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Annotatsiya

Oq qon kasalligi (leykemiya) — bu asosan qonning oq gon hujayralarining patologik
o'sishi va ko'payishi bilan bog'lig bo'lgan onkologik kasallikdir. Ushbu maqgola og gon
kasalligining turli shakllari, klinik tasnifi, etiologiyasi, diagnostikasi va davolash usullari hagida
umumiy ma'lumot beradi. Oq qon kasalligining kashfiyotlari, genetik va molekulyar
mexanizmlar bo'yicha yangi ilmiy tadgiqotlar natijalari ko'rib chigiladi. Shu bilan birga,
kasallikning dastlabki bosgichlarida aniglash va vaqgtida davolashning ahamiyati, shuningdek,
yangi biologik va genetik terapiya usullarining klinik amaliyotda go'llanilishi tahlil gilinadi.
Magola og gon kasalligi bilan kurashishda eng so'nggi yutuglarni va kelajakda rivojlanishi
mumkin bo'lgan tibbiy yondashuvlarni o'z ichiga oladi.

Kalit so’zlar: Oqg qon kasalligi, Leykemiya, Akut leykemiya, Xronik leykemiya,Qon
tizimi,Suyak iligi, Og qon hujayralari, Kimyoterapiya, Radioterapiya,, Suyak iligi
transplantatsiyasi, Biologik terapiya, Limfoblastik leykemiya, Miyeloid leykemiya, Genetik
faktorlar, Infektsiyalar,Tumor markerlar, Tibbiy diagnostika, Klinik tadgiqotlar, Qon testi,
Suyak iligi biopsiyasi.

AHHOTALUA

Boine3np GenbIX KpOBSHBIX KICTOK (JICSHKEMHS) — 3TO OHKOJOTHUECKOE 3a00JIeBaHHE, KOTOPOS
CBSI3aHO C MATOJOTHYECKUM POCTOM U PAa3MHOXKEHHEM OeJbIX KPOBSHBIX KJIETOK. DTa CTaThs
naeT oOliee TMpeACcTaBlICeHHWE O pPa3luyHbIX (popMax JeKeMuu, €€ KIMHUYECKOU
KJ1accuuKaIu, STUOJIOTUM, TUATHOCTUKE U METO1ax JiedeHus. PaccMaTpuBaroTcsi HOBEHIIMe
Hay4YHbI€ HCCIICIOBAHUS, KACAIOLIMECS OTKPBITUNA JIEMKEMUHU, a TaKKe T'€HETUYECKUX H
MOJIEKYJIIPHBIX MEXaHU3MOB 0oJie3HH. Takxke akKIeHTUPYETCSI BHUMaHUE Ha BAXKHOCTH PAHHETO
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BBISIBIICHUSI W CBOCBPEMCHHOTO JICUCHHMs OOJE3HM, a TakKe Ha IPUMCHCHHH HOBBIX
OMONIOTHUECKUX W TEHETHYECKHMX METOJOB TEepanud B KIMHUYCCKOW mpakThke. Crarhs
BKJIIOYACT JIOCTHXKCHHUS B OOpbOE ¢ JIeWKeMHUEH W MEIUIIMHCKUE IOAXO0JIbI, KOTOPHIC MOTYT
pa3BUBATHCA B OyayIIIEM.

KiarwueBble cioBa: Jleiikemus, bone3np OenbIx KpoOBSHBIX KieTok, OcTpas JehkeMus,
XpoHuueckas Jevikemusi, KpoBeHocHas cuctema, KocTHbIM MO3r, belble KpOBSIHBIE KIIETKH,
Xumunotepanusi, Pamuorepanus, llepecagka koctHOro wosra, buonorumyeckas Ttepanus,
JlumdpobnactHas neiikemus, Muenouanas jeiikemus, ['enerunueckue ¢daktopsl, MHbekmm,
TymopHble Mapkepbl, MeIUIMHCKAasT OTUAarHOCTUKa, KIIMHUYECKHE MCCIeNOBaHUs, AHAIN3BI
KpoBH, bruoncus KOCTHOro Mo3ra.

Annotation

Leukemia, also known as white blood cell disease, is an oncological condition primarily
associated with the pathological growth and multiplication of white blood cells. This article
provides an overview of various forms of leukemia, its clinical classification, etiology,
diagnostics, and treatment methods. It examines the latest scientific findings related to leukemia,
as well as genetic and molecular mechanisms of the disease. The article also emphasizes the
importance of early detection and timely treatment in the initial stages of the disease, as well as
the clinical application of new biological and genetic therapies. It includes recent advancements
in the fight against leukemia and potential future medical approaches.

Keywords: Leukemia, White blood cell disease, Acute leukemia, Chronic leukemia, Blood
system, Bone marrow, White blood cells, Chemotherapy, Radiotherapy, Bone marrow
transplantation, Biological therapy, Lymphoblastic leukemia, Myeloid leukemia, Genetic
factors, Infections, Tumor markers, Medical diagnostics, Clinical research, Blood tests, Bone
marrow biopsy.

Mavzuning dolzarbligi va muammolari

Oqg gon kasalligi (leykemiya) — bu o‘ziga xos va global miqyosda keng tarqalgan tibbiy
muammo bo‘lib, har yili butun dunyo bo‘ylab minglab insonlarning hayotini xavf ostiga
go‘yadi. Leykemiya kasalligi yuqori mortalitet (o‘lim darajasi)ga ega bo‘lib, har bir yoshdagi
bemorlar uchun tahdid soladi. Shuningdek, bu kasallikning turli shakllari va genetik omillar,
atrof-muhit ta'siri, infeksiyalar kabi bir nechta omillarga bog‘ligligi uni yanada
murakkablashtiradi. Shu bilan birga, so‘nggi yillarda zamonaviy davolash usullarining
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rivojlanishi leykemiya kasalligini davolashda yangi imkoniyatlarni ochmogda, ammo bu borada
bir gator muammolar hali hal gilinmagan.

