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Anotatsiya

Ushbu maqolada bolalarda tutqanoq (epilepsiya) kasalligini Kkeltirib
chigaruvchi sabablar, uning rivojlanish mexanizmlari va patogenez xususiyatlari
tahlil qilinadi. Epilepsiya asab tizimining surunkali kasalligi bo‘lib, u markaziy
asab tizimidagi neyronlarning patologik qo‘zg‘aluvchanligi bilan kechadi.
Magolada kasallikning irsiy, organik, perinatal va metabolik omillari bilan bog‘liq
jihatlar, shuningdek, EEG va neyrofiziologik o‘zgarishlar asosida rivojlanish
mexanizmlari yoritilgan. Tadqiqotda zamonaviy adabiyotlar va klinik
kuzatuvlarga tayangan holda, bolalarda epilepsiyaning etiologik omillarini erta
aniqlash va profilaktika choralari muhimligi ta’kidlangan.

Kalit so‘zlar
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AHHOTanUs

B fpaHHOM cTaTbe paccMaTpPUBAKOTCA MPUYMHBI BO3HHUKHOBEHUSA W
naToreHeTU4YeCKMe OCOOEHHOCTH SNWJIENCUU Yy JeTed. IJNUJIeNcus —
XpoHMYecKoe  3aboJieBaHMe  HEepPBHOM  CHUCTeMBbl, XapaKTepHusyolieecs
[IaTOJIOTUYEeCKOU BO30YAUMOCTbI0O HEWPOHOB T[0JIOBHOrO Mo3ra. B pabore
aHAJIU3UPYIOTCA  TeHeTH4YeCKHe,  OpraHuYeckue, IepUHATaJbHble U
MeTabosndyeckre GaKTOpbl, BJHAMOIIME Ha pa3BUTHE O00JIe3HU, a TaKXkKe
HelpoPU3HUO0JIOTUYECKUE H3MeHeHHUs], BbisBJsieMble Ipyu II[-UcciiejoBaHUSAX.
[loguepkuBaeTca BaXXHOCTb paHHEW AUArHOCTUKU U NPOPUIAKTUYECKHUX Mep
JUIs1 Ipeaynpex/AeHUsI 0CJI0KHEHUU Y IeTeN, CTPalalolMX SMUJIENICUEN.

KirogyeBrnlie ci10Ba

Enunencus, cypopord, JeTd, T[aTOreHe3, HepBHas  CUCTeMa,

HacJie/IcCTBeHHble GpakTopbl, I3[, HEUPOHBI, ITHOJIOTUSI.

Abstract

This article analyzes the causes and pathogenetic characteristics of epilepsy
in children. Epilepsy is a chronic neurological disorder characterized by abnormaly,
excitability of brain neurons. The paper discusses genetic, organic, perinatal, and
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metabolic factors influencing the development of the disease, as well as
neurophysiological changes revealed by EEG studies. The importance of early
diagnosis and preventive measures to reduce complications in children with
epilepsy is emphasized.
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Hozirgi kunda bolalar orasida asab tizimi kasalliklari, xususan tutqanoq
(epilepsiya) kasalligi eng ko‘p uchraydigan va ijtimoiy ahamiyatga ega nevrologik
muammolardan biri hisoblanadi. Epilepsiya — bu markaziy asab tizimida
neyronlarning patologik qo‘zg‘aluvchanligi natijasida takrorlanuvchi tutqanoq
xurujlari bilan kechuvchi surunkali kasallikdir. Jahon sog‘ligni saglash tashkiloti
ma’lumotlariga ko‘ra, epilepsiya dunyo bo‘yicha 50 milliondan ortiq kishida
uchraydi, shundan qgariyb 70 foizi bolalik davrida kasallikka chalinadi. Bu holat
kasallikning erta boshlanishi, uzoq muddatli davolanish zarurati va bolaning
ijtimoiy hayotiga ta’siri bilan izohlanadi. Bolalarda tutqanoq kasalligini keltirib
chigaruvchi omillar turlicha bo‘lib, ular orasida irsiy moyillik, perinatal gipoksiya,
miya shikastlanishlari, infeksiyalar, moddalar almashinuvi buzilishi va markaziy
asab tizimi rivojlanishidagi nugsonlar muhim o‘rin tutadi. Shu sababli
epilepsiyaning etiologik va patogenetik mexanizmlarini chuqur o‘rganish, uning
rivojlanish jarayonini to‘g'ri tushunish va erta tashxis qo‘yish zamonaviy
pediatriya va neyrologiya sohasida dolzarb masalalardan biri bo‘lib golmoqda.

