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Abstract
This article presents a retrospective analysis of clinical and demographic
characteristics, socio-occupational structure, and comorbid status in patients with
postoperative ventral hernias. The study was conducted based on the medical records of
71 patients. The results showed that the disease predominantly affects women aged 50—
69 years (69%), as well as retirees and manual workers. A significant majority of patients
were found to have comorbid conditions, such as obesity (58%) and cardiovascular
pathologies (61%). Although the use of synthetic materials (allohernioplasty) reduces
recurrence rates to 1-5%, it has been shown to increase the risk of wound complications
(18.6—67%). The study provides a rationale for intensifying preoperative management
and adopting an individualized surgical strategy.
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Annotatsiya. Ushbu maqolada operatsiyadan keyingi ventral churrasi bo‘lgan
bemorlarning klinik-demografik xususiyatlari, ijtimoiy-mehnat tarkibi hamda komorbid
foni retrospektiv tahlil gilingan. Tadqiqot 71 nafar bemorning kasallik tarixlari asosida
olib borildi. Natijalar shuni ko‘rsatdiki, kasallik ko‘proq 50—69 yoshdagi ayollar (69%)
hamda nafagaxo‘rlar va ishchilar orasida uchraydi. Bemorlarning aksariyatida semizlik
(58%) va yurak-qon tomir patologiyalari (61%) kabi hamroh kasalliklar aniglandi.
Sintetik materiallar (allogernioplastika) retsidivlarni 1-5% gacha kamaytirsa-da, yara
asoratlari xavfini (18,6-67%) oshirishi ko‘rsatildi. Tadqiqot operatsiyadan oldingi tay-
yorgarlikni kuchaytirish va jarrohlik taktikasini individual tanlash zarurligini asoslaydi.
Kalit so‘zlar: tashrixdan keyingi ventral churra, gernioplastika, allogernioplastika.
MHOCJTEOIIEPAIIMOHHBIE BEHTPAJIBHBIE I'PBI’KU: KIMHUYECKHUE
OCOBEHHOCTMU U PE3VYJIBTATHBI JIEYEHUSA
Axéee Capoopoex Mamacoobup yznu - Accucmenm xagheopvi xupypeuueckux oonesHell
AHOUdMICAHCKO20 20CY0aAPCMBEHH020 MeOUYUHCKO20 uHcmumyma, PhD
Conusrconos 3uéounno baxmuép yenu - Accucmenm kageopwi xupypuieckux
boneznell AHOUINCAHCKO20 20CYO0APCMBEHHO20 MEeOUYUHCKO20 uHcmumyma, PhD
Dapxoosrconosa /lunaghzavony /lunuwioosrcon kusu - Mazucmp kageopol xupypeu-
yeckux bonesneu AHOUNHCAHCKO20 20CYOaPCMBEHHO20 MEOUYUHCKO20 UHCTUMYMA
AHHOTauMs. B 1aHHON cTarbe MPOBENEH PETPOCIEKTUBHBIN aHAIU3 KIMHUKO-
aemMorpauuecknx XapakTEepPUCTUK, COIHAIBHO-TPOPECCHOHATFHOTO COCTaBa |
COMYTCTBYIOIIETO (POHA Yy OONTBHBIX C TOCICONIEPAIIMOHHBIMU BEHTPAILHBIMU TPHIKAMHU.
HccnenoBanre OCHOBaHO Ha aHanu3e UCTOpuil Oone3nu 71 manuenTta. Pesynbrarbl

MOoKa3aJin, 4To 3a00JIeBaHKE Yallle BCTpeUaeTcs y *KeHIuH B Bo3pacte 50—69 net (69%),
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a TaKXKe Cpeau TMEHCHOHEPOB M pabouux. Y OOJBUIMHCTBA MAlUEHTOB BBISABIICHBI
COMYTCTBYIOIIIME 3a00JIeBaHUsI, TakKue Kak oxupeHue (58%) u cepaeyHo-cocyaucras
narosiorust  (61%). OTmedyeHO, YTO NPUMEHEHHE CUHTETUYECKUX MaTepHuasioB
(aJLITOTepHUOIIIACTHKA) CHIXKAET YaCTOTY PEUUINBOB 110 1—5%, oHAKO MOBBIIIAET PUCK
pa3BuTUsT paHeBbIX ocliokHeHun (18,6-67%). MHccnenoBaHue 00OCHOBBIBAET
HEOOXO/IMMOCTh YCHUJICHUS MPEIONEePallMOHHON MMOATOTOBKA M HWHIUBUIYAIBHOTO
BbIOOpA XUPYPrUUE€CKON TAKTUKHU.

