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                                            АННОТАЦИЯ 

Монографияда туғма юрак нуқсони билан ҳамда соғлом туғилган уч 

ёшгача бўлган болалар жисмоний ривожланиш кўрсаткичлари ва уларнинг 

эхокардиографик кўрсаткичлар билан таққослаш натижалари ҳақида тўлиқ 

маълумотлар келтирилган. Олинган маълумотларга асосланиб, соғлом ҳамда 

туғма юрак нуқсони билан туғилган болалар тана турли қисмларининг 

антропометрик кўрсаткич натижалари ҳамда эхокардиографик кўрсаткичлари 

ёшма ёш баҳоланган ҳамда улар орасидаги фарқлар таҳлил қилинган. 

Монографияда чақалоқликдан уч ёшгача бўлган болаларни антропометрик ва 

эхокардиографик кўрсаткичлари жинс ва ёшлар кесимида ўзаро солиштирма 

таҳлилий натижалари олинганлиги, юракнинг эхокардиографияси ва болалар 

жисмоний ўсиш кўрсаткичлари орасида тўғри кучли, тескари кучли 

корреляцион боғлиқлик аниқланганлиги билан изоҳланади. 

Монография илмий тадқиқотчилар, педиатрлар, кардиологлар ва умумий 

амалиёт шифокорлари учун мўлжалланган.  

                                               АННОТАЦИЯ 

В монографии приведены подробные сведения о показателях 

физического развития детей с врожденными пороками сердца и здоровых 

детей до трех лет и их сравнение с эхокардиографическими показателями. На 

основании полученных данных оценены результаты антропометрических 

показателей различных частей тела и эхокардиографических показателей 

здоровых и детей, родившихся с врожденными пороками сердца, и 

проанализированы различия между ними. В монографии поясняется, что 

антропометрические и эхокардиографические показатели детей от 

младенчества до трехлетнего возраста сравниваются в зависимости от пола и 

юношества, а также установлена положительная и отрицательная 

корреляционная связь между эхокардиографией сердца и физическими 

показателями детей. 

Монография предназначена для научных работников, педиатров, 

кардиологов и врачей общей практики. 
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АNNOTATION 

The monograph provides detailed information on the indicators of physical 

development of children with congenital heart defects and healthy children under 

three years of age and their comparison with echocardiographic indicators. Based on 

the data obtained, the results of anthropometric indicators of various parts of the 

body and echocardiographic indicators of healthy children and children born with 

congenital heart defects were assessed, and the differences between them were 

analyzed. The monograph explains that anthropometric and echocardiographic 

indicators of children from infancy to three years of age are compared depending on 

gender and adolescence, and a positive and negative correlation has been established 

between cardiac echocardiography and physical indicators of children. 

The monograph is intended for scientists, pediatricians, cardiologists and 

general practitioners. 
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КИРИШ 

Дунёда ҳар йили туғма юрак нуқсони (ТЮН) билан 1,5 миллионга 

яқин бола туғилади (Саперова Е.В., Вахлова И.В. 2017). Жаҳон соғлиқни 

сақлаш ташкилотида (ЖССТ) глобал  муаммолардан бири болаларнинг туғма 

юрак нуқсонлари билан туғилиши саналади. Бу эса ёш авлодни ногиронлигига 

ва ўлимига сабаб бўлиб келмоқда. Махаллий олимларнинг илмий манбаларида 

келтирилишича, септал нуқсонлар болаларда энг кўп учрайдиган юрак 

нуқсонлари бўлиб, улар юрак нуқсони билан чақалоқлик даврида ўлим содир 

бўлган болаларнинг учдан бирида ва 5 ёшгача бўлган болалар ўлими 

гуруҳининг ярмида топилган. Бундан ташқари, септал нуқсонли барча 

болаларнинг 11,5% да хромосома аномалиялари, уларнинг аксарият ҳолатида 

Даун синдроми қайд этилган. Бир ёшгача болалар ўлими бўлган гуруҳда аорта  

коарктацияси, аорта равоғи                         гипоплазияси ва унинг узилиши каби жиддий 

нуқсонлар 6% да, ўпка артериясининг стенози ва атрезияси - 13% да, 

конотрункал нуқсонлар эса - 15% ҳолатларда учрайди. 5 ёшгача ўлим содир 

бўлган юрак нуқсони аниқланган болаларда ўпка артериясининг стенози ва 

атрезияси 14% да, конотрункал нуқсонлар эса 38% ҳолларда топилди. Юрак 

туғма нуқсонлари кўпинча туғруқдан кейин аниқланган, пренатал даврда 

аниқлаш даражаси 1 ёшгача болалар ўлими содир бўлган гуруҳида атиги 8% 

ни ва 5 ёшгача бўлган ўлим гуруҳида тахминан 3% ни ташкил этган (Исроилов 

Р.И., Нормуродова Н.М. 2021). 

Илмий адабиётлар маълумотларига кўра, асосан эрта чақалоқлар ўлими 

даражаси неонатал ўлимнинг 40% ни, постнеонатал ўлим даражаси эса 30% ни 

ташкил қилади (Иванов Д.О., Александрович Ю.С., Прометной Д.В., 2017). 

2019-2022 йилларда Ўзбекистон республикаси Хоразм вилоятида 

туғилган 64 нафар чақалоқларда туғма юрак нуқсони аниқланган. Ундан 43 та 

бола (67,2%) қоринчалараро тўсиқ нуқсони, 11 та бола (17,2%) бўлмачалараро 

тўсиқ нуқсони, 4 та болада (6,25%) очиқ артериал йўл нуқсони, 2 та болада 

(3,1%) қоринчалараро тўсиқ ва очиқ артериал йўл нуқсони ҳамда 4 та болада 

(6,25%) Фалло тетрадаси аниқланган (Агзамова Ш.А. ва ҳаммуал., 2022.). 
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I БОБ. АДАБИЁТЛАР ШАРҲИ. БОЛАЛАРДА АНТРОПОМЕТРИК          

КЎРСАТКИЧЛАРНИ ЎРГАНИШ 

§ 1.1. Болаларда антропометрик кўрсаткичларининг ўзига хос 

хусусиятлари 

Жисмоний ривожланиш - бу болаликнинг турли ёш даврларида 

боланинг ўсиши ва етилишининг динамик жараёни бўлиб, у саломатлик 

ҳолатини кўрсатувчи асосий кўрсаткичларидан бири бўлиб ҳисобланади [59; 

410-412-б.].  

Болалар саломатлиги келажак пойдевори хисобланади. Жисмоний 

ривожланиш кўрсаткичи саломатлик кўрсаткичларидан энг муҳими бўлиб,  

айнан болалик давридаги ривожланиш бу авлод саломатлигининг асосий 

хусусиятларини белгилайди [74; 40–44-б.]. 

Антропометрик кўрсаткичлар шахсиятни ривожлантириш ва тана 

таркибининг муҳим кўрсаткичларидандир. Бу параметрлар популяциянинг 

турмуш тарзи, ёши, жинси, овқатланиши ва этник гуруҳига боғлиқ [95; 1-46-

б.].  

Жисмоний ривожланиш - кўрсаткичи бу касалланиш ва ўлим ўртасидаги 

бевосита боғлиқ жараёндир [42; 142-146- б.].  

Болалар ва ўсмирлар саломатлиги жисмоний ўсиш кўрсаткичлари билан 

узвий боғлиқ бўлиб, келажакда уларнинг жисмоний ва руҳий ҳолатини 

баҳолайди [17; 57- 61-б., 28; 64- 67-б.]. 

Инсон танасининг хусусиятлари ва ҳолатини баҳолашга ёрдам 

берадиган антропометрия бугунги кунда тиббиётда фаол қўлланилмоқда. 

Одам танаси ўлчамининг ўзгарувчанлиги антропометрик тадқиқотларга катта 

эҳтиёж туғдирди. Илмий манбаларда келтирилишича, антропометрик 

текширувларнинг муҳим мақсади инсон ривожланишининг хусусиятларини 

аниқлашдан иборат. Жисмоний саломатлик ҳолатини баҳолаш индивидуал 

ҳисоб-китобларни ўтказиш ва уларнинг натижаларини инсон танаси 
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ривожланишининг умумий қабул қилинган меъёрий кўрсаткичлар билан 

таққослаш орқали амалга оширилади [22; 47- 50-б.]. 

Болаларнинг саломатлик кўрсаткичлари мезони уларнинг жисмоний 

холати билан изохланади. Жисмоний ривожланиш ҳолатини баҳолашда турли 

ёш гуруҳларининг антропометрик кўрсаткичлари ҳисобга олинади. Дунёнинг 

турли давлатларида бир неча йиллар давомида антропометрик тадқиқотлар 

олиб борилган. Тадқиқот натижалари ҳар бир ҳудуддаги болаларнинг 

антропометрик кўрсаткичлари уларнинг ўзига хослигини кўрсатади ва шунга 

асосан, тадқиқот ўтказилган турли мамлакатлар болалари ривожланишининг 

антропометрик кўрсаткичлари натижаларини республикамизда ўтказилган 

тадқиқотлардан олинган антропометрик кўрсаткичлар маълумотлари билан 

таққослаб бўлмайди [26; 135-б.]. 

Тана турли кисмларининг антропометрик кўрсаткичларини ўрганиш 

натижалари индивидуал, жинсий ва ёшга оид хусусиятларни тўғри 

тасвирлашга ёрдам беради ва кейинчалик мақбул жисмоний ва ақлий 

ривожланиш учун шароит яратилишини тушунтириб беради [71; 112-б.]. 

Махаллий олимларнинг фикрига кўра жисмоний ривожланиш - бу 

болаликнинг турли  ёш даврларида боланинг ўсиши ва етилишининг динамик 

жараёни бўлиб, у саломатлик ҳолатини кўрсатувчи асосий кўрсаткичларидан 

бири бўлиб ҳисобланади [59; 410-412-б.]. 

Атроф-муҳит таъсири ва боланинг жисмоний ривожланиш 

кўрсаткичлари орасида узвий боғликлик бўлиб, у боланинг организмида 

кечадиган мослашув жараёнларини акс эттиради. Инсон биологик 

мослашишининг натижаси инсон популяциялари морфофункционал 

параметрларини меъёрлашиши ҳисобланади. Индивидуал ўзгарувчанлик - 

тузилмавий, ирсий омилларга, шунингдек, овқатланиш, уй-жой шароитлари ва 

бошқа омилларга боғлиқ [49; 645- 649- б.]. 

Бугунги кунда амалиётда турли ёшдаги болалар учун осон ва оддий 

бажариладиган, ўз навбатида бола тўғрисида етарли ва қимматли маълумот 

бера оладиган жисмоний ривожланишнинг баҳолаш усулларидан кенг 
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фойдаланилмоқда. Жисмоний ривожланиш кўрсаткичлари болалар 

саломатлигини бирламчи мониторинг қилишнинг муҳим воситаси бўлибгина 

қолмасдан, уни тўғри баҳолашда тиббий кўрикларнинг муҳим мезони 

хисобланади [59; 410-412-б.].  

Инсон экологиясининг энг долзарб йўналишларидан бири бу 

болаларнинг жисмоний ҳолатидаги ўзгаришларини турли авлодларда ўзгариб 

туриши ҳисобланади. Организмнинг муҳитга мослашиш усули бу жисмоний 

ривожланишнинг антропометрик хусусиятларини ўрганиш усулидир [26; 135- 

б., 54; 127- 131- б., 57; 378- 381-б.]. 

Антропометрия инсон тана вазни, бўйи, кўкрак қафаси атрофи, тери 

бурмалари қалинлиги, суяк кенглиги каби тана ҳажми ва ёғ тўқималари бўйича 

ўлчашни ўрганадиган фан сифатида таснифланади [15; 1-18-б.]. 

Антропометрик кўрсаткичларни тўғри таҳлил килиш индивидуал аҳоли 

саломатлиги даражасини аниқлаш ва баҳолаш учун етарли даражага эга бўлган 

усуллардан биридир. Бу болаларни скрининг қилишда ҳам фойдали 

ҳисобланади. Аҳолини саломатлик даражасини баҳолаш учун 

антропометриядан фойдаланиш мумкин, бу мамлакат, минтақанинг 

озиқланиш ҳолати, жамоа ёки ижтимоий-иқтисодий гуруҳ, шунингдек тўйиб 

овқатланмаслик ва унинг оқибатларини аниқлаш учун фойдаланилади. 

Мониторингнинг ушбу шаклини ўрганиш ва ривожлантириш фойдалидир [29; 

5-16-б.]. 

Болалар популяцияси ва аҳоли саломатлигининг биринчи даражали 

кўрсаткичи - бу жисмоний ривожланишдир [26; 135-б.]. Олиб борилган 

тадқиқотларга асосан организм фаолиятининг ўзгариши жисмоний 

ривожланиш (ЖР) даражасининг пасайиши ёки ошиши натижаси бўлиб, бунда 

барча функцияларни тартибга солишнинг меьёрдан оғиши юз беради. Мактаб 

ўқувчилари орасида ЖР бузилган болалар анча кам эканлиги исботланган 

бўлиб, улар жадаллашган гуруҳлар билан таққослаганда паспортда 

кўрсатилган ёшга мувофиқ ривожланишади. Жисмоний ривожланишдан 

орқада қолган болаларда сурункали касалликлар кўпроқ учрайди ва жисмоний 
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ривожланиш даражаси ошган шахсларда функционал бузилишлар сони 

кўпаяди. Болалар саломатлиги ҳолатидаги функционал бузилишлар кўпинча 

жисмоний ривожланиш ўзгаришининг организм ривожланиш ва етилиш 

вақтидаги оғишлар билан боғлиқ бўлган ҳолатларда кузатилади [65; 7-217-б.]. 

 Турли хил юкламалар (жисмоний, ақлий ва ахборот) ички органларнинг 

функционал ва таркибий ҳолатига таъсир этади ва шу билан бирга тананинг 

жисмоний ривожланиш параметрларини ўзгартиради [48; 112-б.]. 

Саломатлик кўрсаткичларини салбий томонга оғишига ёшга боғлиқ 

ривожланиш муддатларининг бузилиши ва морфологик кўрсаткичларнинг 

уйғунсизлиги олиб келади [49; 645-649-б.]. Болаларнинг жисмоний 

ривожланиши - ўсишнинг динамик жараёнидир, яъни ташқи кўриниши, тана 

ҳажми, тана турини ўзгартириш жараёни, мушак кучи, болаликнинг турли 

даврларида бола танасининг жисмоний тайёргарлиги (захира жисмоний куч, 

чидамлилик, жисмоний фаолият) ҳисобланади. Жисмоний ривожланиш 

узлуксиз биологик жараён бўлиб тананинг морфологик ва функционал 

такомиллаштириш жараёнидир [51; 98-б.]. 

Инсон популяциясининг муҳим соҳаларидан бири жисмоний ҳолатдаги 

ўзгаришларни ўрганиш асосида аҳоли орасида болаларнинг ўсиш даражаси 

билан изоҳланади. Ўсаётган организмнинг жисмоний ривожланиши - болалар 

соғлиғи ҳолатининг асосий кўрсаткичларидан биридир. Жисмоний 

ривожланиш атроф – мухит холатига ва санитария – эпидемиология 

кўрсаткичи сифатида ишлатилади [33; 220-б.]. 

Бола танасидаги клиник, неврологик, биокимёвий ва физиологик 

ўзгаришлар ўсаётган организмнинг комплекс ривожланишидаги ўзгаришлар 

сифатида намоён бўлади [52; 31-34-б.]. Масалан, тана вазни қанчалик кам 

бўлса, болалар тез-тез юқумли касалликлар, анемия, психомотор 

бузилишлардан азият чекишади [10; 192-б.].  

Боланинг жисмоний ривожланиш кўрсаткичларидаги оғишлари билан, 

касалликларнинг учраш эҳтимоли бир-бирига мос бўлади: яъни 
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кўрсаткичлардаги ўзгаришлар билан биргаликда касалликлар учраши ҳам 

мувофиқ равишда ўсиб боради [59; 410-412-б.].  

Ҳозирги кунга келиб болалар орасида жисмоний ривожланиш 

кўрсаткичларининг пасайиш ҳолатлари кўплаб кузатилмоқда. Экологик 

жиҳатдан барқарор бўлмаган ҳудудларда эса ушбу тенденция ошиши яққол 

намоён бўлмоқда. Ушбу ҳолат эса биринчи навбатда педиатрлар, умумий 

амалиёт шифокорлари ва ўқитувчиларни тиббий кўриклар давомида 

болаларнинг жисмоний ривожланишига кучли эътибор қаратиб, тўғри 

баҳолашларига ундайди [18; 50-б.]. Болаларнинг морфофункционал 

кўрсаткичларига яшашнинг иқлимий шароитлари таъсир кўрсатади [49; 645-

649-б.].  

Ўз вақтида аниқланган жисмоний ривожланишнинг одатий даражасидан 

оғишлари ва ривожланишдаги бузилишларни олдини олиш хамда уларни 

бартараф этиш чора-тадбирларини ишлаб чиқиш жисмоний ривожланишни 

узлуксиз равишда мониторинг қилишга кўмаклашади. Бу эса маълум бир 

минтақада яшовчи болаларнинг ўсиш ва ривожланиш хусусиятларини 

аниқлаш имконини беради [26; 135-б.]. 

Жисмоний ривожланиш кўрсаткичлари орасида энг асосий ва муҳими бу 

- тана узунлиги ва тана вазнидир. Тана узунлиги кўрсаткичи тананинг 

жисмоний ривожланганлик даражаси ва ўсиш жараёнларининг жадаллигини 

акс эттиради. Кўрсаткичлар орасида тана вазни жуда тез ўзгарувчанлиги билан 

бошқа морфометрик кўрсаткичлар яъни, тана узунлигидан фарқ қилади. Чунки 

организмдаги кўпгина ички ва ташқи омиллар унинг тез ўзгаришига ҳисса 

қўшади [34; 20-23-б.]. 

Олимларнинг фикрига кўра, болалар касалланишини баҳолаш учун 

жисмоний ривожланиш кўрсаткичларининг ҳар бири: тана узунлиги, тана 

вазни ва кўкрак қафаси айланасининг патологик оғишларини алоҳида- алоҳида 

таққослаш лозим. Чунки ушбу кўрсаткичлар боланинг жисмоний ривожланиш 

даражасини саломатлик кўрсаткичига қараб баҳолайди. Жисмоний 

ривожланишни ҳар томонлама баҳолаш ўткир ёки сурункали касалликларнинг 
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турли шакллари билан таққосланади ва кўрсаткичга нисбатан саломатлик 

мезони сифатида қаралади [71; 122-б.]. Бу эса боланинг энг интенсив 

ривожланиши туфайли ҳаётнинг биринчи йилида ушбу кўрсаткичларнинг 

максимал назоратини талаб этади [10; 192-б.]. 

Болалар жисмоний ривожланиши давомида доимо турли ички ва ташқи 

омиллар таъсири остида бўлади. Генетик мойиллик, тузилиш хусусиятлари, 

туғма ёки орттирилган касалликлар, экологик муҳит шароити, яшашнинг 

иқлимий, ижтимоий ва санитария шароитлари, шунингдек, ҳаракатланиш 

фаоллигини ўсиш ва ривожланиш жараёнига катта ҳисса қўшувчи омиллар 

сифатида киритиш мумкин [43; 28-29-б., 54; 127-131-б., 57; 378-381-б.]. 

Болаларнинг жисмоний ривожланиш параметрларига эндоген ва экзоген 

омиллар сезиларли таъсир кўрсатади. Бугунги кунда турли касалликлар 

туфайли соғлом болалар улуши 10-12 % дан кўп эмаслиги ва ўсиб келаётган 

ёш авлод саломатлигини ўрганиш дунё аҳолисининг яқин йиллар ичида иш 

қобилиятини башорат қилишда жуда катта аҳамият касб этади [31; 84-93-б.]. 

Болалар ва ўсмирларнинг ўсиш ва ривожланиш қонуниятларини 

ўрганиш педиатриянинг устувор йўналишларидан биридир. Болалар 

соғлиғининг ҳолатини баҳолаш учун унинг жисмоний ривожланишини тўғри 

баҳолаш муҳимдир. Боланинг жисмоний ривожланишидаги оғишлар қанчалик 

муҳим бўлса, функционал бузилишлар ёки сурункали касалликлар эҳтимоли 

шунчалик юқори бўлади [73; 4-10-б.]. Айниқса семизлиги бор болаларнинг 

жисмоний ва психо - ижтимоий саломатлигига қисқа ва узоқ муддатли салбий 

таъсир кўрсатади. Бу эса биринчи навбатда юрак-қон томир касалликлари, 

диабет, таянч системаси ҳамда руҳий касалликлар ривожланиши учун асосий 

хавф омили ҳисобланади [16; 1-140-б.].  

Антропометрия атамаси юнонча сўздан олинган бўлиб, «антропо» - 

«одам» ва «метрия» - «ўлчов» деган маънони англатади. Антропометрия инсон 

биологик фарқларини ўрганишнинг муҳим стандартлаштирилган ва 

ноинвазив усули булиб, антропометрик параметрлар ва тана тузилиши 

ўсишининг асосий кўрсаткичлари ҳисобланади [66; 96-102-б., 67; 255-257-б.]. 
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Carlos Pedilla (2021) фикрига кўра морфометрия-тана шакли, ўлчами ва 

хусусиятларини ўрганувчи инсон танаси органларининг нисбати ҳисобланади. 

Бу жисмоний ривожланиш ва ўсиш шакллари инсон танасини баҳолаш учун 

муҳим кўрсаткичдир. Антропометрия тадқиқотида инсон танасининг вазни, 

бўй узунлиги, кўкрак қафаси ўлчамлари, терининг қалинлиги, суяк кенглиги 

ва тери ости ёғ каватининг қалинлиги ўрганилади.[83; 1-53-б.]. 

Хозирги кунда инсон танасини турли ёш даврларида антропологик 

йўналишда конституциявий хусусиятларни ўрганиш бўйича кўплаб илмий 

тадқиқотлар олиб борилмокда [27; 9-11-б.]. 

Тадқиқотларда антропометрик ёндашувлар ўсмирларда соматотипнинг 

анатомик таркибий қисмлари генетик жиҳатдан фаол шахслар мавжуд 

организм ва унинг таркибий қисмларининг ўсиши ва ривожланишининг 

детерминистик жараёнларидир [3; 19-б.].  

Жисмоний ривожланиш (ЖР) - бу соғлиқнинг ўзига хос кўрсаткичидир. 

Биологик даврдаги ўзгаришлар болаларнинг ҳақиқий овқатланиш ҳолатини 

акс эттиради [9; 216-б.]. 

Ҳозирги кунда организмнинг атроф-муҳит билан муносабатини акс 

эттирувчи бевосита ажралмас кўрсаткич сифатида, жисмоний ривожланиш 

кўрсаткичи деб қаралади. Жисмоний ривожланиш бола организмига зарарли 

атроф-муҳит омилларининг салбий таъсирини камайтирувчи ишончли меъзон 

сифатида қараш зарур [49; 645-649-б.]. 

Болаларнинг жисмоний ривожланиши ва саломатлиги кўплаб омилларга 

яъни: ирсият, иқлим, оиланинг моддий таъминланиш даражаси, тўлиқ 

рационал овқатланиш ва ҳоказоларга боғлиқ [50; 5-10-б.].  

Болаларнинг жисмоний ривожланишига генетик ва атроф муҳитнинг 

асосий омиллари ҳисобланган экологик, иқлимий-географик, ижтимоий ва 

гигиеник омиллар, овқатланиш сифати, миқдори ва ҳаракатланиш 

фаоллигининг интенсивлиги бевосита таъсир кўрсатади. Маълумки, генетик 

маълумотлар асосан доимий бўлса-да, экзоген таъсирлар организмнинг 
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фенотипик ўзгарувчанлигини модификацияловчи омиллар бўлиб хизмат 

қилади [26; 135-б.]. 

Тиббиётда болалар жисмоний ривожланишини баҳолаш учун 

антропометрия усулидан кенг фойдаланилади. Бу усул оркали аникланган 

кўрсаткичлардан олинган натижалар одамнинг морфофенотипини (тана тури 

ёки соматотипини) аниқлашга имкон беради [47; 9-14-б.]. Ўсиб бораётган 

организмнинг жисмоний ривожланиши болалар соғлиғининг асосий 

кретерияларидан биридир. Боланинг жисмоний ривожланишидаги 

ўзгаришлар қанчалик кўп бўлса уларда касалликнинг мавжудлиги шунчалик 

юқори бўлади. Биологик қонунларга риоя қилиш яъни жисмоний ривожланиш 

кўплаб омилларга боғлиқ: ирсият, иқлим, овқатланиш одатлари, овқатланиш 

даражаси ва оиланинг моддий таъминоти гигиена фани томонидан аҳолининг 

санитария-эпидемиологик осойишталиги кўрсаткичи сифатида қўлланилади. 

Ҳозирда болалар ва ўсмирларнинг жисмоний ривожланиши кўрсаткичлари 

таҳлил қилиш ҳудуд ҳолатининг экологик-гигиеник баҳолаш, ижтимоий 

омилларнинг таъсири, таълим, таълим шароитлари, болаларнинг бўш вақтини 

ва дам олишини, меҳнат фаолиятини ташкил этиш муҳим аҳамиятга эга [39; 

52-б.]. 

Болалар ва ўсмирларнинг жисмоний ривожланиши асосан овқатланиш 

хусусиятига, жисмоний фаолият даражасига, турмуш тарзига, таълим 

технологияларига боғлиқ [32; 7-106356-б.]. Болалар ва ўсмирлар соғлиғининг 

глобал муаммоларидан бири ҳозирги вақтда нормал жисмоний ривожланиши 

бўлган болалар сонининг камайиши, шунингдек, кам ва ортиқча вазнли 

болалар сонининг кўпайишидир [10; 192-б.]. 

Хозирги замонавий педиатрияда гўдаклик, эрта ва мактабгача ёшдаги 

болаларда овқатланиш стереотиплари шакллантирилмоқда. Семириб кетган 

мактаб ёшидаги болалар сонининг кўпайиши фавқулодда чоралар кўришни 

талаб қилади, чунки бу даврда юрак-қон томир тизими касалликлари, II-тоифа 

диабет ва бошқа касалликлар пайдо бўлади [19; 163-182-б.]. Ёшга боғлиқ 

ривожланиш муддатларининг бузилиши ва морфологик кўрсаткичларнинг 
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уйғунсизлиги саломатлик кўрсаткичларини салбий томонга оғишига олиб 

келади [49; 645-649-б.]. 

Жисмоний ривожланиш хусусиятларини ўрганиш учун болалар ва 

ўсмирларнинг соғлиғини баҳолашда стандарт антропометрик тадқиқот 

усуллари кенг қўлланилади [8; 35-40-б.]. Болаларда жисмоний ривожланиш 

холатини баҳолаш учун минтақавий, Россия ва халқаро стандартлар, 

шунингдек ЖССТ стандартлари [40; 156-160-б.] қўлланилади. 

Мактабгача ва мактаб ёшида бўлган болаларда аклий зўрикиш, 

овкатланиш тартибининг бузилиши ва яшаш жойларида экологик вазиятнинг 

ёмонлашиши жисмоний фаоллигининг пасайишига олиб келади [8; 35-40-б., 

35; 561-568-б.]. 

Хорижий олимларнинг фикрига кўра, ёш авлоднинг соғлом ўсиши ва 

ривожланиши муҳим аҳамиятга эга бўлиб, антропометрик кўрсаткичлар 

мамлакат аҳолисининг тиббий ва ижтимоий фаровонлигини акс эттиради. 

Болалар танаси доимо ўсиб боради ва  ривожланади, шунинг учун жисмоний 

ривожланишдаги салбий ўзгаришлар боланинг соғлиғига акс таъсир этишга 

имкон беради. Болаларнинг жисмоний ривожланиш даражаси ва уйғунлигига 

кўп сонли эндоген (генетик назорат, эндокрин тизимининг таъсири, соматик 

патология ва юқумли касалликлар мавжудлиги ва бошқалар) ва экзоген (микро 

ва макронутриентларнинг номутаносиблиги, ижтимоий муҳит шароитлари, 

жисмоний фаоллик даражаси) каби омиллари таъсир қилади [90; 1932-6203-б., 

94; 1132-1139-б.].  

Оптимал муҳит омиллари генетик дастурни максимал даражада 

оширишга ёрдам беради. Салбий дастурлар, аксинча бола танасининг 

морфофункционал ривожланишини чеклайди [35; 561-568-б., 42; 142-146-б]. 

Сўнгги йилларда олиб борилган бир қатор тадқиқотлар жисмоний 

ривожланишида нуқсонлари бўлган болалар ва ўсмирлар сонининг 

кўпайишини аниқлади. Аксарият муаллифлар бу ўсишни ҳаракат билан 

боғлашади. Бу эса қуйидаги салбий омиллар натижаси: табиий муҳитнинг 

ифлосланиши, етарли даражада қулай иқлим шароитларининг йўқлиги, 
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қониқарсиз тиббий-ижтимоий инфратузилма, микро ва 

макронутриентларнинг озуқавий мувозанатининг бузилиши каби омиллар деб 

эътироф этишмоқда [35; 561-568-б., 36; 3-7-б., 55; 14-20-б.].  

Хорижий олимларнинг таърифига кўра, соғлик-бу касаллик ва 

касалликларнинг йўқлиги эмас, балки тўлиқ жисмоний ва руҳий ижтимоий 

фаровонлик ҳолатидир [108; 735-748-б.]. 

Илмий манбаларда келтирилишича, соғлиқ уч жиҳатдан иборат: 

жисмоний, ақлий ва ижтимоий. Инсон саломатлиги учун барча уч жиҳати бир 

бутунни ташкил қилиши, улар бир-бири билан ўзаро муносабатда бўлиши 

жуда муҳимдир. Физик ривожланиш - бу умумий тушунча бўлиб, у 

организмнинг морфологик ва функционал хусусиятларининг ўсиш ва 

ривожланишидир [10; 192-б.].  

Ўсиб бораётган организм учун бу асосий кўрсаткичлар жуда мухим 

бўлиб, болалар соғлиғини баҳолашда эътиборга олиш керак. Жисмоний 

ривожланиш бу - болалар ўсиш жараёнларининг интенсивлиги, жинсий 

етуклик билан яқин алоқада бўлиб, организмнинг адаптив захира 

механизмлари, шунингдек эндокрин тизими фаолияти, асаб тизими, энергия 

алмашинуви ва тананинг ўз-ўзини бошқаришидир [64; 65-б.]. 

§1.2. Туғма юрак нуқсонлари шаклланиши учун хавф 

омилларининг  частотаси ва хусусиятлари 

Бугунги кунда она ва бола саломатлигини муҳофаза қилиш муаммоси 

бутун дунё олимларининг диққат марказида бўлиб келмоқда. Хомиланинг 

туғма юрак нуқсонлари энг кенг тарқалган нуксонлардан бири бўлиб бу 

чақалоқлар ўлимининг 50% ини ташкил қилади. Туғма юрак касаллиги бўлган 

болаларнинг 50% дан ортиғи ҳаётнинг дастлабки 30 кунида вафот этади [70; 

54-58-б.]. Бу "критик юрак нуқсонлари" деб аталадиган ҳолатларга тааллуқли 

нуқсонлар: катта қон томирларнинг транспозицияси, юракнинг гипопластик 

синдроми, аорта коарктацияси, ўпка атрезияси ва бошқалар [13; 1-208-б.]. 
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Туғма юрак-қон томир нуқсонлари, шунингдек, туғма юрак нуқсонлари 

(ТЮН) деб аталиб, туғилгандан бошлаб мавжуд бўлган юрак ёки асосий қон 

томирларининг анормал шаклланиши натижасида юзага келадиган ёки 

туғилгандан кейин исталган вақтда намоён бўладиган ёки умуман намоён 

бўлмаслиги мумкин бўлган тизимли муаммолар сирасига киради. Тирик 

туғилган болаларда туғма юрак нуқсонларнинг умумий даражаси 0,8% ни 

ташкил этади [89; 1549-б.].  

Турли хил юрак хасталиклари болаларнинг умумий ҳолатига таъсир 

қилиши мумкин. Бундай касалликларга қуйидагилар киради; юрак 

нуқсонлари, вирусли инфекциялар ва юрак касалликларида орттирилган ирсий 

синдромлар. Ушбу касалликлар натижасида, болаларнинг жисмоний 

ривожланиши ва уларнинг ҳаёт сифати ёмонлашади, бу эса ўз навбатида 

мамлакат тараққиёти ижтимоий - иқтисодий ҳолатига ўз салбий таъсирини 

кўрсатади [126; 65-74-б.]. Перинатал йўқотишлар сабаблари орасида туғма 

юрак нуқсонлар иккинчи ўринни эгаллайди [Всемирная организация 

здравоохранения (ВОЗ) -европейский региональный комитет шестьдесят 

первая сессия. Баку, Азербайджан].  

