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XAPAKTEPUCTUKA KOMOPBEUJHOI'O COCTOSIHUS ITO PE3YJIBTATAM HHCTPYMEHTAJIBHOI'O
AHAJIN3A ®EHOTHUIOB BOJBHBIX XPOHUYECKOW OBCTPYKTUBHOM BOJIE3HBIO JIETKHX C COVID-19

For citation: M.B.Kholjigitova, N.N.Ubaydullaeva. CHARACTERISTICS OF THE COMORBID CONDITION ACCORDING TO
THE RESULTS OF INSTRUMENTAL ANALYSIS OF THE PHENOTYPES OF PATIENTS WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE
PULMONARY DISEASE WITH COVID-19. Journal of cardiorespiratory research. 2025, vol.6, issue 2.1, pp. 40-46

d http://dx.doi.org/10.26739/2181-0974/2025/6/2/1/5

AHHOTANWA
CraJio U3BECTHO, YTO Y TEX, Y KOTO Ha ()OHE XPOHMUECKOH 0OCTPYKTUBHOM OO0JIE3HN JIETKUX Pa3BHIICSI META0OJIMIECKIH CHHIPOM,
HAOJIOAIOTCSl CEPhE3HbIE OCIOXHEHUS MMocie KOpOHOBHpYca. OIEHHBAIN TEUECHHE KIMHUYECKUX, PECIMPATOPHBIX CHMITOMOB,
(YHKIMOHAJIBHOTO OOCIEIOBaHUS, AMHAMHKY WHCTPYMCHTAIBHBIX IIOKA3aTeNeH, TeYeHHe KOPOHOBHPYCHOW HMH(EKLUUH HpPH
XPOHHYECKOH OOCTPYKTHBHOW OOJIE3HU JIeTKHX. B mccnemoBanue ObUTH BKIIOUCHBI 205 MarueHTOB, HAXOISIMXCS HA JICYCHUH C
XPOHUYECKOH OOCTPYKTHBHOHN OOJIE3HBIO JIETKUX B OTAEICHUSIX aJUIEPrOJIOTHH W MyJabMoHoJorny CamMapKaHACKOTO TOPOJICKOTO
MEIUIUHCKOTO O0BbeIUHEHUs. B mccienoBaHMM HOAPOOHO ONMCAaHBI W3MEHEHUs, HaOllrojaeMble ITOCiIe KOPOHOBHpYCa HpH
XPOHHYECKON 0OCTPYKTHBHON OOJIE3HH JIETKUX C METAOOIMIECKAM CHHAPOMOM.
KnroueBble ciioBa: XpoHHUYecKash OOCTPYKTHBHAsh OOJIE3Hb JIETKHX, KOMOPOHIHOE COCOTOSIHHE, TshKejas KOPOHOBHUPYCHAs
WH(EKIMS, HHCTPYMCHTAJIBHBIA aHaJH3.
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Ubaydullaeva Naima Nabixanovna
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Professional Qualifications of Medical Workers

Tashkent, Uzbekistan

CHARACTERISTICS OF THE COMORBID CONDITION ACCORDING TO THE RESULTS OF INSTRUMENTAL
ANALYSIS OF THE PHENOTYPES OF PATIENTS WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY DISEASE
WITH COVID-19

ANNOTATION
It has become known that those who developed metabolic syndrome against the background of chronic obstructive pulmonary
disease experience serious complications after coronavirus. The course of clinical and respiratory symptoms, functional examination,
dynamics of instrumental parameters, and the course of coronavirus infection in chronic obstructive pulmonary disease were assessed.
The study included 205 patients treated for chronic obstructive pulmonary disease in the allergology and pulmonology departments
of the Samarkand City Medical Association. The study describes in detail the changes observed after coronavirus in chronic
obstructive pulmonary disease with metabolic syndrome.
Key words: chronic obstructive pulmonary disease, comorbid condition, severe coronavirus infection, instrumental analysis.
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COVID-19 O’TKAZGAN SURUNKALI OBSTRUKTIV O’PKA KASALLIGI BILAN KASALLANGAN
BEMORLARNING FENOTIPLARINING INSTRUMENTAL TAHLIL NATIJALARIGA KO’ RA KOMORBID
HOLATI XUSUSIYATLARI

