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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 boʻlgan 

bemorlarning klinik-demografik xususiyatlari, ijtimoiy-mehnat tarkibi hamda komorbid 

foni retrospektiv tahlil qilingan. Tadqiqot 71 nafar bemorning kasallik tarixlari asosida 

olib borildi. Natijalar shuni koʻrsatdiki, kasallik koʻproq 50–69 yoshdagi ayollar (69%) 

hamda nafaqaxoʻrlar va ishchilar orasida uchraydi. Bemorlarning aksariyatida semizlik 

(58%) va yurak-qon tomir patologiyalari (61%) kabi hamroh kasalliklar aniqlandi. 

Sintetik materiallar (allogernioplastika) retsidivlarni 1–5% gacha kamaytirsa-da, yara 

asoratlari xavfini (18,6–67%) oshirishi koʻrsatildi. Tadqiqot operatsiyadan oldingi tay-

yorgarlikni kuchaytirish va jarrohlik taktikasini individual tanlash zarurligini asoslaydi. 

Kalit soʻzlar: tashrixdan keyingi ventral churra, gernioplastika, allogernioplastika. 
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Аннотация. В данной статье проведен ретроспективный анализ клинико-

демографических характеристик, социально-профессионального состава и 

сопутствующего фона у больных с послеоперационными вентральными грыжами. 

Исследование основано на анализе историй болезни 71 пациента. Результаты 

показали, что заболевание чаще встречается у женщин в возрасте 50–69 лет (69%), 
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а также среди пенсионеров и рабочих. У большинства пациентов выявлены 

сопутствующие заболевания, такие как ожирение (58%) и сердечно-сосудистая 

патология (61%). Отмечено, что применение синтетических материалов 

(аллогерниопластика) снижает частоту рецидивов до 1–5%, однако повышает риск 

развития раневых осложнений (18,6–67%). Исследование обосновывает 

необходимость усиления предоперационной подготовки и индивидуального 

выбора хирургической тактики. 

Ключевые слова: послеоперационная вентральная грыжа, герниопластика, 

аллогерниопластика. 

Tadqiqotning dolzarbligi. Hozirgi kunda tashrixdan keyingi ventral churralarni 

jarrohlik usulida bartaraf etish jiddiy va dolzarb masalalardan biri boʻlib qolmoqda. 

Qorin devori churralarining umumiy tuzilmasida, ushbu patologiya uchrash tezligi 

boʻyicha chov churralaridan keyin ikkinchi oʻrinda 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 boʻrtmaning mavjudligi kiradi. Ushbu churra 

xaltalari bevosita jarrohlik chandigʻi sohasida, uning yon atroflarida yoki operatsiya 

kesmidan muayyan masofada joylashish xususiyatiga ega. Xastalik tashxisini obʼyektiv 

tasdiqlash hamda churra darvozasining shakli, churra tarkibi va uning atrof toʻqimalar 

bilan munosabatini aniqlash maqsadida majburiy kompleks instrumental tekshiruvlar, 

jumladan, meʼda-ichak trakti hamda qorin devorining rentgenologik diagnostikasi, 

ultratovush tekshiruvi (UTT) hamda invaziv usullardan laparotorakoskopiya 

amaliyotlari oʻtkaziladi [2]. 

Bugungi kunda tashrixdan keyingi churralarni taktik davolashda qoʻllaniladigan 

jarrohlik usullari xarakteriga koʻra ikkita asosiy yoʻnalishga ajratiladi. Birinchi 

yoʻnalish mahalliy atrof toʻqimalarda foydalangan holda qorin devori defektini plastika 

qilish (autogernioplastika) boʻlsa, ikkinchi zamonaviy yoʻnalish — 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 qaytalanishi (retsidivlanishi) koʻrsatkichlarini 

sezilarli darajada pasaytirib, ularni 1–5% oraligʻida saqlab qolish imkonini yaratdi [1, 4, 

7]. Shunga qaramay, allogernioplastika materiallarning amaliyotga kirib kelishi jarrohlik 

sohasida infektsion-yalligʻlanish 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 oqmalarning paydo boʻlishi 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 ogʻrigan be-

morlarning klinik-demografik koʻrsatkichlari, ijtimoiy-mehnat xususiyatlari va hamroh 

kasalliklarini hamda zamonaviy gernioplastika usullari qoʻllanilganda 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 boʻlgan bemorlarning kasallik tarixlari retrospektiv 

tahlil qilindi. Tadqiqotga jami 56 (100%) nafar bemor olingan boʻlib, jinsiy tarkibiga 

koʻra ularning 38 nafarini (67,9%) ayollar, 18 nafarini (32,1%) esa erkaklar tashkil etdi. 

Bemorlarning yosh toifalari boʻyicha taqsimlanishi oʻrganilganda quyidagi 

koʻrsatkichlar qayd 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 toʻgʻri keldi. 

Demografik koʻrsatkichlar tahlili shuni koʻrsatdiki, ushbu patologiya bilan kasal- 
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lanishning eng yuqori chastotasi 45-74 yosh oraligʻiga (43 nafar, 76,8%) toʻgʻri keladi. 

Oʻrganilgan bemorlarning ijtimoiy-mehnat faoliyati xarakteriga koʻra taqsimoti 

quyidagi koʻrsatkichlarni namoyon etdi: eng katta ulush — 27 nafar (48,2%) 

nafaqaxoʻrlarga toʻgʻri keldi; shuningdek, ishchilar — 15 (26,8%), xizmat koʻrsatish 

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 koʻra, 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 qayd etilgan bemorlar ulushi 

4 kishini (7,1%) tashkil qildi. 

Bemorlarning somatik holati tahlil qilinganda, ularning aksariyatida hamroh 

patologiyalar mavjudligi aniqlandi. Xususan, I-II darajali semizlik — 33 nafar (58,9%), 

yurak-qon tomir tizimi faoliyatining buzilishlari — 33 nafar (58,9%) hamda meʼda-

ichak trakti patologiyalari — 15 nafar (21%) bemorda qayd etildi. 

Xulosa: Tadiqot materialida tashrixdan keyingi ventral churralar bilan ogʻrigan 

bemorlar kontingenti, asosan, yuqori komorbid fonga va retsidiv xavfiga ega boʻlgan 

keksa hamda oʻrta yoshli fuqarolardan iborat. Zamonaviy allogernioplastika retsidivlar 

chastotasini pasaytirishda yuqori samaradorlik koʻrsatayotgan boʻlsa-da, yara asoratlari 

darajasining yuqoriligi (18,6–67%) ushbu usulni takomillashtirish va bemorlarning 

hamroh kasalliklarini inobatga olgan holda individual yondashuvni talab etadi. Olingan 

maʼlumotlar operatsiyadan keyingi ventral churralarni davolashda nafaqat churra 

defektini yopish, balki yara asoratlarini minimal darajaga tushiruvchi gibrid va kam 

invaziv (videolaparoskopik) allogernioplastika usullarini kengroq oʻrganish hamda 

amaliyotga joriy etish zarurligini koʻrsatadi. 

Foydalanilgan adabiyotlar 
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