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INTEGRATED APPROACH TO THE TREATMENT OF PATIENTS WITH CHRONIC 

PYELONEPHRITIS 
 

NURMUKHAMEDOVA YO.K. 

Tashkent State Medical University, Tashkent, Uzbekistan 
 

Abstract: The world is facing a crisis of antibiotic resistance, which impacts every treating 

physician on the planet. Alarms have been ringing about bacterial infection fatality resurgence, 

the end of the antibiotic era, a calamity in progress. Ozone therapy has been used in medicine 

since World War I. Basic science, both in vivo and in vitro, research has found it to have several 

effects including modulating the immune system, enhancing circulation, destroying 

microorganisms including bacteria and viruses, and enhancing oxygen delivery and consumption 

by the body. The kidneys can be infected with many types of microorganisms. Treating infections 

that infect the excretory system is challenging in clinical practice. Ozone therapy has proven to be 

one of the strongest antiseptics against most microorganisms that cause such infections. The aim 

of this study was to evaluate the microbicide effect of ozone therapy, as well as to determine the 

clinical efficacy of ozone therapy in pregnant women with urinary tract infections. 

Key words: chronic pyelonephritis, chronic kidney diseases, extragenital pathology, ozone, 

ozone therapy, chronic pyelonephritis, dysuria, bacteriuria. 

Аннотация. Мир столкнулся с кризисом устойчивости к антибиотикам, от 

которого страдает каждый лечащий врач на планете. Звонят тревоги о возрождении 

смертельных исходов от бактериальных инфекций, окончании эры антибиотиков, 

надвигающейся катастрофе. Озонотерапия использовалась в медицине со времен Первой 

мировой войны. Фундаментальная наука, как in vivo, так и in vitro, обнаружила, что она 

оказывает несколько эффектов, включая модуляцию иммунной системы, усиление 

кровообращения, уничтожение микроорганизмов, включая бактерии и вирусы, а также 

улучшение доставки и потребления кислорода организмом. Почки могут быть 

инфицированы многими типами микроорганизмов. Лечение инфекций, заражающие 

выделительную систему является сложной задачей в клинической практике. 

Озонотерапия оказалась одним из сильнейших антисептиков против большинства 

микроорганизмов, вызывающих подобные инфекции. Целью настоящего исследования было 

оценить микробицидное действие озоновой терапии, а также определить клиническую 

эффективность озоновой терапии у беременных с инфекцией мочевыделительной 

системы.  

Ключевые слова: хронический пиелонефрит, хронические болезни почек, 

экстрагенитальная патология, озон, озонотерапия, хронический пиелонефрит, дизурия, 

бактериурия.  

Аnnotatsiya: Dunyo antibiotiklarga qarshilik inqiroziga duch kelmoqda, bu esa 

sayyoradagi har bir shifokor faoliyatiga ta'sir ko'rsatmoqda. Bakterial infektsiya o'limining qayta 

tiklanishi, antibiotiklar davrining tugashi, davom etayotgan falokat haqida signallar eshitilmoqda. 

Ozon terapiyasi birinchi Jahon urushidan beri tibbiyotda qo'llanilgan. Tadqiqotlar, in vivo va in 

vitro, shuni ko'rsatdiki, ozon terapiyasi effektlari: immunitet tizimini modulyasiya qilish, qon 

aylanishini kuchaytirish, mikroorganizmlarni, shu jumladan bakteriyalar va viruslarni yo'q qilish, 

kislorodni etkazib berish va iste'mol qilishni kuchaytirish. Buyraklar ko'p turdagi 

mikroorganizmlar bilan zararlanishi mumkin. Chiqaruvchi tizimni infektsiyalarni davolash klinik 

amaliyotda qiyinlik uyg'otadi. Ozon terapiyasi ko'plab infektsiyalarni keltirib chiqaradigan 

mikroorganizmlarga qarshi eng kuchli antiseptiklardan biri ekanligini isbotlandi. Ushbu 

tadqiqotning maqsadi ozon terapiyasining mikrobitsid ta'sirini baholash, shuningdek, siydik 

yo'llari infektsiyali homilador ayollarda ozon terapiyasining klinik samaradorligini aniqlash. 
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The actuality of issue.  
Chronic pyelonephritis (CP) is one of 

the most common diseases, often relapsing, 

latent course. In many women, pyelonephritis 

during pregnancy is the first clinical 

manifestation of this latent disease. Along 

with the high prevalence, it should be noted 

that this is also due to the anatomical and 

functional features of the female body. As 

well as the development of resistance of 

microorganisms to antibacterial drugs is a 

major problem in the treatment. In this 

connection, the problem of treating patients 

with chronic pyelonephritis remains one of 

the most urgent in the field of internal 

diseases. 

Purpose of the research. 

The purpose of the study was to study 

the effectiveness of complex treatment of CP 

using ozone therapy with immunocorrective 

therapy with combination of basic treatment 

of patients with chronic pyelonephritis. 

Material and methods. 

