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Annotatsiya: Tirnoqning o'sishi - bu takrorlanishga moyil bo'lgan surunkali kasallik bo'lib, unda 

tirnoq plastinkasining qirrasi lateral teri rulosiga o'sib boradi. Tirnoqning o'sishi jarrohlik yordamiga 

murojaat qilishning eng keng tarqalgan sabablaridan biri bo'lib, ambulator jarrohlik tarkibida - 5-20% 

ni tashkil qiladi. Tirnoq plastinkasini olib tashlashdan iborat jarrohlik usullari yuqori darajadagi travma 

va relapslarning yuqori chastotasi tufayli bemorlar tomonidan tobora ko'proq tanqid qilinmoqda. 

Kalit so'zlar: davolash usuli, o'stirilgan tirnoq. 

 

Kirish: Onikokriptoz yunoncha "yashirin tirnoq" degan ma'noni anglatadi, 

boshqacha aytganda, onikokriptoz - tirnoq plastinkasining teriga (periungual tizma) 

kirib borishi jarayoni. 

Tirnoqning o'sishi - bu bir qarashda ahamiyatsiz va ahamiyatsiz bo'lib ko'rinadigan 

kasallik, lekin aslida u juda ko'p noqulayliklar keltirib chiqaradi va ko'pincha jarrohlik 

operatsiyalariga olib keladi. Qoida tariqasida, tirnoqlarning o'sishi muammosi bilan, 

ular tibbiy manipulyatsiyalarsiz mustaqil ravishda kurashishning iloji bo'lmaganda, 

kechki bosqichlarda mutaxassisga murojaat qilishadi. 

Bemor birinchi qarashda tor, noqulay poyabzal, ko'karish va boshqa har qanday 

tashqi omillarni nazarda tutib, hamma narsa o'z-o'zidan ketishiga umid qilib, birinchi 

qarashda bunday mayda muammoga ahamiyat bermaydi. Keyin bemor o'z-o'zidan 

davolovchi tirnoq muammosini mustaqil ravishda hal qilishga harakat qiladi, bu birinchi 

navbatda yordam beradi - ko'pincha bu vodorod periks, antiseptiklar, antibiotikli 

malhamlar. Va faqat muammo sezilarli bo'lganda, og'riq yo'qolmaydi va tirnoq 

atrofidagi terida ko'rinadigan va og'riqli yaralar paydo bo'lganda, bemor shifokor bilan 

maslahatlashishga qaror qiladi. 

Tirnoqning o'sishi muammosining ikkita sababini ajratib ko'rsatish odatiy holdir - 

tashqi omillar (tirnoqni noto'g'ri kesish, qattiq poyabzal, ko'kargan tirnoqlar, qo'ziqorin 
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infektsiyalari, diabet, onkologiya, tekis oyoqlar va boshqalar kabi kasalliklarning 

oqibatlari) va genetik moyillik (barmoqlarning shakli tufayli o'sgan mixlar). 

Kasallikning asosiy belgilari - tirnoq sohasidagi og'riq, keyingi bosqichda qizarish, 

tirnoq burmasining shishishi, yiringlash, doimiy og'riq va tirnoq plastinkasining shakli 

o'zgarishi. 

Tirnoqlarning o'sishi muammosi dastlabki bosqichlarda konservativ usullar bilan 

(yukni kamaytirish, siqish terapiyasi, tirnoq va oyoq gigienasi va boshqalar) va keyingi 

bosqichlarda jarrohlik usullar bilan (tirnoq plastinkasini rezektsiya qilish, tirnoqni to'liq 

olib tashlash) hal qilinadi. Har xil turdagi plitalar, shtapellar, buloqlardan foydalanish 

bilan bog'liq bo'lgan zamonaviy jarrohlik bo'lmagan usullar ham mavjud (ortoniksiya 

usuli). 

Maqsad. Konservativ davolash usullarining samaradorligini baholash va radio 

to'lqinli jarrohlik yordamida o'sgan tirnoqni minimal invaziv tuzatish. 