ANNOTATSIYA

Ma’lum bo’ldiki, surunkali obstruktiv o'pka kasalligi fonida metabolik sindrom shakllanganlarda koronovirusdan keyingi
asoratlar og‘ir kechgan. Biz klinikasi, nafas olish belgilari, funktsional tekshirish, instrumental ko'rsatkichlarning dinamikasi,
surunkali obstruktiv o'pka kasalligida koronovirus infeksiyasi qanday kechishini baholashni amalga oshirdik. Tadqiqotga Samarqand
shahar tibbiyot birlashmasi allergologiya va pulmonologiya bo'limlarida surunkali obstruktiv o'pka kasalligi bilan davolangan 205
nafar bemor kiritildi. Tadgiqotga metabolik sindrom shakllangan surunkali obstruktiv o'pka kasalligida koronovirusdan keyingi

kuzatiladigan instrumental o'zgarishlar batafsil tavsiflanadi.

Kalit so'zlar: surunkali obstruktiv o'pka kasalligi, komorbid holat, og’ir koronovirus infeksiyasi, instrumental tahlillar

Dolzarbligi. So'nggi yillarda SOO‘Kning og'irlik darajasi,
patofiziologiyasi va boshqa patologiyalar bilan bog'ligligini
integral klinik baholash nuqtai nazaridan geterogenligi va
murakkabligi haqida ko'proq tushunchalar paydo bo’ldi. Odatda
SOO‘K bilan xastalangan bemor o'rtacha 4 yoki undan ortiq
hamroh kasalliklardan aziyat chekadi va bemorlarning taxminan
uchdan bir qismi har kuni Stadan 10ta gacha turli dori-
darmonlarni qabul qiladi [3, 8, 12]. SOO‘K va yurak-qon tomir
kasalliklari o'rtasidagi o'zaro ta'sir mexanizmlari tizimli
yallig'lanish, o'pkaning yuqori giperinflyatsiyasi va bronxial
obstruktsiyaning ta'sirini 0'z ichiga oladi.

SOO‘K bilan og'rigan bemorlarda yurak-qon tomir
kasalliklarini rivojlanish xavfi, hatto chekish xavfini hisobga
olgan holda, umumiy populyatsiyadagi taqqoslanadigan
yoshdagi odamlarga qaraganda o'rtacha 2-3 baravar yuqori
ko’rsarkichga ega. SOO‘K bilan og'rigan bemorlarda yurak toj
tomir kasalligi, yurak etishmovchiligi va aritmiyalarning
tarqalishi umumiy aholiga qaraganda sezilarli darajada yuqori[2,
11, 19]..

Metabolik sindrom odatda visseral yog 'massasining
ko'payishi deb ataladi, bu periferik to'qimalarning insulin va
giperinsulinemiyaga sezgirligining pasayishi bilan Dbirga
karbongidrat, lipid, purin almashinuvi va umuman arterial
gipertenziyaning buzilishiga olib keladi [Mannino D. M, Buist
AS. , 2007]. Metabolik sindromni alohida tushuncha sifatida
ajratish katta klinik ahamiyatga ega, chunki bir tomondan bu
holat qaytarilsa, ikkinchi tomondan - hozirgi vaqtda o'limning
asosiy sabablari bo'lgan 2-toifa gandli diabet va ateroskleroz
kabi kasalliklarning boshlanishidan oldin namoyon bo’ladi
[Borisova E. P., 2014; Qilbanova E. S., 2014]. Ko'pchilik
mutaxassislarning fikriga ko'ra, SOO’K bilan xastalangan
bemorlarning SARSCoV-2 bilan kasallanish xavfi shubhasiz
SOO’K fonida COVID-19 og'ir kechishi uchun xavf omili va
kasallikning asorati va oqibati yomonlashish ehtimolini oshiradi
hamda ta'siri bo'yicha faol munozaralarga olib keldi [5, 15, 17].

