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Mavzuning dolzarbligi. So’ngi yillarda Ginekologiyada jarrohlik muolajasining 

eng ko‘p qo‘llaniladigan usuli bu gisterektomiya (bachadonni ekstripatsiya qilish). 

Jarrohlik muolajalarining jadal rivojlanishi anesteziya usullarini yanada kengaytirish va 

takomillashtirish uchun kuchli turtki bo‘ldi. Qorin bo‘shlig‘ida o‘tkaziladigan 

operatsiyalarda og‘riqsizlantirishning neyroaksial blokada usullari “oltin standart” 

usullaridan hisoblanadi. Anesteziyaning xavfsizligini oshirish va uning homila va yangi 

tug'ilgan chaqaloqqa ta'sirini minimallashtirish uchun operatsiyalar tobora 

kombinatsiyalangan yoki kombinatsiyalangan behushlik sharoitida amalga 

oshirilmoqda. Umumiy anestiziya markaziy asab tizimiga tizimli ta'sir ko'rsatadigan 

farmakologik vositalarning ta'siri orqali erishiladi.  

Material va usullar. Tadqiqot RSHTTYOIM Xorazm filiali bazasida o‘tkazilib, 

tadqiqiotga 35 yoshdan 65 yoshgacha bo‘lgan 80 ta bemor kiritildi. Bemorlar kuyidagi 

guruhlarga bo‘lindi: 1-guruhda spinal −epidural anesteziya qo‘llanildi, 2-guruh  spinal 

anesteziya+vena ichi narkozi qo‘llanildi, 3-guruh ko‘p komponentli endotraxeal narkoz 

qo‘llanildi. Tekshirish usullari: EKG, ExoKG, UTT, rentgenografiya,umumiy qon 

tahlili, qon bioximiyasi, koagulogramma (kon ivuvchanligi, ACHTV, trombin vaqti, 

PTV, PTI, MNO, trombotsitlar soni, fibrinogen)  dinamikada. 

Natijalar va ularning muxokamasi. Amerika anesteziologlari va 

reanimatologlari assotsiatsiyasi tomonidan RvaITB dagi bemorlarda og'riqni baholash 

uchun qabul qilingan Critical Care Pain Observation Tool (CPOT) shkalasiga ko'ra 

(2004), 0 dan 8 ballgacha baholanadi, bu erda 4 yoki undan ortiq ifoda patologik 

hisoblanadi va bemorni boshqarish taktikasini tekshirish va tuzatish uchun ko'rsatma 

hisoblanadi. Bunday holda, o'rtacha sonni hisoblash quyidagi formula bo'yicha amalga 

oshirildi:  (Ushbu guruhning ko'rsatkichini maslahat beradigan bemorlar soni ushbu 

guruhning barcha ko'rsatkichlarining o'xshash hisob-kitoblari yig'indisi bilan shkalaning 

bali) / Ushbu guruhdagi bemorlarning umumiy soni.  III guruhda (UA) 6,25% hollarda 

patologik darajaga ko'tarilgan. II guruhda (SA) 8% gacha. I guruhda (KSEA) o'sish 

kuzatilmadi. III guruhda (TVA) o'rtacha statistik ball = 1,9375. II guruhda (SMA) 

o'rtacha ball = 1,92. I guruhda (CSEA) o'rtacha ball = 1,9. 
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 Xulosa: Ginekologik operatsiyalarda anesteziologik ta'minlashning barcha 

usullari samarali og’riqsizlantirish darajasiga ega. Ammo anesteziyaning silliq 

kechishini ta'minlaydigan va bemorning tanasini jarrohlik agressiyasi ishonchli himoya 

qiladigan CSEA texnikasi eng yaxshi ko'rsatkichga ega. Bundan tashqari, ushbu usul 

boshqa ikki guruhga (UA va SA) nisbatan ancha barqaror gemodinamikaga ega, bu 

operatsiya jarayoniga ijobiy ta'sir qiladi. 
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