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Annotatsiya: Tug‘ma yurak nuqsonlari bolalar sog‘lig‘ida jiddiy muammolarga 

va nogironlikka olib kelishi, ularning keng tarqalganligi va erta jarrohlik korreksiyasi 

talab qilishi tufayli pediatriyada muhim muammo hisoblanadi. jsst ma’lumotlariga 

ko‘ra, tug‘ma yurak nuqsoni yangi tug‘ilgan chaqaloqlarning 0,7-1,7% da uchraydi. 

Ba’zi hollarda tug‘ma yurak nuqsonlari kechishining bosqichlari tez rivojlanishi 

nafaqat uning og‘irlik darajasi, balki komorbid holatlarning ta’siri bilan ham 

belgilanadi, jumladan gipoksik-ishemik ensefalopatiya, oziqlanish yetishmovchiligi, 

defisit anemiyalar va boshqalar. Ushbu buzilishlarning rivojlanish mexanizmlarini 

bilish va ularni zamonaviy tadqiqot usullari yordamida o‘z vaqtida aniqlash imkoniyati 

rivojlanayotgan patologik holatlarni imkon qadar erta tashxislash va korreksiyalash 

imkonini beradi. Shu munosabat bilan tug‘ma yurak nuqsoni bo‘lgan erta yoshdagi 

bolalarga o‘z vaqtida tibbiy yordam ko‘rsatishni takomillashtirishning klinik 

diagnostika mezonlarini o‘rganish masalasi dolzarbligicha qolmoqda va bu 

yo‘nalishda ilmiy izlanishlarni taqozo etadi. 
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Abstract: Congenital heart defects are an important problem in pediatrics due to 

their high prevalence and the need for early surgical correction due to significant health 

problems and disability in children. According to WHO, congenital heart disease 

occurs in 0.7-1.7% of newborns. In some cases, the rapid progression of the stages of 
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the course of congenital heart disease is determined not only by its severity, but also 

by the influence of concomitant diseases: hypoxic-ischemic encephalopathy, 

nutritional deficiencies, deficiency anemia, etc. Knowledge of the mechanisms of 

development of these disorders and the possibility of their timely detection with the 

help of modern research methods make it possible to diagnose and correct developing 

pathological conditions as early as possible. In this regard, the issue of studying clinical 

diagnostic criteria for improving the provision of timely medical care to children with 

congenital heart disease of an early age remains relevant and requires scientific 

research in this direction.  

Keywords: congenital heart disease, comorbid conditions, developmental 

anomaly, extracardiac pathology 

 

Hozirgi vaqtda yurak yoki boshqa organlarda jarrohlik amaliyotini o‘tkazish 

muddati va bosqichlarini aniqlash, asoratlarni oldini olish va kuzatuvda bemorning 

klinik holatini bashorat qilishda yurakdan tashqari tug‘ma nuqsonlar va yurakdan 

tashqari patologiyani tashxislash klinik amaliyot uchun muhimdir. 

Kardiojarrohlik amaliyotida komorbid patologiyaning mavjudligi operatsiyadan 

keyingi davrga, asoratlarning rivojlanishiga sezilarli ta’sir ko‘rsatadi, shuningdek 

prognozga ta’sir qiladi. Kardiojarrohlikning joriy standartlari va yondashuvlari 

anesteziya, intensiv terapiya va jarrohlik taktikasini tanlashda komorbid kasalliklarni 

tahlil qilishni o‘z ichiga olishi kerak [7, 9, 10]. 

Komorbidlik - bu hozirgi kasallik bilan bir vaqtda boshqa kasallik yoki tibbiy 

holatning mavjudligidir. 

Ma’lumki, komorbid kasalliklarning mavjudligi kasalxonada yotadigan 

kunlarning ko‘payishiga olib keladi, nogironlikning rivojlanishiga olib keladi, 

reabilitatsiyaga xalaqit beradi va jarrohlik aralashuvlardan keyin asoratlar sonini 

oshiradi [4]. Bu muammo, shuningdek, hayotning birinchi yillarida bolalar bilan 

ishlaydigan mutaxassislarning e’tiborini tortdi. Xususan, ilmiy adabiyotlarda septal 

tug‘ma yurak nuqsonlari bo‘lgan yosh bolalardagi komorbid patologiyaga 

bag‘ishlangan ishlar taqdim etilgan [2, 3]. 

