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Klinik demografik va gender tadqiqotlari ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasi bo‘yicha yangi ilmiy ma’lu-
motlarni olish imkoniyatini beradi va xurujsimon paranoid shizofreniya da davolash va profilaktika choralari strate-
giyasining imkoniyatlarini kengaytiradi. Tadqiqotning magsadi ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasining klinik, demo-
grafik va gender xususiyatlarini o‘rganish va xurujsimon paranoid shizofreniyaning oldini olish strategiyasini ishlab
chiqishdir. Klinik-epidemiologik usulda 25-60 yoshdagi paroksismal paranoid shizofreniya (M-50, F-50) bilan og‘ri-
gan 100 nafar bemor tekshirildi. [jobiy ijtimoiy-demografik omillar ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasi natijalariga
sezilarli ta’sir ko‘rsatishi va PC A bilan kasallangan bemorlarda muhim prognostik ma’lumotlarga ega ekanligi
aniqlandi. Ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasida ijtimoiy-demografik va gender omillari katta ahamiyatga ega bo‘lib,
bu yuqori darajadagi aql, shaxsning barkamol rivojlanishi, shaxslararo nizolarning yo‘qligi, oilada bemorga hurmat,
g‘amxo‘rlik va g‘amxo‘rlik bilan ta’minlanadi. bemorlarni uyda ishlashga jalb qilish.

KJIMHUKO-TEMOTI'PA®UUYECKHE U TEHJIEPHBIE OCOBEHHOCTHU COIUAJILHOM U TPY 10BOM
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Knunuko-nemorpaduueckoe u TeHIAEpHOE MCCIEIOBaHNE JAET BO3MOXKHOCTh IOJyYUTh HOBBIE Hay4HBIE JIaH-
HBIE O COLIMATILHO-TPYI0BOW PeaOMIMTALIMN M PaCUIMPSIET BO3MOXKHOCTH CTPATETrUH JieueOHO-NPO(UITaKTHIECKUX Me-
ponpusrtuii pu IIIII. I{ensro uccaeqoBaHUS ABISIETCS U3yUCHHE KIMHUKO-TeMOTpaguuecKie U TeHIEePHbIE 0COOCH-
HOCTH COLIMAJIBHO-TPYNOBON peabmnuTannu U paspabortats crpareruto mnpodumakruku [IITHI.  Kiuapko-
SMUAEMHOJIOTHYECKUM MeToZioM obcienoBanbl 100 60mbpHBIX TpUCTyooOpa3Hoi mapaHouaHo# mm3odpennn (M-50,
x-50) B Bo3pacte 25-60 yeT. YCTaHOBJIEHO, YTO IOJIOKHUTEIBHBIC COIHABLHO-IeMorpaduyueckie (GpakTophl CyIe-
CTBEHHBIM 00pa30M BIMSIOT Ha PE3yJIbTAThl COLNAIBHO-TPYAOBOI peadMInTalluy U HECYT B ce0e CYyIIEeCTBEHHYIO ITpo-
rHocTHyecKyto uHpopmMamnuo y 6onpubix [IIII. CremnoBaressHO, CyNIeCTBEHHbIE 3HAUECHHE B COLHAIBHO-TPYIOBOM
peaduauTanny, UMEIOT BHICOKHH YPOBEHb MHTEIUIEKTa, TADMOHUYHOE Pa3BUTHE JTMYHOCTH, OTCYTCTBHE MHTEPIIEPCO-
HAJIBHBIX KOH(JINKTOB, yBAXUTEIbHOE, 3a00TIMBOE OTHOLIICHHE OONBHOMY B CEMbE U NMPHBICUEHHE OOIBHBIX K TPy
B JIOMaIIHUX ycyoBusx mpu IIIIIII.