Туғма юрак касаллиги (ТЮК) - туғилгандан бошлаб юрак ва (ёки) катта 

томирлар тузилишидаги нуқсондир. Кўпгина нуқсонлар юрак ичидаги ёки қон 

айланишининг катта  ва кичик қон айланиш доиралари орқали қон оқимини 

бузади. Юрак нуқсонлари туғма нуқсонлар ичида кенг тарқалган бўлиб, 

болаларда нуқсонлар туфайли юзага келадиган ўлимнинг асосий сабабидир. 

Ўзбекистонда туғма юрак нуқсонлари билан туғилиш даражаси ҳар 1000 

тирик туғилган чақалоққа 5,5 % дан 15,7 % гача тўғри келади. Муаммонинг 

ижтимоий аҳамияти шундаки, ногиронликка олиб келадиган туғма 

ривожланиш аномалиялари орасида туғма юрак нуқсонлари тахминан 50% ни 

ташкил этиши билан белгиланади [14; 108-б.].   

Туғма юрак касаллиги туғилишда мавжуд бўлган ёки ҳаётдан анча кейин 

аниқланган юрак-қон томир тузилиши ёки функциясининг аномалияси 

сифатида тавсифланади.[98; 193-206-б.] Бутун дунёда юрак ишемик касаллиги 
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болаларда учрайдиган етакчи юрак касаллиги бўлиб, айниқса ривожланаётган 

мамлакатларда чақалоқлар ўлимининг асосий сабабларидан биридир [86; 10-

19-б; 103; 51-55-б.]. 

Юрак ишемик касаллигининг тарқалиши она, ҳомила ва неонатал хавф 

омилларининг кенг доираси булиб, пренатал ташхис ва ҳомиладорликнинг 

йўқолиши даражаси билан белгиланади, уларнинг барчаси географик 

ўзгарувчанликка эга. Паст ва ўрта даромадли мамлакатларда туғма юрак 

нуқсонининг тарқалиши, касалланиш ва ўлим даражаси бўйича 

эпидемиологик маълумотларнинг мавжудлиги юқори даромадли 

мамлакатларга қараганда анча чекланган [131; 36-46-б.]. 

Аниқлаш ва даволаш соҳасидаги ютуқларга қарамай, туғма юрак 

нуқсонлари барча чақалоқлар ўлимининг 3% ни ва Қўшма Штатлар каби 

ривожланган мамлакатларда туғма нуқсонлардан ўлимнинг 46% ни ташкил 

қилади [87; 6-475., 119; 37-48-б.]. 

Олинган маълумотларга кўра, туғма юрак нуқсони билан туғилган 50% 

дан ортиқ 1 ёшгача бўлган болалар постнеонатал даврда вафот этади [5; 20-21-

б.].  

Европа халқаро реестри маълумотларига асосан, туғма юрак нуқсонлари 

(ТЮН) бўлган болалар, ривожланиш нуқсонларининг энг кенг тарқалган 

гуруҳидир ва ҳозирги кунда ўлимнинг асосий сабаби бўлиб қолмоқда [104; 

110-113-б., 58; 536-542-б].  

Россия Федерациясида ҳар йили 17,5 мингга яқин болалар турли хил 

юрак нуқсонлари билан туғилади, бу ҳар 100 000 кишига 249 тани ташкил 

этади. Барча туғма юрак нуқсонларининг 89% ни экзоген омиллар таъсирида, 

жумладан радиация, вирусли инфекциялар, ҳомиладорлик даврида онанинг 

вирусли инфекциялар билан касалланиши, дори воситалари, кимёвий 

моддалар, оғир металларнинг тузларининг ножўя таъсири ва 10% холларда 

ирсий хромосома аномалияларига боғлиқ ёки моноген мутациялар натижасида 

пайдо бўлиши мумкин [38; 69-72-б.].  
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Европа ҳамжамиятининг 20 дан ортиқ давлатини бирлаштирган 

ЕUROCAT халқаро маркази (2017) маълумотларига кўра, 2010-2014 йилларда 

барча туғма юрак касалликларининг тарқалиши 8,1% ни ташкил этди, шу 

жумладан оғир кўринишлар сифатида - 1000 та янги туғилган чақалоққа 

нисбатан 2,2 ҳолатни ташкил этди. Шимолий Америкада туғма юрак 

касаллиги чақалоқларнинг 37 фоизида, Ғарбий Эвропада эса - 45 фоизда 

ўлимнинг асосий сабабларидан биридир. Юрак-қон томир тизимининг туғма 

нуқсонлари кўпроқ ўғил болаларда қайд этилиши аниқланган [56; 126-133-б.].  

Комбинациялашган туғма юрак нуқсонлари асосида ўғил болалар ва 

қизлардаги индивидуал ТЮН нисбати ўртасидаги статистик жиҳатдан муҳим 

фарқлар етарлича ўрганилмаган [12; 154-159-б.]. 

ТЮН лари орасида қоринчалараро тўсиқ  нуқсонлари (ҚТН) энг кенг 

тарқалган бўлиб, умумий тузилишда эса 20% ҳолларда изоляция қилинган 

ҚТН ли болалар мавжуд. Кичик, гемодинамик жиҳатдан аҳамиятсиз мушак 

нуқсонларининг 90% га яқини боланинг 10 ойлигида ўз - ўзидан ёпилиши 

аникланган. Ҳажми бўйича ҚТН лар кичик (4 мм гача) ва кенг бўлиши мумкин. 

30 - 50% ҳолларда ҚТН юқори ўпка гипертензияси (ЎГ) ривожланиши билан 

мураккаблашади, бу эса прогрессив ҳисобланади. Ўпка артериясидаги бу 

босим очиқ артериал йўлининг (ОАЙ) диаметрига боғлиқ эмас [23; 71-75-б.].  

ҚТН ни бола ҳаётининг биринчи йилидаёқ 8 - 11% гача табиий ўлимга 

олиб келиши мумкин. Бундай юқори ўлим кўрсаткичи доимий ўнг қоринча 

етишмовчилиги, ўпка гипертензив кризи (ЎГК) билан бирга келадиган ўпка 

гипертензияси (ЎГ) ривожланиши билан боғлиқ бўлиши мумкин [70; 54-58-

б.].  

Ўрганилган илмий манбаларига кўра, яқин вақтгача қизилча инфекцияси 

юқумли касалликлар орасида ТЮН келиб чиқишида асосий сабаб бўлиб 

келмоқда. Бутун дунё мутахассисларнинг маълумотларига кўра, ҳар йили 100 

000 дан ортиқ чақалоқ туғма қизилча синдроми (ТҚС) билан туғилади [30; 62-

64-б.]. ТН кўп генларнинг ўзаро таъсири (полигеник сабаблар) ёки генлар ва 

атроф-муҳит омилларининг биргаликдаги таъсири  натижаси ҳисобланади.  
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ТЮН билан болаларнинг туғилиши учун хавф омиллари преэклампсия, 

аёлдаги экстрагенитал касалликлар (ЭГК) ва уларнинг комбинацияси (86,4%) 

каби она касалликлари, шунингдек, ҳомиладорликнинг биринчи уч 

ойлигидаги мураккаб курстерапиялар, утеропласентал қон оқимининг 

бузилиши ва бошқа шу каби омилларнинг турли комбинациялари ТЮН га 

сабаб бўлиши мумкин [1; 52-54-б., 62; 27-30-б.]. 

Болаларда ТЮН шаклланишида хавф омилларининг ролини ўрганиш, 

яъни отанинг ёши, оғир акушерлик тарихи, антенатал фебрил касаллик ва 

онанинг ёши мухим эканлиги аниқланди. Мултивитаминларни қабул қилиш 

эса ҳимоя омили сифатида баҳоланади. Хавф омиллари кўп ўзгарувчан 

логистик регрессия таҳлили ёрдамида таҳлил қилинган ва юқоридаги барча 

омиллар ўзаро боғлиқлиги аниқланган [76; 216-221-б].  

Спорадик ТЮН эмбрионнинг оксидловчи стрессни келтириб 

чиқарадиган, эмбрион ҳужайраларининг миграцияси ва дифференциациясига 

таъсир қилувчи, тўқималарнинг гипоксиясини ривожланишига ҳисса 

қўшадиган, бошқа метаболитларнинг детоксификациясини бузадиган аёлнинг 

макро ва микромуҳит омиллари таъсирининг натижаси бўлиб, ДНКга соматик 

таъсир кўрсатади, шунингдек, ҳужайра ҳаётини тартибга солишнинг асосий 

жараёнларини, шу жумладан эмбрион ҳужайраларининг дастурлаштирилган 

апоптозини бостиради [68;15-20-б.].  

Кўпгина туғма нуқсонларнинг сабаблари ҳали ҳам номаълум. Ушбу 

нуқсонлар гуруҳига асосан хромосома аномалиялари натижасида келиб 

чиққан кам учрайдиган туғма нуқсонлар киради. 

Ҳаётнинг биринчи йилидаги яшашга лаёқатли болаларнинг ўлими кўп 

жиҳатдан биотиббиёт ва ижтимоий-гигиеник омилларга, шунингдек, 

болаларга тиббий ёрдам кўрсатиш даражаси ва сифатига боғлиқ. Ҳозирги 

вақтда диагностика ва жарроҳлик усулларини такомиллаштириш орқали 

эришилаётган ютуқлар туфайли туғма юрак нуқсонлари билан оғриган 

беморларнинг ўлим даражаси пасаймоқда. Шу билан бирга, операция  

қилинган юрак-қон томир касалликлари билан оғриган болалар ва 
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катталарнинг омон қолиш даражаси ошади, бу эса ушбу беморларнинг ҳаёт 

давомийлиги ва сифатига таъсир қилувчи омилларни топиш учун тадқиқот 

зарурлигини белгилайди [56; 126-133-б.]  

Туғма нуқсонлар (ТН) замонавий педиатриянинг асосий муаммоларидан 

биридир.[7; 23-37-б.]. Саноат ривожланиши ва атроф-муҳитнинг 

ифлосланиши туғма нуқсонлар кўпайишига олиб келади [6; 18-30-б.]. 

Нотўғри овқатланиш - туғма юрак нуқсони (ТЮН) бўлган болаларда 

касаллик ривожланиши сабабларидан биридир. Нотўғри овқатланиш озиқ-

овқатнинг етишмаслиги ёки ҳазм тизимида сўрилмаганлиги, ортиқча энергия 

сарфи, тез-тез нафас олиш йўллари инфекциялари, чекланган ўсиш 

потенциали ва генетик синдромлар туфайли юзага келиши мумкин. Олинган 

маълумотлар шуни кўрсатдики, ривожланаётган мамлакатларда яшовчи ТЮН 

билан оғриган болаларда операциядан олдинги тўйиб овқатланмаслик 45% 

гача бўлганлиги тасдиқланган [45; 35-38-б.].  

ТЮН лари - болаларда энг кенг тарқалган юрак касаллиги ҳисобланади 

[44; 92-93-б.]. Янги туғилган чақалоқларда ТЮН билан оғир тури ўткир юрак 

етишмовчилигининг тез ривожланиши, гипоксия, декомпенсацияланган 

метаболик ацидознинг ривожланиши, олигоанурия ва ҳаётий органларнинг 

дисфункцияси билан тавсифланади [100; 718-б.]. Асосан, юрак-қон томир 

касалликларида жиддий шароитлар қон айланишининг пренатал туридан 

постнатал турига ўтиш даврида, ҳомила алоқалари фаолияти тўхтаганда юзага 

келади: очиқ артериал йўл (ОАЙ) ёки канал ва очиқ овал тешик (ООТ) [100; 

718-б.,116; 1502-1508-б.].  

Туғма юрак нуқсонлари (ТЮН) барча асосий туғма аномалияларнинг 

деярли учдан бир қисмини ташкил этади ва ҳар йили бутун дунё бўйлаб 1 

миллиондан ортиқ янги туғилган чақалоқларда аниқланади [45; 35-38-б.].  

ТЮН кам энергия истеъмоли, малабсорбция, гиперметаболизм ва баъзан 

ошқозон-ичак трактининг малформацияси каби патофизиологик ўзгаришлар 

билан боғлиқ. Чақалоқлик давридаги юрак-қон томир касалликлари билан 
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оғриган болаларда тўйиб овқатланмаслик хавфи энг юқори даражада бўлиши 

мумкин [46; 681-682-б.].  

ТЮН одатда мултифакториал таъсирларнинг натижасидир; баъзида 

бирон бир сабабни ажратиб олиш мумкин. ТЮН нинг сабаби органларнинг 

эмбрион ривожланиши даврида (тухум уруғлантирилгандан кейин 16-кундан 

10-ҳафтагача) таъсир қилувчи ҳам экзоген, ҳам генетик омиллар бўлиши 

мумкин. Асосий экзоген омиллар қуйидагилар бўлиши мумкин: вирусли ёки 

бактериал инфекциялар, онанинг соматик касалликлари, ҳомиладорликнинг 

биринчи ярмидаги оғир токсикозлар, олдинги абортлар ва бола тушишлари, 

ўлик туғилиш ҳолатлари, кеч ҳомиладорлик (35 ёшдан юқори), алкоголизм, 

баъзи дорилар, ионлаштирувчи радиация, касбий хавфлар (бўёқлар, лаклар, 

бензин ва бошқа кимёвий моддалар билан ишлаш) ва бошқалар сабаб бўлиши 

мумкин. Илмий манбаларда келтирилишича, туғма юрак нуқсонларининг 

атиги 20% ни маълум генетик ёки тератоген сабаблар билан изоҳлаш мумкин. 

Кўпгина нуқсонлар уларнинг ривожланишида генетик ва атроф-муҳит 

омилларининг иштироки билан кўп омилли характерга эга деб тахмин 

қилинади [96; 292-б.].  

Оилада кариндошлар орасидаги никоҳлар оқибатида нафақат бошка 

касалликлар балки юрак касалликлари хам пайдо бўлиш хавфи шунчалик 

юқори бўлади. Баъзи нуқсонлар аутосомал доминант меросга эга бўлади. [81; 

11-13-б.]. 

Болалар жисмоний ривожланишининг энг юкори ўсиш кўрсаткичи 

ривожланиши ҳаётининг биринчи йилида кузатилади. Ушбу давр мобайнида 

тана оғирлиги ва бўй ўсишида сезиларли оғишлар кузатилади, шу билан бирга 

марказий асаб тизимининг функционал фаолияти яхшиланади, тана вазнининг 

уйғун ўсиш ва органлар тизимларнинг функционал қобилиятларини 

ривожлантириш кузатилади. Гемодинамиканинг бузилиши туфайли ТЮН 

боланинг ривожланишига бевосита салбий таъсир кўрсатади. ТЮН нинг 

айрим турлари ҳаёт сифатининг сезиларли пасайиши, сурункали касалликлар 
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сонининг кўпайиши билан боғлиқ. ТЮН оқибатида боланинг нейро-психик 

шаклланиши ривожланишининг кечикишига олиб келади [114; 38-360-б.].  

Туғма юрак нуқсонлари пайдо бўлишида хавф омилларининг ролини 

таҳлил қилиш, уларнинг олдини олиш чораларини ишлаб чиқиш йўлида 

долзарбдир. Туғма юрак нуқсонлари учун хавф омилларига замонавий қараш 

уларнинг ҳомилага таъсирини тан олади, аммо уларнинг аҳамияти 

аниқланмаган. Туғма юрак нуқсонларининг сабаблари тўлик ўрганилмаган. 

Худди шу нарса туғма юрак нуқсонларининг этиологиясининг ягона 

назарияси йўқлиги билан ҳам тасдиқланади. Уларнинг пайдо бўлишининг 

филогенетик, онтогенетик, вирусли назариялари мавжуд. Ҳозирги вақтда 

туғма нуқсонларнинг сабабларини ўрганиш икки йўналишда: экологик ва 

генетик йўналишлар ҳисобланади [96; 292-б.].  

Туғма юрак нуқсонлари ёки бошқа ривожланиш нуқсонларининг пайдо 

бўлишига ҳисса қўшадиган омиллар одатда хавф омиллари деб аталади. 

Хомилага таъсир қилувчи потенциал хавф омиллари хавф даражасига кўра 

бўлинади. Хомиладор аёлнинг хамрох касалликлари хам болада туғма юрак 

касаллиги пайдо бўлиш хавфини такрорий оширади [79; 155-159-б.].  

Фалло тетрадаси (ФТ) мураккаб туғма юрак нуқсонидир (ТЮН) "кўк" 

нуқсон, морфологик субстрат тўртта белгидан иборат: ўпка артерияси стенози, 

коринчалараро тўсик нуқсони, ўнг қоринча гипертрофияси ва аортанинг 

декстропозицияси билан намоён бўлади [24; 52-55-б.]. 

Шундай қилиб, ҳозирги вақтда диагностика ва операцион методларни 

такомиллаштириш орқали эришилган ютуқлар туфайли, ТЮН беморларнинг 

ўлим кўрсаткичларида пасайиш кузатилди. Шу билан бирга, ушбу беморлар 

хаётининг давомийлиги ва яшаш сифатига таъсир қилувчи омилларни 

аниқлаш учун тадқиқотлар ўтказиш зарурдир. ТЮН бўлган болалар ва 

катталарнинг яшаб кетиш даражаси танланган жаррохлик амалиётига 

бевосита боғликдир [56; 126-133-б.].  

Туғма юрак нуқсонлари ҳар 1000 туғилишдан тўққизтасида учрайди ва 

шунинг учун энг кенг тарқалган туғма малформациялар қаторига киради [128; 
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2241-2247-б.]. Хорижий олимларнинг фикрига кўра, ТЮН нисбатан енгилдан 

жуда оғир туригача фарқ қилиниши мумкин бўлса-да, улар болаларда 

учрайдиган касаллик ва ўлимига сезиларли таъсир кўрсатиши мумкин [78; 1–

10-б.].  

Аbqari.S. (2016) таъкидлашича, ТЮН учун бир нечта экологик хавф 

омиллари мавжуд: онада фолий кислотаси етишмовчилиги, онадаги диабет, 

хомиладорликнинг биринчи уч ойлигида тана хароратининг кўтарилиши, 

онада сурункали касалликлар, онанинг кексайиши ва дориларнинг хомиладор 

аёлга таъсири. Бироқ, ТЮН генетикасини аниклаш учун турли тадқиқотлар 

олиб борилишига карамасдан ушбу сабаб ноаниқ бўлиб қолмоқда [76; 216-221-

б.]. Фолатларнинг роли ва уларнинг метаболизми нерв найча нуқсонлари 

(ННН) ривожланишида яхши маълум, аммо яқинда ҳомиладорлик даврида она 

фолий кислотасини қабул қилиш ва коронар артерия касаллигининг айрим 

шакллари [92; 5-8506-б.] хавфини камайтириш ўртасида яқин боғлиқлик 

тасдиқланган. Фолий кислота билан озиқ-овқат маҳсулотларини бойитиш ва 

туғилишда ўзига хос коронар артерия касаллиги тарқалишининг камайиши 

ўртасида ўзаро алокадорлик аниқланган[109; 647-655-б.]. 

ЖССТ маълумотларига кўра, бир қатор ривожланган мамлакатларда 

юрак-қон томир касалликлари билан касалланиш, ногиронлик ва ўлим 

даражасининг ошишига сабабчи бўлмокда. Гарчи улар турли минтақаларда 

яшасаларда, 65 ёшгача бўлган одамлар орасида тахминан 3,8 миллион эркак 

ва 3,4 миллион аёллар кардиоваскуляр сабаблар туфайли вафот этмокда.[ 127; 

252-255-б.,115; 21-25-б.]. 
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§ 1.3. Туғма юрак нуқсонларини ташхислаш усуллари ва уларнинг 

соғлом болалар кўрсаткичларига қиёсий корреляция боғлиқлиги 

Туғма юрак касаллиги (ТЮК) янги туғилган чақалоқлар ўлимининг 

асосий сабабларидан биридир [116; 1502-1508-б.]. Сўнгги ҳисоботларга кўра 

янги туғилган чақалоқларда ТЮН тарқалиши глобал миқёсда, айниқса Осиёда 

0,6 дан ошди 1000 тирик туғилгандан 9,410 тани ташкил этади [128; 2241-2247-

б.]. 

Хомилани эхокардиограмма (Эхо) ёрдамида антенатал скрининг 

жараёнларига қарамасдан, кўпроқ янги туғилган чақалоқларнинг 50% дан 

ортиғи юрак-қон томир касалликлари билан туғилиши динамикада 

кузатилмокда [129; 400-407-б.]. 

Юрак шовқини кардиологга мурожаат қилишнинг энг кенг тарқалган 

сабаби бўлиб, юрак уриши ёки кўкрак оғриғи каби бошқа кўрсаткичларга 

қараганда эхонинг нисбатан юқори диагностик қийматини кўрсатади. Бундан 

ташқари, ғайритабиий эхокардиографик маълумотлар кўпинча ҳаётнинг 

биринчи йилида юрак шовқини бўлган болаларда кузатилади [107; 162-169-

б.].  

Эхокардиография юрак ишемик касалликлари диагностикаси учун 

ривожланган мамлакатларда олтин стандарт бўлса-да янги туғилган 

чақалоқларда эхокардиографиядан фойдаланиш керакми ёки йўқми, бу борада 

консенсус йўқ. Бироқ, бир нечта шифокорлар ТЮН билан янги туғилган 

чақалоқларда эхокардиография ўтказдилар [88; 13-17-б.]. Юрак шовқинини 

бирламчи баҳолаш учун  эхокардиография бир вақтнинг ўзида амалга 

оширилди [111; 50-54-б.]. Ушбу тизимли текширувда эхокардиография 

неонатолог томонидан амалга оширилган бир тадқиқотдан ташқари барча 

тадқиқотда болалар кардиологлари томонидан амалга оширилади [123; 333-

336-б.]. 

Иқтисодий самарадорлик ва техник мавжудлиги билан боғлиқ 

муаммоларга қарамай, ЭхоКГ ҳозирда неонатологлар томонидан ҳатто 

интенсив терапия бўлимларида ҳам кенг қўлланилади [124; 201-б; 85; 2178-
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2188-б; 126; 65-74-б; 122; 75-86-б., 125; 417-424-б.]. ТЮН билан янги туғилган 

чақалоқларда эхокардиографиядан фойдаланишга янги ёндашувлар зарур. 

Юрак фаолиятини баҳолаш, шу жумладан физик текширувлар, 

туғилгандан кейин янги туғилган чақалоқлар учун бажарилган, айниқса, 

асимптоматик, синдромли бўлмаган юрак шовқинлари бўлган янги туғилган 

чақалоқларда юрак хуружини ташхислаш учун Эхокг-дан фойдаланиш 

мунозараларга сабаб бўлди [102; 359-б., 121; 1438-1446-б.].  

Педиатрлар юрак фаолиятини баҳолаш учун фойдаланадиган Эхо, 

ҳаракат тасвирларини яратиш учун товуш тўлқинларидан фойдаланади. 

Педиатрик беморларда ТЮН диагностикаси учун олтин стандарт юрак 

шовқинлари билан ва унинг қўлланилиши технологиясининг ривожланиши 

билан кенгайди [93; 771-775-б.]. 

Деярли барча педиатрлар янги туғилган чақалоқларда цианоз ва 

тахипноэ каби кардиореспиратор симптомлар борлигини ҳис қилиши ЭхоКГ-

ни бажаришга туртки бўлади [97; 329-333-б.]. Неонатал юрак етишмовчилиги 

(ЮЕ) юрак-қон томир ва юрак-қон томир бўлмаган касалликлар туфайли 

келиб чиқадиган прогрессив клиник ва патофизиологик касалликдир [118; 78-

88-б.]. 

Эхокардиография (ЕХОКГ) чизиқли, ҳажмли, фазали кўрсаткичларнинг 

стандарт ўлчовларини аниқлайди. Камера ўлчамлари, томир диаметри ва 

ҳажмларининг нормал қийматлари аниқланади [106; 1-39-б; 82; 2039-2060-б.].  

Шу билан бирга, аниқ мезонларнинг йўқлиги билан боғлиқ муайян 

муаммолар мавжуд. Ҳисобланган кўрсаткичлар қийматларининг 

"нормаллиги", бошқача қилиб айтганда, патологиянинг аниқ чегараланган  

қийматидир. Анормал ўлчамнинг таърифи касалликнинг қийматига таъсирини 

баҳолашга имкон берадиган тузилмалар, қачон керак бўлиши мумкинлигини 

аниқлашда аралашув ва аралашувнинг таъсирини кузатишда фойдаланилади 

[110; 465-495-б.]. 

Аниқланган неонатал беморлар (28 кунгача) алоҳида гуруҳда, чунки 

янги туғилган чақалоқларнинг танаси плацентадан ўтиш туфайли қон 
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айланишида катта ўзгаришларни бошдан кечиради. Бунда ўпкада қон 

айланишининг сезиларли даражада ошиши, иккита киндик артериясининг 

торайиши натижасида келиб чиққан плацента қон айланишининг босқичма-

босқич ёпилиши кузатилади [99; 7-10-б.].  

Болаларда ва катталарда эхокардиография ноинвазив баҳолаш 

имконини беради ва юрак ҳажми хамда функциясини аниқлайди. Бу эса юрак 

фаолиятини баҳолаш учун муҳим воситадир. Юрак камералари 

ўлчамларининг ўзгариши мумкинлиги сабабли болалик ва ўсмирлик даврида 

соматик ўсиш билан, муҳим аҳамиятга эга тана ҳажмига эхокардиографик 

ўлчовларни нормаллаштириш муҳимдир. Болалар учун бир нечта 

эхокардиографик маълумотномалар нашр этилган [77; 131-140-б.].  

Юрак ўлчамларида ирқий фарқлар мавжуд бўлиб, оқ ирқ болаларга 

нисбатан кора ирқ болалар таққосланганда сезиларли даражада каттароқ юрак 

ўлчамларига эга эканлиги аниқланди [80; 711-721-б.]. Болалик даврида юрак 

ҳажми кескин ўзгаради. Бу педиатрик популяцияда юракнинг 

эхокардиографик ўлчамларини тўғри таҳлил қилишда қийинчилик туғдиради 

[117; 922-934-б.].  

Эрта аниқлаш муҳимлигига қарамай, ТЮН ҳомила ультратовуш 

текширувида энг кўп эътибордан четда қоладиган малформациялардан 

биридир. Хомила эхокардиограммалари скрининг учун мухим маълумот 

эканлиги исботланди [130; 94-б.]. 

Бироқ, бу қиммат, вақт талаб қилувчи ва юқори малакали операторларни 

талаб қилганлиги сабабли бу тадқиқотни ривожланаётган давлатда ўтказиш 

ҳар доим ҳам мумкин эмас. Шундай қилиб, соғлиқни сақлаш тизимидаги юкни 

камайтириш учун юқори хавф гуруҳларини аниқлаш муҳим аҳамиятга эга. 

Америка юрак ассоциацияси ҳомила эхокардиографияси учун умумий 

кўрсаткични санаб ўтди [91; 2183-2242-б.]. 

Туғма юрак нуқсонлари диагностикаси кардиология ва 

эхокардиографиянинг энг қийин бўлимларидан биридир. Хомила юрагининг 

эхокардиографияси ва пренатал диагностикасининг замонавий 
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технологиялари туфайли туғма юрак нуқсонлари диагностикасини эрта 

аниқлаш имкони пайдо бўлди, бу эса ушбу патологияга эга бўлган катта ёшли 

беморларнинг сонининг сезиларли даражада камайишига ёрдам берди. Бироқ, 

ҳозирги вақтда ҳам, ҳар хил туғма юрак нуқсонлари бўлган катта ёшли 

беморларни ҳам учратиш мумкин [53; 200-б.].  

Туғма юрак нуқсонларини туғилишдан олдин тавсифлаш қийин бўлган 

туғма аномалиялар гуруҳидир. Шу сабабли, ҳомиланинг шубҳали антенатал 

эхокардиографик текшируви туғриқдан кейинги эхокардиография ва бошқа 

(МРТ) қўшимча текширув натижалари билан тасдиқланади. [112; 3508-б.], 

Тадқиқотлар шуни кўрсатдики, 1 ёшдан 30 ёшгача бўлган инсонларда 

юрак камералари эхокардиометрик параметрлари ўрганилганда, ўнг ва чап 

бўлмача узунлигининг энг тез ўсиш даври 10-14 ёшда, қоринчалар эса 10-14 

ва 15-19 ёшда кузатилади. Қоринчалараро тўсиқнинг қалинлиги 1 ёшдан 19 

ёшгача 1,5-1,6 марта ошади [120; 40-43-б.]. 

Критик ТЮН бутун дунё бўйлаб болалар ўлими ва касалланишининг 

асосий сабабларидан биридир. Эрта ташхис қўйиш ва ўз вақтида аралашиш 

салбий натижа эҳтимолини сезиларли даражада камайтириши мумкин. Бироқ, 

Америка Қўшма Штатлари ва бошқа ривожланган мамлакатларда олиб 

борилган тадқиқотлар шуни кўрсатдики, муҳим ТЮН бўлган болаларнинг 30 

- 50% туғилгандан кейин чиқарилмайди. Ушбу диагностик бўшлиқ паст 

ресурсли мамлакатларда ҳам юқори бўлиши мумкин. Бир нечта йирик 

рандомизацияланган тадқиқотлар шуни кўрсатдики, янги туғилган 

чақалоқларда шифохонадан чиқарилган вақтда универсал Пулс оксиметр 

скрининг(ПОС) қўллаш оркали болаларни эрта ташхислашда ёрдам бериши 

мумкин. Критик ТЮН ни эрта ташхислаш учун ПОС дан фойдаланиш янги 

туғилган чақалоқларни универсал текшириш панелига киритиш учун зарур 

бўлган мезонларга жавоб беради ва бутун дунё бўйлаб қабул қилиниши 

мумкин [105; 35-41-б].  

Критик ТЮН эрта жарроҳлик аралашувини талаб қилади ва 

аралашувисиз ўлим даражаси ва сезиларли ногиронлик билан омон қолиш 
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даражаси жуда юқори бўлиши эҳтимолдан холи эмас. Сўнгги бир неча йил 

ичида янги туғилган чақалоқларда критик ТЮН скрининг учун 

пульсоксиметрия тавсия этилган ягона скрининг панеллари рўйхатига 

қўшилди. Ижобий скрининг тестининг натижаси танқидий ТЮН  ни баҳолаш 

учун эхокардиограммани кафолатлайди [84; 65-68-б.]. 

Систолик шовқин каби ўзига хос аломатга эга бўлган янги туғилган 

чақалоқларда гемодинамиканинг мўътадил ёки кичик нуқсонли 

касалликларни аниқлаш эҳтимоли билан солиштирганда юрак 

оксиметриясининг ижобий синови танқидий туғма юрак нуқсонининг 

эхокардиографиясига кўра текшириш имкониятини деярли 80 марта оширади 

(нисбати=79,3, п<0,001) [63; 614-646-б.].  

Систолик шовқин каби ўзига хос бўлмаган аломатга эга бўлган янги 

туғилган чап юракнинг обструктив жароҳатларида пульсоксиметрик тестнинг 

ахборот мазмуни йўқлиги аорта қопқоғи стенози ва унинг коарктацияси 

бўлган беморларда қайд этилди [60; 186-191-б.]. 

2011 йилда Европа кардиология жамияти ТЮН билан ҳомиладорликни 

бошқариш неонатал асоратларнинг оналик прогнозларини аниқлади. 

Германия, Венгрия ва Япониядан ҳомиладор аёллар (634) жинсий ва 

репродуктив саломатлик масалалари бўйича интервю олишди, шунингдек, 

уларнинг умумий ҳаётий ҳолати ва тиббий ёрдам даражаси ўрганилди. 25% 

ТЮН бўлган аёлларда қайд этилган ҳомиладорликда ҳомиланинг ўлик 

туғилиш ёки уни тўхтатишга олиб келди.  

Барча қайд этилган ҳомиладорликнинг 16,8% тахлил киладиган бўлсак, 

ҳомиладорлик ёки ўлик туғилиш умумий популяцияга қараганда тез-тез содир 

бўлган ва ТЮН билан оғриган беморлар учун кўпроқ қайд этилган. 

Ҳомиладорликнинг тугаши текширилган аёлларнинг 8 фоизида содир бўлди. 

ТЮН бўлган ҳомиладор аёлларга ҳар доим тегишли мутахассис билимлари 

билан кардиолог, гинеколог, акушер ва анестезиолог томонидан алоҳида 

маълумот берилиши ва маслаҳат берилиши кераклиги аниқланди  

[101; 1846-1851-б.]. 
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                                        АСОСИЙ ҚИСМ 

II БОБ. ТУҒМА ЮРАК НУҚСОНЛАРИ БИЛАН ЯНГИ 

ТУҒИЛГАНДАН 3 ЁШГАЧА БЎЛГАН БОЛАЛАР АНТРОПОМЕТРИК 

КЎРСАТКИЧЛАРНИ ЎРГАНИШНИНГ МАТЕРИАЛ ВА УСУЛЛАРИ 

Антропометрия антропологик тадқиқотларнинг муҳим усулларидан 

бири бўлиб, одамнинг ёши, жинси ва бошқа жисмоний кўрсаткичларини  

аниқлаш учун  инсон танаси ва унинг қисмларини ўлчашдан иборат бўлиб, бу 

уларнинг ўзгарувчанлигини миқдорий аниқлашга ёрдам беради. Жисмоний 

ривожланишга атроф - муҳит, ирсият, ижтимоий омиллар, меҳнат ва яшаш 

шароити, овқатланиш, жисмоний фаоллик ва спорт машғулотлари, 

организмнинг аьзо ва тўқималаридаги турли патологиялар таьсир қилади.  

