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 Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti maʼlumotlariga ko‘ra, 

har yili dunyoda 300 000 ga yaqin ayol homiladorlik va 

tug‘ish asoratlari tufayli vafot etadi. Rossiya 

Federatsiyasida 2020 yilda jonli tug‘ilish uchun 100000 

onalar, o‘limi darajasi 11,2 edi. Rossiya Federatsiyasida 

2020 yilda onalar o‘limi tarkibida qon ketishi (6,4%) 

ekstragenital kasalliklar (71,4%) va septik asoratlar 

(8,1%). Tug‘ruqdan keyingi qon ketishining eng keng 

tarqalgan sabablaridan biri (64-80%) bachadon 

gipotenziyasi bo‘lib, bachadonning tonusi va 

kontraktliligi saqlanib qolgan refleksli javob bilan 

keskin kamayadi. Gipotonik qon ketish, tug‘ruqdan 

keyingi davrning keng tarqalgan va eng dahshatli 

asorati bo‘lib, butun dunyo akusherlarining diqqat 

markazida qolmoqda. Samaradorlik, xavfsizlik va 

maqsadga muvofiqlik tamoyillariga mos keladigan 

gemostazning zamonaviy usullarini izlash katta 

qiziqish uyg‘otadi. Bachadon arteriyalarining 

embolizatsiyasi gipotonik qon ketishini davolashda 

munosib o‘rin egallagan shunga o‘xshash mezonlarga 

mos keladi. Olimlarning keyingi sa’y-harakatlari 

endovaskulyar organlarni saqlash usullaridan 

foydalanishning uzoq muddatli natijalarini, ularning 

ayollarning reproduktiv salohiyati va hayot sifatiga 

ta’sirini tahlil qilishga qaratilgan.  
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Homiladorlik paytida sodir bo‘lgan ayol tanasidagi barcha o‘zgarishlar (emizikli sut 

bezlaridagi o‘zgarishlar bundan mustasno) tug‘ruqdan keyin sezilarli regressiyaga uchraydi 

va dastlabki 6-8 hafta ichida deyarli yo‘qoladi. Bachadonda eng aniq involyutiv jarayonlar 

sodir bo‘ladi. Miometriy qavatining intensiv qisqarishi bachadonni oziqlantiradigan 

tomirlarning siqilishiga olib keladi, bu esa organning asosiy qismini tashkil etuvchi mushak 

to‘qimalarining ishemiyasiga olib keladi. Trofik buzilishlar natijasida hujayralar hajmi 

kamayadi (gipotrofiya), ularning soni biroz kamayadi. Bularning barchasi bachadonning 

tug‘ruqdan keyingi involyusiyasi deb ataladigan jarayonni belgilaydi. Tug‘ilgandan so‘ng 

darhol uning pastki qismi kindikdan biroz 
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pastda joylashgan. Tug‘ilgandan bir hafta o‘tgach, bachadon tanasi 2 barobar kamayadi va 4-6 

haftadan so‘ng uning hajmi va vazni homiladorlikdan oldingi kabi bo‘ladi. Involyutiv 

o‘zgarishlarning tezligi asosan tug‘ilish akti va tug‘ilish davrining o‘ziga xos xususiyatlari, 

shuningdek tug‘ilgan bolaning vazni, amniotik suyuqlik miqdori, uterotonikadan foydalanish 

va boshqalar bilan belgilanadi. O‘z navbatida, bachadon subinvolyutsiyasi tug‘ruqdan keyin 

yiringli-septik asoratlar paydo bo‘lishi uchun xavf omili bo‘lishi mumkin. Shuni ta’kidlash 

kerakki, adabiyotda tug‘ruqdan keyingi  tug‘ruq davri kursi masalasi hali yoritilmagan, 

tug‘ruqdan keyingi bachadon involyutsiyasining xususiyatlariga bag‘ishlangan asarlar deyarli 

yo‘q. Bir nechta ushbu sohadagi ko‘plab tadqiqotlar klinik xususiyatlar bilan cheklangan, 

masalan, palpatsiya ma’lumotlariga ko‘ra bachadon tubining bachadon ustidagi balandligini 

o‘lchashning muntazam usuli. Biroq, bu ko‘rsatkich nafaqat uning kattaligiga, balki tos 

bo‘shlig‘i mushaklarining qisqarish darajasiga, qin va siydik pufagini to‘ldirishga ham bog‘liq. 