Mahalliy tadqiqotlardan biri shuni ta’kidladiki, kardiojarrohlik bilan og‘rigan 

bemorlarda bir yoki bir nechta birga keladigan kasalliklar bilan kasalxonada o‘lim 

3,3% ni, patologiyasi bo‘lmagan bemorlarda esa 0,4% ni tashkil qiladi [1, 13, 19]. 

Zamonaviy tibbiy imkoniyatlar va multidissiplinar yondashuv shuni ko‘rsatdiki, 

yurak jarrohligi patologiyasi bo‘lgan bolalarda yurakdan tashqari patologiyaning 

tarqalishi 12-30% hollarda, kattalarda - 4,5-60% ni tashkil qiladi. 

J.H.Gonzalezning ilmiy ishlarida tug‘ma yurak kasalligi bo‘lgan bemorlarning 7-

50 foizida yurakdan tashqari nuqsonlar (YuTN) bo‘lganligi va operatsiyadan keyingi 
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asoratlarning yuqori darajasi bilan birga keladigan kasalliklar va o‘lim xavfi yuqori 

ekanligi tasvirlangan [12]. 

H.H.Kramer va boshqalar o‘z izlanishlarida 13,3% hollarda tug‘ma yurak 

nuqsonlari bo‘lgan bemorlarda irsiy va teratogen sindromlar, 7,7% hollarda buyraklar, 

o‘pkalar, tayanch-harakat va markaziy asab tizimining tug‘ma nuqsonlari borligini 

ko‘rsatdi. Bundan tashqari, angiokardiografiya paytida yuqori siydik yo‘llarining 

anomaliyasi tasodifan aniqlangan va 99,5% hollarda bemorlarda siydik yo‘llari 

patologiyasining klinik ko‘rinishi bo‘lmagan. Siydik chiqarish yo‘llarining eng keng 

tarqalgan anomaliyalari quyidagilar edi: buyraklar va siydik yo‘llarining to‘liq 

ikkilanishi yoki gidronefroz. Siydik chiqarish yo‘llari nuqsonlari bilan har qanday 

o‘ziga xos yurak nuqsonlari bilan bog‘liqlik yo‘q edi [13]. Shunga o‘xshash 

tadqiqotlarda buyraklar va siydik yo‘llarining tug‘ma nuqsonlari klinik siydik belgilari 

bo‘lmagan bolalarning 11,9-25,8 foizida tashxis qo‘yilgan, 38 foizda genetik 

sindromlar; Ovqat hazm qilish tizimining tug‘ma rivojlanish nuqsoni (TRN) - 19,6% 

da. 

Italiyalik tadqiqotchilar tug‘ma nuqsonlari bo‘lgan bolalarda 26% hollarda birga 

keladigan tug‘ma nuqsonlarni aniqladilar. Interventrikulyar nuqsonlar, atriyal septal 

nuqsonlar va murakkab yurak nuqsonlarining boshqa malformatsiyalar bilan 

kombinatsiyasi o‘rtasidagi bog‘liqlik qayd etildi. Eng keng tarqalgan YuTNlar 

mushak-skelet tizimi (25,3%), siydik-tanosil tizimi (22,9%) va oshqozon-ichak tizimi 

(11,5%) TRNlari edi. Kariotiplash 19,4% hollarda amalga oshirilgan, 152 bemorlarda 

xromosopatiyalar aniqlangan [6,9,10]. 

2014 yilda L.Eskedal va boshqalar ratta materialga asoslanib, tug‘ma yurak 

nuqsoni bo‘lgan 3000 dan ortiq bolalar, ular bolalarning 20% oshqozon-ichak trakti 

(ichak anomaliyalari va qizilo‘ngach atreziyasi) bilan birga keladigan tug‘ma 

kasalliklarga ega ekanligini ta’kidladilar [11]. Xorijiy mualliflarning shunga o‘xshash 

ishlari shuni ko‘rsatdiki, tug‘ma yurak nuqsoni bo‘lgan bolalarning 12% oshqozon-

ichak va siydik tizimining tug‘ma nuqsonlari, 4,9% hollarda xromosoma kasalliklari 

va tug‘ma yurak kasalliklarining og‘irligi va kombinatsiyasi o‘rtasidagi bog‘liqlik 

mavjud. boshqa tug‘ma nuqsonlar bilan [14]. Boshqa tug‘ma nuqsonlar ko‘proq 

tug‘ma nuqsonlar bilan birlashtirilgan (45,9%) tadqiqotlar tasvirlangan. Ular orasida 

yuz anomaliyalari (15%), siydik-tanosil tizimi (12%) va oshqozon-ichak kasalliklari 

