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Annotatsiya: Ushbu, maqolada bronxial astma kasalligini bolalarda kelib 

chiqishi sabablari haqida  bayon etilgan . Bronxit — o'pkada bronxlar (katta va oʻrta 

kattalikdagi havo yoʻllari) yalligʻlanishi. Bu yoʻtalni keltirib chiqaradi. Bronxit 

odatda burun, quloq, tomoq yoki sinuslarda infeksiya sifatida boshlanadi. Keyin 

infeksiya bronxga tushadi. Alomatlar orasida yo'tal, balg'am, xirillash, nafas qisilishi 

va koʻkrak ogʻrigʻi mavjud. 

Kalit so‘zlar: OʻRVI etiotrop virus  allergen simptomatik 

 

Bolalardagi bronxit - nafas yo'llarining pastki tuzilmalarining o'tkir, subakut 

yoki surunkali yallig'lanish kasalligi, bronxlarning o'zlari. Aksariyat hollarda 

yallig'lanish tabiatan sof yuqumli, ammo ba'zi hollarda patologik jarayonning kelib 

chiqishining boshqa variantlari mavjud. 

Bronxitni davolash – uzoq muddat davom etuvchi qiyin jarayondir. Har qanday 

holatda ham malakali shifokor tavsiyalari kerak boʻladi, chunki kasallikning turli 

koʻrinishlarida oʻziga xos davo muolajalaridan foydalanishga toʻgʻri keladi. Davo 

muolajalari ham oʻz navbatida har xil boʻladi: etiotrop – kasallik keltirib chiqaruvchi 

omilni yoʻqotish (virus yoki bakteriya), simptomatik davo – bola hayotiga xavf 

soluvchi belgilarni bartaraf etish, obstruktiv bronxit va bronxiolit holatida Virus 

sababli kelib chiqqan bronxit odatda – etiotrop davolanmaydi. Ammo, gripp virusi 

qoʻzgʻatgan bronxit arbidol, relenza yok tamiflyu kabi preparatlardan foydalansa 

boʻladi. OʻRVI infeksiyasi rinovirus, adenovirus, paragripp virusi) chaqirgan bronxit 

etiotrop davosi mavjud emas, shu sababli kasallik koʻpincha simptomatik davolanadi. 

Baʼzi hollarda shifokor tomonidan – immun tizimi ishini kuchaytiruvchi vositalar 

buyurilishi mumkin. Ammo, bu kabi preparatlar qatʼiy ravishda shifokor tomonidan 

buyuriladi, chunki bu vositalarning nojoʻya taʼsirlari ham bor shifoxonada davolanish 

taviya etiladi. 

Bolalarda oʻtkir bronxit davosida avvalo shilliq qavatlar yalligʻlanishi va 

yoʻtalni bartaraf etishi kerak. Shuni ham unutmaslik zarur – yoʻtal organizmning 

himoya mexanizmi hisoblanadi, yoʻtal orqali organizm yot jismlardan xalos boʻlishga 

harakat qiladi (virus, bakteriya, allergen yoki toksik modda boʻlishidan qatʼiy nazar). 

Shu sababli shilliq qavatlarda koʻplab shilliq ishlab chiqariladi va bu balgʻam 

https://uz.wikipedia.org/w/index.php?title=O%27pkada&action=edit&redlink=1
https://uz.wikipedia.org/wiki/Bronx
https://uz.wikipedia.org/wiki/Burun
https://uz.wikipedia.org/wiki/Quloq
https://uz.wikipedia.org/wiki/Tomoq
https://uz.wikipedia.org/wiki/Infeksiya
https://uz.wikipedia.org/wiki/Yo%27tal
https://uz.wikipedia.org/wiki/Balg%27am
https://uz.wikipedia.org/wiki/Xirillash


Ta'lim innovatsiyasi va integratsiyasi 

    https://journalss.org                                                                           54-son_1-to’plam_Oktyabr -2025 

 
234 

ISSN:3030-3621 

koʻrinishida organizmdan chiqarilib yuboriladi. Yagona muammo shu balgʻamning 

juda yopishqoqligi va koʻchishi qiyinligida, ayniqsa, kichik yoshdagi bolalar oʻpkasi 

va bronxlari kuchsiz boʻlganligi sababli yoʻtal bilan balgʻamni ajrata olmaydilar. 