"Адабиётлар шарҳи" бобида кўплаб муаллифларнинг адабий манбалари 

таҳлил қилиниб, касалликларнинг аксарияти тана маьлум бир қисмлари 

морфометрик параметрларининг ўзгаришига олиб келиниши исботланган. 

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган болаларда тана, 

кўкрак  қафаси, юқориги ва пастки мучалар, бош морфометрик 

параметрларини ўрганиш ва уларни баҳолашда шартли равишда маьлум бир 

контингент, яьни туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом болаларнинг 

антропометрик параметрлари билан  таққослаш  муҳимдир. Ушбу бобда 

тасодифий тадқиқотлар муҳимлигини ва танланган ёш гуруҳларининг 

репрезентативлигини ҳисобга олган ҳолда, ушбу танланган ёш гуруҳидаги 

текширилувчилар сони ва тадқиқот усуллари ҳақида материаллар тақдим 

этилган. 

                        § 2.1. Тадқиқот материаллари 

Болалар ва ўсмирларнинг ўсиш ва ривожланиш қонуниятларини 

ўрганиш морфологиянинг устувор йўналишларидан биридир. Бола 

соғлигининг ҳолатини баҳолаш учун унинг жисмоний ривожланишини тўғри 

баҳолаш муҳимдир. Боланинг жисмоний ривожланишидаги оғишлар қанчалик 

юқори бўлса, функционал бузилишлар ёки сурункали касалликлар эҳтимоли 

шунчалик юқори бўлади. 
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Сўров давомида биз ўзимиз ишлаб чиққан анкетадан фойдаландик. Унга 

паспорт маьлумотлари, асосий ва қўшимча ташхислар, туғилгандаги 

антропометрик маьлумотлар натижалари киритилган.  

Юрак туғма нуқсони билан туғилган болаларда  кўкрак қафаси айланаси, 

қорин айланаси, юқориги ва пастки мучалар, бош айланаси морфометрик 

кўрсаткичларини ўрганиш ва уларни баҳолашда шартли равишда маьлум бир 

контингент, яьни соматик соғлом болаларнинг антропометрик параметрлари 

билан  таққослаш зарур.  

Тананинг умумий ҳолатини тахлил қилиш касалликнинг анамнезини 

тўлиқ тўплаш ва тегишли мутахассисларнинг маслаҳат маьлумотларидан 

фойдаланган холда амалга оширилди.  

Ушбу ишни бажаришда туғма юрак нуқсонли болаларнинг кўкрак 

қафаси айланаси, қорин айланаси, юқориги ва пастки мучалар, бош айланаси 

морфометрик параметрларини ўрганиш ва баҳолаш учун Ўзбекистонда муқим 

истиқомат қилувчи туғилгандан 3 ёшгача бўлган 413  нафар болалар олинди 

(I-гуруҳ). Олинган морфометрик маьлумотларни таққослаш учун 

Ўзбекистонда доимий яшовчи чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган 736 нафар 

амалий соғлом болалар (II-гуруҳ) ҳам ўрганилди. Жами 1149 нафар бола 

кўрикдан ўтказилди. 

2.1-жадвалдан кўриниб турибдики, биз томондан текширилган 

болаларнинг ёш таркиби текширилган болалар умумий сонига тўғри келади ва 

ўтказилган тадқиқотлар ҳажми ишончли натижалар ва хулосалар олишимизга 

имкон беради. 
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Жадвал 2.1 

  Текширувдан ўтказилган болаларнинг ёшга қараб тақсимоти  

(мутлақ кўрсаткичлар), n=1149 

Ёши Ўғил болалар Қиз болалар  

Жами Туғма юрак 

нуқсони бўлган 

болалар 

 

Соғлом 

болалар 

Туғма юрак 

нуқсони бўлган 

болалар 

Соғлом 

болалар 

оқ ТЮН кўкТЮН оқ ТЮН кўкТЮН 

1-10 

кун 

15 12 17 18 10 14 86 

1 ёш 51 10 95 41 8 149 354 

2 ёш 66 11 116 64 8 84 349 

3 ёш 46 7 101 40 6 160 360 

Жами 218 329 195 407 1149 

 

§ 2.2 Тадқиқот усуллари 

Антрoпoмeтрик кўрсаткичлар Н.X. Шамирзаeв, С.А. Тeн ва И. 

Тўxтаназарoвалар тавсия этган “Болалар ва ўсмирларнинг жисмоний 

ривожланишини баҳолашнинг морфометрик хусусиятлари” – услубий 

қўлланма, (1998й.) антрoпoмeтрик ўрганиш мeтoдoлoгиясидан фoйдаланилган 

ҳолда ўрганилди.  

§ 2.3. Чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган соғлом ва туғма юрак нуқсони 

билан туғилган болаларда антропометрик кўрсаткичларни ўрганиш 

усуллари 

Барча текширилган болаларнинг антропометрик маьлумотлари ва улар 

ҳақидаги  маьлумотлар (текширилган кун, боланинг исм - шарифи, жинси, 

туғилган куни ) илова қилинган.  

Тана вазнини аниқлаш. Болаларда жисмоний ривожланишнинг барча 

кўрсаткичлари эрталаб, маълум бир вактда, стандарт асбоблар ёрдамида 
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ўтказилади. Тарози бола вазнини ўлчашдан олдин текширилади. Болалар оч 

қоринга, кийим-кечак ва поябзалсиз текширилади.  Одатда боланинг 2 ёшгача 

вазни, максимал 25 кг оғирликкача мўлжалланган махсус тиббий болалар 

тарозисида аниқланади. 2 ёшдан катта ёшдаги болалар вазни эса 50 кг гача  

бўлган тиббий тарозиларда аникланади.  

Бўй ўлчагич ёрдамида бўйни ўлчаш. Бўй узунлиги чақалоқларда ётган 

ҳолатда, 2-3 ёшли болаларда турган ва ўтирган ҳолатда стандарт бўй 

ўлчагичдан фойдаланилган ҳолда ўлчанди. Текширилувчи (турган ҳолатда 

ўлчанаётганда) бўй ўлчагичнинг пойгагига туриб, унинг тик устунига орқаси 

билан туриб, устунга товон, думба, энса ва куракларини тегизади. Қўллар тана 

бўйлаб пастга туширилган бўлиши керак. Бўй ўлчагичнинг ҳаракатчан 

планшети бошнинг энг юқори чўққисига туширилади.  

Бўйни ўтирган ҳолатда текширилганда бола бўй ўлчагичнинг 

ўриндиғига ўтирғизилади. Бунда бола думғазаси ва курак оралиғи соҳаси 

тахтага тегиб туриши лозим. 

Кўкрак қафаси ва қорин айланасини ўрганиш усуллари 

Ўлчов учун сантиметрли тасма ишлатилди. Кўкрак қафаси айланаси 

тинч ҳолатда, тўлиқ нафас чиқарилганда ва нафас олишнинг чўққисида 

ўлчанади. Тасма қўллар юқорига кўтарилган ҳолатида орқа томондан курак 

пастки бурчакларига, олдиндан IV қовурға сатҳида (кўкрак безлари сўрғичи 

устидан) қўйилади. Кейин боладан максимал нафас олиш сўралади ва кўкрак 

қафаси айланаси ўлчанади, сўнгра бола тўлиқ нафас чиқаргандаги кўкрак 

қафаси айланаси ўлчанади. 

Юқори мучалар антропометрик кўрсаткичларини ўрганиш усуллари 

Қўл узунлигини аниқлаш учун сантиметрли тасма курак суяги акромион 

ўсиғи чеккасидаги энг ташқи нуқтасидан III бармоқнинг тирноқ 

фалангасидаги энг дистал нуқтага қўйилади.  

Елка узунлигини аниқлашда сантиметрли тасма елкадан елка суяги 

бошчасининг юқори нуқтасидан билак нуқтасигача қўйилади. 



36 

Билак узунлиги - билак нуқтасидан билак суяги бигизсимон ўсиғининг 

пастидаги бигизсимон нуқтагача ўлчаниб аниқланади. 

Қўл панжаси узунлиги эса бигизсимон нуқтадан III бармоқнинг тирноқ 

фалангасидаги энг дистал нуқтагача ўлчаниб аниқланилади. 

Елка ва билак айланасини аниқлаш учун сантиметрли тасма елка ва 

билакнинг энг кенг қисмида ўлчанади.   

 Пастки мучалар антропометрик кўрсаткичларини ўрганиш 

усуллари 

Оёқнинг узунлигини аниқлаш учун полдан ёнбош суяги олдинги-устки 

қиррасининг энг олдинги қирра-ёнбош нуқтасигача ҳамда полдан қов 

бирлашмасининг юқори қирғоғидаги қов нуқтасигача бўлган оралиқ ўлчанади 

ва улар йиғиндиси 2 га бўлинади. 

Катта болдир суягининг медиал тепачаси ўртасидаги юқори болдир 

нуқтасидан полгача бўлган узунлик оёқ узунлигидан айирилиб сон узунлиги 

аниқланади. 

  Болдир узунлиги юқори болдир нуқтасидан ички тўпиқнинг пастки 

нуқтасигача бўлган узунлик сантиметрли тасма ёрдамида ўлчанади. 

Оёқ панжаси узунлиги товон орқа нуқтасидан 2 - бармоқ юмшоғининг олдинги 

нуқтасигача бўлган масофа сантиметрли тасма ёрдамида ўлчанади. 

Сон ва болдир айланаси уларнинг энг кенг қисмида сантиметрли тасма асосида 

ўлчанади. 

 

Бош айланасини ўрганиш усули 

Бош айланаси сантиметрли тасма ёрдамида ўлчанди. Бунда тасма энса 

қавариғининг бўртиб турган нуқтасидан қош усти ёйлари бўйлаб ўтказилди. 

Бошнинг бўйлама ўлчами махсус циркул ёрдамида аниқланди. Бунда 

циркулнинг бир оёқчаси глабеллага, иккинчи оёқчаси эса энса суягининг 

ташқарига туртиб чиққан қисми яъни ташқи дўмбоғига қўйилди. 
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Бошнинг кўндаланг ўлчови ҳам махсус циркул ёрдамида аниқланди. 

Бунда бола бошининг ўнг ва чап томонларида энг четки қисмлари орасидаги 

масофа ўлчанди. 

§ 2.4 Эхокардиографик текширув усули 

Эхокардиография - бу юракни ултратовуш текширувининг замонавий ва 

хавфсиз усулидир. Бу текширув ҳам профилактика, ҳам касалликни аниқлаш 

мақсадида ўтказилади. Эхокардиографик текширув ўтказиш учун беморга ҳеч 

қандай муолажа ўтказилиши талаб қилинмайди. Биринчи навбатда бемор бола 

ёки одам тинч ҳолатда бўлиши керак. Болаларни иложи борича ухлатиш 

эхокардиографик маълумотни янада тўғри ва ишончли чиқишига замин 

яратади. Бемор текис кушеткага ётқизилади. Кийимлари текширув жараёнига 

ҳалақит бермаслиги учун ечилади. Сўнгра трансдусерга махсус гел сурилади 

ва юракни текшириш бошланади. Бемор учун ЭхоКГ нинг ноқулайлиги гел ва 

датчикнинг совуқлигидир. Лекин ёш болалар ва чақалоқларни текширишда 

уларни уйғониб кетмаслиги учун булар иситилган ҳолатда ишлатилади.   

§ 2.5.  Статистик тадқиқот усуллари 

Тадқиқотда олинган антропометрик маьлумотларни стандарт оғиш ва 

вакиллик хатоси бўйича статистик қайта ишлаш тўғридан-тўғри «Windows 10 

Pro» муҳитида Microsoft Office Excel-2010 ва IBM SPSS Statistic 20 дастурий 

пакетларидан фойдаланган ҳолда шахсий компютерда амалга оширилди.  

Ўрганилаётган кўрсаткичнинг ўртача арифметикасини ҳисоблашда 

вариацион параметрик ва параметрик бўлмаган статистика усуллари 

ишлатилган (М), ўртача стандарт хатолик (m), нисбий қийматлар (частота,%), 

ўртача қийматларни таққослашда олинган ўлчовларнинг статистик аҳамияти 

Стьюдент тести (t) билан нормал тақсимотни текширишда хатолик эҳтимоли 

(Р) ни ҳисоблаш билан (эксцесса мезони бўйича) ва умумий умумий 

дисперсиялар тенглиги (F – Фишер мезони) аниқланди.  
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Ҳисобланган мезонларнинг статистик аҳамиятини баҳолаш учун қабул 

қилинган кўрсаткичлардан ва аҳамиятга эга бўлган муҳим қийматлар 

жадвалларидан (Р) фойдаланилган. Статистик аҳамиятга эга бўлган 

ўзгаришлар учун тўртта муҳим даража қабул қилинган: юқори – Р0,001, ўртача 

– Р0,010, паст (ҳаддан ташқари) – Р0,050, аҳамиятсиз (ишончсиз)–Р0,050.  

 Жуфт корреляция коеффициенти (Пирсон усули) – сонлардан ташкил 

топган, икки таққосланаётган қаторлар орасидаги (ҳодисалар) корреляция 

коэффициентини ҳисоблаш учун қўлланилди. Корреляция коэффициенти 

бўйича боғланишлар тўғри (+) ва тескари (-) кучли, ўртача, кучсиз характерли 

бўлади. Агар г=0,97-1,0 қиймат бўлса белгилар орасидаги корреляция катта 

(кучли), г=0,3-0,7 гача қиймат бўлса белгилар орасидаги корреляция 

коэффициент ўртача (кучли) ва г=0-0,3 гача қиймат билан эса орасидаги 

корреляция кучсиз даражадаги боғлиқлик деб қаралди (Маматқулов Б.М., 

2013). 
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III БОБ. ТУҒИЛГАНДАН 3 ЁШГАЧА БЎЛГАН СОҒЛОМ ҲАМДА 

ТУҒМА ЮРАК НУҚСОНИ БИЛАН ТУҒИЛГАН ЎҒИЛ ВА ҚИЗ 

БОЛАЛАР АНТРОПОМЕТРИК ПАРАМЕТРЛАРНИНГ ЁШГА ОИД 

ҚИЁСИЙ ТАҲЛИЛИ 

§ 3.1. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар антропометрик 

кўрсаткичлари 

Болаларда бўй узунлиги, тана вазни, кўкрак қафаси айланаси жисмоний  

ривожланишни баҳоловчи асосий мезонлардан ҳисобланади. Бу бобда айнан 

болаларнинг жисмоний ривожланишини белгилайдиган шу меъзонлар, бош ва 

қорин айланаси ўлчовлари билан бирга юқори ва пастки мучалар морфометрик 

параметрларининг қиёсий таҳлиллари келтирилган. 

Тадқиқотлар шуни кўрсатдики, янги туғилган соғлом ўғил болаларнинг 

бўй узунлиги 48,5 дан 58,0 см гача, ўртача - 52,2 ± 0,66 см, тана массаси 2,6 

дан 4,3 кг гача, ўртача - 3,6  ± 0,11 кг ни ташкил қилди. Бизга маълумки, янги 

туғилган чақалоқларда одатда 2-5 кунларда физиологик вазн ёқотиш 

кузатилади, яъни болалар 200 дан 500 гр гача вазн ёқотади. Бу нормал ҳолат 

ҳисобланиб, 9-11 кунлардан кейин болада туғилгандаги тана массаси қайта 

тикланади. Чақалоқ ўғил болаларда кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас 

олганда 38,0 дан 44,8 см, нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси ҳажми 32,5 дан 

39,4 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 29,5 дан 39,1 см ни ташкил 

қилди. 

 Бир ёшли ўғил болаларда бўй ўсиш кўрсаткичи 60,5 дан 68,3 см, шу 

ёшда тана вазни 5,8 дан 10,8 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас 

олганда 48,6 дан 54,1 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси ҳажми 

42,0 дан 48,9 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 38,8 дан 45,6 см ни  

ташкил этди.   

Тадқиқотларимиз натижасида, икки ёшли ўғил болаларда бўй узунлиги  

67,6 дан 76,5 см гача, тана массаси 7,9 дан 14,5 кг эканлиги маълум бўлди. 

Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 47,8 дан 54,6 см ни, тўлиқ нафас 
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чиқарганда эса кўкрак қафаси айланаси 43,7 дан 49,6 см га тенглиги маълум 

бўлди. Шу ёшда қорин айланаси 41,5 дан 48,5 см гача ни ташкил қилди.  

Уч ёшли соғлом ўғил болаларнинг жисмоний ривожланиш 

кўрсаткичларидан, бўй ўсиш кўрсаткичи 82,1 дан 91,1 см гача, шу ёшда тана 

вазни 10,3 дан 18,2 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 

51,3 дан 56,8 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси ҳажми 44,8 дан 

51,6 см ни ташкил этди. Шу ёшда  қорин айланаси 45,6 дан 52,5 см гача ни 

ташкил этди. 3.1.1-жадвада Туғилгандан 3 ёшгача соғлом ўғил болалар 

жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

3.1.1- жадвал 

Туғилгандан 3 ёшгача соғлом ўғил болалар жисмоний 

ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари (M±m) 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

3.1.1-расмда туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар жисмоний  

ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

кўрсаткич 

         лар 

 

болалар 

ёши 

болал

ар 

сони 

бўй 

узунлиги 

(см) 

тана вазни 

(кг) 

кўкрак 

қафаси 

айланаси 

(нафас 

олганда) 

(см) 

кўкрак 

қафаси 

айланаси 

(нафас 

чиқарганда)

(см) 

қорин 

айланаси 

(см) 

Чақалоқ 17 52,2±0,66   3,6±0,11   40,6±0,47  37,6±0,48  37,6±0,67 

        1 ёш 95 64,6±0,16*  9,4±0,10*  50,2±0,11* 46,1±0,14* 42,3±0,14* 

  2 ёш 116 71,8±0,16* 12,1±0,11* 50,7±0,12*  46,7±0,10 46,1±0,12* 

        3 ёш 101 86,8±0,18* 16,6±0,15*  52,8±0,11* 47,1±0,12* 48,7±0,13* 
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Шундай қилиб, олинган маълумотлар асосида соғлом ўғил болаларда 

чақалоқларга нисбатан 3 ёшли болаларга бўй узунлиги - 1,7 марта, тана вазни 

- 4,6 марта, кўкрак қафаси айланаси, қорин айланаси - 1,3 мартага ошганлиги 

аниқланди. 

 Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болаларда бош 

айланаси 33,5 дан 38,8 см гача ўзгариб, бошнинг бўйлама ўлчами эса 13,0 дан 

14,9 см гача бўлиб, бошнинг кўндаланг ўлчами 7,4 дан 9,4 см га тенглиги 

маълум бўлди. 

1 ёшли соғлом ўғил болаларда бош айланаси 36,5 дан 43,3 см гача бўлиб, 

бошнинг бўйлама ўлчамини ўлчаганимизда 12,0 дан 15,2 см гача, бошнинг 

кўндаланг ўлчами эса 7,0 дан 11,2 см га тенг бўлди.  

Ўғил болаларнинг 2 ёшида  бош айланаси 37,0 дан 45,0 см ни, бошнинг 

бўйлама ўлчами 14,1 дан 16,0 см гача бўлиб, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 

9,3 дан 12,1 см га тенглиги маълум бўлди.  

 3 ёш ўғил болаларда бош айланаси 39,3 дан 47,2 см гача бўлиб, бошнинг 

бўйлама ўлчами 14,1 дан 16,2 см гача, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 10,2 дан 

52,2

64,6

71,8

86,8

3,6
9,4 12,1

16,6

40,6

50,2 50,7 52,8

37,6

46,1 46,7 47,1

37,6
42,3

46,1
48,7

чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш

бўй узунлиги (см) тана вазни (кг) 

кўкрак қафаси айланаси (нафас олганда) см кўкрак қафаси айланаси (нафас чиқарганда) см

қорин айланаси (см)

3.1.1-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар жисмоний  

ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари 

                                          антропометрик параметрлари 
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12,1 см га тенг бўлди. 3.1.2-жадвалда туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил 

болалар бош ўлчамларининг морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

3.1.2- жадвал 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар бош ўлчамларининг 

морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

кўрсаткичлар(см) 

 

болалар  

ёши 

 

болалар 

сони 

бош 

айланаси 

бошнинг 

бўйлама 

ўлчами 

бошнинг 

кўндаланг 

ўлчами 

Чақалоқ 17   37,6±0,37   13,8±0,13   8,6±0,14 

           1 ёш 95  39,8±0,14*   14,9±0,06*  10,3±0,08* 

           2 ёш 116  41,1±0,14*   15,0±0,03  10,9±0,05* 

           3 ёш 101  43,6±0,15*   15,2±0,04  11,4±0,03* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Кўриниб турибдики, боланинг ёши ўсиб бориши билан бошнинг баъзи 

морфометрик кўрсаткичлари амалда барча ёшда бир хил аста-секин ўсиб 

боради, лекин баъзи кўрсаткичларнинг ўсиш суръати интенсивлиги 

болаларнинг ёшида бир хил эмас. Шундай қилиб ўғил болалар бошининг 

морфометрик кўрсаткичларидан олинган маълумотларига асосан болаларнинг 

3 ёшида чақалоқларга нисбатан бош айланаси 1,2 марта, бошнинг бўйлама 

ўлчами 1,1 марта ва бошнинг кўндаланг ўлчами 1,3 мартага ўсган.  

Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болалар юқори 

мучалариниг узунлиги 18,0 дан 23,1 см ни, елка узунлиги 7,5 дан 8,6 см гача 

ўзгариб, елка айланаси 10,5 дан 14,5 см ни, билак узунлиги 6,0 дан 8,0 см гача 

бўлиб, билак айланаси 8,4 дан 12,8 см, қўл панжа узунлиги эса 4,5 дан 6,5 см  

гача  эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли соғлом ўғил болалар юқори мучалар узунлиги 26,7 дан 32,4 см 

ни, елка узунлиги 11,7 дан 13,2 см гача ўзгариб, елка айланаси 12,3 дан 19,0 см 

гача, билак узунлиги 9,7 дан 12,0 см гача, билак айланаси 9,5 дан 15,3 см, қўл 

панжа узунлиги эса 5,3 дан 7,2 см га тенг эканлиги маълум бўлди.     
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Соғлом 2 ёшли ўғил болалар юқори мучалар узунлиги 32,0 дан 37,9 см 

ни, елка узунлиги 12,8 дан 14,9 см гача, елка айланаси 14,7 дан 20,6 см ни, 

билак узунлиги 11,9 дан 13,7 см гача бўлиб, билак айланаси 12,3 дан 17,3 см 

гача, қўл панжа узунлиги эса 7,3 дан 9,3 см га тенг эканлиги маълум бўлди. 

        Текширишлар асосида, 3 ёшли  ўғил болалар юқори мучалар узунлиги 

41,0 дан 46,9 см ни, елка узунлиги 17,8 дан 19,7 см гача бўлиб, елка айланаси 

17,4 дан 24,2 см,  билак узунлиги 14,0 дан 16,0 см ни, билак айланаси 14,5 дан 

19,3 см бўлиб,   қўл панжа узунлиги эса 9,2 дан 11,2 см га тенг бўлди.  

3.1.3-расмда Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар юқори 

мучаларнинг морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

                                                                                                    3.1.3-жадвал  

Ўғил болаларда болалик даврларига кўра юқори мучаларнинг 

морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

 

 Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

кўрсаткичла

р(см) 

болалар 

Ёши 

бола

лар 

сони 

юқори 

мучалар 

узунлиги  

елка 

узунлиги 

 

елка 

айланаси 

 

билак 

узунлиги 

 

билак 

айланаси 

 

қўл 

панжа 

узунлиги 

 

 Чақалоқ 17  21,2±0,35  8,2±0,07 12,0±0,28  7,4±0,14 10,5±0,30 5,6±0,14 

 1 ёш 95 29,7±0,11* 12,5±0,03* 15,7±0,14* 10,8±0,04* 12,4±0,21* 6,4±0,03* 

 2 ёш 116 34,9±0,10* 14,2±0,03* 17,9±0,10* 12,8±0,03* 14,8±0,09* 7,9±0,03* 

 3 ёш  101 43,7±0,11* 18,3±0,03* 20,9±0,13* 15,0±0,04* 17,0±0,09* 10,4±0,04
* 
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3.1.2-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар юқори 

мучаларнинг морфометрик кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болаларда 

юқори мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган натижалар шуни 

кўрсатдики, 3 ёшли болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати юқори 

мучаларда - 2,1 мартага, елка узунлиги ва билак узунлиги - 2,2 мартага ва қўл 

панжасининг узунлиги - 1,9 мартага, елка айланаси - 1,7 марта, билак айланаси 

эса - 1,6 мартага ўсганлиги аниқланди. 

Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, янги туғилган соғлом ўғил 

болалар пастки мучалар узунлиги 23,2 дан 27,6 см, сон узунлиги 12,8 дан 15,1 

см бўлиб, сон айланаси 11,0 дан 17,1 см ни, болдир узунлиги 10,4 дан 12,5 см, 

болдир айланаси 10,1 дан 16,8 см гача, оёқ панжа узунлиги 5,8 дан 8,1 см  

эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли соғлом ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 28,1 дан 35,5 см, 

сон узунлиги 15,3 дан 18,2 см бўлиб, сон айланаси 18,6 дан 24,5 см гача 

ўзгариб, болдир узунлиги 12,8 дан 17,3 см, болдир айланаси 12,5 дан 17,2 см, 

оёқ панжа узунлиги 6,1 дан 9,0 см гача эканлиги маълум бўлди.   

2 ёшли  ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 33,9 дан 44,1 см, сон 

узунлиги 18,4 дан 23,2 см, сон айланаси 21,3 дан 27,3 см гача ўзгариб, болдир 

ЧАҚАЛОҚ 1 ЁШ 2 ЁШ 3 ЁШ

21,2

29,7

34,9

43,7

8,2

12,5
14,2

18,3

12

15,7
17,9

20,9

7,4

10,8
12,8

15

10,5
12,4

14,8
17

5,6 6,4
7,9

10,4

юқори мучалар узунлиги (см) елка узунлиги (см) елка айланаси (см)

билак узунлиги (см) билак айланаси (см) қўл панжа узунлиги (см)
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узунлиги 14,1 дан 20,9 см, болдир айланаси 13,7 дан 19,6 см гача ўзгариб, оёқ 

панжа узунлиги 7,6 дан 10,6 см га тенглиги маълум бўлди.   

Ўғил болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 41,1 дан 52,0 см гача , сон 

узунлиги 21,8 дан 26,8 см бўлиб, сон айланаси 24,7 дан 29,7 см гача, болдир 

узунлиги 19,3 дан 25,2 см, болдир айланаси 14,7 дан 20,6 см гача ўзгариб, оёқ 

панжа узунлиги 10,9 дан 13,8 см гача эканлиги маълум бўлди.   

 3.1.4 жадвалда Туғилгандан 3 ёшгача соғлом ўғил болалар пастки мучалар                 

морфометрик кўрсаткичлари келтирилган.  

3.1.4-Жадвал  

Туғилгандан 3 ёшгача соғлом ўғил болалар пастки мучалар 

морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

кўрсатки

члар(см) 

ёш  

бола

лар 

сони 

пастки 

мучалар 

узунлиги  

сон 

узунлиги  

сон 

айланаси  

болдир 

узунлиги  

болдир 

айланаси  

оёқ панжа 

узунлиги  

Чақалоқ 17 25,1 ± 0,30 13,9 ± 0,16 14,1 ± 0,21 11,2 ± 0,14 13,5 ± 0,46 6,4 ± 0,16 

    1 ёш 95 31,1±0,15* 16,4±0,06* 21,5±0,12* 14,7±0,09* 15,1±0,09* 7,7±0,06* 

2 ёш 116 37,4±0,20* 19,8±0,08* 24,6±0,10* 17,6±0,12* 16,8±0,10* 9,0±0,05* 

3 ёш 101 44,3±0,22* 23,0±0,10* 

 

27,0±0,1* 21,3±0,11* 17,8±0,11* 12,4±0,05* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

 

3.1.3-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар пастки 

мучалари антропометрик параметрлари  

25,1

31,1

37,4

44,3

13,9

16,4

19,8

23

14,1

21,5

24,6

27

11,2

14,7

17,6

21,3

13,5

15,1

16,8

17,8

6,4

7,7

9

12,4

чақало
қ

1 ёш

2 ёш

3 ёш

пастки мучалар узунлиги (см) сон узунлиги (см)

сон айланаси (см) болдир узунлиги (см)
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Шундай қилиб,чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларнинг  

болалик даврларига кўра пастки мучалар морфометрик ўлчамлари 3 ёшли 

болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати пастки мучалар узунлиги - 1,8 

мартага, сон узунлиги - 1,7 марта, болдир ва оёқ панжа узунлиги – 1,9 марта, 

сон айланаси -1,9 марта, болдир айланаси эса – 1,3 мартага ўсганлиги 

аниқланди. 

§ 3.2. Туғилгандан 3 ёшгача туғма юрак нуқсонининг оқ тури билан 

туғилган ўғил болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлари 

Тадқиқотлар шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан туғилган 

чақалоқ ўғил болаларнинг бўй узунлиги 45,5 дан 54,5 см ни, тана массаси 2,4 

дан 3,8 кг ни ташкил қилди.  Чақалоқ ўғил болаларда кўкрак қафаси айланаси 

чуқур нафас олганда 35,2 дан 40,8 см ни, нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси 

ҳажми 32,5 дан 38,6 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 28,5 дан 36,7 

см ни ташкил қилди. 

Бир ёшли ўғил болаларда бўй ўсиш кўрсаткичи 55,4 дан 62,4  см. Шу 

ёшда тана вазни 3,9 дан 6,8 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас 

олганда 46,6 дан 52,1 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси ҳажми 

38,0 дан 44,9 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 34,7 дан 40,5 см ни 

ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижасида, икки ёшли ўғил болаларда бўй узунлиги  

58,8 дан 65,6 см ни, тана массаси 5,4 дан 7,4 кг гача эканлиги маълум бўлди. 

Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 47,8 дан 50,6 см ни, тўлиқ нафас 

чиқарганда эса кўкрак қафаси айланаси 41,7 дан 48,6 см гача тенглиги маълум 

бўлди. Шу ёшда  қорин айланаси 37,6 дан 43,4 см ни ташкил қилди. 

Уч ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларнинг 

жисмоний ривожланиш кўрсаткичларидан, бўй ўсиш кўрсаткичи 66,6 дан 73,4 

см гача, шу ёшда тана вазни 6,3 дан 8,3 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси 

чуқур нафас олганда 49,3 дан 55,8 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак 
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қафаси ҳажми 42,8 дан 49,6 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 39,2 

дан 44,1 см ни ташкил этди. 3.2.1-Жадвал Туғма юрак нуқсони билан 

туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар жисмоний ривожланишининг 

антропометрик кўрсаткичлар келтирилган.                                  

3.2.1-жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар 

жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлар (M±m) 

ёш болалар 

сони 

бўй 

узунлиги, 

(см) 

тана вазни, 

кг 

чуқур нафас 

олганда 

(кўкрак 

қафаси 

айланаси) см 

чуқур нафас 

чиқарганда  

(кўкрак 

қафаси 

айланаси) см 

қорин 

айланаси,с

м 

чақалоқ 15 48,6±0,60 3,2±0,10  39,6±0,44  37,5±0,42  35,7±0,63 

1 ёш 51 59,0±0,31* 5,2±0,11*  48,2±0,25*  43,2±0,24* 37,5±0,24* 

2 ёш 66 62,1±0,25* 6,3±0,07* 49,0±0,06*  44,7±0,15* 40,7±0,22* 

3 ёш 46 70,0±0,28* 7,2±0,08* 50,6±0,04* 46,1±0,17* 41,6±0,23* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

   

3.2.1-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони билан 

туғилган болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлари 

48,6 59 62,1 70
3,2

5,2 6,3
7,239,6

48,2 49
50,6

37,5

43,2 44,7
46,135,7

37,5
40,7

41,6

ЧАҚАЛОҚ 1 ЁШ 2 ЁШ 3 ЁШ

бўй узунлиги (см) тана массаси (кг)

кўкрак қафаси айланаси (нафас олганда) см кўкрак қафаси айланаси (нафас чиқарганда) см

қорин айланаси (см)
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Шундай қилиб, бизнинг тадқиқотларимизда туғма юрак нуқсони билан 

туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларнинг чақалоққа нисбатан бўй 

узунлиги ўсиш суръати - 1,4 марта, тана вазни - 2,3 марта кўкрак қафаси 

кенглиги нафас олганда - 1,3 марта, нафас чиқаргарганда ва қорин айланаси 

ўлчамлари - 1,2 мартага ўсганлиги аниқланди. 

Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болаларда бош 

айланаси 32,5 дан 36,8 см гача ўзгариб, бошнинг бўйлама ўлчами эса 12,8 дан 

14,2 см гача, бошнинг кўндаланг ўлчами 7,0 дан 9,1 см га тенглиги маълум 

бўлди.  

1 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларда бош 

айланаси 33,9 дан 39,4 см гача, бошнинг бўйлама ўлчамини ўлчаганимизда 

12,0 дан 14,5 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 7,0 дан 8,8 см га тенг бўлди.  

Ўғил болаларнинг 2 ёшида  бош айланаси 35,8 дан 41,8 см гача, бошнинг 

бўйлама ўлчами 13,6 дан 15,1 см гача, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 9,0 дан 

11,5 см га тенглиги маълум бўлди.  

3 ёш ўғил болаларда  бош айланаси 37,8 дан 42,7 см гача, бошнинг 

бўйлама ўлчами 13,4 дан 15,6 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 9,6 дан 11,1 

см га тенг бўлди. 3.2.2 - жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 

ёшгача бўлган ўғил болалар бош ўлчамларининг кўрсаткичлар келтирилган.  

                                                                                                             Жадвал 3.2.2                                                                                                  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар      

бош ўлчамларининг  кўрсаткичлар (см) (M±m) 

Ёш болалар  

сони 

(n=178) 

бош айланаси 

 

бошнинг         

бўйлама ўлчами  

бошнинг 

кўндаланг 

ўлчами 

Чақалоқ     15      35,6±0,33   13,4±0,10      7,7±0,16 

1 ёш     51      36,6±0,24   13,7±0,07       7,8±0,05 

2 ёш     66      38,8±0,22*   14,2±0,03       10,1±0,06* 

3 ёш    46     40,0±0,22*   14,4±0,07        10,2±0,04 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05).  
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 Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болалар 

бошининг морфометрик кўрсаткичларидан олинган маълумотларига асосан 

болаликнинг биринчи даврида чақалоқлик даврига нисбатан бош айланаси ва 

бошнинг бўйлама ўлчами 1,1 марта, бошнинг кўндаланг ўлчами 1,3 мартага 

ўсган. 

       Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган чақалоқ ўғил болалар 

юқори мучалариниг узунлиги 18,4 дан 21,6 см ни, елка узунлиги 6,9 дан 8,2 см 

гача, елка айланаси 9,5 дан 12,6 см, билак узунлиги 6,5 дан 7,8 см ни, билак 

айланаси 7,8 дан 12,2 см, қўл панжа узунлиги эса 5,0 дан 5,6 см га тенг 

эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болалар юқори 

мучалари узунлиги 23,5 дан 27,8 см ни, елка узунлиги 10,0 дан 11,8 см гача, 

елка айланаси 11,5 дан 15,3 см гача, билак узунлиги 8,2 дан 9,6 см гача бўлиб, 

билак айланаси 9,4 дан 12,1 см, қўл панжа узунлиги эса 5,3 дан 6,4 см га тенг 

эканлиги маълум бўлди. 

2 ёшли ўғил болалар юқори мучалар узунлиги 27,3 дан 32,7 см ни, елка 

узунлиги 11,1 дан 13,2 см, елка айланаси 11,8 дан 17,9 см ни, билак узунлиги 

10,0 дан 12,2 см гача, билак айланаси 10,4 дан15,3 см гача, қўл панжа узунлиги 

эса 6,2 дан 7,3 см га тенг эканлиги маълум бўлди. 

Текширишлар натижасида, 3 ёшли  ўғил болалар юқори мучалар 

узунлиги 32,8 дан 37,1 см ни, елка узунлиги 12,6 дан 14,1 см, елка айланаси 

13,9 дан 18,9 см, билак узунлиги 11,5 дан 13,5 см гача, билак айланаси 12,5 дан 

17,5 см ни, қўл панжа узунлиги эса 8,7 дан 9,5 см га тенг бўлди.  

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

ўғил болаларда юқори мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган 

натижалар шуни кўрсатдики, болаларнинг 3 ёши чақалоқлик даврига нисбатан 

ўсиш суръати юқори мучаларда, елка, билак ва қўл панжа узунлигида - 1,8 

мартага, елка айланаси - 1,5 марта, билак айланаси эса - 1,4 мартага ўсганлиги 

аниқланди. 3.2.3-жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 
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бўлган ўғил болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

келтирилган. 

    3.2.3-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар 

юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Ёш чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 15 51 66 46 

қўлнинг умумий 

узунлиги 

19,8±0,24 26,7±0,13* 29,6±0,14* 35,2±0,14* 

елка узунлиги 7,6±0,10 11,4±0,05* 12,1±0,05* 13,6±0,04* 

елка айланаси 11,4±0,23 13,9±0,11* 15,1±0,15* 16,8±0,16* 

билак узунлиги 7,0±0,10 9,5±0,04* 11,0±0,05* 12,5±0,06* 

билак айланаси 10,5±0,33 10,6±0,08* 13,0±0,12* 14,9±0,16* 

қўл панжа 

узунлиги 

5,2±0,04 5,8±0,03* 6,5±0,02* 9,1±0,02* 

 Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, туғма юрак нуқсони билан 

туғилган чақалоқ ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 20,2 дан 24,5 см, сон 

узунлиги 10,8 дан 13,0 см гача, сон айланаси 9,3 дан 13,1 см гача, болдир 

узунлиги 9,4 дан 11,5 см, болдир айланаси 9,1 дан 12,8 см гача ўзгариб, оёқ 

панжа узунлиги 5,5 дан 7,1 см гача эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли  ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 23,9 дан 30,8 см, сон 

узунлиги 12,4 дан 15,9 см бўлиб, сон айланаси 17,0 дан 20,6 см гача, болдир 

узунлиги 11,5 дан 14,9 см, болдир айланаси 11,0 дан 14,9 см гача, оёқ панжа 

узунлиги 5,5 дан 7,4 см гача эканлиги маълум бўлди.   

2 ёшли ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 26,4 дан 36,0 см, сон 

узунлиги 14,4 дан 18,3 см гача, сон айланаси 17,5 дан 22,3 см гача, болдир 

узунлиги 12,0 дан 17,7 см, болдир айланаси 10,8 дан 16,2 см гача ўзгариб, оёқ 

панжа узунлиги 5,9 дан 8,7 см га  тенглиги маълум бўлди (4.2.-расм). 
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Ўғил болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 37,3 дан 41,7 см, 

сон узунлиги 19,4 дан 21,7 см гача, сон айланаси 21,2 дан 24,1 см гача, болдир 

узунлиги 17,9 дан 20,0 см, болдир айланаси 12,9 дан 17,7 см гача, оёқ панжа 

узунлиги 8,3 дан 11,2 см гача эканлиги маълум бўлди.  

Шундай қилиб,чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак 

нуқсони билан туғилган ўғил болаларнинг ёшига кўра пастки мучалар 

морфометрик ўлчамлари 3 ёш болаларнинг  чақалоққа нисбатан ўсиш суръати 

пастки мучалар ва болдир узунлиги - 1,8 мартага, сон ва оёқ панжа узунлиги - 

1,7 марта, сон айланаси - 2,0 марта, болдир айланаси эса – 1,4 мартага 

ўсганлиги аниқланди. 3.2.4 – жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 

3 ёшгача бўлган ўғил болалар пастки мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

келтирилган.       

3.2.4-жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар 

пастки мучалар морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Ёш Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 15 51 66 46 

пастки 

мучалар 

узунлиги, см 

 22,0±0,33    24,5±0,53    27,4±0,28*   39,0±0,22* 

сон 

узунлиги, см 

 11,9±0,16   12,8±0,26*    14,6±0,14*   20,6±0,12* 

сон 

айланаси, см 

 11,4±0,29  18,6±0,27*  20,1±0,16*  23,1±0,17* 

болдир 

узунлиги, см 

 10,1±0,16   11,7±0,26*  12,8±0,15*  18,4±0,11* 

болдир 

айланаси, см 

 11,0±0,28   13,1±0,30*   14,0±0,17*   14,9±0,20* 

оёқ панжа 

узунлиги, см 

 5,9±0,12  6,5±0,14   7,1±0,10   9,9±0,13* 

 Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05) 
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    3.2.2-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони билан 

туғилган ўғил болалар пастки мучалари морфометрик кўрсаткичлари 

§ 3.3. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг кўк тури 

билан туғилган ўғил болалар антропометрик кўрсаткичлари  

Тадқиқотлар шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан туғилган 

чақалоқ ўғил болаларнинг бўй узунлиги 38,6 дан 44,2 см гача, тана массаси 1,8 

дан 2,4 кг ни ташкил қилди.  Чақалоқ ўғил болаларда кўкрак қафаси айланаси 

чуқур нафас олганда 32,3 дан 36,5 см ни, нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси 

ҳажми 28,8 дан 33,2 см ни ташкил этди.  Шу ёшда қорин айланаси 25,8 дан 29,6 

см ни ташкил қилди. 

Бир ёшли ўғил болаларда бўй ўсиш кўрсаткичи 50,8 дан 56,2 см ни, шу 

ёшда тана вазни 3,1 дан 5,2 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас 

олганда 40,2 дан 50,1 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси ҳажми 

36,1 дан 40,2 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 32,6 дан 38,4 см ни 

ташкил этди.  

Тадқиқотларимиз натижасида, икки ёшли ўғил болаларда бўй узунлиги  

53,4 дан 61,6 см ни, шу ёшда тана массаси 5,1 дан 7,0 кг гача эканлиги маълум 

бўлди. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 42,6 дан 48,5 см ни, тўлиқ 
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нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси айланаси 38,8 дан 45,3 см га тенглиги 

маълум бўлди. Шу ёшда қорин айланаси 35,8 дан 40,4 см  ни ташкил қилди.    

Уч ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларнинг 

жисмоний ривожланиш кўрсаткичларидан, бўй ўсиш кўрсаткичи 60,1 дан 68,1 

см ни, шу ёшда тана вазни 5,9 дан 7,1 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур 

нафас олганда 45,2 дан 50,2 см ни, тўлиқ нафас чиқарганда эса кўкрак қафаси 

ҳажми 40,1 дан 45,1 см ни, қорин айланаси 38,1 дан 41,1 см ни ташкил этди. 

3.3.1- жадвалда туғма юрак нуқсони (кўк тури ) билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган ўғил болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлар келтирилган. 

3.3.1-жадвал 

Туғма юрак нуқсони (кўк тури ) билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

ўғил болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлар (M±m) 

Ёш болалар 

сони 

бўй 

узунлиги, 

см 

тана 

массаси, 

кг 

чуқур 

нафас 

олганда 

кўкрак 

қафаси 

айланаси 

, см 

чуқур 

нафас 

чиқарганда 

кўкрак 

қафаси 

айланаси , 

см 

қорин 

айланаси,см 

чақалоқ 12 40,5±0,51 2,0±0,05 34,6±0,38  32,1±0,40  27,3±0,34 

1 ёш 10 53,5±0,58* 4,3±0,22* 45,3±0,9* 37,9±0,44* 36,0±0,62* 

2 ёш 11 58,2±0,82* 6,1±0,19* 45,6±0,59 41,8±0,65* 38,0±0,46 

3 ёш 7 64,5±1,20* 6,7±0,18* 47,9±0,75 43,0±0,75 39,5±0,45* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3.3.1-расм. Туғма юрак нуқсони (кўк тури ) билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган ўғил болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, бизнинг тадқиқотларимизда туғма юрак нуқсони (кўк 

тури) билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларда чақалоқларга 

нисбатан 3 ёшга келиб бўй узунлиги ўсиш суръати - 1,6 марта, тана вазни -3,4 

марта кўкрак қафаси кенглиги нафас олганда ва қорин айланаси ўлчамлари  -

1,4 марта, кўкрак қафаси ҳажми нафас чиқарганда - 1,3 мартага ўсганлиги 

аниқланди. 

        Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болаларда бош 

айланаси 30,1 дан 33,4 см гача, бошнинг бўйлама ўлчами эса 11,4 дан 12,6 см 

гача, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 6,8 дан 7,4 см га тенг бўлди.  

1 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларда бош 

айланаси 30,1 дан 35,8 см гача, бошнинг бўйлама ўлчамини ўлчаганимизда 

11,1 дан 13,1 см  бўлиб, бошнинг кўндаланг ўлчами 6,5 дан 8,2 см га тенглиги 

маълум бўлди.  

Ўғил болаларнинг 2 ёшида  бош айланаси 33,6 дан 39,8 см гача, бошнинг 

бўйлама ўлчами 11,8 дан 13,4 см гача, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 7,8 дан 

10,1 см га тенглиги маълум бўлди.   

3 ёш ўғил болаларда  бош айланаси 35,8 дан 40,4 см гача, бошнинг 

бўйлама ўлчами 12,1 дан 14,2 см гача, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 9,1 дан 
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10,4 см га тенг бўлди. 3.3.2-жадвалда туғма (кўк) юрак нуқсони билан 

туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар бош ўлчамларининг антропометрик 

кўрсаткичлари келтирилган. 

                                                                                                        3.3.2-Жадвал  

Туғма (кўк) юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил 

болалар бош ўлчамларининг антропометрик кўрсаткичлар(см) (M±m) 

Ёш болалар 

сони 

бош айланаси бошнинг 

бўйлама ўлчами 

бошнинг 

кўндаланг ўлчами 

Чақалоқ 12       32,1±0,30      11,9±0,11      7,0±0,06 

1 ёш 10       33,3±0,61      12,2±0,21      7,4±0,15 

2 ёш 11      36,4±0,62       12,4±0,16     9,3±0,23* 

3  ёш 7      38,5±0,69       13,0±0,31     9,8±0,19* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

 

3.3.2-расм. Туғма (кўк) юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган  ўғил болалар бош  ўлчамларининг кўрсаткичлар 

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болалар 

бошининг морфометрик кўрсаткичларидан олинган маълумотларга асосан 

болаларнинг 3 ёшида чақалоқларга нисбатан бош айланаси - 1,2 марта, 

бошнинг бўйлама ўлчами 1,1 марта, бошнинг кўндаланг ўлчами 1,3 мартага 

ўсган. 
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Шундай қилиб, чақалоқ ўғил болалар юқори мучалариниг узунлиги 14,4 

дан 19,5 см ни, елка узунлиги 5,2 дан 7,2 см гача, елка айланаси 7,2 дан 8,9 см, 

билак узунлиги 5,1 дан 6,9 см гача, билак айланаси 6,1 дан 8,6 см, қўл панжа 

узунлиги эса 4,1 дан 5,4 см га тенг эканлиги маълум бўлди.     

1 ёшли туғма юрак нуқсонлари билан туғилган ўғил болалар юқори 

мучалар узунлиги 21,8 дан 28,0 см ни, елка узунлиги 9,5 дан 11,4 см ни, елка 

айланаси 8,6 дан 13,4 см га, билак узунлиги 8,1 дан 10,5 см ни, билак айланаси 

7,1 дан 11,2 см, қўл панжа узунлиги эса 4,2 дан 6,1 см га тенг эканлиги маълум 

бўлди.  

Туғма юрак нуқсони билан туғилган 2 ёшли  ўғил болалар юқори 

мучалар узунлиги 24,1 дан 28,9 см ни, елка узунлиги 9,5 дан 11,1 см гача, елка 

айланаси 10,8 дан 13,9 см ни, билак узунлиги 9,1 дан 10,6 см гача, билак 

айланаси 9,1 дан11,8 см ни, қўл панжа узунлиги эса 5,5 дан 7,2 см га тенг 

эканлиги маълум бўлди.  

      3.3.3-Жадвал  

Туғма юрак (кўк) нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил     

болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари   (см) (M±m) 

                                                             

Ёш Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 12 10 11 7 

қўлнинг умумий 

узунлиги 

16,1±0,46 23,8±0,66*    25,6±0,53 30,6±0,64* 

елка узунлиги 6,2±0,18 10,1±0,20* 10,3±0,16 12,6±0,15* 

елка айланаси 7,9±0,15 10,4±0,51* 11,8±0,31* 12,0±0,48* 

билак узунлиги 5,6±0,16 8,7±0,30* 9,6±0,15* 11,3±0,30* 

билак айланаси 7,2±0,23 9,5±0,44* 10,3±0,27 11,7±0,24 

қўл панжа 

узунлиги 

4,3±0,11    5,0±0,20* 5,7±0,22 6,7±0,19* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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   3.3.3-расм. Туғма юрак (кўк) нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган ўғил болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

Туғма юрак нуқсони билан туғилган 3 ёшли ўғил болалар юқори мучалар 

узунлиги 28,1 дан 32,4 см ни, елка узунлиги 12,0 дан 13,0 см ни, елка айланаси 

10,4 дан 13,6 см ни, билак узунлиги 10,0 дан 12,0 см гача, билак айланаси 11,2 

дан 12,8 см гача, қўл панжа узунлиги эса 6,1 дан 7,4 см ни га тенг эканлиги 

маълум бўлди. 3.3.3 – жадвалда туғма юрак (кўк) нуқсони билан туғилгандан 

3 ёшгача бўлган ўғил болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

келтирилган. 

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

ўғил болаларда юқори мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган 

натижалар шуни кўрсатдики, 3 ёш ўғил болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш 

суръати юқори мучалар узунлиги - 1,9 марта, елка ва билак узунлиги - 2 марта 

қўл панжа узунлигида - 1,6 мартага, елка айланаси – 1,5 марта, билак айланаси 

эса - 1,6 мартага ўсганлиги аниқланди. 

Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, туғма юрак нуқсони билан 

туғилган чақалоқ ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 18,4 дан 20,4 см, сон 

узунлиги 9,4 дан 10,4 см ни, сон айланаси 8,6 дан 11,8 см ни, болдир узунлиги 

16,1

23,8
25,6

30,6

6,2

10,1 10,3

12,6

7,9

10,4
11,8 12

5,6

8,7
9,6

11,3

7,2

9,5
10,3

11,7

4,3 5 5,7
6,7

ЧАҚАЛОҚ 1 ЁШ 2 ЁШ 3 ЁШ

юқори мучалар узунлиги (см) елка узунлиги (см) елка айланаси (см)

билак узунлиги (см) билак айланаси (см) қўл панжа узунлиги (см)



58 

9,0 дан 10,0 см ни, болдир айланаси 8,2 дан 10,8 см га, оёқ панжа узунлиги 5,3 

дан 6,9 см эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли  ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 21,2 дан 28,5 см, сон 

узунлиги 11,1 дан 14,5 см ни, сон айланаси 12,4 дан 15,6 см, болдир узунлиги 

10,1 дан 14,0 см, болдир айланаси 8,8 дан 12,2 см ни, оёқ панжа узунлиги 5,2 

дан 6,8 см эканлиги маълум бўлди.   

2 ёшли ўғил болалар пастки мучалар узунлиги 24,8 дан 29,4 см, сон 

узунлиги 12,8 дан 15,2 см, сон айланаси 15,2 дан 20,1 см ни, болдир узунлиги 

12,0 дан 14,2 см, болдир айланаси 9,6 дан 14,4 см, оёқ панжа узунлиги 5,5 дан 

8,1 см га  тенглиги маълум бўлди.   

Ўғил болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 34,5 дан 38,6 см, 

сон узунлиги 18,1 дан 20,1 см, сон айланаси 17,1 дан 19,8 см ни, болдир 

узунлиги 16,4 дан 18,5 см, болдир айланаси 11,1 дан 14,2 см, оёқ панжа 

узунлиги 8,1 дан 10,9 см гача эканлиги маълум бўлди. 3.3.4-жадвалда  Туғма 

юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар пастки 

мучалар морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

3.3.4-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган ўғил болалар 

пастки мучалар морфометрик кўрсаткичлари  (см) (M±m) 

ёш Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар 

сони 

12 10 11 7 

пастки 

мучалар 

узунлиги 

  19,7±0,18    25,0±0,82*    27,1±0,46   37,4±0,61* 

сон 

узунлиги 

  10,1±0,09   13,4±0,36*   14,5±0,24   19,4±0,30* 

сон 

айланаси 

 10,5±0,29    13,7±0,34*   17,4±0,49   18,6±0,40 

болдир 

узунлиги 

 9,6±0,09   11,6±0,42*    12,6±0,22*   18,0±0,31* 

болдир 

айланаси 

 9,6±0,23   11,1±0,36   11,5±0,48   12,3±0,46 

оёқ панжа 

узунлиги 

 6,0±0,14   6,1±0,17    6,6±0,26   9,6±0,42* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3.3.4-расм. Туғма юрак (кўк) нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган ўғил болалар пастки мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

       Шундай қилиб,чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони 

билан туғилган ўғил болаларнинг пастки мучалар морфометрик ўлчамлари 3 

ёшда чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати пастки мучалар, болдир узунлиги 

ва сон айланаси - 1,7 мартага, сон ва оёқ панжа узунлиги - 1,6 марта, болдир 

айланаси эса – 1,3 мартага ўсганлиги аниқланди.    

§ 3.4. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болаларда            

антропометрик кўрсаткичлари 

Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, янги туғилган соғлом қиз болаларда 

бўй 48,0 см дан 56,1 см гача, тана массаси 2,5 кг дан 3,9 кг га тенг. Кўкрак 

қафаси айланаси чуқур нафас олганда 37,6 дан 42,6 см га, кўкрак қафасининг 

айланаси тўлиқ нафас чиқарган ҳолатда 32,0 дан 38,2 см ни ташкил этди. Шу 

ёшда қорин айланаси 29,0 дан 38,1 см ни ташкил қилди. 

1 ёшли соғлом қизларда бўй узунлиги 57,6 дан 68,3 см ни ташкил этади. 

Тана вазни эса шу ёшдаги соғлом қизларда 5,6 дан 10,3 кг ни ташкил этди. 

Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 48,0 дан 50,8 см, нафас 

чиқарганда 39,5 см дан 44,3 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 37,8 дан 45,5 

см ни ташкил этди. 
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Тадқиқотларимиз натижасида, 2 ёшли соғлом қиз болаларда тана 

узунлиги 65,7 см дан 73,2 см, тана массаси шу ёшда эса 7,5 кг дан 14,0 кг ни 

ташкил этди. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 46,4 дан 52,6 см, 

нафас чиқарганда эса 42,7см дан 47,6 см га тенг.  Шу ёшда  қорин айланаси 

40,9 дан 47,9 см ни ташкил қилди. 

3 ёшли бўлган соғлом қизларда бўй узунлиги 80,2 см дан 91,1 см ни, тана вазни 

шу ёшдаги  қизларда эса 9,8 дан 16,8 кг ни ташкил этди. Кўкрак қафаси 

айланаси чуқур нафас олганда 50,4 дан 55,2 см ни, нафас чиқарганда 43,8 см 

дан 49,5 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 42,4 дан 51,3 см ни ташкил этди. 

3.4.1 - жадвалда Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар жисмоний 

ривожланишнинг морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

3.4.1-жадвал  

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар жисмоний 

ривожланишнинг морфометрик кўрсаткичлари (M±m) 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Шундай қилиб, бизнинг тадқиқотларимизда чақалоқ қиз болалардан 3 

ёшгача 3 ёшгача бўлган қизларда бўй узунлиги, тана вазни, кўкрак қафаси 

кенглиги бола ёши ўсиб боришига мос ҳолда ўзгариб борди. 3 ёш болаларнинг 

чақалоққа нисбатан бўй узунлиги ўсиш суръати - 1,7 марта, тана вазни - 4,6 

кўрсаткичла

р 

 

болалик 

даврлари 

бола

лар 

сони 

бўй 

узунлиги 

(см) 

тана 

вазни  

     (кг) 

кўкрак 

қафаси 

айланаси 

(нафас 

олганда) 

(см) 

кўкрак 

қафаси 

айланаси 

(нафас 

чиқарганд

а)(см) 

қорин 

айланаси 

(см) 

Чақалоқ 14 51,2±0,66  3,4±0,11  38,7±0,41  36,5±0,50  36,7±0,74 

 1 ёш 149 62,8±0,16* 9,0±0,07* 49,4±0,04* 41,4±0,07* 41,6±0,11* 

 2 ёш 84 69,6±0,16* 11,8±0,14

* 

50,2±0,13* 44,7±0,10* 44,1±0,15* 

 3 ёш 160 85,3±0,16* 15,5±0,10

* 

52,0±0,07* 46,1±0,08* 46,7±0,13* 
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марта, кўкрак қафаси кенглиги нафас олганда ва нафас чиқаргарганда ҳамда 

қорин айланаси - 1,3 мартага ўсганлиги аниқланди. 

 

 

3.4.1-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар жисмоний 

ривожланишнинг морфометрик кўрсаткичлари  

Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болаларда бош 

айланаси 33,0 дан 38,4 см ни, бошнинг бўйлама ўлчами эса 12,8 дан 14,2 см га, 

бошнинг кўндаланг ўлчами 7,6 дан 9,0 см га тенглиги маълум бўлди.  

1 ёшли қиз болаларда бош айланаси 35,7 дан 43,7 см гача бўлиб, 

бошнинг бўйлама ўлчамини ўлчаганимизда 14,0 дан 15,9 см ни, бошнинг 

кўндаланг ўлчами эса 8,0 дан 11,5 см га тенг бўлди. 

Қиз болаларнинг 2 ёшида  бош айланаси 36,7 дан 43,4 см ни, бошнинг 

бўйлама ўлчами 13,8 дан 15,6 см гача бўлиб, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 

9,1 дан 12,0 см га тенглиги маълум бўлди.  

3 ёш қиз болаларда  бош айланаси 37,2 дан 46,0 см, бошнинг бўйлама ўлчами 

14,2 дан 16,0 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 10,2 дан 12,1 см га тенг бўлди. 

3.4.2-жадвалда туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар бош ўлчамларининг 

морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 
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3.4.2-жадвал  

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар бош ўлчамларининг 

морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

кўрсаткичлар 

(см) 

Ёш 

болала

р сони 

бош 

айланаси  

бошнинг 

бўйлама 

ўлчами 

бошнинг 

кўндаланг   

ўлчами 

Чақалоқ 14 37,0±0,44 13,3±0,11 8,2±0,11 

1 ёш 149 39,4±0,12* 14,2±0,02* 10,0±0,05* 

2 ёш 84 40,1±0,14* 14,4±0,03* 10,5±0,06* 

3 ёш 160 41,8±0,13* 14,8±0,02* 11,1±0,02* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Шундай қилиб қиз болалар бошининг морфометрик кўрсаткичларидан 

олинган маълумотларига асосан 3 ёшли болалар чақалоқларга нисбатан бош 

айланаси ва бошнинг бўйлама ўлчами 1,1 марта, бошнинг кўндаланг ўлчами 

1,4 мартага ўсган. 

Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болалар юқори 

мучалариниг узунлиги 18,2 дан 22,4 см ни, елка узунлиги 7,1 дан 8,6 см, елка 

айланаси 10,0 дан 13,2 см ни, билак узунлиги 6,1 дан 7,8 см, билак айланаси 

8,0 дан 12,2 см ни, қўл панжа узунлиги эса 5,0 дан 6,0 см га тенг эканлиги 

маълум бўлди. 

1 ёшли соғлом қиз болалар юқори мучалар узунлиги 25,4 дан 32,2 см ни, 

елка узунлиги 10,2 дан 14,0 см ни, елка айланаси 11,8 дан 18,7 см,  билак 

узунлиги 9,5 дан 11,2 см гача бўлиб, билак айланаси 9,6 дан 14,5 см, қўл панжа 

узунлиги эса 5,7 дан 7,0 см га тенг эканлиги маълум бўлди. 

Соғлом 2 ёшли қиз болалар юқори мучалар узунлиги 31,5 дан 36,4 см ни, 

елка узунлиги 13,8 дан 15,3 см, елка айланаси 14,2 дан 20,9 см ни, билак 

узунлиги 10,7 дан 12,8 см ни, билак айланаси 11,5 дан17,5 см гача, қўл панжа 

узунлиги эса 7,0 дан 8,3 см га тенг эканлиги маълум бўлди. 

Текширишлар натижасида, 3 ёшли  қиз болалар юқори мучалар узунлиги 

35,2 дан 43,1 см ни, елка узунлиги 14,2 дан 17,3 см гача бўлиб, елка айланаси 

14,5 дан 23,4 см, билак узунлиги 12,4 дан 15,2 см га, билак айланаси 12,6 дан 

21,5 см ни, қўл панжа узунлиги эса 8,6 дан 10,6 см  га тенг бўлди. 3.4.3.-
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жадвалда қиз болалар ёшига кўра юқори мучаларнинг морфометрик 

кўрсаткичлари келтирилган. 

3.4.3-жадвал 

Қиз болаларда болалар ёшига кўра юқори мучаларнинг морфометрик 

кўрсаткичлари (см) (M±m) 

кўрсатк

ичлар 

Ёш 

болал

ар 

сони 

юқори 

мучалар 

узунлиги 

елка 

узунлиги 

 

елка 

айланси 

 

билак 

узунлиги 

 

билак 

айланаси 

 

қўл панжа 

узунлиги 

 чақалоқ 14 20,2±0,38 8,0±0,12 11,5±0,26 6,9±0,13 10,2±0,34 5,3±0,08 

 1 ёш 149 28,6±0,10* 12,0±0,05* 15,1±0,10* 10,4±0,02* 12,0±0,07* 6,2±0,01* 

 2 ёш 84 33,9±0,10* 13,9±0,03* 17,4±0,36* 12,4±0,04* 14,4±0,13* 7,6±0,02* 

 3 ёш  160 39,3±0,11* 15,1±0,04* 18,9±0,13* 14,3±0,04* 16,9±0,13* 9,9±0,03* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

 

3.4.2-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар юқори            

мучалари антропометрик кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган қиз болаларда юқори 

мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган натижалар шуни 

кўрсатдики, 3 ёшли болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати юқори 

мучаларда, елка узунлигида ва қўл панжа узунлигида - 1,9 мартага, билак 

узунлиги - 2,1 мартага, елка айланаси - 1,6 марта, билак айланаси эса - 1,7 

мартага ўсганлиги аниқланди. 
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Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, янги туғилган соғлом қиз 

болалар пастки мучалар узунлиги 21,1 дан 26,5 см, сон узунлиги 11,0 дан 14,0 

см ни, сон айланаси 10,4 дан 13,8 см ни, болдир узунлиги 10,1 дан 12,5 см, 

болдир айланаси 10,0 дан 13,0 см гача, оёқ панжа узунлиги эса 5,2 дан 6,8 см 

эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болалар пастки мучалари узунлиги 27,3 дан 38,2 см, сон 

узунлиги 14,7 дан 20,0 см, сон айланаси 17,6 дан 24,5 см гача, болдир узунлиги 

12,6 дан 18,2 см, болдир айланаси 11,1 дан 18,1 см гача, оёқ панжа узунлиги 

5,7 дан 9,7 см эканлиги маълум бўлди.   

2 ёшли  қиз болалар пастки мучалар узунлиги 29,9 дан 43,4 см, сон 

узунлиги 15,8 дан 22,6 см, сон айланаси 21,7 дан 26,6 см ни, болдир узунлиги 

14,1 дан 20,8 см, болдир айланаси 13,6 дан 18,5 см гача, оёқ панжа узунлиги 

7,7 дан 10,5 см га  тенглиги маълум бўлди.   

Қиз болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 36,3 дан 47,1 см, сон 

узунлиги 19,2 дан 25,5 см, сон айланаси 22,7 дан 28,6 см гача, ўртача, болдир 

узунлиги 17,1 дан 21,6 см, болдир айланаси 13,4 дан 20,3 см гача, оёқ панжа 

узунлиги 6,8 дан 10,7 см гача эканлиги маълум бўлди. 3.4.4-жадвалда 

Туғилгандан 3 ёшгача соғлом қиз болалар пастки мучалар морфометрик 

кўрсаткичлари келтирилган. 

3.4.4 -жадвал 

Туғилгандан 3 ёшгача соғлом қиз болалар пастки мучалар морфометрик             

кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Кўрсат-

кичлар 

 

ёш 

болалар 

сони 

пастки 

мучалар 

узунлиги 

сон 

узунлиги 

сон 

айланаси 

болдир 

узунлиги 

болдир 

айланаси 

оёқ панжа 

узунлиги 

чақалоқ 14 23,7±0,08 12,9±0,24 13,0 ± 0,27 10,8±0,19 11,5 ± 0,24 6,0 ± 0,13 

1 ёш 149 27,9 ± 0,16* 15,0±0,07* 20,9 ± 0,10* 12,9±0,08* 14,8 ± 0,10* 7,6±0,06* 

2 ёш 84 36,5±0,18* 19,4±0,08* 23,8 ± 0,10* 17,1±0,08* 16,0 ± 0,10* 8,8±0,06* 

3 ёш 160 41,6±0,16* 22,1±0,09* 25,6±0,08* 19,5±0,06* 17,0 ± 0,10* 10,6±0,05* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3.4.3-расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар пастки            

мучалари антропометрик параметрлари 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган қиз болаларнинг  

болалик даврларига кўра пастки мучалар морфометрик ўлчамлари 3 ёшли 

болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати пастки мучалар узунлиги, 

болдир ва оёқ панжа узунлиги - 1,8 мартага, сон узунлиги - 1,7 марта, сон 

айланаси - 2,0 марта, болдир айланаси эса – 1,3 мартага ўсганлиги аниқланди. 