Epilepsiya kasalligining patogenezi murakkab bo‘lib, u neyronlarning elektr
faolligi, sinaptik uzatish, ion kanallari faoliyati hamda neyromediatorlar
muvozanatidagi buzilishlar bilan chambarchas bog‘liqdir. Bolalar organizmida bu
jarayonlar hali to‘liq shakllanmaganligi sababli, ularning asab tizimi epileptik
ta’sirlarga nisbatan yanada sezuvchan bo‘ladi. Aynigsa, miyaning frontal va
temporal sohalarida yuzaga keluvchi bioelektrik faollikning ortishi epileptik
xurujlar rivojlanishida asosiy rol o‘ynaydi. Epilepsiyaning erta belgilari va
sabablarini aniqlash, shuningdek, kasallikning patogenez mexanizmlarini chuqur
o‘rganish, davolash va profilaktika choralari samaradorligini oshirish imkonini
beradi. Bolalarda epilepsiya nafaqat tibbiy, balki psixologik va ijtimoiy muammo
hamdir. Kasallik bolaning aqliy rivojlanishi, o‘gish jarayoni va ijtimoiy
moslashuviga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Shu boisdan, bu mavzuni o‘rganish bugungi
kunda nafaqat shifokorlar, balki pedagoglar, psixologlar va ota-onalar uchun ham
dolzarb hisoblanadi.
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Mazkur tadgiqotda bolalarda tutqanoq (epilepsiya) kasalligining kelib
chigish sabablari, patogenetik xususiyatlari, klinik ko‘rinishlari hamda ularni
aniqlash va oldini olish masalalari tahlil etiladi. Shuningdek, zamonaviy
neyrofiziologik tekshiruv usullarining EEG, MRT ahamiyati, irsiy va tashqi omillar
ta’siri, epileptik xurujlarning rivojlanish mexanizmlari haqida ilmiy asoslangan
ma’lumotlar keltiriladi.

Sog‘lom miyada neyronlar ozaro muvozanatli qo‘zg‘alish va tormozlanish
jarayonlari orqali ishlaydi. Epilepsiyada esa bu muvozanat buziladi —
neyronlarning qo‘zg‘aluvchanligi ortadi, tormozlovchi mediatorlar (asosan
GABA) yetishmaydi yoki ularning retseptorlari faoliyatdan chiqadi. Natijada miya
po‘stlog‘ida patologik elektr impulslar paydo bo‘ladi.

Asosiy qism

Epilepsiya kasalligining umumiy tavsifi

Epilepsiya — bu markaziy asab tizimining surunkali kasalligi bo‘lib, u miya
neyronlarining patologik, sinxron va takrorlanuvchi elektr faolligi natijasida
yuzaga keladi. Ushbu kasallik o‘zining klinik ko‘rinishida takrorlanadigan
tutqanoq xurujlari, qisgqa muddatli ongni yo‘qotish, mushaklarning tonik yoki
klonik qisqarishlari, ayrim hollarda esa hissiy va ruhiy o‘zgarishlar bilan namoyon
bo‘ladi.

Epilepsiya faqgat bir martalik tutqanoq holati bilan cheklanmay, balki
neyronlararo uzatishdagi doimiy o‘zgarishlar tufayli rivojlanadigan surunkali
nevrologik sindromdir. Aynigsa bolalarda bu kasallikning tarqalish darajasi
yuqori bo‘lib, asosan 1 yoshdan 14 yoshgacha bo‘lgan davrda uchraydi. Jahon
sog'ligni saqlash tashkiloti ma’lumotlariga ko‘ra, dunyo aholisining 0,5-1 foizida
epilepsiya qayd etilgan bo‘lib, shundan yarmi 18 yoshgacha bo‘lgan bolalar tashkil
etadi. Bu esa kasallikning erta tashxis va kompleks davolash choralarini ishlab
chiqish zarurligini ko‘rsatadi.

Bolalarda tutqanoq kasalligining sabablari

Bolalarda epilepsiya sabablari juda ko‘p bo‘lib, ular asosan irsiy, organik,
perinatal, infeksion va metabolik omillar bilan bog‘lig. Har bir sabab miyada turli
darajadagi funksional yoki struktur o‘zgarishlarni keltirib chigaradi.

