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GIPERTONIK KRI1Z BILAN KECHAYOTGAN GIPERTONIYA
KASALLIGIDA, ASORATLAR YUZ BERISHINI OLDINI OLISHGA
QARATILGAN SHOSHILINCH TERAPIYA

Irgashev Ibodillo Ergashevich
Osiyo xalgaro universiteti klinik fanlar kafedrasi assistenti,
anesteziolog-reanimatolog

Annotatsiya: Gipertoniya (yunonchadan olingan giper so’zi - yugori, baland
tonus — taranglik degani) — organ va to‘qimalar tonusi (tarangligi)ning normaga
nisbattan ortishi hisoblanadi. Markaziy va periferik qon tomirlarining neyro-funksional
holatidagi patologik jarayondir. Kichik kalibrli arteriyalar tonusining ortishi ogibatida
gon bosimining balandlashishi gipertoniya deb ataladi. Gipertonik kriz gon bosimi
ko’tarilishi bilan birga, kompensator mexanizmlari ko’tarilgan gon bosimni organizm
holatini yaxshilash uchun yumshatishga qurbi yetmayotgan holatda yuz beradi. Bunda
qon bosimi ko’tarilishi aznob, kuchli bezovtalik, qattiq bosh va yurakda og’riq, ko’ngil
aynishi qusish va boshga klinik belgilar bilan kechadi Gipertoniya kasalligida
kuzatiladigan gipertonik krizlar og’ir asoratlarga olib kelib, bemorlarni hayot
faoliyatini cheklab qo’yuvchi asoratlarga va hattoki o’limga olib keladigan holat
hisoblanadi. Gipertonik kriz insonlar hayotiga doimo xavf solib turadi va bunda tezkor
intensive terapiyani sifatli ko’rsatilmasa oqibati yuqorida aytib o’tilgan asoratlar
bo’lishiga sabab bo’ladi.

Kalit so zlar: Gipertonik krizz, kompensator mexanizm, gipertoniya, neyro-
funksional, intensive terapiya, ateroskleroz, stress, o’tkir koronar sindrom, gemorragik
insult.

Gipertoniya kasalligi, birlamchi (essensial)arterial gipertoniya, simptomatik
arterial gipertoniya ko’rinishida odamlar orasida ko‘p uchraydigan (70-80% gacha)
arterial qon bosimining yugorilashishidir (JSST tomonidan 1978 yilda gabul gilingan).
Olib borilgan tekshiruvlarga ko’ra, gipertoniya dunyodagi nogironlik va hayot
faoliyatidagi cheklovlarning asosiy sabablaridan biridir. Statistik ma'lumotlarga ko’ra,
gon bosimi oshganda birinchi yordam kech ko’rsatilsa, bemorlarning ahvoli juda
og’irlashishi, hatto o’lim holati kuzatilishi mumkin. Kasallik ko’pchilik hollarda 45
yoshlardan keyin uchraydi, ammo so’nggi ma’lumotda yoshlar orasida ham tez-tez
kuzatilmoqgda. Bu xastalik ayollar va erkaklarda teng migdorda uchrab kelmoqda.
Tarqalishi oxirgi yillardagi ma‘lumotlarga qaraganda, jahonda 20 yoshdan oshgan
aholining 30% ga yaqinida qon bosimining ko‘tarilishi kuzatiladi. Gipertonik bemorlar
soni hozirgi vagtda 45% gacha yetmoqgda. 65 yoshdan keyin bu ko'rsatkich 60-70% ni
tashkil qiladi. 45-55-yoshgacha ko'proq erkaklarda, 45 yoshdan keyin ayollar bu
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kasallik bilan ko’proq aziyat chekada. Mamlakatimizda gon bosimini barcha aholining
20%da, 45-60 yoshdagilarda esa 27% hollarda gayd etilgan. 20-40 yoshdagi shahar
aholisining 12% erkaklarida va 17% ayollarida Gipertoniya aniglangan. Shunisi
tashvishliki, ushbu bemorlardan atigi 13% muntazam, 39% vaqt-vaqti bilan gipotenziv
dori vositalarini qgabul gilgan, 49,8% esa umuman davolanmagan. Boshga
mualliflarning ma‘lumotlari bu ko’rsatkichlarning so’ngisi yanada yuqori ekanligini
ko’rsatadi. ETIOLOGIYASI Kasallikning sabablari va shakllanish mexanizmlari
oxirgacha aniqlanmagan. Irsiy moyillik bilan ba‘zi bir tashqi omillar ta‘sirining
birgalikda qo‘shilib kelishiga hal giluvchi ahamiyat beriladi. Kasallikning rivojlanish
sababi uzoq vaqgt davomida stress va tushkunlik holatida yurish, tez-tez psixologik
zo’riqishlardir. Ko’pincha, bularni doimiy emotsional taranglikni talab etadigan ish
faoliyati keltirib chigaradi. Bundan tashgari, miya chaygalishiga uchragan bemorlarda
ham kasallik rivojlanishi xavfi yuqori bo’ladi. Gipertonik