The study involved 43 pregnant 

women with CP, aged 20 to 35 years. 

Examination of pregnant women was carried 

out, including clinical (questionnaire of 

complaints, questioning, objective 

examination), laboratory (complete blood 

count, urinalysis, urinalysis according to 

Nechiporenko, urine culture, biochemical 

tests) and instrumental (ultrasound) research 

methods.  

Among the examined women, the 

first group consisted of pregnant women 

(n=14) receiving basic therapy. The second 

group of 13 pregnant women with CP 

received ozone therapy with combination of 

traditional therapy (basic treatment + 400 ml 

of saline solution ozonated to an ozone 

concentration in the liquid of 4 mg/l, 

intravenously, drip, every other day, 5 times). 

The third group of 15 pregnant women with 

CP - with traditional therapy received ozone 

therapy and immunocorrective therapy with 

polyoxidonium (basic treatment + ozone 

therapy + polyoxidonium 6 mg 

intravenously, 5 times).  

Results of the research. 

As a result of the treatment, clinical 

indicators, complaints, objective status data 

and laboratory parameters were analyzed 

before and after the therapy in the 

comparison groups. All women during the 

period of exacerbation had dysuria, pain in 

the lumbar region, fever, massive 

leukocyturia, bacteriuria, as well as 

ultrasonic changes characteristic of a chronic 

inflammatory process in the kidneys. 

Analysis of clinical and laboratory 

efficacy showed that in the examined three 

groups there was a clinical improvement in 

the general condition of patients. Thus, lower 

back pain decreased by 85.71%, 92.31% and 

93.33%, respectively, both in the first, second 

and third groups. Indicators such as dysuria 

decreased by 92.85%, 92% and 93% 

(respectively in the first, second and third 

groups). Leukocyturia significantly 

decreased on the fifth day by 71.43%, 

84.62%, 86.67% (in the first, second and 

third groups, respectively). The results of 

eradication indicators of pathogens after 

treatment in combination with traditional 

therapy with ozone and immunocorrective 

therapy were significantly better than in the 

group with ozone therapy with combination 

of traditional therapy and in the traditional 

treatment group (86.6%, 84.6% and 64.28% 

respectively). 

Conclusions. 

Based on the above, the appointment 

of pregnant women with chronic 

pyelonephritis against the background of 

traditional treatment with ozone therapy and 

immunocorrective therapy is an appropriate 

and effective method of treatment. 
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ОЦЕНКА ДИНАМИКИ  ПОКАЗАТЕЛЕЙ УГЛЕВОДНО- ЛИПИДНОГО ПРОФИЛЯ 

У БОЛЬНЫХ ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ И 

ХРОНИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ ПОЧЕК 
 

РАИМКУЛОВА Н.Р. 

Ташкентский Государственный медицинский университет 
 

Ключевые словахроническая сердечная недостаточность, хроническая болезнь 

почек,  углеводный обмен,  липидный обмен. 

Актуальность.  
Хроническая сердечная 

недостаточность (ХСН) и хроническая 

болезнь почек (ХБП) представляют собой 

серьезную клиническую проблему, 

поскольку их сочетание значительно 

ухудшает прогноз пациентов и 

ограничивает терапевтические 

возможности.  

Нарушения углеводного и 

липидного обмена являются ключевыми 

факторами, способствующими 

прогрессированию сердечно-сосудистых 

осложнений у данной категории больных 

[1, 5, 6] 

В последние годы особый интерес 

вызывает применение ингибиторов 

натрий-глюкозного котранспортера 2 

типа (SGLT-2), в частности 

эмпаглифлозина, который 

продемонстрировал кардиопротективные 

и нефропротективные эффекты [3-6] 

Однако влияние данной терапии на 

метаболические показатели остается 

недостаточно изученным, что 

обусловливает актуальность настоящего 

исследования. 

Ингибиторы SGLT2, такие как 

дапаглифлозин и эмпаглифлозин, 

оказывают положительное влияние на 

сердечно-сосудистые и почечные исходы 

у пациентов с ХСН и ХБП. Zannad et al. 

(2021) и Perkovic et al. (2021) показали, что 

использование этих препаратов 

значительно снижает риск сердечно-

сосудистых и почечных событий, 

независимо от наличия сахарного диабета. 

В работе Перепечкина Н.Б. и 

соавторов описывается клиническая 

эффективность ингибиторов натрий-

глюкозного котранспортера 2 типа 

(иНГКТ-2). Приведены сведения о 

механизмах действия препаратов этого 

класса и обосновано их применение в 

лечении больных сахарным диабетом 

(СД) и хронической сердечной 

недостаточностью (ХСН).  

Обсуждены результаты крупных 

рандомизированных клинических 

исследований, в которых оценивалась 

эффективность иНГКТ-2. Представлены 

данные о благоприятном влиянии иНГКТ-

2 на риск сердечно-сосудистых событий у 

пациентов с СД 2 типа и доказательства 
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Minoretti+C&cauthor_id=24403204
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Minoretti+C&cauthor_id=24403204
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