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Annotatsiya

Ushbu  maqolada  robot-assistensiyalangan ~ minimal  invaziv  jarrohlik
texnologiyalarining postoperatsion og‘riq darajasi va jarrohlikdan keyingi
infeksiyalarni  oldini  olishdagi  samaradorligi  tahlil qilinadi. Zamonaviy
robotlashtirilgan jarrohlik tizimlarining an’anaviy ochiq va laparoskopik usullarga
nisbatan ustunliklari ilmiy manbalar asosida yoritilgan. Tadqiqotlar natijalariga ko‘ra,
robot-assistensiyalangan jarrohlik bemorlarda to‘qima shikastlanishini kamaytirishi,
og‘riq sindromini yengillashtirishi hamda infeksion asoratlar xavfini sezilarli darajada
pasaytirishi aniglangan.

Kalit so‘zlar: robot-assistensiyalangan jarrohlik, minimal invaziv jarrohlik,
postoperatsion og‘riq, jarrohlik infeksiyalari, profilaktika

Kirish

So‘nggi yillarda jarrohlik amaliyotida minimal invaziv texnologiyalar keng
qo‘llanilmogda. Ushbu yondashuv bemor uchun kamroq travmatik bo‘lib,
reabilitatsiya davrining gisqarishi va asoratlar sonining kamayishi bilan tavsiflanadi.
Robot-assistensiyalangan jarrohlik minimal invaziv jarrohlikning eng rivojlangan
shakli hisoblanib, yuqori aniglik, ergonomika va jarroh harakatlarining mukammal
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nazoratini ta’minlaydi. Aynigsa, postoperatsion og‘rigni kamaytirish va jarrohlik
infeksiyalarining oldini olish zamonaviy jarrohlikning asosiy muammolaridan biri
bo‘lib golmoqda.

Asosiy gism
Robot-assistensiyalangan jarrohlikning nazariy asoslari

Robot-assistensiyalangan jarrohlikda maxsus robot tizimlari yordamida jarroh
operatsiyani masofadan boshqaradi. Bu usul uch o‘lchamli tasvir, yuqori aniqlikdagi
harakatlar va fiziologik titrogni bartaraf etish imkonini beradi. Natijada operatsiya
paytida sog‘lom to‘qimalarning shikastlanishi minimal darajaga tushadi.

Tadqgigotning magsadi — robot-assistensiyalangan minimal invaziv jarrohlik
usullarining postoperatsion og‘riq darajasi hamda jarrohlikdan keyingi infeksiyalar
rivojlanish chastotasiga ta’sirini baholash va ushbu ko‘rsatkichlarni an’anaviy hamda
laparoskopik jarrohlik usullari bilan solishtirishdan iborat.

1-rasm
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Materiallar va usullar

Tadgigotda 2022—-2024-yillar davomida rejalashtirilgan tartibda jarrohlik amaliyoti
o‘tkazilgan bemorlarning klinik ma’lumotlari tahlil qilindi. Tadqiqotga turli jarrohlik
yo‘nalishlarida operatsiya qilingan jami _  nafar bemor kiritildi. Bemorlar
qo‘llanilgan jarrohlik usuliga qarab uch guruhga ajratildi: robot-assistensiyalangan
minimal invaziv jarrohlik, laparoskopik jarrohlik hamda an’anaviy ochiq jarrohlik
guruhi.

Tadgigotga 18-70 yoshdagi, operatsiyadan oldin og‘ir hamroh kasalliklari bo‘lmagan
bemorlar jalb etildi. Tadgiqotdan chigarish mezonlariga immunitet yetishmovchiligi,
faol infeksion jarayonlar, shoshilinch jarrohlik holatlari hamda operatsiyadan oldingi
uzoq muddatli antibiotik terapiya olgan bemorlar Kiritildi.

Postoperatsion og‘riq darajasi vizual-analog shkalasi (VAS) yordamida operatsiyadan
keyingi 1-, 3- va 7-kunlarda baholandi. Jarrohlik infeksiyalari holatlari Jahon sog‘ligni
saglash tashkiloti (JSST) mezonlariga asosan qayd etildi. Qo‘shimcha ravishda
operatsiya davomiyligi, qon yo‘qotish hajmi va statsionar davolanish muddati kabi
ko‘rsatkichlar tahlil gilindi.
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2-rasmga ta’rif:

KD-SR-01 yangi robotlashtirilgan tizimi va ushbu yangi robotlashtirilgan tizim
yordamida bajariladigan robot-assistensiyalangan piyeloplastika jarrohlik
amaliyotlari.