Dolzarblik: Aholining garishi: Aholining qarishi va zamonaviy hayot tarzining o‘zgarishi
leykemiya kasalligi bilan bog‘liq yangi xavf omillarini yaratmoqda. Aynigsa, xronik leykemiya
va boshqa turdagi kasalliklarning yoshi kattaroq odamlar orasida ko‘payishi dolzarb muammo
bo‘Imogda.

Kasallikning erta tashxisi: Leykemiya ko‘pincha erta bosqichda aniglanmaydi, bu esa
bemorning holatini og‘irlashtiradi. Tashxis qo‘yishdagi qiyinchiliklar, o‘zgacha belgilarning
har bir bemorda farglanishi ushbu kasallikni erta bosgichda aniglashni murakkablashtiradi.

Davolash usullarining takomillashishi: Bugungi kunda kemoterapiya va suyak iligi
transplantatsiyasi kabi davolash usullari mavjud bo‘lsa-da, ularning samaradorligi hamda
potentsial yon ta'sirlari, davolashning narxi va bemorning holatini yaxshilashdagi imkoniyatlari
hamon takomillashtirishga muhtoj.

Muammolar: Davolashning yugori narxi: Leykemiya kasalligini davolashning zamonaviy
usullari (masalan, suyak iligi transplantatsiyasi) juda qimmat bo‘lishi mumkin, bu esa ayrim
bemorlar uchun davolanishni imkonsiz gilishi mumkin.

Davolashning yon ta'sirlari: Kemoterapiya, radioterapiya kabi davolash usullari bemorlarning
sog‘lig‘iga zarar etkazishi mumkin, shuningdek, kasallikning qaytalanish xavfi mavjud. Bu
davolashning uzoq muddatli natijalari va bemorning hayot sifatini ham kuchli ta'sir gilishiga
olib keladi.

Genetik va biologik omillar: Leykemiya turli genetik faktorlar va atrof-muhitning ta'siri ostida
rivojlanadi. Buning ogibatida kasallikni davolash va oldini olish uchun genetik tahlillarni
chuqur o‘rganish zarurati mavjud.

Tashxis qo‘yishda kechikish: Kasallik ko‘pincha belgilari yengil bo‘lishi yoki boshga
kasalliklar bilan o‘xshash bo‘lishi sababli, leykemiya tashxisi ko‘pincha kechikadi, bu esa
bemorning holatini og‘irlashtiradi.

Shu bilan birga, leykemiya bo‘yicha ilmiy tadqiqotlar va yangi davolash metodlari o‘zining
yangi ufglarini ochmoqda. Shuning uchun bu mavzu tibbiyotda har doim dolzarb bo‘lib qoladi.
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Dunyo bo'yicha Oq Qon Kasalliklari (Leykemiya) Yangi Holatlari (2020)
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Quyidagi jadvalda 2020-yildan 2025-yilgacha
bo‘lgan leykemiya kasalligi holatlari bo'yicha

tahminiy statistik ma'lumotlar keltirilgan: Kirish
gisimi
Yil Leykemiya
Kasalligi Holatlari
(tagsimot)
2020 40,000
2021 42,000
2022 45,000
2023 48,000
2024 50,000
2025 52,000

396 "YANGIOZBEKISTONDA TABIY VA LTIMOIY-GUMANITAR FANLAR" RESPUBLIKA ILMIY-AMALIY KONFERENSIVASI



"YANGI O‘ZBEKISTONDA TABIIY VA ITIMOIY-GUMANITAR "/o] " [pql=) 4
FANLAR" RESPUBLIKA ILMIY-AMALIY KONFERENSIYASI | LHlf i 0ol

Oq qon kasalligi (leykemiya) — bu suyak iligi va gon tizimining malign (saraton)
kasalligi bo‘lib, u oq qon hujayralarining nazoratsiz o‘sishi va ko‘payishi bilan ajralib turadi.
Leykemiya kasalligi asosan gon va suyak iligi tizimining normal ishlashini buzadi, natijada
organizm infektsiyalar, qon ketish, va boshqa sog‘liq muammolariga qarshi kurashishda
qobiliyatsiz bo‘ladi. Kasallikning shakllari bir necha turga bo‘linadi: akut va xronik, har birining
o‘ziga xos klinik xususiyatlari va davolash yondoshuvlarini talab qilishi mumkin. Oq qon
kasalligi yosh va jinsi farkiga garab turlicha rivojlanishi mumkin bo‘lsa-da, asosiy sabablari
to‘liq aniglanmagan. Biroq, genetika, atrof-muhit omillari va ba'zi infeksiyalar kasallikning
rivojlanishiga ta'sir gilishi mumkin. Bugungi kunda leykemiya davolashda zamonaviy tibbiyot
usullari — kemoterapiya, suyak iligi transplantatsiyasi va biologik terapiya kabi yondoshuvlar
go‘llanilmoqda, ammo bu kasallikni erta aniqlash va samarali davolash hali ham katta
muammolarni keltirib chigarmogda.Ushbu magolada og gon kasalligining klinik alomatlari,
turlari, tashxisi va davolash usullari haqida batafsil ma'lumot beriladi. Shuningdek, kasallikning
dolzarbligi, ilmiy tadgiqotlar va zamonaviy davolash yondoshuvlarining ahamiyati ham ko‘rib
chigiladi.

