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UO'K 616.155.194
BOLALARDA TEMIR YETISHMASLIGI ANEMIYASINING ZAMONAVIY LABORATOR
DIAGNOSTIKA TAMOYILLARI
Berdiyarova Sh.Sh., Najmiddinova N.K., Raxmatov J.A., Norboyeva N.A., Xolboyeva D.Z.
Samarqand davlat tibbiyot universiteti, Samarqand sh., O’zbekiston

Rezyume. Ushbu ishda anemiyaning zamonaviy laborator diagnostika tamoyillari yoritilgan.
Anemiya bu gemoglobin migdorining yoki eritrotsitlar sonining pasayishi bilan tavsiflanadigan gematologik
sindrom bo ‘lib, turli etiologik omillarga ko ‘ra yuzaga keladi. Kasallikning kelib chigish sabablari va
shakllari xilma-xi/ bo ‘Igani bois, to ‘g ri va aniqligi yuqori bo ‘Igan laborator diagnostika usullarini qo ‘llash
katta ahamiyat kasb etadi. Mazkur ishda umumiy qon tahlili (UQT), temir moddasining almashinuvi
ko ‘rsatkichlari (ferritin, temir,transferrin), retikulositlar darajasi aniglash kabi bioximik metodlar kabi za-
monaviy laborator usullar ko ‘rib chigilgan. Diagnostika tamoyillarini to ‘g ‘ri tanlash nafaqat anemiyaning
aniq turini aniglash, balki individual davolash strategiyasini ishlab chigishda ham muhim ahamiyatga ega.

Kalit so“zlar: temir yetishmasligi anemiyasi, laborator diagnostika, ferritin, transferrin, temir, gemo-
globin, eritrotsit indekslari

PRINCIPLES OF MODERN LABORATORY DIAGNOSTICS OF IRON DEFICIENCY ANEMIA
IN CHILDREN
Berdiyarova Sh.Sh., Najmiddinova N.K., Raxmatov J.A., Norboyeva N.A., Kholboyeva D.Z.
Samarkand State Medical University, Samarkand, Uzbekistan

Resume. This paper highlights the principles of modern laboratory diagnosis of anemia. Anemia is a
hematological syndrome characterized by a decrease in the level of hemoglobin or the number of red blood
cells and caused by various etiological factors. Due to the variety of causes and forms of the disease, the use
of laboratory diagnostic methods with high accuracy and reliability is of great importance. In this work,
modern laboratory methods such as a general blood test (GBT), indicators of iron metabolism (ferritin, iron,
transferrin), and biochemical methods for determining the level of reticulocytes are considered. The correct
choice of diagnostic principles is important not only for determining the exact type of anemia, but also for
developing an individual treatment strategy.

Keywords: iron deficiency anemia, laboratory diagnostics, ferritin, transferrin, iron, hemoglobin, red
blood cell counts.

IMPUHIUIIBI COBPEMEHHOW JIABOPATOPHOM JAUATHOCTHUKHA
)I(EJIE3OI{E<DI/IHI/ITHOﬁ AHEMUWN Y I[ETEI71
Bepausiposa L.II., Ha:zxkmugaunosa H.K., PaxmaTtos 7K.A., Hop6oeBa H.A., Xon60eBa /1.3
CamMapkaHICKHI roCy1apCTBEHHBIN MEAUIIMHCKHUN yHUBEpcUTeT, r. Camapkan, ¥Y30ekucraHn

