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ABSTRACT  
Chronic colostasis (chronic cologenic constipation) remains one of the most relevant problems in 
modern abdominal surgery and coloproctology, characterized by a prolonged course, low response to 
conservative therapy, and a significant decline in patients’ quality of life. This article presents a 
comprehensive assessment of clinical, functional, instrumental, and laboratory parameters 
influencing the choice of surgical treatment in patients with chronic colostasis. The study considered 
disease duration, the degree of colonic motility impairment, anatomical and functional changes, 
patient age, and comorbid conditions, which enabled the development of individualized criteria for 
selecting the optimal type and extent of surgical intervention. The obtained results contribute to 
improving the effectiveness of surgical treatment, reducing postoperative complications, and 
shortening rehabilitation periods. 
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АННОТАЦИЯ 
Хронический колостаз (хронический кологенный запор) являеця одной из актуальных 
проблем современной абдоминальной хирургии и колопроктологии, характеризующейся 
длительным течением заболевания, низкой эффективностью консервативного лечения и 
значительным снижением качества жизни пациентов. В данной статье проведена комплексная 
оценка клинических, функциональных, инструментальных и лабораторных показателей, 
влияющих на выбор метода хирургического лечения у пациентов с хроническим колостазом. 
В процессе исследования учитывались продолжительность заболевания, степень нарушения 
моторики толстой кишки, анатомо-функциональные изменения, возраст пациентов и наличие 
коморбидного фона, что позволило разработать индивидуальные критерии выбора 
оптимального объёма и метода хирургического вмешательства. Полученные результаты 
способствуют повышению эффективности хирургического лечения, снижению частоты 
осложнений и сокращению сроков реабилитации. 
КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: Хронический колостаз, хронический кологенный запор, моторика 
кишечника, хирургическая тактика, индивидуальный подход, колоректальная хирургия, 
дисфункция кишечника. 
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СУРУНКАЛИ КОЛОСТАЗНИ ЖАРРОҲЛИК ЙЎЛИ БИЛАН ДАВОЛАШ 

УСУЛЛАРИНИ КОМПЛЕКС КЛИНИК-ФУНКСИОНАЛ БАҲОЛАШ АСОСИДА 
ТАНЛАШНИ ФУНКЦИОНАЛ 

АННОТАЦИЯ  
Сурункали колостаз (хроник колаген запор) замонавий абдоминал жарроҳлик ва 
колопроктологиянинг долзарб муаммоларидан бири бўлиб, касалликнинг узоқ давом этиши, 
консерватив даволашга паст жавоб бериши ҳамда ҳаёт сифатини кескин пасайтириши билан 
тавсифланади. Ушбу мақолада сурункали колостаз билан кечувчи беморларда жарроҳлик 
даволаш усулини танлашга таъсир этувчи клиник, функсионал, инструментал ва лаборатор 
кўрсаткичлар комплекс баҳоланди.Тадқиқот жараёнида касалликнинг кечиш давомийлиги, 
ичак моторикасининг бузилиш даражаси, анатомик-функсионал ўзгаришлар, беморларнинг 
ёши ва коморбид фон ҳисобга олиниб, жарроҳлик аралашувининг оптимал ҳажми ва усули 
танлашнинг индивидуал мезонлари ишлаб чиқилди. Олинган натижалар жарроҳлик даволаш 
самарадорлигини ошириш, асоратлар сонини камайтириш ва реабилитация муддатларини 
қисқартиришга хизмат қилади. 
КАЛИТ СЎЗЛАР: Сурункали колостаз, хроник колаген запор, ичак моторикаси, жарроҳлик 
тактика, индивидуал ёндашув, колоректал жарроҳлик, ичак дисфункцияси. 
 

