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Annotatsiya: Jinsiy yo’l bilan yuqadigan infeksiyalar orasida urogenital
xlamidiya eng keng tarqalgan bo’lib, kasallikning qo'zg'atuvchisi Chlamydia
trachomatis bakteriyasi hisoblanadi. Dunyo bo’yicha so’nggi yillarda kattalar (15-49
yosh) o'rtasida xlamidiya infektsiyasining yangi holatlari soni taxminan 128,5
millionni tashkil etadi. Bundal5-49 yoshdagi odamlar orasida kasallanish darajasi
ayollar uchun 4,0% va erkaklar uchun 2,5% ni tashkil giladi. Xlamidiya infektsiyasi
yoshlar orasida ko'prog uchraydi. Chlamydia trachomatis asosan vaginal, og'iz va anal
jinsiy aloga orgali yugadigan infektsiya hisoblanadi. Xlamidiya infektsiyasi ko'pincha
asimptomatik kechadi. Bu esa o’z vaqtida tashxis qo’yish va davolashda
qiyinchiliklarga sabab bo’lishi mumkin. Agar o0’z vaqtida davolanmasa, xlamidiya
infektsiyasi jiddiy muammolarga, shu jumladan kichik chanoq a’zolarining
yallig’lanish kasalliklariga, bu esa 0’z navbatida ayollarning bepushtligiga olib kelishi
mumkin. Bundan tashqari, bachadondan tashgari homiladorlikka, homilador ayollarda
esa muddatidan oldingi tug’ruglarga sabab bo’lishi mumkin.

Kalit so‘zlar: Bepushtlik, yallig’lanish, xlamidiya, jinsiy yo’l bilan yuqadigan
infeksiyalar

AkTyanbHOCTh: Cpenn HHPEKINMA, epeatonuXcs MOJIOBBIM TyTeM, Hanbosee
pacmpocTpaHeH YPOTeHUTATBHBIA XJIAMHUINO03, BO30yIUTENIEM 3a00JIEBAHUSI SBIISICTCS
oaxtepust Chlamydia trachomatis. Ywciio HOBBIX cy4aeB XJIAMUAUWHONW MH(EKIHH
cpeau B3pocibix (15-49 neT) Bo BceM Mupe 3a MOCIEAHHUE TOJIbl COCTABIISIET OKOJIO
128,5 miu. Cpenu mrojeii B Bozpacte 15-49 net ypoBeHb 3a0071€Ba€MOCTH COCTABJISET

4,0% y xenmuH 1 2,5% y MykuuH. XinamMuauiiHas UHQEKINS Yalie BCTPedaeTcs
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cpenu mononeix soneid. Chlamydia trachomatis — sto nrdeknus, mepenaromascs
TJIaBHBIM O6p8,30M IIpX BariHaJIbHOM, OpPaJIbHOM U dHAJIbHOM CCKCC. XJ’IaMI/II[I/IOBHaH
uHpEeKIUs YacTo MpoTekaeT OeccumnTtomMHO. Ecim He Hadath CBOEBpEMEHHOE
JICUCHUC, XJIaMHIHNO3HAas1 I/IH(I)CKI_[I/IH MOXKCT BBI3BATH CCPLC3HLIC HpO6JIeMBI, B TOM
YHCJIE BOCIIAJIUTEILHEIE 3a00JI€BaHUA OpraHoB MaJIOIr'0 Ta3a. B CBOIO OUCPCAb MOIKCET
IMPUBECTH K 6CCHJ'IOI[I/I}O Y KCHIIIMH. KpOMe TOro, OH MOKCT BbI3BATb BHCMATOYHYIO
OEpEeMEHHOCTD U MPEXKIEBPEMEHHBIC POJIbI Y OEPEMEHHBIX.

KawueBble ciaoBa: becrionue, BocmaneHue, XJIaMUIu03, HHQEKIUH,
nepeaaromuccs 1OJ0BbIM ITYTCM.

Abstract: Among sexually transmitted infections, the most common is urogenital
chlamydia; the causative agent of the disease is the bacterium Chlamydia trachomatis.
The number of new cases of chlamydia infection among adults (15-49 years)
worldwide in recent years is approximately 128.5 million. Among people aged 15-49
years, the incidence rate is 4.0% in women and 2.5% in men . Chlamydia infection is
more common among Yyoung people. Chlamydia trachomatis is an infection
transmitted mainly through vaginal, oral and anal sex. Chlamydia infection is often
asymptomatic. If not treated promptly, chlamydia infection can cause serious
problems, including pelvic inflammatory disease. in turn can lead to infertility in
women. In addition, it can cause ectopic pregnancy and premature birth in pregnant
women.

Key words: Infertility, inflammation, chlamydia, sexually transmitted
infections.

