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АННОТАЦИЯ 
Сўнгги пайтда метаболик ўзгаришлар мавзуси замонавий тиббиётнинг долзарб 

муаммолари орасида етакчи ўринлардан бирини эгаллаб келмоқда. Бундай муаммоси бор 
аёлларнинг ҳомиладорлиги деярли барча ҳолатларда юқори даражадаги ножўя акушерлик ва 
перинатал оқибатлар билан кузатилади. Шуни таъкидлаш керакки, сўнгги йилларда 
метаболизмнинг гравидар ўзгаришлари муаммоси олимларни қизиқтириб келиши 
кузатилмоқда. Ҳомиладорларнинг кўпчилиги бугунги кунда тана вазнининг ошиши билан 
азият чекишади. Бундан ташқари гестацион тана вазнининг ошиши ҳар хил перинал 
асоратларга олиб келади.  

Калит сўзлар: семизлик, инсулинга резистентлик, тана вазн индекси, перинатал 
оқибатлар. 
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СОВРЕМЕННЫЕ АСПЕКТЫ ПАТОЛОГИЧЕСКОЙ ПРИБАВКИ МАССЫ ТЕЛА ВО 
ВРЕМЯ БЕРЕМЕННОСТИ 

(Обзор литературы) 
АННОТАЦИЯ 

 В последние время метаболические нарушения стали одной из актуальных проблем 
современной медицины. Беременность у таких женщин практически всегда сопровождается 
повышенным риском неблагоприятных акушерских и перинатальных исходов. Нужно 
подчеркнуть, что на сегодняшний день отмечается увеличение интереса ученых и к проблеме 
патологической прибавки массы тела во время беременности. Многие беременные женщины 
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страдают этим недугом. Потому что, патологическая прибавка массы тела во время 
беременности приводят к перинатальным осложнениям. 

Ключевые слова: ожирение, инсулинорезистентность, индекс массы тела, 
перинатальные исходы. 
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MODERN ASPECTS OF PATHOLOGICAL WEIGHT GAIN DURING PREGNANCY 
(Literature review) 

ANNOTATION 
In recent years, metabolic disorders have become one of the urgent problems of modern 

medicine. Pregnancy in such women is almost always accompanied by an increased risk of adverse 
obstetric and perinatal outcomes. It should be emphasized that today there is an increase in the interest 
of scientists in the problem of pathological weight gain during pregnancy. Many pregnant women 
suffer from this disease. Because pathological weight gain during pregnancy leads to perinatal 
complications. 

Key words: obesity, insulin resistance, body mass index, perinatal outcomes. 
 

Ҳомиладор аёлнинг тана вазнининг ошиши метаболик жараёнларнинг барча асосий 
таркибий қисмлари - сув, оқсиллар, ёғлар, минералларнинг тўпланиши билан боғлиқ. 
Замонавий аёл, -дастлабки вазнидан қатъий назар, ҳомиладорлик даврида оналари ва 
бувиларига қараганда сезиларли даражада кўпроқ вазнга эга. Сўнгги ўн йилликдаги 
тадқиқотлар шуни кўрсатдики, вазннинг ошиши семизлиги мавжуд аёлларнинг атиги 14% 
ҳафтасига 680 г дан ортиқ, 50% - 280-680 г оралиғида, 27% - 280 г дан кам бўлади.30-35% 
оғирлик фетоплацентар комплексда тўпланади, қолган қисми сут безларида, қон оқимида, 
интерстициал бўшлиқда ва ёғ тўқималарида тақсимланади. Тақдим этилган компонентларнинг 
энг ўзгарувчани ёғдир. Аёл танасида ёғнинг улуши одатда 20-30% ни ташкил қилади, 31-33% 
гача кўтарилиши чегара ва ундан кўпи - семириш ҳисобланади [1, Б. 158-160; 12, Б. 1751]. 
Одатда, ёғ тўпланишининг умумий вазн ортишига ҳиссаси кичик - ўртача учинчи ой бошида 
қўшимча ¬ёғнинг массаси 3-4 кг ни ташкил қилади ва ҳомиладорликнинг охирига келиб у 0,5-
1 кг гача камаяди. Бу динамика она ва ҳомиланинг физиологик эҳтиёжлари билан боғлиқ. 
Эстрогенлар, прогестерон ва инсулин даражасининг ошиши ёғлар синтезининг кучайишига, 
ёғ ҳужайраларининг гипертрофиясига ва липолизнинг пасайишига олиб келади, бу биргаликда 
ёғ депосининг кўпайиши билан намоён бўлади. Бу вақтда она ва ҳомиланинг энергия 
харажатларини таъминлаш, асосан, организмга қабул қилинаётган глюкоза туфайли содир 
бўлади [6, Б. 258-269; 11, Б. e107-e118]. 

