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Dolzarbligi. Semizlik — bu ko‘plab genetik va nevrologik omillar, endokrin tizimi funksiyalaridagi
o‘zgarishlar, turmush tarzining va bemorning ovqatlanish xulqining ta’siri bilan bog‘liq bo‘lgan
surunkali, polietiologik kasallikdir. Semizlik — bu organizmda yog‘ning ortiqcha yig‘ilishi, bu esa
sog‘liq uchun xavf tug‘diradi. U ovqatdan organizmga kiradigan energiya sarfidan oshib ketganda
yuzaga keladi (bu asosiy almashinish yoki dam olishdagi almashinuv va jismoniy faollikdan iborat
bo‘ladi).Yurak ishemik kasalligi (YulK) va semizlik hozirgi kunda bemorlar orasida keng targalgan
va dolzarb muammolar sifatida saglanib golmoqgda. Yurak ishemik kasalligiga semizlikning
qo‘shilishi, o‘z navbatida, bemorning holatini og’irlashtirib, davolash jarayonini qiyinlashtiradi,
shuningdek, asoratlar xavfini oshiradi. Yuqoridagi masalalarni baholash magsadida bemorlarda
tekshiruvlar o‘tkazildi.

Tadqgiqot magsadi. Iskemik yurak kasalligi bo’lgan bemorlarda koronar kalsinoz og’irligi va
visseral semizlik o’rtasidagi bog’liglikni baholash va qon tahlillari bilan bog’ligligini baholash.
Materiallar va metodlar. Iskemik yurak kasalligi tashxisi qo‘yilgan 135 nafar bemor (erkaklar,
yoshi 52 + 1.3) o‘rganildi, jumladan tana massasi indeksi (TVI). Multispiral kompyuter
tomografiyasi (MSKT) visseral yog® to‘qima va koronar kalsinozni baholashda ishlatildi. Koronar
arteriyalarining kaltsiy indeksi Agatston usuli bilan hisoblandi. Boshga gon tahlillari quyidagilarni
0‘z ichiga oldi: umumiy xolesterin, LDL (past zichlikdagi lipoproteinlar), HDL (yuqori zichlikdagi
lipoproteinlar), triglitseridlar va C-reaktiv protein (CRP). Statistika tahlili Statistica dasturi
yordamida amalga oshirildi.

Tadgiqgot natijalari. Ishemik yurak kasalligi bo‘lgan bemorlarning 88,5% ida visseral semizlik
aniqlangan. Ishemik yurak kasalligining ko‘payishi bilan koronar kalsinozning yugori giymatlari
chap 51,4% va o‘ng koronar 48,5% arteriyalarida kuzatildi. Agatston usuli bo‘yicha kaltsiy indeksi
visseral yog* to‘qimaning o‘sishi bilan (20%) massiv koronar kalsinozning ko‘payishini ko‘rsatdi.
Korrelatsion tahlilga ko‘ra, visseral yog‘li to‘qima miqdori va koronar kalsinoz o‘rtasida yuqori
darajadagi ijobiy bog‘liglik (r=0.68, p<0.05) kuzatildi. Bu shuni anglatadiki, visseral semizlikning
ortishi koronar arteriyalarda kalsinoz darajasining oshishiga olib keladi. Qon tahlillariga ko‘ra,
umumiy xolesterin va LDL darajasi yuqori bo‘lgan bemorlarda koronar kalsinozning yuqori
ko‘rsatkichlari kuzatildi (p<0.05).

Xulosa. Visseral yog® to‘qimaning nisbati, tana massasi indeksi emas, koronar kalsinoz bilan
bog‘liq edi. Visseral semizlik iskemik yurak kasalligi bo‘lgan bemorlarda massiv koronar
kalsinozning muhim diagnostik belgisi bo‘lishi mumkin, bu esa kasallikni davolash va
prognozlashda omil sifatida ta’sir ko‘rsatadi. Visseral semizlikning aniqlanishi, bemorning davolash
rejasini belgilashda va prognozlashda muhim omil sifatida gabul gilinishi kerak. Qon tahlillari,
aynigsa xolesterin ko‘rsatkichlari, koronar kalsinozning rivojlanishiga ta’sir ko‘rsatadi va bu
bemorning davolashida muhim diagnostik ma’lumotlarni taqdim etadi.
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