Materiallar va usullar. 2017-yilda biz 1 yoshdan 78 yoshgacha bo‘lgan 241 nafar 

oyoq tirnoqlari o‘sishi tashxisi qo‘yilgan bemorni kuzatdik. Ularning 103 nafari erkak 

va 139 nafari ayollardir. 239 bemorda patologik jarayon oyoqning bosh barmoqlarida 

joylashgan bo'lsa, 2 bemorda bir nechta o'sish bor edi. Birgalikdagi kasalliklardan 

bemorlarning aksariyati ortopedik muammolar mavjudligi bilan ajralib turardi. 

Natijalar va munozaralar: Eng keng tarqalgan bo'lib, cheklangan giperkeratoz 

o'choqlari shaklida oyoqning plantar yuzasi terisida o'ziga xos klinik ko'rinishga ega 

bo'lgan ko'ndalang va bo'ylama tekis oyoqlar edi. Yosh bemorlar uchun pastki 

ekstremitalarda tiqilishi borligi xarakterli edi. Ushbu patologik holatlarning belgilari 

bo'lmagan kam sonli bemorlar uchun model, toraytirilgan poyabzal kiyish odatiy hol 

edi. Ba'zi bemorlar tirnoqni muvaffaqiyatsiz, juda chuqur kesishdan keyin patologik 

jarayonning rivojlanishini qayd etdilar. Tuzatish usuliga qarab, bemorlar 3 guruhga 

bo'lingan. I guruhda tibbiy instrumental jarrohlik, II guruhda - ortonik texnika, III 

guruhda - radioto'lqinli jarrohlik amaliyoti o'tkazildi. Tadqiqot natijalari. 95 nafar 

bemordan iborat I guruhda instrumental tibbiy muolajalar olib borildi. Texnika tirnoq 

plastinkasining o'ralgan burchagini kesish vositasi yoki podologik apparatning 

aylanadigan kesgichi yordamida olib tashlashdan iborat. Ba'zi hollarda tamponlash 

amalga oshirildi, bu esa tirnoq plastinkasini lateral tizmadan ajratish imkonini berdi. 

Ushbu texnika to'liq samarali emas. 23 bemorda butun kuzatuv davrida tirnoqning 

o'sishining qaytalanishi kuzatilmadi. Surunkali tirnoqlari bo'lgan 72 bemor relapsning 

paydo bo'lishini qayd etdi va yana yordam so'radi. 84 bemordan iborat II guruhda 

tuzatish uchun ortonexik usul qo'llanildi - Freyzer braketini o'rnatish. Ushbu uslub 

tirnoqqa sim qisqichni o'rnatishdan iborat bo'lib, u tirnoq plastinkasining chetlarini 

ichkaridan ushlab turadi. Ushbu tizim oyoq kiyimlarini to'g'ri tanlash, shuningdek, tekis 
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oyoqlarni ortopedik tuzatish sharti bilan tirnoq plastinkasini to'g'rilashga yordam beradi. 

75 bemorda doimiy ijobiy ta'sir kuzatildi. 9 bemorda relaps rivojlandi. 62 bemorning III 

guruhida radioto'lqinli jarrohlik apparati yordamida o'sgan tirnoqni minimal invaziv 

tuzatish amalga oshirildi. Texnikaning mohiyati o'sish zonasining bir qismini yo'q qilish 

bilan tirnoq plastinkasining marginal rezektsiyasida yotadi, bu tirnoq plastinkasining 

torayishiga olib keladi va o'sish muammosini tubdan hal qiladi. Oxirgi guruhdagi 

bemorlarda tirnoqning o'sishining takrorlanishi kuzatilmadi. 

Xulosa. O'sish zonasining bir qismini yo'q qilish bilan marginal rezektsiya - o'sgan 

tirnoqni davolashning samarali usuli bo'lib, u tirnoqning o'sishi muammosini hal 

qilishga va takrorlanish ehtimolini istisno qilishga imkon beradi. Instrumental tibbiy 

davolanish va ortoniksiya davolashning patognomonik usullari emas. Ular parallel 

ortopedik yordamni talab qiluvchi palliativ usullar sifatida tasniflanishi kerak. 
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