Irsiy omillar - epilepsiya bilan og'rigan bolalarning taxminan 30-40 foizida
irsiy moyillik aniqlanadi. Ayrim gen mutatsiyalari neyronlarning ion kanallari
faoliyatiga ta’sir qilib, ularning elektr qo‘zg‘aluvchanligini oshiradi. Shu sababli
oilaviy epilepsiyalar, ya'ni bir xil genetik o‘zgarishlar tufayli yuzaga keluvchi

shakllar mavjud. Masalan, SCN1A geni mutatsiyasi bilan bog'liq “Dravet sindromi’;
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yoki CHRNA4 geni bilan bog‘liq “oilaviy frontal lob epilepsiyasi” bolalik davrida
namoyon bo‘ladi. Bu holatlar genetik diagnostika va erta davolashni talab qiladi.

Perinatal va tug‘ilish davri omillari - homiladorlikning kech davrida yoki
tug‘ilish paytida yuz beradigan gipoksiya (kislorod yetishmovchiligi), asfiksiya,
miya qon aylanishining buzilishi, travmalar va tug'ma miya nugsonlari epileptik
faoliyatning rivojlanishiga sabab bo‘ladi. Bunday bolalarda tutqganoq ko‘pincha
hayotning dastlabki oylarida boshlanadi va boshqga nevrologik simptomlar —
mushak tonusi buzilishi, kechikkan psixomotor rivojlanish bilan kechadi.

Markaziy asab tizimining infeksion Kkasalliklari - ensefalit, meningit,
neyrovirus infeksiyalari kabi kasalliklar miya to‘qimalarida yallig'lanish va
chandiqglanish jarayonlarini keltirib chiqaradi. Bu esa neyronlarning elektr
faolligini o‘zgartirib, epileptik o‘choqlar hosil bo‘lishiga olib keladi. Odatda
bunday holatlar “simptomatik epilepsiya” sifatida baholanadi.

Metabolik va toksik omillar - ba’zida epilepsiya tanadagi moddalar
almashinuvi buzilishlari, masalan, gipoglikemiya, gipokalsemiya, vitamin B6
yetishmovchiligi yoki jigar va buyrak faoliyati buzilishi natijasida paydo bo‘ladi.
Metabolik omillar asosan chaqgaloqlik va erta bolalik davrida uchraydi, bu davrda
miya juda sezuvchan bo‘ladi. Shuningdek, zaharlanish, dori vositalarining
noto‘g‘ri qo‘llanishi yoki spirtli moddalar bilan kontaktda bo‘lish ham epileptik
holatlarni chaqirishi mumkin.

Miya jarohatlari va o‘smalari - miyaning travmatik shikastlanishlari, qon
quyilishlar yoki o‘smalar epileptik o‘choglarni shakllantiruvchi organik
sabablardandir. Travmadan song neyronlararo aloganing buzilishi, chandiq
to‘gimalarning hosil bo‘lishi yoki qon tomirlarining torayishi epileptik elektr
impulslarini keltirib chiqaradi.

Epilepsiyaning patogenez xususiyatlari

Epilepsiya patogenezi — bu kasallik ganday rivojlanishini, uning miya
darajasida qanday jarayonlar sodir bo‘lishini tushuntiruvchi murakkab
mexanizmdir. Bunda asosiy o‘rinni neyronlarning patologik qo‘zg‘aluvchanligi
egallaydi.

Neyronlarning elektr faolligi buzilishi. Sinaptik uzatishdagi o‘zgarishlar.
Epileptik faollikda glutamat kabi qo‘zg‘atuvchi neyromediatorlar ko‘payib ketadi,
bu esa neyronlar orasidagi sinaptik uzatishni haddan tashqari kuchaytiradi. Shu
bilan birga, GABAergik tormozlanish kamayadi. Bunday sharoitda bir nechta
neyron o‘choqlari sinxron faoliyat ko‘rsatib, tutganoq xurujini keltirib chigaradi.
Ion kanallari va membrana potentsiali buzilishi. Ion kanallari natriy, kaliy, kalsiy

faoliyatidagi genetik yoki funksional o‘zgarishlar natijasida neyron\‘
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membranasining depolyarizatsiyasi yuz beradi. Bu esa neyronlarning o‘z-o‘zidan
qo‘zg‘alishiga olib keladi. Bolalarda bu jarayon miya yetilmaganligi sababli
yanada oson kechadi.

Neyron tarmogqlarining qayta tashkil topishi - epileptik faoliyat uzoq davom
etgan hollarda miya neyronlari orasidagi alogalar o‘zgaradi, yangi sinapslar hosil
bo‘ladi. Bu esa patologik impulslar doimiy ravishda qayta-qayta yuzaga kelishiga
sharoit yaratadi. Shu sababli epilepsiya surunkali shaklga o‘tadi.