КИРИШ: Сўнгги ўн йилликларда сурункали ич қотиши муаммоси нафақат 
гастроентерология, балки умумий ва колоректал жарроҳлик амалиётида ҳам муҳим тиббий-
ижтимоий муаммолардан бирига айланди. Аҳоли орасида ушбу патологиянинг кенг 
тарқалганлиги, узоқ давом этувчи кечиши, консерватив даволаш чораларининг кўп ҳолларда 
етарли самара бермаслиги ва беморларнинг ҳаёт сифатини сезиларли даражада пасайтириши 
муаммонинг долзарблигини белгилайди. Сурункали колостаз билан кечувчи ич қотиши 
шакллари клиник жиҳатдан энг оғир, мураккаб ва даволаш нуқтаи назаридан баҳсли ҳолатлар 
сирасига киради. Эпидемиологик маълумотларга кўра, ривожланган ва ривожланаётган 
мамлакатларда сурункали ич қотиши аҳолининг 10–20 фоизида учрайди, ёши катта беморлар 
орасида эса бу кўрсаткич янада юқори бўлиб, 30 фоизгача етади. Айниқса, ичак 
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моторикасининг бузилиши билан боғлиқ колаген шакллар беморларнинг кундалик 
фаолиятини чеклаб, доимий психоемоционал зўриқиш, иш қобилиятининг пасайиши ва 
ижтимоий мослашувнинг бузилишига олиб келади. Узоқ давом этувчи колостаз фонида қорин 
дам бўлиши, оғриқ синдроми, дефекация актининг бузилиши, умумий интоксикация 
белгилари ҳамда иккиламчи метаболик ўзгаришлар ривожланади. Сурункали колостаз 
патогенезида йўғон ичакнинг мотор-эвакуатор функсияси бузилиши етакчи ўрин эгаллайди. 
Ичак деворининг мушак қатламида тонус ва перисталтика сусайиши, нерв регуляциясининг 
издан чиқиши, ичак ичидаги транзит вақтининг кескин узайиши ичак таркибининг узоқ 
муддат ушланиб қолишига сабаб бўлади. Ушбу жараёнлар вақт ўтиши билан ичак деворида 
қайтарилмас морфологик ўзгаришлар, мушак толаларининг дегенерацияси ва нерв 
плексусларининг функсионал етишмовчилигига олиб келади. Натижада консерватив даволаш 
самараси пасаяди ва жарроҳлик аралашувга эҳтиёж пайдо бўлади. 

Амалиётда сурункали колостазни даволашнинг дастлабки босқичларида диета, ичакни 
рағбатлантирувчи фармакологик препаратлар, прокинетик воситалар ва турли реабилитацион 
усуллар қўлланилади. Бироқ узоқ йиллар давомида олиб борилган консерватив терапия кўплаб 
беморларда кутилган клиник натижани бермайди. Айрим ҳолларда лаксатив воситаларга 
қарамлик шаклланади, бу эса ичак моторикасининг янада сусайишига ва патологик 
жараённинг чуқурлашувига олиб келади. Шу сабабли сурункали колостазнинг оғир ва 
резистент шаклларида жарроҳлик даволаш ягона самарали усул сифатида кўрилади. 
Жарроҳлик даволашни режалаштириш жараёнида асосий муаммо оптимал операция турини 
танлаш билан боғлиқдир. Клиник амалиётда турли ҳажмдаги ичак резекциялари, 
реконструктив аралашувлар ва комбинацияланган операциялар қўлланилишига қарамай, 
жарроҳлик натижалари ҳар доим ҳам барқарор ва қониқарли бўлавермайди. Бир хил клиник 
ташхисга эга бўлган беморларда ҳам операциядан кейинги функсионал натижалар кескин 
фарқланиши кузатилади. Бу ҳолат сурункали колостазнинг клиник ва патофизиологик 
жиҳатдан бир хил бўлмаганлигини кўрсатади. Шу нуқтаи назардан, беморларнинг умумий 
соматик ҳолати, ичак моторикасининг бузилиш даражаси, анатомик-функсионал ўзгаришлар, 
