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VIRUSLI GEPATIT B+ D KASALLIGI 

 

Amonov Sobirjon Bakhtiyorovich 

Toshkent tibbiyot akademiyasi Termiz filiali o‘qituvchisi 

 

Virusli gepatit global sog'liq uchun jiddiy yuk bo'lib qolmoqda, gepatit B virusi (HBV) 

infektsiyasi surunkali jigar kasalligining asosiy sabablaridan biri hisoblanadi. Gepatit D virusi 

(HDV) bilan birgalikda yuqtirgan shaxslarning kichik guruhida kasallikning kechishi 

og'irlashadi, bu esa fulminant gepatit va jigar sirrozi xavfini oshiradi. Ushbu tezis virusli gepatit 

B + D kasalligining epidemiologiyasi, patogenezi va klinik oqibatlarini o'rganish orqali uning 

keng qamrovli ko'rinishini taqdim etishga qaratilgan. Mavjud tadqiqotlarni chuqur tahlil qilish 

orqali tezis ushbu murakkab va qiyin ikki tomonlama infektsiyani yaxshiroq tushunishga hissa 

qo'shishga intiladi, natijada yanada samarali oldini olish strategiyalari va terapevtik tadbirlarni 

ishlab chiqishga yordam beradi. 

Virusli gepatit millionlab odamlarning surunkali jigar kasalliklaridan aziyat chekishi 

bilan global sog'liq uchun jiddiy muammo bo'lib qolmoqda. Virusli gepatitning turli turlari 

orasida gepatit B virusi (HBV) infektsiyasi jigar bilan bog'liq kasallanish va o'limning asosiy 

sababi sifatida ajralib turadi. Biroq, ayrim shaxslarda gepatit D virusi (HDV) infektsiyasi bilan 

kasallik yanada murakkab va og'irlashadi. Virusli gepatit B + D kasalligi sifatida tanilgan ushbu 

ikki tomonlama infektsiya noyob muammolarni keltirib chiqaradi va har tomonlama tushunishni 

talab qiladi.  

 
Virusli gepatit B + D kasalligi turli xil global tarqalishga ega. Yuqori tarqalgan 

hududlarga Osiyo, Afrika va O'rta Yer dengizi qismlari kiradi. Koinfektsiya darajasi ma'lum bir 

populyatsiyada HBV va HDV endemisiga qarab o'zgaradi. Vena ichiga giyohvand moddalarni 

iste'mol qilish, himoyalanmagan jinsiy aloqa va perinatal yuqish HBV va HDV uchun keng 

tarqalgan yo'ldir. Epidemiologiyani yaxshiroq tushunish profilaktika choralariga va diagnostika 

va davolash uchun resurslarni taqsimlashga yordam beradi. 

Virusli gepatit B + D kasalligining patogenezi murakkab va HBV va HDV o'rtasidagi 

murakkab o'zaro ta'sirlarni o'z ichiga oladi. HDV bu nuqsonli virus bo'lib, replikatsiya uchun 

HBV mavjudligiga tayanadi. Yangi virus zarralarini hosil qilish uchun HBV konvert oqsillarini 

talab qiladi. Surunkali HBV infektsiyasi ustiga HDV ning koinfektsiyasi yoki superinfektsiyasi 

virusning ko'payishi va immunitet vositachiligidagi shikastlanish tufayli og'irroq jigar 

kasalligiga olib keladi. Ushbu ikki virus va bemorning immuniteti o'rtasidagi o'zaro ta'sir 

kasallikning rivojlanishiga va klinik natijalarga ta'sir qiladi. 
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Alohida jihatlari Tavsifi 

Ta'rif Virusli gepatit B + D kasalligi gepatit B virusi (HBV) va gepatit D 

virusining (HDV) bir vaqtning o'zida infektsiyasini anglatadi, bu 

jigar kasalligining yanada og'ir shakliga olib keladi. 

Epidemiologiya Osiyo, Afrika va O'rta Yer dengizi qismlarini o'z ichiga olgan yuqori 

xavfli hududlarda keng tarqalgan. Yuqtirish vena ichiga giyohvand 

moddalarni iste'mol qilish, himoyalanmagan jinsiy aloqa va 

perinatal yo'llar orqali sodir bo'ladi. 

Patogenez HDV bu nuqsonli virus bo'lib, replikatsiya uchun HBV mavjudligini 

talab qiladi. Koinfektsiya yoki superinfektsiya virusning 

ko'payishiga va jigarning jiddiy shikastlanishiga olib keladi. 