KuioueBble cjioBa: mocieonepanronHas BEHTpajibHas TPpblka, TePHUOILIACTHKA,
aJJIOTepHUOTIIACTHKA.

Tadqiqotning dolzarbligi. Hozirgi kunda tashrixdan keyingi ventral churralarni
jarrohlik usulida bartaraf etish jiddiy va dolzarb masalalardan biri bo‘lib qolmoqda.
Qorin devori churralarining umumiy tuzilmasida, ushbu patologiya uchrash tezligi
bo‘yicha chov churralaridan keyin ikkinchi o‘rinda turadi va barcha holatlarning 20-22
foizini tashkil etadi [3, 6, 8].

Operatsiyadan keyingi ventral churralarning yetakchi klinik belgilariga qorin
devori sohasida vizual jihatdan patologik bo‘rtmaning mavjudligi kiradi. Ushbu churra
xaltalari bevosita jarrohlik chandig‘i sohasida, uning yon atroflarida yoki operatsiya
kesmidan muayyan masofada joylashish xususiyatiga ega. Xastalik tashxisini ob’yektiv
tasdiglash hamda churra darvozasining shakli, churra tarkibi va uning atrof to‘qimalar
bilan munosabatini aniqlash maqgsadida majburiy kompleks instrumental tekshiruvlar,
jumladan, me’da-ichak trakti hamda qorin devorining rentgenologik diagnostikasi,
ultratovush tekshiruvi (UTT) hamda invaziv usullardan laparotorakoskopiya
amaliyotlari o‘tkaziladi [2].

Bugungi kunda tashrixdan keyingi churralarni taktik davolashda qo‘llaniladigan
jarrohlik wusullari xarakteriga ko‘ra ikkita asosiy yo‘nalishga ajratiladi. Birinchi
yo‘nalish mahalliy atrof to‘qimalarda foydalangan holda qorin devori defektini plastika

qilish (autogernioplastika) bo‘lsa, ikkinchi zamonaviy yo‘nalish — churra darvozasini
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berkitib va qorin devorini endoprotezlashda sintetik material hamda allotransplantatlarni
tatbiq etishga asoslangan allogernioplastikadir [5, 7].

Qorin devori defektlarini yopishda sintetik materiallarga asosida gernioplastika
usullarini keng tatbiq etish kasallikning gaytalanishi (retsidivlanishi) ko‘rsatkichlarini
sezilarli darajada pasaytirib, ularni 1-5% oralig‘ida saqlab qolish imkonini yaratdi [1, 4,
7]. Shunga qaramay, allogernioplastika materiallarning amaliyotga kirib kelishi jarrohlik
sohasida infektsion-yallig‘lanish asoratlarining ortishi bilan kechmoqda [8].
Endoprotezlardan foydalanilganda tashrix jarohati sohasida yiringlash, seroma va
gematomalar shakllanishi, protez implantatining siljishi (migratsiyasi), shuningdek,
intraabdominal darajada ichak bitishmalari hamda ogmalarning paydo bo‘lishi kabi
lokal asoratlar darajasi 18,6% dan 67% gacha yetishi qayd etilgan [6]. Operatsiyadan
keyingi bunday asoratlar bemorlarning statsionarda qolish hamda reabilitatsiya
muddatlarini uzaytiribgina qolmay, davolash jarayonining iqtisodiy va moddiy
xarajatlari keskin oshishiga olib keluvchi omil hisoblanadi [1, 3, 8, 9].

Tadqiqotning maqsadi: Tashrixdan keyingi ventral churralar bilan og‘rigan be-
morlarning klinik-demografik ko‘rsatkichlari, 1jtimoiy-mehnat xususiyatlari va hamroh
kasalliklarini hamda zamonaviy gernioplastika usullari qo‘llanilganda yuzaga keladigan
asoratlar va retsidivlar chastotasini retrospektiv tahlil qilish va baholashdan iborat.