Bolalarda epilepsiyaning klinik xususiyatlari - tutqanoq xurujlari
kattalarnikidan farqli o‘laroq, ko‘p hollarda qisqa davom etadi, lekin tez-tez
takrorlanadi. Xurujlar tonik-klonik, absans, mioklonik, atipik shakllarda namoyon
bo‘lishi mumkin. Masalan, absans qisqa muddatli digqat yo‘qolishi turi ko‘pincha
maktab yoshidagi bolalarda uchraydi va o‘qish jarayoniga salbiy ta’sir ko‘rsatadi.
Mioklonik tutqanoglar esa ertalabki paytlarda, uyg‘onish vaqtida paydo bo'lib,
gisga mushak tortishishlari bilan namoyon bo‘ladi. Epileptik xurujdan so‘ng bola
charchoq, uyquchanlik, digqgatning susayishi kabi holatlarni boshdan kechiradi.
Uzoq davom etgan holatlar miya faoliyatini izdan chigarib, kognitiv rivojlanishni
sekinlashtiradi.

Epilepsiyaning diagnostik usullari

Epilepsiyani aniglashda quyidagi asosiy usullar go‘llaniladi:

Elektroensefalografiya (EEG) - epileptik o‘choglardagi elektr faollikni gayd
etadi.

Magnit-rezonans tomografiya (MRT) - miya strukturasi va organik
o‘zgarishlarni ko‘rsatadi.

Genetik tekshiruvlar - irsiy shakllarni aniqlash uchun qo‘llanadi.

Qon tahlillari - metabolik buzilishlarni aniglashda yordam beradi.

Bu usullar kasallikni erta aniqlash va to‘g‘ri davolash taktikasini tanlashda
muhim ahamiyatga egadir.

Profilaktika va erta tashxisning ahamiyati

Epilepsiyaning oldini olish uchun homiladorlik davrida onaning sog‘lig‘iga

e’tibor berish, infeksiyalarni oz vaqtida davolash, tug‘ruq jarayonini to‘gri
boshgarish hamda chaqaloglarda miya jarohatlarini oldini olish zarur. Erta
aniglangan epilepsiya holatlarida dori vositalari yordamida tutganoq xurujlari
to‘xtatiladi, bola normal rivojlanishini davom ettira oladi. Shu boisdan pediatr va
nevropatologlarning hamkorligi, ota-onalarning xabardorligi katta ahamiyat kasb
etadi.

Xulosa
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Bolalarda tutqanoq (epilepsiya) Kkasalligi murakkab patofiziologik
jarayonlarga asoslangan bo‘lib, uning rivojlanishida genetik, perinatal, infeksion,
travmatik va metabolik omillar birgalikda ta’sir ko‘rsatadi. Epilepsiyaning asosida
miya po‘stlog‘idagi neyronlarning patologik elektr faolligi va ularning sinxron
qgo‘zg‘aluvchanligi yotadi. Bu holat tormozlovchi va qo‘zg‘atuvchi
neyromediatorlar o‘rtasidagi muvozanat buzilishidan kelib chiqadi. Kasallikning
patogenezini chuqur o‘rganish epilepsiyaning klinik shakllarini to‘g’ri aniqlash,
individual davolash strategiyasini tanlash va asoratlarni kamaytirishda muhim
ahamiyat kasb etadi. Ayniqgsa, bolalar orasida erta tashxis qo‘yish kasallikning
surunkali kechishini oldini olishga va intellektual rivojlanishning turg‘unligini
saglab qolishga yordam beradi. Davolash jarayonida farmakoterapiya bilan bir
qatorda, reabilitatsiya, psixologik qo‘llab-quvvatlash, ijtimoiy moslashtirish
tadbirlari ham muhim o‘rin tutadi. Ota-onalar, pedagoglar va tibbiyot
xodimlarining hamkorligi bola sog‘lig‘ini tiklashda asosiy omil hisoblanadi. Xulosa
qilib aytganda, bolalarda tutqanoq kasalligiga nisbatan tizimli yondashuv,
zamonaviy diagnostika va kompleks davolash usullarini qo‘llash orqali kasallik
oqibatlarini sezilarli darajada kamaytirish, bolaning soglom rivojlanishini
ta’'minlash va hayot sifatini yaxshilash mumkin.
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