Таърифланган метаболизмдаги ўзгаришлар ҳомиладорликни метаболик синдромнинг 
прототипи сифатида кўриб чиқишга имкон беради, уларнинг асосий кўринишлари висцерал 
семизлик, артериал гипертензия, инсулин резистентлиги, алкоголсиз ёғли жигар касаллиги, 
бузилган углевод алмашинуви ва атероген дислипидемия [2, Б. 43-44] бунга мисол бўлади. 
Ушбу генетик жиҳатдан аниқланган "физиологик инсулин қаршилиги" овқатланишнинг 
мумкин бўлган етишмаслиги билан метаболик устунликни аниқлайди: барча метаболик 
жараёнлар ҳомиланинг эҳтиёжларини узлуксиз таъминлаш учун тана ёғи шаклида энергияни 
сақлашга қаратилган. 

Физиологик давом этаётган ҳомиладорлик пайтида тана вазнининг кўпайиши нотекис 
равишда содир бўлади: унинг интенсивлиги 14 ҳафтага кўтарилиб, ҳомиладорликнинг 
ўрталарида максимал даражага етади, унинг охирига келиб тана вазнининг ошиши тезлиги 
кескин секинлашади. Биринчи уч ойда вазннинг ўсиши 0,5-2 кг дан ошмаслиги керак 
(ҳафтасига тахминан 170 г), иккинчисида - максимал даража қайд этилади (ҳафтасига 440 г), 
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учинчисида - тезлиги пасаяди (ҳафтасига 400 г). Ўртача нормал ҳолатдаги аёлда 
ҳомиладорликнинг 13-14 ҳафталигидан бошлаб ҳафталик вазн ортиши -ўртача 300-350 г, 23-
26 ҳафтада - 450 г, 29-30 ҳафтадан бошлаб - 370 г ни ташкил қилади. 

Ёғ массасининг ортиши ҳомиладорлик давридаги вазн ортиши билан тўғридан-тўғри 
пропорционалдир ва бошланғич тана массаси ¬индексига тескари пропорционалдир. 
Ҳомиладорликнинг бошида ёғ массасининг ҳаддан ташқари зиёд тўпланиши иккинчи 
триместрда онанинг дастлабки вазнидан қатъи назар, инсулин резистентлик ривожланишига 
олиб келади ва иккинчи 3 ойликда калория истеъмолининг кўпайиши ҳомиладорликнинг 1 кг 
дан ортиқ ошишига олиб келади [3, Б. 103-104; 5, Б. 69-72]. 

Ҳомиладорлик пайтида вазн ортишини аниқлашда, албатта, ҳал қилувчи роль 
ўйнайдиган дастлабки вазнга қўшимча равишда, бошқа биотиббиёт ва ижтимоий-иқтисодий 
омиллар ҳомиладорлик пайтида вазннинг ўзгаришига маълум тузатишлар киритиши мумкин. 
Аёл бўйининг баландлиги биологик факторга киради: баланд бўйли аёлларда одатда кичик 
бўйли аёлларга нисбатан кўпроқ тана вазнининг ошиши кузатилади. Патологик вазн 
ортишининг ирсий табиати ҳақида ҳам маълумот мавжуд. Маълум генларнинг мавжудлиги ва 
ҳомиладорлик қандли диабет билан оғриган беморларда патологик вазн ортиши эҳтимоли 
ўртасида маълум боғланишлар мавжудлиги кўрсатилган. Инсон организмидаги метаболик 
жараёнларга таъсир қилувчи яна бир муҳим омил - бу ёш. Шундай қилиб, баъзи тадқиқотчилар 
ҳомиладор аёлларнинг ёшининг катта бўлиши патологик тана вазнининг ортиши учун хавф 
омилларига боғлашади. Периферик тўқималар ва уларнинг рецепторларининг инсулин 
таъсирига сезгирлигининг ёшга боғлиқ пасайиши ҳам хавф омили бўлиб хизмат қилиши 
мумкин.¬ 