CLINICAL, DEMOGRAPHIC AND GENDER CHARACTERISTICS AND PREVENTIVE STRATEGY OF
SOCIAL AND WORK REHABILITATION OF PARANOID SCHIZOPHRENIA
A. A. Akhrorov, Sh. Kh. Ziyadullayev, A. Imomov, Sh. A. Imomov
Samarkand Regional Psychiatric Hospital, Samarkand, Uzbekistan

Clinical demographic and gender research provides an opportunity to obtain new scientific data on social and
labor rehabilitation and expands the possibilities of the strategy of treatment and prevention measures in PCA. The
aim of the study is to explore the clinical, demographic and gender characteristics of social and labor rehabilitation
and to develop a strategy for the prevention of PCA. With the help of clinical and epidemiological method 100 pa-
tients with paroxysmal paranoid schizophrenia (M-50, F-50) aged 25-60 years were examined. It has been established
that positive socio- demographic factors significantly affect the results of social and labor rehabilitation and carry sig-
nificant prognostic information in patients with PCA. Consequently, a high level of intelligence, harmonious develop-
ment of the personality, the absence of interpersonal conflicts, respectful, caring attitude to the patient in the family
and the involvement of patients in work at home with PCA are essential in social and labor rehabilitation.

Dolzarbligi. O‘tkazilgan klinik, ijtimoiy va gender tadqiqotlari shuni ko‘rsatdiki, ruhiy
kasalliklar orasida shizofreniya nogironlik bo‘yicha birinchi o‘rinda turadi. Bu eng yosh bemor-
larda (25-45) uchraydi va shuning uchun juda dolzarb tibbiy va ijtimoiy masala hisoblanadi
[1,3,6]. Shuni ta’kidlash kerakki, klinik, demografik va gender tadqiqotlari ijtimoiy va mehnat rea-
bilitatsiyasi bo‘yicha yangi ilmiy ma’lumotlarni olish imkoniyatini beradi va xurujsimon paranoid
shizofreniya bilan kasallangan bemorlarning kasallanishini kamaytirish uchun terapevtik va profil-
aktika choralari strategiyasining imkoniyatlarini kengaytiradi [2,4,7,10].
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Ko‘pgina tadqiqotchilarning fikriga ko‘ra, xurujsimon paranoid shizofreniya bilan og‘rigan
bemorlarni ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasining kutilayotgan ijobiy natijalari ko‘p jihatdan
shaxsning premorbid xususiyatlariga, ta’lim darajasiga, hayot sifatiga, oilaning kattaligiga, kasbi-
ga, kasallikning boshlanish yoshiga, erta aniqlash, davolash samaradorligiga va kasallikning
rivojlanish darajasi bo‘gliq. Biroq, klinik, ijtimoiy va gender tadqiqotning parametrlari xurujsimon
paranoid shizofreniya da reabilitatsiya va profilaktikaning barcha imkoniyatlarini aniqlashda
yordam beradi va yana bir bor ushbu tadqiqotning dolzarbligini ko‘rsatadi [5,8,11,12].

Ushbu tadqiqotning magsadi ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasining klinik, demografik va
gender xususiyatlarini o‘rganish va xurujsimon paranoid shizofreniya bilan kasallangan bemor-
larning jinsiga qarab profilaktika strategiyasini ishlab chiqishdir.