Shunday qilib, yangi terapevtik yechimlarni topish zarurati
COVID-19 bilan kasallangan bemorlarda bir qator ilmiy
izlanishlar davom ettirayotgan klinik tadqiqotlarning salbiy
natijalari bilan bog'liq. SARS-CoV-2 koronavirusida yurak qon
tomir tizimda kuzatilishi mumkin bo’lgan asoratlarga bilan
SOO’Kning asosiy a'sirini o'rganish muhimdir.
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Tadqiqot maqsadi. Covid -19 o’gir o’tkazgan surunkali
obstruktiv o’pka kasalligi metabolik sindrom qo’shilib kelgan
bemorlarda instrumental ko'rsatkichlarning metabolik sindrom
va komorbid holati xususiyatlarini baholashdan iborat.

Tadqiqot materiali va usullari. Tadqiqotning birinchi
bosqichida SOO‘K bilan xastalangan bemorlar MS (netobolik
sindrom) mavjudligiga qarab guruhlarga tagsimlandi.
SOO‘Kning II va III bosqichli tashxisi bilan 205 bemor
saralandi (GOLD, 2021). Kassalikning qo’zish bosqichida
bo'lgan: I guruhdagi SOOK II bosqichli MS bilan kasallangan
bemorlar (114 nafar bemor) va MSlarsiz SOO‘K II bosqichli II
guruh bemorlardir (95 nafar bemor). SOO‘K tashxisi
shikoyatlar, kasallik anamnezi, ob'ektiv holat va GOLD 2021
[8] ga muvofiq spirometriya ma'lumotlari asosida o'rnatilgan
tartibda qo’yildi. MS Rossiya Sog'ligni saqlash vazirligining MS
bilan kasallangan bemorlarni boshgarish bo'yicha klinik
ko'rsatmalarida (2013) taqdim etilgan MS diagnostika
mezonlariga muvofiq tashxis qo'yilgan [4]. Umumiy klinik
standart tekshirishlar, SOO‘Kni baholash testi COPD
Assessment  Test (CAT); mMRC (hansirash shkalasi)
so‘rovnomasi  o’rkazildi. Bemorlarda  ko’krak  qafasi
rentgenologik tekshirish usullari va yurak qon tomir tizimidagi
asoratlarni baholash uchun EKG va EXO-KG kabi tadqiqotlar
yurakning o'ng tomoni yuklanishi va/yoki gipertrofiyasi
belgilarini aniqlash maqgsadida o'tkazdilar. Olingan natijalarni
statistik qayta ishlash parametrik va parametrik bo‘lmagan
statistikaning keng tarqalgan usullaridan foydalangan holda
amalga oshirildi. Ma‘lumotlarni matematik qayta ishlash
STATGRAPHICS 5.1 Plus for Windows dasturiy paketi
yordamida amalga oshirildi. Korrelyatsiya tahlilining
bosqichlari. Ma'lumotlar to'plami: Kategorik o'zgaruvchi:
COVID -19 anamnezda (0 yo'q, 1- mavjud). COVID -19
mavjudligi va har bir instrumental ko’rsatkichlar o‘rtasidagi
korrelyatsiya koeffitsientlari bilan (r va r) hisoblanadi.

Tadqgiqot natijalari. Bemorlarda ko’krak qafasi
rentgenologik tekshirish multispiral kompyuter tomografiya
(MSKT), magnit rezonans tomografiya(MRT) usullari
xulosalariga asoslanib 92,2% surunkali obstruktiv o'pka
kasalligining patognomonik rentgenologik belgilari qayd
etilgan: o'pka to'qimalarining havodorligi oshishi (emfizema
belgilari), diffuz  pnevmofibroz va turli darajadagi
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pnevmoskleroz belgilari aniglanadi. Guruhlar o'rtasida sezilarli
farqlar topilmadi (p>0,05). Emfizema ko'pincha I-A kichik
guruhidagi bemorlarda (80,3%) aniqlandi va II-B kichik
guruhida (60,4%) kamroq aniqlandi. Bronxitik fenotipli turida va
anamnezda COVID-19 (I-A)  bo'lgan bemorlarda fibroz
o'zgarishlar ko'proq (25,7%)gacha bo'lsa, anamnezda COVID-
19 (II-B) bo'lmagan astmatik fenotipda bu ko'rsatkich atigi
10,9%ni tashkil qildi. Bronx devorlarining qalinlashishi I-A
bemorlarda (75,5%), II-B kichik guruhida esa minimal (55,8%)
kuzatildi. Bronxoektazning chastotasi I-A kichik guruhida
(20,8%) sezilarli darajada yuqori, II-B kichik guruhidagi
bemorlarda  bu ko'rsatkich atigi 5,6%ni tashkil qildi.
SOO’Kning emfizematoz turiga ega bo'lgan kichik guruhlarda
emfizema belgilari sezilarli darajada ustunlik qildi (I-C:85,4%,
II- C:88,3%), bu emfizematoz fenotip uchun xosdir. Bu asosiy
patologik xususiyatni alveolalarning kamayishi va o'pkaning
giperinflyatsiyasini tasdiqlaydi. Fibroz o'zgarishlar kamroq
uchraydi (I-Cda 10,2%, I1I-Cda 8,6%), ushbu holat emfizematoz
fenotipni bronxitik fenotipidan ajratib turadi, bu erda fibroz aniq
shaklanga. Bronx devorlarining qalinlashishi emfizematozli (I-C
guruhda: 40,3%, II-C guruhda: 38,9%) bo'lgan bemorlarning
kichikroq qismida kuzatiladi, bu belgi yallig'lanish
o'zgarishlarining kamligini ta’kidlaydi. Bronxoektazlar kam
ekanligi ma’lum bo’ldi (I- C:5,1%, II- C:6,2%), bu bemorlarning