Ҳомиладор аёлларни темир препаратлари билан даволашда ҳомиладорлик пайтида 
патологик вазн ортиши хавфининг ортиши ҳақида қизиқарли маълумотлар бор [3, Б. 103-104]. 
Муаллифлар бу парадоксни "темир атомларининг ортиқча бўлиши ҳам тўқималарда 
оксидловчи фосфорланишнинг кучайишига олиб келиши мумкин, бу оқсиллар, ёғлар ва 
углеводларнинг кислородсиз парчаланишидан фарқли ўлароқ, энергия захирасининг 
кўпайиши билан бирга тўғри келади, деган фикр юритишади. 

Юқорида санаб ўтилган омиллар таъсир қилиши мумкинлигига қарамай, ¬биологик 
нуқтаи назардан, тана вазнининг ҳар қандай ўзгариши озиқ-овқатдан олинган ва жисмоний 
фаолият давомида сарфланадиган энергия баланси билан белгиланади. Хорижий адабиётларда 
ҳомиладорлик даврида мунтазам ўртача жисмоний фаолият ҳомиладорлик пайтида ва 
туғилгандан кейин вазн ортишини ўртача 3 кг га камайтириш орқали оптимал вазнни сақлаб 
туради, деган фикр мавжуд [4, Б. 33-33; 11, Б. e107-e118]. Масалан, семизлиги мавжуд ва 
ортиқча вазнли беморларда жисмоний ¬фаолликнинг ошиши ҳам инсулин резистентлигининг 
пасайишига ва шунга мос равишда ортиқча вазн олиш хавфининг пасайишига олиб келади. 
Тана вазни нормал бўлган аёлларда бу ҳолат кузатилмайди [5, Б. 69-72; 10, Б. 148-155]. Шу 
билан бирга, ҳомиладорлик даврида жисмоний тарбия билан шуғулланиш масаласи 
мунозарали бўлиб қолмоқда. Кохрейн маълумотлар базасининг тизимли таҳлили натижасида 
жамланган 11 та тадқиқотдан бештаси фитнес оналик ва перинатал натижаларни сезиларли 
даражада яхшилаганини, шу жумладан вазн ортишини оптималлаштиришни кўрсатди [1, Б. 
158-158; 3, Б. 103-104; 9]. 

Аммо, ҳомиладорлик давридаги жисмоний фаоллик бўйича тадқиқотчиларнинг фикри 
ҳар хил бўлсада, унинг прегравидар даврда нисбатан деярли барча муаллифлар бир овоздан - 
ҳомиладорликдан олдин жисмоний фаолликнинг етишмаслиги, тана вазнининг патологик 
ўсиши учун жиддий хавф омили бўлиб, бу туғиш ёшидаги аёлларнинг 20-25% да кузатилади 
[1, Б. 158-158]. Бу ҳақиқат, эҳтимол, ҳомиладорликдан ташқари тана вазни ва жисмоний 
фаоллик ўртасидаги яқин алоқада воситачилик қилади. Бундан ташқари, ҳомиладорликнинг 
бошланиши билан аёлларнинг фаоллиги аста-секин пасаяди ва аёлларнинг 85 фоизида унинг 
етишмовчилиги кузатилади [4, Б. 33-33]. 

Ҳомиладорлик даврида вазн ортишига таъсир қилувчи барча омиллар орасида 
овқатланиш энг муҳим ҳисобланади. Маълумки, ҳомиладорлик озиқ-овқат калорияларининг 
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ортишини талаб қилмайди, кўпроқ даражада оптимал диета ҳомиладор она ва эмизикли аёлни 
етарли миқдорда микро ва макроэлементлар билан таъминлаши керак [14]. Шунга қарамай, 
сўнгги ўн йилликда диетанинг энергик қийматининг кескин ўсиши ҳам аҳоли, ҳам ҳомиладор 
аёллар орасида қайд этилди [3, Б. 103-104].  