касаллик давомийлиги, ёши ва ҳамроҳ касалликларининг мавжудлиги жарроҳлик тактикасини 
танлашда муҳим аҳамият касб этади. Амалий жарроҳликда индивидуал ёндашув тамойилини 
қўллаш жарроҳлик даволаш самарадорлигини ошириш, асоратлар сонини камайтириш ва 
беморларнинг ҳаёт сифатини яхшилаш имконини беради. Сўнгги йилларда сурункали 
колостазни жарроҳлик йўли билан даволашга нисбатан комплекс ёндашув консепсияси 
шаклланиб бормоқда. Ушбу ёндашув беморни фақат анатомик нуқсон асосида эмас, балки 
клиник, функсионал ва инструментал кўрсаткичлар мажмуаси асосида баҳолашни назарда 
тутади. Ичак транзит вақтини аниқлаш, рентгенологик ва эндоскопик текширувлар, 
функсионал диагностика усуллари жарроҳлик қарор қабул қилишда муҳим диагностик мезон 
сифатида хизмат қилади. Бироқ мазкур кўрсаткичларнинг қайси бири етакчи аҳамиятга эга 
эканлиги ва уларнинг жарроҳлик тактикаси танлашдаги ўрни ҳозиргача якдил ҳал этилмаган. 
Юқоридагиларни инобатга олган ҳолда, сурункали колостаз билан кечувчи беморларда 
жарроҳлик даволаш усулини танлаш масаласи долзарблигича қолмоқда. Мавжуд илмий 
адабиётларда ушбу муаммони ёритувчи ишлар кўп бўлишига қарамай, жарроҳлик 
тактикасини индивидуал танлашга қаратилган комплекс баҳолаш мезонлари етарлича 
тизимлаштирилмаган. Бу эса амалий жарроҳликда турли ёндашувларнинг қўлланилишига ва 
баъзан қониқарсиз натижаларга олиб келмоқда. Шу сабабли сурункали колостаз билан 
кечувчи беморларда клиник-диагностик кўрсаткичларни чуқур таҳлил қилиш, уларнинг 
жарроҳлик даволаш натижалари билан ўзаро боғлиқлигини аниқлаш ва оптимал жарроҳлик 
тактикасини танлашга йўналтирилган комплекс ёндашувни ишлаб чиқиш муҳим илмий ва 
амалий аҳамиятга эга. Мазкур иш айнан шу муаммони ҳал этишга қаратилган бўлиб, тадқиқот 
натижалари сурункали колостазни жарроҳлик йўли билан даволаш самарадорлигини ошириш, 
операциядан кейинги асоратлар сонини камайтириш ва беморларнинг узоқ муддатли 
функсионал натижаларини яхшилашга хизмат қилади. 
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Материал ва методлар: Мазкур тадқиқот РШТЁИМ Самарқанд филиали жарроҳлик 
бўлимларида даволанган сурункали колостаз билан кечувчи беморларнинг клиник 
материалларига асосланган бўлиб, иш ретроспектив ва проспектив таҳлил элементларини ўз 
ичига олади. Тадқиқот 2018–2024-йиллар оралиғида стационар шароитда жарроҳлик даволаш 
ўтказилган беморлар маълумотлари асосида олиб борилди.  Тадқиқотга жами 124 нафар 
бемор киритилди. Уларнинг 72 нафари (58,1%) аёллар, 52 нафари (41,9%) эркакларни ташкил 
этди. Беморларнинг ёши 18 ёшдан 74 ёшгача бўлиб, ўртача ёш 48,6 ± 2,1 йилни ташкил этди. 
Тадқиқотга киритилган барча беморларда ич қотиши камида 3 йил ва ундан ортиқ давом этган 
бўлиб, консерватив даволаш усулларига резистентлик аниқланган.  Беморларни танлаб олиш 
мезонлари сифатида ичак бўшамаслигининг доимий бузилиши, дефекация частотасининг 
ҳафтасига 2 мартадан кам бўлиши, лаксатив препаратларга қарамлик ва ҳаёт сифатининг 
сезиларли даражада пасайиши асосий мезонлар сифатида қабул қилинди.  

