ISSN
MODERN EDUCATION AND DEVELOPMENT  3060-4567

REPRODUKTIV BUZISHLI AYOLLARDA SURUNKALI
AUTOIMMUN ENDOMETRITNNING KECHISHI

Jumaeva D.R.

Osiyo xalgaro universiteti

Annotatsiya: Ayollarning reproduktiv funksiyasi tuzilishida ichki jinsiy
a'zolarning vyallig'lanish kasalliklarining asosiy roli, shuningdek, surunkali
endometrit, bachadon bepushtligining sababi sifatida bargaror o'sish tendentsiyasiga
ega. Endometriydagi surunkali yallig'lanish jarayonlarining rivojlanishi va
mexanizmining etiologik xavf omillari, endometritning patogenezi va Kklinik
ko'rinishining xususiyatlari aniglangan. Endometritning morfologik diagnostikasi
mezonlari, yallig'lanish jarayonining otoimmun tabiati bilan endometritning
morfologik belgilari va endometriumdagi turli xil ekstranozologik strukturaviy va
funktsional buzilishlar aniglandi. Immunogistokimyoviy usuldan foydalangan holda
autoimmun surunkali endometritni tashxislashning ahamiyati , retseptorlar ifodasini
va endometriydagi mahalliy immunitetning zo'ravonligini baholash uchun
immunohistokimyoviy tadgigotning magsadga muvofigligi , alfa-2-mikroglobulinning
tug'ilish ogsilini aniglash zarurati, patogen bakterial va gin, bachadon bo'yni kanali
va bachadon bo'shlig'idagi virusli mikroflora reproduktiv yo'qotishlarning oldini
olish va bachadondan kelib chigadigan bepushtlikni davolashda endometriy
hujayralarining differentsiatsiyasi va embriogenez jarayonlarini sinxronlashtirish
zarurati va jinsiy steroidlarning endometriyga ta'siri aniglandi.

Kalit so'zlar: autoimmun surunkali endometrit, bachadon bepushtligi,

immunokompetent hujayralar, retseptorlar , glikodelin , gravidar transformatsiyasi.

Endometriumning yallig'lanishi "bachadon omili* bepushtlikning asosiy
sabablaridan biridir. Bepushtlik reproduktiv tibbiyotda jiddiy muammo bo'lib , unda
oilada ijtimoiy, ruhiy kasalliklar va deyarli har doim jismoniy kasalliklarning

kombinatsiyasi mavjud (JSST, 1979). Ayollarning reproduktiv salomatligi eng
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dolzarb tibbiy-ijtimoiy muammolardan biridir. Ayollarda reproduktiv funktsiya
buzilishlari tarkibida etakchi o'rinlardan birini butun dunyoda jiddiy tibbiy, ijtimoiy
va igtisodiy muammolarni keltirib chigaradigan ichki jinsiy a'zolarning yallig'lanish
kasalliklari egallaydi [17].

Yallig'lanish - bu "... shikastlanishga murakkab gon tomir- mezenximal
reaktsiya bo'lib, nafagat shikastlovchi vositani yo'q gilishga, balki shikastlangan
to'gqimalarni tiklashga ham garatilgan ...". Yallig'lanish reaktsiyasining asosiy roli
shikastlovchi manbani yo'q qilish va zararni tiklashdir. Zararlangan to'gimalarni
tiklash ko'p jihatdan patologik jarayonning keyingi natijasini belgilaydigan immunitet
tizimining holatiga bog'lig. Tos a'zolarining yallig'lanish kasalliklariga bachadon,
tuxumdonlar, bachadon naychalari, parametrium va tos peritonining yallig'lanishi
kiradi. Jinsiy organlarning sanab o'tilgan qismlarining izolyatsiya gilingan
shikastlanishi klinik amaliyotda kam uchraydi, chunki ularning barchasi bitta
funktsional yaxlitlikka bog'langan. Bachadon va go'shimchalardagi yallig'lanish
kasalliklarining asosiy sababi aralash polimikrobial infektsiyalardir [9].

