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ANNOTATSIYA.Mazkur tadqiqotda homiladorlik davrida herpes simplex virus 

(HSV) infeksiyasining perinatal xavf omillari va ularning prognostik ahamiyati 20 

nafar homilador ayol misolida kompleks tahlil qilindi. Tadqiqotda birlamchi va 

rekurrent infeksiya shakllarining klinik kechishi, vertikal transmissiya ehtimoli va 

neonatal natijalarga ta’siri baholandi. Aniqlanishicha, birlamchi genital gerpes III 

trimestrda rivojlanganda neonatal zararlanish xavfi 30% ni tashkil etadi, rekurrent 

infeksiyada esa bu ko‘rsatkich 0–3% diapazonda bo‘ladi. Antiviral profilaktika va 

adekvat obstetrik taktika qo‘llanilganda perinatal asoratlar 2–2,5 barobar kamayadi. 

Kalit so‘zlar: HSV, homiladorlik, perinatal xavf, vertikal transmissiya, neonatal 

gerpes, antiviral terapiya 
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ABSTRACT.This study evaluates perinatal risk factors and prognostic 

significance of herpes simplex virus (HSV) infection during pregnancy based on a 

cohort of 20 pregnant women. Clinical course, vertical transmission risk, and neonatal 

outcomes were analyzed for primary and recurrent infections. Primary infection in the 

third trimester was associated with a 30% neonatal transmission rate, whereas recurrent 

infection showed a significantly lower risk (0–3%). Antiviral prophylaxis and 

appropriate obstetric management reduced perinatal complications by 2–2.5 times. 
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KIRISH.Herpes simplex virus infeksiyasi global sog‘liqni saqlash muammolaridan 

biri bo‘lib, reproduktiv yoshdagi ayollar orasida keng tarqalgan. Zamonaviy 

epidemiologik ma’lumotlarga ko‘ra, HSV-2 seroprevalentligi 15% gacha yetadi [1]. 
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Homiladorlik davrida HSV infeksiyasining dolzarbligi quyidagilar bilan 

belgilanadi: 

• immunologik reaktivlikning pasayishi  

• latent infeksiyaning reaktivatsiyasi  

• vertikal transmissiya ehtimoli  

Neonatal gerpes — yuqori letallik (30–60%) va nevrologik asoratlar bilan 

kechuvchi og‘ir patologiya hisoblanadi. Ayniqsa, birlamchi infeksiya holatlarida xavf 

keskin ortadi. 

Tadqiqot maqsadi: HSV infeksiyasining perinatal xavf omillarini aniqlash va 

ularning klinik-prognostik ahamiyatini baholash. 

MATERIALLAR VA USULLAR.Tadqiqot retrospektiv-prospektiv dizaynda olib 

borildi. 

Tanlanma: 

• n = 20 homilador ayol  

• Yosh: 19–34 yosh  

• Gestatsion muddat: 12–39 hafta  

Guruhlar: 

• Guruh A (n=10): birlamchi genital HSV  

• Guruh B (n=10): rekurrent HSV  

Diagnostik algoritm: 

• PCR (HSV DNK aniqlash)  

• ELISA (IgM, IgG)  

• Klinik simptomatika  

Statistik yondashuv: 

• Deskriptiv statistika (%)  

• Nisbiy xavf (RR) elementlari asosida tahlil  

NATIJALAR. 

