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РЕЗЮМЕ
В данной научной статьи описаны измене­

ния иммунных параметров крови, вызванные 
острыми полиморфными психотическими рас­
стройствами, и меры по оптимизации алгоритма 
лечения путем лечения иммуномодуляторами.

Ключевые слова: острые полиморфные пси­
хотические нарушения, иммунитет, иммунная 
система, психоз.

ABSTRACT
This scientific article describes the changes in 

immune parameters in the blood caused by acute 
polymorphic psychotic disorders and measures to 
optimize the treatment algorithm by treating them 
with immunomodulators.

Key words: acute polymorphic psychotic 
disorders, immunity, immune system, psychosis.

Долзарблиги: Сўнгги ўн йилликда ўткир по­
лиморф психотик касалликлар ташҳиси психи­
атрия соҳасида кенг қўлланилиб келинмоқда. 
Бунга сабаб атроф муҳитдаги стрессоген омил- 
ларнинг тобора ошиб боришидир. Касалликни 
келтириб чиқарувчи омилларга аҳборот восита- 
лари орқали олинадиган аҳборотларнинг кўпли- 
ги,экологиянинг ёмонлашуви, табиий офатлар 
сонининг ортиб бориши, вируслар оқибатида- 
ги пандемия, социал ва молиявий ҳолатнинг 
пасайишидир. Ушбу касалликнинг ўрта ёшда- 
ги аҳоли қатламида кўпайиши, вазиятни янада 
жиддийлиги тўғрисида маълумот бера олади. 
Бу эса касаллик оқибатида, айнан ишлаш фа- 
олиятидаги аҳоли ўртасида касалликни келиб 
чиқганлиги жамиятга нисбатан зарар етказиши 
билан хам аҳамиятга моилдир. Ҳозирги кунга- 
ча ўткир полиморф психотик касалликларни
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тарқалганлигини, келиб чиқиш сабабаларини, 
клиникасини, ўрганиб келинганлигига қарамай 
касалликни организмдаги бошқа тизимлар би­
ла» боғлиқлик жиҳатларига стар ли даражада эъ- 
тибор қаратилмаган. Бугунги кунда ўткир поли­
морф психотик бузилишлар ҲКТ (МКБ) -10 да 
ўзининг мустақил нозологиясига эга касаллик 
сифатида юритилади. Касаллик ўткир бошла- 
ниб, турли психотик симптомлар, яъни кўрув 
ва эшитув галлюцинациялари, васваса, купли 
ҳиссий зўриқиш б план кечувчи симптомлар би- 
лан намоён бўлади. Уткир полиморф психотик 
бузилишлар нинг шизофрениядан фарқи у пиит 
қайтар жараёнга эгалигидадир. Шунинг учуй 
ҳам касалликни эрта ташҳислаш ва касалликни 
оғирлаштирувчи омилларни бартараф этиб ор- 
ганизмнинг умумий соматик ҳолатини яхшилаш 
натижасида, руҳий ҳолатни ҳам яхшилашга эри- 
шиш жуда муҳим аҳамиятга эгадир.

Маълумки организмнинг умумий мослашув- 
чанлик жавоби ўз ичига барча тизим ва дара- 
жаларни, патологик жараёнларни келиб чиқиш 
қонунятларини ўз ичига о лад и. Шу билан бир 
қаторда ўткир полиморф психотик касалликда- 
ги клинике -иммунологик ва клинико-биологик 
боғлиқликларни янада чуқурроқ ўрганиш ке- 
раклигини такидлайди. Руҳий зўриқиш натижа­
сида руҳий фаолиятнинг тургунлиги бузилиши 
нозологик даражада ўрганилган. Неврозлар- 
нинг патофизиологик негизи бош миянинг лим- 
бико-диенцефал тизимидаги функционал ҳолат- 
нинг бузилишидир. Руҳий зўриқиш натижасида 
нейроиммун тизим механизмларида келиб чиқ- 
ган бузилишлар иммуииокоррекция усулларини 
қўллаган ҳолда комплек реабилитацион пора 
тадбирларини ишлаб чиқиш зарурлигнин таки­
длайди.

Тадқиқот мақсади: ўткир полиморф психо­
тик бузилишларда қондаги иммунологик кўр- 
саткичларнинг ҳолати ва иммун комплекс пора 
тадбирлар ўтказиш орқали касалликнинг даво- 
лаш алгоритмини оптималлаштириш.

