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ANNOTATSIYA 
Andijon viloyati noyob epidemiologik vaziyatni yaratadigan geografik, demografik va ijtimoiy-madaniy omillarning uyg'unligi tufayli 

konvulsiv sindromning epidemiologik va klinik xususiyatlarini o'rganish uchun noyob joy hisoblanadi. Farg'ona vodiysining sharqida, dengiz 
sathidan 450-500 metr balandlikda joylashgan ushbu mintaqa 4300 kvadrat kilometr maydonni egallaydi va O'zbekistonning Farg'ona va Namangan 
viloyatlari, shuningdek, Qirg'izistonning O'sh viloyati bilan chegaradosh bo'lib, markaziy asab tizimining yuqumli va yuqumsiz kasalliklarining 
tarqalishi uchun noyob mintaqalararo epidemiologik yo'lak yaratadi. 
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КЛИНИКО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ ЭПИЛЕПСИИ В АНДИЖАНСКОЙ ОБЛАСТИ 

 
АННОТАЦИЯ 

Андижанская область, благодаря сочетанию географических, демографических и социально-культурных факторов, формирующих 
своеобразную эпидемиологическую обстановку, представляет собой уникальное место для изучения эпидемиологических и клинических 
особенностей судорожного синдрома. Этот регион, расположенный на востоке Ферганской долины на высоте 450-500 метров над уровнем 
моря, занимает площадь 4300 квадратных километров и граничит с Ферганской и Наманганской областями Узбекистана, а также с 
Ошской областью Кыргызстана, создавая уникальный межрегиональный эпидемиологический коридор для распространения 
инфекционных и неинфекционных заболеваний центральной нервной системы. 

Ключевые слова: эпилепсия, эпидемиология, распространенность, клинические формы, возрастные и половые особенности, 
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Dalimova Kamola Mamurovna 

Andijan State Medical Institute 
Madjidova Yokutkhon Nabievna 

Doctor of Medical Sciences, Professor 
Tashkent State Medical University 
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ANNOTATION 

The Andijan region, with its combination of geographical, demographic, and sociocultural factors that create a distinctive epidemiological 
environment, represents a unique setting for studying the epidemiological and clinical features of convulsive syndrome. This region, situated in the 
eastern Fergana Valley at an altitude of 450-500 meters above sea level, covers an area of 4,300 square kilometers. It borders the Fergana and 
Namangan regions of Uzbekistan, as well as the Osh region of Kyrgyzstan, creating a unique interregional epidemiological corridor for the spread 
of infectious and non-infectious diseases of the central nervous system. 
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Dolzarbligi. Oʻzbekiston Respublikasi Davlat statistika 

qoʻmitasining soʻnggi demografik maʼlumotlariga koʻra, mintaqa 
aholisi 3 734 800 kishini tashkil etadi, bu esa har km² ga 869 kishining 
juda yuqori zichligi bilan tavsiflanadi, bu respublika boʻyicha oʻrtacha 
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koʻrsatkichdan (har km² ga 72 kishi) 12 baravardan koʻproqni tashkil 
etadi va nevrologik kasalliklarning tarqalishi va aniqlanishi uchun 
maxsus sharoitlar yaratadi. Aholi zichligining bunday yuqori boʻlishi, 
bir tomondan, tibbiy yordamni tashkil etish va skrining dasturlarini 
amalga oshirishni osonlashtiradi, ikkinchi tomondan, moyil shaxslarda 
epileptik tutqanoqlarning namoyon boʻlishiga turtki boʻlishi mumkin 
boʻlgan qoʻshimcha ijtimoiy-psixologik stress omillarini yaratadi [68]. 