§ 3.5. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг оқ тури  

билан туғилган қиз болалар антропометрик кўрсаткичлари 

   Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан 

туғилган чақалоқ қиз болаларда бўй узунлиги 44,5 см дан 52,1 см гача, тана 

массаси 2,4 кг дан 3,5 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 

35,6 дан 40,6 см гача, кўкрак қафасининг айланаси тўлиқ нафас чиқарган  

ҳолатда 31,6 дан 36,2 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 27,5 дан 

36,2 см ни ташкил қилди. 

1 ёшли қизларда бўй узунлиги 54,6 дан 60,3 см ни ташкил этди.Тана 

вазни эса шу ёшдаги соғлом қизларда 3,5 дан 6,5 кг ни ташкил этди. Кўкрак 

қафаси айланаси чуқур нафас олганда 45,8 дан 50,0 см, нафас чиқарганда 38,4 

чақалоқлар 1 ёш 2 ёш 3 ёш

23,7 27,9
36,5 41,6

12,9
15

19,4
22,1

13
20,9

23,8
25,6

10,8

12,9

17,1

19,5

11,5

14,8

16

17

6

7,6

8,8

10,6

пастки мучалар узунлиги (см) сон узунлиги (см) сон айланаси (см)

болдир узунлиги (см) болдир айланаси (см) оёқ панжа узунлиги (см)



66 

см дан 43,3 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 33,8 дан 38,4 см ни ташкил 

этди. 

Тадқиқотларимиз натижасида, 2 ёшли туғма юрак нуқсони билан 

туғилган қиз болаларда тана узунлиги 56,7 см дан 64,6 см ни, тана массаси шу 

ёшда эса 4,6 кг дан 7,5 кг ни ташкил этди. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас 

олганда 46,0 дан 49,2 см, нафас чиқарганда эса 39,1 см дан 44,5 см га тенг. Шу 

ёшда  қорин айланаси 35,9 дан 41,7 см ни ташкил қилди. 

3 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган қизларда бўй узунлиги 70,1 

см дан 75,8 см гача бўлиб, тана вазни шу ёшдаги  қизларда эса 5,5 дан 8,2 кг 

ни ташкил этди. Кўкрак айланаси чуқур нафас олганда 48,6 дан 53,1 см, нафас 

чиқарганда 40,1 см дан 46,5 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 37,7 дан 42,7 

см ни ташкил этди. 3.5.1-жадвалда Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 

ёшгача бўлган қиз болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлар келтирилган.  

Шундай қилиб, бизнинг тадқиқотларимизда туғма юрак нуқсони билан 

туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болаларнинг чақалоқларга нисбатан бўй 

узунлиги ўсиш суръати - 1,4 марта, тана вазни - 2,3 марта кўкрак қафаси 

кенглиги нафас олганда - 1,3 марта , нафас чиқарганда ва қорин айланаси 

ўлчамлари - 1,2 мартага ўсганлиги аниқланди. 

3.5.1-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлар (M±m) 

Ёш Бола-

лар 

сони 

бўй 

узунлиги, 

см 

тана 

вазни , кг 

чуқур нақас 

олганда 

кўкрак қа-

фаси айла-

наси , см 

чуқур нақас 

чиқарганда 

кўкрак қа-

фаси айла-

наси , см 

қорин 

айланаси, 

см 

Чақалоқ 18 47,2±0,66 3,0±0,11 36,7±0,41 34,5±0,50 34,2±0,58 

1 ёш 41 7,4±0,24* 5,0±0,14* 47,2±0,13* 41,4±0,18* 36,1±0,22* 

2 ёш 64 0,4±0,26* 6,1±0,10* 48,9±0,08* 42,8±0,19* 38,8±0,23* 

3 ёш 40 72,8±0,28* 6,8±0,12* 49,3±0,16 43,9±0,18* 40,1±0,24 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3.5.1.-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз 

болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлар 

Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болаларда бош 

айланаси 32,0 дан 36,0 см ни, бошнинг бўйлама ўлчами эса 12,0 дан 13,1 см 

гача, бошнинг кўндаланг ўлчами 6,5 дан 7,9 см га тенглиги маълум бўлди.  

1 ёшли  қиз болаларда бош айланаси 33,3 дан 37,9 см, бошнинг бўйлама 

ўлчамини ўлчаганимизда 11,6 дан 13,4 см гача бўлиб, бошнинг кўндаланг 

ўлчами эса 6,6 дан 8,1 см га тенг бўлди.  

Қиз болаларнинг 2 ёшида бош айланаси 34,5 дан 40,4 см ни, бошнинг 

бўйлама ўлчами 12,9 дан 14,2 см гача бўлиб, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 

8,4 дан 11,1 см га тенглиги маълум бўлди.  

3 ёш қиз болаларда бош айланаси 36,8 дан 41,6 см гача, бошнинг бўйлама 

ўлчами 13,2 дан 14,6 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 9,1 дан 11,4 см га тенг 

бўлди. 3.5.2 - жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган қиз болалар бош ўлчамларининг  морфометрик кўрсаткичлари 

  

47,2

57,4

60,4

72,8

3

5

6,1

6,8

36,7

47,2

48,9

49,3

34,5

41,4

42,8

43,9

34,2

36,1

38,8

40,1

ЧАҚАЛОҚ

1 ЁШ

2 ЁШ

3 ЁШ

бўй узунлиги (см)

тана вазни (кг)

кўкрак қафаси айланаси (нафас 
олганда) см

кўкрак қафаси айланаси (нафас 
чиқарганда) см

қорин айланаси (см)
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3.5.2-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

бош ўлчамларининг морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Ёш болалар 

сони 

бош айланаси бошнинг 

бўйлама 

ўлчами 

бошнинг 

кўндаланг 

ўлчами 

Чақалоқ      18  

34,5±0,34 

 

11,7±0,07* 

 

7,0±0,14 

1 ёш     41  

35,8±0,21 

 

12,3±0,05* 

 

7,2±0,04* 

2 ёш    64  

37,3±0,21* 

 

13,4±0,03* 

 

9,0±0,07* 

3 ёш    40  

39,1±0,22* 

 

13,8±0,08* 

 

9,4±0,03* 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган қиз болалар 

бошининг морфометрик кўрсаткичларидан олинган маълумотларига асосан 

болаларнинг 3 ёшида чақалоқларга нисбатан бош айланаси - 1,1 марта, 

бошнинг бўйлама ўлчами 1,2 марта, бошнинг кўндаланг ўлчами 1,3 мартага 

ўсган. 

Шундай қилиб, чақалоқ қиз болалар юқори мучалариниг узунлиги 17,4 

дан 20,4 см ни, елка узунлиги 6,4 дан 7,8 см, елка айланаси 9,1 дан 12,0 см,  

билак узунлиги 6,2 дан 7,2 см гача бўлиб, билак айланаси 7,4 дан 11,4 см, қўл 

панжа узунлиги эса 4,8 дан 5,4 см га тенг эканлиги маълум бўлди.     

1 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган қиз болалар юқори мучалари 

узунлиги 22,7 дан 27,3 см ни, елка узунлиги 9,8 дан 11,4 см гача, елка айланаси 

10,8 дан 14,4 см гача бўлиб, билак узунлиги 7,8 дан 9,6 см гача, билак айланаси 

8,6 дан 11,4 см, қўл панжа узунлиги эса 5,1 дан 6,3 см га тенг эканлиги маълум 

бўлди.     

2 ёшли қиз болалар юқори мучалар узунлиги 26,6 дан 31,4 см ни, елка 

узунлиги 10,8 дан 12,7 см гача, елка айланаси 11,3 дан 17,2 см ни, билак 

узунлиги 9,8 дан 11,6 см ни, билак айланаси 9,6 дан 14,5 см, қўл панжа 

узунлиги эса 6,0 дан 7,1 см га тенг эканлиги маълум бўлди.     
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Текширишлар натижасида, 3 ёшли қиз болалар юқори мучалар узунлиги 

31,7 дан 35,6 см ни, елка узунлиги 12,3 дан 13,4 см гача, елка айланаси 13,4 

дан 18,3 см, билак узунлиги 10,9 дан 12,9 см, билак айланаси 11,7 дан 16,4 см,  

қўл панжа узунлиги эса 8,5 дан 9,3 см га тенг бўлди. 

3.5.3. – жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача 

бўлган қиз болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари келтирилган 

3.5.3-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m). 

Ёш чақалоқ     1 ёш       2 ёш       3 ёш 

болалар сони          18           41 64         40 

қўлнинг умумий 

узунлиги 

 

18,5±0,20 

 

25,7±0,16* 

 

28,6±0,12* 

 

33,3±0,14* 

    елка   узунлиги  

7,1±0,15 

 

11,0±0,12* 

 

11,9±0,17* 

 

12,8±0,17 

   елка айланаси  

10,6±0,26 

 

12,8±0,15* 

 

14,4±0,22* 

 

15,7±0,24 

билак узунлиги  

6,5±0,06 

 

9,1±0,13* 

 

10,4±0,18* 

 

11,6±0,18* 

билак айланаси  

9,6±0,34 

 

10,0±0,12 

 

11,9±0,14* 

 

14,0±0,22* 

қўл панжа 

узунлиги 

 

4,9±0,16 

 

5,6±0,07* 

 

6,3±0,07* 

 

8,9±0,04* 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

қиз болаларда юқори мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган 

натижалар шуни кўрсатдики, болаларнинг 3 ёшида чақалоқларга нисбатан 

ўсиш суръати юқори мучаларда, елка, билак ва қўл панжа узунлигида - 1,8 

мартага, елка айланаси ва билак айланаси эса - 1,5 мартага ўсганлиги 

аниқланди. 

Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, туғма юрак нуқсони билан 

туғилган чақалоқ қиз болалар пастки мучалари узунлиги 19,4 дан 23,9 см, сон 

узунлиги 10,0 дан 12,6 см, сон айланаси 9,6 дан 12,1 см, болдир узунлиги 9,4 
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дан 11,3 см, болдир айланаси 9,1 дан 11,3 см ни, оёқ панжа узунлиги 5,0 дан 

6,1 см гача эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болалар пастки мучалари узунлиги 23,8 дан 31,7 см, сон 

узунлиги 12,5 дан 16,8 см бўлиб, ўртача – 12,5±0,13 см ни, сон айланаси 16,7 

дан 19,4 см ни, болдир узунлиги 11,3 дан 14,9 см ни, болдир айланаси 11,1 дан 

14,9 см, оёқ панжа узунлиги 5,3 дан 7,2 см эканлиги маълум бўлди. 

2 ёшли  қиз болалар пастки мучалар узунлиги 27,5 дан 35,3 см, сон 

узунлиги 14,3 дан 18,6 см бўлиб, сон айланаси 17,7 дан 22,3 см, болдир 

узунлиги 13,2 дан 16,7 см, болдир айланаси 11,6 дан 15,6 см гача, оёқ панжа 

узунлиги 7,3 дан 9,2 см га тенглиги маълум бўлди.  

Қиз болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 32,4 дан 38,8 см, сон 

узунлиги 16,5 дан 20,5 см ни, сон айланаси 20,8 дан 23,6 см, болдир узунлиги 

15,9 дан 18,3 см ни, болдир айланаси 12,4 дан 15,4 см гача ўзгариб, оёқ панжа 

узунлиги 7,8 дан 9,7 см эканлиги маълум бўлди. 3.5.4 – жадвалда туғма юрак 

нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар пастки мучаларининг 

морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

3.5.4 - Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

пастки мучаларининг морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Ёш чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 18 41 64 40 

пастки мучалар 

узунлиги 

 

20,0±0,43 

 

24,3±0,24* 

 

30,1±0,29* 

 

34,9±0,29* 

сон узунлиги  

10,9±0,25 

 

12,5±0,13* 

 

15,6±0,08* 

 

17,8±0,11* 

сон айланаси  

11,3±0,27 

 

18,1±0,13* 

 

19,9±0,16* 

 

22,1±0,17* 

болдир узунлиги  

10,0±0,23 

 

11,8±0,11* 

 

14,5±0,14* 

 

17,1±0,11* 

болдир айланаси  

10,5±0,66 

 

12,9±0,19 

 

13,1±0,19 

 

14,0±0,15 

оёқ панжа 

узунлиги 

 

5,7±0,13 

 

6,2±0,09* 

 

8,1±0,08* 

 

9,1±0,08* 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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 3.5.2.-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз 

болалар пастки мучаларининг морфометрик кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак 

нуқсони билан туғилган қиз болалар пастки мучалар морфометрик ўлчамлари 

3 ёшда чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати пастки мучалар ва болдир 

узунлиги - 1,7 мартага, сон ва оёқ панжа узунлиги - 1,6 марта, сон айланаси -

2,0 марта, болдир айланаси эса – 1,3 мартага ўсганлиги аниқланди.  

§ 3.6. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг кўк тури 

билан туғилган қиз болалар  антропометрик кўрсаткичлари 

 Тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан 

туғилган чақалоқ қиз болаларда бўй узунлиги 38,0 см дан 43,4 см ни, тана 

массаси 1,8 кг дан 2,3 кг га тенг. Кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 

32,0 дан 36,1 см ни, кўкрак қафасининг айланаси тўлиқ нафас чиқарган ҳолатда 

28,4 дан 33,0 см ни ташкил этди. Шу ёшда қорин айланаси 25,4 дан 29,0 см ни 

ташкил қилди.   

1 ёшли қизларда бўй узунлиги 50,0 дан 55,1 см ни ташкил этади.Тана 

вазни эса шу ёшдаги соғлом қизларда 3,0 дан 5,1 кг ни ташкил этди. Кўкрак 

қафаси айланаси чуқур нафас олганда 38,6 дан 45,3 см ни, нафас чиқарганда 

20 24,3 30,1 34,9

10,9 12,5 15,6 17,8

11,3 18,1 19,9 22,1

10 11,8 14,5 17,1

10,5 12,9 13,1 14

5,7 6,2 8,1 9,1

Ч А Қ А Л О Қ 1  Ё Ш 2  Ё Ш 3  Ё Ш

пастки мучалар узунлиги (см) сон узунлиги (см) сон айланаси (см)

болдир узунлиги (см) болдир айланаси (см) оёқ панжа узунлиги (см)
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35,1 см дан 38,4 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 32,0 дан 36,8 см ни 

ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижасида, 2 ёшли туғма юрак нуқсони билан 

туғилган қиз болаларда тана узунлиги 50,8 см дан 59,2 см гача бўлиб, тана 

массаси шу ёшда эса 5,0 кг дан 6,2 кг ни ташкил этди. Кўкрак қафаси айланаси 

чуқур нафас олганда 40,0 дан 46,5 см, нафас чиқарганда эса 35,8 см дан 43,2 

см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 35,0 дан 38,8 см ни ташкил қилди. 

3 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган қизларда бўй узунлиги 56,4 см дан 

64,2 см, тана вазни шу ёшдаги қизларда эса 5,8 дан 7,0 кг ни ташкил этди. 

Кўкрак айланаси чуқур нафас олганда 43,2 дан 48,2 см гача бўлиб, нафас 

чиқарганда 38,4 см дан 43,1 см га тенг. Шу ёшда қорин айланаси 38,0 дан 40,1 

см ни ташкил этди. 3.6.1 - жадвалда Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 

ёшгача бўлган қиз болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик 

кўрсаткичлари келтирилган. 

3.6.1-жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари (M±m) 

ёш болалар 

сони 

бўй 

узунлиги, 

см 

тана 

массаси, 

кг 

чуқур нафас 

олганда 

кўкрак 

қафаси 

айланаси, см 

чуқур 

нафас 

чиқарганда 

кўкрак 

қафаси 

айланаси, 

см 

қорин 

айланаси, 

см 

Чақалоқ 10 41,0±0,58 2,0±0,05 34,6±0,44 31,0±0,49 27,7±0,38 

 1 ёш 8 53,1±0,67* 4,1±0,27* 41,6±0,89* 37,2±0,43* 34,8±0,63* 

2 ёш 8 57,5±0,15* 5,7±0,15* 44,3±0,86 40,0±0,07* 37,3±0,50 

3 ёш 6 60,9±0,38 6,5±0,21 46,2±0,88 40,9±0,83 39,3±0,37 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3.6.1-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз 

болалар жисмоний ривожланишининг антропометрик кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, бизнинг тадқиқотларимизда туғма юрак нуқсони (кўк 

тури) билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болаларнинг чақалоқларга 

нисбатан бўй узунлигининг ўсиш суръати - 1,6 марта, тана вазни - 3,4 марта 

кўкрак қафаси кенглиги нафас олганда ҳамда қорин айланаси ўлчамлари - 1,4 

марта, кўкрак қафаси ҳажми нафас чиқарганда - 1,3 мартага ўсганлиги 

аниқланди. 

Текширув натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болаларда бош 

айланаси 30,0 дан 32,1 см гача, бошнинг бўйлама ўлчами эса 11,0 дан 12,1 см, 

бошнинг кўндаланг ўлчами 6,1 дан 7,6 см га тенглиги маълум бўлди.  

1 ёшли  қиз болаларда бош айланаси 29,6 дан 34,3 см гача, бошнинг 

бўйлама ўлчамини ўлчаганимизда 11,1 дан 12,4 см гача бўлиб, бошнинг 

кўндаланг ўлчами эса 6,4 дан 7,9 см га тенг бўлди.  

Қиз болаларнинг 2 ёшида бош айланаси 32,5 дан 38,1 см гача бўлиб, 

бошнинг бўйлама ўлчами 11,1 дан 12,6 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 7,5 

дан 9,8 см га тенглиги маълум бўлди. 3.6.2 – жадвалда туғма юрак нуқсони 

билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар бош ўлчамларининг 

морфометрик кўрсаткичлари келтирилган. 

чақалоқ

1 ёш

2 ёш

3 ёш

41

53,1

57,5

60,9

2

4,1

5,7

6,5

34,6

41,6

44,3

46,2

31

37,2

40

40,9

27,7

34,8

37,3

39,3

бўй узунлиги (см) тана массаси (кг)

кўкрак қафаси айланаси (нафас олганда) кўкрак қафаси айланаси (нафас чиқарганда) см 

қорин айланаси (см)
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 3 ёш қиз болаларда бош айланаси 35,0 дан 38,1 см, бошнинг бўйлама 

ўлчами 11,8 дан 13,6 см, бошнинг кўндаланг ўлчами эса 9,0 дан 10,1 см га тенг 

бўлди.  

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган қиз болалар 

бошининг морфометрик кўрсаткичларидан олинган маълумотларига асосан  3 

ёшли болалар чақалоқларга нисбатан бош айланаси - 1,2 марта, бошнинг 

бўйлама ўлчами 1,1 марта, бошнинг кўндаланг ўлчами 1,4 мартага ўсган. 

3.6.2-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

бош ўлчамларининг морфометрик кўрсаткичлари(см) (M±m) 

ёш болалар 

сони 

бош айланаси бошнинг 

бўйлама ўлчами 

бошнинг 

кўндаланг ўлчами 

чақалоқ 10 31,3±0,22 11,6±0,11 6,8±0,16 

1 ёш 8 32,2±0,62 11,8±0,17 6,9±0,19 

2 ёш 8 36,6±0,74 12,0±0,19 8,4±0,30 

3 ёш 6 37,2±0,54 12,7±0,31 9,3±0,19 

 Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05 ). 

  

 

3.6.2-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз   

болалар бош ўлчамларининг морфометрик кўрсаткичлари 

Шундай қилиб, чақалоқ қиз болалар юқори мучалариниг узунлиги 14,3 

дан 19,1 см ни, елка узунлиги 5,0 дан 7,5 см гача, елка айланаси 7,0 дан 8,4 см, 

31,3 32,2

36,6 37,2

11,6 11,8 12 12,7

6,8 6,9
8,4 9,3
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бош айланаси (см) бошнинг бўйлама ўлчами (см) бошнинг кўндаланг ўлчами (см)
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билак узунлиги 5,2 дан 6,5 см, билак айланаси 6,0 дан 8,0 см, қўл панжа 

узунлиги эса 4,1 дан 5,1 см га тенг эканлиги маълум бўлди.     

1 ёшли туғма юрак нуқсони билан туғилган қиз болалар юқори мучалари 

узунлиги 20,0 дан 24,5 см ни, елка узунлиги 8,0 дан 9,5 см гача, елка айланаси 

8,2 дан 13,0 см ни, билак узунлиги 7,0 дан 9,0 см ни, билак айланаси 7,0 дан 

11,0 см, қўл панжа узунлиги эса 5,0 дан 6,0 см га тенг эканлиги маълум бўлди. 

2 ёшли  қиз болалар юқори мучалар узунлиги 22,4 дан 27,8 см ни, елка 

узунлиги 9,0 дан 11,7 см, елка айланаси 9,2 дан 11,6 см, билак узунлиги 8,4 дан 

10,0 см, билак айланаси 9,0 дан 10,1 см ни, қўл панжа узунлиги эса 5,0 дан 6,1 

см га тенг эканлиги аниқланди. 

3.6.3-жадвалда туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

қиз болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари келтирилган.  

Текширишлар натижасида, 3 ёшли  қиз болалар юқори мучалар узунлиги 

27,4 дан 32,1 см ни, елка узунлиги 11,3 дан 13,0 см га ча бўлиб, елка айланаси 

10,0 дан 12,6 см, билак узунлиги 10,1 дан 12,0 см гача, билак айланаси 11,0 дан 

12,2 см ни,  қўл панжа узунлиги эса 6,0 дан 7,1 см га тенг бўлди.  

3.6.3-Жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар 

юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

Ёш Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 10 8 8 6 

қўлнинг умумий 

узунлиги 

17,0±0,51 22,6±0,59* 25,7±0,71 29,6±0,83 

 елка узунлиги 6,7±0,10 8,9±0,19* 10,6±0,35* 12,0±0,30* 

  елка айланаси 7,8±0,15 10,0±0,63* 10,1±0,31 11,6±0,46 

  билак узунлиги 5,9±0,14 8,1±0,26* 9,5±0,21 11,0±0,33 

 билак айланаси 6,9±0,21 8,5±0,53 9,5±0,14 11,1±0,21* 

қўл панжа 

узунлиги 

4,4±0,10 5,6±0,13 5,6±0,14 6,6±0,19 

 Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 



76 

  

    

      3.6.3-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган   

     қиз болалар юқори мучалар морфометрик кўрсаткичлари                            

Шундай қилиб, туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

қиз болаларда юқори мучаларнинг морфометрик кўрсаткичларидан олинган 

натижалар шуни кўрсатдики, 3 ёшли болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш 

суръати юқори мучалар узунлиги - 1,7 марта, елка узунлиги - 1,8 марта, билак 

узунлиги - 1,9 марта, қўл панжа узунлигида - 1,5 мартага, елка айланаси – 1,5 

марта, билак айланаси эса - 1,6 мартага ўсганлиги аниқланди. 

Текшириш натижалари шуни тасдиқладики, туғма юрак нуқсони (кўк 

тури) билан туғилган чақалоқ қиз болалар пастки мучалари узунлиги 18,0 дан 

21,1 см, сон узунлиги 9,5 дан 11,0 см ни, сон айланаси 8,1 дан 11,2 см гача, 

болдир узунлиги 8,5 дан 10,1 см, болдир айланаси 8,0 дан 10,2 см ни, оёқ панжа 

узунлиги 5,1 дан 6,4 см эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болалар пастки мучалари узунлиги 21,0 дан 25,2 см, сон 

узунлиги 11,0 дан 13,0 см, сон айланаси 12,0 дан 13,4 см ни, болдир узунлиги 

10,0 дан 12,2 см, болдир айланаси 8,6 дан 11,8 см ни, оёқ панжа узунлиги 5,1 

дан 6,2 см эканлиги маълум бўлди.   

2 ёшли  қиз болалар пастки мучалар узунлиги 25,0 дан 29,0 см, сон 

узунлиги 12,5 дан 15,0 см, сон айланаси 13,4 дан 18,6 см гача, болдир узунлиги 

17
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чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш

юқори мучалар узунлиги (см) елка узунлиги (см) елка айланаси (см)

билак узунлиги (см) билак айланаси (см) қўл панжа узунлиги (см)
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12,5 дан 14,0 см, болдир айланаси 9,2 дан 12,4 см, оёқ панжа узунлиги 5,4 дан 

7,8 см га тенглиги аниқланди. 

Қиз болаларнинг 3 ёшида пастки мучалар узунлиги 30,0 дан 35,6 см, сон 

узунлиги 16,0 дан 18,0 см ни, сон айланаси 15,2 дан 17,8 см ни, болдир 

узунлиги 14,0 дан 17,6 см, болдир айланаси 10,1 дан 13,2 см, оёқ панжа 

узунлиги 8,0 дан 9,6 см эканлиги маълум бўлди. 3.6.4 - жадвалда туғма юрак 

нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз болалар пастки мучаларининг 

морфометрик кўрсаткичлари келтирилган.  

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак 

нуқсони билан туғилган қиз болаларнинг пастки мучалар морфометрик 

ўлчамлари болаларнинг 3 ёшида чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати пастки 

мучалар ва болдир узунлиги ва сон айланаси - 1,7 мартага, сон ва оёқ панжа 

узунлиги - 1,6 марта, болдир айланаси эса – 1,3 мартага ўсганлиги аниқланди. 

3.6.4-жадвал  

Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган қиз                                   

болалар пастки мучаларининг морфометрик кўрсаткичлари (см) (M±m) 

ёш Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

болалар сони 10 8 8 6 

пастки мучалар 

узунлиги 

 

19,8±0,33 

 

22,9±0,59* 

 

26,7±0,53 

 

33,0±0,99* 

сон узунлиги  

10,4±0,16 

 

11,9±0,26* 

 

13,7±0,33 

 

17,0±0,35* 

сон айланаси   

9,6±0,33 

 

12,8±0,18* 

 

15,6±0,69* 

 

16,2±0,46 

болдир 

узунлиги 

 

9,4±0,17 

 

11,0±0,29* 

 

13,0±0,19* 

 

16,0±0,63* 

болдир 

айланаси 

 

8,8±0,23 

 

10,2±0,42* 

 

11,2±0,42 

 

11,6±0,54 

оёқ панжа 

узунлиги 

 

5,6±0,14 

 

5,8±0,14 

 

6,7±0,31 

 

9,0±0,28* 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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 3.6.4-расм. Туғма юрак нуқсони билан туғилгандан 3 ёшгача бўлган   

қиз болалар пастки мучалар морфометрик кўрсаткичлари 

        

  

19,8

22,9

26,7

33

10,4

11,9

13,7

17

9,6

12,8

15,6

16,2

9,4

11

13

16

8,8

10,2

11,2

11,6

5,6

5,8

6,7

9

чақалоқ

1 ёш

2 ёш

3 ёш

оёқ панжа узунлиги (см) болдир айланаси (см) болдир узунлиги (см)

сон айланаси (см) сон узунлиги (см) пастки мучалар узунлиги (см)
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IV БОБ. ТУҒИЛГАНДАН 3 ЁШГАЧА БЎЛГАН СОҒЛОМ ҲАМДА 

ТУҒМА ЮРАК НУҚСОНИ БИЛАН ТУҒИЛГАН ЎҒИЛ ВА ҚИЗ 

БОЛАЛАР ЭХОКАРДИОГРАФИК ПАРАМЕТРЛАРНИНГ ЁШГА ОИД 

ҚИЁСИЙ ТАҲЛИЛИ 

§ 4.1. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар 

эхокардиографик параметрлари             

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болаларда 

аорта кенглиги 7,1 дан 11,3 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,7±0,29 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 9,1 дан 12,0 мм гача бўлиб, ўртача - 10,4±0,20 мм ни ташкил 

этади. 

Чақалоқ ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,1 дан 12,2 

мм гача ўзгариб, ўртача - 9,5±0,42 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 2,6 дан 5,4 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,0±0,19 мм ни, охирги 

диастолик катталик 7,0 дан 12,0 мм гача бўлиб, ўртача 9,6±0,35 мм ни, чап 

қоринча орқа девори қалинлиги 5,0 мм дан 9,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 

7,0±0,28 мм ни, охирги систолик катталик 3,0 дан 6,4 мм гача бўлиб, ўртача 

4,6±0,23 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 54,3 дан 75,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 62,0±1,44 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,5 дан 6,5 мл 

гача , ўртача - 4,4±0,28 мл, охирги систолик ҳажм 1,40 мл дан 2,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,62±0,04 мл, зарб ҳажми 5,2 мл дан 8,8 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,2±0,25 мл эканлиги маълум бўлди. 

 Чақалоқ ўғил болаларда юрак қисқариш сони 66,0 дан 138,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 108±5,04 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,15 

дан 1,86 м/с гача, ўртача - 1.40±0,04 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 0,62 м/с дан 1,40 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,0±0,05 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 0,70 дан 1,30 м/с гача ўзгариб, ўртача -

1,0±0,04 м/с ни, шу ёшдаги соғлом ўғил болаларда аортада қон айланиш 
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тезлиги 1,0 дан 1,58 м/с гача, ўртача - 1,30±0,04 м/с, ўпка стволи асоси 

кенглиги 6,4 дан 12,0 мм гача, ўртача - 9,6±0,39 мм ни ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли соғлом ўғил 

болаларда аорта кенглиги 7,9 дан 12,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,1±0,13 мм 

ни, чап бўлмача кенглиги 9,5 дан 12,4 мм гача бўлиб, ўртача - 11,0±0,08 мм ни 

ташкил этади. 

1 ёш бўлган ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,4 дан 

13,2 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,8±0,20 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 2,9 дан 5,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,2±0,08 мм ни, охирги 

диастолик катталик 7,3 дан 13,1 мм гача бўлиб, ўртача 10,2±0,16 мм ни, чап 

қоринча орқа девори қалинлиги 6,0 мм дан 9,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 

7,8±0,11 мм ни, охирги систолик катталик 3,2 дан 7,1 мм гача бўлиб, ўртача 

5,1±0,11 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 55,6 дан 80,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 68,0±0,75 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,9 дан 6,8 мл 

гача , ўртача - 4,8±0,11 мл, охирги систолик ҳажм 1,48 мл дан 2,25 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,88±0,02 мл, зарб ҳажми 5,5 мл дан 9,4 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,5±0,11 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли ўғил болаларда юрак қисқариш сони 68 дан 146 та гача ўзгариб, 

ўртача - 110±2,27 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,21 дан 1,97 

м/с гача , ўртача - 1,58±0,21 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги эса 

0,73 м/с дан 1,50 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,11±0,02 м/с ни, трикуспидал 

клапанда қон айланиши 0,74 дан 1,32 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,01±0,01 м/с 

ни, шу ёшдаги соғлом ўғил болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,01 дан 

1,70 м/с гача, ўртача - 1,37±0,02 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 6,5 дан 13,4 

мм гача, ўртача -10,0±0,21 мм ни ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, 2 ёш ўғил болаларда 

аорта кенглиги 8,2 дан 13,1 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,7±0,13 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 10,3 дан 13,3 мм гача бўлиб, ўртача - 11,7±0,08 мм ни ташкил 

этади. 
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2 ёш бўлган ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг кенглиги 6,6 дан 

14,5 мм, ўртача 10,6±0,23 мм ни,қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 2,6 

дан 6,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,5±0,11 мм ни ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 7,7 дан 14,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 

11,0±0,17 мм ни, чап қоринча орқа девори қалинлиги 6,5 дан 10,5 мм гача 

бўлиб, ўртача - 8,4±0,10 мм ни, охирги систолик катталик эса 2,9 дан 7,8 мм 

гача ўзгариб, ўртача 5,1±0,12 мм ни ташкил этганлиги аниқланди. 

Ўғил болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 62,3 дан 87,8 % 

гача бўлиб, ўртача - 74,5±0,67 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,4 дан 7,3 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 5,6±0,10 мл ни, охирги систолик ҳажм 2,41 дан 3,26 мл гача, 

ўртача - 2,8±0,25 мл ни, зарб ҳажми эса 5,8 дан 9,7 мл гача ўзгариб, ўртача -

7,7±0,10 мл ни ташкил этди.  