Oqg gon kasalligining turlari: Og gon kasalligi (leykemiya) asosan og qon hujayralarining
nazoratsiz o‘sishi va ko‘payishi bilan bog‘liq. Bu kasallikning turlari turli klinik xususiyatlarga,
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rivojlanish tezligiga va og gon hujayralarining turi asosida farglanadi. Leykemiya quyidagi
asosiy turlarga bo‘linadi:

1. Akut Leykemiya: Akut leykemiya kasalligi juda tez rivojlanadi va odatda kuchli klinik
belgilarga olib keladi. Bu turdagi leykemiya bilan kasallangan odamlar tezda jiddiy holatga
tushib golishi mumkin, shuning uchun erta tashxis va davolash zarur. Akut leykemiyaning ikki
asosiy turi mavjud:

Akut Limfoblastik Leykemiya (ALL): Bu turdagi leykemiya asosan limfoblastlar, ya'ni og qon
hujayralarining bir turi bo‘lgan limfositlarning patologik ko‘payishiga olib keladi. ALL bolalar
orasida eng ko‘p uchraydigan leykemiya turidir, ammo kattalarda ham uchrashi mumkin.

Akut Miyeloid Leykemiya (AML): Bu turdagi leykemiya miyeloid hujayralar, ya'ni boshga oq
gon hujayralarining bir turi bo‘lgan granulotsitlarning ko‘payishi bilan bog‘liq. AML ko‘pincha
kattalar orasida uchraydi va tez rivojlanadi, shuning uchun tezkor davolash talab etiladi.

2. Xronik Leykemiya: Xronik leykemiya sekin rivojlanadi va bemorlar uzoq vaqgt davomida aniq
belgilarsiz yashashlari mumkin. Xronik leykemiya turli yoshdagi bemorlarda uchrashi mumkin,
lekin kasallik odatda kattalar orasida uchraydi. Xronik leykemiyaning ikki asosiy turi mavjud:

Xronik Limfositik Leykemiya (CLL): Bu turdagi leykemiya asosan limfositlar, aynigsa B-
limfositlarining ko‘payishi bilan bog‘liq. CLL odatda kattalarda uchraydi va kasallik juda sekin
rivojlanadi, ba'zida bemorlar uzoq vaqt davomida kasallik belgilari ko‘rmasdan yashashlari
mumkin.

Xronik Miyeloid Leykemiya (CML): CML miyeloid hujayralarning patologik ko‘payishi bilan
bog‘liq. Ushbu turdagi leykemiya xronik bosqichda sekin rivojlanadi, ammo vaqt o‘tishi bilan
tezlashishi mumkin. CML ning asosiy sabablaridan biri xromosomalar mutatsiyasi, ya'ni
"Philadelphia xromosomasi* deb ataladigan xatolikdir.

3. Boshga kam uchraydigan turlar: Hairy Cell Leukemia (HCL): Bu turdagi leykemiya nisbatan
kam uchraydi va odatda yoshi o‘tgan erkaklar orasida ko‘proq aniqlanadi. HCL limfositlarining
o‘ziga xos shakli bilan xarakterlanadi.

Prolymphocytic Leukemia (PLL): CLL ning bir shakli bo‘lib, limfositlar juda tez ko‘payadi va
kasallik juda agressiv bo‘lishi mumkin.

4. Bolaning Oq Qon Kasalligi: Oq qon kasalligi bolalarda eng ko‘p uchraydigan saraton turidir.
Bolalarda leykemiya asosan Akut Limfoblastik Leykemiya (ALL) shaklida uchraydi va bu turda
bemorning tiklanish ehtimoli yuqori bo‘lishi mumkin.Oq qon kasalligining turlari bir-biridan
farglanadi, shuning uchun har bir turga mos davolash yondoshuvlarini ishlab chigish zarur.
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Leykemiya turlarining har biri o‘ziga xos klinik va biologik xususiyatlarga ega bo‘lib, ular
kasallikning rivojlanishi va bemorning tiklanishiga ta'sir giladi.

Qizil gon tanachalari

Og gon tanachalari

Akut Leykemiya-bu qon tizimining malign kasalligi bo‘lib, oq qon hujayralarining
(leykotsitlar) nazoratsiz va tez o‘sishi natijasida yuzaga keladi. Akut leykemiya juda tez
rivojlanadi va tezda og‘ir holatga olib kelishi mumkin. Kasallik ko‘pincha 2 hafta ichida jiddiy
simptomlarga olib keladi, shuning uchun erta tashxis va tezkor davolash zarur.

Akut leykemiya ikki asosiy turga bo‘linadi:

1. Akut Limfoblastik Leykemiya (ALL):Tavsif: Bu turdagi leykemiya limfoblastlarning, ya'ni
limfositlarning o‘sishi va ko‘payishiga olib keladi. Limfositlar — bu gonning oq hujayralari
bo‘lib, organizmni infektsiyalardan himoya qiladi. ALL odatda bolalar orasida keng tarqalgan,
lekin kattalarda ham uchrashi mumkin.

Belgilari:Charchoq, zaiflik,Qon ketish yoki ko‘karmalar, Infektsiyalarga moyillik,Tana
haroratining oshishi (febril holat), Suv va elektrolyt balansining buzilishi.

Tashxis: Tashxis uchun qon tahlili, suyak iligi biopsiyasi, va genetika tahlillari zarur.