Materiallar va tadqiqot usullari. Ushbu ilmiy izlanish xurujsimon paranoid shizofreni-
ya bilan kasallangan 100 nafar bemorning doimiy klinik va epidemiologik tekshiruvi materialiga
asoslangan. Tekshiruv vaqtida yoshi bo‘yicha bemorlar quyidagicha tagsirnlandi: erkaklar: 25-30
yosh - 5 bemor, 30-40 yosh -15 bemor, 41-45 yosh -19 bemor, 46-50 yosh -11 bemor; ayollar: 25-
30 yosh - 2 bemor, 31-35 yosh - 7 bemor, 36-40 yosh - 11 bemor, 41-45 yosh - 15 bemor, 46-50 -
9 bemor, 50 va undan yuqori - 6 bemor. Bemorlar jinsi bo‘yicha quyidagicha tagsimlangan:
erkaklar - 50, ayollar - 50 bemor va yashash joyi bo‘yicha: shahar erkaklar - 25 bemor, qishloq -
25 bemor, ayollar uchun ham shahar - 25 bemor, qishloq - 25 bemor. Tekshiruvdan o‘tgan bemor-
larning 51 foizini PKAning emotsional-rodaviysohasida sezilarli nugsoni bo‘lgan. 1, 2, 3-guruh
nogironlari, psixonevrologiya dispanserida hisobga olingan va Samarqand viloyat ruhiy kasalliklar
shifoxonasida qayta-qayta davolanayotganlar tashkil etadi. Ushbu 51% bemorlarning 10,2% 1-
guruh, 86,3% - II, 3,5% - III nogironlik guruhiga ega. Nogironlar jinsi bo‘yicha quyidagicha
tagsimlangan: E - 29 bemor (59%), A - 22 bemor (41%). Yoshi bo‘yicha - E - 25-30 yosh - 1 be-
mor, 31-40 yosh - 17 bemor, 41-50 yosh - 10 bemor, 51 yuqori - 1 bemor A - 25-30 yosh - 0 be-
mor, 31-40 yosh - 9 bemor, 41-50 yosh - 11 bemor, 51 va undan yuqori - 2 bemor. Shuni aloxida
ta’kidlash kerakki, barcha nogironlar mehnatga layoqatli yoshdagi, ya’ni. 25 yoshdan 50 yoshga-
cha. Bu shuni anglatadiki, faqat kichik miqdordagi xurujsimon paranoid shizofreniya bemorlari
keksa yoshda pensiyaga chiqadi. Ta’lim darajasiga ko‘ra, bemorlar quyidagicha edi: erkaklar: o‘rta
- 27 bemor; maxsus o‘rta - 18 bemor, yuqori - 5 bemor; ayollar: boshlangich - 29 bemor, maxsus
o‘rta - 19 bemor, yuqori - 2 bemor. Oilaviy ahvoliga ko‘ra, tekshirilgan bemorlarda quyidagi rasm
mavjud edi: ajrashgan erkaklar - 14 bemor; ajrashgan ayollar -11 bemor.

Shunday qilib, nogironlarning jins bo‘yicha ulushi quyidagicha ko‘rinadi: erkaklarda bu nis-
bat ayollarga garaganda 1,5 baravar yuqori. Ta’lim darajasi bo‘yicha esa quyidagicha: erkaklar
uchun oliy ma’lumotli nogironlar atigi 10%, ayollar uchun esa - 4% ya’ni ayollarning ijtimoiy
moslashuvi erkaklarnikiga nisbatan yuqori. Bu ayollarda nogironlikka chiqish ancha kechroq bo‘l-
ganligi bilan ifodalanadi, ya’ni 30 yoshgacha nogironlik yo‘q, erkaklarda esa alohida holatlar
mavjud. 31 yoshdan 50 yoshgacha erkaklar uchun nogironlik 54%, ayollar uchun - 40%, ya’ni
erkaklar ayollarga qaraganda 14% ko‘proq.

Shuni alohida ta’kidlash kerakki, erkaklar kasal xotin bilan ajrashish ehtimoli ko‘proq, ma-
halliy ayollar esa kasal eriga nisbatan toqat giladilar va shuning uchun ular kamroq ajrashadi.