Aralash infeksiya jiddiy muammodir, chunki har bir patogenning patogenligi
oshadi. Ushbu muammoning ko'lamini JSST materiallari bilan ko'rsatish mumkin,
unga ko'ra 15-19 yoshdagi xavf 8 dan 1 ni tashkil giladi. Yallig'lanish kasalliklari
davolanmagan o'tkir sharoitlarning natijasi bo'lishi mumkin va ayollarning 80 foizida
kasallik dastlab paydo bo'ladi. engil kursga ega va birinchi navbatda surunkali deb
darhol tasdiglanadi. Tos a'zolarining surunkali yallig'lanishi 80-82% hollarda
bepushtlikka olib keladi va bemorlarning 40-43% da hayz ko'rishning buzilishiga olib
keladi. Bepushtlikning "bachadon omili" deb ataladigan bachadon va endometrium
kasalliklari reproduktiv yoshdagi ayollarning yarmidan ko'pida uchraydi [19,20].

Ularning chastotasi, mahalliy mualliflarning fikriga ko'ra, 46% dan 68%
gacha [6,16], xorijiy mualliflar - 25% dan 42% gacha.

Bachadondan kelib chigadigan bepushtlikning sababi asosan surunkali
endometrit bo'lib, u past simptomatik va asemptomatik kursga moyillik bilan
tavsiflanadi. Ilmiy jihatdan isbotlanganki, CEdagi vyallig'lanish jarayoni

endometriumning funktsional va bazal gatlamlarini o'z ichiga oladi va
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endometriumda boshga organlar va to'gimalarda surunkali yallig'lanishdagi
o'zgarishlarga o'xshash morfologik o'zgarishlar mavjudligi aniglangan [13]. ].

Surunkali endometritning targalishi 10% dan 98% gacha o'zgarib turadi, bu
asosan reproduktiv yoshdagi ayollarda rivojlanadigan va bargaror o'sish
tendentsiyasiga ega bo'lgan ushbu kasallikning tashxisi, klinik va morfologik
tekshiruvidagi ma'lum giyinchiliklar bilan bog'lig. KE ning eng yuqori targalish
darajasi bepushtlik bilan og'rigan ayollarda kuzatilgan, aynigsa tubal- peritoneal omil
- 68%, in vitro urug'lantirish va embrionlarni o'tkazishga muvaffagiyatsiz urinishlar
tarixi - 60% va takroriy abort - 73,1% dan ortiq. shuningdek, rivojlanmagan
homiladorlik (56%) va murakkab homiladorlik jarayoni va tug'ish tarixi bo'lgan
ayollarda [22,25].

1. Endometritning rivojlanishi uchun xavf omillari bachadon bo'shlig'iga
barcha invaziv aralashuvlardir: bachadon bo'shlig'ining kuretaji bilan histeroskopiya
, endometriyal biopsiya, histerosalpingografiya , in vitro urug'lantirishning
muvaffaqiyatsiz urinishlari, er yoki donorning sperma bilan sun‘iy urug'lantirish.
Tug'ilish va abortdan keyingi yuqumli va yallig'lanish asoratlari, siydik tizimi
kasalliklari, salpingooforit tarixi , kontratseptsiya uchun intrauterin vositadan
foydalanish, gin va bachadon bo'yni infektsiyalari, bakterial vaginoz, deformatsiya
katta rol o'ynaydi. endometriumning tsiklik desquamatsiyasining buzilishi bilan
bachadon bo'shlig'i, shuningdek, tos a'zolaridagi oldingi operatsiyalar [28].

2. Surunkali endometritning etiologiyasi. 95% hollarda CE birlamchi bo'lib,
jinsiy yo'l bilan yugadigan mikroorganizmlarning ekzogen shtammlarini kiritish yoki
intrauterin terapevtik va diagnostik manipulyatsiyalardan so'ng endometriumda
opportunistik mikrofloraning ko'payishi tufayli bevosita endometriumda rivojlanadi.
Fagatgina 5% hollarda endometrit ikkilamchi bo'lib, infektsiya endometriumga
ekstragenital o'choglardan gematogen, limfogen yoki tushuvchi yo'llar orgali
kirganda rivojlanadi [28].