Kirish: Dunyo bo’yicha so’nggi yillarda kattalar (15-49 yosh) o'rtasida xlamidiya
infektsiyasining yangi holatlari soni taxminan 128,5 millionni tashkil etadi. Bundal5-
49 yoshdagi odamlar orasida kasallanish darajasi ayollar uchun 4,0% va erkaklar uchun
2,5% ni tashkil giladi.[1].Urogenital xlamidioz - jinsiy yo'l bilan yugadigan yuqumli
kasallik bo’lib qo’zg’atuvchisi Chlamydia trachomatis hisoblanadi. Chlamydia

trachomatis gramm manfiy mikroorganizm bo’lib, urogenital kasalliklarni keltirib

Multidisciplinary Scientific Journal April, 2024 247 |Page




International Journal of Science and Technology ISSN 3030-3443 Volume 1, Issue 15, April. 2024

chigaradi. Xlamidiya asosan shillig gavat epiteliysini zararlaydi va natijada
yallig’lanish jaryonini Kkeltirib chiqaradi.[2] Chlamydia trachomatis ko’pincha
Trichomonas vaginalis bilan , gonokokklar bilan, shuningdek boshga patogen
mikroorganizmlar bilan kombinatsiyalangan holda uchrashi mumkin.Xlamidiya bilan
U. urealyticum 50-69% holatlarda xlamidiyal servisitni keltirib chigaradi. Xlamidiya
bilan kasallanganlarning 19,5% da bacterial vaginoz kuzatilgan. Sifilis bilan og'rigan
bemorlarning 26% da urogenital xlamidiya bilan birga uchraydi.Xlamidiya bilan
kasallangan bemorlarning 28-40% ida trixomanioz bilan, 20-71% ida esa gonoreya
bilan uchraydi.[2]. Xlamidiya infektsiyasi 20% holatlarda kichik chanoq a’zolari
yallig’lanish kasalliklariga, 3% - ektopik homiladorlikka, 4% - surunkali tos og'rig'i,
3% hollarda bepushtlik va 2% da homiladorlik asoratlariga olib keladi. [3]. Urogenital
xlamidiyaning patogenezida uretra, bachadon bo’yni,siydik-tanosil a’zolari yoki
to’g’ri ichakning epitelial hujayralari zararlanadi. Ch.trachomatis hujayralar ichiga
Kirib, ko'payib, yallig'lanish jarayonini keltirib chigaradi [4]. Urogenital xlamidiya turli
xil simptomlar ko'rinishida o'zini namoyon gilishi mumkin, shu jumladan jinsiy
a’zolardan ajralmalar, siyish paytida og'riq, qorinning pastki qismida og'rig, tana
haroratining ko'tarilishi va boshgalar. Ayollarda ko'pincha kasallik asemptomatikdir.
Ushbu kasallik ko'pincha kichik chanoq a’zolarining yallig'lanish kasalliklarini keltirib
chigaradi va bu esa kech ektopik homiladorlik va nay bepushtligiga sabab bo’lishi
mumkin. Ushbu kasallik sababli ayollarning 47 foizi bepushtlikdan aziyat chekmoqda
[5]. Bundan tashqgari, tug'rug paytida onadan bolaga xlamidiya infeksiyasi yuqishi
mumkin natijada esa yangi tug'ilgan chagaloglarda jiddiy asoratlarga olib keladi.
Erkaklarda Ch. trachomatis uretrit, prostatit, gov sohasida va moyaklarda kuchli
gichishish, yonish va to’satdan og'riglarga shikoyat qiladilar.[6]. Ayollar topografiyaga
ko'ra, xlamidiya urogenital traktning pastki gismini zararlovchi va yuqoriga
ko’tariluvchi infektsiyasidir. Urogenital traktning pastki qismida xlamidiyali uretrit,
parauretrit, bartolinit, kolpit, endoservisit kasalliklarini keltirib chigaradi. Klinikasida