Mintaqaning seysmik faollikning yuqori bo'lgan zonasidagi 
geografik joylashuvi (MSK-64 shkalasi bo'yicha 7-8 ball) zamonaviy 
tadqiqotchilar tomonidan epilepsiya rivojlanishi uchun qo'shimcha xavf 
omili sifatida qaraladi. 1964-yilda qabul qilingan MSK-64 shkalasi 
(Medvedev-Sponheuer-Karnik) sobiq SSSR va boshqa bir qator 
mamlakatlar hududida zilzilalar intensivligini baholashning asosiy 
vositasi hisoblanadi. 7 ball intensivlikda tosh uylarning devorlarida 
yoriqlar paydo bo'lishi va alohida vayronagarchilik holatlari bilan juda 
kuchli zilzilalar, 8 ballda esa devorlarda katta yoriqlar, quvurlarning 
qulashi va binolarning qisman vayron bo'lishi bilan vayronkor zilzilalar 
sodir bo'ladi. Guekht A. va boshqalarning (2016) ma'lumotlariga ko'ra, 
seysmik faolligi yuqori bo'lgan mintaqalarda zilzilalar va unga bog'liq 
bo'lgan miya travmatik shikastlanishlari oqibatlari tufayli travmadan 
keyingi epilepsiya chastotasining 15-20% ga oshishi kuzatiladi [1]. 
Mintaqa tarixi bir nechta yirik zilzilalarni o'z ichiga oladi, jumladan, 
1902-yilda sodir bo'lgan Andijon zilzilasi, unda 6,4 magnitudali zilzila 
sodir bo'lgan va 4500 dan ortiq odam halok bo'lgan. Bu aholining 
umumiy xotirasida chuqur iz qoldirdi va seysmik xavfga nisbatan 
alohida munosabatni shakllantirdi. 

Bundan tashqari, seysmik faol zonada yashash bilan bog'liq 
surunkali stress moyil odamlarda epileptik tutqanoqlarning namoyon 
bo'lishiga turtki bo'lishi mumkin. Van Campen JS va boshqalar (2014) 
tomonidan olib borilgan tadqiqotlar psixososyal stress, jumladan, tabiiy 
ofatlardan qo'rqish, epilepsiya bilan og'rigan bemorlarning 32-45 
foizida tutqanoq chegarasini pasaytirishi va tutqanoq chastotasining 
oshishiga olib kelishi mumkinligini ishonchli tarzda ko'rsatdi [2]. 
Andijon viloyatida aholi muntazam ravishda kuchsiz zilzilalarni (yiliga 
2-4 magnitudali 100-150 tagacha seysmik hodisalar) boshdan 
kechiradigan joyda, epilepsiya jarayoniga salbiy ta'sir ko'rsatishi 
mumkin bo'lgan xavotir va hushyorlikning kuchayishi bilan 
tavsiflangan maxsus psixologik muhit shakllanadi. 

Tutqanoq sindromi epidemiologiyasini tahlil qilishda mintaqaning 
iqlim xususiyatlari alohida e'tiborga loyiqdir. Mavsumiy haroratning 
sezilarli darajada o'zgarishi bilan kechiktirilgan kontinental iqlim 
organizmning moslashuvchan mexanizmlariga qo'shimcha yuk 
yaratadi. Andijon viloyatida yozgi harorat muntazam ravishda +40°C 
dan oshadi (2022-yil iyul oyida qayd etilgan maksimal harorat +44,8°C 
edi), qishda esa tog'li hududlarda harorat -15°C gacha tushishi mumkin, 
bu esa yillik harorat amplitudasini 60°C gacha ko'taradi. Rakers F. va 
boshqalar (2017) tomonidan epilepsiya bilan og'rigan 604 bemordan 
iborat kohortada o'tkazilgan tadqiqotlar shuni ko'rsatdiki, atmosfera 
bosimining (24 soat ichida 10 hPa dan ortiq) va havo haroratining (24 
soat ichida 10°C dan ortiq) keskin o'zgarishi meteosensitiv bemorlarda 
epileptik tutqanoqlar chastotasining 22-35% ga oshishi bilan bog'liq [3]. 
Andijon viloyatida, ayniqsa o'tish davri mavsumlarida (mart-aprel, 
oktyabr-noyabr) kunduzgi harorat tebranishlari 15-20°C ga yetishi 
mumkin bo'lgan joylarda, bu omil terapevtik strategiyalarni 
rejalashtirish va xurujlarning oldini olish uchun alohida ahamiyatga ega. 