2 ёшли ўғил болаларда юрак уриш сони 78,0 дан 164 та гача ўзгариб, 

ўртача - 118±2,32 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,16 дан 2,01 

м/с гача, ўртача - 1,6±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 0,83 

дан 1,69 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,24±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон 

айланиш тезлиги 0,84 м/с дан 1,48 м/с гача ўзгариб, ўртача 1,14±0,01 м/с ни, 

аортада қон айланиш тезлиги 1,03 дан 1,80 м/с гача, ўртача - 1,39±0,02 м/с ни, 

ўпка стволи асоси кенглиги 8,4 дан 15,2 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,8±0,19 мм 

эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли  соғлом ўғил 

болаларда аорта кенглиги 12,1 дан 16,9 мм гача ўзгариб, ўртача - 14,5±0,12 мм 

ни, чап бўлмача кенглиги 11,3 дан 14,3 гача бўлиб, ўртача - 12,7±0,09 мм ни,  

ўнг қоринча деворининг қалинлиги 7,9 дан 14,8 мм гача ўзгариб, ўртача -

11,1±0,19 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 3,3 дан 6,2 мм гача 

бўлиб, ўртача - 4,7±0,08 мм ни ташкил этганлиги тасдиқланди. 

3 ёшли ўғил болаларда охирги диастолик катталик 11,0 мм дан 16,8 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 14,2±0,15 мм ни, чап қоринча орқа девори қалинлиги 8,6 

мм дан 11,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,0±0,09 мм ни, охирги систолик 

катталик 3,2 дан 7,1 мм гача бўлиб, ўртача - 5,2±0.11 мм ни ташкил этди. 
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Ўғил болаларнинг 3 ёшида юракнинг зарб ҳажми 64 дан 88,9 % гача 

ўзгариб, ўртача - 76,5±0,74 % ни, охирги диастолик ҳажм 4,7  дан 8,6 мл гача 

бўлиб, ўртача 6,6±0,11 мл ни, охирги систолик ҳажм 3,73 мл дан 4,52 мл гача 

ўзгариб, ўртача 4,11±0,02 мл ни, зарб ҳажми 5,6 мл дан 9,6 мл гача, ўртача 

7,8±0,11 мл эканлиги маълум бўлди.  

Юрак уриш сони 82,0 дан 161,0 та гача ўзгариб, ўртача 124,0±2,3 та ни, 

ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 0,81 дан 2,60 м/с гача ўзгариб, ўртача 

1,68±0,23 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 0,90 дан 1,70 м/с гача 

ўзгариб, ўртача 1,30±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 

0,85 дан 1,44 м/с гача бўлиб, ўртача 1,16±0,01 м/с ни, аортада қон айланиш 

тезлиги 1,04 дан 1,76 м/с гача, ўртача 1,41±0,02 м/с ни, ўпка стволи асоси 

кенглиги 9,2 дан 16,0 мм гача ўзгариб, ўртача 12,8±0,21 мм ни ташкил ташкил 

этди. 1-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар 

эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларнинг  

ёшига кўра юракнинг ултъратовуш кўрсаткичлари ўлчамлари болаларнинг 3 

ёшида чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати аорта кенглиги, охирги диастолик 

катталик ва ҳажм - 1,5 мартага, ўпка стволи асоси кенглиги ва митрал клапанда 

қон айланиш тезлиги - 1,3 марта,чап қоринча орқа девори кенглиги -1,4 марта, 

чап бўлмача, ўнг қоринча ва қоринчалараро тўсиқ девори, отилиш фракцияси, 

трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги – 1,2 марта, охирги систолик 

катталик, юрак зарб ҳажми, юрак қисқариш сони ва аортада қон айланиш 

тезлиги - 1,1 марта, охирги систолик ҳажм – 2,5 марта ва ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги – 0,9 мартага ошганлиги аниқланди. 

§ 4.2. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг оқ тури  

билан туғилган ўғил болаларда эхокардиографик параметрлари 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони 

билан туғилган чақалоқ ўғил болаларда аорта кенглиги 7,6 дан 11,8 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 10,1±0,32 мм ни, чап бўлмача кенглиги 9,5 дан 12,7 мм гача 
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бўлиб, ўртача - 10,9±0,24 мм ни ташкил этади. Чақалоқ ўғил болаларда ўнг 

қоринча деворининг қалинлиги 6,4 дан 12,7 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,8±0,48 

мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 2,9 дан 5,9 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 4,4±0,23 мм ни, охирги диастолик катталик 7,3 дан 12,7 мм гача бўлиб, 

ўртача 9,9±0,41 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,4 мм дан 9,7 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 7,5±0,33 мм ни, охирги систолик катталик 3,3 дан 6,9 мм 

гача бўлиб, ўртача 4,9±0,27 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 56,9 дан 78,0 

% гача ўзгариб, ўртача - 66,0±1,62 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,8 дан 6,9 мл 

гача, ўртача - 4,7±0,31 мл, охирги систолик ҳажм 1,48 мл дан 2,1 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,76±0,04 мл, зарб ҳажми 5,4 мл дан 8,9 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,6±0,26 мл эканлиги маълум бўлди. 

Чақалоқ ўғил болаларда юрак қисқариш сони 69,0 дан 143,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 120±5,6 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,25 

дан 1,98 м/с гача , ўртача - 1,65±0,05 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 0,95 м/с дан 1,60 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,18±0,05 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 0,96 дан 1,57 м/с гача ўзгариб, ўртача - 

1,34±0,04 м/с ни, шу ёшдаги  ўғил болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,3 

дан 1,75 м/с гача, ўртача - 1,40±0,03 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 6,6 дан 

13,4 мм гача, ўртача - 11,2±0,52 мм ни  ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган ўғил болаларда аорта кенглиги 9,0 дан 12,9 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 10,7±0,16 мм ни, чап бўлмача кенглиги 10,5 дан 12,5 мм гача бўлиб, 

ўртача - 11,5±0,08 мм ни ташкил этади. 

1 ёш бўлган  ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 7,8 дан 

12,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,1±0,20 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 3,7 дан 5,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,6±0,07 мм ни, охирги 

диастолик катталик 8,4 дан 12,4 мм гача бўлиб, ўртача 10,5±0,15 мм ни, чап 

қоринча орқа девори кенглиги 8,6 мм дан 11,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 
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9,0±0,11 мм ни, охирги систолик катталик 3,5 дан 6,4 мм гача бўлиб, ўртача 

5,2±0,11 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 61,6 дан 79,1% 

гача ўзгариб, ўртача - 70,2±0,78 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,6 дан 6,5 мл 

гача , ўртача - 4,9±0,12 мл, охирги систолик ҳажм 2,97 мл дан 3,52 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 3,24±0,02 мл, зарб ҳажми 6,4 мл дан 10,2 мл гача ўзгариб, 

ўртача -8,5±0,16 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли ўғил болаларда юрак қисқариш сони 102 дан 156 та гача ўзгариб, 

ўртача - 127±2,26 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,42 дан 1,98 

м/с гача, ўртача - 1,69±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги эса 

1,21 м/с дан 1,77 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,46±0,02 м/с ни, трикуспидал 

клапанда қон айланиши 1,21 дан 1,64 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,42±0,01 м/с 

ни, шу ёшдаги  ўғил болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,17 дан 1,64 м/с 

гача, ўртача - 1,42±0,02 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 9,5 дан 14,3 мм гача, 

ўртача - 11,8±0,19 мм ни  ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, 2 ёш ўғил болаларда 

аорта кенглиги 10,5 дан 15,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 12,9±0,19 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 11,4 дан 13,4 мм гача бўлиб, ўртача - 12,3±0,07 мм ни ташкил 

этади. 

2 ёш бўлган ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг кенглиги 8,1 дан 

13,9 мм, ўртача 11,1±0,23 мм ни,қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 3,5  

дан 6,4 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,9±0,11 мм ни ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 10,9 дан 15,8 мм гача ўзгариб, ўртача -

13,2±0,16 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 8,3 дан 11,3 мм гача бўлиб, 

ўртача -9,7±0,10 мм ни, охирги систолик катталик эса 3,7 дан 7,6 мм гача 

ўзгариб, ўртача 5,4±0,13 мм ни ташкил этганлиги аниқланди. 

Ўғил болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 67,8 дан 86,9 % 

гача бўлиб, ўртача - 77,8±0,68 % ни, охирги диастолик ҳажм 5,1 дан 8,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 6,8±0,10 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,85 дан 5,77 мл гача, 
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ўртача - 5,2±0,03 мл ни, зарб ҳажми эса 6,7 дан 10,6 мл гача ўзгариб, ўртача -

8,6±0,14 мл ни ташкил этди. 

2 ёшли  ўғил болаларда юрак уриш сони 110,0 дан 170 та гача ўзгариб, 

ўртача - 138±2,30 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,40 дан 2,05 

м/с гача, ўртача - 1,72±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,18 

дан 1,81 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,51±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон 

айланиш тезлиги 1,37 м/с дан 1,85 м/с гача ўзгариб, ўртача 1,58±0,01 м/с ни, 

аортада қон айланиш тезлиги 1,17 дан 1,74 м/с гача, ўртача - 1,46±0,02 м/с ни, 

ўпка стволи асоси кенглиги 9,5 дан 15,3 мм гача ўзгариб, ўртача - 12,6±0,21 мм 

эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли  туғма юрак 

нуқсони билан туғилган ўғил болаларда аорта кенглиги 13,6 дан 17,6 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 15,5±0,17 мм ни, чап бўлмача кенглиги 12,5 дан 14,5 гача 

бўлиб, ўртача - 13,4±0,08 мм ни, ўнг қоринча деворининг қалинлиги 9,8 дан 

14,4 мм гача ўзгариб, ўртача - 12,3±0,20 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 4,6 дан 6,6 мм гача бўлиб, ўртача - 5,5±0,08 мм ни ташкил этганлиги 

тасдиқланди. 

3 ёшли ўғил болаларда охирги диастолик катталик 13,8 мм дан 17,5 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 15,4±0,17 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 9,9 

мм дан 12,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,3±0,12 мм ни, охирги систолик 

катталик 4,2 дан 7,1 мм гача бўлиб, ўртача - 5,9±0.12 мм ни ташкил этди. 

Ўғил болаларнинг 3 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 71,0 дан 87,4 % 

гача ўзгариб, ўртача - 80,4±0,66 % ни, охирги диастолик ҳажм 6,6  дан 8,5 мл 

гача бўлиб, ўртача 7,4±0,08 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,60 мл дан 6,50 мл 

гача ўзгариб, ўртача 5,43±0,08 мл ни, зарб ҳажми 7,2 мл дан 10,0 мл гача, 

ўртача 8,8±0,12 мл эканлиги маълум бўлди. 

Юрак уриш сони 113,0 дан 167,0 та гача ўзгариб, ўртача 141,0±2,6 та ни, 

ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 0,98 дан 2,51 м/с гача ўзгариб, ўртача 

1,76±0,25 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,31 дан 1,84 м/с гача 

ўзгариб, ўртача 1,59±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 
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1,42 дан 1,81 м/с гача бўлиб, ўртача 1,62±0,01 м/с ни, аортада қон айланиш 

тезлиги 1,25 дан 1,74 м/с гача, ўртача 1,52±0,01 м/с ни, ўпка стволи асоси 

кенглиги 10,3 дан 15,2 мм гача ўзгариб, ўртача 13,1±0,12 мм ни ташкил ташкил 

этди. 2-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони билан 

туғилган ўғил болалар эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 

Шундай қилиб,чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларнинг  

ёшиги кўра юракнинг ултъратовуш кўрсаткичлари ўлчамлари болаларнинг 3 

ёшида чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати аорта кенглиги ва чап қоринча 

орқа девори кенглиги - 1,5 мартага, ўнг қоринча кенглиги, қоринчалараро 

тўсиқ девори ва митрал клапанда қон айланиш тезлиги - 1,3 марта, чап 

бўлмача, ўнг қоринча девори, охирги систолик катталик, отилиш фракцияси, 

зарба ҳажми, юрак қисқариш сони, трикуспидал клапанда қон айланиш 

тезлиги ва ўпка стволи асоси кенглиги - 1,2 марта, охирги диастолик катталик 

ва ҳажм – 1,6 марта, аортада қон айланиш тезлиги – 1,1 марта ва ўпка 

артериясида қон айланиш тезлиги – 0,7 мартага ошганлиги аниқланди 

§ 4.3. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг кўк тури  

билан туғилган ўғил болалар эхокардиографик параметрлари 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, чақалоқ ўғил болаларда 

аорта кенглиги 10,0 дан 14,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,3±0,36 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 11,0 дан 13,0 мм гача бўлиб, ўртача - 11,7±0,18 мм ни ташкил 

этади. Туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларда ўнг қоринча 

деворининг қалинлиги 9,6 дан 11,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,6±0,17 мм ни, 

қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 5,0 дан 6,0 мм гача ўзгариб, ўртача -

5,4±0,09 мм ни, охирги диастолик катталик 12,0 дан 14,0 мм гача бўлиб, ўртача 

13,0±0,18 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 4,0 мм дан 5,0 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 4,5±0,09 мм ни, охирги систолик катталик 6,0 дан 10,0 мм 

гача бўлиб, ўртача 7,5±0,36 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 75 дан 89,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 82,6±1,28 % ни, охирги диастолик ҳажм 4,0 дан 8,0 мл 
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гача , ўртача - 5,5±0,36 мл, охирги систолик ҳажм 1,0 мл дан 4,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 2,4±0,27 мл, зарб ҳажми 3,0 мл дан 5,0 мл гача ўзгариб, ўртача 

-3,9±0,18 мл эканлиги маълум бўлди. 

Чақалоқ ўғил болаларда юрак қисқариш сони 130,0 дан 156,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 143±2,39 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,88 

дан 3,0 м/с гача, ўртача - 2.33±0,10 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 1,07 м/с дан 1,40 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,24±0,03 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 0,97 дан 1,09 м/с гача ўзгариб, ўртача -

1,01±0,01 м/с ни, шу ёшдаги  ўғил болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,13 

дан 1,88 м/с гача, ўртача - 1,49±0,06 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 6,0 дан 

9,0 мм гача, ўртача - 6,8±0,27 мм ни ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган ўғил болаларда аорта кенглиги 12,0 дан 15,0 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 13,2±0,32 мм ни, чап бўлмача кенглиги 12,0 дан 14,2 мм гача бўлиб, 

ўртача - 12,9±0,23 мм ни ташкил этади. 

1 ёш бўлган  ўғил болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 10,2 дан 

13,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 12,1±0,38 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 6,6 дан 7,9 мм гача ўзгариб, ўртача - 7,2±0,14 мм ни, охирги 

диастолик катталик 13,6 дан 15,4 мм гача бўлиб, ўртача 14,1±0,19 мм ни, чап 

қоринча орқа девори кенглиги 5,2 мм дан 6,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 5,9±0,17 

мм ни, охирги систолик катталик 10,0 дан 13,2 мм гача бўлиб, ўртача 11,7±0,34 

мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги ўғил болаларда юракнинг отилиш фракцияси 76,0 дан 96,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 83,4±2,16% ни, охирги диастолик ҳажм 5,5 дан 9,2 мл 

гача, ўртача - 6,9±0,39 мл, охирги систолик ҳажм 3,0 мл дан 6,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 4,23±0,32 мл, зарб ҳажми 3,8 мл дан 5,9 мл гача ўзгариб, 

ўртача - 4,71±0,22 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли ўғил болаларда юрак қисқариш сони 144 дан 172 та гача ўзгариб, 

ўртача - 159±3,02 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,96 дан 4,1 

м/с гача, ўртача - 3,09±0,23 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги эса 
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1,08 м/с дан 1,80 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,41±0,07 м/с ни, трикуспидал 

клапанда қон айланиши 1,04 дан 1,91 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,54±0,09 м/с 

ни, шу ёшдаги ўғил болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,30 дан 2,0 м/с 

гача, ўртача - 1,69±0,02 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 5,0 дан 7,0 мм гача, 

ўртача - 6,3±0,21 мм ни  ташкил этди. 

Изланишларимиз шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан туғилган 

2 ёш ўғил болаларда аорта кенглиги 13,2 мм дан 16,4 мм гача ўзгариб, ўртача 

- 14,7±0,32 мм ни,чап бўлмача кенглиги 11,8 дан 14,3 мм гача бўлиб, ўртача 

13,2±0,25 мм ташкил этди. 2 ёш бўлган ўғил болаларда ўнг қоринча 

деворининг кенглиги 12,8 дан 14,2 мм,  ўртача 13,6±0,14 мм ни, қоринчалараро 

тўсиқ девори қалинлиги 7,1 дан 8,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 7,9±0,15 мм ни 

ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 14,1 дан 16,2 мм гача ўзгариб, ўртача -

15,1±0,21 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,5 дан 7,2 мм гача бўлиб, 

ўртача -6,2±0,17 мм ни, охирги систолик катталик эса 11,5 дан 14,2 мм гача 

ўзгариб, ўртача 12,9±0,27 мм ни ташкил этганлиги аниқланди. 

Ўғил болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 82,0 дан 100% 

гача бўлиб, ўртача - 91,3±0,18% ни, охирги диастолик ҳажм 6,1 дан 9,9 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 8,0±0,38 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,0 дан 6,8 мл гача, 

ўртача - 5,5±0,28 мл ни, зарб ҳажми эса 4,2 дан 6,6 мл гача ўзгариб, ўртача -

5,5±0,24 мл ни ташкил этди. 2 ёшли  ўғил болаларда юрак уриш сони 152 дан 

182 та гача ўзгариб, ўртача - 168±3,0 та ни, ўпка артериясида қон айланиш 

тезлиги 2,0 дан 5,0 м/с гача, ўртача - 3,3±0,3 м/с ни, митрал клапанда қон 

айланиш тезлиги 1,30 дан 2,10 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,78±0,08 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 1,08 м/с дан 2,1 м/с гача ўзгариб, 

ўртача 1,71±0,10 м/с ни, аортада қон айланиш тезлиги 1,48 дан 2,3 м/с гача, 

ўртача - 1,87±0,08 м/с ни, ўпка стволи асоси кенглиги 5,5 дан 6,8 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 6,0±0,13 мм эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган ўғил болаларда аорта кенглиги 13,9 дан 18,1 мм гача ўзгариб, 
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ўртача - 16,6±0,63 мм ни, чап бўлмача кенглиги 12,0 дан 14,8 гача бўлиб, 

ўртача - 13,7±0,42 мм ни, ўнг қоринча деворининг қалинлиги 13,0 дан 15,8 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 14,8±0,27 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 

7,5 дан 9,2 мм гача бўлиб, ўртача - 8,4±0,25 мм ни ташкил этганлиги 

тасдиқланди. 

3 ёшли ўғил болаларда охирги диастолик катталик 15,0 мм дан 16,5 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 15,9±0,22 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,6 

мм дан 7,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 6,6±0,30 мм ни, охирги систолик катталик 

11,8 дан 15,4 мм гача бўлиб, ўртача - 13,6±0.54 мм ни ташкил этди. 

Ўғил болаларнинг 3 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 86 дан 102 % 

гача ўзгариб, ўртача - 95,±2,4 % ни, охирги диастолик ҳажм 6,5 дан 10,4 мл 

гача бўлиб, ўртача 8,5±0,58 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,50 мл дан 7,30 мл 

гача ўзгариб, ўртача 6,08±0,42 мл ни, зарб ҳажми 4,5 мл дан 7,2 мл гача, ўртача 

5,6±0,40 мл эканлиги маълум бўлди. 

Юрак уриш сони 155,0 дан 184,0 та гача ўзгариб, ўртача 169,0±4,3 та ни, 

ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 2,2 дан 5,5 м/с гача ўзгариб, ўртача 

3,9±0,49 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,40 дан 2,2 м/с гача 

ўзгариб, ўртача 1,79±0,12 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 

1,09 дан 2,3 м/с гача бўлиб, ўртача 1,74±0,18 м/с ни, аортада қон айланиш 

тезлиги 1,56 дан 2,6 м/с гача, ўртача 1,93±0,15 м/с ни, ўпка стволи асоси 

кенглиги 5,5 дан 6,5 мм гача ўзгариб, ўртача 6,0±0,15 мм ни ташкил ташкил 

этди. 3-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони (кўк нуқсон) 

билан туғилган ўғил болалар эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган ўғил болаларнинг  

ёшига кўра юракнинг ултьратовуш кўрсаткичлари ўлчамлари 3 ёшли 

болаларнинг чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати аорта кенглиги, чап 

қоринча орқа девори кенглиги ва охирги диастолик ҳажм - 1,5 мартага, ўнг 

қоринча кенглиги, зарба ҳажми, митрал клапанда қон айланиш тезлиги - 1,4 

марта, чап бўлмача, охирги диастолик катталик, отилиш фракцияси, юрак 

қисқариш сони - 1,2 марта, қоринчалар тўсиқ девори, трикуспидал клапанда 
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қон айланиш тезлиги – 1,6 марта, аортада қон айланиш тезлиги – 1,3 марта 

охирги систолик катталик 1,8 марта, систолик ҳажм 2,5 марта, ўпка 

артериясида қон айланиш тезлиги – 1,7 марта ва ўпка стволи асоси кенглиги 

0,9 мартага ўсганлиги аниқланди. 

§4.4. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар эхокардиографик 

параметрлари 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болаларда 

аорта кенглиги 7,0 дан 11,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,5±0,32 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 9,0 дан 11,0 мм гача бўлиб, ўртача - 10,0±0,16 мм ни ташкил 

этади. 

Чақалоқ қиз болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,0 дан 12,0 

мм гача ўзгариб, ўртача - 9,2±0,49 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 2,5 дан 5,1 мм гача ўзгариб, ўртача - 3,7±0,21 мм ни, охирги 

диастолик катталик 6,0 дан 11,0 мм гача бўлиб, ўртача 9,1±0,41 мм ни, чап 

қоринча орқа девори қалинлиги 5,0 мм дан 8,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 

6,7±0,24 мм ни, охирги систолик катталик 2,8 дан 6,0 мм гача бўлиб, ўртача 

4,3±0,28 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 54,0 дан 73,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 60,0±1,55 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,3 дан 6,2 мл 

гача, ўртача - 4,2±0,31 мл, охирги систолик ҳажм 1,30 мл дан 2,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,54±0,05 мл, зарб ҳажми 5,2 мл дан 8,4 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,0±0,26 мл эканлиги маълум бўлди. 

Чақалоқ қиз болаларда юрак қисқариш сони 66,0 дан 133,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 106±5,49 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,18 

дан 1,80 м/с гача, ўртача - 1.36±0,05 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 0,62 м/с дан 1,36 м/с гача ўзгариб, ўртача - 0,98±0,06 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 0,70 дан 1,23 м/с гача ўзгариб, ўртача -

1,0±0,08 м/с ни, шу ёшдаги соғлом қиз болаларда аортада қон айланиш тезлиги 

1,0 дан 1,53 м/с гача, ўртача - 1,26±0,04 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 6,6 
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дан 11,6 мм гача, ўртача - 9,5±0,41 мм ни ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли соғлом қиз 

болаларда аорта кенглиги 8,0 дан 13,9 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,7±0,13 мм 

ни, чап бўлмача кенглиги 9,3 дан 12,3 мм гача бўлиб, ўртача - 10,8±0,06 мм ни 

ташкил этади. 

1 ёш бўлган  қиз болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 5,6 дан 

13,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,4±0,19 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 2,6 дан 5,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,1±0,07 мм ни, охирги 

диастолик катталик 7,0 дан 13,9 мм гача бўлиб, ўртача 10,1±0,16 мм ни, чап 

қоринча орқа девори қалинлиги 4,3 мм дан 9,2 мм гача ўзгариб, ўртача - 

6,8±0,12 мм ни, охирги систолик катталик 3,0 дан 7,9 мм гача бўлиб, ўртача 

5,0±0,12 мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 54,0 дан 83,5 % 

гача ўзгариб, ўртача - 67,7±0,73 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,6 дан 6,5 мл 

гача, ўртача - 4,5±0,09 мл, охирги систолик ҳажм 1,17 мл дан 2,16 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,68±0,02 мл, зарб ҳажми 4,2 мл дан 9,1 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,3±0,11 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болаларда юрак қисқариш сони 67 дан 165 та гача ўзгариб, 

ўртача -111±2,44 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 0,66 дан 1,64 

м/с гача , ўртача - 1,13±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги эса 

0,62 м/с дан 1,60 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,09±0,02 м/с ни, трикуспидал 

клапанда қон айланиши 0,65 дан 1,38 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,01±0,01 м/с 

ни, шу ёшдаги соғлом қиз болаларда аортада қон айланиш тезлиги 0,88 дан 

1,77 м/с гача, ўртача - 1,34±0,02 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 5,3 дан 14,3 

мм гача, ўртача - 10,0±0,21 мм ни ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, 2 ёш қиз болаларда аорта 

кенглиги 8,3 дан 13,2 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,7±0,18 мм ни, чап бўлмача 

кенглиги 10,2 дан 13,1 мм гача бўлиб, ўртача - 11,5±0,08 мм ни ташкил этади. 

2  ёш бўлган қиз болаларда ўнг қоринча деворининг кенглиги 6,8 дан 

13,5 мм, ўртача 10,4±0,21 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 2,8 
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дан 5,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,4±0,09 мм ни ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 8,7 дан 13,6 мм гача ўзгариб, ўртача -

11,0±0,15 мм ни, чап қоринча орқа девори қалинлиги 6,7 дан 9,7 мм гача бўлиб, 

ўртача - 8,1±0,09 мм ни, охирги систолик катталик эса 3,1 дан 7,0 мм гача 

ўзгариб, ўртача 5,1±0,12 мм ни ташкил этганлиги аниқланди. 

Қиз болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 62,2 дан 84,5 % 

гача бўлиб, ўртача - 72,8±0,78 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,5 дан 6,3 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 4,8±0,08 мл ни, охирги систолик ҳажм 2,21 дан 2,94 мл гача, 

ўртача - 2,5±0,02 мл ни, зарб ҳажми эса 5,8 дан 9,7 мл гача ўзгариб, ўртача -

7,5±0,12 мл ни ташкил этди. 

2 ёшли қиз болаларда юрак уриш сони 78,0 дан 149 та гача ўзгариб, 

ўртача - 117±2,43 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,0 дан 1,70 

м/с гача, ўртача - 1,35±0,02 м/с ни,  митрал клапанда қон айланиш тезлиги 0,86 

дан 1,58 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,21±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон 

айланиш тезлиги 0,85 м/с дан 1,39 м/с гача ўзгариб, ўртача 1,12±0,01 м/с ни, 

аортада қон айланиш тезлиги 1,07 дан 1,72 м/с гача, ўртача - 1,38±0,01 м/с ни, 

ўпка стволи асоси кенглиги 8,3 дан 14,2 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,2±0,17 мм 

эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли соғлом қиз 

болаларда аорта кенглиги 11,1 дан 17,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 14,0±0,13 мм 

ни, чап бўлмача кенглиги 10,7 дан 14,6 гача бўлиб, ўртача - 12,6±0,09 мм ни,  

ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,7 дан 15,6 мм гача ўзгариб, ўртача -

11,1±0,20 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 2,8 дан 6,8 мм гача 

бўлиб, ўртача - 4,6±0,08 мм ни ташкил этганлиги тасдиқланди. 

3 ёшли қиз болаларда охирги диастолик катталик 10,6 мм дан 17,5 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 14,1±0,16 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 7,7 

мм дан 12,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,9±0,10 мм ни, охирги систолик 

катталик 2,7 дан 7,6 мм гача бўлиб, ўртача - 5,2±0.11 мм ни ташкил этди. 

Қиз болаларнинг  3 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 58,6 дан 90,5 % 

гача ўзгариб, ўртача - 75,6±0,75 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,6 дан 8,5 мл 
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гача бўлиб, ўртача 5,8±0,10 мл ни, охирги систолик ҳажм 3,60 мл дан 4,60 мл 

гача ўзгариб, ўртача 4,10±0,02 мл ни, зарб ҳажми 5,2 мл дан 10,2 мл гача, 

ўртача 7,7±0,10 мл эканлиги маълум бўлди. 

Юрак уриш сони 78,0 дан 177,0 та гача ўзгариб, ўртача 126,0±2,1 та ни, 

ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,18 дан 2,19 м/с гача ўзгариб, ўртача 

1,67±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 0,80 дан 1,80 м/с гача 

ўзгариб, ўртача 1,32±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 

0,78 дан 1,54 м/с гача бўлиб, ўртача 1,14±0,01 м/с ни, аортада қон айланиш 

тезлиги 1,00 дан 1,90 м/с гача, ўртача 1,42±0,02 м/с ни, ўпка стволи асоси 

кенглиги 8,6 дан 16,5 мм гача ўзгариб, ўртача 12,4±0,18 мм ни ташкил ташкил 

этди. 4-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар 

эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз  

болалар ёшига кўра юракнинг ултьратовуш кўрсаткичлари ўлчамлари 

болаларнинг 3 ёшида чақалоққа нисбатан ўсиш суръати аорта кенглиги, 

охирги диастолик катталик ва чап қоринча орқа девори кенглиги - 1,5 мартага, 

чап бўлмача, ўпка своли асоси кенглиги, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги ва отилиш фракцияси - 1,3 марта, ўнг қоринча, қоринчалараро тўсиқ 

девори, охирги систолик катталик, юрак қисқариш сони, ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги – 1,2 марта, зарба ҳажми, трикуспидал клапанда ва аортада 

қон айланиш тезлиги - 1,1 марта, охирги систолик ҳажм – 2,7 марта, охирги 

диастолик ҳажм 1,4 мартага ошганлиги аниқланди. 

§ 4.5. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг оқ тури 

билан туғилган қиз болалар эхокардиографик параметрлари 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони 

билан туғилган чақалоқ қиз болаларда аорта кенглиги 7,5 дан 11,6 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 9,9±0,27 мм ни, чап бўлмача кенглиги 9,6 дан 11,7 мм гача 

бўлиб, ўртача - 10,7±0,14 мм ни ташкил этади. 

Чақалоқ қиз болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,8 дан 12,7 
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мм гача ўзгариб, ўртача - 9,6±0,39 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 2,9 дан 5,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,1±0,19 мм ни, охирги 

диастолик катталик 6,5 дан 11,5 мм гача бўлиб, ўртача - 9,6±0,33 мм ни, чап 

қоринча орқа девори кенглиги 5,6 мм дан 8,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 7,1±0,21 

мм ни, охирги систолик катталик 2,8 дан 6,9 мм гача бўлиб, ўртача - 5,0±0,27 

мм ни  ташкил қилди. 

Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 58,0 дан 80,0% 

гача ўзгариб, ўртача - 69,0±1,47 % ни, охирги диастолик ҳажм 2,6 дан 6,6 мл 

гача , ўртача - 4,5±0,26 мл, охирги систолик ҳажм 1,50 мл дан 2,20 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 1,64±0,04 мл, зарб ҳажми 5,4 мл дан 8,8 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,6±0,22 мл эканлиги маълум бўлди. 

Чақалоқ қиз болаларда юрак қисқариш сони 70,0 дан 150,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 118±5,36 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,25 

дан 1,96 м/с гача, ўртача - 1,45±0,04 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 0,88 м/с дан 1,66 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,05±0,05 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 0,82 дан 1,42 м/с гача ўзгариб, ўртача -

1,16±0,04 м/с ни, шу ёшдаги  қиз болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,0 

дан 1,87 м/с гача, ўртача - 1,45±0,05 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 6,8 дан 

11,9 мм гача, ўртача - 10,5±0,34 мм ни  ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган қиз болаларда аорта кенглиги 9,4 дан 12,2 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 10,7±0,14 мм ни, чап бўлмача кенглиги 10,3 дан 12,2 мм гача бўлиб, 

ўртача - 11,1±0,08 мм ни ташкил этади. 

1 ёш бўлган  қиз болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 6,9 дан 

11,8 мм гача ўзгариб, ўртача - 9,9±0,19 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 3,7 дан 5,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,5±0,08 мм ни, охирги 

диастолик катталик 8,9 дан 12,6 мм гача бўлиб, ўртача 10,5±0,15 мм ни, чап 

қоринча орқа девори кенглиги 7,0 мм дан 9,9 мм гача ўзгариб, ўртача - 8,2±0,13 

мм ни, охирги систолик катталик 3,7 дан 6,6 мм гача бўлиб, ўртача 5,2±0,14 

мм ни  ташкил қилди. 
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Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 62,3 дан 77,9% 

гача ўзгариб, ўртача - 69,9±0,74 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,4 дан 6,3 мл 

гача, ўртача - 4,8±0,01 мл, охирги систолик ҳажм 2,83 мл дан 3,30 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 3,10±0,02 мл, зарб ҳажми 6,5 мл дан 9,5 мл гача ўзгариб, 

ўртача -7,9±0,13 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болаларда юрак қисқариш сони 103 дан 149 та гача ўзгариб, 

ўртача - 124±2,17 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,17 дан 1,66 

м/с гача, ўртача - 1,48±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги эса 

1,11 м/с дан 1,59 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,34±0,02 м/с ни, трикуспидал 

клапанда қон айланиши 1,19 дан 1,55 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,40±0,01 м/с 

ни, шу ёшдаги қиз болаларда аортада қон айланиш тезлиги 1,19 дан 1,61 м/с 

гача, ўртача - 1,40±0,01 м/с, ўпка стволи асоси кенглиги 10,0 дан 13,4 мм гача, 

ўртача - 11,4±0,15 мм ни  ташкил этди. 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, 2 ёш қиз болаларда аорта 

кенглиги 10,3 дан 14,3 мм гача ўзгариб, ўртача - 12,1±0,15 мм ни, чап бўлмача 

кенглиги 10,7 дан 13,6 мм гача бўлиб, ўртача - 12,0±0,10 мм ни ташкил этади. 