Беморнинг ҳаёти давомида шаклланган хатти-ҳаракатлари муҳим рол ўйнайди [3, Б. 
103-104]. Соғлом овқатланиш меъёрларига риоя қилмайдиган оилаларда ҳомиладор аёллар 
нафақат ҳомиладорлик пайтида ортиқча вазнга эга бўлишади, балки туғруқдан кейин ҳам вазн 
олишга мойил бўлиб, кейинчалик семизлик ривожланади [4, Б. 33-33]. Бу тенденция жуда кўп 
калорияли озиқ овқат истеъмол қиладиганлар ва озиш учун нотўғри диета сақлайдиганлар 
учун мос ҳисобланади [3, Б. 103-104]. Уларда овқатланишнинг бузилиши кўпинча иштаҳанинг 
ошиши ва кечқурун ва кечкуннинг иккинчи ярмида ортиқча овқатланишнинг кўпайиши, 
кунига 3 мартадан кам овқатланиш билан тавсифланади [3, Б. 103-104]. Бундай нуқсонлар, 
илгари кўрсатилганидек, тана вазни, лептин ва C-пептид даражасининг сезиларли даражада 
ошишига олиб келади [1, Б. 158-158; 7]. 

Шуни таъкидлаш керакки, ҳомиладорлик умуман ¬овқатланишнинг мунтазамлигига 
фойдали таъсир кўрсатади. Агар ҳомиладорлик бошланишидан олдин сўралганларнинг 
тўртдан бир қисми диетага риоя қилган бўлса, учинчи ойликда деярли барчаси (88%) 
овқатланиш частотасини кунига 4-6 мартагача кўпайтириши керак бўлади.  

Ҳаддан ташқари ёғли овқатланиш, аёлнинг дастлабки вазнидан қатъи назар, гестацион 
диабетни қўзғатиши мумкин [2, Б. 103-104; 8, Б. 73-82]. Ҳомиладорлик даврида онанинг юқори 
калорияли диетаси болаларда семизликка олиб келиши мумкин. Рокфеллер университетида 
нейрофизиологлар томонидан олиб борилган тадқиқотлар ¬шуни кўрсатдики, онанинг қонида 
триглицеридларнинг кўплиги ҳомила миясида иштаҳани очиш учун жавоб берадиган 
оқсилларни ишлаб чиқаришни қўзғатади [14]. 

Ортиқча вазн ортиши фақат косметик нуқсон бўлиб у бола туғилгандан кейин 
осонликча йўқолади, деган фикрлар ҳозирги кунда нотўғри деб ҳисобланади. Гарчи сўнгги 
йилларда тадқиқотчиларнинг ушбу мавзуга қизиқиши кескин ошган бўлса-да, маҳаллий 
адабиётда, аввалгидек, бу масала бўйича маълум даражада маълумотлар етишмаслиги мавжуд. 

Кўпгина нашр этилган тадқиқотлар шуни кўрсатдики, ¬ҳомиладорлик пайтида тавсия 
этилган вазн доирасида нормал вазнга эга бўлган аёлларда ҳомиладорликнинг ижобий 
натижаси эҳтимоли энг юқори бўлади [2, Б. 103-104]. Патологик вазн ортиши нафақат 
ҳомиладорлик натижаларига, балки узоқ муддатда аёл ва унинг боласининг соғлиғига ҳам 
салбий таъсир қилади. Тана вазнининг 2 баравар ҳаддан ташқари кўпайиши, қон босимининг 
ортиши, гестацион диабет, ҳомиланинг тушиши, ҳомила макросомияси каби асоратлар 
хавфини оширади ва натижада кесар кесиш частотасини оширади. 

Барча тадқиқотчилар ортиқча вазн ортиши қон босимининг ортиши хавфи билан 
боғлиқлигини айтишади.  

Адабиёт маълумотларига кўра, ҳомиладорларнинг 0,15 фоиздан 14 фоизигача 
гестацион диабет билан асоратланади [2, Б. 103-104]. Олдинги таҳлилларга қараганда, 
тахминан бир хил миқдордаги тадқиқотлар ортиқча ва етарли даражада вазн ортиши ва диабет 
ўртасидаги боғлиқлик аниқланган [3, Б. 103-104]. Натижада пайдо бўлган келишмовчиликлар 
тадқиқотларнинг дизайн хусусиятлари билан боғлиқ бўлиши, гестацион диабет учун эски ёки 
янги мезонлардан фойдаланилган бўлиши, прегравидар тана вазни ҳисобга олинганми ёки 
йўқлигига боғлиқдир. 