 
 Тадқиқотга ичакнинг органик ўсмалари, яллиғланишли ичак касалликлари ва ўткир 
жарроҳлик патологиялари аниқланган беморлар киритилмади. Барча беморларда жарроҳлик 
даволашга тайёрлаш босқичида батафсил клиник текширув ўтказилди. Клиник баҳолаш 
жараёнида беморларнинг асосий шикоятлари, ич қотишининг давомийлиги, дефекация 
актининг характери, ичак бўшашини таъминлаш учун қўлланилган дорилар тури ва уларнинг 
самарадорлиги таҳлил қилинди. Шунингдек, қорин дам бўлиши, оғриқ синдроми, умумий 
ҳолсизлик ва интоксикация белгиларининг мавжудлиги баҳоланди.Лаборатор текширувлар 
умумий қон таҳлили, биокимёвий кўрсаткичлар ва электролитлар мувозанатини аниқлашни ўз 
ичига олди. Узоқ давом этувчи колостаз фонида кузатиладиган метаболик бузилишлар, 
гемоглобин даражаси ва яллиғланиш маркерларига алоҳида эътибор қаратилди. Инструментал 
текширувлар мажмуаси барча беморларда мажбурий тартибда ўтказилди. Рентгенологик 
текширувлар ёрдамида йўғон ичакнинг анатомик ҳолати, ичак бўйлаб транзитнинг 
секинлашуви ва ичак бўлимларида кенгайиш даражаси баҳоланди. Контрастли ирригография 
ичак бўйлаб массаларнинг ҳаракат тезлигини аниқлашда асосий диагностик усуллардан бири 
бўлди. Эндоскопик текширувлар йўғон ичак шиллиқ қаватининг ҳолатини баҳолаш, 
иккиламчи патологияларни истисно қилиш ҳамда жарроҳлик даволашга тўғри кўрсатмаларни 
аниқлаш мақсадида бажарилди. 124 нафар беморнинг 96 нафари (77,4%)да эндоскопик 
текширув давомида шиллиқ қаватда иккиламчи дистрофик ўзгаришлар аниқланди, бироқ 
оператив даволашга тўсқинлик қилувчи органик патология қайд этилмади. Ичак 
моторикасининг функсионал ҳолатини баҳолаш мақсадида ичак транзит вақтини аниқлаш 
усуллари қўлланилди. Ушбу текширувлар натижасида беморларнинг аксариятида йўғон ичак 
бўйлаб транзитнинг сезиларли даражада секинлашуви қайд этилди. Ўртача транзит вақти 96 ± 
8 соатни ташкил этди, бу меъёрий кўрсаткичлардан сезиларли даражада юқори эканлигини 
кўрсатди. Жарроҳлик даволашга кўрсатмаларни аниқлаш жараёнида клиник, инструментал ва 
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лаборатор маълумотлар комплекс тарзда баҳоланди. Ҳар бир беморда жарроҳлик аралашув 
ҳажми индивидуал тарзда танланди. Операциялар режалаштирилган тартибда, умумий 
беҳушлик остида бажарилди. Операция давомида ичак деворининг морфологик ҳолати, унинг 
кенгайиши ва перисталтик фаоллиги баҳоланди. Операциядан кейинги даврда беморлар эрта 
ва кечки асоратлар бўйича динамик кузатув остида бўлди. Ичак фаолиятининг тикланиш 
вақти, мустақил дефекация пайдо бўлиш муддати, операциядан кейинги оғриқ синдроми ва 
умумий ҳолат баҳоланди. Беморларнинг узоқ муддатли натижалари 6 ой ва 12 ой давомида 
амбулатор кузатув асосида таҳлил қилинди.Олинган натижалар статистик жиҳатдан қайта 
ишланиб, кўрсаткичлар ўртасидаги боғлиқликлар аниқланди. Статистик таҳлил жараёнида 
ўртача қийматлар, нисбий кўрсаткичлар ва ишончлилик даражалари ҳисоблаб чиқилди. 
Натижалар асосида сурункали колостаз билан кечувчи беморларда жарроҳлик даволаш 
тактикасини танлаш бўйича амалий хулосалар ишлаб чиқилди. 
 Натижалар: РШТЁИМ Самарқанд филиали жарроҳлик бўлимларида сурункали 
колостаз билан даволанган беморларнинг клиник кузатувлари натижалари таҳлили жарроҳлик 
даволаш тактикасини танлашда комплекс ёндашувнинг муҳим аҳамиятга эга эканлигини 
кўрсатди. Тадқиқотга киритилган 124 нафар беморда касалликнинг узоқ давом этиши, 
консерватив даволаш усулларига резистентлик ва ичак моторикасининг чуқур бузилиши устун 
клиник белгилар сифатида қайд этилди. Беморларнинг аксариятида ич қотиши давомийлиги 5 
йилдан ортиқ бўлиб, ўртача давомийлик 7,8 ± 0,6 йилни ташкил этди. Дефекация частотаси 
ҳафтасига ўртача 1,3 ± 0,2 марта бўлиб, кўпчилик беморлар ичак бўшашини таъминлаш учун 
доимий равишда лаксатив препаратлардан фойдаланишга мажбур бўлган. Беморларнинг 
**89,5%**ида метеоризм, **76,6%**ида қорин соҳасида оғриқ синдроми, **68,5%**ида 
умумий ҳолсизлик ва интоксикация белгилари аниқланган.  Инструментал текширувлар 
натижалари ичак мотор-эвакуатор функсиясининг сезиларли даражада бузилганлигини 
кўрсатди. Контрастли ирригография ва транзит вақтини аниқлаш усуллари асосида йўғон ичак 
бўйлаб транзитнинг кескин секинлашуви барча беморларда қайд этилди. Ўртача транзит вақти 
96 ± 8 соатни ташкил этиб, бу кўрсаткич физиологик меъёрлардан бир неча баравар юқори 
эканлиги аниқланди. Айрим беморларда ичак бўлимларида кенгайиш ва ичак деворининг 
тонуси пасайиши билан кечувчи морфологик ўзгаришлар кузатилди.  

