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Annotatsiya: Aseptiknekroz (avaskular nekroz - AVN) suyakning
degenerativ holati bo'lib, subxondral gon aylanishining buzilishi natijasida
hujayralar o'limi va suyaklarning yemirilishi bilan tavsiflanadi. Aseptik nekroz qon
tomirlari shikasti, gipertenziya yoki suyaklarning gon aylanishini kamaytiradigan
ekstravaskulyar gisgarish bilan boshlanadi. Kortikosteroidlar doimiy ravishda o'tkir
COVID-19 infektsiyalarini davolash uchun ishlatilsa-da, holatlar uning noj oya
ta'siriga, xususan, aseptik nekrozga moyil. COVID-19 giperkoagulatsiyani keltirib
chigaradi, bu venoz trombozga ta'sir giladi, natijada aseptik nekrozni keltirib
chigaradi. COVID-19 infektsiyasi va kortikosteroidlardan foydalanish
kombinatsiyasi tufayli aseptik nekroz uchun ortib borayotgan xavf oshmoqda.
Quyida bir nechta maqolalar COVID-19 va kortikosteroidlardan foydalanishning
kombinatsiyasi aseptik nekroz xavfini oshirishini va COVID-19 bilan bog'liq nafas
olish belgilarining boshlanishini kamaytiradi degan fikrni go'llab-quvvatlaydi.
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Kirish

Aseptik nekroz (AVN) suyakning degenerativ holati bo'lib, subxondral gon
aylanishi buzilganligi sababli hujayralar o'limi va suyaklarning qulashi bilan
tavsiflanadi. AVN qon tomirlarining shikasti, gipertenziya, intravaskulyar
okklyuzion yoki suyak gon aylanishini kamaytiradigan ekstravaskulyar sigilish bilan
boshlanadi. Ushbu nekrotik jarayon eski suyak rezorbsiyasining nomutanosib
holatlariga va yangi suyak hosil bo'lishiga olib keladi, bu esa trabekulyar yo'qotish,
subkondral sinish va bo'g'imlarning mos kelmasligiga olib keladi[1].

Klinik ko'rinishlar AVN ning joylashishiga bog'liq bo'lib, u odatda anterolateral
son suyagi boshida paydo bo'ladi, lekin ayni paytda son suyagi, son suyagi boshi,
proksimal tibia, vertebra va o'l va oyoglarning mayda suyaklariga ta'sir qilishi
mumkin[2]. Kasallikning dastlabki bosqgichida bemorlar asimptomatik bo'lishi
mumkin [2]. Rentgen yordamida dastlabki baholash AVNning ba'zi dalillarini
berishi mumkin; ammo kontrastli MRT diagnostika uchun oltin standart bo'lib
golmoqgda. Kasallikning rivojlanishi bilan diagnostik tadgigotlar subxondral
yuzaning jiddiy degenerativ o'zgarishlar bilan qulashini ko'rsatadi[1].
Glyukokortikoidlar, bifosfonat, spirtli ichimliklar yoki chekish kabi ba'zi dorilar
bemorda AVN xavfini oshirishi mumkin. Tizimli gizil yuguruk, o'rogsimon hujayrali,
Gaucher kasalligi, dekompressiya kasalligi, radiatsiya terapiyasi yoki travma kabi
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holatlar ham bemorlarda AVN rivojlanishiga moyil bo'lishi mumkin [2]. So'nggi
adabiyotlarda COVID-19 va AVN o'rtasidagi bog'liglik tanadagi turli bo'g'imlarda,
shu jumladan son, umurtga, tizza va jag'da mavjudligini tavsiflamoqda[3-6].

Kortikosteroidlar o'tkir COVID-19 infektsiyalari uchun keng qo'llaniladigan
davolash usuli bo'lib, yallig'lanishni kamaytirish va o'tkir respirator distress
sindromi, targalgan intravaskulyar koagulyatsiya holatlari namoyon bo'ladigan
sitokin bo'roniga olib keladigan immunitet reaktsiyasini bostirish orgali ishlaydi [7].
Shu bilan birga, ko pchilik bemorlar kortikosteroidlarning, xususan, AVNning
asoratlariga ham sezgir. COVID-19 asosan o'pka va yurak-gon tomir tizimiga ta'sir
gilsa-da, uning alveolyar epiteliysini yo'q qilishi tananing deyarli har ganday
gismiga ta'sir giluvchi viremiya rivojlanishiga olib kelishi mumkin[8]. Bu bemorlarni
mushaklar kuchsizligi, charchog va og'rig kabi tayanch-harakat a'zolarining
ishtirokini 0'z ichiga olgan COVID-19 ning uzoq muddatli ogibatlariga moyil giladi
[9]. Bundan tashgari, COVID-19 giperkoagulatsiyani keltirib chigarishi venoz
trombozga, bu esa AVN ga turtki bo'lib xizmat giladi [10].