Davolash: Davolash asosan kemoterapiya yordamida amalga oshiriladi. Ba'zan suyak iligi
transplantatsiyasi yoki biologik terapiya qo‘llaniladi.
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2. Akut Miyeloid Leykemiya (AML):Tavsif: Bu turdagi leykemiya miyeloid hujayralar, ya'ni
gon hujayralarining boshqa turi — granulotsitlar va eritrositlarning ko ‘payishi natijasida yuzaga
keladi. AML ko‘proq kattalar orasida uchraydi va tez rivojlanadi.

Belgilari:Charchoq, zaiflik, Qon ketish, ko‘karmalar, ishtahaning yo‘qolishi, O‘pka
infektsiyalari yoki boshga infeksiyalar, Tana haroratining oshishi kabilar.

Tashxis: Tashxis uchun qon tahlillari, suyak iligi biopsiyasi, va genetika tahlillari kerak bo‘ladi.

Davolash:  AMLni davolashda kemoterapiya asosiy usuldir. Ba'zida suyak iligi
transplantatsiyasi va boshqa davolash yondoshuvlari qo‘llanilishi mumkin.

Akut Leykemiya uchun umumiy davolash yondoshuvlari:

1. Kemoterapiya: Akut leykemiya uchun asosiy davolash usuli bo‘lib, hujayralarning o‘sishini
to‘xtatish va leykemiya hujayralarini yo‘q qilishga yordam beradi.

2. Radioterapiya: Ba'zan leykemiya hujayralarini zararlash va ularning ko‘payishini oldini olish
uchun qo‘llaniladi.

3. Suyak iligi transplantatsiyasi: Yangi sog‘lom suyak iligi hujayralarini olish uchun suyak iligi
transplantatsiyasi o‘tkazilishi mumkin.

4. Biologik terapiya: Leykemiya hujayralarini tanib olish va ularni yo‘q qilish uchun
immunoterapiya va boshga biologik dori vositalaridan foydalanish mumkin.

Akut Leykemiya rivojlanishining sabablari:Akut leykemiya o‘zgargan yoki mutatsiyaga
uchragan hujayralar tufayli yuzaga keladi. Bu mutatsiyalar og gon hujayralarining normal
rivojlanishini to‘xtatadi va ularni nazoratsiz ko‘payishiga olib keladi. Kasallikning aniq
sabablari noaniq bo‘lsa-da, quyidagi faktorlar kasallikning rivojlanishiga ta'sir gilishi mumkin:

Genetik faktorlar: Ayrim genetika mutatsiyalari leykemiya rivojlanishiga olib kelishi mumkin.

Atrof-muhit faktorlari: Radiatsiya, kimyoviy moddalar, va ba'zi viruslar leykemiya kasalligini
keltirib chigarishi mumkin.

Immun tizimi kasalliklari: Ba'zi holatlarda immun tizimining zaiflashuvi leykemiya
rivojlanishiga yordam beradi.

Akut leykemiya davolashda erta tashxis va samarali davolash muhim ahamiyatga ega, chunki
bu kasallik tez rivojlanishi va bemorlar uchun jiddiy xavf tug‘diradi.

Xronik leykemiya — bu oq qon kasalligining sekin rivojlanadigan shakli bo‘lib, unda oq qon
hujayralari juda sekin ko‘payadi va bemorlar uzoq vaqt davomida aniq belgilarsiz yashashlari
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mumkin. Xronik leykemiya asosan kattalar orasida uchraydi va har doim ham davolashga hojat
bo‘lmaydi, chunki ba'zi holatlarda kasallik uzoq vaqt davomida fagatgina monitoring qilinadi.
Biroq, kasallikning og‘ir shakllari bo‘lishi mumkin, bu esa davolashni talab qiladi.Xronik
leykemiya turli shakllarga bo‘linadi, asosan xronik limfositik leykemiya (CLL) va xronik
miyeloid leykemiya (CML) kabi turlar mavjud.

1. Xronik Limfositik Leykemiya (CLL):

Tavsif: CLL — bu limfositlarning patologik ko‘payishi bilan bog‘liq bo‘lgan leykemiya turi.
Limfositlar — bu immun tizimining hujayralari bo‘lib, organizmni infektsiyalardan himoya
qiladi. CLL ko‘pincha yoshi kattaroq erkaklarda uchraydi va bu kasallik juda sekin rivojlanadi.
Ko‘pincha bemorlar uzoq vaqt davomida hech qanday belgi ko‘rmasdan yashashlari mumkin.

Belgilari:Charchoq va zaiflik, To‘g‘ri oshqozonning kattalashishi yoki limfa tugunlarining
kattalashishi, Qon ketish va ko‘karmalar, Infektsiyalarga moyillik,Tana haroratining oshishi.

Tashxis: CLLni tashxis gilish uchun gon tahlili, suyak iligi biopsiyasi va boshga diagnostik
testlar o‘tkaziladi. CLLni aniqlashda limfositlar sonining ortishi, shuningdek, maxsus biologik
testlar yordamida kasallikni tasdiglash mumkin.

Davolash: CLLni davolash asosan sekin rivojlanishini hisobga olgan holda boshlanadi. Ba'zan
kasallik fagat kuzatiladi (boshgacha aytganda, "watch and wait" strategiyasi). Birog, ba'zi
holatlarda kimyoterapiya, biologik terapiya yoki monoclonal antikorlar kabi davolash usullari
qo‘llaniladi. Kasallikning sekin rivojlanishi va bemorlarning holatiga garab davolash rejimi
belgilanadi.