1-жадвал. Сурункали колостазда жарроҳлик усулини танлашга таъсир этувчи 
комплекс кўрсаткичлар (n=124) 

Баҳолаш блоки Кўрсаткичлар Амалий аҳамияти (танлов 
учун) 

Клиник 
маълумотлар 

Ич қотиш давомийлиги (ўртача 7,8 ± 0,6 
йил), дефекация частотаси (ҳафтасига 
1,3 ± 0,2 марта), лаксативга қарамлик 

Узоқ давом этиш ва лаксативга 
қарамлик — оғир дисмотиллик 
ва прогнозни ёмонлаштирувчи 
омил 

Симптомлар 
профили 

Метеоризм (89,5%), оғриқ (76,6%), 
ҳолсизлик/интоксикация (68,5%) 

Симптомлар оғирлиги 
операция ҳажми ва 
реабилитацияни 
режалаштиришда муҳим 

Инструментал 
диагностика 

Ирригография, контраст транзит 
текшируви, колоноскопия 

Органик тўсиқни истисно 
қилиш ва мотор-эвакуатор 
бузилишни тасдиқлаш 

Функсионал 
кўрсаткич Йўғон ичак транзит вақти: 96 ± 8 соат 

Транзит вақти юқори бўлса — 
операциядан кейин тикланиш 
муддати узайиши эҳтимоли 
юқори 
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Баҳолаш блоки Кўрсаткичлар Амалий аҳамияти (танлов 
учун) 

Эндоскопик ҳолат 
Шиллиқ қаватда иккиламчи дистрофик 
ўзгаришлар (77,4%), органик патология 
йўқ 

Асосий механизм — 
функционал-мотор дисфункция 
эканини кўрсатади 

Коморбид фон Ёш (18–74; ўртача 48,6 ± 2,1), ҳамроҳ 
касалликлар 

Коморбидлик юқори бўлса — 
асоратлар хавфи ортиб, 
“сақловчи/кам травматик” 
тактика афзал 

Интраоперацион 
баҳолаш 

Ичак кенгайиши, мушак қатлами 
юпқалашуви, перисталтика пасайиши 

Морфологик деградация чуқур 
бўлса — функция тўлиқ 
тикланмаслиги мумкин 

 
 Эндоскопик текширувлар натижаларига кўра, беморларнинг **77,4%**ида йўғон ичак 
шиллиқ қаватида иккиламчи дистрофик ўзгаришлар аниқланган бўлса-да, жарроҳлик 
даволашга тўсқинлик қилувчи органик патологиялар қайд этилмади. Ушбу ҳолат сурункали 
колостазнинг функсионал-мотор бузилишлар билан боғлиқ эканлигини яна бир бор 
тасдиқлади. Жарроҳлик аралашувларидан олдинги клиник ва инструментал кўрсаткичларнинг 
таҳлили жарроҳлик тактикасини индивидуал танлаш зарурлигини кўрсатди. Операция вақтида 
ичак деворининг ҳолати баҳоланганида, беморларнинг катта қисмида мушак қатламининг 
юпқалашуви, ичак кенгайиши ва перисталтик фаолликнинг сезиларли даражада пасайганлиги 
аниқланган. Ушбу интраоперацион топилмалар олдиндан ўтказилган диагностик текширувлар 
натижалари билан мос келди. Операциядан кейинги эрта даврда ичак фаолиятининг тикланиш 
муддати беморлар ўртасида сезиларли фарқланишни кўрсатди. Мустақил дефекация ўртача 
3,9 ± 0,4 кунда қайд этилди. Беморларнинг аксариятида операциядан кейинги даврда 
метеоризм ва оғриқ синдромининг босқичма-босқич камайиши кузатилди. Эрта операцион 
асоратлар 8,9% ҳолатда аниқланиб, улар асосан ичак парези ва вақтинчалик диспептик 
бузилишлар билан боғлиқ бўлди. Операциядан кейинги кечки даврда беморларнинг 
функсионал ҳолати ва ҳаёт сифати баҳоланди. 6 ой давомида олиб борилган амбулатор кузатув 
натижаларига кўра, беморларнинг **81,5%**ида дефекация частотаси ҳафтасига камида 3–4 
мартагача ошгани, лаксатив препаратларга эҳтиёжнинг сезиларли даражада камайгани қайд 
этилди.  