Natijalar va muhokama. Umuman olganda, xurujsimon paranoid shizofreniya bilan
kasallangan bemorlarning nogironligini tavsiflovchi umumiy ko‘rsatkichlarni baholab, biz ijtimoiy
va mehnat reabilitatsiyasi natijalariga va profilaktika choralarining samaradorligiga ta’sir qiluvchi
omillarning batafsil klinik va ijtimoiy tahliliga o‘tamiz. Shuni ta’kidlash kerakki, bemorlarning
jinsi 1Jt1m01y va mehnat faoliyatini shakllantirishda muhim ijtimoiy omil rolini o‘ynaydi. Bu esa
xurujsimon paranoid shizofreniya da reabilitatsiya va profilaktika choralariga e’tiborni
kuchaytirishni talab giladi. Ammo shu bilan birga, xurujsimon paranoid shizofreniyaning xavfli
kechishi bilan ayollar va erkaklar o‘rtasida nogironlik nisbatida sezilarli farqlar mavjudligi
aniqlandi. Chunki bu holatlarda ayollarda ogir kechishi yuqori bo‘lgan, bu faqat kasallikning turi
bilan bog‘ligq. Shunday qilib, klinik shakli, jinsi, kurs turi va shaxsiyatdagi o‘zgarishlarning
chuqurligi xurujsimon paranoid shizofreniya bilan kasallangan bemorlarning mehnat qobiliyatini
baholashda muhim prognostik ahamiyatga ega. Ushbu klinik, ijtimoiy va gender namunasi bemor-
larning biologik xususiyatlari bilan chambarchas bog‘liq bo‘lib, bu xurujsimon paranoid shizof-
reniya klinikasiga sezilarli darajada ta’sir qiladi: ayollar o‘rtasida nogironlik chastotasi yoshga
qarab tezroq ortadi.
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Xurujsimon paranoid shizofreniya bilan og‘rigan bemorlarda nogironlikning oldini olish
strategiyasiga alohida e’tibor berilishi kerak. Bu bemorlarni erta aniqlash, kasallikning boshlanish
yoshi, shizofreniyaning klinik shakli, kurs turi, psixofarmakoterapiyaning samaradorligi, hayot si-
fati, oila xavfsizligi va oiladagi ijobiy mikroijtimoiy muhit bilan chambarchas bog‘liq. Binobarin,
yangi yuqori samarali terapevtik vositalar, oilada ehtiyotkorlik bilan hurmatli munosabat, mehnat
jamoasi bilan mustahkam aloqani saqlash, amalga oshirilgan tibbiy va mehnat faoliyatining sifati
bemorlarni kasalxonadan tashqarida saqlashga imkon beradi, ya’ni xurujsimon paranoid shizof-
reniyani ijtimoiy-mehnat reabilitatsiyasining asosiy profilaktik chora-tadbirlari hisoblanadi.

Xurujsimon paranoid shizofreniya bilan og‘rigan bemorlarni mehnat reabilitatsiyasida
ijtimoiy- demografik va gender omillarining rolini tahlil qilib, yuqori darajadagi aql-zakovat, uy-
g‘un rivojlanish, shaxslararo nizolarning yo‘qligi, bemorga hurmat, g‘amxo‘rlik bilan munosa-
batda bo‘lish, oila, uyda ishlashga jalb qilish muhimligini ta’kidlash lozim. Bizning klinik materi-
alimiz ma’lumotlari ijobiy ijtimoiy-demografik omillar ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasi na-
tijalariga sezilarli ta’sir ko‘rsatishini tasdiglaydi va ijtimoiy muhitda xurujsimon paranoid shizof-
reniyani bilan kasallangan bemorning shaxsiyatini saqlab qolish darajasi to‘g‘risida muhim prog-
nostic ilmiy ma’lumot beradi. Shunday qilib, vasvasa turi, surunkali gallyutsinoz, Kandinskiy-
Klerambo sindromi ruhiy avtomatizmning elementlari, hissiy-irodaviy sohalardagi salbiy o‘zgar-
ishlar xurujsimon paranoid shizofreniyani jinsi va turi ijtimoiy va mehnat reabilitatsiyasi
prognozida alohida ahamiyatga ega.

Xulosa. 1. Reabilitatsiya uchun belgilangan klinik va ijtimoiy mezonlar xurujsimon
paranoid shizofreniyani bilan og‘rigan erkaklar va ayollarda sezilarli gender farqlariga ega. 2.
Xurujsimon paranoid shizofreniyani bilan og‘rigan bemorlarning mehnat qobiliyatini baholashda
klinik shakli, jinsi, kechish turi va shaxsiyatdagi salbiy o‘zgarishlarning chuqurligi muhim ijtimoiy
prognostik ahamiyatga ega. 3. Kasallikning dastlabki bosqichlarida bemorlarni aniglash, mehnat
qobiliyatini tiklash maqsadida yuqori samarali davolash va reabilitatsiya tadbirlarini amalga
oshirish, oilada va jamiyatda ijobiy mikro-ijtimoiy muhitni shakllantirishning profilaktik ahamiyati
kattadir.
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