Qo'shimcha iqlim omili mintaqaning yuqori darajada 
insolyatsiyalanishidir - yiliga 2800 soatdan ortiq quyosh nuri, bu 
Markaziy Osiyoning aksariyat mintaqalari ko'rsatkichlaridan yuqori 
(taqqoslash uchun: Toshkentda - 2700 soat, Samarqandda - 2750 soat). 
Yoz oylarida quyosh nurlanishining intensivligi 900-950 Vt/m² ga etadi, 
bu esa epilepsiyaning fotosensitiv shakllarining rivojlanishi uchun 
sharoit yaratadi. Kasteleijn-Nolst Trenité DG va boshqalarning (2022) 
ma'lumotlariga ko'ra, turli geografik mintaqalardan kelgan 2740 ta 
epilepsiya bilan og'rigan bemorlarning tahliliga asoslanib, kuchli 
quyosh nurlanishi daraxt barglaridan miltillovchi soyalar bilan 
birgalikda epilepsiya bilan og'rigan bemorlarning 5-8 foizida, ayniqsa 
bolalik va o'smirlik davrida fotosensitiv tutqanoqlarni keltirib chiqarishi 
mumkin (fotosensitivlikning eng yuqori cho'qqisi 50-59 yoshda sodir 
bo'ladi) [4]. Mintaqaning an'anaviy me'morchiligi, uzumzorlar va 
bog'larning ko'pligi yorug'lik va soyaning o'ziga xos o'yinini 

yaratganligi sababli, bu omil zich joylashgan shaharlarga qaraganda 
ancha muhimroq bo'lishi mumkin. 

Andijon viloyati aholisining demografik tuzilishi tutqanoq 
kasalliklari epidemiologiyasiga sezilarli ta'sir ko'rsatadigan bir qator 
xususiyatlar bilan tavsiflanadi. Tug'ilishning yuqori darajasi (2023-
yilda har 1000 aholiga 26,3) milliy o'rtacha ko'rsatkichdan (har 1000 
aholiga 22,8) sezilarli darajada oshadi va bolalar epilepsiyasining 
yuqori tarqalishi uchun zarur shart-sharoitlarni yaratadi. O'rtacha yoshi 
28,4 yosh bo'lgan yosh aholining ustunligi (milliy o'rtacha 29,7 yoshga 
nisbatan) mehnatga layoqatli aholining katta qismini tashkil etadigan 
noyob keng populyatsiya piramidasini yaratadi. Aaberg KM va 
boshqalar tomonidan (2017), mehnatga layoqatli aholining ulushi 
yuqori bo'lgan populyatsiyalarda 906 719 bemorni o'z ichiga olgan 
Norvegiya milliy reyestri tahliliga asoslanib, epilepsiyaning umumiy 
tarqalishi Vest sindromi, Dravet sindromi, bolalar absansi epilepsiyasi 
kabi yoshga bog'liq epileptik sindromlar tufayli 20-30% ga oshishi 
mumkin.[5]. 

Markaziy Osiyoning madaniy an'analarida chuqur ildiz o`tgan 
qarindoshlik nikohlari muammosi mintaqa uchun alohida dolzarbdir. 
Andijon viloyatining ayrim hududlarida qarindoshlik nikohlarining 
tarqalishi 23,7% ga etadi, eng yuqori ko'rsatkichlar tog'li va tog'oldi 
hududlarida (Ulug'nor - 31,2%, Xo'jaobod - 28,4%) kuzatiladi, bu yerda 
eng konservativ oilaviy an'analar saqlanib qoladi. Bener A. va boshqalar 
tomonidan (2020) Yaqin Sharq va Shimoliy Afrikaning 15 mamlakatida 
185 720 oilani qamrab olgan 22 ta tadqiqot asosida o'tkazilgan meta-
tahlil shuni ko'rsatdiki, qarindoshlik nikohlari yuqori bo'lgan 
populyatsiyalarda epilepsiya rivojlanish xavfi 1,5-2,8 baravar ortadi, 
ayniqsa kasallikning genetik jihatdan aniqlangan shakllari uchun [6]. 
Ushbu hodisaning mexanizmlari retsessiv mutatsiyalar uchun 
gomozigotalikning ortishi, poligen xavf omillarining to'planishi va 
avlodlar davomida uzatiladigan epigenetik o'zgarishlarni o'z ichiga 
oladi. 