(A) Yangi robotlashtirilgan tizim ochiq turdagi jarrohlik konsoli va bemor uchun
mo‘ljallangan, balkaga osilgan wuchta robotlashtirilgan manipulyatorga ega
aravachadan iborat.

(B) Jarroh ochiq jarrohlik konsoli ortida, yuqori aniqlikdagi uch o‘Ichamli tasvirga ega
monitor qarshisida, bo‘yni vertikal holatda joylashgan holda operatsiyani bajaradi.
Siydik pufagining KT ma’lumotlari asosida yaratilgan operatsiyadan oldingi uch
o‘lchamli rekonstruksiya intraoperatsion navigatsiya sifatida qo‘llaniladi.

(C) Umumiy anesteziya ostidagi bemorga nisbatan bemor aravachasining stykovkadan
(ulashdan) keyingi joylashuvi.

(D) KD-SR-01 tizimi yordamida robot-assistensiyalangan laparoskopik piyeloplastika
uchun portlarning joylashuvi.

(E) Loxanka-siydik nayi tutashmasidan yuqoriroq darajada kesib ajratish.
(F) Loxanka—siydik nayi anastomozi.
Statistik tahlil

Olingan ma’lumotlar statistik qayta ishlash uchun SPSS Statistics 26.0 va Microsoft
Excel 2019 dasturlaridan foydalangan holda tahlil qilindi. Miqdoriy ko‘rsatkichlar
o‘rtacha qiymat va standart og‘ish (M £ SD) ko‘rinishida ifodalandi. Ma’lumotlarning
tagsimlanishi Shapiro—Wilk testi yordamida baholandi.

Guruhlar o‘rtasidagi farglarni aniqlash uchun normal tagsimlangan ko‘rsatkichlar
bo‘yicha Student t-testi va bir omilli dispersiya tahlili (ANOVA) qo‘llanildi.
Normal tagsimlanmagan ma’lumotlar uchun Mann-Whitney U testi hamda Kruskal-
Wallis testi ishlatildi. Sifat ko‘rsatkichlari, jumladan jarrohlikdan keyingi infeksiyalar
rivojlanish chastotasi y? (chi-kvadrat) testi yordamida baholandi.
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Natijalar o‘rtasidagi farqlar p < 0,05 darajasida statistik ahamiyatli deb gabul gilindi.
Statistik tahlil jarayonida olingan natijalar grafik va jadval ko‘rinishida tasvirlandi.

Muhokama

Olingan natijalar robot-assistensiyalangan minimal invaziv jarrohlik usullarining
postoperatsion davrda bir qator klinik afzalliklarga ega ekanligini ko‘rsatdi. Xususan,
ushbu guruh bemorlarida postoperatsion og‘riq darajasi an’anaviy ochiq va
laparoskopik jarrohlik usullariga nisbatan sezilarli darajada past bo‘ldi. Bu holat
operatsiya vaqtida to‘qimalarga minimal travma yetkazilishi, nerv tuzilmalarining
kamroq shikastlanishi hamda jarrohlik manipulyatsiyalarining yugori anigligi bilan
izohlanadi.

Jarrohlikdan keyingi infeksiyalar chastotasining kamayishi kichik operatsion kesmalar,
operatsiya maydonining tashqgi muhit bilan cheklangan alogasi hamda gemostazning
yaxshilanishi bilan bog‘liq. Ushbu natijalar ilgari chop etilgan ilmiy tadqiqotlar
ma’lumotlari bilan mos kelib, robot-assistensiyalangan jarrohlikning xavfsiz va
samarali usul ekanligini tasdiglaydi. Shu bilan birga, robot texnologiyalarining yugori
narxi va maxsus tayyorgarlik talab etilishi uning keng joriy etilishida cheklovchi omil
bo‘lib qolmoqda.

Xulosa

Robot-assistensiyalangan minimal invaziv jarrohlik postoperatsion og‘riq sindromini
kamaytirish va jarrohlik infeksiyalarining oldini olishda yugori samaradorlikka ega
zamonaviy jarrohlik usuli hisoblanadi. Tadgiqot natijalari ushbu yondashuv
bemorlarning tezroq reabilitatsiyasini ta’minlashini, statsionar davolanish muddatini
qisqartirishini hamda operatsiyadan keyingi asoratlar xavfini kamaytirishini ko‘rsatdi.
Robot texnologiyalarini klinik amaliyotga keng joriy etish jarrohlik yordamining
sifatini oshirishga xizmat giladi.
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