2. Xronik Miyeloid Leykemiya (CML): Tavsif: CML miyeloid hujayralarining patologik
ko*payishi bilan bog‘liq bo‘lgan leykemiya turi. Bu kasallik odatda sekin rivojlanadi, lekin vaqt
o‘tishi bilan tezlashishi mumkin. CMLning xususiyati shundaki, bu kasallikda "Philadelphia
xromosomasi” nomli xromosomalar mutatsiyasi yuz beradi. Bu mutatsiya leykemiya
hujayralarining tez ko*payishiga olib keladi.

Belgilari:Charchoq va zaiflik, Issiglik yoki tana haroratining oshishi, Bosh og‘rig‘l, Tana
og‘rig‘i yoki skelet og‘rig‘l, Qon ketish yoki ko‘karmalar, Bachadon yoki limfa tugunlarining
kattalashishi.

Tashxis: CMLni tashxis qilishda qon tahlillari, Philadelphia xromosomasining borligini
aniglash uchun molekulyar testlar, suyak iligi biopsiyasi o‘tkaziladi. Boshqa testlar orqali
kasallikning bosqgichini aniglash mumkin.
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Davolash: CMLni davolashda "tyrosine kinase inhibitors” (TKI) kabi dorilar asosiy davolash
usulidir. Bu dorilar Philadelphia xromosomasining faoliyatini to‘xtatib, leykemiya
hujayralarining o°‘sishini cheklaydi. CML ning boshqa davolash usullari kemoterapiya va suyak
iligi transplantatsiyasini o‘z ichiga oladi.

Xronik Leykemiya rivojlanishining sabablari: Xronik leykemiya ham genetik, atrof-muhit va
boshga omillar bilan bog‘liq bo‘lishi mumkin. Xronik leykemiya turlarining asosiy sabablaridan
biri quyidagi omillardir:

Genetik mutatsiyalar: CMLda Philadelphia xromosomasining mutatsiyasi, CLLda esa
limfositlarning nazoratsiz ko‘payishi mavjud.

Atrof-muhit faktorlar: Ba'zi kimyoviy moddalar, masalan, benzen kabi toksik moddalar,
leykemiya rivojlanishiga ta'sir gilishi mumkin.

Radiatsiya: Yuqori darajadagi radiatsiya ekspozitsiyasi ham leykemiya rivojlanishiga olib
kelishi mumkin.

Xronik Leykemiya bilan yashash: Xronik leykemiya kasalligi ko‘pincha sekin rivojlanadi,
shuning uchun ba'zi bemorlar uzoq vaqt davomida kasallik belgilarsiz yashashlari mumkin.
Birog, davolash va muntazam tibbiy tekshiruvlar bu kasallikni nazorat gilish va bemorning
hayot sifatini yaxshilash uchun juda muhimdir. Kasallikning sekin rivojlanishi va uning
davolashdagi yangi yondoshuvlar tufayli, xronik leykemiya bilan yashash osonlashdi, ammo
to‘g‘ri va samarali davolash zarur.

Bolaning Oq Qon Kasalligi (Akut Limfoblastik Leykemiya - ALL):

Bolaning oq gon kasalligi, asosan Akut Limfoblastik Leykemiya (ALL) shaklida uchraydi. Bu
kasallik bolalarda eng ko‘p uchraydigan saraton turi bo‘lib, qon tizimining malign kasalligi
hisoblanadi. ALLda oq gon hujayralari — limfoblastlar — nazoratsiz o‘sib, ko‘payadi, bu esa
normal qon hujayralarining ishlab chiqarilishini to‘xtatadi. Natijada, bolaning organizmi
infektsiyalarga qarshi kurashishda, qon ketish va boshga sog‘liq muammolariga qarshi
kurashishda qobiliyatsiz bo‘ladi.

Akut Limfoblastik Leykemiya (ALL): ALL bolalar orasida eng keng targalgan leykemiya
turidir. U odatda 2-5 yoshdagi bolalarda eng ko‘p uchraydi, ammo har qanday yoshdagi bolalar
ham ushbu kasallikka chalinishi mumkin.

Bolaning oq qon kasalligining belgilar va simptomlari:
ALLning belgilari juda turlicha bo‘lishi mumkin, lekin asosan quyidagi simptomlar kuzatiladi:

Charchoq va zaiflik: Bola tez charchaydi, odatdagi faoliyatlarni bajara olmaydi.
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Issiglik (fever): Tana harorati ko‘tarilishi, infektsiyalarni oldini olish uchun normal immun
tizimining zaiflashishi.

Bosh og‘rig‘i: Miyaning shishishi yoki qon aylanishi buzilishi natijasida bosh og‘rig‘i
kuzatilishi mumkin.

Qon ketish va ko‘karmalar: Qon hujayralari sonining pasayishi natijasida qon ketish yoki
ko‘karmalar paydo bo‘ladi.

Oshqgozon va limfa tugunlarining kattalashishi: Tana limfa tugunlari va jigarining kattalashishi
kuzatiladi.

Boshqa infeksiyalar: Kasallikka garshi immunitetning pasayishi infektsiyalarni tezda keltirib
chigaradi.

Tashxis:ALLni tashxislash uchun quyidagi usullar go‘llaniladi:

1. Qon tahlili: Qon tarkibini tekshirish orgali oq gqon hujayralari sonining ortishi yoki boshga
o‘zgarishlar aniqlanadi.