Pe3rome. B oannoti pabome oceeuyeHbl NPUHYUNBL COBPEMEHHOU 1AO0PAMOPHOU OUACHOCTUKU AHe-
Muu. AHeMus->mo 2emMamonocuieckuli CUHOPOM, XApaKmepusVIoWUUCcs CHUMCEHUEM YPOGH: 2eMOo2l100UuHa
UIU KOIUYEeCmea dPUmpOoyumos U 6bi3bl8aAeMblll PA3IUYHBIMU IMUOTOULECKUMU (akmopamu. B ceéaszu c
MHO2000pa3suem npuyur u Gopm 3abonesanus OOIbUIOE 3HAYEHUE NPUOOpemaem npumMeHeHue Memooos Jd-
OopamopHoU OUacHOCMUKY, 001A0ArUWUX BbICOKOU MOYHOCMbIO U OOCHOBEPHOCMbIO. B 0annoll pabome
paccmompenvl cogpementvle 1abopamopHvle Memoosl, maxue kax oowuil ananus kposu (OAK), nokazame-
au memabonuzma xcenesa (eppumun, dcene3o, mpaumcgeppun), ouoxumuueckue memoosbl onpeoeneHus
VPOBHs pemukynioyumos. Ilpasunvhslii 66100p OUACHOCIUYECKUX NPUHYUNOB BAJICEH He MONIbKO OJid Onpede-
JIeHUs. MOYHO20 MUNA AHeMUU, HO U O/ pa3pabomKy UHOUBUOYATLHOU CIMPAMe2Uy JIe4eHUs.

Knioueswie cnosa: dcenezodepuyumnasn anemus, 1a00pamopras OuacHOCMUKA, GeppumuH, mpanc-
Geppun, siceneso, 2emoenobun, noKA3amenu IPUmpoyuUmos.

Dolzarbligi. Ushbu mavzu bo‘yicha olib borilgan tadgigotlar laborator diagnostika imkoniyatlarini
kengaytirish, anemiyaning erta aniglanishini ta’minlash va bemorlar hayot sifatini yaxshilashga xizmat
giladi. Temir yetishmasligi anemiyasi (TYA) dunyo bo‘yicha eng keng targalgan anemiya turi bo‘lib, har xil
yoshdagi insonlar, aynigsa bolalar, homilador ayollar va reproduktiv yoshdagi ayollar orasida keng uchraydi.
Jahon sog‘ligni saglash tashkiloti (JSST) ma’lumotlariga ko‘ra, yer yuzida har uchinchi ayolda va har
to‘rtinchi bolada temir yetishmasligi yoki u bilan bog‘liq anemiya kuzatiladi. Temir tanqisligi organizmda
kislorod tashuvchi gemoglobinning yetarlicha sintez bo‘lmasligiga olib keladi, bu esa umumiy holsizlik, ish
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gobiliyatining pasayishi, agliy rivojlanishning sekinlashuvi va boshga salbiy ogibatlarga sabab bo‘ladi. [5, 6,
8].

Ushbu kasallik ko‘plab sabablar bilan kechishi mumkin masalan noto‘g‘ri ovgatlanish, surunkali gon
yo‘qotishlar, ichki gon ketishlar, me’da-ichak tizimi kasalliklari, homiladorlik va laktatsiya davrida temirga
bo‘lgan ehtiyojning ortishi. Shu sababli, temir yetishmasligi anemiyasini aniglashda zamonaviy, ishonchli va
aniq laborator diagnostika tamoyillari alohida ahamiyat kasb etadi. Bugungi kunda umumiy qon tahlili bilan
bir gatorda, temir almashinuvi ko‘rsatkichlarini (temir, ferritin, transferrin), shuningdek, retikulositlar soni,
eritrotsit indekslari (MCV, MCH, MCHC) va boshga qo‘shimcha testlarni aniglash orgali anemiyaning saba-
bi va bosgichini aniq baholash mumkin. Aynigsa ferritin miqgdorini aniglash temir zaxiralarining holatini
baholashda asosiy marker hisoblanadi. Zamonaviy laborator tamoyillarning rivojlanishi nafagat TYA diag-
nostikasini soddalashtirdi, balki anemiyaning boshga turlari bilan differensial diagnostika gilish imkonini
ham kengaytirdi. Bu esa har bir bemorga individual yondashuv asosida aniq tashxis qo‘yish va samarali dav-
olash strategiyasini tanlash imkonini beradi. Shu sababli, temir yetishmasligi anemiyasini zamonaviy labora-
tor diagnostika asosida aniqlash tibbiy amaliyotda, aynigsa profilaktika va erta tashxis qo‘yish sohasida mu-
him ilmiy-amaliy ahamiyatga ega. [1, 3, 7, 10].