Ҳомиладорлик вақтида патологик тана вазнининг ортиши ҳомила боши ва онанинг тос 
суяги ўлчамидаги номутаносиблик билан бир қаторда, ҳомила елкачалар дистоциясига олиб 
келиши мумкин. Бу, ўз навбатида, янги туғилган чақалоқда туғилиш травмасининг 
шаклланишига олиб келади.  

Ҳомиладорлик вақтида патологик тана вазнининг ортиши билан боғлиқ кесар кесиш 
масаласи бўйича тадқиқотлар маълумотлари турличадир. Ортиқча вазн ортиши билан кесар 
кесиш, гестацион диабет ва макросомия билан клиник номувофиқлик билан боғлиқлигини 
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ҳисобга олсак, оператив туғруқ асосан шошилинч равишда амалга оширилади [3, Б. 103-104]. 
Ўз навбатида, тана вазнининг патологик ўсиши постоперацион асоратларни ҳам кўпайтиради. 

Вазн ортишининг табиий туғруқ орқали туғруқлар частотасига таъсири ҳақида 
мутахассисларнинг фикри ҳам турлича. Баъзи муаллифлар ёки улар ўртасида боғлиқликни 
топа олмайдилар, ёки айниқса ортиқча вазн ёки ссемизлиги мавжуд аёлларда буни ҳомила 
макросомиясининг билвосита таъсири билан изоҳлашади [13, Б. 1-13]. Бошқа 
тадқиқотчиларнинг фикрича, ҳомиладорликдан олдинги тана вазнидан қатъи назар, 
ҳомиладорлик вақтида 16 кгдан ортиқ вазн ортиши акушерлик қисқичлари ва ҳомиланинг 
вакуумли экстракцияси ёрдамида оператив туғиш учун хавф омилидир [3, Б. 103-104]. 

Бир қатор ҳомиладорлик асоратларининг ривожланишида ҳомиладорликдан олдинги 
тана вазнининг ролини эътиборсиз қолдириб бўлмайди. Масалан, вазни кам бўлган 
беморларда ортиқча вазн ортиши ҳомиладорлик ва туғиш натижаларига салбий таъсир 
кўрсатмайди. Таъкидланишича, фақат ҳомиладорлик пайтида вазн ортиш даражаси перинатал 
асоратлар хавфининг ошиши билан боғлиқ ва улар ҳомила ривожланишининг кечикишидан 
келиб чиқади. 

Оналар ўлими, патологик акушерлик асоратлари ҳомиладорлик пайтида вазн ортиши 
даражаси билан боғлиқ эмас. Ҳомиладорлик пайтида вазн ортиши билан оналар ўлимининг 
баъзи ўсиши семизлиги мавжуд аёлларда ҳомиладорлик ва туғишнинг асоратлари билан 
боғлиқ, бу кўп ўлчовли таҳлил натижалари билан тасдиқланган [3, Б. 103-104;12, Б. 1751]. 

Ҳомиладор аёлда патологик вазн ортиши билан перинатал натижаларга келсак, 
биринчи навбатда, унинг янги туғилган чақалоқнинг вазнига таъсирини таъкидлаш керак. 
Иккинчи муҳим омиллардан бири бу онанинг вазни турли хил тиббий ва биологик омиллар 
билан белгиланади. Бироқ, ҳомиладорлик пайтида вазн ортиши прегравидар тана вазни 
боланинг антропометрик хусусиятларига таъсирини сезиларли даражада ўзгартириши 
мумкин. Ҳомиладорлик пайтида вазн ортишининг янги туғилган чақалоқнинг антропометрик 
хусусиятларига таъсири мавзусига тўхталиб, унинг патологик масса оғишлари - макросомия 
ва кам туғилишнинг шаклланишидаги ролини ҳам таъкидлаш керак. Айнан шу ўзгаришлар 
туғилмаган боланинг соғлигининг асосий муаммоларини аниқлайди. Масалан, ҳомиладорлик 
вақтида патологик тана вазнининг ошиши кам вазнли бола туғилиш хавфини икки баравар 
оширади, физиологик вазнда эса бу хавф бўлмайди. Бошқа томондан, семизликда вазннинг 
етарли даражада ортиши ҳомила ривожланишининг ортда қолиш хавфини оширмайди, лекин 
макросомия хавфини камайтиради [1, Б. 158-158, 9]. 

