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Annotatsiya: Qizilcha — bu yuqori darajada yuqumli virusli infeksiya bo‘lib,
homiladorlikning aynigsa birinchi uch oyligida homila uchun jiddiy asoratlar keltirib
chiqarishi mumkin. Eng asosiy xavf tug‘ma qizilcha sindromi (TQS) hisoblanadi. Ushbu
magolada homiladorlik davrida gizilchaning Klinik kechishi, tashxis usullari, homilaga
salbiy ta’siri va profilaktika choralariga e’tibor qaratiladi.

Kalit so‘zlar: Homiladorlik, gizilcha, TQS, virusli infeksiya, vaksinatsiya, prenatal
tashxis.

AnHoramusi: KpacHyxa — 93TO BBICOKOKOHTArno3Has BHUpYycHasi HHQEKIIHs,
KOTOpas MOZKCT BbBI3bIBATH CCPBLC3HLIC OCIOKHCHHA IJIA IIIoAA, 0COOEHHO B IICPBOM
TpuMecTpe OepeMeHHOCTU. (OCHOBHBIM PHUCKOM SIBJISIETCS. BPOXKACHHBIA CHUHAPOM
kpacuyxu (BCK). B nanHoii ctathe paccMaTpuBaroTCs KIMHUYECKOE TEUCHUE KPACHYXH
BO BpEMsd 6ep€M€HHOCTI/I, METOAbI JUArHOCTHUKH, HCTaTHBHOC BOSH@ﬁCTBHC Ha 1mjiog u
Mephl MPOPUITAKTUKH.

KaroueBbie ciaoBa: bepemennocts, kpacHyxa, BCK, BupycHas uHpexius,
BaKMHaAOWA, IIpCHATAJIbHAA JUAIrHOCTHKA.

Annotation: Rubella is a highly contagious viral infection that can cause serious
complications for the fetus, especially during the first trimester of pregnancy. The main
risk is congenital rubella syndrome (CRS). This article focuses on the clinical course of
rubella during pregnancy, diagnostic methods, negative effects on the fetus, and preventive
measures.

Keywords: Pregnancy, rubella, CRS, viral infection, vaccination, prenatal
diagnosis.
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Qizilcha (rubella) — havo-tomchi yo‘li orqali yuqadigan virusli infeksiya bo‘lib,
odatda yengil kechadi, birog homilador ayollar uchun jiddiy xavf tug‘diradi. Aynigsa,
homiladorlikning ilk haftalarida infeksiya homilaning rivojlanishida chuqur nugsonlar
keltirib chigaradi. Dunyoda mavjud vaksinalar gizilchaning oldini olishda samarali vosita
hisoblanadi, birog ayrim mamlakatlarda emlanmagan aholi guruhlari orasida kasallik
tarqalishda davom etmoqgda. Qizilcha yuqumliligi yuqori bo‘lgan virusli infeksion
kasallikdir. Qizilcha virusi nafas olish, yo‘talish yoki aksirish orgali osonlik bilan targaladi.
Qizilchaga chalingan aksariyat bolalar va kattalarda tana haroratining yengil ko‘tarilishi
va toshma kuzatiladi.

Agar ayol homiladorlikning dastlabki bosgichlarida gizilcha virusini yugtirib olsa,
virusning homilaga o‘tish ehtimoli 90% ni tashkil giladi. Homiladorlik paytida gizilcha,
ayniqgsa, birinchi uch oylikda homilaning tushishi, o‘lishi, o‘lik tug‘ilishi yoki chagalogda
tug‘ma nugsonlar, ya’ni tug‘ma gizilcha sindromiga (TQS) olib kelishi mumkin.

Qizilcha va uning targalishining oldini olishning eng samarali usuli vaksinatsiya
hisoblanadi. VVaksina xavfsiz va organizmga virusga garshi kurashishga yordam beradi.

Hisob-kitoblarga ko‘ra, 2022 yilda xavfsiz va tejamkor vaksina mavjudligiga
garamay, 78 mamlakatda 17 865 ta gizilcha kasalligi gayd etilgan.

2000 yildan beri Qizilcha va qgizilchaga garshi kurash bo‘yicha sheriklik (QQKK),
avval Qizilcha va gizilchaga garshi tashabbus deb nomlangan, gizilcha va gizilchaga garshi
vaksinalarni dunyo bo‘ylab bolalarga yetkazishga yordam beradi, bu esa 57 million hayotni
saglab golishga va TQS tufayli tug‘ma nugsonlarni sezilarli darajada kamaytirishga
yordam berdi.

Magqsad

Qizilchaning homiladorlik davrida klinik kechishiga oid xususiyatlarni, homila

uchun potensial xavfini va profilaktik choralarni o‘rganish.
Materiallar va uslublar

Ushbu tahliliy maqolada mavjud ilmiy adabiyotlar, Sog‘ligni saqlash tashkilotlari
ma’lumotlari va epidemiologik statistikalar asosida tahlil olib borildi. Rubella virusi, TQS
holatlari va emlash dasturlari bo‘yicha global hamda milliy darajadagi ma’lumotlar ko‘rib

chigildi.
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Natijalar va muhokama