gin ajralmalari, vulvada gichishish, dizuriya, homiladorlik paytida homila tushish xavfi
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va pielonefrit rivojlanish xavfi. Bemorlarda xlamidiyali servisitning xarakterli
Xususiyati gindan shilliq yiringli ajralmalar kelishidir.  Yuqoriga ko’tariluvchi
xlamidiya infeksiyasi bachadon, bachadon naylari, tuxumdonlar, bachadon boylamlari,
gorin parda va jigarning shilliq gavatlarini zararlaydi.Xlamidiyali salpingit eng keng
targalgan kasallikdir.Ushbu kasallik uzoq davom etishi, o’tkir osti kechishi va kichik
chanoq a’zolarida I va II darajali yopishqoqlik jaroyonini keltirib chiqarishi bilan
xarakterlanadi.Xlamidiyali salpingitda bachadon naylarini morfologik tekshiruvi
vaqgtida birinchi navbatda shillig gavat zararlanishi aniglandi. Bunda naylar shillig
gavati ta'sirlanadi ,shishadi, epiteliyning butunligi buziladi va naylarning rigidligi
paydo bo’ladi va ularning to'g'ri peristaltikasi buziladi. Natijada, ularning devorlari
sigiladi, nay devorlari bir-biriga yopishib, obliteratsiyaga olib keladi. Eng xavfli
asorati- bepushtlikdir. Bepushtlik kichik chanoq a’zolarining yallig’lanish
kasalliklarining uchrash chastotasi va davomiyligiga bog’liq bo’lishi mumkin.
[7]Laparoskopik tekshiruv vagtida xlamidiya bilan kasallangan ayollarning 71% ida
bachadon naychalarining interstitsal gismida va 53% ida ampulyar gismida
yallig’lanish natijasida naylarning o’tkazuvchanligi yo’qolganligi aniqlandi.Shu
nuqgtai nazardan,laparoskopiya tekshiruvi vaqtida ayolning xlamidiya bilan
kasallanganligi bachadon naylari o’tkazuvchanligiga muhim o’rin egallaydi.bundan
tashqari yuqoriga ko’tariluvchi xlamidiya infeksiyasi kichik chanoq a’zolarini
zararlashdan tashgari perigepatit yoki perisplenit sindromini keltirib chigarishi
mumkin.( FitzHugh-Curtis sindromi) Xlamidiyani tashxislashda juftliklar birgalikda
ko’rikdan o’tishlari kerak bo’ladi.Juftlilardan anamnez yig’ish, ginekologik va
urologik ko’rik va klinik laborator tekshiruvlardan iborat.Tekshiruv materialini
ayollardan uretra va gindan, erkaklardan esa sperma prostate suyuqligi va uretradan
olinadi. Xlamidiya infeksiyasini mikroskopik va kultural va molekulyar-biologik(PSR)
usulida aniglanadi.Urogenital xlamidiyani davolashda antibiotiklar buyuriladi.

Ko'pincha siklinlarni (doksisiklin va tetratsiklin), xinolonlarni (ofloksatsin va
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levofloksatsin) va makrolidlar (eritromitsin va azitromitsin) qo’llaniladi. Homilador
ayollar uchun b-laktam preparati — amoksitsillin qo’llaniladi [8].

Magqgsad: Ayollarda yallig’lanish genezli bepushtlik rivojlanish mexanizmida
xlamidiya infeksiyasining ahamiyatini o’rganish

Material va metod: Reproduktiv yoshdagi 80 nafar yallig’lanish genezli
bepushtligi bo’lgan ayollarda xlamidiya infeksiyasini mikroskopik va kultural va
molekulyar-biologik(PSR) usulida aniglash.

Natija: Ayollarning 23 (28.75%) nafarida xlamidiya monoinfeksiya sifatida va
57  (71.25%) nafarida  esa  kombinatsiyalangan infeksiya  sifatida
aniglandi.Kombinatsiyalangan infeksiya orasida C. trachomatis bilan U. urealiticum -
37 (64,9%), M.hominis bilan - 27 (40,3%), HPV bilan - 18 (31,57%), Candida
zamburug’i bilan - 10 (17,54%) bemorda birgalikda uchrashi aniglandi. Bakterial
vaginoz 14 (24,5%) ayollarda aniglangan.Ayollarning 58 nafari (72,5%)shikoyat bilan
kelgan.Shulardan 47 nafar (81,03%) bemorda qin ajralmalariga, 19 ta (32,75%)
bemorda gichishishga, 13 ta (22,4%) bemorda gorinning pastki gismidagi og'riqga, 4ta
(6,9%) bemorda siyish paytida og'rigga, 6 ta (10,3%) bemorda dispareuniyaga
shikoyat qildi.Kasallikning davomiyligi bo’yicha 2 oygacha 18 (22,5%) bemorda, 2
oydan 6 oygacha 25 (31,25%), 6 oydan bir yilgacha 21 (26,25%), bir yildan ortiq 14
(17,5%) nafar bemorda aniqlandi. Ko’rik vaqtida ayollarning 77 (96.25%) nafarida
servitsit belgilari va 3 (3.75%) nafarida uretrit belgilari aniglandi. Ayollarning
anamnezida esa 5 (6,25%)nafarida tez-tez sistit belgilari, 9 (11,25%) tasida
salpingooforit, 3 (3,75%) tasida endometrit, 3 (3,75%) tasida tuxumdon Kkistalari,2
(2,5%) tasida surunkali pielonefrit bilan, 8 (10,0%)tasida tartibsiz hayz sikli, 7 (8,75%)

tasida algodismenoriya aniglandi.
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Ayollarda xlamidiyaning uchrash chastotasi
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Xulosa: Shunday qilib, xlamidiya infeksiyasini 0’z vaqtida aniqlash bugungi
kunning dolzarb muammosi hisoblanadi. Xlamidiya infeksiyasining ko’pincha
asimptomatik bo’lishi va aralash infeksiyalar bilan qo’shilib kelishi tashxislash va
davolashda qiyinchiliklar tug’dirishi mumkin. Tadqiqot natijalari shuni ko’rsatadiki
xlamidiya infeksiyasi natijasida ayollarda kichik chanoq a’zolarining yallig’lanish
kasalliklari kelib chigadi va bu esa 0’z navbatida bepushtlik va bachadondan tashqari

homiladorlikka olib kelishi mumkin.
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