Tadqiqot materiali va metodi. Tadqiqot doirasida 2016-yil davomida Andijon
davlat tibbiyot instituti Klinikasi 3-jarrohlik bo’limida statsionar sharoitida davolangan
tashrixdan keyingi ventral churrasi bo‘lgan bemorlarning kasallik tarixlari retrospektiv
tahlil qilindi. Tadqiqotga jami 56 (100%) nafar bemor olingan bo‘lib, jinsiy tarkibiga
ko‘ra ularning 38 nafarini (67,9%) ayollar, 18 nafarini (32,1%) esa erkaklar tashkil etdi.
Bemorlarning yosh toifalari bo‘yicha tagsimlanishi o‘rganilganda quyidagi
ko‘rsatkichlar gayd etildi: 18 -44 yosh-5 (8,9%) nafar, 45-59 yosh- 21(37,5%) nafar,
60-74 yosh- 22 (39,3%) nafar, 75< yoshda 8 (14,3%) nafar bemor to‘g‘ri keldi.
Demografik ko‘rsatkichlar tahlili shuni ko‘rsatdiki, ushbu patologiya bilan kasal-
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lanishning eng yuqori chastotasi 45-74 yosh oralig‘iga (43 nafar, 76,8%) to‘g‘ri keladi.

O‘rganilgan bemorlarning ijtimoiy-mehnat faoliyati xarakteriga ko‘ra tagsimoti
quyidagi ko‘rsatkichlarni namoyon etdi: eng katta ulush — 27 nafar (48,2%)
nafaqaxo‘rlarga to‘g‘ri keldi; shuningdek, ishchilar — 15 (26,8%), xizmat ko‘rsatish
sohasi xodimlari — 5 (8,9%), pedagoglar — 3 (5,4%), tibbiyot xodimlari — 1 nafar
(1,8%) hamda boshqa kasb egalari 5 nafarni (8,9%) tashkil etdi.

Gospitalizatsiya anamneziga ko‘ra, bemorlarning aksariyati 40 nafar (71,4%)
statsionarga operatsiyadan keyingi ventral churrani davolash uchun ilk bor yotqizilgan.
Shu bilan birga, kasallikning qaytalanish holatlari ham kuzatilib, bir martalik retsidiv
bilan murojaat qilganlar 8§ bemorni (14,3%), ikki martalik retsidivga uchraganlar 4
bemorni (7,1%) hamda uch va undan ortiq martalik retsidiv gayd etilgan bemorlar ulushi
4 kishini (7,1%) tashkil qildi.

Bemorlarning somatik holati tahlil qilinganda, ularning aksariyatida hamroh
patologiyalar mavjudligi aniqlandi. Xususan, I-11 darajali semizlik — 33 nafar (58,9%),
yurak-qon tomir tizimi faoliyatining buzilishlari — 33 nafar (58,9%) hamda me’da-
ichak trakti patologiyalari — 15 nafar (21%) bemorda qayd etildi.

Xulosa: Tadiqot materialida tashrixdan keyingi ventral churralar bilan og‘rigan
bemorlar kontingenti, asosan, yuqori komorbid fonga va retsidiv xavfiga ega bo‘lgan
keksa hamda o‘rta yoshli fugarolardan iborat. Zamonaviy allogernioplastika retsidivlar
chastotasini pasaytirishda yuqori samaradorlik ko‘rsatayotgan bo‘lsa-da, yara asoratlari
darajasining yuqoriligi (18,6—67%) ushbu usulni takomillashtirish va bemorlarning
hamroh kasalliklarini inobatga olgan holda individual yondashuvni talab etadi. Olingan
ma’lumotlar operatsiyadan keyingi ventral churralarni davolashda nafaqat churra
defektini yopish, balki yara asoratlarini minimal darajaga tushiruvchi gibrid va kam
invaziv (videolaparoskopik) allogernioplastika usullarini kengroq o‘rganish hamda
amaliyotga joriy etish zarurligini ko ‘rsatadi.

Foydalanilgan adabiyotlar
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