Hamamy H. (2012) tomonidan arab mamlakatlaridan olingan 11 ta 
aholini o'rganish tahlili asosida o'tkazilgan tadqiqotda birinchi darajali 
qarindoshlik (amakivachchalar nikohi) erta boshlangan epileptik 
ensefalopatiyalar (Ohtahara sindromi, erta mioklonik ensefalopatiya, 
Vest sindromi) xavfini 2,5 baravar oshirishi va idiopatik Generallashgan 
epilepsiyalar (voyaga yetmagan mioklonik epilepsiya, bolalik absans 
epilepsiyasi) xavfini 1,8 baravar oshirishi aniqlandi [7]. Oilaviy mulkni 
saqlash, oilaviy rishtalarni mustahkamlash va kelin va kuyov oilasi 
o'rtasidagi uyg'unlikni ta'minlash usuli sifatida qarindoshlik nikohlarini 
qo'llab-quvvatlaydigan mintaqaning madaniy an'analari aholida ko'p 
avlodlar davomida saqlanib kelayotgan epilepsiya uchun barqaror 
genetik xavf omillarini yaratadi. 

Mintaqaning ijtimoiy-iqtisodiy xususiyatlari ham tutqanoq 
kasalliklari epidemiologiyasida muhim rol o'ynaydi. O'zbekiston 
Respublikasi Davlat statistika qo'mitasi ma'lumotlariga ko'ra (2023), 
Andijon viloyatida aholi jon boshiga o'rtacha daromad respublika 
bo'yicha o'rtacha ko'rsatkichning 78 foizini tashkil etadi (oyiga 4,1 
million so'mga nisbatan 3,2 million so'm), bu esa aholining katta qismi 
uchun zamonaviy epilepsiyaga qarshi dorilarning mavjudligini 
cheklaydi. Zamonaviy AED (levetirasetam, lamotrigin) ning oylik kursi 
narxi 500-800 ming so'mga yetishi mumkinligini hisobga olsak, bu 
o'rtacha oylik oila daromadining 15-25% ni tashkil qiladi, shuning 
uchun ko'plab bemorlar arzonroq, ammo samarasiz birinchi avlod 
dorilarini (fenobarbital, karbamazepin) ishlatishga yoki moliyaviy 
sabablarga ko'ra davolanishni vaqti-vaqti bilan to'xtatishga majbur 
bo'lmoqdalar. 

Newton CR va Garcia HH (2012) tomonidan Afrika, Osiyo va Lotin 
Amerikasining 15 ta mamlakatida o'tkazilgan tadqiqotlar shuni 
ko'rsatdiki, ijtimoiy-iqtisodiy holati past bo'lgan mintaqalarda 
epilepsiyani davolashdagi tafovut (davolashdagi tafovut) 75-90% gacha 
oshadi, bu esa klinik natijalarning yomonlashishiga, o'limning oshishiga 
(standartlashtirilgan o'lim darajasi 2,6-7,2) va bemorlarning ijtimoiy 
moslashuvining buzilishiga olib keladi [8]. 

Mamedova Z.S. va boshqalarning (2023) ma'lumotlariga ko'ra, 
O'zbekistonning turli mintaqalarida 847 ta epilepsiya holatini tahlil 
qilish asosida ixtisoslashtirilgan yordamning yo'qligi bemorlarning 67 
foizida terapiyani kech boshlashga (davolash boshlanishidan o'rtacha 
kechikish 18,4 ± 14,2 oyni tashkil qiladi), bemorlarning 43 foizida 
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antiepileptik dorilarni noto'g'ri tanlashga (tutqanoq turiga mos 
kelmaydigan dorilarni buyurishga), bemorlarning 38 foizida 
subterapevtik dozalardan foydalanishga va bemorlarning 21 foizida 
asossiz politerapiyaga olib keladi [9]. 

Tadqiqotning maqsadi: Andijon viloyatida epilepsiyaning klinik 
va epidemiologik xususiyatlarini o’rganish. 

Material va usullar Ushbu tadqiqot O'zbekiston Respublikasi 
Farg'ona Andijonda kattalar populyatsiyasida konvulsiv sindromning 
keng qamrovli klinik va epidemiologik tadqiqotidir.  