Асосий вазифалар:
• УППБ билан оғриган беморлар қонини имму­

нологик қўрсаткичларини текшириш;
• Урганилинаётган беморларнинг даволаш ал- 

горитмига иммунокорректор препаратини қў- 
шиш;

• даволаш курении ўтаб бўлгач, иммуномоду- 
ляторларнинг самарадорлиг даражасини тек­
шириш.
Тадқиқот материаллари ва усуллари: 

Тадқиқот объекта этиб ўткир полиморф пси­
хотик бузилишлар ташхиси билан биринчи бор 
госпитализация қилинган беморлар саралаб 
олинди. Тадқиқот усули сифатида; клиник- пси­
хологик ва клиник- иммунологик усуллар Таи­

ланд и. Тадқиқотда ЎППБташхиси билан 25- 47 
ёшгача бўлган (Тошкент шаҳридаги РРККШда 
стационар даволанишида бўлган) 67 нафар бе- 
мор қатнашди (касаллик давомийлиги 1 ой). 
Текширувнинг биринчи босқичида беморлар­
нинг барчаси ўткир психоз холатида бўлганлар 
ва уларнинг барчасида иммунологик қон таҳ- 
лили ўтказилди. Қон таҳлиллари натижаларига 
кўра, лимфоцитлар сони (3496 абс ± ёки 52% ±) 
ошганлиги, CD3+ (46% ± ёки 1001абс), CD8+ 
(18% ±) сонининг пасайганлигини, ИРИ (CD4+ 
/ CD8) камайгани (1,1 ±), CD20+ (956 абс ± ёки 
18% ±) сонининг ошганлиги, IgM (98 мг%) ва 
IgG (520мг%±) сонининг пасайганлигини кўр- 
сатди.

Шартли равишда б из беморларни икки гу- 
руҳга бўлдик. I- гуруҳни тадқиқот гуруҳи деб 
белгиладик (30 нафар кишидан иборат). Бу гу- 
руҳга антипсихотик дори воситаларига қўшим- 
ча иммунокорректор препаратлардан: Иммуно- 
модулин 0,01%, 1,0 ml, кунига 1 марта, № 10 
ёки Полиоксидони 6 mg, 1 ампуладан, кунига1 
мартта, № 10. буйирилди. II- назорат гуруҳига 
эса (29 нафар кишидан иборат) антипсихотик 
дори воситаларига қўшимча тарзда иммунокор- 
ректорлар буйирилмади.

Беморларнинг дастлабки касалхонага тушган 
кунидаёқ хамда антипсихотик ва иммунологик 
даво чораларини самарадорлигини текшириш 
мақсадида касалҳонадан чиқиб кетиши олдидан 
клинике- психологик ва клинико-иммунологик 
текширув ўтказилди. Иммунокорректорлар 1 ml 
мушак ичига 10 кун давомида юборилди. Даво 
натижаси такрор иммун кўрсаткичларни текши­
риш ва баҳолаш орқали баъҳоланди. Иммуно­
логик текширувлар УзРес Иммунология ИТИда 
олиб борилди.

Олинган натижалар шуни кўрсатдики 
тадқиқот гуруҳидаги беморларга антипсихотик 
дори воситаси билан бир қаторда иммунокор­
ректорлар ҳам қўшимча қилиниши натижаси­
да, бу гуруҳдаги беморлар иммунологик қон 
кўрсаткичлари, лимфоцитлар сони (2057 абс ± 
ёки 38% ±) нормал кўрсаткичларга тушганлиги, 
CD3+ (57%

± ёки 1607 абс), CD8+ (18% ±) сонининг кута- 
рилганлигини, ИРИ (CD4+ / CD8) нормал кўр- 
саткичларга етганлиги (1,7 ±), CD20+ (698 абс ± 
ёки 19% ±) сонининг нормал кўрсаткичларгача 
пасайганлигини, IgM (129 мг%) ва IgG (980мг%) 
сонининг нормал кўрсаткичларгача кўтарил- 
ганлигини кўришимиз мумкин. Аксинча куза- 
тувдаги назорат гуруҳимизнинг қон таҳлиллари 
қайта олиб текширилганда, иммунологик кўр- 
саткичларнинг ҳолати I- чи гуруҳга нисбатан 
ўзгармаганлигини кўрсатди.
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MONITORING THE INCIDENCE OF INFLAMMATORY 

PROCESSES OF MALE AFTER TOOTH EXTRACTION 
IN PATIENTS WITH CHRONIC HEPATITIS

Rakhmatullaeva O. U., Shomurodov K.E.
Tashkent State Dental Institute

ABSTRACT
As a result of numerous clinical and experimental 

studies, a relationship has been established between 
changes in the oral cavity and pathology of internal 
organs. In modem dentistry, interest in research 
on concomitant pathologies is explained by the 
accumulation of new arguments, the emergence of 
new information in the system of the whole organism 
[3,5]. This analysis focuses on the prevalence of 
hepatitis infection and its various oral manifestations, 

consequences and clinical course. In this regard, the 
monitoring of outpatient records of patients with 
concomitant pathology, such as hepatitis А, В, C 
with inflammatory processes of the oral cavity and 
maxillofacial area after tooth extraction for emergency 
indications in the clinic of surgical dentistry of the 
clinic of the Tashkent State Dental Institute over the 
past 5 years was carried out.

Relevance. Diseases of internal organs, in particular 
the liver and organs of the oral cavity. The development
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