ushbu toifasida bronxlardagi yallig'lanish va obstruktiv
jarayonlarning past nisbati bilan bog'liq. COVID-19 va o'pka
gipertenziyasining oqibatlari bilan bog'liq qon tomirlar
shaklining sezilarli o'sishi I-A (50,4%) bemorlarda kuzatildi.
Qon tomirlarining patologik o’zgarishi ko'pincha bronxit
fenotipli bo'lgan bemorlarda uchrash chastotasi yuqoriligi
aniqlandi  (IF-A  guruhi-15,3%, II-A  guruhi-10,8%).
Diafragmaning tekislanishi ko'proq I-A guruhi (70,6%)
bemorlarda kuzatildi, II-B guruhi kichik guruhida esa
diafragmaning tekislanishi 50,5% hollarda qayd etildi. O'pka
gipertenziyasi I-A kichik guruhidagi bemorlarda (40,7%), 1I-B
kichik guruhidagi bemorlarda (15,6%) ko’proq namoyon bo'ldi.
Qon tomirlarining qisqarishi sezilarli darajada oshganligi
kuzatildi (I-C guruhi: 45,9%, II-C guruhi: 48,1%), bu emfizema
zonalarida qon oqimining pasayishiga va vaskulyarizatsiyaga
to'g'ri keladi. Diafragmaning tekislanishi asosiy belgi bo'lib,
emfizematoz fenotipli bemorlarning ko'pchiligida uchraydi (I- C
guruhi: 89,7%, II-C guruhi: 92,4%), bu o'pkaning haddan
tashqari cho'zilishi bilan bog'liq. Emfizematoz kichik guruhlarda
o'pka gipertenziyasi bemorlarning 35,2% (I-C guruhi ) va 37,5%
( II-C guruhi )da kuzatildi, bu o'pka to'qimalarining o’lishi
tufayli o'pka tomirlarida bosimning oshishi bilan bog'liq (1-
jadval).

1-jadval
Results of X-ray examination in divided subgroups
Indicators I-A I-B I-C II-A II-B II-C p t %2
(n=65 (n=28 (n=21 (n=43 (n=19
) ) ) ) (n=29) )
Symptoms of 53.2 21.3 85.4 46.4 18.7 88.3 <0,00 4.5 16.3
emphysema (%) 1 2 2
Fibrous 15.8 25.7 10.2 10.9 20.5 8.6 0,027 2.1 7.64
changes (%) 9
Thickening of 60.6 75.5 40.3 55.8 65.3 38.9 0,012 2.8 9.73
the walls of the 6
bronchi (%)
Bronchiectasi 10.4 20.8 5.1 5.6 10.2 6.2 0,045 2.0 6.54
s (%) 2
Vascular 40.7 50.4 25.8 30.2 35.6 22.7 0,033 2.3 8.42
enhancement 1
(%)

Attenuation 5.7 15.3 459 54 10.8 48.1 <0,00 4.8 16.9
of vascular 1 8 8
image (%)

