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Annotatsiya: Ushbu tizesda Endometrioz kasalligining zamonaviy tashxislash va

davolash usullari tahlil gilinadi. Tadgigot davomida ultratovush tekshiruvi (UTT), magnit-

rezonans tomografiya (MRT), laparoskopiya va biomarkerlar yordamida tashxislash

samaradorligi ko‘rib chiqilgan. Shuningdek, gormonal terapiya, jarrohlik usullari va

qo‘shimcha davolash metodlarining natijalari tahlil gilingan. Tadqiqot natijalari shuni
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ko‘rsatdiki, erta tashxis va kompleks yondashuv bemorlarning hayot sifatini sezilarli

darajada, yaxshilaydi.{1}

Kalit so‘zlar: Endometrioz, tashxislash, davolash, laparoskopiya, gormonal

terapiya.

Abstract: This article analyzes modern methods of diagnosing and treating
endometriosis. The study examines the effectiveness of diagnostic techniques such as
ultrasound (US), magnetic resonance imaging (MRI), laparoscopy, and biomarkers. In
addition, the results of hormonal therapy, surgical approaches, and complementary
treatment methods are reviewed. The findings indicate that early diagnosis and a

comprehensive approach significantly improve patients' quali{1}
Keywords: Endometriosis, diagnosis, treatment, laparoscopy, hormonal therapy.

AHHOTAauMs: B JgaHHOM cTaTbe aHAIM3BHUPYIOTCS COBPEMEHHBIE METOIBI
JUArHOCTUKM W JIeYeHUs OHHAOMETpuo3a. B  uccinegoBaHuMM — paccMaTpUBaeTCs
3¢ (HEKTUBHOCTh TAKUX JAMATHOCTUYECKUX METOOB, KaK yJIbTPa3BYKOBOE HCCIIEJOBAaHHE
(Y3U), marautHO-pe3oHaHcHass Tomorpadus (MPT), namapockonus u OHOMapKepsl.
Tak>ke NpoBeIEeH aHaIU3 PE3yIbTAaTOB TOPMOHAIBHOMN TEPAINH, XUPYPTHUECKUX METO0B
U JIOTIOJIHUTENBHBIX CIIOCOOOB JieueHusl. Pe3ynbTaThl MCCleA0BaHUs MOKa3bIBAIOT, YTO
paHHsIA IUarHOCTUKA U KOMIUIEKCHBIN MOJX0/1 3HAYMTENIBHO YIYUIIAIOT KaueCTBO KU3HU

nauuMeHToB. {1}

KiarwuyeBble ciaoBa: DHAOMETPHO3, JUATHOCTHKA, JICYCHHUE, JIAMapOCKOIHUS,

ropmMoHajibHas Tparus.

Kirish: Endometrioz - bachadon ichki gavati (endometriy) o‘sishining normal
joylashuv hududidan tashgarida rivojlanishi bilan tavsiflanadigan ginekologik kasallikdir.
Ushbu kasallik ko‘pincha surunkali xarakterga ega bo‘lib, reproduktiv yoshdagi ayollar
orasida keng tarqalgan kasallik xissoblanadi. Endometrioz tashxisini erta qo‘yish va
samarali davolash usullarini ishlab chigish hozirgi tibbiyot oldida turgan dolzarb

masalalardan biridir {2}. Endometrioz rivojlanishining aniq sababi hali to‘liq
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aniglanmagan bo‘lsa-da, asosiy nazariyalardan biri retrograd hayz qgon ketishi hisoblanadi
. Immunitet va gormonal omillar ham kasallik rivojlanishida muhim rol o‘ynaydi.
Endometrioz bilan og‘rigan bemorlarda yallig‘lanish jarayonlarining kuchayishi, estrogen
gormonining oshishi va immun javobning buzilishi bilan kuzatiladi (5). Zamonaviy
diagnostika usullari quyidagilarni o‘z ichiga oladi. Endometriozning eng keng targalgan
belgilari qorin pastki gismidagi surunkali og‘riq, dismenoreya, dispareuniya va
bepushtlikka olib kelishi bilan havfli omil hissoblanadi.

Ultratovush tekshiruvi (UTT): Endometriotik shishlar va tuxumdon Kistalarini
aniglashda asosiy vizualizatsiya usuli hisoblanadi {3}

Magnit-rezonans tomografiya (MRT): Qiyin tashxis qo‘yish holatlarida yuqori
aniqlikka ega bo‘lgan usul sanaladi. {6}

Laparoskopiya: Hozirgi kunda "oltin standart” hisoblanadi. Ushbu invaziv usul
endometriozning aniq darajasini aniglashga yordam beradi.

Biomarkerlar: CA-125 kabi o‘sma markerlar yordamida laborator tekshiruvlar
o‘tkaziladi, ammo ularning diagnostik sezgirligi pastligi sababli fagat qo‘shimcha usul
sifatida qo‘llaniladi. Endometriozni davolash simptomlarga, kasallik bosgichiga va
bemorning reproduktiv rejasiga bog‘liq ravishda individual yondashuvni talab etadi. {5}

Gormonal preparatlar: Kombinatsiyalangan peroral kontratseptivlar (KPK),
gonadotropin relizing-gormon agonistlari (GnRH agonistlari), progesteron va
levonorgestrel-spirallar yordamida gormonlarni bostirish amalga oshiriladi (4).

Nonsteroid yallig‘lanishga qarshi preparatlar- (NY AQP) og‘rigni kamaytirish uchun
qo‘llaniladi (4).

Jarrohlik davolash:

Minimal invaziv laparoskopik jarrohlik: Endometriotik o‘choqlarni yo‘q qilish
va bitishmalarni olib tashlash uchun ishlatiladi (4).

Radikal jarrohlik: Og‘ir holatlarda bachadon va tuxumdonlarni olib tashlash talab
gilinishi mumkin (5). Qo‘shimcha davolash usullari bu kasallikni asoratsiz davolashda

samarali usullardan bo’lib xizmat qiladi.
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Masalan; Fizioterapiya va reabilitatsiya- Elektroforez, magnitoterapiya va
akupunktura yordamida simptomlarni yengillashtirishga va muolajalar samara berishida
muhim ahamiyatga ega{6}.

So‘nggi tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, GnRH agonistlari va levonorgestrel-
spirallar yordamida o‘tkazilgan terapiya bemorlarning 70-80%ida simptomlarning
kamayishiga olib keladi.

Laparoskopik jarrohlikdan keyin esa bepushtlik bilan og‘rigan ayollarning 50-
60%ida homiladorlik gayd etilgan.{4}

Shuningdek, 2019-yilda o‘tkazilgan metaanalitik tadgigotda kombinatsiyalangan
terapiyaning uzog muddatli natijalari yanada samarali ekanligi aniglangan .

Xulosa: Endometrioz kasalligini zamonaviy diagnostika usullari yordamida erta
aniglash va individual yondashuv asosida samarali davolash usullarini tanlash
bemorlarning hayot sifatini sezilarli darajada yaxshilaydi. Barcha bemorlar uchun har
tomonlama yondashuv talab etiladi, bu esa dorivor, jarrohlik va qo‘shimcha terapiya
usullarini 0z ichiga olishi kerak (5).
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