Билвосита, туғруқ пайтида клиник тор чаноқ ва ҳомила елкачалари дистоцияси 
этиологик омили бўлган макросомия ривожланиши орқали -ҳомиладор аёлда ортиқча вазн 
ортиши янги туғилган чақалоқнинг туғилиш травматизми, унинг асфиксияси ва перинатал 
ўлим хавфини оширади [9]. Ҳомиладорлик даврида ортиқча вазн ортиши, шунингдек, 
чақалоқлар ўлимининг кўпайиши билан боғлиқ, бу эрта туғилган ва кам вазнли болаларнинг 
тез-тез туғилиши билан изоҳланади ва бу эҳтимоллик тана вазнининг дастлабки танқислиги 
бўлган беморларда кўпроқ намоён бўлади [2, Б. 43-44; 11, Б. e107-e118]. Туғилган вазннинг 
пастлиги бу чақалоқларда асфиксия, психомотор ривожланишнинг бузилиши ва ўлим 
хавфининг ошиши билан боғлиқ. Шу билан бирга, янги туғилган чақалоқнинг гипотрофияси 
генезисида нафақат макро ва микроэлементларнинг етишмаслиги, ҳомиладорлик пайтида вазн 
ортиши орқали онанинг гомеостазидаги ўзгаришлар ҳам рол ўйнайди (масалан, ацидоз ва 
гипоксияга олиб келадиган гипергликемия). Бошқа томондан, ҳомиладорлик пайтида вазн 
ортиши билан плацентанинг ҳажми тавсия этилганидан сезиларли даражада каттароқдир. 
Аммо плацентанинг нисбий катталашуви ҳам баъзи ҳолларда ҳомиладорликнинг кеч даврида 
макросомия билан ҳомиланинг эҳтиёжларини қоплай олмайди, бу антенатал ҳомила ўлимига 
олиб келиши мумкин. Гормонал фаолликка эга бўлган плацента тўқимаси инсулин 
сезгирлигига таъсир қилиш орқали онанинг метаболизмини ўзгартиришга қодир. 

Кўпинча ҳомиладорликнинг ҳаддан ташқари вазн ортиши билан кечадиган онанинг 
гипергликемияси ҳомилада гиперинсулинемия ривожланишига олиб келади. Ўз навбатида, 
ҳомилада инсулин контсентрациясининг ошиши нафақат макросомияга, балки лептин 
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синтезининг бузилиши натижасида ҳомила ўпкасининг етилишига олиб келади. Бунинг 
натижаси, ҳатто муддатига етган ҳомиладорлик билан ҳам, неонатал даврда янги туғилган 
чақалоқнинг нафас олиш қийинлишуви синдроми бўлиши мумкин. 

Баъзи тадқиқотлар углевод-ёғ алмашинувининг прегравидар бузилишлари (семизлик ва 
вазннинг камайиши) ва ҳомиладорлик қандли диабетнинг болаларда ривожланиш 
аномалияларининг шаклланишига салбий таъсирини кўрсатади [9]. Ҳомиладорлик пайтида 
вазннинг ортиши -ҳомиланинг органлари ва тизимларининг шаклланишига бевосита салбий 
таъсир кўрсатиши мумкин эмас. Адабиётда мавжуд бўлган маълумотлар шуни кўрсатадики, 
бу муносабатлар онанинг нотўғри овқатланиши билан боғлиқ бўлиши мумкин, бу ҳам етарли 
даражада вазн ортишига, ҳам ҳомилалик нуқсонларига олиб келади. 