Diaphragm 55.2 70.6 89.7 50.5 60.8 92.4 <0,00 3.9 14.7

alignment (%) 1 2 7

Pulmonary 25.3 40.7 35.2 15.6 20.9 37.5 0,008 3.0 10.2

hypertension 4 3
(%)

SOO‘K ning emfizematoz fenotipi bo'lgan bemorlar
o'pkaning aniq giperinflyatsiyasi (diafragmaning tekislanishi),
vaskulyarizatsiyaning sezilarli darajada pasayishi (tomirlar
naqshining pasayishi) va emfizem belgilarining yuqori foizli
ko’rsatkichi bilan tavsiflanadi. Boshqa fenotiplar bilan
giyoslaganda yallig'lanish jarayonlarining ishtiroki kam
ekanligini ta'kidlaydi (bronxial devor qalinlashishi va fibrotik
o'zgarishlarning past foizi ko’rsatkichi). Ko’krak qafasidagi
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patoligik o’zgarishlar SOO‘K fenotipiga va koronavirus
infektsiyasining qanday ogirlikda o’tkazganligiga qarab kichik
guruhlar orasida sezilarli darajada farq qildi.

Elektrokardiografiya 3 ta standart va 6 ta ko'krak
ulanishlarida quyidagi ko'rsatkichlarni baholash bilan o'tkazildi:
yurak o'ng tomonlarining gipertrofiyasi belgilari, chap yurak
tomonlarining gipertrofiyasi belgilari, kombinatsiyalangan
shikastlanish belgilari aniglandi (2-jadval).
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2-jadval.
Results of ECG studies in small groups
Indicators I-A I-B 1-C II-A 1I-B II-C p t 22
(n=65)
(n=28) (n=21) (n=43) (n=29) (n=19)
Signs of right lobe 31 45.8 18.6 25 342 15.8 <0,05 2.41 7.35
hypertrophy
Symptoms of 27.6 40 20.4 21.4 31.6 18.7 0,032 2.19 6.82
right ventricular
hypertrophy
Cardiac electrical 37.9 50.9 25.7 32.1 39.5 22.5 0,028 2.33 7.12
axis (right)
Ritm buzilishi 17.2 209 10.2 7.1 10.5 8.6 0,041 2.06 5.89
(ekstrasistoliya)
Shortening of the 20.7 255 153 10.7 15.8 12.4 0,037 2.14 6.21
QT interval

Jadvalda birinchi (I-A, I-B, I-C) va ikkinchi (II-A, II-B, II-C)
guruhlardagi surunkali obstruktiv o'pka kasalligining turli
fenotiplari bo'lgan bemorlarda klinik belgilarning qiyosiy tahlili
keltirilgan. Belgilari orasida o'ng bo’lmacha o'zgarishlari, o'ng
qorincha (O’Q) gipertrofiyasi, o'ng o'qning og'ishi, ritm
buzilishlarining mavjudligi va QT oralig'ining qisqarishi
mavjud. Bronxitik tip I-B guruh (45,8%) va II-B guruh (34,2%)
kichik guruhlarida patologik o’zgarishlar qayd qilindi. Ushbu
holat bronxitik fenotipiga xos bo'lgan o’pka gipertenziya
og'irligi bilan bog'liq bo'lishi mumkin. Aralash tipli kichik
guruhlarda (I-A: 31,0%; II-A: 25,0%) gipertenziyaning o'rtacha
ta'sirini aks ettiruvchi belgilarning chastotasi pastroq edi.
Emfizematoz turi bo'lgan bemorlarda (I-C:18,6%; II-C:15,8%),
belgilarning chastotasi minimal bo’lib, bu o'ng bo’lmachada
(O’B) kam zo’riqishining ta'siri bo’lishi mumkin. Bronxitik tipli
kichik guruhlarida (I-B: 40,0%; 11-B:31,6%) O’Q gipertrofiyasi
ko’p uchradi, bu o'pkada qon aylanishi bosimning oshishi bilan
bog'lig. Aralash tipli kichik guruhlarda ko'rsatkichlar o'rtacha (I-
A: 27,6%; 11-A:21,4%). Emfizematoz tip O’Q gipertrofiyasining
minimal chastotasi bilan tavsiflandi (I-C: 20,4%; II-C:18,7%),
bu O’Q da kamroq zo’riqishni tasdiqlaydi. Yurakning elektr o'qi
(o'ngda): o'ng qorincha gipertrofiyasi tufayli bronxitik kichik
guruhlarida (I-B: 50,9%; II-B: 39,5%) ko'proq aniglandi.
Aralash tipli kichik guruhlarda yurakning elektr o'qining og'ish
chastotasi o'rtacha (I-A: 37,9%; II-A: 32,1%). Emfizematoz tipli
kichik guruhlarda chastota minimal (I-C: 25,7%; I1-C:22,5%)
edi. Bronxitik kichik guruhlarida ritm buzilishlarining chastotasi
yugqori (I-B: 20,9%; II-B: 10,5%), bu yallig'lanishning ta’siri va
gipoksiya bilan bog'liq. Aralash fenotipli bemorlarda ritm
buzilishlar kamroq uchrdi (I-A:17,2%;11-A:7,1%). Emfizematoz
turi bo'lgan bemorlarda ritm buzilishlar chastota minimal (I-
C:10,2%; II-C:8,6%). QT oralig'ining qisqarishi: bu belgi

