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YANGI TUG’ILGAN CHAQALOQLAR VA ERTA YOSHDAGI BOLALARDA
BILIRUBIN ENSEFALOPATIYASINING PROGNOZ MEZONLARI.
Madjidova Yo.N., Xo’shmurodova M.A., Iskandarova D.E., Aripova M.X.




Toshkent Tibbiyot Akademiyasi Termez Filiali, ToshPTI, Toshkent Davlat
Stomatologiya Instituti

Dolzarbligi Yangi tug’ilgan chaqaloglar va erta yoshdagi bolalarda sariqlikning uzoq
muddat davom etishi va miqdorining patologik darajada ortishi sababli bilirubinning
toksik ta’siri natijasida nerv tizimi zararlanadi.Muddatida tug’ilgan chaqoloqlarda 40% va
muddatidan oldin tug’ilgan chaqologlarning 50% da xayotining birinchi haftasida sariqlik
rivojlanadi. Giperbilirubinemiyada bilirubinning neyrotoksik tasbsiri asosan bosh miyaning
chuqur o’zaklariga ta’siri to’liq aniglanmagan. Bilirubinning to’planishi natijasida bazal
gangliy, gipotalamus, miya ustunining o’zaklari (e.g. oculomotor, cochlear, vestibular and
olivary nuclei) va miyacha sariq rang oladi. Neonatal sariglik o’tkir bilirubin
entsefalopatiyasi,asoratli xorio-atetoid serebral falajlikka olib kelishi natijasida morbid va
premorbid holatiga sabab bo’ladi. Bazal gangliy va miya ustuni o’zaklarining
neyronlarining nekrozi va neyronlarining chukur sarg’ayishi natijasidagi patologik holat
hisoblanadi.
Tekshiruv materialini klinik xarakteri va tekshiruv usuli
Yangi tug’ilgan chaqaloqlarda Bilirubin entsefalopatiyasining prognoz mezonlarini va
optimal terapiyasini o’rganish maqgsadida Toshkent shaxar 3 sonli Bolalar klinik
shifoxonasining reanimatsiya va Yangi tug’ilgan chaqologlar patologiyasi bo’limidan 50
nafar neonatal davrdagi va erta yoshdagi giperbilirubinemiyasi bo’lgan chaqaloglar tanlab
olindi. Ulardan asosiy guruh 25 nafar chaqaloglarda optimal terapiyasini baholash uchun
fenobarbitalni tawsiri taqqoslash guruhi 25 nafari bilan solishtirildi. Barcha yangi
tug’ilgan chaqaloglarni klinik-anamnestik va laboratoriya tekshiruvlari digqat bilan
kuzatildi.. Tekshiruv natijalari
Kuzatuvlarga ko’ra , Bilirubin entsefalopatiyasini prognozlashda kasalikning kechish
darajasi, davomiyligiga va organizmning yondosh kasalliklariga bog’liq .O’BE ning 2 —3
fazasini o’tkazgan yondosh kasalligi sepsis yoki XII bo’lgan bolalarda bolalar serebral
falajligi rivojlanishiga xavf omili 50% balandligini ko’rsatdi.Psixomotor,nutqiy

rivojlanishdan orqada qolish ,dizartriya,eshitishning pasayishi ,g’ilaylik kabi asoratlar



bilirubin entsefalopatiyasini surunkali tarzda kechishi natijasida rivojlanishi qayd qilindi.
Bilirubin entsefalopatiyasi prognozi: tekshiruvdagi bolalarda 50% da nevrologik
o’zgarishlarsiz to’liq tuzaldi.Bilirubin entsefalopatiyasining yengil darajadasini o’tkazgan
bolalarda 30% da motor rivojlanishdan orqada qolish, 15 % holatda yesa o’rta darajadagi
bilirubin entsefalopatiyasini o’tkazgan bolalarda psixomotor rivojlanishdan orqada qolish
va o’choqli nevrologik o’zggarishlar kuzatilgan.Bilirubin entsefalopatiyasining og’ir
darajasini premorbid fonida o’tkazgan bolalarda 5% da bolalar serebral falajligini
rivojlanish xavfi kuzatildi. Bilirubin entsefalopatiyasi bor bolalarda erta diagnostika va
optimallashgan davo 70 % bolalarda nevrologik asoratlarsiz kechishini, 30 % psixomotor
rivojlanishda o’zgarishlar kuzatilgan.

Tekshiruv xulosalari

Bilirubin yentsefalopatiyasini prognozi kasallikning yerta tashhisoti,
giperbilirubinemiyaning etiologiyasini aniqlash va qondagi bog’lanmagan bilirubin
miqdorini patologik oshishini korreksiyalash va kasallik rivojlanish darajasiga bog’liq
bo’lib, bolalar serebral falajligining distonik shakli bilirubin yensefalopatiyasining og’ir
klinik kechishi shuningdek yondosh kasalliklari natijasida rivojlanadi. Nutqiy, psixomotor
va motor rivojlanishdan orqada qolish, dizartriya , yeshitishning pasayishi bilirubin
yentsefalopatiyasining surunkali tarzda kechganda ko’proq kuzatildi. Bilirubin
yensefalopatiyasini davolashda ananaviy terapiya bilan birgalikda fenobarbitalni qo’llash
sariqlik  darajasini  kamaytirishga , talvasa sindromini bartaraf yetishga
giperqo’zg’aluvchanlikni  kamaytirishga va uyqusini yaxshilashga olib keladi.
Tekshiruvning amaliy axamiyati

Yangi tug’ilgan chaqaloglar va erta yoshdagi bolalarda bilirubin entsefalopatiyasining
kliniko-nevrologik holati va psixomotor rivojlanishining xususiyatlari o’rganilishi
natijasida yuzaga kelishi mumkin bo’lgan bilirubin entsefalopatiyasi asoratlarini oldini

olish.
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