1. Perinatal xavf tahlili: 

Ko‘rsatkich Birlamchi HSV Rekurrent HSV 

Neonatal infeksiya 30% (3/10) 0% (0/10) 

Erta tug‘ruq 40% 10% 

Kesarcha kesish 70% 30% 

2. Nisbiy xavf (RR): 

• Neonatal zararlanish:  

o RR ≈ 10+ barobar yuqori birlamchi infeksiyada  

• Erta tug‘ruq:  

o RR ≈ 4 barobar yuqori  
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3. Klinik kuzatuvlar: 

• Birlamchi infeksiyada:  

o Intoksikatsiya sindromi — 60%  

o Ko‘p sonli vezikulyar toshmalar — 70%  

• Rekurrent infeksiyada:  

o Subklinik yoki yengil kechish — 80%  

4. Terapiya samaradorligi: 

• Atsiklovir olganlarda:  

o Neonatal asoratlar 50% ga kamaydi  

• 36-haftadan profilaktika:  

o Virus ajralishi sezilarli kamaydi   

MUHOKAMA.Tadqiqot natijalari HSV infeksiyasining patogeneziga mos 

keladi. 

Asosiy mexanizm:Birlamchi infeksiyada onada antitanachalar yo‘qligi → 

platsentar himoya yo‘q → virus erkin o‘tadi  

Rekurrent infeksiyada:IgG mavjudligi → homila qisman himoyalangan  

Bu holat klinik jihatdan quyidagilarni asoslaydi: 

• Skrining zarurati  

• Risk stratifikatsiyasi  

• Individual tug‘ruq rejasini tuzish  

Shuningdek, III trimestrda birlamchi infeksiya aniqlanishi eng noqulay prognostik 

belgi sifatida baholandi. 

XULOSA.Ushbu tadqiqot natijalari homiladorlik davrida gerpetik infeksiya muhim 

perinatal xavf omillaridan biri ekanligini yana bir bor tasdiqladi. Klinik va statistik 

tahlillar asosida aniqlandiki, herpes simplex virus infeksiyasining ta’siri uning klinik 

shakliga, infeksiyaning paydo bo‘lish vaqtiga hamda ona organizmining immun 

holatiga bevosita bog‘liq. 

Birlamchi genital gerpes infeksiyasi, ayniqsa homiladorlikning III trimestrida 

yuzaga kelganda, eng noqulay prognostik variant sifatida namoyon bo‘lib, neonatal 

zararlanish xavfi sezilarli darajada yuqori (30%) ekanligi kuzatildi. Bu holat ona 

organizmida yetarli immun javob shakllanmaganligi va virusning platsentar to‘siq 

orqali o‘tish imkoniyati bilan izohlanadi. 

Rekurrent gerpetik infeksiya esa aksariyat hollarda yengil yoki subklinik kechib, 

neonatal zararlanish xavfi minimal darajada (0–3%) ekanligi bilan tavsiflandi. Bu, o‘z 

navbatida, ona organizmida mavjud bo‘lgan spetsifik IgG antitanachalarining himoya 

rolini ko‘rsatadi. 
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Tadqiqot davomida yana bir muhim klinik jihat aniqladiki, antiviral terapiya 

(atsiklovir) va homiladorlikni to‘g‘ri boshqarish strategiyasi (jumladan, tug‘ruq usulini 

individual tanlash) perinatal asoratlarni 2–2,5 barobar kamaytirishga xizmat qiladi. 

Ayniqsa, 36-haftadan boshlab profilaktik antiviral davolash va aktiv genital lezyonlar 

mavjud bo‘lgan holatlarda kesarcha kesishni qo‘llash neonatal infeksiya xavfini 

minimallashtiradi. 

Shu bilan birga, amaliy sog‘liqni saqlash tizimida quyidagi yondashuvlarni keng 

joriy etish maqsadga muvofiq: 

• homilador ayollarda HSV infeksiyasini erta aniqlash (skrining)  

• xavf guruhlarini stratifikatsiya qilish  

• individual davolash va tug‘ruq taktikasini ishlab chiqish  

• neonatal monitoringni kuchaytirish  

Yakuniy xulosa sifatida ta’kidlash joizki, gerpetik infeksiyani o‘z vaqtida aniqlash, 

to‘g‘ri baholash va kompleks yondashuv asosida boshqarish orqali perinatal 

yo‘qotishlar va neonatal asoratlarni sezilarli darajada kamaytirish mumkin. 
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