2 ёш бўлган қиз болаларда ўнг қоринча деворининг кенглиги 7,7 дан 13,6 мм, 

ўртача 10,9±0,21 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 3,2 дан 6,2 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 4,7±0,10 мм ни ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 10,7 дан 15,7 мм гача ўзгариб, ўртача -

13,0±0,18 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 7,8 дан 10,7 мм гача бўлиб, 

ўртача -9,1±0,11 мм ни, охирги систолик катталик эса 3,6 дан 7,4 мм гача 

ўзгариб, ўртача 5,4±0,15 мм ни ташкил этганлиги аниқланди. 

Қиз болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 66,2 дан 85,0 % 

гача бўлиб, ўртача - 76,8±0,63 % ни, охирги диастолик ҳажм 3,4 дан 6,3 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 5,1±0,10 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,76 дан 5,40 мл гача, 

ўртача -5,1±0,02 мл ни, зарб ҳажми эса 6,6 дан 10,6 мл гача ўзгариб, ўртача - 

8,5±0,13 мл ни ташкил этди. 2 ёшли қиз болаларда юрак уриш сони 108,0 дан 

171 та гача ўзгариб, ўртача - 136±2,48 та ни, ўпка артериясида қон айланиш 

тезлиги 1,39 дан 2,01 м/с гача, ўртача - 1,71±0,02 м/с ни,  митрал клапанда қон 
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айланиш тезлиги 1,19 дан 1,84 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,48±0,02 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 1,32 м/с дан 1,79 м/с гача ўзгариб, 

ўртача 1,54±0,01 м/с ни, аортада қон айланиш тезлиги 1,14 дан 1,72 м/с гача, 

ўртача -1,44±0,02 м/с ни, ўпка стволи асоси кенглиги 9,6 дан 14,4 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 12,0±0,18 мм эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган қиз болаларда аорта кенглиги 13,6 дан 16,4 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 14,9±0,12 мм ни, чап бўлмача кенглиги 11,6 дан 14,5 гача бўлиб, 

ўртача - 13,1±0,13 мм ни, ўнг қоринча деворининг қалинлиги 10,2 дан 15,1 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 12,1±0,21 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 

4,3 дан 6,3 мм гача бўлиб, ўртача - 5,2±0,09 мм ни ташкил этганлиги 

тасдиқланди. 

3 ёшли қиз болаларда охирги диастолик катталик 13,3 мм дан 17,2 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 15,3±0,18 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 9,8 

мм дан 12,7 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,2±0,13 мм ни, охирги систолик 

катталик 4,5 дан 7,2 мм гача бўлиб, ўртача - 5,9±0.13 мм ни ташкил этди. 

Қиз болаларнинг 3 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 72,4 дан 87,6 % 

гача ўзгариб, ўртача - 79,7±0,73 % ни, охирги диастолик ҳажм 5,4 дан 7,3 мл 

гача бўлиб, ўртача 6,4±0,08 мл ни, охирги систолик ҳажм 3,50 мл дан 6,50 мл 

гача ўзгариб, ўртача 5,21±0,14 мл ни, зарб ҳажми 7,4 мл дан 10,2 мл гача, 

ўртача 8,7±0,12 мл эканлиги маълум бўлди. 

Юрак уриш сони 114,0 дан 163,0 та гача ўзгариб, ўртача 140,0±2,25 та 

ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,48 дан 1,97 м/с гача ўзгариб, 

ўртача 1,73±0,02 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,36 дан 1,82 

м/с гача ўзгариб, ўртача 1,55±0,02 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш 

тезлиги 1,37 дан 1,74 м/с гача бўлиб, ўртача 1,55±0,01 м/с ни, аортада қон 

айланиш тезлиги 1,24 дан 1,66 м/с гача, ўртача 1,50±0,01 м/с ни, ўпка стволи 

асоси кенглиги 10,8 дан 15,7 мм гача ўзгариб, ўртача 13,0±0,24 мм ни ташкил 

ташкил этди. 5-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони 

билан туғилган қиз болалар эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 
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Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак 

нуқсони билан туғилган қиз болаларда юракнинг ултьратовуш кўрсаткичлари 

ўлчамлари 3 ёшда чақалоқларга нисбатан ўсиш суръати аорта кенглиги, 

митрал клапанда қон айланиш тезлиги - 1,5 мартага, чап бўлмача, охирги 

систолик катталик, юракнинг отилиш фракцияси, юрак қисқариш сони, ўпка 

артериясида қон айланиш тезлиги ва ўпка стволи асоси кенглиги - 1,2 марта, 

ўнг қоринча, қоринчалараро тўсиқ девори, трикуспидал клапанда қон айланиш 

тезлиги – 1,3 марта, охирги диастолик катталик ва чап қоринча орқа девори 

кенглиги 1,6 марта, ва аортада қон айланиш тезлиги - 1,0 марта, охирги 

систолик ҳажм – 3,1 марта, юрак зарб ҳажми – 1,1 марта, юрак қисқариш 

частотаси – 1,4 мартага ошганлиги аниқланди.         

§4.6. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг кўк тури 

билан туғилган қиз болалар эхокардиографик параметрлари 

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики, чақалоқ қиз болаларда 

аорта кенглиги 10,0 дан 13,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,3±0,32 мм ни, чап 

бўлмача кенглиги 10,0 дан 12,6 мм гача бўлиб, ўртача - 11,7±0,28 мм ни ташкил 

этади. Янги туғилган қиз болаларда ўнг қоринча деворининг қалинлиги 9,7 дан 

10,9 мм гача ўзгариб, ўртача - 10,1±0,12 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори 

қалинлиги 5,0 дан 6,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 5,4±0,10 мм ни, охирги 

диастолик катталик 12,0 дан 15,0 мм гача бўлиб, ўртача 13,0±0,32 мм ни, чап 

қоринча орқа девори кенглиги 3,5 мм дан 5,0 мм гача ўзгариб, ўртача - 4,5±0,16 

мм ни, охирги систолик катталик 5,0 дан 10,0 мм гача бўлиб, ўртача 7,0±0,54 

мм ни ташкил қилди. 

Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 70 дан 86,0 % 

гача ўзгариб, ўртача - 77,9±1,72 % ни, охирги диастолик ҳажм 4,0 дан 7,6 мл 

гача , ўртача - 5,1±0,38 мл, охирги систолик ҳажм 2,0 мл дан 4,0 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 2,4±0,21 мл, зарб ҳажми 3,0 дан 4,8 мл гача ўзгариб, ўртача - 

3,8±0,19 мл эканлиги маълум бўлди. Чақалоқ қиз болаларда юрак қисқариш 

сони 126,0 дан 140,0 та гача ўзгариб, ўртача - 132±1,51 та ни, ўпка артериясида 
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қон айланиш тезлиги 1,72 дан 2,0 м/с гача, ўртача - 1,86±0,03 м/с ни, митрал 

клапанда қон айланиш тезлиги эса 1,20 м/с дан 1,30 м/с гача ўзгариб, ўртача -

1,24±0,01 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиши 0,95 дан 1,07 м/с гача 

ўзгариб, ўртача - 1,01±0.002 м/с ни, шу ёшдаги соғлом қиз болаларда аортада 

қон айланиш тезлиги 1,13 дан 1,70 м/с гача, ўртача - 1,44±0,06 м/с, ўпка стволи 

асоси кенглиги 7,0 дан 8,0 мм гача, ўртача - 7,4±0,10 мм ни  ташкил этди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 1 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган қиз болаларда аорта кенглиги 9,0 дан 14,0 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 11,4±0,66 мм ни, чап бўлмача кенглиги 11,0 дан 14,0 мм гача бўлиб, 

ўртача - 12,4±0,39 мм ни ташкил этади.1 ёшли қиз болаларда ўнг қоринча 

деворининг қалинлиги 10,0 дан 13,5 мм гача ўзгариб, ўртача - 11,8±0,46 мм ни, 

қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 5,8 дан 7,4 мм гача ўзгариб, ўртача -

6,5±0,21 мм ни, охирги диастолик катталик 13,8 дан 14,5 мм гача бўлиб, ўртача 

14,0±0,09 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,0 мм дан 6,6 мм гача 

ўзгариб, ўртача - 5,7±0,21 мм ни, охирги систолик катталик 9,4 дан 12,5 мм 

гача бўлиб, ўртача 10,6±0,41 мм ни ташкил қилди. 

Шу ёшдаги қиз болаларда юракнинг отилиш фракцияси 79,0 дан 90,0 % 

гача ўзгариб, ўртача - 83,0±1,46 % ни, охирги диастолик ҳажм 5,8 дан 8,0 мл 

гача , ўртача - 6,4±0,29 мл, охирги систолик ҳажм 2,0 мл дан 5,5 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 3,4±0,46 мл, зарб ҳажми 3,4 дан 6,0 мл гача ўзгариб, ўртача - 

4,1±0,34 мл эканлиги маълум бўлди. 

1 ёшли қиз болаларда юрак қисқариш сони 130,0 дан 170,0 та гача 

ўзгариб, ўртача - 145±5,32 та ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 2,0 

дан 3,4 м/с гача, ўртача - 2,75±0,18 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш 

тезлиги эса 0,86 м/с дан 1,72 м/с гача ўзгариб, ўртача - 1,28±0,11 м/с ни, 

трикуспидал клапанда қон айланиши 1,05 дан 1,82 м/с гача ўзгариб, ўртача - 

1,42±0.10 м/с ни, шу ёшдаги соғлом қиз болаларда аортада қон айланиш 

тезлиги 1,28 дан 2,25 м/с гача, ўртача - 1,54±0,01 м/с, ўпка стволи асоси 

кенглиги 5,1 дан 6,9 мм гача, ўртача - 6,3±0,23 мм ни  ташкил этди. 

Изланишларимиз шуни кўрсатдики, туғма юрак нуқсони билан туғилган 
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2 ёшли  қиз болаларда аорта кенглиги 12,4 мм дан 16,0 мм гача ўзгариб, ўртача 

- 13,9±0,47 мм ни, чап бўлмача кенглиги 11,5 дан 14,0 мм гача бўлиб, ўртача 

12,7±0,33 мм ташкил этди. 

2 ёш қиз болаларда ўнг қоринча девориниг кенглиги 12,6 дан 14,0 мм , 

ўртача 13,4±0,18 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 7,0 дан 8,4 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 7,7±0,18 мм ни ташкил қилди. 

Охирги дистолик катталик 14,0 дан 16,0 мм гача ўзгариб, ўртача -

15,0±0,26 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,4 дан 7,0 мм гача бўлиб, 

ўртача - 6,1±0,21 мм ни, охирги систолик катталик эса 11,0 дан 14,0 мм гача 

ўзгариб, ўртача 12,6±0,39 мм ташкил этганлиги аниқланди. 

Қиз болаларнинг 2 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 84,0 дан 98,0% 

гача бўлиб, ўртача - 91,2±1,86 % ни, охирги диастолик ҳажм 6,0 дан 9,5 мл гача 

ўзгариб, ўртача - 7,4±0,46 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,0 дан 6,6 мл гача, 

ўртача - 5,0±0,34 мл ни, зарб ҳажми эса 4,0 дан 6,4 мл гача ўзгариб, ўртача - 

5,0±0,31 мл ни ташкил этди. 

2 ёшли қиз болаларда юрак уриш сони 148,0 дан 180,0 гача ўзгариб, 

ўртача - 160±4,25 ни, ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 2,0 дан 4,6 м/с 

гача, ўртача - 3,0±0,34 м/с ни, митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,28 дан 

2,0 м/с гача бўлиб, ўртача - 1,52±0,09 м/с ни, трикуспидал клапанда қон 

айланиш тезлиги 1,09 м/с дан 2,0 м/с гача ўзгариб, ўртача 1,44±0,12 м/с ни, 

аортада қон айланиш тезлиги 1,45 дан 2,1 м/с гача, ўртача - 1,73±0,08 м/с ни, 

ўпка стволи асоси кенглиги 5,4 дан 6,6 мм гача ўзгариб, ўртача - 6,2±0,15 мм 

эканлиги тасдиқланди. 

Бизнинг тадқиқотларимиз шуни кўрсатдики, 3 ёшли туғма юрак нуқсони 

билан туғилган қиз болаларда аорта кенглиги 13,2 дан 17,0 мм гача ўзгариб, 

ўртача - 15,1±0,67 мм ни, чап бўлмача кенглиги 11,8 дан 14,6 гача бўлиб, 

ўртача - 13,1±0,49 мм ни, ўнг қоринча деворининг қалинлиги 12,9 дан 15,6 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 14,0±0,47 мм ни, қоринчалараро тўсиқ девори қалинлиги 

7,3 дан 9,0 мм гача бўлиб, ўртача - 8,0±0,30 мм ни ташкил этганлиги 

тасдиқланди. 
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3 ёшли қиз болаларда охирги диастолик катталик 14,0 мм дан 16,0 мм 

гача ўзгариб, ўртача - 15,3±0,35 мм ни, чап қоринча орқа девори кенглиги 5,5 

мм дан 7,4 мм гача ўзгариб, ўртача - 6,3±0,33 мм ни, охирги систолик катталик 

11,6 дан 15,2 мм гача бўлиб, ўртача - 13,5±0.63 мм ни ташкил этди. 

Қиз болаларнинг 3 ёшида юракнинг отилиш фракцияси 84,0 дан 100,0 % 

гача ўзгариб, ўртача - 92,0±2,83 % ни, охирги диастолик ҳажм 6,4 дан 10,2 мл 

гача бўлиб, ўртача 8,3±0,67 мл ни, охирги систолик ҳажм 4,4 мл дан 7,2 мл гача 

ўзгариб, ўртача 6,0±0,49 мл ни, зарб ҳажми 4,4 мл дан 7,1 мл гача, ўртача 

5,5±0,47 мл эканлиги маълум бўлди. 

Юрак уриш сони 153,0 дан 180,0 та гача ўзгариб, ўртача 164,0±4,77 та ни 

ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 2,2 дан 5,3 м/с гача ўзгариб, ўртача 

3,6±0,54 м/с ни митрал клапанда қон айланиш тезлиги 1,38 дан 2,2 м/с гача 

ўзгариб, ўртача 1,76±0,14 м/с ни, трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги 

1,08 дан 2,03 м/с гача бўлиб, ўртача 1,56±0,16 м/с ни, аортада қон айланиш 

тезлиги 1,50 дан 2,4 м/с гача, ўртача 1,84±0,15 м/с ни, ўпка стволи асоси 

кенглиги 5,5 дан 6,4 мм гача ўзгариб, ўртача 6,1±0,15 мм ни ташкил ташкил 

этди. 6-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони (кўк порок) 

билан туғилган қиз болалар эхокардиографик кўрсаткичлари келтирилган. 

Шундай қилиб, чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак 

нуқсони билан туғилган қиз болалар ёшига кўра юракнинг ултьратовуш 

кўрсаткичлари ўлчамлари 3 ёшли болалар чақалоқларга нисбатан ўсиш 

суръати аорта кенглиги, аортал клапанда қон айланиш тезлиги - 1,3 мартага, 

ўнг қоринча кенглиги, чап қоринча орқа девори кенглиги, зарба ҳажми, митрал 

клапанда қон айланиш тезлиги - 1,4 марта, қоринчалараро тўсиқ девори, 

трикуспидал клапанда қон айланиш тезлиги – 1,5 марта, охирги систолик 

катталик ва ўпка артериясида қон айланиш тезлиги 1,9 марта, охирги 

диастолик катталик, юракнинг отилиш фракцияси, юрак қисқариш сони 1,2 

марта, охирги систолик ҳажм – 2,5 марта, чап бўлмача кенглиги – 1,1 марта, 

охирги диастолик ҳажм – 1,6 марта ва ўпка стволи асоси кенглиги - 0,8 мартага 

ошганлиги аниқланди. 
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ХОТИМА 

Болаларнинг жисмоний ривожланиши аҳоли саломатлигининг ўзига хос 

кўрсаткичи бўлиб, у инсон биологик табиатидаги давр ўзгаришларини ва 

аҳолига нисбатан қисқа муддатли таъсирларни кузатиш имконини беради. 

Жисмоний ривожланиш экологик вазиятни баҳолаш мезони бўлиб хизмат 

қилади. Жисмоний ривожланиш стандартлари - болалар ва ўсмирлар 

саломатлигини ва аҳоли мониторингининг энг муҳим элементи ҳисобланади. 

Антропометрик параметрлар ва тана тузилиши шахсий ўсишнинг муҳим 

кўрсаткичлари ҳисобланади. Бу болалар ёши, жинси, овқатланиши, этник 

келиб чиқиши ва турмуш тарзига боғлиқ. Эрта ёшда жисмоний ривожланиш 

суръатлари кечиккан болалар, катта ёшда турли муаммоларга дуч келишлари, 

жумладан, вазн ва бўй меъёрларидан оғиш, когнитив қобилиятларнинг 

пасайиши, эътибор ва умумий ҳиссий ва ижтимоий ривожланишдан орқада 

қолиши кузатилади. Бу айниқса боланинг туғма юрак нуқсони билан 

туғилганда яққол намоён бўлади. Боланинг энг интенсив ривожланиши 

ҳаётнинг биринчи йилида кузатилади. Бу даврда тана вазни ва бўйининг 

сезиларли ўсиши кузатилади, марказий асаб тизимининг функционал 

фаоллиги яхшиланади. Баркамол ўсиш - тана массасининг ортиши, органлар 

ва тизимларнинг функционал қобилиятларини ривожлантириш билан 

чамбарчас боғлиқ. Гемодинамик бузилишлар туфайли туғма юрак 

касалликлари боланинг ривожланишига бевосита салбий таъсир кўрсатади. 

Туғма юрак касалликларининг айрим турлари ҳаёт сифатининг сезиларли 

даражада пасайиши, сурункали касалликлар сонининг кўпайиши ва нерв-

психик ривожланиш кечикиши шаклланиши билан боғлиқ. 

Биз соғлом ҳамда туғма юрак нуқсони билан туғилган болаларда ёшга 

оид юракнинг морфометрик кўрсаткичларини баҳолаш, қиёсий тавсифлаш ва 

жисмоний ривожланишнинг антропометрик ўзгаришларини таҳлил қилдик. 

Ультратовуш текширувида янги туғилган чақалоқдан 3 ёшгача бўлган 

ўғил ва қиз болаларда юракнинг ёшга оид кўрсаткичлари ва жисмоний 

ривожланиш кўрсаткичлари орасидаги корреляцион боғлиқлик аниқланди. 
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Бизнинг тадқиқотларимизда, туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ҳар 

иккала жинсли болаларда бўй узунлигининг энг юқори ўсиш кўрсаткичи 1 

ёшда тўғри келиб 23,8% ва 22,7%, тана вазнининг энг юқори ўсиш жадаллиги 

1 ёшда бўлиб 161,1 ҳамда 164,7%  ўсган. Туғма юрак нуқсони (оқ нуқсон) 

билан туғилган болаларда бўй узунлигининг юқори ўсиш кўрсаткичи 1 ёшда 

21,4% ва 21,6%, тана вазнининг ҳам энг юқори ўсиш жадаллиги иккала жинсда 

ҳам 1 ёшда бўлиб 62,5 ва 66,7% ўсган. Туғма юрак нуқсони (кўк нуқсон) билан 

туғилган болаларда бўй узунлигининг юқори ўсиш кўрсаткичи 1 ёшда 32,1% 

ва 29,5%, тана вазнининг ҳам энг юқори ўсиш жадаллиги иккала жинсда ҳам 1 

ёшда бўлиб 115,0 ва 105,0% ўсган. Бундан кўриниб турибтики соғлом болалар 

антропометрик кўрсаткичларидан, туғма юрак нуқсони билан туғилган 

болалардаги кўрсаткичлар сезиларли фарқ қилишини кўрамиз. Соғлом 3 ёшли 

болалардаги бу натижалар эса Темирова Н.Р. (2023) маълумотларига тўғри 

келади. 

Биздаги илмий тадқиқотларимизга кўра соғлом 3 ёшли болаларда бош 

айланаси 1,2 марта, бошнинг кўндаланг ва бўйлама ўлчами мос равишда 1,1; 

1,3 мартага ўсганлиги аниқланди, шунингдек Алимова Н.П. (2022) ўз 

тадқиқотларида ҳам 3 ёшли соғлом болаларнинг бош айланаси, бошнинг 

кўндаланг ва бўйлама ўлчаминингўсиш тезлиги 1,15;1,11; 1,31 мартага ошган. 

Бу кўрсаткич натижалари анологик бир хил эканлигини кўришимиз мумкин.  

Бизнинг натижаларимизга кўра, соғлом ўғил болалар кўкрак қафаси 

морфометрик кўрсаткичларининг юқори ўсиш суръати 1 ёшда аниқланди: 

нафас олиш пайтида 23,6% ва нафас чиқариш пайтида мос равишда 22,6% га 

ўсган. Туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил болаларда кўкрак қафаси 

морфометрик кўрсаткичларининг юқори ўсиш суръати 1 ёшда аниқланди: 

нафас олиш пайтида 21,7% ва нафас чиқариш пайтида мос равишда 15,2% га 

ўсган.  

Тадқиқотларимиз натижаси шуни кўрсатдики 3 ёшли соғлом қиз 

болаларда кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 1,3 баравар (3,6%), 

чуқур нафас чиқарилганда 1,3 баравар (3,1%), эканлиги аниқланди. 

 3 ёшли туғма юрак (оқ тури) нуқсони билан туғилган қиз болаларда 
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кўкрак қафаси айланаси чуқур нафас олганда 1,3 баравар (0,8%), чуқур нафас 

чиқарилганда 1,2 баравар (2,6%), 3 ёшли туғма юрак (кўк тури) нуқсони билан 

туғилган қиз болаларда эса, чуқур нафас олганда 1,4 баравар (4,3%), чуқур 

нафас чиқарилганда 1,3 баравар (2,3%) ортиши кузатилди. 

Камалова Ш.М. (2021) маълумотларига кўра, болаликнинг биринчи 

даврида (3 ёшда) соғлом ўғил болаларда  кўкрак қафаси ҳажми чуқур нафас 

олганда 2,21 марта, чуқур нафас чиқаганда 2,06 мартага, 3 ёшли соғлом қиз 

болаларда эса  кўкрак қафаси кенглиги чуқур нафас олганда 2,03 марта, чуқур 

нафас чиқарганда эса 1,90 марта ошганлиги аниқланган.  

Ширинов Ж.Н. (2021) ўз тадқиқотларида боланинг ёши ўсиб бориши 

билан, унинг жинсидан қатъи назар, кўкрак қафаси ўлчамларининг ортиб 

боришини барча текширилган болаларда (ўғил ва қизларда) қайд этган, бу 

ҳолат жисмоний ривожланиш билан мутаносиб деб таъкидлайдилар. 

Бизнинг тадқиқотларимизда эса кўкрак қафаси ўлчамлари соғлом 

болаларда мутаносиб, туғма юрак нуқсони билан туғилган болаларда 

жисмоний ривожланишдан орқада қолиши аниқланди. 7-иловада болалар 

кўкрак қафаси ўлчамларининг (нафас олиш ва нафас чиқаришда) қиёсий 

тавсифи кўрсатилган. 

Тадқиқотларимиз натижасида соғлом ўғил болалар ёшига қараб юқори 

мучалар, елка, билак ва қўл панжа узунликлари, елка ва билак айланаси 

морфометрик кўрсаткичларининг ўсиш тезлиги турлича бўлди: юқори 

мучалар 1 ёшда 40,1%, елка узунлиги мос равишда 52,4%, билак узунлиги 

45,9% ва қўл панжа узунлигининг ўсиш суръати 3 ёшда 31,6%, елка айланаси 

1 ёшда 30,8%, билак айланаси 2 ёшда 19,4% ўсган.  

Оқ нуқсон билан туғилган ўғил болаларда юқори мучалар, елка, билак 

ва қўл панжа узунликлари, елка ва билак айланаси морфометрик 

кўрсаткичларининг энг юқори ўсиш суръатлари юқори мучалар 1 ёшда 34,8%, 

елка узунлиги мос равишда 50,0%, билак узунлиги 35,7% ва қўл панжа 

узунлигининг ўсиш суръати 3 ёшда 40,0%, елка айланаси 1 ёшда 21,9%, билак 

айланаси 2 ёшда 22,6% ўсганлиги кузатилди. 

Кўк нуқсон билан туғилган ўғил болаларда юқори мучалар, елка, билак 
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ва қўл панжа узунликлари, елка ва билак айланаси морфометрик 

кўрсаткичларининг энг юқори ўсиш суръатлари юқори мучалар 1 ёшда 47,8%, 

елка узунлиги мос равишда 62,9%, билак узунлиги 55,4% ва қўл панжа 

узунлигининг ўсиш суръати 3 ёшда 17,5%, елка ва билак айланаси 1 ёшда 

31,6% ва 31,9% ўсганлиги кузатилди. 

Соғлом, оқ ва кўк нуқсон билан чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган қиз 

болалар юқори мучалар, елка, билак, қўл панжа узунликлари, елка ва билак 

айланаси морфометрик ўлчамларининг энг юқори ўсиш кўрсаткичлари 3 ёшда 

эканлиги аниқланди. 

Бауэр П.С. ва ҳаммуал., (2021) маълумотларига кўра, иккала жинсдаги 

болалар пастки мучалари айланма ўлчамларини ўлчаш натижасида ҳажмнинг 

энг интенсив ўсишидаги кўрсаткичлар ўртасида сезиларли фарқлар йўқлиги 

маълум бўлди.  

Биз ҳар иккала жинсдаги болаларда болалар ёшига кўра пастки мучалар 

морфометрик кўрсаткичларининг юқори ўсиш тезлиги турлича 

тақсимланганлиги изоҳланди: пастки мучалар узунлигининг юқори ўсиш 

суръати ўғил болаларда 27,9%, қиз болаларда эса 39,1% ўсганлиги аниқланди. 

Бизнинг тадқоқотларимиз натижасида, чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган 

соғлом болаларнинг ёшига кўра пастки мучалар морфометрик ўлчамлари энг 

юқори ўсиш кўрсаткичи 1 ёшга 27,9% (1,8 марта), туғма юрак нуқсони билан 

туғилган болаларда пастки мучалар узунлигининг морфометрик 

кўрсаткичлари юқори ўсиш суръати 1 ёшда: пастки мучалар узунлиги оқ 

нуқсон билан туғилган болаларда 52,5% (1,8 марта), кўк нуқсон билан 

туғилганларда эса 3 ёшда 24,1%(1,7 марта) ўсган. 

Камалова Ш.М. (2024) маълумотларига кўра соғлом болаларда пастки 

мучаларининг антропометрик кўрсаткичлари чақалоққа нисбатан 3,4 марта 

ошган. Болаликнинг биринчи даврида (3 ёш) соғлом қизлардан пастки 

мучаларнинг энг юқори ўсиш суръати (80%) ва сон узунлиги (67%), болдир 

узунлиги (38%) гўдаклик даврида ошиши аниқланган. 

Ҳамидова Н.К. (2020) маълумотларига кўра болалакнинг биринчи ва 

иккинчи даврида турли юрак нуқсонлари бўлган болаларда антропометрик 
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кўрсаткичлар тасниф қилинганда 3 ёшли соғлом болаларга нисбатан юрак 

нуқсони бўлган болалар жисмоний ривожланишдан орқада қолаётганини 

бизнинг текширув натижаларимизга мутаносиб равишда эканлиги 

исботланди. 

Марцинкевич Г. И. ва Соколов А. А., (2012) ларнинг фикрига кўра юрак 

камералари ҳажмларини динамик баҳолаш, йирик томирларнинг чизиқли 

ўлчамлари ва диаметрлари болалар “ёш стандартлари” эмас, балки 

антропометрик стандартлардан фойдаланган ҳолда амалга оширилиши керак. 

Болаларда индивидуал антропометрик стандартлардан фойдаланиш объектив 

хулосалар чиқаришга имкон беради. Бундай стандартлардан фойдаланиш 

юрак патологиясининг турли шакллари билан оғриган болалардаги 

кардиографик ўлчамларни (юрак камералари ва қон томир ўлчамлари) 

сифатини сезиларли даражада яхшилайди. Бу фактлар эса бизнинг 

фикрларимизни яққол исботлайди.  

Бизнинг илмий тадқиқотларимизда барча юрак ултъратовуш текширув 

натижаларимиз туғма юрак нуқсони билан туғилган болаларда ёш ортиши 

билан катталашиб боришини ҳамда туғма юрак нуқсонинг кўк тури билан 

туғилган болаларда эса ўпка стволи стенозга учраб ёш ошиб бориши билан 

кичрайганлигини аниқладик. Ҳамидова Н.К. (2022) кўра юрак ултъратовуш 

текширув натижаларига кўра турли юрак нуқсони бор 3 ёшли болалар 

эхокардиографик натижалари соғлом болалар эхокардиографик 

натижаларидан катта эканлиги исботланган. Бу эса юрак ҳажмининг 

катталашганидан далолат берди. Бу иккала тадқиқот натижалари бир бирини 

тўлдиради деб хулоса қила оламиз. 5.1- расмда туғилгандан 3 ёшгача бўлган 

соғлом ва туғма юрак нуқсони (кўк тури) билан туғилган болалар ўпка стволи 

асоси кенглиги солиштирма таҳлили кўрсатилган. 

Шундай килиб, бизнинг тадқиқот натижаларимизда чакалоклик 

давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг оқ тури билан туғилган 

ўғил болалар ёшига кўра юракнинг ультратовуш кўрсаткичлари ўлчамлари энг 

юқори  ўсиш кўрсаткичи аорта кенглиги 2 ёшда - 20,6 %, 3 ёшда эса чап 

бўлмача ўнг коринча, коринчалараро тўсик девори кенглиги - 8,9; 10,8; 12,2% 
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га, диастолик ва систолик хажм 1 ёшда - 20,0 ва 84,1% га, ўпка стволи асоси 

кенглиги 2 ёшда - 6,8% га ўсган. 

 

5.1 – расм. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ва туғма юрак 

нуқсони (кўк тури) бор болалар ўпка стволи асоси кенглиги 

 

5.2 – расм. Сoғлом болаларда юракнинг эхокардиографик 

тасвирлари кўрсатилган 

Чақалоқлик давридан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсонининг оқ тури 

билан туғилган киз болаларда юракнинг ультратовуш кўрсаткичларининг энг 

9,6 10

11,8
12,8

9,5
10

11,2

12,4

ЧАҚАЛОҚ 1 ЁШ 2 ЁШ 3 ЁШ

ўғил қиз

6,8
6,3 6 6

7,4

6,3
6,2 6,1

ЧАҚАЛОҚ 1 ЁШ 2 ЁШ 3 ЁШ

ўғил қиз
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юкори ўсиш динамикаси аорта кенглиги ва охирги диастолик хажм 2 ёшда - 

23,1%, 3 ёшда эса, чап бўлмача, ўнг коринча, коринчалараро тўсик девори 

кенглиги - 9,2; 11,0; 10,6% га, 2 ёшда охирги систолик хажм - 89,0% га, ўпка 

стволи асоси кенглиги 1 ёшда - 8,6% га ўсганлиги аникланган. 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони (кўк тури) билан 

ўғил болалар ёшига кўра юракнинг ультратовуш кўрсаткичлари 

ўлчамларининг энг юкори ўсиш кўрсаткичлар динамикаси аорта кенглиги 1 

ёшда - 16,8%, 1 ёшда чап бўлмача ўнг коринча, коринчалараро тўсик девори 

кенглиги - 10,3, 14,2 ва 33,3% га, охирги диастолик ва систолик хажм 

кўрсаткичлари 1 ёшда - 8,5 ва 20,8% га, ўпка стволи асоси кенглиги 1 ёшда - 

7,4% га ўсганлиги аникланди. 

Шу ёшдаги қиз болалар эхокардиографик кўрсаткичларининг энг 

юқори ўсиш тезлиги аорта кенглиги 2 ёшда - 21,9% га, 1 ёшда эса чап бўлмача, 

ўнг қоринча қоринчалараро тўсик девори кенглиги - 6,0; 16,8; 20,4% га, охирги 

диастолик хажм 1 ёшда - 26,7, охирги систолик хазм 2 ёшда - 47,1% га, 

ошганлиги ва ўпка стволи асоси кенглиги 1 ёшда - 14,9 % га кичрайганлиги 

аниқланди. 3- расмда туғма юрак нуқсонининг (бўлмачалараро тўсиқ нуқсони) 

эхокардиографик тасвири кўрсатилган.  