(11,1%) yetakchi o‘rinni egalladi. Ventrikulyar va atrial septal nuqsonlar, aortaning 

koarktatsiyasi, bitta qorincha, o‘pka stenozi, gipoplastik o‘ng yurak sindromi, o‘ng 

qorinchadan tomirlari ikkilanib chiqishi, umumiy atrioventrikulyar aloqa, aorta 

anomaliyalari ko‘pincha YuTN (50% dan ortiq) bilan birga bo‘lgan. Taloq 

anomaliyalari ko‘proq bitta qorincha bilan birlashtirilganligi ko‘rsatilgan (p <0,002) 

[4]. 
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2015 yilda M.Wojtalik va boshqalar. 1856 nafar pediatrik kardiojarrohlik 

bemorlari retrospektiv tarzda o‘rganishdi. 84 (4,5%) bolada komorbid holatlar 

aniqlangan. Tez-tez uchraydigan anomaliyalar tarkibiga quyidagilar kiradi: ovqat hazm 

qilish anomaliyalari (35,7%) va siydik tizimi (22,4%). Mualliflar TYuN va u bilan 

birga keladigan tug‘ma rivojlanish nuqsonlar o‘rtasida hech qanday bog‘liqlik 

topmadilar. Ko‘p o‘zgaruvchan logistik regressiya tahlili shuni ko‘rsatdiki, komorbid 

holatlar yurak nuqsoni bo‘lgan bolalarda qo‘shma patologiya operatsiya vaqti, kursi va 

o‘lim darajasiga sezilarli ta’sir ko‘rsatadi. YuTN bo‘lmagan tug‘ma yurak kasalligi 

bo‘lgan bolalarda o‘lim darajasi 8,9% ni, YuTN bilan og‘rigan bolalarda o‘lim darajasi 

19% hollarda bo‘lgan. Ulardan 50% gacha holatlar neonatal yoshdagi bemorlardir. 

YuTN qorincha septal nuqsonlari bo‘lgan bolalarda ko‘proq kuzatilgan (7,6%, p = 

0,0012) [20, 18]. 

A.Meberg va boshqalarning istiqbolli tadqiqotlarida tug‘ma yurak nuqsonlari 

bo‘lgan 662 nafar bemor orasida birga keladigan tug‘ma nuqsonli bolalarning 22%da 

aniqlandi. Atrioventrikulyar septal yetishmovchiligi, bo‘lmachalararo to‘siq nuqsoni, 

Fallo tetradasi va bitta qorincha bilan eng ko‘p YuTN bor edi. VSD bilan og‘rigan 

bemorlarning 31% da birgalikda tug‘ma nuqsonlar paydo bo‘ldi. Tug‘ma yurak 

kasalligi va komorbid kasalliklar (29%) bo‘lgan bemorlarda o‘lim darajasi alohida 

yurak nuqsonlari bo‘lgan bemorlarga (6%) nisbatan sezilarli darajada yuqori edi [17]. 

Rossiya tibbiyotida o‘lik tug‘ilgan va neonatal davrda vafot etgan bolalarning 

tug‘ma nuqsonlari tarkibida 1/3 qismidan ko‘pida (28,6%) tug‘ma nuqsonlar tarkibida 

esa ko‘proq ekanligini ko‘rsatadigan tadqiqot ishi mavjud. 50% dan ko‘prog‘i tug‘ma 

yurak kasalligi bilan birlashtirilgan holatlardir [6, 9, 10]. 

A.Amorim va boshqalar tomonidan olib borilgan tadqiqotda. yangi tug‘ilgan 

chaqaloqlarning 31,4% da va o‘lik tug‘ilgan chaqaloqlarning 48% da yurakdan tashqari 

anomaliyalar aniqlangan. Yangi tug‘ilgan chaqaloqlarning 23,1% da va o‘lik tug‘ilgan 

chaqaloqlarning 32% da YuTN tasniflanmaydigan sindromning bir qismi bo‘lgan. 