Qizilcha homiladorlikning birinchi uch oyligida yugqtirilsa, TQS rivojlanish xavfi
85% gacha yetadi. TQS quyidagi tug‘ma nuqsonlar bilan kechadi: katarakta, eshitish
qobiliyati yo‘qolishi, yurakning tug‘ma nugsonlari va miya rivojlanishida og‘ishlar.
Ikkinchi uch oylikda infeksiyaning ta’siri kamayadi, ammo eshitish tizimi shikastlanishi
mumkin. Uchinchi uch oylikda esa salbiy ta’sirlar ancha kam uchraydi. Tashxis qo‘yishda
serologik testlar (IgM, 1gG) va PZR usuli muhim o‘rin tutadi. Prenatal tashxis
(amniotsentez, kordotsentez) orgali homilada infeksiyani aniglash imkoniyati mavjud.
Profilaktika sifatida homiladorlikdan oldin emlash eng samarali usuldir. Homiladorlik
davomida emlash mumkin emas, shuning uchun homiladorlikni rejalashtirish davrida
ayollar IgG bo‘yicha skriningdan o‘tkazilishi zarur.

Rubella virusidan keltirib chigaradigan gizilcha kasalligi havo-tomchi yo‘li bilan
yugadi va yuqumliligi yugori. Infeksiya mavsumiy xarakterga ega bo‘lib, gish va bahor
oylarida kasallanish ko‘payadi. Kattalarda, aynigsa, homilador ayollarda infeksiya
homilaga salbiy ta’sir ko‘rsatishi mumkinligi tufayli alohida ahamiyatga ega. Qizilchaning
patogenezi va oldini olish usullarini tushunish jamoat salomatligi uchun muhim bo‘lib
golmoqda.

Homiladorlikning dastlabki bosgichlari homiladorlikning birinchi uch oyligida
infeksiya eng xavfli hisoblanadi, chunki bu davrda homilaning organlari va tizimlari
shakllanadi. Bu davrda virus yo‘ldosh to‘sig‘idan osonlik bilan o‘tadi va rivojlanayotgan
to‘gimalarga zarar yetkazadi, bu quyidagilarga olib kelishi mumkin:

> Katarakta va boshga ko‘rish nugsonlari.

> Karlik.

»  Yurakning tug‘ma nugsonlari.

»  Mikrotsefaliya va agliy zaiflik.

Homiladorlikning birinchi 12 haftasida infeksiya yuqtirganda tug‘ma anomaliyalar
xavfi 85% gacha yetadi.

Ikkinchi uch oylik 13 haftadan 20 haftagacha xavf sezilarli darajada kamayadi,

ammo eshitish va boshga organlarning shikastlanish ehtimoli saglanib goladi.
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Uchinchi uch oylik homiladorlikning kechki bosqgichlarida infeksiya kamdan-kam
hollarda jiddiy ogibatlarga olib keladi, garchi ba’zi hollarda homilaning normal
rivojlanishi buzilishi mumkin.

Homilador ayollarda gizilcha quyidagi alomatlar bilan namoyon bo‘lishi mumkin:

»  Yengil isitma.

> Yuzda paydo bo‘ladigan va tanaga va go‘llarga targaladigan mayda toshma.

»  Ensava bo‘yin limfa tugunlarining kattalashishi va og‘rishi.

> Umumiy holsizlik.

Shuni ta’kidlash kerakki, infeksiya holatlarining 50% gacha simptomlarsiz kechadi,
bu esa kechki tashxis go‘yish va kasallikni aniglamaslik xavfini oshiradi.

Tashxis. Serologik usullar, O‘tkir infeksiyani aniglash uchun gizilcha virusiga garshi
IgM antitanalarni aniglash, Immunitetning mavjudligini baholash uchun IgG darajasini
aniglash, Polimeraz zanjirli reaksiya (PZR) PZR qon, siydik yoki amniotik suyuqlikda
virus RNKsini aniglash imkonini beradi.

Prenatal tashxis. Amniotsentez va kordotsentez, ayniqsa, tug‘ma gizilcha
sindromiga shubha gilinganda, homiladagi virusni aniglash uchun ishlatilishi mumkin.

Profilaktika. Vaksinatsiya Qizilchaga garshi vaksinatsiya - profilaktikaning asosiy
usuli. Qizilcha virusiga garshi tirik vaksina homiladorlikni rejalashtirishdan 1-3 oy oldin
yuboriladi. Homilador ayollarga vaksinatsiya mumkin emas. Immunitetni skrining qilish
Homiladorlikni rejalashtirish bosgichida gizilcha virusiga garshi IgG antitanalarni skrining
gilish tavsiya etiladi. Immuniteti bo‘Imagan ayollar emlanishi kerak.

Alohidalash va kontakt orgali yugishning oldini olish Homilador ayollar, aynigsa,
infeksiya targalgan paytda, infeksiyalangan odamlar bilan aloga gilishdan gochishlari
kerak.

Qizilchani davolashning maxsus viruslarga qarshi vositasi mavjud emas.
Homiladorlikni boshqarish infeksiya yugtirish muddatiga bog‘liq:

Birinchi, ikkinchi va uchinchi uch oyliklarda: homila UTT va boshga prenatal
diagnostika usullari yordamida dinamik kuzatib boriladi.

Xulosa
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Qizilcha homilador ayollar va tug‘ilajak farzandlar salomatligi uchun katta xavf
hisoblanadi. Uning oldini olishda eng muhim choralar — samarali emlash, reproduktiv
yoshdagi ayollarni xabardor qilish, immunitet holatini aniglash va vaqgtida skrining
o‘tkazishdir. Profilaktika choralari orgali TQS holatlari sezilarli kamaytirilishi mumkin.
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