2-жадвал. Индивидуал танлаш алгоритми: клиник-функсионал профилга кўра 
жарроҳлик тактикаси 

Профил 
(клиник-

функсионал) 
Асосий мезонлар Тактика мақсади Тавсия этиладиган 

ёндашув (умумий) 

I. Ўрта оғир 
функционал 
колостаз 

Давомийлик ≤5 йил, 
транзит нисбатан 
кам узайган, 
органик патология 
йўқ 

Моторика тикланишини 
қўллаб-қувватлаш, 
асоратларни 
камайтириш 

Индивидуал “кам 
ҳажмли/сақловчи” ёндашув, 
реабилитация ва 
прокинетик стратегия 
билан 

II. Оғир, 
резистент 
колостаз 

Давомийлик >5 йил, 
лаксативга 
қарамлик, транзит 
сезиларли узайган 

Барқарор транзитга 
эришиш 

Комплекс баҳолашдан 
кейин оптимал ҳажмда 
жарроҳлик аралашув (ҳажм 
индивидуал) 

III. 
Морфологик 
ўзгаришлар 
устун 

Ичак кенгайиши, 
мушак қатлами 
деградацияси, 
перисталтика паст 

Қайтарилмас ўзгариш 
фонида оптимал 
функционал натижа 

Прогнозни ҳисобга олган 
ҳолда “мақсадли” 
жарроҳлик тактика + узоқ 
реабилитация режаси 
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Профил 
(клиник-

функсионал) 
Асосий мезонлар Тактика мақсади Тавсия этиладиган 

ёндашув (умумий) 

IV. Юқори 
коморбид 
хавфли бемор 

Қўшимча 
касалликлар, ёш 
катта, метаболик 
бузилишлар 

Асорат хавфини 
минималлаштириш 

Кам травматик, босқичма-
босқич ва эҳтиёткор 
тактика, 
мультидисциплинар 
тайёргарлик 

 
Қорин дам бўлиши ва оғриқ синдроми билан боғлиқ шикоятлар беморларнинг катта 

қисмида деярли йўқолган. 12 ойлик кузатув натижалари жарроҳлик даволашнинг узоқ 
муддатли самарадорлигини тасдиқлади. Беморларнинг **78,2%**ида ичак фаолияти 
барқарорлашган, дефекация акти физиологик ритмга яқинлашган. Қолган беморларда эса ичак 
фаолияти қисман яхшиланган бўлиб, улар даврий консерватив қўллаб-қувватловчи терапияга 
муҳтож бўлган. Статистик таҳлил натижалари шуни кўрсатдики, жарроҳликдан олдинги 
транзит вақтининг юқори бўлиши ва ичак деворидаги морфологик ўзгаришларнинг чуқурлиги 
операциядан кейинги тикланиш муддати билан бевосита боғлиқ бўлган. Ушбу кўрсаткичлар 
жарроҳлик тактикасини танлашда муҳим прогностик омиллар сифатида баҳоланди. Олинган 
натижалар сурункали колостаз билан кечувчи беморларда жарроҳлик даволаш усулини 
танлашда клиник, инструментал ва интраоперацион маълумотларни комплекс баҳолаш юқори 
самарадорликка эга эканлигини кўрсатди. Индивидуал ёндашув асосида танланган жарроҳлик 
тактика беморларнинг функсионал ҳолатини яхшилаш, операцион асоратлар сонини 
камайтириш ва узоқ муддатли ижобий натижаларга эришиш имконини берди. Ўтказилган 
тадқиқот натижалари сурункали колостаз билан кечувчи беморларни жарроҳлик йўли билан 
даволаш масаласида индивидуал ва комплекс ёндашувнинг устувор аҳамиятга эга эканлигини 
тасдиқлади. РШТЁИМ Самарқанд филиали базасида кузатилган 124 нафар беморнинг клиник 
ва инструментал кўрсаткичлари таҳлили шуни кўрсатдики, касалликнинг узоқ давом этиши ва 
консерватив даволашга резистентлиги фонида ичак мотор-эвакуатор функсиясининг чуқур 
бузилиши шаклланади, бу эса жарроҳлик аралашувни муқаррар ҳолга келтиради.  