Taqdim etilgan ma'lumotlardan ko'rinib turibdiki, eng ko'p bemorlar 
Andijon viloyatida (50,0%) tekshirildi, bu mintaqaning yuqori aholi 
zichligi va tadqiqotning tashkiliy xususiyatlarini aks ettiradi. Tadqiqot 
populyatsiyasining gender tahlili erkaklarning ozgina ustunligini 
aniqladi, bu xalqaro epidemiologik tadqiqotlar ma'lumotlariga mos 
keladi va erkaklar orasida epilepsiyaning yuqori tarqalishini ko'rsatadi. 
Ushbu mintaqada ham erkaklar va ayollar nisbati o'xshash bo'lib, 
erkaklarning ustunligi biroz yuqori bo'lgan Andijonda 53,9%. Tadqiqot 
populyatsiyasida erkaklar va ayollarning umumiy nisbati 1,18:1 ni 
tashkil etdi, bu epilepsiya tarqalishidagi gender farqlari bo'yicha xalqaro 
adabiyot ma'lumotlariga mos keladi. Tadqiqotga faqat 18 yosh va undan 
katta yoshdagi kattalar bemorlari kiritilgan. Tadqiqot 
populyatsiyasining yosh tarkibi yosh va o'rta yoshdagi shaxslarning 
ustunligi bilan tavsiflangan bo'lib, bu mintaqaning demografik 
xususiyatlarini ham, epilepsiyaning yoshga xos xususiyatini ham aks 

ettiradi.  Yosh tarkibi tahlili shuni ko'rsatdiki, uchala mintaqada ham 
bemorlar asosan yosh va mehnatga layoqatli yoshdagi (18-29 yosh) 
bemorlar edi. Namangan va Farg'ona viloyatlarida yosh bemorlarning 
ulushi eng yuqori (mos ravishda 34,0% va 37,5%) bo'lib, bu yoshlik 
davrida boshlangan idiopatik va orttirilgan epilepsiya shakllari bilan 
og'rigan bemorlarning ustunlik qilishi bilan izohlanadi. 

Andijon viloyatida yosh guruhlari bo'yicha bir tekisroq taqsimot 
kuzatildi, keksa bemorlarning ulushi nisbatan yuqori (60 yosh va undan 
katta - 19,7%), bu mintaqada tibbiy yordamni tashkil etishning o'ziga 
xos xususiyatlari va keksa aholini dispanser kuzatuvi bilan to'liqroq 
qamrab olish bilan bog'liq bo'lishi mumkin. Tadqiqot namunasining bir 
xilligini va olingan natijalarning ishonchliligini ta'minlash uchun 
bemorlarni tadqiqotga kiritish va chiqarib tashlash uchun qat'iy 
mezonlar ishlab chiqildi. 

Tadqiqot natijalari. Andijon viloyatining 16 ta ma'muriy birligi 
bo'yicha tutqanoq kasalligiga chalingan 1531 bemorning geografik 
taqsimotining batafsil tahlili ro'yxatga olingan holatlarning hududiy 
taqsimotida sezilarli darajada heterojenlikni aniqladi, bu sog'liqni 
saqlash tizimidagi demografik, ijtimoiy-iqtisodiy, madaniy va tashkiliy 
omillarning murakkab o'zaro ta'sirini aks ettiradi. Bu heterojenlikni 
faqat kasallikning haqiqiy tarqalishidagi farqlar bilan izohlab bo'lmaydi 
va epilepsiya bilan og'rigan bemorlarni aniqlash va xabar berishda 
tizimli qiyinchiliklarga ishora qiladi.

 
1-jadval.  

Demografik ko'rsatkichlarni hisobga olgan holda, Andijon viloyatining ma'muriy tumanlari bo'yicha konvulsiv sindromli 
bemorlarning taqsimlanishi 

 
Yo'q Tuman Aholi soni (ming 

kishi) 
Miqdori 
bemor 
o'rtoq 

Umumiy summaning 
% 

Tarqalish 
1000 taga to'g'ri 

keladigan tug'ilishlar 
soni 

1 Andijon shahri 501.2 343 22.4 0.68 
2 Xonobod shahri 42.5 40 2.6 0.94 
3 Andijon tumani 198.4 430 28.1 2.17 
4 Asaka 287.6 45 2.9 0.16 
5 Oltinko'l 234.1 26 1.7 0.11 
6 Baliqchi 189.7 102 6.7 0,54 
7 Buz 156.3 65 4.2 0.42 
8 Buloqboshi 267.8 101 6.6 0.38 
9 Jalaquduq 312.4 25 1.6 0.08 
10 Izbakan 245.6 207 13.5 0.84 
11 Qo'rg'ontepa 324.7 12 0.8 0.04 
12 Marhamat 178.9 13 0.8 0.07 
13 Paxtaobod 201.3 29 1.9 0.14 
14 Ulugnor 134.5 7 0,5 0,05 
15 Xo'jaobod 167.8 64 4.2 0.38 
16 Shahrixon 292.0 22 1.4 0.08 

