangi ilmiy
yo‘nalishning shakllanishiga turtki bo‘ldi [5].
Ushbu konsepsiya ayol reproduktiv tizimining
atrof-muhitdagi har ganday, hatto bo‘sag‘adan
past darajadagi salbiy omillarga ham yuqori
sezuvchanligini  ta’kidlaydi. Reproduktiv
patologiyalarning (masalan, bepushtlik, homila
tushishi) mintagaviy darajada ko‘payishi
alohida klinik holatlar sifatida emas, balki atrof-
muhitdagi yashirin tahdidlardan darak beruvchi
muhim signal sifatida baholanishi lozim [5,8].

Ekologik reproduktologiya doirasida or-
ganizmning atrof-muhit stresslariga moslashuvi
uch bosqichli jarayon sifatida tavsiflanadi. Bir-
inchi bosqich — o‘tkir dezadaptatsiya, bunda re-
produktiv funksiyaning o‘tkir buzilishlari (gor-
monal yetishmovchilik, gestoz, homila tushishi
xavfl) kuzatiladi. Ikkinchi bosqich — surunkali
subkompensatsiya, bunda organizmning mo-
slashuv mexanizmlari ishga tushishi hisobiga re-
produktiv salomatlik ko‘rsatkichlari vaqtinchalik
barqarorlashadi. Uchinchi va eng xavfli bosqich
— dekompensatsiya yoki moslashuv imkoniyatla-
rining tugashi, bunda reproduktiv funksiyaning
turg‘un va ko‘pincha gaytmas buzilishlari yuza-
ga keladi. Ushbu model “moslashuv yuklamasi”
konsepsiyasini ilgari suradi. Homiladorlikning

ey

0°zi organizm uchun katta fiziologik yuklama hi-
soblanadi [5, 7].

Agar bu yuklamaga atrof-muhitning
surunkali stressorlari (masalan, sovuq iqlimda
yashash, havo ifloslanishi) qo‘shilsa, umumiy
“moslashuv yuklamasi” organizmning kompen-
sator imkoniyatlaridan oshib ketishi va de-
kompensatsiya holatiga, ya’ni homiladorlik aso-
ratlariga olib kelishi mumkin. Homiladorlikning
natijasi va homilaning rivojlanishi, homilador-
likning ushbu moslashuv bosqichlaridan qaysi
birida boshlanganiga bevosita bog‘liqdir [1,3].

Sovuq iqlim sharoitida uzoq muddat ya-
shash va ishlash organizmning barcha hayotiy
muhim tizimlarining funksional zo‘riqishiga olib
keladi. Bu holat tibbiyotda “qutb zo‘riqishi sin-
dromi” yoki moslashuv buzilishi sindromi deb
ataladi. Ushbu sindromning asosiy patogenetik
komponentlariga oksidlanish stressi, immunitet-
ning susayishi, shuningdek, termoregulyator,
yurak-qon tomir va nafas olish tizimlarining do-
imiy zo‘riqishi kiradi. Bunday surunkali stress
holati reproduktiv funksiyaning buzilishiga, xu-
susan, endokrin tizim patologiyalarining rivojla-
nishiga zamin yaratadi [2,10].

Sovuq iqlimning xavfi faqat past haroratning
o°zi bilan cheklanmaydi. Bu o‘zaro bog‘liq va
bir-birining ta’sirini kuchaytiruvchi omillarning
murakkab majmuasi, ya'ni “ko‘p omilli stressor
tizimi”’dir. Bu tizimning asosiy komponentlari
quyidagilardir:

Shimoliy hududlarga xos bo‘lgan uzoq
davom etadigan yorug‘lik yoki qorong‘ulik
davrlari organizmning sirkad ritmlariga va
“gipotalamus-gipofiz-tuxumdon” 0°‘qining

faoliyatiga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Bu
estradiol, progesteron, follikulostimullovchi
(FSH) va lyuteinlovchi (LH) gormonlar

ishlab chiqarilishining buzilishiga olib keladi.
Tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, qisqa yorug‘lik
kuni davrida muddatidan oldin tug‘ruq xavfi va

v
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homiladorlar anemiyasi kabi asoratlar ko‘proq
kuzatiladi.

Sovuq iqlimli hududlarda kuchliroqg namoyon
bo‘ladigan geomagnit faollikning o‘zgarishi
homiladorlikka bevosita ta’sir  ko‘rsatadi.
Yuqori quyosh faolligi davrlarida spontan
abortlar, muddatidan oldin tug‘ruqlar, gestozlar
va homilada Daun sindromi kabi xromosoma
patologiyalari chastotasining ortishi aniglangan.