3-жадвал. Операциядан кейинги натижаларни баҳолаш (амалий индикаторлар) 

Давр Асосий кўрсаткич 
Натижа (сизнинг 

маълумотларингиз 
асосида) 

Клиник талқин 

Эрта давр Мустақил дефекация 
пайдо бўлиши 3,9 ± 0,4 кунда 

Эрта тикланиш — 
тактика тўғри 
танланганини 
билдиради 

Эрта 
асоратлар 

Асосан функционал (парез 
ва диспепсия) 8,9% 

Танлаш индивидуал 
бўлгани асоратларни 
камайтирган 

6 ой 
Дефекация ≥3–4 
марта/ҳафта, лаксатив 
эҳтиёжи камайиши 

81,5% Барқарор ижобий 
динамика 

12 ой Ичак фаолияти 
барқарорлашуви 78,2% 

Узоқ муддатли 
самарадорлик 
тасдиқланади 

 
 Адабиётларда қайд этилишича, сурункали ич қотиши билан кечувчи беморларнинг 
муҳим қисмида жарроҳлик даволашга эҳтиёж кеч босқичларда юзага келади, бу эса ичак 
деворида қайтарилмас морфологик ўзгаришларнинг ривожланишига олиб келади. Бизнинг 
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тадқиқотимизда ҳам ич қотишининг ўртача давомийлиги 7,8 йилни ташкил этгани, ичак 
транзит вақтининг кескин узайгани ва интраоперацион баҳолашда мушак қатламининг 
дегенератив ўзгаришлари аниқлангани ушбу фикрни тўлиқ тасдиқлайди. Бу ҳолат жарроҳлик 
даволашни фақат симптоматик самара бермаётган консерватив терапиядан кейинги охирги 
босқич сифатида эмас, балки ўз вақтида режалаштирилган комплекс даволашнинг муҳим 
таркибий қисми сифатида кўриб чиқиш зарурлигини кўрсатади. Кўплаб муаллифлар 
жарроҳлик даволаш натижаларининг барқарор эмаслигини ичак моторикасининг етарлича 
баҳоланмаслиги ва операция ҳажмининг индивидуал хусусиятларни ҳисобга олмаган ҳолда 
танланиши билан изоҳлайди. Ушбу тадқиқотда қўлланилган ёндашув — клиник, 
инструментал ва интраоперацион маълумотларни комплекс таҳлил қилиш — жарроҳлик 
натижаларининг юқори даражада қониқарли бўлишини таъминлади. Операциядан кейинги 6 
ва 12 ойлик кузатувларда беморларнинг 78–81 фоизида ичак фаолиятининг барқарорлашуви 
қайд этилгани ушбу ёндашувнинг самарадорлигини кўрсатади. Адабиётларда ичак транзит 
вақтининг узайиши жарроҳлик натижаларининг муҳим прогностик омили сифатида 
кўрсатилади. Бизнинг тадқиқотимизда ҳам транзит вақтининг ўртача 96 соатдан ошиши ичак 
моторикасининг чуқур функсионал етишмовчилигидан далолат берди ва операциядан кейинги 
тикланиш муддати билан бевосита боғлиқ эканлиги аниқланди. Ушбу ҳолат транзит вақтини 
аниқлаш усулларини жарроҳлик қарор қабул қилиш жараёнида мажбурий диагностик мезон 
сифатида қўллаш зарурлигини кўрсатади. Эндоскопик текширувлар натижалари ҳам муҳим 
аҳамиятга эга бўлиб, беморларнинг катта қисмида шиллиқ қаватда иккиламчи дистрофик 
ўзгаришлар аниқланган, бироқ органик тўсқинлик қилувчи патология мавжуд эмаслиги қайд 
этилган. Бу эса сурункали колостазнинг асосий механизми сифатида мотор-функсионал 
бузилишлар етакчи эканлигини тасдиқлайди ва жарроҳлик аралашувнинг мақсади ичак 
транзитини тиклашга қаратилиши лозимлигини кўрсатади. Операциядан кейинги эрта даврда 
қайд этилган асоратлар кўрсаткичининг нисбатан паст бўлиши танланган жарроҳлик 
тактикасининг асосланганлигини тасдиқлайди. Эрта асоратларнинг асосан функсионал 
характерга эга бўлиб, консерватив чоралар билан бартараф этилгани жарроҳлик аралашув 
ҳажмининг индивидуал танлангани билан изоҳланади. Бу ҳолат адабиётларда келтирилган 
юқори асоратлар даражаси билан солиштирганда сезиларли даражада ижобий натижа 
сифатида баҳоланиши мумкин. Узоқ муддатли натижалар таҳлили шуни кўрсатдики, 
жарроҳликдан кейин ичак фаолиятининг барқарорлашуви нафақат операция техникасига, 
балки операциядан олдинги диагностик баҳолашнинг тўлиқлигига ҳам бевосита боғлиқдир. 
Беморларнинг катта қисмида лаксатив препаратларга эҳтиёжнинг йўқолиши ёки кескин 
камайиши ҳаёт сифатининг сезиларли даражада яхшиланганидан далолат беради. Ушбу 
натижалар халқаро тадқиқотларда келтирилган маълумотлар билан мос келади ва сурункали 
колостазни жарроҳлик йўли билан даволашда индивидуал ёндашувнинг устунлигини яна бир 
бор тасдиқлайди. Шу билан бирга, айрим беморларда операциядан кейин ичак фаолиятининг 
тўлиқ тикланмаслиги қайд этилди. Бу ҳолат ичак деворидаги морфологик ўзгаришларнинг 
чуқурлиги, касалликнинг узоқ давом этиши ва беморларнинг ёши билан боғлиқ бўлиши 
мумкин. Ушбу ҳолатлар жарроҳлик даволашдан кутиладиган натижаларни олдиндан 
прогнозлаш зарурлигини ва беморларни операцияга тайёрлаш жараёнида индивидуал риск 
омилларини чуқур баҳолаш лозимлигини кўрсатади. Умуман олганда, ўтказилган тадқиқот 
натижалари сурункали колостаз билан кечувчи беморларни жарроҳлик йўли билан даволашда 
ягона стандарт ёндашув етарли эмаслигини кўрсатди. Клиник-амалий фаолиятда ҳар бир 
беморни алоҳида баҳолаш, ичак моторикасининг функсионал ҳолатини чуқур таҳлил қилиш 
ва жарроҳлик тактикасини индивидуал танлаш энг мақбул натижаларга эришиш имконини 
беради. Ушбу ёндашув РШТЁИМ Самарқанд филиали шароитида ўзининг юқори 
самарадорлигини намоён этди ва кенг амалиётга татбиқ этиш учун тавсия этилиши мумкин. 