Bundan tashqari, kesar kesish operatsiyasidan keyin semiz bemorlarda topikal diagnostika 

juda murakkab. Ushbu tadqiqot davomida bachadon bo‘shlig‘ining ichki devorlarining 

holatini, uning tarkibini, plasenta to‘qimalarining qoldiqlari mavjudligini baholash mumkin 

emas. Shuning uchun, induksiya qilingan mehnat muammosiga bag‘ishlangan ilmiy 

tadqiqotning bir qismi sifatida biz zamonaviy nazorat usuli - biometrik ko‘rsatkichlarni 

aniqlash bilan sonografiya yordamida tug‘ruqdan keyingi bachadon involyutsiyasi tezligini 

o‘rgandik. Bachadonning tug‘ruqdan keyingi inversiyasi  kamdan–kam uchraydigan, ammo 

potensial hayot uchun xavfli akusherlik asoratidir. Bachadon inversiyasi ko‘pincha tug‘ruqdan 

keyingi katta qon ketish, neyrogen yoki gipovolemik shok bilan birga keladi. 

Metodlar: Surxondaryo viloyat patologik anatomiya byurosiga olib kelingan 

tug‘ruqdan keyin xirurgik yo‘l bilan olib tashlangan bachadonlarning makroskopik va 

mikroskopik tekshiruvlari, bachadon tuzilmalaridan olingan bioptatni gemotoksilin-eozin 

usulida bo‘yash usullaridan foydalanildi. 

Natijalar: 

 
Bachadon devorining mushak qavati tug‘ruqdan keying 5 haftada bachadonning qisqarishi 

buzilgan holatda bachadon amputatsiya 
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qilingan holatda miometriyning o‘zgarishlari (Gemotaksilin-Eozin bilan bo‘yalgan, okulyar va 

obektiv mos ravishda 10x20) 

Mikroskopik suratda miometriy orasiga fibroblastlarning o‘sib kirishi kuzatilgan. 

Miometriydagi silliq tolali mushaklarning atrofik o‘zgarishini ko‘rishimiz mumkin. 

 

 
Bachadon devorining mushak qavati tug‘ruqdan keyingi 4 haftada bachadonning 

dastlabki holatga qaytishi buzilgan holatda bachadon amputatsiya qilingan miometriyning 

o‘zgarishlari (Gemotaksilin-eozin bilan bo‘yalgan, okulyar va obektiv mos ravishda 10x40) 

Bachadon devorining tuzilishi mikroskopik ko‘rinishda to‘qimaga qon quyilgan, o‘choqlar 

qon tomirlar to‘laqonligi kuzatilgan. Silliq mushakning uchta qatlamidan iborat. Ikkita bo‘ylama 

va bitta sirkulyar silliq mushak qatlamidan iborat. 
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Bachadonning tug‘ruqdan keyingi 6 haftada  bachadonning dastlabki homiladorlikdan 

oldingi holatiga qaytmasdan qolgan holatda bachadonni xirurgik yo‘l bilan olib tashlash 

natijasida miometriyning o‘zgarishlari (Gemotaksilin - eozin bilan bo‘yalgan, okulyar va obektiv 

mos ravishda 10x20) 

Bachadon devorining tuzilishi mikroskopik ko‘rinishda to‘qimaga fibroz to‘qimaning o‘sib 

kirishlari kuzatilgan. Silliq mushakning uchta qatlamidan quyidagi bo‘ylama joylashgan silliq 

tolali mushaklarni qisqarishida struktur o‘zgarishi kuzatilgan. 

Xulosa: Bachadon – tug‘ruqdan keyingi dastlabki daqiqalarda uning intensiv qisqarishi – 

tug‘ruqdan keyingi qisqarish sodir bo‘ladi, bu esa bachadon hajmini kamaytirishga yordam 

beradi. Tug‘ruqdan keyin 6-8 haftaning oxiriga kelib, bachadonning kattaligi homilador 

bo‘lmagan holatidagi o‘lchamiga to‘g‘ri keladi. Bachadon qisqarishi yuzaga kelmasligi quyidagi 

holatlar bilan bog‘liqligi o‘rganildi: 

1) Miometriy qavatida silliq tolali mushalar disfunksional o‘zgarishlar kuzatiladi. 

2) Bachadon devorining tuzilishida o‘zgarishlar uchragan. Silliq tolali mushaklar 

gipoplaziyasi kuzatilib o‘rnida fibroz to‘qima o‘sishi ortgan.  

Bu holat bachadonning qisqarishiga salbiy ta’sir qiladi. Silliq tolali mushaklarning 

gipoplaziyasi natijasida bachadonning qisqarish mexanizmi buziladi. 
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