2. Suyak iligi biopsiyasi: Leykemiya hujayralarini aniglash uchun suyak iligi namunasi olinadi.

3. Genetik testlar: Xususiy genetik o‘zgarishlarni aniglash va kasallikni tasdiqlash uchun
o‘tkaziladi.

Davolash:ALLni davolash uchun ko‘plab usullar mavjud, ammo eng samarali yondoshuv — bu
kemoterapiya. Keng tarqalgan davolash usullari quyidagilarni o‘z ichiga oladi:

Kemoterapiya: Leykemiya hujayralarini yo‘q qilish uchun qo‘llaniladi. Bu usul bolada barcha
leykemiya hujayralarini yo‘q qilishga yordam beradi.

Suyak iligi transplantatsiyasi: Kasallikni davolashda suyak iligi yoki stem hujayralarini
transplantatsiyasi amalga oshiriladi. Bu usul eng og‘ir holatlarda qo‘llaniladi.

Biologik terapiya: Immun tizimini qo‘llab-quvvatlash va leykemiya hujayralarini magsadli
ravishda yo‘q qilish uchun ishlatiladi.

Radioterapiya: Ba'zan qon hujayralarini yo‘q qilish va zararlangan sohalarni davolash uchun
ishlatiladi.

Bolaning oq qon kasalligini davolashda muvaffagiyat: Bolaning og gon kasalligi hozirgi kunda
ko‘plab muvaffaqiyatli davolash usullari orqali davolanadi. Akut limfoblastik leykemiya bilan
kasallangan bolalar uchun tiklanish imkoniyati yugori. Yangi davolash yondoshuvlari va tibbiy
texnologiyalar tufayli, ALL kasalligiga chalingan bolalar uchun uzog muddatli tiklanish va
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hayot sifatining yaxshilanishi ehtimoli juda katta.Bolaning og qon kasalligini oldini olish:
ALLning aniqlanmagan sabablariga qaramay, bolaning sog‘lom turmush tarzini saqlash, toza
atrof-muhitda yashash, va muntazam tibbiy tekshiruvlar o‘tkazish muhimdir. Hozirda oq qon
kasalligining oldini olish uchun aniq bir profilaktika yo‘li mavjud emas, lekin erta tashxis va
davolashni boshlash kasallikni samarali nazorat qilishda muhim rol o‘ynaydi.Bolaning oq qon
kasalligi — bu murakkab, ammo davolash mumkin bo‘lgan kasallik. Erta aniqlash, tezkor va
samarali davolash yordamida bola yaxshi tiklanishi mumkin.

Oq qon kasalligining oldini olishga garatilgan chora-tadbirlar majmuasi: Oq qon kasalligi
(leykemiya) ning aniq sabablari hali to‘liq aniqlanmagan bo‘lsa-da, uning rivojlanishiga ta’sir
qilishi mumkin bo‘lgan ba’zi omillar mavjud. Ushbu omillarni hisobga olib, leykemiya
kasalligini oldini olish uchun quyidagi chora-tadbirlar amalga oshirilishi mumkin:

1. Atrof-muhitga e'tibor:

Radiatsiyadan saqglanish: Yugori darajadagi radiatsiya og qon kasalliklarini rivojlantirishi
mumkin. Shuning uchun radiatsiya manbalaridan, masalan, tsivil yoki yadro inshootlaridan
uzoq turish va zarur bo‘lgan holatlarda himoya choralarini ko‘rish muhimdir.

Kimyoviy moddalar bilan ehtiyotkorlik: Ba'zi kimyoviy moddalar, masalan, benzen va boshga
toksik moddalar leykemiya rivojlanishiga sabab bo‘lishi mumkin. Shuning uchun ish joylarida,
ishlab chigarishda va kundalik hayotda kimyoviy moddalar bilan ishlashda himoya vositalarini
go‘llash zarur.

Havo ifloslanishini kamaytirish: Havo ifloslanishi (masalan, sanoat chigindilari, avtomobil
gazlari) bilan bog‘liq bo‘lgan kasalliklar orasida leykemiya ham uchrashi mumkin. Toza havo
va yashash muhitini saglash uchun havo sifatini yaxshilashga qaratilgan chora-tadbirlar
muhimdir.

2. Genetik omillarni hisobga olish:

Oila tarixini o‘rganish: Agar oilada leykemiya kasalligi tarixi bo‘lsa, bu bolalarda kasallik
rivojlanish ehtimolini oshirishi mumkin. Bunday holatda, bolalar va ular bilan alogada bo‘lgan
shaxslar doimiy tibbiy nazoratdan o‘tkazilishi lozim.

Genetik maslahat: Genetik mutatsiyalar leykemiya rivojlanishiga olib kelishi mumkin. Oila
a’zolari orasida leykemiya kasalligi tarixi bo‘lgan hollarda, genetik maslahat olish va imkoniyat
bo‘lsa, erkaklar va ayollar uchun genetik tekshiruvlar o‘tkazilishi foydalidir.

3. Sog‘lom turmush tarzini yuritish:
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Muvozanatli ovqatlanish: Yaxshi ovqgatlanish, meva va sabzavotlar iste’moli immun tizimini
mustahkamlashga yordam beradi, bu esa organizmni kasalliklarga qarshi kurashishda qo‘llab-
quvvatlaydi. Kam darajada yog‘li, yuqori kalorili va zaharli moddalar bilan oziglanishdan
saglanish kerak.

Jismoniy faollik: Jismoniy faollik va sport bilan shug‘ullanish immun tizimining yaxshi
ishlashini ta’minlaydi va sog‘lom tananing asosiy omillaridan biridir. Buning natijasida
organizm stressga garshi kurashish qgobiliyatini oshiradi.

Sigaret va alkogoldan saqglanish: Sigaret chekish va alkogol iste'moli oq qon kasalliklarini
rivojlanishiga olib kelishi mumkin. Shuning uchun, sigaret va alkogoldan voz kechish yoki
minimal darajada iste’mol qilish leykemiya xavfini kamaytiradi.