Mondal Swagata  ва Joy L.P.D.Souza (2016) ларнинг фикрига кўра 

чақалоқликдан 14 ёшгача туғма юрак нуқсони билан туғилган болаларда 

антропометрик кўрсаткичлари таҳлил қилинганда тана массасининг ошиши 

бўй узунлиги ортишидан ортда қолаётгани (p<0,001)  айниқса цианотик туғма 

юрак нуқсонлари билан туғилган болаларда жисмоний ривожланиш 

кўрсаткичлари, ацианотик туғма юрак нуқсони билан туғилган болалардаги 

(p<0,001) жисмоний ўсиш кўрсаткичларидан тубдан фарқ қилишини 

исботланган. Муаллифлар туғма юрак нуқсонлари билан туғилган болаларда 

жисмоний ўсиш кўрсаткичлардан ортда қолиш 40% ва ундан ҳам кўпроқ фоиз 

эгаллаганини таъкидлайдилар. Бу натижалар эса бизнинг илмий тадқиқот 

ишимизга мутаносиб бўлиб, корреляцион боғланиш натижаларимизни ҳам 

исботлай олади. 
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5.3- расм. Туғма юрак нуқсонининг (бўлмачалараро тўсиқ нуқсони) 

эхокардиографик тасвири 

  

 Корреляция коэффициенти бўйича боғланишлар тўғри (+) ва тескари 

 (-) кучли, ўртача, кучсиз характерли бўлади. Агар г=0,9-1,0 қиймат бўлса 

белгилар орасидаги корреляция катта (кучли), г=0,3-0,7 гача қиймат бўлса 

белгилар орасидаги корреляция коэффициент ўртача (кучли) ва г=0-0,3 гача 

қиймат билан эса орасидаги корреляция кучсиз даражадаги боғлиқлик деб 

қаралди (Маматқулов Б. 2013).  

8-иловада туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом, оқ нуқсон ва кўк 

нуқсон билан туғилган  болалар юрак эхокардиографик (ўпка артерияси 

илдизи) ва антропометрик кўрсаткичлар орасидаги корреляцион боғлиқлик 

натижалари келтирилган. 

Тадқиқот натижалари шуни кўрсатдики, чақалоқликдан 3 ёшгача 

бўлган болаларда юрак эхокардиографик ва антропометрик кўрсаткичлар 

орасида корреляцион боғланишлар аниқланганда, соғлом ва ок нуқсон билан 

туғилган болаларда тўғри кучли, кўк нуқсон билан туғилган болаларда эса 

тескари кучли корреляция аниқланди. 
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Шундай қилиб, илмий изланишлар натижасида қуйидаги хулосалар 

олинди: 

1. Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом болаларда тана қисмларининг 

энг юқори ўсиш кўрсаткичи 1 ёшга тўғри келиб бўй ўсиш кўрсаткичи бўйича 

ўғил болаларда, тана вазни, кўкрак қафаси ва қорин айланаси бўйича қиз 

болаларда ўсиш кўрсаткичлари юқорилиги аниқланди. Туғма юрак нуқсони 

билан туғилган болалар жисмоний ўсиш кўрсаткичлари ва тана қисмларининг 

морфометрик кўрсаткичлари соғлом болаларга нисбатан орқада қолиб, энг кўп 

ўсишдан орқада қолиш 3 ёшда кузатилади. Жинсга нисбатан таҳлил 

қилинганда қиз болаларда ўғил болаларга нисбатан бу кўрсаткичлар кўпроқ 

эканлиги аниқланди. 

2. Туғма юрак нуқсонлари (кўк нуқсон) билан туғилган болалар юрак 

параметрлари таҳлил қилинганда аорта кенглиги, чап бўлмача кенглиги, ўнг 

қоринча деворининг қалинлиги ва қоринчалар тўсиқ деворининг қалинлиги ёш 

ошиши билан катталашиб борса, ўпка стволи асоси кенглиги ёш ошиши билан 

кичрайиб бориши, айниқса 3 ёшга бориб 2 марта соғлом болалар 

кўрсаткичларидан орқада қолиши аниқланди. (соғлом ўғил болаларда 

12,8±0,21мм, қизларда 12,4±0,18, кўк нуқсон билан туғилган ўғил болаларда 

6,0±0,15 мм, қиз болаларда 6,1±0,15мм). Оқ нуқсон билан туғилган болаларда 

эса юракнинг морфометрик кўрсаткичлари соғлом болалар кўрсаткичларидан 

ишонарли фарқ қилмади. 

3. Жисмоний ўсиш кўрсаткичлари ва тана турли қисмлари морфометрик 

параметрлари юрак нуқсонлари турига қараб таҳлил қилинганда кўк нуқсони 

бор болалар кўпроқ орқада қолиши ва кўк нуқсон қиз болаларга нисбатан   

ўғил болаларда 1,5 марта кўпроқ учраши аниқланди. 

4. Чақалоқликдан 3 ёшгача бўлган соғлом ва туғма юрак нуқсонининг оқ 

тури билан туғилган болаларда эхокардиографик параметрлар ва 

антропометрик кўрсаткичлар орасида тўғри кучли корреляция (р=0,74; р=0,99) 

аниқланди. Худди шу ёшдаги туғма юрак нуқсонининг кўк тури билан 

туғилган болаларда юрак эхокардиографик кўрсаткичлари ва тана турли 

қисмларининг антропометрик параметрлари орасида тескари кучли 
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корреляция (р=(-0,73); р=(-0,98)) аниқланди. 
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ИЛОВАЛАР 

1-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом ўғил болалар эхокардиографик          

кўрсаткичлари (M±m) 

                     ёш 

кўрсаткичлар 

чақалоқ  1 ёш  2 ёш  3 ёш 

   Аорта кенглиги (мм) 7,1-11,3 

   9,7±0,29 

7,9-12,8 

10,1±0,13 

8,2-13,1 

10,7±0,13 

12,1-16,9 

14,5±0,12* 

Чап  бўлмача кенглиги 

(мм) 

9,1-12,0 

10,4±0,20 

9,5-12,4 

11,0±0,08 

10,3-13,3 

11,7±0,08* 

11,3-14,3 

12,7±0,09* 

ЎҚ девори қалинлиги (мм) 6,1-12,2 

9,5±0,42 

6,4-13,2 

9,8±0,20 

6,6-14,5 

10,6±0,23 

7,9-14,8 

11,1±0,19 

ҚТ девори қалинлиги(мм) 2,6-5,4 

4,0±0,19 

2,9-5,8 

4,2±0,08 

2,6-6,5 

4,5±0,11 

3,3-6,2 

4,7±0,08 

Охирги диастолик 

катталик (мм) 

7,0-12,0 

9,6±0,35 

7,3-13,1 

10,2±0,16 

7,7-14,6 

11,0±0,17 

11,0-16,8 

14,2±0,15* 

Чап қоринча орқа девори 

қалинлиги (мм) 

5,0-9,0 

7,0±0,28 

6,0-9,8 

7,8±0,11 

6,5-10,5 

8,4±0,10 

8,6-11,6 

10,0±0,09* 

Охирги систолик катталик 

(мм) 

3,0-6,4 

4,6±0,23 

3,2-7,1 

5,1±0,11 

2,9-7,8 

5,1±0,12 

3,2-7,1 

5,2±0,11 

Юракнинг отилиш 

фракцияси (%) 

54,3-75,0 

62,0±0,44 

55,6-80,0 

68,0±0,75* 

62,3-87,8 

74,5±0,67 

64,0-88,9 

76,5±0,74 

Охирги диастолик ҳажм 

(мл) 

2,5-6,5 

4,4±0,28 

2,9-6,8 

4,8±0,11 

3,4-7,3 

5,6±0,10* 

4,7-8,6 

6,6±0,11* 

Охирги систолик ҳажми 

(мл) 

1,40-2,0 

1,62±0,04 

1,48-2,25 

1,88±0,02* 

2,41-3,26 

2,8±0,25* 

3,73-4,52 

4,11±0,02* 

Юракнинг зарб ҳажми (мл) 5,2-8,8 

7,2±0,25 

5,5-9,4 

7,5±0,11 

5,8-9,7 

7,7±0,10 

5,6-9,6 

7,8±0,11 

Юрак қисқариш сони (та) 66,0-138,0 

108,0±5,04 

68,0-146,0 

110±2,27 

78,0-164,0 

118,0±2,32 

82,0-161,0 

124,0±2,3 

Ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги (м/с) 

1,15-1,86 

1,40±0,04 

1,21-1,97 

1,58±0,21 

1,16-2,01 

1,62±0,02 

0,81-2,60 

1,68±0,23 

Митрал клапанда    қон 

айланиш тезлиги      (м/с) 

0,62-1,40 

1,0±0,05 

0,73-1,50 

1,11±0,02 

0,83-1,69 

1,24±0,02 

0,90-1,70 

1,30±0,02 

Трикуспидал       клапанда 

қон айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,70-1,30 

1,0±0,04 

0,74-1,32 

1,01±0,01 

0,84-1,48 

1,14±0,01* 

0,85-1,44 

1,16±0,01* 

Аортал клапанда қон 

айланиш тезлиги      (м/с) 

1,0-1,58 

1,30±0,04 

1,01-1,70 

1,37±0,02 

1,03-1,80 

1,39±0,02 

1,04-1,76 

1,41±0,02 

Ўпка стволи асоси 

кенглиги (мм) 

6,4-12,0 

9,6±0,39 

6,5-13,4 

10,0±0,21 

8,4-15,2 

11,8±0,19* 

9,2-16,0 

12,8±0,21 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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2-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони билан туғилган ўғил 

болалар эхокардиографик кўрсаткичлари (M±m)                                                                                                  

         болалар ёши 

кўрсаткичлар 

Чақалоқ  1 ёш  2 ёш     3 ёш 

   Аорта кенглиги (мм) 7,6-11,8 

10,1±0,32 

9,0-12,9 

10,7±0,16 

10,5-15,5 

12,9±0,19* 

13,6-17,6 

15,5±0,17* 

Чап  бўлмача кенглиги 

(мм) 

9,5-12,7 

10,9±0,24 

10,5-12,5 

11,5±0,08 

11,4-13,4 

12,3±0,07* 

12,5-14,5 

13,4±0,08* 

ЎҚ девори қалинлиги 

(mm) 

6,4-12,7 

9,8±0,48 

7,8-12,6 

10,1±0,20 

8,1-13,9 

11,1±0,23* 

9,8-14,4 

12,3±0,20* 

ҚТ девори 

қалинлиги(mm) 

2,9-5,9 

4,4±0,23 

3,7-5,5 

4,6±0,07 

3,5-6,4 

4,9±0,11* 

4,6-6,6 

5,5±0,08* 

Охирги диастолик 

катталик (мл) 

7,3-12,7 

9,9±0,41 

8,4-12,4 

10,5±0,15 

10,9-15,8 

13,2±0,16* 

13,8-17,5 

15,4±0,17* 

Чап қоринча орқа 

девори кенглиги (мл) 

5,4-9,7 

7,5±0,33 

8,6-11,5 

9,0±0,11* 

8,3-11,3 

9,7±0,10* 

9,9-12,8 

11,3±0,12* 

Охирги систолик 

катталик (мл) 

3,3-6,9 

4,9±0,27 

3,5-6,4 

5,2±0,11 

3,7-7,6 

5,4±0,13 

4,2-7,1 

5,9±0,12 

Юракнинг отилиш 

фракцияси (%) 

56,9-78,0 

66,0±1,62 

61,6-79,1 

70,2±0,78 

67,8-86,9 

77,8±0,68 

71,0-87,4 

80,4±0,66 

Охирги диастолик 

ҳажм (мл) 

2,8-6,9 

4,7±0,31 

3,6-6,5 

4,9±0,12 

5,1-8,0 

6,8±0,10* 

6,6-8,5 

7,4±0,08* 

Охирги систолик 

ҳажми (мл) 

1,48-2,1 

1,76±0,04 

2,97-3,52 

3,24±0,02* 

4,85-5,77 

5,2±0,03* 

4,60-6,50 

5,43±0,08* 

Юракнинг зарб ҳажми 

(мл) 

5,4-8,9 

7,6±0,26 

6,4-10,2 

8,5±0,16 

6,7-10,6 

8,6±0,14 

7,2-10,0 

8,8±0,12 

Юрак қисқариш сони 

(та) 

69,0-143,0 

120,0±5,6 

102,0-156,0 

127±2,26 

110,0-170,0 

138,0±2,30 

113,0-167,0 

141,0±2,6 

Ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги (м/с) 

1,25-1,98 

1,65±0,05 

1,42-1,98 

1,69±0,02* 

1,40-2,05 

1,72±0,02* 

0,98-2,51 

1,76±0,25* 

Митрал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,95-1,60 

1,18±0,05 

1,21-1,77 

1,46±0,02* 

1,18-1,81 

1,51±0,02* 

1,31-1,84 

1,59±0,02* 

Трикуспидал клапанда 

қон айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,96-1,57 

1,34±0,04 

1,21-1,64 

1,42±0,01* 

1,37-1,85 

1,58±0,01* 

1,42-1,81 

1,62±0,01* 

Аортал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,3-1,75 

1,40±0,03 

1,17-1,64 

1,42±0,02* 

1,17-1,74 

1,46±0,02* 

1,25-1,74 

1,52±0,01* 

Ўпка стволи асоси 

кенглиги (мм) 

6,6-13,4 

11,2±0,52 

9,5-14,3 

11,8±0,19 

9,5-15,3 

12,6±0,21 

10,3-15,2 

13,1±0,12 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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3-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони (кўк нуқсон) билан 

туғилган ўғил болалар эхокардиографик кўрсаткичлари (M±m) 

      болалар ёши 

кўрсаткичлар 

чақалоқ 

 

     1 ёш       2 ёш 3 ёш 

Аорта кенглиги (мм) 10,0-14,0 

11,3±0,36 

12,0-15,0 

13,2±0,32 

13,2-16,4 

14,7±0,32 

13,9-18,1 

16,6±0,63 

Чап бўлмача кенглиги 

(мм) 

11,0-13,0 

11,7±0,18 

12,0-14,2 

12,9±0,23* 

11,8-14,3 

13,2±0,25 

12,0-14,8 

13,7±0,42 

ЎҚ девори қалинлиги 

(мм) 

9,6-11,5 

10,6±0,17 

10,2-13,8 

12,1±0,20* 

12,8-14,2 

13,6±0,14 

13,0-15,8 

14,8±0,27 

ҚТ девори 

қалинлиги(мм) 

5,0-6,0 

5,4±0,09 

6,6-7,9 

7,2±0,14* 

7,1-8,6 

7,9±0,15 

7,5-9,2 

8,4±0,25 

Охирги диастолик 

катталик (мм) 

12,0-14,0 

13,0±0,18 

13,6-15,4 

14,1±0,19 

14,1-16,2 

15,1±0,21 

15,0-16,5 

15,9±0,22 

Чап қоринча орқа 

девори кенглиги (мм) 

4,0-5,0 

4,5±0,09 

5,2-6,8 

5,9±0,17* 

5,5-7,2 

6,2±0,17* 

5,6-7,6 

6,6±0,30 

Охирги систолик 

катталик (мм) 

6,0-10,0 

7,5±0,36 

10,0-13,2 

11,7±0,34* 

11,5-14,2 

12,9±0,27 

11,8-15,4 

13,6±0,54 

Юракнинг отилиш 

фракцияси (%) 

75,0-89,0 

82,6±1,28 

76,0-96,0 

83,4±2,16 

82,0-100,0 

91,3±0,18* 

86,0-102,0 

95,0±2,4 

Охирги диастолик 

ҳажм (мл) 

4,0-8,0 

5,5±0,36 

5,5-9,2 

6,9±0,39* 

6,1-9,9 

8,0±0,38 

6,5-10,4 

8,5±0,58 

Охирги систолик 

ҳажми (мл) 

1,0-4,0 

2,4±0,27 

3,0-6,0 

4,23±0,32* 

4,0-6,8 

5,5±0,28 

4,50-7,30 

6,08±0,42 

Юракнинг зарб ҳажми 

(мл) 

   3,0-5,0 

3,9±0,18 

3,8-5,9 

4,71±0,22* 

4,2-6,6 

5,5±0,24 

   4,5-7,2 

5,6±0,40 

Юрак қисқариш сони 

(та) 

130,0-156,0 

143,0±2,39 

144,0-172,0 

159±3,02 

152,0-182,0 

168,0±3,0 

155,0-184,0 

169,0±4,3 

Ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги (м/с) 

1,88-3,0 

2,33±0,10 

1,96-4,1 

3,09±0,23 

2,0-5,0 

3,3±0,3 

2,2-5,5 

3,9±0,49 

Митрал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,07-1,40 

1,24±0,03 

1,08-1,80 

1,41±0,07* 

1,30-2,10 

1,78±0,08* 

1,40-2,2 

1,79±0,12 

Трикуспидал клапанда 

қон айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,97-1,09 

1,01±0,01 

1,04-1,91 

1,54±0,09* 

1,08-2,1 

1,71±0,10 

1,09-2,3 

1,74±0,18 

Аортал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,13-1,88 

1,49±0,06 

1,30-2,0 

1,69±0,02* 

1,48-2,3 

1,87±0,08* 

1,56-2,6 

1,93±0,15 

Ўпка cтволи асоси 

кенглиги (мм) 

6,0-9,0 

6,8±0,27 

5,0-7,0 

6,3±0,21 

5,5-6,8 

6,0±0,13 

5,5-6,5 

6,0±0,15 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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4-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом қиз болалар 

эхокардиографик кўрсаткичлари (M±m) 

        ёш 

кўрсаткичлар 

Чақалоқ     1 ёш  2 ёш  3 ёш 

Аорта кенглиги (мм) 7,0-11,0 

9,5±0,32 

8,0-13,8 

10,7±0,13 

8,3-13,2 

10,7±0,18 

11,1-17,0 

14,0±0,13* 

Чап бўлмача 

кенглиги (мм) 

9,0-11,0 

10,0±0,16 

9,3-12,3 

10,8±0,06* 

10,2-13,1 

11,5±0,08* 

10,7-14,6 

12,6±0,09* 

ЎҚ девори 

қалинлиги (mm) 

6,0-12,0 

9,2±0,49 

5,6-13,5 

9,4±0,19* 

6,8-13,5 

10,4±0,21* 

6,7-15,6 

11,1±0,20 

ҚТ девори 

қалинлиги(mm) 

2,5-5,1 

3,7±0,21 

2,6-5,6 

4,1±0,07 

2,8-5,8 

4,4±0,09 

2,8-6,8 

4,6±0,08 

Охирги диастолик 

катталик (мм) 

6,0-11,0 

9,1±0,41 

7,0-13,9 

10,1±0,16* 

8,7-13,6 

11,0±0,15* 

10,6-17,5 

14,1±0,16* 

Чап қоринча орқа 

девори кенглиги 

(мм) 

5,0-8,0 

6,7±0,24 

4,3-9,2 

6,8±0,12 

6,7-9,7 

8,1±0,09* 

7,7-12,6 

9,9±0,10* 

Охирги систолик 

катталик (мм) 

2,8-6,0 

4,3±0,28 

3,0-7,9 

5,0±0,12 

3,1-7,0 

5,1±0,12 

2,7-7,6 

5,2±0,11 

Отилиш фракцияси 

(%) 

54,0-73,0 

60,0±1,55 

54,0-83,5 

67,7±0,73* 

62,2-84,5 

72,8±0,78* 

58,6-90,5 

75,6±0,75 

Охирги диастолик 

ҳажм (мл) 

2,3-6,2 

4,2±0,31 

2,6-6,5 

4,5±0,09* 

3,5-6,3 

4,8±0,08* 

3,6-8,5 

5,8±0,10* 

Охирги систолик 

ҳажми (мл) 

1,30-2,0 

1,54±0,05 

1,17-2,16 

1,68±0,02* 

2,21-2,94 

2,5±0,02* 

3,60-4,60 

4,10±0,02* 

Юракнинг зарб 

ҳажми (мл) 

5,2-8,4 

7,0±0,26 

4,2-9,1 

7,3±0,11 

5,8-9,7 

7,5±0,12* 

5,2-10,2 

7,7±0,10* 

Юрак қисқариш 

сони (та) 

66,0-133,0 

106,0±5,49 

67,0-165,0 

111±2,44 

78,0-149,0 

117,0±2,43 

78,0-177,0 

126,0±2,1 

Ўпка артериясида 

қон айланиш 

тезлиги (м/с) 

1,18-1,80 

1,36±0,05 

0,66-1,64 

1,13±0,02 

1,0-1,70 

1,35±0,02* 

1,18-2,19 

1,67±0,02* 

Митрал клапанда 

қон айланиш 

тезлиги (м/с) 

0,62-1,36 

0,98±0,06 

0,62-1,60 

1,09±0,02* 

0,86-1,58 

1,21±0,02* 

0,80-1,80 

1,32±0,02* 

Трикуспидал 

клапанда қон 

айланиш тезлиги 

(м/с) 

0,70-1,23 

1,0±0,08 

0,65-1,38 

1,01±0,01 

0,85-1,39 

1,12±0,01* 

0,78-1,54 

1,14±0,01* 

Аортал клапанда 

қон айланиш 

тезлиги (м/с) 

1,0-1,53 

1,26±0,04 

0,88-1,77 

1,34±0,02* 

1,07-1,72 

1,38±0,01* 

1,00-1,90 

1,42±0,02* 

Ўпка стволи асоси 

кенглиги (мм) 

6,6-11,6 

9,5±0,41 

5,3-14,3 

10,0±0,21* 

8,3-14,2 

11,2±0,17* 

8,6-16,5 

12,4±0,18* 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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5-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони билан туғилган қиз 

болалар эхокардиографик кўрсаткичлари (M±m) 

                    ёш 

кўрсаткичлар 

чақалоқ 

 

    1 ёш  2 ёш  3 ёш 

   Аорта кенглиги (мм) 7,5-11,6 

   9,9±0,27 

9,4-12,2 

10,7±0,14 

10,3-14,3 

12,1±0,15* 

13,6-16,4 

14,9±0,12* 

Чап бўлмача кенглиги 

(мм) 

9,6-11,7 

10,7±0,14 

10,3-12,2 

11,1±0,08 

10,7-13,6 

12,0±0,10* 

11,6-14,5 

13,1±0,13* 

ЎҚ девори қалинлиги 

(мм) 

6,8-12,7 

9,6±0,39 

6,9-11,8 

9,9±0,19 

7,7-13,6 

10,9±0,21 

10,2-15,1 

12,1±0,21 

ҚТ девори 

қалинлиги(мм) 

2,9-5,8 

4,1±0,19 

3,7-5,6 

4,5±0,08 

3,2-6,2 

4,7±0,10 

4,3-6,3 

5,2±0,09 

Охирги диастолик 

катталик (мм) 

6,5-11,5 

9,6±0,33 

8,9-12,6 

10,5±0,15 

10,7-15,7 

13,0±0,18* 

13,3-17,2 

15,3±0,18* 

Чап қоринча орқа 

девори кенглиги (мм) 

5,6-8,8 

7,1±0,21 

7,0-9,9 

8,2±0,13* 

7,8-10,7 

9,1±0,11* 

9,8-12,7 

11,2±0,13* 

Охирги систолик 

катталик (мм) 

2,8-6,9 

5,0±0,27 

3,7-6,6 

5,2±0,14 

3,6-7,4 

5,4±0,15 

4,5-7,2 

5,9±0,13* 

Юракнинг отилиш 

фракцияси (%) 

58,0-80,0 

69,0±1,47 

62,3-77,9 

69,9±0,74 

66,2-85,0 

76,8±0,63* 

72,4-87,6 

79,7±0,73 

Охирги диастолик 

ҳажм (мл) 

2,6-6,6 

4,5±0,26 

3,4-6,3 

4,8±0,01* 

3,4-6,3 

5,1±0,10 

5,4-7,3 

6,4±0,08* 

Охирги систолик 

ҳажми (мл) 

1,50-2,20 

1,64±0,04* 

2,83-3,30 

3,10±0,02* 

4,76-5,40 

5,1±0,02* 

3,50-6,50 

5,12±0,14 

Юракнинг зарб ҳажми 

(мл) 

5,4-8,8 

7,6±0,22 

6,5-9,5 

7,9±0,13* 

6,6-10,6 

8,5±0,13* 

7,4-10,2 

8,7±0,12 

Юрак қисқариш сони 

(та) 

    70,0-

150,0 

118,0±5,36 

103,0-149,0 

124±2,17 

108,0-171,0 

 136,0±2,48 

114,0-163,0 

140,0±2,25 

Ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги (м/с) 

1,25-1,96 

1,45±0,04 

1,17-1,66 

1,48±0,02* 

1,39-2,01 

1,71±0,02* 

1,48-1,97 

1,73±0,02* 

Митрал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,88-1,66 

1,05±0,05 

1,11-1,59 

1,34±0,02* 

1,19-1,84 

1,48±0,02* 

1,36-1,82 

1,55±0,02* 

Трикуспидал клапанда 

қон айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,82-1,42 

1,16±0,04 

1,19-1,55 

1,40±0,01* 

1,32-1,79 

1,54±0,01* 

1,37-1,74 

1,55±0,01* 

Аортал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,0-1,87 

1,45±0,04 

1,19-1,61 

1,40±0,01* 

1,14-1,72 

1,44±0,02* 

1,24-1,66 

1,50±0,01* 

Ўпка стволи асоси 

кенглиги  (мм) 

6,8-11,9 

10,5±0,34 

10,0-13,4 

11,4±0,15 

9,6-14,4 

12,0±0,18 

10,8-15,7 

13,0±0,24 
Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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6-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган туғма юрак нуқсони (кўк порок) билан    

туғилган қиз болалар эхокардиографик кўрсаткичлари (M±m) 

                   ёш 

кўрсаткичлар 

чақалоқ     1 ёш     2 ёш     3 ёш 

   Аорта кенглиги (мм) 10,0-13,0 

11,3±0,32 

9,0-14,0 

11,4±0,66 

12,4-16,0 

13,9±0,47 

13,2-17,0 

15,1±0,67 

Чап  бўлмача кенглиги 

(мм) 

10,0-12,6 

11,7±0,28 

11,0-14,0 

12,4±0,39 

11,5-14,0 

12,7±0,33 

11,8-14,6 

13,1±0,49 

ЎҚ девори қалинлиги 

(мм) 

9,7-10,9 

10,1±0,12 

10,0-13,5 

11,8±0,46* 

12,6-14,0 

13,4±0,18 

12,9-15,6 

14,0±0,47 

ҚТ девори қалинлиги 

(мм) 

5,0-6,0 

5,4±0,10 

5,8-7,4 

6,5±0,21* 

7,0-8,4 

7,7±0,18 

7,3-9,0 

8,0±0,30 

Охирги диастолик 

катталик (мм) 

12,0-15,0 

13,0±0,32 

13,8-14,5 

14,0±0,09 

14,0-16,0 

15,0±0,26 

14,0-16,0 

15,3±0,35 

Чап қоринча орқа 

девори кенглиги (мм) 

3,5-5,0 

4,5±0,16 

5,0-6,6 

5,7±0,21* 

5,4-7,0 

6,1±0,21 

5,5-7,4 

6,3±0,33 

Охирги систолик 

катталик (мл) 

5,0-10,0 

7,0±0,54 

9,4-12,5 

10,6±0,41* 

11,0-14,0 

12,6±0,39 

11,6-15,2 

13,5±0,63 

Юракнинг отилиш 

фракцияси (%) 

70,0-86,0 

77,9±1,72 

79,0-90,0 

83,0±1,46 

84,0-98,0 

91,2±1,86 

84,0-100,0 

92,0±2,83 

Охирги диастолик 

ҳажм (мл) 

4,0-7,6 

5,1±0,38 

5,8-8,0 

6,4±0,29 

6,0-9,5 

7,4±0,46 

6,4-10,2 

8,3±0,67 

Охирги систолик 

ҳажми (мл) 

2,0-4,0 

2,4±0,21 

2,0-5,5 

3,4±0,46 

4,0-6,6 

5,0±0,34 

4,4-7,2 

6,0±0,49 

Юракнинг зарб ҳажми 

(мл) 

3,0-4,8 

3,8±0,19 

3,4-6,0 

4,1±0,43 

4,0-6,4 

5,0±0,31 

4,4-7,1 

5,5±0,47 

Юрак қисқариш сони 

(та) 

126,0-140,0 

132,0±1,51 

130,0-170,0 

145±5,32 

148,0-180,0 

160,0±4,25 

153,0-180,0 

164,0±4,77 

Ўпка артериясида қон 

айланиш тезлиги (м/с) 

1,72-2,0 

1,86±0,03 

2,0-3,4 

2,75±0,18* 

2,0-4,6 

3,0±0,34 

2,2-5,3 

3,6±0,54 

Митрал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,20-1,30 

1,24±0,01 

1,11-1,59 

1,34±0,02* 

1,28-2,0 

1,52±0,09* 

1,38-2,2 

1,76±0,14 

Трикуспидал клапанда 

қон айланиш тезлиги      

(м/с) 

0,95-1,07 

1,01±0,002 

1,05-1,82 

1,42±0,10* 

1,06-2,0 

1,44±0,12 

1,08-2,03 

1,56±0,16* 

Аортал клапанда қон 

айланиш тезлиги      

(м/с) 

1,13-1,70 

1,44±0,06 

1,28-2,25 

1,54±0,12 

1,45-2,1 

1,73±0,08* 

1,50-2,4 

1,84±0,15* 

Ўпка стволи асоси 

кенглиги (мм) 

7,0-8,0 

7,4±0,10 

5,1-6,9 

6,3±0,23 

5,4-6,6 

6,2±0,15 

5,5-6,4 

6,1±0,15 
  Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 

 



132 

7-илова 

Болалар кўкрак қафаси ўлчамларининг ( нафас олиш ва нафас чиқаришда) қиёсий тавсифи (см) (M±m) 
 

болалар ёши 

 

кўрсаткичлар 

Чақалоқ 1 ёш 2 ёш 3 ёш 

Ўғил Қиз Ўғил қиз Ўғил Қиз ўғил қиз 

кўкрак қафаси 

ҳажми (нафас 

олганда) 

Соғлом 40,6±0,47 38,7±0,41 50,2±0,11 49,1±0,04 50,7±0,12 50,2±0,13 52,8±0,11 52,0±0,07* 

оқ 

нуқсон 

39,6±0,44 36,7±0,44 48,2±0,25 47,2±0,13 49,0±0,06* 48,9±0,08* 50,6±0,04 49,3±0,16 

кўк 

нуқсон 

34,6±0,38 34,6±0,44 45,3±9,9 41,6±0,89 45,6±0,59 44,3±0,86 47,9±0,75 46,2±0,88 

кўкрак қафаси     

ҳажми (нафас 

чиқарганда) 

Соғлом 37,6±0,48 36,5±0,50 46,1±0,14 41,4±0,07* 46,7±0,10 44,7±0,10 47,1±0,12 46,1±0,08* 

оқ 

нуқсон 

37,5±0,42 34,5±0,50 43,2±0,24 41,4±0,18 44,7±0,15 42,8±0,19 46,1±0,17 43,9±0,18 

кўк 

нуқсон 

32,1±0,40 31,3±0,22 37,9±0,44 37,2±0,62 41,8±0,65 40,0±0,07* 43,0±0,75 40,9±0,83 

Изоҳ : *- олдинги ёшга нисбатан ишончли маълумотлар келтирилган (P≤0,05). 
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8-илова 

Туғилгандан 3 ёшгача бўлган соғлом, оқ нуқсон ва кўк нуқсон 

билан туғилган болалар юрак эхокардиографик (ўпка стволи асоси 

кенглиги) ва антропометрик кўрсаткичлар орасидаги корреляцион 

боғлиқлик натижалари 

 

Антропометрик 

кўрсаткичлар (см) 

Болалар соғлом оқ нуқсон кўк нуқсон 

Бўй узунлиги Ўғил 0,95*** 0,96*** - 0,96*** 

Қиз 0,94*** 0,95*** - 0,94*** 

Тана вазни (кг) Ўғил 0,93*** 0,98*** - 0,98*** 

Қиз 0,91*** 0,95*** - 0,96*** 

Бош ўлчамлари Ўғил 0,95*** 0,99*** - 0,88*** 

Қиз 0,93*** 0,97***      -0,85*** 

Кўкрак айланаси Ўғил 0,91*** 0,87*** - 0,95*** 

Қиз 0,90*** 0,85*** - 0,94*** 

Қорин айланаси Ўғил 0,94*** 0,99*** - 0,98*** 

Қиз 0,92*** 0,98*** - 0,97*** 

Юқори мучалар Ўғил 0,95*** 0,74*** - 0,73*** 

Қиз 0,94*** 0,74*** - 0,73*** 

Пастки мучалар Ўғил 0,97*** 0,89*** - 0,80*** 

Қиз 0,96*** 0,87*** - 0,78*** 

Изоҳ- *** кучли тўғри корреляция, **- тўғри ўртача корреляция, *- тўғри кучсиз 

корреляция 


