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tomir patologiyasi, exokardiyografiya. bo‘shlig‘i bosimi ortishi fonida yurak-gon
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M. I'. Myxameoosa
Boenno-meouyunckas akademus Boopyoicennvix Cun Pecnyonuxu Y30exucman
Vszbexucman

O CTATBHE
KiroueBbie cjioBa: OpromniHasi mMojoCTh, AnHOTanusi: B jaHHOM  cTathbe
CEepACYHO-COCYTUCTAS MaTOJNIOTHS, PAacCMAaTPHBACTCS POJIb 3XOKapaAuorpapuu y
IXoKapauorpadus. OOJBHBIX c CepICYHO-COCY IUCTOM
MaToJIOTHeH Ha done TIOBBIIIICHHUSI

BHYTPUOPIOIIHOTO /1aBJIEHUS.

Kirish

Operatsiyadan keyingi yurak gemodinamik buzilishlari va o‘tkir koronar hodisalar (O‘KH)
gorin bo‘shlig‘ida jarrohlik amaliyotini o‘tkazgan va jarohatlari bo‘lgan bemorlarda, aynigsa qorin
bo‘shlig‘i gipertenziyasi (QBG) sharoitida jiddiy asoratlar keltirib chigaradi. Bunday buzilishlarni
0°z vaqtida tashxislash og‘ir oqibatlarning oldini olishda muhim rol o‘ynaydi. Yurak-qon tomir
kasalliklarini erta tashxislashning asosiy vositalaridan biri bu invaziv bo‘lmagan tadqiqot —
yurakdagi funksional va strukturaviy o‘zgarishlarni baholash, shuningdek, miokard
ishemiyasining dastlabki bosgichlarida belgilarini aniglash imkonini beruvchi exokardiyografiya
(ExoCG).

Ushbu tadgigotning magsadi QBG bilan asoratlangan shoshilinch qorin bo‘shlig‘i
patologiyasi bo‘lgan bemorlarda yurak gemodinamikasi buzilishlarining erta (perioperativ)
diagnostikasida va o‘tkir koronar hodisalarning rivojlanishida exokardiyografiyaning roli va
o‘rnini baholashdan iborat.

Materiallar va tadqiqot usullari. Tadgigot shoshilinch jarrohlik va qorin travmasi bo‘lgan
364 bemorda o‘tkazildi, ular QBG mavjudligiga qarab ikki guruhga bo‘lingan. Asosiy guruh (AG)
163 bemor (44,8%) qorin bo‘shlig‘i gipertenziya QBG — (QBG +), bu guruh A kichik guruhida
— yurak patologiyasi bilan birga QBG + bilan bemorlar 94 bemor (bemorlarning 57,7% AG),
kichik guruh B — 69 (42,3%) yurak patologiyasisiz (2.3-jadval). Tagqoslash guruhi (TG) normal
QBG (QBG -) bo‘lgan 201 bemordan (bemorlarning umumiy sonining 55,2%) tashkil topgan. A
TG kichik guruhi QBG bilan og‘rigan bemorlardan iborat — 86 bemor (TG bemorlar sonining
42,8%), B TG kichik guruhi — yurak patologiyasi bo‘lmagan 115 bemor (57,2%) (1-jadval).

1-jadval.
Bemorlarni guruhlar va kichik guruhlar bo‘yicha tagsimlash
Kichik guruh, YP bilan | Kichik guruhda YP ami
Guruhlar Bo‘yicha kasallangan bemorlar | bo‘lmagan bemorlar J
n % N % n %
AG — asosiy guruh, QBB kuchaygan bemorlar 94 57,7% 69 42,3% | 163 | 44,8%
TG tagqoslash guruhi, QBBsiz bemorlar 86 42,8% 115 57,2% | 201 | 55,2%
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Eslatma: QBB — qorin bo‘shlig‘i bosimi; YP — yurak patologiyasi.

ExKG tadqgiqotlari barcha bemorlarda yurak faoliyatining asosiy parametrlarini baholash
uchun o‘tkazildi, masalan, chap qorincha ejeksiyon fraktsiyasi (LVEF), sistolik va diastolik yurak
funksiyasi va mintagaviy miokard kontraktiliyasining buzilishi. Natijalar statistik gayta ishlandi.