surunkali gipoksiya va yurakning elektr faolligining buzilishi
tufayli bronxit kichik guruhlarida (I-B: 25,5%; II-B: 15,8%) ko’p
kuzatildi. Aralash tipli kichik guruhlarda chastota o'rtacha (I-
A:20,7%; 11-A:10,7%). Emfizematoz kichik guruhlarda QT
oralig'ining qisqarishi minimal ko’rsatkichlarni berdi (I-
C:15,3%; 1I-C: 12,4%). Bronxitik fenotipida o'pka
gipertenziyasi va yallig'lanish jarayonlari bilan bog'liq aniq
o'zgarishlar bilan tavsiflanadi, bu O’B patologik belgilarining
yugqori chastotasi, O’Q gipertrofiyasi, yurakning elektr o'qining
og'ishi va ritmning buzilishi bilan namoyon bo'ladi. Aralash
fenotipida ushbu belgilar oraliq holat egalladi, yallig'lanish va
obstruktiv  o'zgarishlarning kombinatsiyasini aks ettiradi.
Emfizematoz fenotipida simptomlarning minimal chastotasiga
egaligi, bu patofiziologiyaning o'ziga xos xususiyatlari bilan
bog'liq (alveolalarni kamayshi va o'pkaning haddan tashqari
cho'zilishi ustunligi). Ikkinchi guruhda (II-A, II-B, II-C)
belgilarning chastotasi birinchi guruhga qaraganda past (I-A, I-
B, I-C). Buning sababi kasallikning har hil kechishi, davolanish
yoki qo'shimcha tahlilni talab giladigan boshqa omillar bo'lishi
mumkin. SOO’K fenotiplari bo'yicha bo'lingan turli guruhlar va
kichik guruhlardagi bemorlarda O’Q gipertrofiyasi (%)
chastotasi bo'yicha ma'lumotlar keltirilgan. I -B kichik guruhida
(bronxitik fenotipi) O’Q gipertrofiyasining yuqori chastotasi
kuzatiladi - 40,0%. I -A kichik guruhida (aralash fenotip)
gipertrofiya chastotasi 27,6%ni tashkil giladi. Minimal chastota
I-C kichik guruhida (emfizematoz fenotip) qayd etilgan - 20,4%.
I -B kichik guruhida (bronxit fenotipi) o'ng qorincha
gipertrofiyasining chastotasi 31,6%ni tashkil qildi. II-A kichik
guruhida (aralash fenotip) bu ko'rsatkich 21,4%ni tashkil qildi.
Gipertrofiyaning eng past chastotasi II -C kichik guruhida
(emfizematoz fenotip) qayd etilgan - 18,7% (1 shakl).