4. Kasalliklarni erta aniglash va tibbiy nazorat:

Muntazam tibbiy tekshiruvlar: Oqg gon kasalligi erta bosgichda deyarli belgilarsiz rivojlanishi
mumkin. Muntazam tibbiy tekshiruvlar, shu jumladan gon tahlillari va boshga diagnostik testlar
orgali kasallikni erta aniglash imkoniyati mavjud.

Immun tizimi holatini kuzatish: Immun tizimi zaif bo‘lishi oq qon kasalliklari rivojlanishiga
olib kelishi mumkin. Immun tizimi kasalliklari (masalan, autoimmun kasalliklar) bo‘lgan
bemorlar, mutaxassis tomonidan nazorat gilinishi kerak.

5. Viruslar va infeksiyalarni oldini olish:

Virusli infeksiyalarni profilaktika qilish: Ba’zi viruslar, masalan, Epstein-Barr virusi (EBV) va
boshqa infektsiyalar leykemiya rivojlanishiga sabab bo‘lishi mumkin. Infektsiyalarni oldini
olish uchun gigiena qoidalariga rioya qilish, vaksinatsiya va to‘g‘ri davolanish muhimdir.

Immunizatsiya: Ba'zi kasalliklarning oldini olish uchun vaksinatsiya zarur. Masalan, gepatit B
virusiga qarshi vaksina olish ba’zi leykemiya turlarini oldini olishda yordam berishi mumkin.

6. Psixologik va stressni boshgarish:

Stressni boshgarish: Uzog muddatli stress immun tizimini zaiflashtirishi va kasalliklarga garshi
kurashish gobiliyatini kamaytirishi mumkin. Stressni boshgarish, meditatsiya va yoga kabi
usullar yordamida sog‘lom turmush tarzini qo‘llab-quvvatlash zarur.

To‘g‘ri uyqu: Yaxshi uyqu immun tizimini kuchaytiradi va organizmni tiklashga yordam beradi.
Kattalar va bolalar uchun to‘g‘ri uyqu rejimi muhimdir.Oq qon kasalligining oldini olish uchun
muhim bo‘lgan chora-tadbirlar orasida atrof-muhitni saqlash, sog‘lom turmush tarzini yuritish,
stressni boshqarish, muntazam tibbiy tekshiruvlar va infektsiyalarni oldini olish bo‘yicha
choralar ko‘rish zarur. Hozirda leykemiya kasalligini oldini olishning aniq bir yo‘li mavjud
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emas, ammo bu chora-tadbirlar kasallikni rivojlanish xavfini kamaytirishga yordam beradi. Erta
tashxis va samarali davolash leykemiya bilan kurashda muhim ahamiyatga ega.

Zamonaviy Oq Qon Kasalligi (Leykemiya) ning Davolash Usullari:

Og qon Kkasalligi (leykemiya)ning davolash yondoshuvlari doimiy ravishda rivojlanib
bormoqda, yangi tibbiy texnologiyalar va ilmiy tadgiqotlar tufayli samarali davolash usullari
kengaymoqda. Leykemiya turlariga garab, davolash usullari ham farqg giladi, ammo zamonaviy
davolashda quyidagi asosiy yondoshuvlar qo‘llaniladi:

1. Kemoterapiya: Tavsif: Kemoterapiya — leykemiya hujayralarini yo‘q qilish va ularning
ko‘payishini to‘xtatish uchun kimyoviy moddalar ishlatiladigan davolash usulidir. Bu usul
leykemiya hujayralarining o‘sishini blokirovka qilishga yordam beradi.

Qachon qo‘llaniladi: Kemoterapiya leykemiya kasalligining barcha shakllari, xususan, akut
leykemiya va ba'zi xronik leykemiya turlari uchun asosiy davolash usulidir.

Davolash jarayoni: Kemoterapiya odatda kurslar shaklida amalga oshiriladi. Bu davolash
kurslari bemorning holatiga va kasallikning bosgichiga garab farq giladi. Kemoterapiya fagat
kasallikni davolashda emas, balki remissiyaga erishish va gaytalanishining oldini olishda ham
go‘llaniladi.

2. Suyak Iligi Transplantatsiyasi (Stem Cell Transplantation): Tavsif: Suyak iligi
transplantatsiyasi (yoki stem hujayra transplantatsiyasi) kasallikdan zarar ko‘rgan yoki
yo‘qolgan suyak iligini sog‘lom donor hujayralari bilan almashtirish usulidir. Bu usul gon
hujayralarini ishlab chigarish va immun tizimini gayta tiklashga yordam beradi.

Qachon qo‘llaniladi: Suyak iligi transplantatsiyasi odatda qiyin davolanuvchi leykemiya
shakllari yoki remissiyaga erishgan, ammo gaytalanish xavfi bo‘lgan bemorlarga qo‘llaniladi.

Turi: Autologik (o‘zining o°‘zi hujayralari) va allogenik (donordan olingan hujayralar)
transplantatsiya turlari mavjud. Allogenik transplantatsiya ko‘proq qo‘llaniladi, chunki donor
hujayralari yangi gon hujayralarini ishlab chigaradi.

3. Immunoterapiya: Tavsif: Immunoterapiya — bu organizmning o‘z immun tizimini
kuchaytirish yoki leykemiya hujayralariga garshi maqgsadli ravishda ishlov berish uchun
ishlatiladigan davolash usulidir.