Tadgigot natijalari. Natijalar shuni ko‘rsatdiki, QBG + bo‘lgan bemorlarda yurak
disfunksiyasi, aynigsa A AG kichik guruhida (birgalikda yurak-qon tomir patologiyasi bilan)
bo‘lish ehtimoli ko‘proq. A-AG kichik guruhida o‘rtacha LVEF 45 + 8% ni tashkil etdi, bu sistolik
funksiyaning o‘rtacha pasayishini ko‘rsatadi. B-AG kichik guruhida LVEF 50 + 7% ni tashkil etdi,
bu kamroq jiddiy buzilishlarni ko‘rsatadi. Taqqoslash guruhida LVEF normal chegaralar ichida

edi, aynigsa V-TG kichik guruhida (55 + 6%) (2-jadval).

2-jadval.

Yurak gemodinamikasining ko‘rsatkichlari va kichik guruhlarda O‘KS kasalligi

Kichik guruh L_V ej_eksiyon Diastolik disfunksiya | O‘KS chastotasi (%)
fraksiyasi (%) M + o (%)M =*o M+o

A AG Kichik guruhi 45+ 8 62+ 10 28+5

B AG kichik guruhi 50+ 7 357 9+3

A TG kichik guruhi 52+6 29+8 15+4

B TG kichik guruhi 55+ 6 20+ 6 712

A AG kichik guruhidagi bemorlarning 62 foizida diastolik funksiya buzilishi aniglangan, bu
boshqa kichik guruhlarning ko‘rsatkichlaridan sezilarli darajada oshiq, bu ko‘rsatkich B AG kichik
guruhida 35% va A TG kichik guruhida 29% ni tashkil etdi.

Exokardiyografiyaning asosiy afzalliklaridan biri miyokard infarkti yoki beqgaror angina
prekursorlari bo‘lishi mumkin bo‘lgan ishemik o‘zgarishlarni erta aniglash qobiliyatidir. QBG +
bilan og‘rigan bemorlarda miokard ishemiyasi belgilari, masalan, mintagaviy kontraktillikning
pasayishi va gipokineziya belgilari ko‘proq gayd etilgan.

A-AG kichik guruhida bemorlarning 42% da ishemiya belgilari aniglangan. B-AG kichik
guruhida bemorlarning 18% da ishemik o‘zgarishlar kuzatilgan. A-TG kichik guruhida ishemiya
belgilari bemorlarning 22 foizida aniglangan, bu asosiy guruhga garaganda kamroq.

ExoKG nafaqat ishemiyaning dastlabki belgilarini aniqlashga, balki O‘KS rivojlanish
xavfini baholashga ham imkon berdi. QBG + bilan og‘rigan bemorlarda o‘tkir koronar hodisalar
sezilarli darajada tez-tez gayd etilgan, aynigsa A AG kichik guruhida, bu yurak-qon tomir
patologiyasining mavjudligi va QBB oshishining miyokardga salbiy ta’siri bilan bog‘liq.

A-AG kichik guruhida O°KS bilan kasallanish 28% ni tashkil etdi, bu boshga kichik
guruhlarga nisbatan sezilarli darajada yuqori. V-AG kichik guruhida O‘KS 9% hollarda qayd
etilgan. A-TG kichik guruhida: O‘KS bemorlarning 15% da kuzatilgan.

Shunday qilib, exokardiyografiya QBG bilan asoratlangan qorin bo‘shlig‘i patologiyasi

bo‘lgan bemorlarda yurak gemodinamik buzilishlari va ishemik o‘zgarishlarni erta aniqlash uchun
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muhim diagnostika vositasidir. QBG+ bilan og‘rigan bemorlarda yurak-gon tomir asoratlari

rivojlanish xavfi yuqori, aynigsa birga keladigan patologiya mavjud bo‘lganda. Bunday

bemorlarda yurak faoliyatida sezilarli o‘zgarishlar, shu jumladan sistolik va diastolik

funksiyalarning pasayishi, shuningdek, O‘KS bilan kasallanishning ko‘payishi kuzatiladi.
Xulosa

1. Tadgiqot natijalari shoshilinch jarrohlik holatlari va qorin bo‘shlig‘i jarohatlari bo‘lgan
bemorlarda yurak gemodinamikasi buzilishi va ishemik o‘zgarishlarni tashxislash uchun invaziv
bo‘lmagan usul sifatida exokardiyografiyadan foydalanish muhimligini ta’kidlaydi.

2. Ushbu buzilishlarni erta aniglash davolanishni o‘z vaqtida sozlash va o‘tkir koronar
hodisalar xavfini kamaytirish imkonini beradi, bu aynigsa qorin bo‘shlig‘i gipertenziyasi bo‘lgan
bemorlarda muhimdir. Bunday bemorlarni davolashda kompleks yondashuvda exokardiyografiya
asosly o‘rinni egallashi kerak.
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