Sovuq iqlimli mintaqalarning aksariyati yod
tanqisligi hududlari hisoblanadi. Sovuq sharoitda
organizmning  issiqlik  ishlab  chiqarishga
bo‘lgan talabi ortadi, bu esa qalqonsimon
bez gormonlariga bo‘lgan ehtiyojni keskin
oshiradi. Mavjud yod yetishmovchiligi fonida
bu holat gipotireozning rivojlanishiga olib
keladi. Masalan, sovuq tufayli oshgan metabolik
talablar yod tangqisligi fonida qalqonsimon
bezning tezroq “holdan toyishiga” va moslashuv
imkoniyatlarining  tugashiga olib  keladi.
Homilador ayollardagi gipotireoz esa spontan
abortlar, tug‘ma anomaliyalar va homilaning
markaziy asab tizimi rivojlanishining jiddiy
buzilishlari kabi og‘ir asoratlarga sabab bo‘ladi
[2,11].

O‘ta past harorat ham homiladorlikning
kechishiga va homilaning rivojlanishiga salbiy
ta’sir ko‘rsatadi. Sovuqda organizm issiqlikni
saglab qolish magsadida teri va periferik qon
tomirlarini toraytiradi. Bu holat plasentadagi
gon oqimini kamaytirishi va homilaga kislorod
va ozuga moddalarining yetib borishini yomon-
lashtirishga olib keladi.

Sovuq iqglim sharoitida organizm ko‘proq
energiya sarflaydi, bu esa homilador ayolning
ozuqaga bo‘lgan ehtiyojini oshiradi. Agar bu
ehtiyoj qondirilmasa, ona organizmidagi ozuqa
moddalarining  yetishmovchiligi  homilaning
o‘sishiga salbiy ta’sir ko‘rsatishi mumkin [6].

Sovuq ob-havo sharoitida nafas yo‘llari in-
feksiyalari (gripp, shamollash) xavfi ortadi.
Homiladorlik davridagi infeksiyalar esa hom-
ilaning rivojlanishiga zararli ta’sir ko‘rsatishi,
ba’zan esa tug‘ma nuqsonlarga yoki homila
tushishiga olib kelishi mumkin.

Ba’zi tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, sovuq
iglimda preeklampsiya (homiladorlik davridagi
yugori qon bosimi) xavfi oshishi mumkin, bu esa
ona va homila uchun jiddiy asoratlarga olib ke-

ladi [9,10].

Issiq iqlim sharoitida, aynigsa, harorat-
ning keskin ko‘tarilishi (“issiqlik to‘lginlari™)
homilador ayollar uchun jiddiy xavf tug‘diradi.
Homiladorlik davrida yuz beradigan fiziologik
va anatomik o‘zgarishlar ayol organizmining
termoregulyatsiya, ya’ni tana haroratini me’yor-
da saqlash qobiliyatini pasaytirib, uni issiqlik
stressiga nisbatan ancha zaif qilib qo‘yadi.

O‘ta yuqori harorat homilador ayol orga-
nizmida bir qator fiziologik o‘zgarishlarga olib
keladi, bu esa homilaga zararli ta’sir ko‘rsatishi
mumkin.

Issig havoda terlash kuchayishi natijasida
homilador ayol organizmi suv va elektrolitlarni
(kaliy, natriy) yo‘qotadi. Bu esa plasentada qon
aylanishining yomonlashishiga va homilaga kis-
lorod va ozuga moddalari yetib borishining ka-
mayishiga olib keladi.

Tana haroratining oshishi homiladagi fer-
mentlar faoliyatiga va ogsillar sinteziga salbiy
ta’sir ko‘rsatadi. Aynigsa, homiladorlikning bir-
inchi uch oyligida yuqori harorat ta’siri homilan-
ing nerv naychasi nuqsonlari (masalan, spina bi-
fida, anensefaliya) kabi tug‘ma nuqgsonlar xavfini
oshirishi mumkin [5, 6].

Ba’zi tadqiqotlar shuni ko‘rsatdiki, yuqori
harorat erta tug‘ruq va tug‘ilganda past vazn bi-
lan tug‘ilish xavfini oshiradi. Bu, ehtimol, homi-
lador ayoldagi degidratatsiya, stress va plasentar
gon oqgimining o‘zgarishi bilan bog‘liqdir.

Yugqori harorat oksidativ stressni kuchaytiri-
shi mumkin, bu hujayralarga zarar yetkazadi va
homilaning normal rivojlanishiga to‘sqinlik qila-
di [8,9,11].

Tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, akusherlik
va perinatal patologiyalarning uchrash chasto-
tasi ma’lum bir “chegaraviy harorat”’dan osh-
ganda keskin ko‘payadi. Masalan, Dushanbe
shahrida o‘tkazilgan tadqiqotda bunday cheg-
ara 36°C—37°C etib belgilangan. Harorat 37°C
va undan yuqori bo‘lganda, asoratlar va harorat
o‘rtasidagi korrelyatsiya koeffitsienti r=0,7—-0,8
ga yetib, kuchli bog‘liqlikni namoyon etgan.
Yuqori harorat homiladorlikning o°ziga xos aso-
ratlari bilan bog‘liq [13,14].

Bangladeshda o‘tkazilgan tadqiqotlar
shuni ko‘rsatdiki, havo harorati 28°C dan 32°C
gacha bo‘lgan davrlarda homilaning nobud
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bo‘lish (tushish) holatlari, harorat 16°C dan
21°C gacha bo‘lgan davrlarga nisbatan 25
foizga yuqori bo‘lgan. Bunday holatlar odatda
homiladorlikning 8-14 haftaliklari orasida
kuzatilgan [13].

Issig mavsumda tug‘ruq yo‘llarining
jarohatlanishi va bachadon yorilishi kabi
og‘ir asoratlar gishgi mavsumga nisbatan ikki
baravar ko‘proq uchraydi (0,19% ga qarshi
0,08%). Shuningdek, yoz oylarida plasentaning
muddatidan oldin ko‘chishi qishga nisbatan
sezilarli darajada ko‘proq kuzatiladi. Bu
asoratlarning patogenezida yuqori harorat
ta’siridagi gemodinamik o‘zgarishlar muhim
o‘rin tutishi mumkin. Issiqlik stressi periferik
gon tomirlarining kengayishiga (vazodilatatsiya)
olib keladi, bu esa markaziy qon bosimini va
bachadon-plasenta qon aylanishini o‘zgartirishi
mumkin. Bunday gemodinamik beqarorlik,
suvsizlanish va qonning quyuqlashuvi bilan
birgalikda, plasentaning ko‘chishi yoki bachadon
yorilishi kabi o‘tkir qon-tomir asoratlariga olib
keluvchi sharoit yaratadi [4, 7].

Issiq davrda o‘tkazilgan tekshiruvlar
homilaning bachadonichida qiynalishi belgilarini
aniqlagan. Bu holat plasentadagi morfologik
o‘zgarishlar — uning yetilmaganligi va distrofik
o‘zgarishlari bilan tasdigqlangan. Anomal issiq
yillarda tug‘ilgan chaqgaloqlarning tana vazni past
bo‘lishi va neonatal o‘lim ko‘rsatkichlarining
yuqori bo‘lishi kuzatilgan [3,4,6].

Issiglik stressining ta’siri faqat biologik
omillar bilan cheklanmaydi, u ijtimoiy-iqtisodiy

sharoitlar bilan chambarchas bog‘liq. Ko‘plab
mintaqalarda homilador ayollar suv tashish,
qishloq xo‘jaligi ishlari va ochiq havoda ovqat
tayyorlash kabi og‘ir jismoniy mehnat bilan
shug‘ullanadilar. Bunday sharoitda issiqlik stressi
“zaiflik kaskadi”ni ishga tushiradi: issiglikdan
kelib chiqqan fiziologik zo‘rigish suvsizlanish
va to‘yib ovgatlanmaslikka olib keladi, bu esa
0°‘z navbatida infeksiyalarga moyillikni oshiradi.
Ushbu qo‘shimcha stressorlar homiladorlikning
salbiy oqibatlari xavfini yanada kuchaytiradi
[9,12].

Xulosa. Shunday qilib, tizimli tahlillar shuni
ko‘rsatadiki, iglimiy va unga bog‘liq atrof-muhit
omillari ayollarning reproduktiv salomatligi va
homiladorlik uchun sinergetik va ko‘p qirrali
tahdiddir. Bu tahdid follikulogenezdan tortib,
tug‘ruq jarayonigacha va hatto kelajak avlodlar
salomatligigacha bo‘lgan barcha bosqichlarga
ta’sir  ko‘rsatadi. Ekstremal  haroratlar,
keskin ob-havo hodisalari, havo ifloslanishi
va endokrin tizimini buzuvchi kimyoviy
moddalar fertillikning pasayishi, homiladorlik
asoratlarining  ko‘payishi va  reproduktiv
yo‘qotishlarning ortishiga olib kelmoqda.

Xulosa qilib aytganda, iqlim o‘zgarishi va
reproduktiv salomatlik o‘rtasidagi bog‘liqlikni
e’tiborsiz qoldirib bo‘lmaydi. Bu muammoga

kompleks yondashuv, jumladan, genderga
yo‘naltirilgan gonunchilik, jamoalarning
barqarorligini oshirish va 1iqlim o°zgarishi

oqibatlarini yumshatish usullarini o‘z ichiga
olgan keng qamrovli strategiyani talab qiladi.
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