Adabiyotlar tahlili va tadgigot metodologiyasi.

PubMed, Scopus ma’lumotlar bazalari va eLIBRARY elektron ilmiy
kutubxonalarida COVID-19, osteonekroz, aseptik suyak nekrozi kalit so‘zlari
yordamida magqgolalar qidirildi. COVID-19 dan keyin aseptik nekrozni erta
tashxislash va davolashga oid 2019-2024 vyilgi nashrlar tanlab olindi.

Muhokama va natijalar

Hozirgi vaqgtda COVID-19 keltirib chigaradigan aseptik nekroz patogenezida
virusning o'zi va glyukokortikoid terapiyasining roli muhokama gilinmoqda.

SARS-CoV-2 virusining aseptik nekroz rivojlanishi bilan bog'lanishiga kelsak,
hozirda ma'lum bo'ldiki, COVID-19 virusida SARS-CoV-2 gon tomir endotelial
hujayralariga angiotensinga aylantiruvchi ferment 2 (ACE2) orqali bevosita kirib
boradi, bu nafagat o'pkada, balki boshga ko'plab organlar va to'gimalarda ham
endotelial hujayralar tomonidan ifodalanadi, bu esa qon tomirlarining rivojlanishi
orgali gon tomirlarining shikastlanishiga olib keladi[11]. R. Escher va boshqgalar
COVID-19 infektsiyasi bilan kasallangan bemorni kuzatdilar, ularda Villebrand
omili sezilarli darajada oshgan, bu ularning fikriga ko'ra, gon tomir endoteliyasining
yo'q qilinishini tasdiglagan[12]. Bundan tashqgari, tanaga kirganda, SARS-CoV
virusi sillig mushak to'gqimalarida E3 ubiquitin ligaza geni TRIM55 ekspressiyasini
keltirib chigaradi, bu esa 0z navbatida, tomir devorining yallig'lanishiga va
leykotsitlarning to'planishiga olib keladi[13]. Giperkoagulyatsiya bilan birgalikda bu
og'ishlar mikrotrombozga va arterial obstruktsiya joyidan distalda joylashgan
suyaklarning osteonekroziga olib kelishi mumkin [14].

Xulosa

To planga ma’lumotlarga asoslanib, COVID-19 bilan kasallangan bemorlarda
kortikosteroidlarni go'llash ta'sirini COVID-19 bo'Imaganlar bilan to'g'ridan-to'g'ri
solishtiradigan biron bir tadgigot bo'Imasa-da, COVID-19 va kortikosteroid bilan
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davolashning kombinatsiyasi xavfning oshishi bilan bog'lig bo'lishi mumkin deb
taxmin qilish mumkin. Shuning uchun shifokorlar kortikosteroidlarni COVID-19
bilan kasallangan bemorlarni davolashda ehtiyotkorlik bilan ishlatishlari va dozani
to'g'ri boshqarishlari kerak. COVID-19 infektsiyasining kasallanish og'irligiga va
kortikosteroidlarni gabul gilishga asoslangan xavf tabagalanishi osteonekroz xavfi
yugori bo'lgan bemorlarni aniglashga yordam beradi va shunga mos ravishda
boshqarilishi mumkin. Kuzatuv vaqgtida og'rigni muntazam ravishda baholash
AVNni erta aniglashga va degenerativ qo'shma kasallik xavfini kamaytirishga
yordam beradi. Kelajakdagi tadgiqotlar retrospektiv ko'rib chigish yoki COVID-19
va kortikosteroid bilan davolash bilan og'rigan bemorlarda AVN parametrlarini
fagat kortikosteroid davolash bilan to'g'ridan-to'g'ri tagqoslaydigan holatlarni
nazorat qilish tadqiqgotlarini o'tkazishga e'tibor gqaratish kerak.
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