Etiologik omilga ko'ra, endometrit quyidagilarga bo'linadi: spiral fonida
rivojlangan (ma'lum bir mikroflorani aniglamasdan), tos a'zolarining radiatsiya

terapiyasi, infektsiyalangan bemorlarning bakterial vaginozi va o0'ziga xo0s -
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monoinfektsiya va aniglangan. / yoki polimikrobiyal assotsiatsiya. Maxsus ChE
bo'lishi mumkin chlamydial , virusli: herpes simplex virusi, sitomegalovirus,
enteroviruslar; bakterial (sil, gonoreya, meningit, sifiliz patogenlari), mikoplazma ,
go'zigorin, protozoal (toksoplazma, shistosoma) va parazitar etiologiya, shuningdek
sarkoidoz fonida rivojlanadi. Endometriumdagi surunkali  jarayonlarning
rivojlanishidagi  tetik mexanizmi virusli va / yoki bakterial bosqindir.
Laktobakteriyalar va bifidobakteriyalardan tashgari vaginada mavjud bo'lgan deyarli
barcha mikroorganizmlar yallig'lanishning rivojlanishida ishtirok etishi mumkin [17].

Qinning mikrobiotsenozi asab, immun va endokrin tizimlar tomonidan
nazorat gilinadi. Qinning normal mikroflorasi majburiy, fakultativ va vaqgtinchalik
bo'linadi. Majburiy mikrofloraga doimiy ravishda ginning normal mikroflorasining
bir gismi bo'lgan mikroorganizmlar kiradi (patogen bo'lmagan, shartli patogen).
Xostning metabolizmida ishtirok etib, ular patogen bakteriyalarning vaginaga
kirishini oldini oladi. Vagtinchalik mikrofloraga patogen bo'lmagan, shartli patogen
va patogen mikroorganizmlar tashqi muhitdan tasodifan genital tizimga kiritilgan.
Vaginal traktning mikroekologiyasining normal holatida bu mikroorganizmlar, goida
tarigasida, unda uzoq muddatli yashashga qodir emas va patologik jarayonning
rivojlanishiga olib kelmaydi. Ekish chastotasi va normal mikrofloraning gat'iy
anaerob va ko'pchilik aerob vakillarining miqdori sekretor fazaga garaganda
proliferativ fazada yugori. Eng ishonchli ma'lumot hayz davrining birinchi bosgichida
vaginal mikrofloraning miqdoriy va sifat tarkibi hagida. Hayz paytida vaginada
mikroorganizmlarning maksimal soni aniglanadi, ammo laktoflora darajasi
o'zgarmaydi. Disbiotik holatlar (bakterial vaginoz va vaginal kandidoz)
endometriumda  vyallig'lanishning  paydo  bo'lishi  va  rivojlanishi  va
mikroorganizmlarning davom etishi uchun qulay shart-sharoitlardir [49].

Kandidoz bilan vulvovaginit, zamburug'lar ombori va ginning qayta
infektsiyasi manbai oshgozon-ichak traktidir. Kandidoz odatda dismetabolik
kasalliklar va immunitet tizimining disfunktsiyasi natijasida endogen tarzda yuzaga
keladi . Ko'pgina hollarda endometriumdagi yallig'lanish jarayonining sababi

parazitar protozoa ( Trichomonas) o'z ichiga olgan polimikrobiyal assotsiatsiyalardir.
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vaginalis ), patogen ( Chlamydia trachomatis , Neisseria gonoreya, gerpes oddiy virus
, mikoplazma genitalium ) va opportunistik mikroorganizmlar ( stafilokokklar spp .,
Escherichia coli , streptokokklar spp .), anaerob bakteriyalar ( Bacteroidrs |,
Peptostreptococcus ), ( Escherichia) coli , Gardnerella vaginalis , gemofil gripp ),
shuningdek, mikrofloraning farmakoterapiyaga chidamliligi oshishi [24].