Tadgigot magsadi. Ushbu tadgiqotning asosiy magsadi bolalarda uchraydigan temir yetishmasligi
anemiyasini (TYA) aniqlashda zamonaviy laborator diagnostika tamoyillarining ahamiyatini o‘rganish,
ularning diagnostik samaradorligini baholash hamda amaliyotda qo‘llanilishini tahlil gilishdan iborat.

Tadqgiqgot usullari va materiallar. 2024-yil sentyabr oyidan 2025-yil aprel oyigacha Samargand
Davlat tibbiyot universitetining Ko'p tarmogli klinikasida joylashgan laboratoriya bo'limiga tahlil o'tkazish
magsadida kelgan bolalarda temir yetishmovchiligi anemiyasining klinik belgilari bo’lgan 60 nafar bemor
gamrab olindi. Bemorlarning 25 tasi 41.7 % o°g’il bolalar, 35 tasi 58.3 % qiz bolalar tashkil giladi. Barcha
bemorlarda gonning umumiy tahlili, gon biokimyoviy tahlilida temir ioni, ferritin darajasi, transferrin dara-
jasi aniglandi. Barcha ma’lumotlar Microsoft Excel dasturida gayta ishlandi.

Tadgigot natijalari. Bemorlarning yoshi 1 yoshgacha bo’lgan o’g’il bolalar 15 ta (0°g’il bolalarning
60%ini ), giz bolalar 25 ta (giz bolalarning 71 %ini), 1-6 yoshgacha bo’lgan yosh guruhlarida o g’il bolalar
10 ta (o°g’il bolalarning 40%ini ), giz bolalar 10 tani (giz bolalarning 29 %ini) tashkil giladi. Tekshirilgan
bolalar orasida gemoglobin migdoriga garab yengil darajadagi anemiyasi bor 1 yoshgacha bo’lgan o'g’il bo-
lalar 5 ta ( bir yoshgacha bo’lga o'g’il bolalar orasida 33.3 %) qiz bolalar 15 ta ( bir yoshgacha bo’lga qiz
bolalar orasida 60 %), 1-6 yoshgacha bo’lgan og’il bolalar 10 ta (bir olti yoshgacha bo’lga 0°g’il bolalar
orasida 100 %) qgiz bolalar 10 ta ( bir olti yoshgacha bo’lga giz bolalar orasida 100 %) da kuzatiladi.

O’rta og’ir darajadagi anemiyasi bor 1 yoshgacha bo’lgan 0°g’il bolalar 10 ta ( bir yoshgacha bo’lga
o°g'il bolalar orasida 77.7 %) giz bolalar 10 ta ( bir yoshgacha bo’lga giz bolalar orasida 40 %), 1-6 yoshga-
cha bo’lgan og’il bolalar va giz bolalarda fagat yengil darajadagi anemiya belgilari kuzatiladi. Bu 1- jadvalda
keltirilgan.

1-Jadval
Ne | Hb gemoglobin migdoriga | o'glillar25ta |  41.7% gizlar35ta |  58,3%
garab anemiya turlari 1 yoshgacha bo’lgan o°g’il bo- | 1 yoshgacha bo’lgan giz bo-
lalar lalar
15ta 60 % 25 71 %
1 S5ta 33.3% 15 60 %
Yengil darajadagi 1-6 yoshgacha bo'lgan o’g’il | 1-6 yoshgacha bo'lgan giz bo-
anemiya bolalar lalar
10 ta 40 % 10 ta 29 %
10 ta 100 % 10 ta 100 %
2 O'rta og’ir darajadagi 1 yoshgacha bo’lgan 0°g’il bo- | 1 yoshgacha bo’lgan giz bo-
anemiya lalar lalar
10 ta | 77.0% 10 ta | 40 %