Хулоса: РШТЁИМ Самарқанд филиали жарроҳлик бўлимлари базасида сурункали 
колостаз билан кечувчи 124 нафар бемор устида олиб борилган клиник-статистик тадқиқот 
натижалари ушбу патологияни жарроҳлик йўли билан даволашда комплекс ва индивидуал 
ёндашувнинг муҳим аҳамиятга эга эканлигини кўрсатди. Тадқиқот жараёнида сурункали 
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колостаз узоқ давом этувчи, консерватив даволаш усулларига резистент бўлган ва ичак мотор-
эвакуатор функсиясининг чуқур бузилиши билан кечувчи ҳолат сифатида намоён бўлди. 
Олинган натижалар шуни кўрсатдики, жарроҳлик даволаш самарадорлиги фақат танланган 
операция усулига эмас, балки операциядан олдинги клиник, инструментал ва функсионал 
диагностиканинг тўлиқлигига бевосита боғлиқдир. Ичак транзит вақтининг сезиларли 
узайиши, ичак деворида морфологик ўзгаришларнинг ривожланиши ва касалликнинг узоқ 
давом этиши жарроҳлик қарор қабул қилишда муҳим прогностик омиллар сифатида 
аниқланади. Жарроҳлик даволашдан кейинги кузатув натижалари беморларнинг аксариятида 
ичак фаолиятининг барқарорлашуви, дефекация частотасининг ошиши ва лаксатив 
препаратларга эҳтиёжнинг камайиши билан тавсифланди. Узоқ муддатли кузатувда 
беморларнинг катта қисмида ҳаёт сифатининг сезиларли яхшиланиши қайд этилди, бу эса 
танланган жарроҳлик тактикасининг асосланганлигини тасдиқлайди. Шу билан бирга, айрим 
беморларда операциядан кейинги даврда ичак фаолиятининг тўлиқ тикланмаслиги аниқланди, 
бу ҳолат касалликнинг узоқ давом этиши, ичак деворидаги қайтарилмас морфологик 
ўзгаришлар ва индивидуал соматик омиллар билан боғлиқ эканлиги аниқланди. Ушбу 
ҳолатлар жарроҳлик даволашдан кутиладиган натижаларни олдиндан прогнозлаш ва 
беморларни операцияга танлаб олиш мезонларини янада такомиллаштириш зарурлигини 
кўрсатади. Умуман олганда, ўтказилган тадқиқот натижалари сурункали колостаз билан 
кечувчи беморларда жарроҳлик даволашни режалаштиришда стандарт ёндашувлардан кўра 
индивидуал, комплекс клиник-диагностик баҳолашга асосланган тактика устун эканлигини 
кўрсатди. Ушбу ёндашув РШТЁИМ Самарқанд филиали шароитида ўзининг юқори клиник 
самарадорлигини намоён этди ва амалий жарроҳликда кенг қўллаш учун тавсия этилиши 
мумкин. 
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