Doimiy viruslar orasida eng muhimlari: herpes virusli infektsiyalari,
sitomegalovirus, inson papillomavirusi. Endometriumning herpetik lezyonlari odatda
endometriumda HSV ning uzoq muddatli davom etishi natijasida kelib chiggan
genital gerpesning atipik yoki asemptomatik shakllari bilan og'rigan ayollarda
uchraydi. Ko'pgina hollarda infektsiya aralashtiriladi va CE bilan kasallangan
ayollarda infektsiya bachadon bo'shlig'ida servikal kanalga garaganda 1,5 barobar
ko'prog aniglanadi. Endometriumda opportunistik mikroorganizmlar saglanib golgan
bemorlarning 86,7 foizida "surunkali endometrit” tashxisi gistologik jihatdan
tasdiglangan . KE rivojlanishining genezida ijtimoiy omillar katta rol o'ynaydi (erta
boshlangan va jinsiy alogada bo'lgan jinsiy aloga, jinsiy aloganing yuqori chastotasi,
hayz paytida jinsiy aloga, chekish, spirtli ichimliklarni iste'mol gilish) [11].

3. Surunkali endometritning patogenezi. Yallig'lanish reaktsiyasi -
organizmning turli patogen omillar ta'siriga, zarar etkazgan omillarni zararsizlantirish
va yo'q gilishga garatilgan universal himoya reaktsiyasi. Ishlab chigaruvchi
yallig'lanishning asosiy belgisi mononuklear hujayralar , aynigsa makrofaglar,
limfotsitlar va plazma hujayralarining infiltratsiyasi, fibroblastlarning ko'payishi, ko'p
hollarda - kuchaygan fibroz va to'gimalarning engil destruktsiyasi (alteratsiyasi).
Ekssudatsiya jarayonlari sodir bo'ladi, lekin ular ifoda etilmaydi. Produktiv
yallig'lanish turlari orasida: interstitsial (interstitsial) yallig'lanish, granulomatoz
yallig'lanish, poliplar va genital sigillarning shakllanishi bilan yallig'lanish. Oraliq
yallig'lanish organlar stromasida o'choqli yoki diffuz yallig'lanishli hujayrali infiltrat
hosil bo'lishi bilan tavsiflanadi. Infiltrat limfotsitlar, histiotsitlar, plazma hujayralari,
neytrofillar, eozinofillar va mast hujayralari bilan ifodalanadi. Oralig yallig'lanish
odatda surunkali bo'lib, biriktiruvchi to'gimalarning o'sishiga olib keladi. Shillig
pardalar epiteliysi giperplaziyaga uchraydi, poliplar shaklida o'sadi, uning asosi
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limfotsitlar, plazma hujayralari , makrofaglar va boshga hujayrali elementlar bilan
diffuz ravishda infiltratsiya gilinadi. Endometriumning bezlarida va stromasida
mikroorganizmlarning uzoq muddatli va tez-tez asemptomatik davom etishi
yallig'lanish vositachilari - sitokinlarning faollashishiga olib keladi va vositachi
reaktsiyalari natijasida mikrosirkulyatsiya buziladi, leykotsitlarning zararlangan
hududga kimotaksisi, faollashuvi. neytrofillar va makrofaglar. Endometriumdagi
yallig'lanish aniq to'gimalar reaktsiyasini keltirib chigaradi, bu endometriumning
tuzilishi va funktsiyasining o'zgarishi bilan epiteliyning shikastlanishi,
proliferatsiyaning buzilishi va to'gimalarning normal tsiklik o'zgarishi bilan birga
keladi [5,16] . Patogenezining 0'ziga xos xususiyati patologik jarayonning gematogen
va gistiogen kelib chigishi hujayralarining ko'payishi, ularning differentsiatsiyasi va
hujayra o'zgarishi bilan to'lginli, progressiv tabiatidir. Morfologik diagnostika
mezonlari quyidagilardir: yallig'lanish infiltrati, asosan limfoid elementlardan iborat,
ko'pincha bezlar va qon tomirlari atrofida joylashgan, kamrog targalgan. Fokal
infiltratlar "limfoid follikullar" ko'rinishiga ega va nafagat bazal, balki funktsional
gatlamning barcha gismlarida joylashgan bo'lib, ular shuningdek, leykotsitlar va
gistiyositlarni ham o'z ichiga oladi; plazma hujayralari; fokal stromal fibroz, surunkali
yallig'lanishning uzog davom etishi paytida yuzaga keladi, ba'zida katta maydonlarni
goplaydi; endometriumning spiral arteriyalari devoridagi sklerotik o'zgarishlar
kasallikning eng uzoq va doimiy kursi va og'ir klinik belgilari bilan namoyon bo'ladi
[19].