Tekshirilgan bolalar orasida temir ioni, ferritin va transferrin migdori normadan kamaygan 1 yoshga-
cha bo’lgan o’g’il bolalar 11 ta ( bir yoshgacha bo'lga o°g’il bolalar orasida 73.3 %) giz bolalar 18 ta ( bir
yoshgacha bo’lga qiz bolalar orasida 72 %), 1-6 yoshgacha bo’lgan og’il bolalar 5 ta (bir olti yoshgacha
bo'lga o°g’il bolalar orasida 50 %) giz bolalar 5 ta ( bir olti yoshgacha bo’lga giz bolalar orasida 50 %) da
kuzatiladi.

Tekshirilgan bolalar orasida temir ioni, ferritin va transferrin miqdori normada ekanligi aniglangan 1
yoshgacha bo’lgan o°g’il bolalar 4 ta ( bir yoshgacha bo’lga o°gil bolalar orasida 26.7 %) qiz bolalar 7 ta (
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bir yoshgacha bo"lga giz bolalar orasida 18 %), 1-6 yoshgacha bo’lgan og’il bolalar 5 ta (bir olti yoshgacha
bo’lga o°g’il bolalar orasida 50 %) giz bolalar 5 ta ( bir olti yoshgacha bo’lga giz bolalar orasida 50 %) da
kuzatiladi. Bu ma’lumotlar quyidagi 2-jadvalda keltirilgan.

2-Jadval
Ne | Temir ioni, ferritin va ogillar25ta | 41.7% gizlar35ta | 58,3%
transferrin miqdoriga | 1 yoshgacha bo’lgan o°g’il bolalar | 1 yoshgacha bo’lgan giz bolalar
garab 15ta 60 % 25 1%
1 11ta 73.3% 18 72%
Temir ioni, ferritin va | 1-6 yoshgacha bo’lgan o’g’il bo- | 1-6 yoshgacha bo’lgan giz bolalar
transferrin migdori lalar
kamaygan 10ta 40 % 10ta 29%
S5ta 50 % S5ta 50 %
2 1 yoshgacha bo’lgan o°g’il bolalar | 1 yoshgacha bo'lgan giz bolalar
Temir ioni, ferritin va 4ta | 26.7% 7ta | 18 %
transferrin miqdori 1-6 yoshgacha bo’lgan 0°g’il bo- | 1-6 yoshgacha bo"lgan giz bolalar
normada lalar
5ta | 50% 5ta | 50%

Xulosa. Bolalarda temir yetishmasligi anemiyasi keng targalgan va salomatlik uchun jiddiy
oqibatlarga olib kelishi mumkin bo‘lgan patologiya hisoblanadi. Zamonaviy laborator diagnostika tamoyil-
lari ushbu holatni erta aniqglash va to‘g‘ri tashxis qo‘yishda muhim rol o‘ynaydi. An'anaviy gemoglobin dara-
jasini baholash bilan birga, ferretin, transferrin, temir bilan to‘yinganlik ko‘rsatkichi, eritrotsit indekslari kabi
qo‘shimcha biokimyoviy va gematologik markerlardan foydalanish temir yetishmasligi anemiyasini
aniglashning anigligi va ishonchliligini oshiradi. Laboratoriya diagnostikasi orgali anemiyaning bosgichlarini
aniqlash, boshqa turdagi anemiyalardan differensial tashxis qo‘yish va samarali davolash rejasini tuzish im-
koniyati yaratiladi. Shunday qilib, bolalarda temir yetishmasligi anemiyasining zamonaviy laborator diag-
nostikasi profilaktika va terapiya samaradorligini oshirishda muhim ahamiyat kasb etadi.
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