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Annotatsiya: gestatsion diabet asoratlari xavfi yuqori boʻlgan 

homiladorlarda platsentar qon oqimini dopplerometrik baholash perinatal 

natijalarni prognozlashda muhim ahamiyatga ega. Tadqiqot umbilik, oʻrta miya va 

uterus arteriyalaridagi qon oqimi indekslarining platsenta funksional holatini erta 

aniqlashdagi diagnostik qiymatini koʻrsatadi. Dopplerometrik monitoring 

homiladorlik asoratlarini oʻz vaqtida aniqlash va erta klinik choralar koʻrishga 

imkon beradi. 

Kalit soʻzlar: diabet, platsentar qon oqimi, dopplerometrik diagnostika, 

umbilik arteriyasi, uterus arteriyasi, pulsatsiya indeksi, rezistentlik indeksi, 

platsenta 

Bugungi kunda gestatsion diabet mellitus jahon miqyosida homiladorlikning 

eng keng tarqalgan metabolik asoralaridan biri hisoblanadi va uning chastotasi 

Xalqaro Diabet Federatsiyasi ma'lumotlariga koʻra homiladorlarning oʻn besh 

foizini tashkil etadi. Hyperglycemik holat ona va homila oʻrtasidagi qon aylanish 

tizimida chuqur patofiziologik oʻzgarishlarga olib keladi, bunda endotelial 

disfunktsiya, platsenta angiopatiyasi va fetoplatsentar qon oqimining buzilishi 

kuzatiladi. Zamonaviy perinatol diagnostikada ultratovush dopplerometriya 

usullari gestatsion diabetning vascular asoralarini invaziv boʻlmagan holda 

baholash imkonini beradi. Platsentar qon oqimining dopplerometrik koʻrsatkichlari 

homilaning kislorod va ozuqa moddalar bilan ta'minlanish holatini bevosita aks 
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ettiradi. Platsenta yetishmovchiligi va intrauterin oʻsish kechikishi kabi jiddiy 

asoralarning rivojlanishi homiladorlarning yigirma besh foizida roʻy beradi, bu esa 

erta diagnostik monitorlashning zarurligini asoslaydi. 

Gestatsion diabet mellitusning plasentaga ta'siri murakkab patofiziologik 

kaskad orqali amalga oshadi, bunda glukoza gomeoztazining buzilishi vascular 

endoteliyning strukturaviy va funktsional oʻzgarishlariga sabab boʻladi. 

Hyperglycemiya sharoitida glikozilangan oqsillar hosil boʻladi va bu 

proteoglikanlarning toʻplanishiga hamda bazal membrananing qalinlashishiga olib 

keladi. Natijada plasentaning villoz tuzilishi oʻzgaradi va trofoblastlarning invaziv 

potentsiali susayadi, bu spiral arteriyalarning toʻliq remodellashuviga toʻsqinlik 

qiladi. Ushbu patofiziologik jarayonlar dopplerometrik tekshiruvlarda aniq 

koʻrinadi, chunki qon oqimi spektrining oʻzgarishlari vascular rezistentlik 

darajasini bevosita aks ettiradi. Umbilik arteriyasining dopplerometrik tekshiruvi 

gestatsion diabetli homiladorlarda fetoplatsentar qon aylanishning holatini 

baholashda asosiy diagnostik metoddir. Pulsatsiya indeksi va rezistentlik 

indeksining qiymatlari plasentaning vaskulyar rezistentligini miqdoriy jihatdan 

tavsiflaydi. Hyperglycemiya ta'sirida ushbu koʻrsatkichlarning oshishi platsenta 

yetishmovchiligining dastlabki belgilari sifatida qaralib, sistol va diastol tezliklari 

nisbatining oʻzgarishini koʻrsatadi. Normal homiladorlikda gestatsion yoshning 

oshishi bilan platsentar rezistentlik progressiv ravishda kamayadi, ammo gestatsion 

diabetda bu fiziologik jarayon buziladi va diastol komponentining pasayishi yoki 

yoʻqolishi kuzatiladi. 

Orta miya arteriyasining dopplerometriyasi homilaning markaziy qon 

aylanishidagi kompensator mexanizmlarni baholash uchun zarurdir. Gestatsion 
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diabetda platsenta funktsiyasining zaiflashishi homilada kislorod 

yetishmovchiligini keltirib chiqaradi va bu markaziy gemosirkullatsiyaning qayta 

taqsimlanishiga olib keladi. Orta miya arteriyasining pulsatsiya indeksi pasayishi 

miya vazodilatatsiyasini koʻrsatadi va bu homilaning kompensator 

mexanizmlarining faollashganligidan dalolat beradi. Tserebro-platsentar nisbat, 

ya'ni orta miya arteriyasi va umbilik arteriyasi pulsatsiya indekslari nisbati, 

gestatsion diabetli homiladorlarda homilaning gipoksiyasini erta aniqlash uchun 

yuqori sezuvchanlikka ega boʻlgan integral koʻrsatkichdir. 

Uterus arteriyalarining dopplerometrik tahlili ona tomonidan platsentaga qon 

ta'minoti holatini baholaydi va gestatsion diabetda preeklampsiya riski yuqori 

boʻlgan homiladorlarni aniqlashda muhim ahamiyatga ega. Uterus arteriyalarida 

diastol bosqichida inkisura mavjudligi yoki pulsatsiya indeksining yuqori 

qiymatlari spiral arteriyalarning notoʻliq transformatsiyasini koʻrsatadi. Gestatsion 

diabetda giperglitsemiya endotelial azot oksidi sintezini buzadi va bu spiral 

arteriyalarning vazodilatatsiya qobiliyatini kamaytiradi. Natijada uteroplatsenter 

qon oqimining yetarli oshishi roʻy bermaydi va bu platsenta perfuziyasining 

pasayishiga sabab boʻladi, bu esa oʻz navbatida perinatal asoralarning rivojlanish 

xavfini oshiradi. 
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