Yangi tug‘ilgan chaqaloqlar guruhida tez-tez uchraydigan o‘g‘il bolalarda siydik-

tanosil tizimining anomaliyalari (48,3%); o‘lik tug‘ilgan chaqaloqlar guruhida tug‘ma 

yurak kasalligi ko‘pincha buyraklar va siydik yo‘llarining anomaliyalari va tayanch-

harakat tizimining nuqsonlari (52,8%) bilan birlashtirildi [18]. 

2017 yilda tadqiqotchilar Gonsales J.H. va boshqalar, tug‘ma yurak kasalligining 

prenatal tashxisi bilan 223 ta yangi tug‘ilgan chaqaloqning tibbiy yozuvlarini 

retrospektiv tahlil qildilar. Tahlillarga ko‘ra, prenatal abdominal ultratovush tekshiruvi 

faqat 58,7% hollarda o‘tkazilgan va 41,2% hollarda bog‘liq anomaliyalar aniqlangan. 

Aniqlangan tug‘ma nuqsonlar orasida 36,6% hollarda klinik ahamiyatga ega buyrak 

malformatsiyasi yoki geterotoksik anomaliyalar mavjud edi. Yurak septal nuqsonlari 

bo‘lgan bemorlarda qorin bo‘shlig‘i ultratovush tekshiruvida tug‘ma yurak kasalligi 

bo‘lmagan bemorlarga qaraganda 3,7 baravar ko‘proq g‘ayritabiiy natijalar qayd 
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etilgan. Bemorlarning deyarli 50% ultratovush, neyrosonografiya yoki kariotiplash 

orqali aniqlangan bir yoki bir nechta ekstrakardial yoki genetik kasalliklarga ega. 

Birgalikda patologiyalari bo‘lgan bolalarni qo‘shimcha tekshirish uchun moliyaviy 

xarajatlarni hisoblash asosida mualliflar neonatal yoshdagi kardiojarrohlik bemorlarida 

YuTN diagnostikasi strategiyasini taklif qiladilar, shu jumladan uchta skrining: miya 

va qorin bo‘shlig‘i ultratovush tekshiruvi va kariotiplash. Yurak jarrohligidan tashqari, 

tug‘ma yurak nuqsoni bo‘lgan yangi tug‘ilgan chaqaloqlar boshqa organlar va 

tizimlarning nuqsonlarini tuzatish uchun qo‘shimcha jarrohlik muolajalari yoki 

intensiv terapiyani talab qiladi [17, 4]. 

2018 yilda K.A.Tokmakova o‘z ishida ko‘rsatdiki, bolalarda yurakdan tashqari 

patologiya 14,8% hollarda tez-tez uchraydi. Sindromik patologiyasi bo‘lgan 

bolalarning holati nafaqat yurak shikastlanishining og‘irligi, balki boshqa organlar va 

tizimlarning disfunksiyasiga olib kelishi mumkin bo‘lgan turli irsiy kasalliklar bilan 

ham bog‘liq bo‘lib, shu bilan yurak nuqsonining o‘zini terapevtik va jarrohlik 

davolashni murakkablashtiradi [11]. 

Yu.V.Petrenko va boshqalar tomonidan olib borilgan tadqiqotda tug‘ma yurak 

nuqsoni bo‘lgan bolalarda: diafragma churrasi 5-18%, qizilo‘ngach atreziyasi 15-39%, 

buyrak ageneziyasi 17-43%, anorektal anomaliyalar 22%, 15% hollarda markaziy asab 

tizimining patologiyasi aniqlangan. Ishda diafragma churrasi va gipoplastik chap yurak 

sindromi bilan qorinchalararo to‘siq defekti va aorta koarktatsiyasi va anal atreziya 

bilan - Fallo tetradasi va qorinchalararo to‘siq defekti [5] kabi tug‘ma yurak nuqsonlari 

o‘rtasidagi bog‘liqlik qayd etilgan. 

2015 yilda D.Dilber va I.Malcić yurak tug‘ma nuqsoni bo‘lgan 1480 ta yangi 

tug‘ilgan chaqaloqning jadvallarini retrospektiv tahlil qildi. Mualliflar eng ko‘p 

uchraydigan anomaliyalar oshqozon-ichak trakti (8,4%), xromosoma nuqsonlari va 

sindromlari bo‘lib, bemorlarning 14,5% da ko‘plab tug‘ma nuqsonlar aniqlanganligini 

aniqladilar [14]. 
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