Yallig'lanish joylarida monotsitlarning aniq ko'payishi kuzatiladi, ular
tomirdan tashqari to'gimalarga etib, makrofaglarga aylanadi. Makrofaglarning
shakllanishi uchta mexanizm bilan ta'minlanadi: aylanma qondan, mabhalliy
proliferatsiyadan, uzog muddat yashashdan va yallig'lanish  hududida
makrofaglarning immobilizatsiyasidan. Makrofaglar endometriumda angiogenezning
asosiy regulyatori bo'lgan tomir endotelial o'sish omili sekretsiyasi orgali endotelial
hujayralar hayotiyligini oshirishga ta'sir giladi, bu esa 0'z navbatida endotelial
hujayralarning proliferativ faolligini va tomir o'tkazuvchanligini oshiradi. tomir

endotelial o'sish omilining maksimal ifodasi sekretor fazada aniglandi, bu
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endometrium hujayralarining eng katta proliferativ faolligi va endometriumning
angiogenik xususiyatlarining kuchayishi davriga to'g'ri keladi . ishlab chigarilishi
steroid gormonlar tomonidan tartibga solinadi va shuning uchun u endometriumdagi
jinsiy steroidlarning vositachilaridan biri bo'lishi mumkin. Yallig'lanish o'chog'idagi
faollashtirilgan makrofaglar T- wva B-limfotsitlar, endotelial hujayralar
trombotsitlarning hujayra proliferatsiyasini rag'batlantiradigan sitokinlar sintezining
manbai bo'lib, reaktiv kislorod turlari va vodorod periksning paydo bo'lishiga yordam
beradi. Ular surunkali yallig'lanish jarayonida kapillyarlarning o'sishini va
granulyatsiya to'gimalarining shakllanishini tartibga solishni nazorat giladi, endotelial
hujayralarning ko'payishi, migratsiyasi va differentsiatsiyasiga ta'sir qiluvchi
prolangiogen omillarni ajratib, angiogenez jarayonlarini boshlaydi. Makrofaglar,
shuningdek, hujayradan tashgari matritsaning tuzilishini buzadigan va o'zgartiradigan
fermentlarni (kislota fosfatazalar - gidrolazalar, lipazalar, esterazlar ; neytral
proteazlar - elastazlar , kollagenazlar va boshqgalar) chigaradi , shu bilan tomirlar
tarmog'ining o'sishi va rivojlanishini rag'batlantiradi va endotelial apoptozni keltirib
chigaradi. sekretsiya orgali hujayralar antiangiogen omillar trombospondin - 1 (TSP-
1) va o'simta nekrozi omil - a (TNF-a) angiogenezning tugashini ta'minlaydi [26].
TNF-a - vyallig'lanish va hujayra immunitetining polipeptid vositachisi:
granulotsitlar, makrofaglar, endotelial hujayralarni faollashtiradi; neytrofillar,
fibroblastlar, endotelial hujayralar, gematopoetik hujayralar, T- va B-limfotsitlar,
gepatotsitlarning ko'payishi va farglanishini rag'batlantiradi ; yallig'lanish
hujayralarining faollashuvi, ko'payishi va differentsiatsiyasining modulyatori sifatida
yallig'lanish jarayonlarining eng muhim regulyatori hisoblanadi; IL-1, I1L-6 ishlab
chigarishni rag'batlantiradi; "maqgsadli" hujayraga to'g'ridan-to'g'ri ta'sir qilishi
mumkin bo'lgan, uning o'limiga olib keladigan " efektor " sitokinlarning vakili .
Endometrit patogenezida asosiy rolni gramm-manfiy mikroorganizmlarning bakterial
endotoksini bilan endogen intoksikatsiya o'ynaydi - makrofag funktsiyasining klassik
stimulyatori, yallig'lanish sohasida reaktiv kislorod turlarini ishlab chigarishni
faollashtiradi va oksidlovchi jarayonlarning rivojlanishiga yordam beradi.