Balgʻam koʻchishini osonlashtirish uchun mukolitiklar va balgʻam koʻchiruvchi 

preparatlardan foydalaniladi. Mukolitik vositalar (ASS, Ambrogeksal, Bromgeksin) 

balgʻamni yumshatadi va koʻchishini osonlashtiradi. Balgʻam koʻchiruvchi preparatlar 

(Askoril, Gerbion, Gedeliks, Prospan, Doktor Mom) yoʻtal vaqtida balgʻamning nafas 

yoʻllaridan koʻchishini osonlashtiradi. Bu kabi preparatlarning koʻpchiligi dorivor 

oʻsimliklar asosida tayyorlanadi. Bundan tashqari, yoʻtalga qarshi baʼzi preparatlar 

bosh miyadagi yoʻtal markazini bloklab qoʻyish xususiyatiga ega. Bu kabi preparatlar 

uzoq muddat davom etuvchi quruq yoʻtal kuzatilganda buyuriladi. Quruq yoʻtal 

kasallikning boshlangʻich belgisi. Ammo, nam yoʻtal vaqtida balgʻam ajralishi 

kuzatiladigan vaqtda yoʻtal toʻxtatuvchi preparatlar qabul qilish mumkin emas. Chunki 

bu kabi vositalar yoʻtal markazini bloklab qoʻyadi va balgʻam ajralib chiqishiga imkon 

bermaydi. 

Bronxlar boʻshligʻini kengaytiruvchi preparatlar (berodual, eufillin) bronx 

shoxlari spazmida qoʻllaniladi. Ular aerozol koʻrinishida ingalyatsiya qilish uchun yoki 

tabletka koʻrinishida boʻlishi mumkin. Yalligʻlanishga qarshi vosita sifatida ichimlik 

sodasi va tuzli ingalyatsiyalarni keltirish mumkin. Haroratni tushiruvchi, 

ogʻriqsizlantiruvchi va nosteroid yalligʻlanishga qarshi preparatlar (parasetamol, 

ibuprofen va ularning analoglari) bolalarga faqatgina tana harorati 38-38,5 oC dan 

oshgan vaqtda berish tavsiya etiladi. 38 oC dan past holatlarda bolalarga bu kabi 

vositalar berish shart emas, organizm oʻzi mustaqil ravishda infeksiya bilan 

kurashayotgan boʻladi. Aspirin va analgin kabi preparatlarni bolalarda qoʻllash 

mumkin emas. 

Kuchli yalligʻlanish holatlarida shifokor gormonal yalligʻlanishga qarshi 

vositalarni ham buyurishi mumkin. Bronxitning allergik koʻrinishida antigistamin 

preparatlarda foydalaniladi, ular shilliq qavatlar shishini kamaytiradi. Bolalarda 

bronxitni faqatgina dori preparatlari yordamida davolash mumkin deb oʻylasangiz 

adashasiz. Kasallikni butunlay asoratlarsiz davolash uchun bir qator chora tadbirlarga 

rioya etish zarur. Birinchi navbatda suyuqlik ichishni koʻpaytirish kerak – odatdagi 

hajmdan 2 marotaba koʻproq suyuqlik ichish tavsiya etiladi, chunki tana harorati 

koʻtarilganda organizm suvsizlanadi. Bundan tashqari, suyuqliklar organizmdan 

toksinlar chiqib ketishini taʼminlaydi. Bolalarda obstruktiv bronxitda hansirash yuzaga 

chiqqan vaqtda oʻpkalar orqali suyuqlik ajralib chiqishi ortadi, bunday holatda ham 

regidratatsiya chora tadbirlaridan foydalanish kerak. 

 Ushbu maqoladan xulosa qilib aytishimiz mumkinki, bronxial astma bilan 

kasallangan bemorlarda nafas qisilishi, o‘pkada balkim o‘pkada unga yaqin bo‘lgan 
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a‘zolarga ham zarar yetkazishi haqida biroz bo‘lsa ham ma‘lumotlarni berishga harakat 

qildik 
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