Статистик маълумотлар шуни кўрсатадики, замонавий аёлларнинг қарийб ярми 
туғилгандан кейин 6 ойгача 5 кг гача қўшимча вазнни, 25% эса 10 кг ёки ундан кўпроқ вазнни 
сақлайди. Биринчи йил охирига келиб улар мос равишда 24% ва 12% ни ташкил қилади [3, Б. 
103-104]. Ҳомиладорлик пайтида вазн ортиши билан, бошланғич ТМИдан қатъи назар, 6 ойдан 
кейин тахминан 60% 5 кг ни ушлаб туради, уларнинг ярми -10 кг ёки ундан кўп бўлади [12, Б. 
1751; 13, Б. 1-13]. Қизиғи шундаки, ортиқча вазн ортиши билан, дастлабки 9-10 ой давомида 
(ўртача 39 ҳафтадан сўнг) нормал ТМИ бўлган аёллар бироз қўшимча вазнни (тахминан 5-6 
кг) йўқотишга муваффақ бўлишади, аммо туғилгандан кейинги биринчи йилнинг охирига 
келиб, тана вазнининг 2-3 кг га ошиши қайд этилган [6, Б. 258-269]. 

Кенг миқёсли тадқиқотлар натижалари туғруқдан кейинги вазн динамикасининг 
қуйидаги натижаларини кўрсатади. Агар аёл тавсия этилган диапазонда ёки ундан кам вазнга 
эга бўлса, бошланғич ТМИ 18,9-29,9 кг / м2 бўлса, у аввалги вазнига қайтади, семизлик билан 
у биринчи навбатда 1 дан 4 кг гача йўқотади, кейин эса вазни олдинги ҳолатга қайтиши ва 
ҳатто ундан ҳам ошиб кетиши мумкин. Туғилгандан кейинги биринчи йил охирига келиб, 
бошланғич ТМИдан қатъи назар, патологик ортиқча ¬вазн ортиши бўлган аёллар 
ҳомиладорликдан олдингига қараганда кўпроқ вазнга эга ва қўшимча вазнлар сони дастлабки 
ТМИга тескари пропорционалдир: нормал вазн ва унинг етишмаслиги билан, ўсиш 5-7 кг га, 
ортиқча ва семизлик билан мос равишда -3 ва 1 кг га ортади. Ўз навбатида, вазннинг ортиши 
туғруқдан кейин вазнни тиклаш учун қулай прогностик омил бўлиб хизмат қилади. 

Ҳомиладорлик пайтида вазн ортиши билан туғруқдан кейинги вазн ортиши ёғ 
компонентининг, асосан, қорин бўшлиғидаги ёғнинг кўпайиши билан боғлиқ бўлиб, у инсулин 
резистентлиги ва семизлик патогенезида етакчи рол ўйнайди [13, Б. 1-13]. Туғилгандан кейин 
олти ой ўтгач, тана вазнининг ортиши кузатилган аёлларда бошланғич кўрсаткичлардан 5,3 кг 
га, тавсия этилганидан 2,3 кг га, ёг бирикмалари етарли бўлмаса, ўртача тана ёғининг 0,5 кг га 
камайиши кўрсатилган [14]. Ушбу беморларнинг соғлиғи учун узоқ муддатли прогноз 
метаболик синдром, диабет ва юрак-қон томир касалликлари, шу жумладан гипертензия [12, 
Б. 1751; 13, Б. 1-13] ривожланиш хавфининг ортиши билан кечади.  

Хулоса қилиб шуни айтиш мумкинки, ҳомиладорлик аёл танаси учун мутлақо 
физиологик ҳаракат эканлигига шубҳа қилмасдан, яна бир бор таъкидлаш керакки, 
ҳомиладорлик давридаги энг кичик бошланғич ёки ривожланган номутаносибликдаги 
ҳомиладорлик соғлиғига таҳдид соладиган аёллар ва унинг боласи, ҳомиладорлик ва туғиш 
пайтида ҳам, узоқ келажакда ҳам метаболизмига хос бўлган патологик хусусиятлар 
физиологик жараённи осонгина патологик жараёнга айлантириши мумкин. Ушбу 
муносабатларнинг кўп қиррали ва мураккаблиги, шунингдек, репродуктив ёшдаги аёлларнинг 
тобора кўпроқ метаболик касалликларга дучор бўлиши ва мавжуд дисметаболизм билан 
ҳомиладорликка киришиши билан боғлиқ. Бошқа томондан, ҳозирги вақтда мавжуд бўлган 
маълумотлар ҳомиладорлик пайтида пайдо бўлган метаболик синдромнинг перинатал ва 
акушерлик натижаларига, туғруқдан кейинги даврга, келажакдаги аёл ва унинг боласи 
лактация даврига ва боланинг соматик саломатлигига таъсири даражасини тўлиқ тушуниш 
учун етарли эмас. 
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