antioksidant mudofaa funktsiyasining buzilishi bilan erkin radikallarning ortigcha
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Ishlab chigarilishiga va membranani yo'q qgilishga olib keladigan stress. Patologik
jarayonning rivojlanishi  sharoitida uning faoliyatining etarli  emasligi
endotoksemiyaning kuchayishi va biofizik jarayonlarning buzilishining kuchayishi
bilan hujayra membranalarining ikkilamchi shikastlanishi bilan birga keladi [24].

Qon tomir epiteliy yuzasining shikastlanishi (doimiy infektsiya tufayli)
prostatsiklin va tromboksan ishlab chiqarilishi va nisbati buzilishining asosiy
sabablaridan biri bo'lib , trombozga olib keladi [8].

3. Endometriumning retseptorlari funktsiyasi. Endometrium jinsiy gormonlar
uchun magsadli organ bo'lib, unda o'ziga xos retseptorlar mavjudligi sababli.
Endometriumning funktsional foydaliligi va etarli darajada etukligi endometriyal
hujayra retseptorlari orgali amalga oshiriladi va homiladorlikning muhim shartidir.
Muvaffagiyatli implantatsiya retseptiv endometrium mavjudligini va u bilan embrion
o'rtasidagi normal o'zaro ta'sirni talab giladi [20].

Oddiy hayz davrida proliferatsiya va sekretsiyaning turli bosqgichlarida
endometriyal bezlar va stroma hujayralarida steroid gormonlar uchun retseptorlarning
iIfodasi boshgacha. Glandular epiteliya proliferatsiyasining dastlabki bosgichi
estrogen va progesteron retseptorlarining o'rtacha ifodasi bilan tavsiflanadi.
Proliferatsiyaning o'rta va kech bosgichlarida ushbu retseptorlarning aniqg maksimal
iIfodasi kuzatiladi. Sekretsiyaning erta va o'rta bosqichlari estrogen retseptorlari
ekspressiyasining keskin pasayishi va progesteron ekspressiyasining uzoqroq
pasayishi bilan tavsiflanadi. Sekretsiyaning kech bosgichida estrogen va progesteron
retseptorlari  ifodasi kamayadi. Stromada boshgacha rasm  kuzatiladi.
Proliferatsiyaning erta va o'rta fazalarida estrogen retseptorlari ekspressiyasi
kuchayadi, so'ngra kech sekretsiya bosgichiga qadar asta-sekin kamayadi.
Progesteron ifodasi maksimal giymatlarning ikki turiga ega : kech proliferatsiya
bosgichida va o'rta sekretsiya bosgichida [12].

Shuningdek, endometriy retseptorlari apparatiga zarar etkazish va
yallig'lanish jarayoni tufayli endometrioid bezlarning sekretor funktsiyasini davolash
va tiklashni individual tanlashga yordam beradi. Endometriyning normal gravidar

o'zgarishi autoimmun kelib chigadigan surunkali endometrit bilan bog'lig bo'lgan
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bachadon bepushtligi uchun to'g'ri davolash va to'g'ri olib borilgan kontseptsiyaga
tayyorgarlik standart usullarga nisbatan yugori samaradorlikni ta'minlaydi.
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