 Jami 3734.8 1531-yil 100.0 0.41 
 
Mintaqaviy taqsimot tahlili batafsil tekshirishni talab qiladigan 

paradoksal manzarani ochib beradi. Kasallik holatlarining eng yuqori 
mutlaq soni kutilganidek viloyat markazida emas, balki Andijon 
tumanida qayd etilgan - 430 bemor (umumiy sonning 28,1%), bu esa 
har 1000 aholiga 2,17 tani tashkil etadigan juda yuqori tarqalish 
ko'rsatkichini ko'rsatadi. Bu ko'rsatkich mintaqaviy o'rtacha 
ko'rsatkichdan (har 1000 kishiga 0,41) 5,3 baravar yuqori va hatto 
epilepsiyaning kutilgan haqiqiy tarqalishining pastki chegarasiga (har 
1000 kishiga 3,7-4,2) yaqinlashadi, bu esa kasallikning umumiy tashxisi 
qo'yilmaganligi sababli qishloq tumani uchun misli ko'rilmagan 
ko'rsatkichdir. 

Andijon tumani hodisasi maxsus epidemiologik tahlilni talab qiladi. 
Ushbu tumanda g'ayritabiiy darajada yuqori aniqlanish darajasini bir 
nechta farazlar bilan izohlash mumkin. Birinchidan, tumanning viloyat 
markaziga geografik yaqinligi (20 km dan kam, jamoat transportida 30-
40 daqiqa) yashash joyiga asoslangan rasmiy bemorlarni ro'yxatga 
olishni saqlab qolish bilan birga ixtisoslashgan yordamga nisbatan oson 
kirishni ta'minlaydi. Ko'pgina tuman aholisi viloyat markazida ishlaydi 

va mutaxassislarga tashrif buyurishni ish jadvali bilan birlashtirishi 
mumkin, bu esa tibbiy yordam olishning iqtisodiy va vaqt xarajatlarini 
kamaytiradi. 

Andijon viloyatida genetik yoki ekologik xavf omillarining 
mahalliy klasteri mavjud bo'lishi mumkin. Mintaqa pestitsidlar va 
gerbitsidlardan keng foydalanish (paxta dalalari uchun yiliga 120 kg/ga 
dan ortiq) bilan intensiv qishloq xo'jaligi ishlab chiqarishi bilan ajralib 
turadi, bu esa aholiga qo'shimcha toksik yuk yaratishi mumkin. Kamel 
F. va Hoppin JA (2004) tomonidan olib borilgan tadqiqotlar shuni 
ko'rsatdiki, organofosfat pestitsidlariga surunkali ta'sir qilish epilepsiya 
xavfini 1,6 baravar oshirish bilan bog'liq [154]. Viloyat markazi 
Andijon shahri kasallanish holatlarining mutlaq soni bo'yicha ikkinchi 
o'rinda turadi — 343 bemor (22,4%). Taxminiy tarqalish har 1000 
aholiga 0,68 tani tashkil etadi, bu mintaqaviy o'rtacha ko'rsatkichdan 1,7 
baravar yuqori, ammo Andijon tumaniga nisbatan 3,2 baravar past. Bu 
ko'rsatkich viloyat markazida diagnostika va ixtisoslashtirilgan 
yordamdan foydalanish imkoniyati tufayli kutilgan holatlar 
konsentratsiyasini aks ettiradi, ammo uning Andijon tumaniga nisbatan 
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nisbatan past ko'rsatkichi savollar tug'diradi. Shahar chekkasida 
yashovchi, rasman qo'shni qishloq joylarda ro'yxatdan o'tgan ba'zi 
shahar bemorlari haqiqiy yashash joyiga emas, balki ro'yxatdan o'tgan 
joyiga qarab hisobga olinishi mumkin. 

Qizig'i shundaki, aholisi oz bo'lishiga (42 500 kishi) qaramay, 
Xonobodda aniqlash darajasi nisbatan yuqori bo'lib, har 1000 kishiga 
0,94 ta holat to'g'ri keladi, bu mintaqaviy o'rtacha ko'rsatkichdan 2,3 
baravar yuqori. Buni shaharning ixcham o'lchami, bu esa tibbiy yordam 
olish imkonini beradi va shahar klinikasida malakali nevrologning 
mavjudligi bilan izohlash mumkin. 