Irsiy “moyillik ham sabablar gatorida: agar kishining avlodida bu kasallik
uchragan bo’lsa, unda ham ushbu kasallik rivojlanishi xavfi bir necha barobarga
ortadi.Kasallik rivojlanishiga ta'sir o’tkazuvchi omillardan asosiysi — kam harakat
turmush tarzi. Yosh o’tib borgani sari insonlarda ateroskleroz rivojlanishi mumkin, bu
o’zgarish fonida qon bosimining oshishi esa vaziyatni yanada jiddiylashtirib yuboradi.
Bu hayot uchun o’ta xavfli hisoblanadi, chunki toraygan qon tomirlar orqali miya,
yurak, buyraklarning bir gismiga gonning bormay qolishi yoki yetarli bormasligi
kuzatiladi. Agar qon tomir devorlarida tromb va xolesterin to’planmalari bo’lsa, ular
kuchli bosim vaqtida ajralib, kapillyar qon tomirlarida tiqilib, qon o’tishiga to’sqinlik
gilishi mumkin. Bu holda miokard infarkti yoki insult yuzaga keladi. Ayollarda gon
bosimi oshishiga sabab menopauza davridagi gormonal o’zgarishlar bo’lishi mumkin.
Tuz yoki anigrog’i, unda mavjud natriy, shuningdek, chekish, alkogolli ichimliklarni
iste'mol qilish, semizlik ham yurak-qon tomir tizimiga bosim o’tkazadi.
PATOGENEZI Gipertoniya kasalligi patogenezida simpatoadrenal sistema
aktivligining oshishi va adrenoretseptorlar sezuvchanligining o‘zgarishi katta ro‘l
o‘ynaydi. Buyraklarda qon aylanishining buzilishi va qonda arterial bosimni
oshiradigan modda (renin) paydo bo‘lishi patogenezning muhim zvenolaridan biri
hisoblanadi. Gipertoniya kasalligi etiologiyasi va patogenezida irsiy omillarga va
ijtimoiy-igtisodiy = muhitga, kasbiga, shuningdek  konstitutsional-endokrin
o‘zgarishlarga (ortigcha massaga, diabet, gormonal funksiyasi buzilishi, aynigsa
Klimakterik davrda va hakazo) katta ahamiyat beriladi. Simpato-adrenal sistema
aktivligining oshishi chap qorincha ishining kuchayishiga va yuirak minutlik
hajmining ko‘payishiga olib kelib bu arterial bosimni oshiradi. Jahon Sog‘ligni Saqlash
Tashkiloti (JSST) nomenklaturasi bo‘yicha arterial bosim (yoshdan qat‘iy nazar) 139 /
89 ko’rsatkichlaridan yuqori bo‘lmaganda — normal deb hisoblanadi.
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DAVOLASH. Gipertonik kriz kuzatilgan vaqgtida bemorlarda eng avvalo
jismoniy va psixo-emotsional holatlarni yaxshilashni ta‘minlash kerak (o‘rinda yotish
rejimi, sokinlik). Bemor yotgan xonadagi chiroq, yorug® bo‘lmasligi lozim. Uning
oyoqlarida issiq grelka (oyig kuyib golmasligiga etibor garatiladi yoki galampirli
xantallar oyog’iga qo’yish kerak, boshiga muzli xaltacha qo‘yiladi yoki sovuq suvga
ho‘llangan sochiq, vagqti-vaqtida alishtirib turiladi. Bunda bemorning sovqotib
qolmasligi uchun hamma ehtiyot choralarini ko‘rish lozim. Bemorda boshida og’riq
kuzatilayotgan bo’lsa, vena tomiriga sekinlik bilan 5-10 ml 25% li magniy sulfat
eritmasi yuboriladi. Oyoq qo’llari sovushgan bo’lsa periferik vazodelyatatorlar
nitroglitserin til ostiga, dibazol venaga, papaverin mushak orasiga qilinadi.
Tinchlantirish va uxlatish magsadida analgin-dimedrol aralashmasi mushak orasiga
yuboriladi. Miya shishini oldini olish yoki bartaraf etish magsadida govuzlogli
diuretiklar qilish magsadli. Zarurat tug’ulib qolsa neyroleptiklar qo’llash mumkin
bo’ladi.
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