Right ventricular hypertrophy (%)
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Figure 1. Frequency of right ventricular hypertrophy in subgroups.
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I-B va I-C kichik guruhlari, shuningdek, II-B va II-C o'rtasida
statistik jihatdan muhim farqlar aniglndi (p <0,05). Bu bronxit
fenotipi  bo'lgan bemorlarda emfizematoz turi bilan
solishtirganda O’Q gipertrofiyasining yuqori chastotasini
tasdiqlaydi. Birinchi va ikkinchi guruhlar o'rtasidagi tagqoslash
(masalan, I-B va II -B) ikkinchi guruhda gipertrofiya bilan
kasallanishning  kamayishini  ko'rsatadi, bu  davolash
samaradorligini yoki bemorlarning klinik xususiyatlaridagi
farqlarni ko'rsatishi mumkin (p <0,05). Bronxitik fenotipi
bo'lgan bemorlarda ushbu holat tez-tez uchraydi, bu o'pka
gipertenziyasi og'irligi va surunkali yallig'lanish o'zgarishlari
bilan bog'liq bo'lishi mumkin. Emfizematoz fenotipli bemorlarda
gipertrofiya bilan kasallanish kamligi kuzatildi, bu O’Q
zo’riqishining pastligi bilan bog'liq. Ikkinchi guruhdagi
gipertrofiya chastotasining pasayishi terapiya yoki reabilitatsiya
choralari ta'sirida mumkin bo'lgan ijobiy dinamikani ko'rsatadi.

Bronxitik fenotipi (I-B, II-B) bo'lgan bemorlarda O’Q- lax :
5,2+0,4, 5,0+0,3 mos ravishda) aralash va emfizematoz kichik
guruhlarga qaraganda sezilarli darajada katta (p<0,05). Bu
aniqroq o'pka gipertenziyasi va kompensator gipertrofiya bilan
bog'liq (3-jadval). Emfizematoz fenotipli bemorlarda (I-C, II-C)
o'lchamlar minimaldir (O’Q - lax: mos ravishda 4,8+0,3,
4,9+0,3). O'ng bo’lmacha hajmi (O’Bh): O’B hajmi bronxitik

fenotipida (I-B:18,5+1,5; 11-B:17,8+1,3) kattalashganligi qayd
etildi, bu O’Bda zo’rigish bo’lganligini ko’rsatadi. Aralash va
emfizematoz tipdagi kichik guruhlarda (I-A, I-C, II-A, II-C) esa
O’B hajmi kamayganligi kuzatildi (p <0,05).

O'ng qorincha haydash fraktsiyasi (O’QHF): Bronxitiik
fenotipi bo'lgan bemorlarda haydash fraktsiyasi boshqa kichik
guruhlarga (p<0,05) nisbatan kamroq (I -B: 35,7+4,0; 1I -B:
37,543,7), bu gipertenziya fonida funktsional buzilishlar bilan
bog'lig. Emfizematoz fenotipli bemorlarda maksimal giymatlar
(I-C: 39,143,6; I -C: 38,0+3,6). TAPSE barcha kichik guruhlarda
deyarli bir xil, farqlar sezilarli emas (p =0,087). Bronxitik
fenotipi (I-B: 41,4+4,5, II -B: 35,8+4,0) bo'lgan bemorlarda
o'pka arteriyasining o'rtacha bosimi sezilarli darajada yuqori edi
(p<0,01) (2-shakl va 3-jadval). Bronxitik fenotipi: o'ng qorincha
va o'ng bo’lmachaning kengayishi bilan tavsiflanadi, bu o'pka
gipertenziyasi  balandligi bilan bog'liq.  Yurak otish
fraktsiyasining pasayishi o'ng qorinchaning funktsional
yetishmovchiligini tasdiqlaydi. Aralash fenotip: obstruktiv va
hipoksemik o'zgarishlarning kombinatsiyasini aks ettiruvchi
ko’rsatkichlar oraliq holatni egallaydi. Emfizematoz fenotip:
0’Q va O’Bhning minimal o'lchamlari, normal haydash
fraktsiyasi yurak-qon tomir shikastlanishining kamroq darajasini
ko'rsatadi.