Izboskan tumani mutlaq sonlar bo'yicha uchinchi o'rinda turadi, 207 
bemor (13,5%) va har 1000 kishiga 0,84 ta kasallik tarqalishi bilan. Bu 
tuman rivojlangan infratuzilma (Andijon-O'sh magistral yo'lida 
joylashgan), nisbatan yuqori iqtisodiy rivojlanish darajasi (o'rtacha 
daromad mintaqaviy o'rtacha ko'rsatkichdan 15% yuqori) va 
tumanlararo tibbiyot markazining mavjudligi bilan ajralib turadi, bu esa 
kasallikni yaxshiroq aniqlashga yordam beradi. 

Bir qator tumanlarda aniqlash darajasi juda pastligi qayd etildi: 
Qo'rg'ontepa - 12 bemor (1000 kishiga 0,04), Ulug'nor - 7 bemor (1000 
kishiga 0,05), Markhamat - 13 bemor (1000 kishiga 0,07), Jalaquduq - 
25 bemor (1000 kishiga 0,08), Shahrixon - 22 bemor (1000 kishiga 
0,08). Bu tumanlarda tarqalish mintaqaviy o'rtacha ko'rsatkichdan 10-
50 baravar va kutilgan haqiqiy tarqalishdan 50-100 baravar past, bu esa 
epilepsiya tashxisi qo'yilmaganligidan dalolat beradi. 

Aniqlash darajasi juda past bo'lgan tumanlar bir qator umumiy 
xususiyatlarga ega: periferik joylashuv (viloyat markazidan 50 km dan 
ortiq uzoqlikda), transport vositalarining kirishiga to'sqinlik qiladigan 
tog'li yoki tog'oldi relef, aholi zichligining pastligi (har km² ga 100 
kishidan kam), nevrologik xizmatlarning yo'qligi yoki yetarli emasligi 
(to'liq ish kunida ishlaydigan nevrolog yo'qligi yoki bitta yarim kunlik 
ishlaydigan), iqtisodiy rivojlanishning past darajasi (aholi daromadi 
mintaqaviy o'rtacha ko'rsatkichdan 20-30% past), qishloq xo'jaligida 
band bo'lgan aholining yuqori ulushi (70% dan ortiq). 

Qo'rg'ontepa tumanidagi vaziyat alohida e'tiborga loyiq. Aholisi 
324 700 kishi bo'lgan (mintaqadagi ikkinchi yirik tuman) bu yerda 
epilepsiya bilan kasallanishning atigi 12 ta holati qayd etilgan. Bu esa 
har 1000 kishiga 0,04 tani tashkil etadi, bu kutilganidan 100 baravar 
past. Bu holatni hech qanday epidemiologik omillar bilan izohlab 
bo'lmaydi va bu tumanda epilepsiyani aniqlash va xabar berish 
tizimining qoniqarsiz ishlashidan dalolat beradi. 

Aniqlangan tarqalishni kutilgan tarqalish bilan taqqoslash (Fiest 
KM va boshqalarning 2017-yilgi tizimli sharhiga ko'ra, Markaziy Osiyo 
uchun har 1000 taga 3,7-4,2) yetarlicha tashxis qo'yilmaganlikning 
katastrofik miqyosini ko'rsatadi [118]. Hatto eng yuqori aniqlanish 
darajasiga ega tumanda ham (Andijon tumani - har 1000 kishiga 2,17), 
bemorlarning taxminiy sonining atigi 52-59% ro'yxatga olingan. 
Umuman olganda, mintaqada epilepsiya bilan og'rigan bemorlarning 
kutilgan sonining atigi 9,8-11,1% (13 819-15 686 kishi) aniqlangan. Bu 
shuni anglatadiki, Andijon viloyatida taxminan 12 288-14 155 ta 
epilepsiya bilan og'rigan bemor aniqlanmagan va zarur davolanishni 
olmagan, bu esa nazoratsiz kasallikning katta yukini keltirib chiqaradi, 
bu esa jarohatlar, nogironlik va erta o'lim xavfi yuqori. 
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