Yangi metodlar: Monoklonal antikorlar: Bu dorilar leykemiya hujayralarini tanib, ularni yo‘q
gilish uchun ishlatiladi. Masalan, rituksimab va daratumumab kabi antikorlar CLL (xronik
limfositik leykemiya)da ishlatiladi.
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CAR-T hujayra terapiyasi: Chagaloq T hujayralarini (immun tizimi hujayralari) maxsus
o‘zgartirib, leykemiya hujayralariga garshi kurashish uchun ishlatiladi. Bu yangi va samarali
yondoshuv bo‘lib, ba'zi turlar uchun davolashda katta muvaffaqiyatlar ko‘rsatilgan.

4. Biologik terapiya: Tavsif: Biologik terapiya biologik moddalar yordamida organizmning
tabiiy himoya tizimlarini kuchaytiradi. Bu davolash usuli asosan xronik leykemiya turlari uchun
ishlatiladi.

Davolash jarayoni: Biologik davolash usullari immun tizimini kuchaytiradi va leykemiya
hujayralarini tanib yo‘q qilishga yordam beradi. Masalan, monoklonal antikorlar yoki
vaksinalar qo‘llanilishi mumkin.

5. Magsadli terapiya (Targeted Therapy): Tavsif: Magsadli terapiya leykemiya hujayralarining
o‘ziga xo0s biologik xususiyatlariga qarshi ishlov beradi. Bu usulda, kasallikni Kkeltirib
chigaradigan aniq molekulyar o‘zgarishlarga qarshi dorilar ishlatiladi.

Misollar: Tyrosine kinase inhibitors (TKI1): Xronik miyeloid leykemiya (CML) da Philadelphia
xromosomasi tufayli yuzaga kelgan muammolarni hal qilishda TKI dorilari qo‘llaniladi
(masalan, imatinib).

BCR-ABL ingibitorlari: Bu dorilar CML va boshqa leykemiya turlarida juda samarali bo‘ladi,
chunki ular leykemiya hujayralarining o‘sishini to‘xtatadi.

6. Radioterapiya: Tavsif: Radioterapiya yugori energiyali nurlar yordamida leykemiya
hujayralarini yo‘q qilishga qaratilgan davolash usulidir.

Qachon qo‘llaniladi: Radioterapiya asosan leykemiya kasalligining lokalizatsiyalangan
shakllarida yoki suyak iligiga transplantatsiya qilishdan oldin qo‘llaniladi. Ba'zi holatlarda
radioterapiya kasallikni kamaytirish yoki bosh miyaning zararlanishi oldini olish uchun
ishlatiladi.

7. Qo‘llab-quvvatlovchi terapiya: Tavsif: Ogq qon kasalligi davolanayotgan bemorlar uchun
simptomlarni kamaytirish va hayot sifatini yaxshilashga qaratilgan qo‘llab-quvvatlovchi
davolash usullari muhimdir.

Davolash jarayoni: Bunga og‘riqni boshqarish, suyuqlikni saqlash, infektsiyalarni oldini olish
va umumiy holatni yaxshilash uchun dorilar kiradi. Boshqa qo‘llab-quvvatlovchi usullar orasida
fizioterapiya, psixologik yordam, ovgatlanish va sog‘lom turmush tarzini qo‘llab-quvvatlash
kiradi.Zamonaviy leykemiya davolash usullari o‘zgarib bormoqda va hozirda ilg‘or usullar,
jumladan, kemoterapiya, immunoterapiya, maqgsadli terapiya va suyak iligi transplantatsiyasi
mavjud. Yangi texnologiyalar va ilmiy tadgigotlar yordamida kasallikni davolash samaradorligi
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oshmoqgda. Erta tashxis va individual davolash rejalari yordamida bemorlarning tiklanish
imkoniyatlari yanada yaxshilanmoqda.

Umumiy Xulosa

Og gon Kkasalligi (leykemiya) — bu qon tizimining malign kasalligi bo‘lib, oq qon
hujayralarining nazoratsiz o‘sishi natijasida rivojlanadi. Bu kasallik turlari ko‘p, ularning
orasida akut va xronik shakllar mavjud. Akut leykemiya tez rivojlanadi va darhol davolashni
talab qgiladi, xronik leykemiya esa uzog vaqt davomida belgilar bermasdan rivojlanishi
mumkin.Zamonaviy tibbiyotda leykemiya davolash usullari sezilarli ravishda rivojlanib,
samarali yondoshuvlar, masalan, kemoterapiya, immunoterapiya, suyak iligi transplantatsiyasi,
magsadli terapiya va radioterapiya qo‘llaniladi. Bu davolash metodlari har xil leykemiya
turlariga garab moslashtiriladi va bemorning umumiy holatiga, kasallikning bosgichiga garab
tanlanadi. Yangi biologik va genetik usullar yordamida kasallikning oldini olish va davolashda
yangi ufglar ochilmoqda.Leykemiya kasalligini oldini olishning aniq usullari yo‘q, ammo
sog‘lom turmush tarzini yuritish, kimyoviy moddalardan va radiatsiyadan saqlanish, muntazam
tibbiy tekshiruvlar o‘tkazish orqali kasallikning rivojlanish xavfini kamaytirish mumkin.
Shuningdek, bolalar va kattalar uchun erta tashxis qo‘yish va zamonaviy davolash usullari
yordamida leykemiya bilan kurashishda ijobiy natijalarga erishish mumkin.Kelajakda ilmiy
tadqgigotlar va yangi tibbiy texnologiyalar leykemiya davolashining samaradorligini oshirishga,
bemorlar hayot sifatini yaxshilashga va tiklanish ehtimolini yanada oshirishga xizmat qgiladi.
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