3-jadval.
Results of EXOKG studies in small groups
Indicator I-A I-B I-C (n=21) 1I-A 11-B 11-C P t x2
(n=65) (n=28) (n=43) (n=29) (n=19)

R’V - lax (sm) 49+03 | 52+£04 4,8+0,3 4.7+ 5.0+03 4,9+0,3 <0,05 2,68 9,45
0.3

RV- sax (sm) 34+£02 | 3.6+0.3 3,3+0,2 33+ 3.5+£02 3,4+0,2 <0,05 2,21 7,82
0.2

RV- diam. asos (sm) 2.6+02 | 2.8+£0.2 2,5+0,2 2.5+ 2.7+£0.2 2,6+0,2 <0,05 2,14 6,93
0.2

RP (sm?) 17.0+ 1.4 18.5+ 16,7+1,3 16.5+ 17.8 + 16,9+1,4 <0,05 2,32 8,24

1.5 1.3 1.3

Right ventricular 38.2+3.8 35.7+ 39,143,6 39.0+ 375+ 38,043,6 <0,05 2,41 8,87

ejection fraction (%) 4.0 3.5 3.7

Amplitude of 22+02 | 2.1+£03 2,3+0,2 2.3+ 22+0.2 2,24+0,2 0,087 1,89 4,32

movement of the 0.2

tricuspid annulus (sm).

Pulmonary artery (sm) 22+02 | 23+0.2 2,1+0,2 2.1+ 23+0.2 2,2+0,2 0,112 1,74 3,98
0.2

Pulmonary artery 33.5+4.2 41.4+ 31,2+3,8 302+ 35.8+ 32,1+3,9 <0,01 3,12 10,45

average size (mm 4.5 3.8 4.0

sym.ust.st.)

Eslatma: O’Q - lax - o'ng qorinchaning uzunasiga o'lchami
(sm). O’Q- sax - o'ng qorinchaning ko'ndalang o'lchami (sm).
0O’Q- diam. asos - o'ng qorincha asosining diametri (sm). O’Bh -
o'ng bo’lmachaning hajmi (sm?). O’QFO’-o'ng qorincha
fraksiyonal o'zgarish (%). THHA - trikuspid halqasining harakat
amplitudasi (sm). O’A - o'pka arteriyasi diametri (sm). O'rtacha
O’AO’B - o'pka arteriyasidagi o'rtacha bosim (mm sim. ust.

COVID-19 o’tkazgan (I-A) bronxitik fenotipli bemorlarda
yurakning o'ng tomoni haddan tashqari zo’riqishining belgilari,
jumladan, O’B hajmining oshishi, O’Q devorining qalinlashishi
va o'pka arteriyasida bosimining oshishi qayd etildi (2 shakl).

COVID-19ga chalinmagan bemorlarda yurakning o'ng tomonida
ushbu ko’rsatkichlar o'rtacha o'zgarishlar bilan namoyan bo’ldi.

Tadgiqotda bosqichli regressiya tahlili usuli ham qo'llanildi.
Regressiya tenglamalariga ko'ra, koronavirus infektsiyasi
yurakning patologik qayta tuzilishini rivojlanishida ham, o'ng
qorincha diastolik disfunktsiyasi jarayonlarida ham o’z ta’sirini
ko’rsatgan. Uyqu paytida yuqori nafas yo'llari dinamik
obstruktsiyasining patologik qayta qurish jarayoniga hamda
tungi sistolik gipertenziya rivojlanishi va qon bosimining
ertalabki dinamikasidagi o'zgarishlar orqali ham bilvosita
ta’sirini o’tkazgan.
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Figure 2. Pulmonary artery pressure indicators

XULOSA.

1. Kasallik fonida COVID-19 bilan kasallangan bemorlarda
emfizema, fibrozli o'zgarishlar va o'pka gipertenziyasi ko'proq
uchrashi aniqlandi. Terapevtik yondashuvni tanlashda ushbu
xususiyatlarni hisobga olish giperinflyatsiyani tuzatish va o'pka
gipertenziyasining oldini olishga e'tibor qaratish kerak.
Rentgenologik o'zgarishlar SOO‘K fenotipiga va o’tkazilgan
koronavirus infektsiyasining mavjudligiga qarab kichik guruhlar
orasida sezilarli darajada farq qiladi. COVID-19 bilan

Cnucok 1utepartypsl /References / Iqriboslar

kasallangan bemorlarda emfizema, fibrozli o'zgarishlar va o'pka
gipertenziyasi ko'proq uchrashi ma’lum bo’ldi.

2. Nazoratga olingan barcha bemorlarda exokardiyografiya
(EXOKG) o'tkazildi (Vivid 9, GE Healthcare, AQSh). Apikal
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