Klinik ko'rinishlari Turli xil klinik natijalar yengil gepatitdan to fulminant jigar 

yetishmovchiligigacha. Koinfektsiya holatlarida jigar fibrozi, siroz 

va gepatotsellyulyar karsinoma xavfi ortadi. 

Tashxis HBV va HDV belgilarini aniqlash uchun serologik testlar. Virusli 

yukni baholash uchun molekulyar aniqlash. Jigarning 

shikastlanishini kuzatish uchun jigar funktsiyasi testlari. 

Davolash Surunkali HBV infektsiyasi uchun antiviral terapiya. HDVni 

davolash uchun interferonga asoslangan sxemalar, cheklangan 

samaradorlik. Jigar transplantatsiyasi rivojlangan jigar kasalliklarida 

ko'rib chiqiladi. 

Oldini olish HBV infektsiyasining oldini olish va HDV superinfektsiyasi xavfini 

kamaytirish uchun gepatit B emlash dasturlari. Yuqtirishning oldini 

olish uchun zararni kamaytirish strategiyalari va xavfsiz jinsiy aloqa 

usullari. 

 

Virusli gepatit B + D kasalligining klinik ko'rinishi yengil gepatitdan to fulminant jigar 

yetishmovchiligigacha bo'lishi mumkin. Birgalikda infektsiyalangan odamlar ko'pincha jigar 

fibrozi, sirozi va gepatotsellyulyar karsinoma xavfini oshiradilar. Virusli gepatit B + D 

kasalligini tashxislash va davolash gepatologlar, yuqumli kasalliklar bo'yicha mutaxassislar va 

boshqa sog'liqni saqlash xodimlarini jalb qilgan holda multidisipliner yondashuvni talab qiladi. 

Serologik testlar, molekulyar aniqlash va jigar funktsiyasi testlari kasallikning rivojlanishini 

tashxislash va monitoring qilishda hal qiluvchi rol o'ynaydi. 

Antiviral terapiya virusli gepatit B + D kasalligini davolashning asosini tashkil qiladi. 

Surunkali HBV infektsiyasini davolashning samarali usullari mavjud bo'lsa-da, HDV uchun 

imkoniyatlar cheklangan. Interferonga asoslangan rejimlar HDV uchun asosiy davolash usuli 

bo'lib qolmoqda, ammo ularning samaradorligi o'zgaruvchan va yon ta'sirlarni boshqarish qiyin 

bo'lishi mumkin. HDVga qaratilgan yangi terapevtik vositalar klinik sinovlarda o'rganilmoqda, 

bu esa kelajakda davolash natijalarini yaxshilashga umid qilmoqda. Jigar transplantatsiyasi 

rivojlangan jigar kasalligi bo'lgan tanlangan bemorlar uchun ko'rib chiqilishi mumkin. 

Virusli gepatit B + D kasalligining oldini olish, birinchi navbatda, gepatit B ga qarshi 

emlash dasturlarini keng joriy etish bilan bog'liq. Emlash nafaqat HBV infektsiyasini oldini 

oladi, balki HDV superinfektsiyasi xavfini ham kamaytiradi. Bundan tashqari, igna almashinuvi 

dasturlari va xavfsiz jinsiy aloqa amaliyotlari kabi zararni kamaytirish strategiyalari yuqish 

xavfini kamaytirishga yordam beradi. Doimiy tadqiqot harakatlari virusli gepatit B + D 
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kasalligini boshqarishni yaxshilash uchun yangi davolash usullarini ishlab chiqish va 

diagnostika vositalarini takomillashtirishga qaratilgan. 

Virusli gepatit B + D kasalligi global sog'liqni saqlashga sezilarli ta'sir ko'rsatadigan 

murakkab va qiyin ikki tomonlama infektsiyani ifodalaydi. Ushbu kasallikning 

epidemiologiyasi, patogenezi va klinik oqibatlarini tushunish uning oldini olish, tashxislash va 

davolash uchun juda muhimdir. Doimiy tadqiqotlar va hamkorlikdagi sa'y-harakatlar orqali biz 

virusli gepatit B + D kasalligi yukini kamaytirishga va butun dunyo bo'ylab zararlangan 

odamlarning hayot sifatini yaxshilashga harakat qilishimiz mumkin. 
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