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Annotatsiya: Maqolada bolalarda qandli diabt kasalligi uchrashi, sabablari, 

klassifikatsiyasi va praflaktikasi , bugungi kundagi statistik ko`rsatkichlari haqida so`z 

boradi. 

Kalit so`zlar: Qandli diabt, giperglikemiya, tranzitor, Langergans orolchasi, 

yondosh kasallik, Uolkott-Rallison sindromi 

 

Bolalarda qandli diabet - yangi tug'ilgan chaqaloqlarda yuzaga chiqadigan 

patologik holat bo'lib, bunda giperglikemiya va oshqozon osti bezining endokrin qismi 

B-hujayralari funksiyasi buzilishi natijasida insulin gormoni yetishmasligi kelib 

chiqadi. Yangi tug'ilgan chaqaloqlarda qandli diabet ilk bor Kistel tomonidan 1852-

yilda qayd etilgan. Ushbu kasallik tarqalish darajasi har 300-400 ming chaqaloqni 

1tasini tashkil etadi, 55-60% holatlarda kasallikning tranzitor shakli uchraydi. Doimiy 

bolalar qandli diabeti kam holatlarda qayd etiladi va ko'pgina sindromlardan iborat 

bo'lgan kasalliklar guruhiga kiradi. O'g'il bolalar va qiz bolalar deyarli bir xil nisbatda 

kasallanishlari mumkin, ammo ayrim sindromlar ko'proq o'g'il bolalar uchun 

xarakterli. Kasallikning nasliy o'tishi ma'lum bir genetik anomaliyalarga bog'liq bo'ladi, 

patologiya autosom-dominanat ko'rinishida va autosom-retsessiv ko'rinishda berilishi 

mumkin. 

Bolalarda qandli diabetning etiologiyasi kasallikning klinik shakliga bog'liq 

bo'ladi. O'tib ketuvchi  bolalarda qandli diabeti oshqozon osti bezi Langergans 

orolchasidagi B-hujayralarning to'liq shakllanmasligi natijasida kelib chiqadi. To'liq 

yetilmagan hujayralar o'z funksiyasini to'liq bajar olmaydi, ya'ni hujayralar glikemiya 

ko'tarilishiga ta'sirlanmaydi. Bunda qondagi doimiy insulin miqdori normal 

ko'rsatkichlarda bo'lishi mumkin. 

Ko'p hollarda kasallik sporadik ko'rinishda yuzaga chiqadi. Bundan tashqari 

kasallikka nasliy moyillik ham aniqlangan, bunga sabab VI xromosomaning bir shoxida 

genlarida mutatsiya ro'y berishi ham bo'lishi mumkin. Ammo, ushbu genlar 

mutatsiyaga uchrashi doimiy qandli diabet shakllanishiga ham sabab bo'la oladi. 

Persistensiyalanuvchi bolalar qandli diabetda - B-hujayralar tuzilishida, bezning 

barcha qismida yoki insulin ishlab chiqaruvchi orolchalarda anomaliya ro'y beradi. 
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Buning natijasida insulin gormoni butunlay yetishmaydi. Bunga sabab nasliy 

mutatsiyaga uchragan genlardir.  

Bolalar qandli diabeti rivojlanishini tezlashtiruvchi anomaliyalarga quyidagilar 

kirishi mumkin: oshqozon osti bezi gipo yoki aplaziyasi, qondagi glyukoza miqdoriga 

sezuvchanlik yo'qolishi, (Uolkott-Rallison sindromi) - insulin sintezi buzilishi, 

to'qimalarining autoimmune shikastlanishi. 

Doimiy shaklida hujayra mitoxondriyalarida patologiyalar kelib chiqadi. Ayrim 

hollarda kasallik shakllanishida ona homiladorlik vaqtida, ya'ni homiladorlikning 

birinchi uch oylikda o'tkazgan entereovirusli kasalliklari ham rol o'ynashi mumkin. 

Bolalar qandli diabeti klassifikatsiyasi va klinik belgilari 

Bolalar qandli diabetining ikki xil asosiy shakli farqlanadi: 

O'tib ketuvchi yoki tranzitor bolalar qandli diabeti. Eng ko'p tarqalgan shakli. 

Davo muolajalarining qandayligidan qat'iy nazar kasallik belgilari bola 3 oyligida 

yo'qolishni boshlaydi. Kasallik belgilari butunlay yo'qolishi 6 oylikdan 1yoshgacha 

bo'lgan davrda ro'y beradi. Katta yoshlarda kasallik qaytalanish ehtimoli ham bor. 

Doimiy bolalar qandli diabeti. Ko'pgina sindromlardan tashkil topgan kasalliklar 

guruhiga kiradi. Butun umrlik insulin bilan davolanishga to'g'ri keladi. 

Kasallikning tranzitor va doimiy shakli klinik belgilari (yondosh kasallik belgilari 

bo'lmaganda) deyarli bir xil ko'rinishda bo'ladi. O'tib ketuvchi qandli diabet belgilari - 

bola homiladorlik vaqtida rivojlanishdan ortda qolishi, bola dunyoga kelganida tana 

vazni juda pastligi kuzatiladi. Bolaning umumiy ahvoli sezilarli darajada 

og'irlashmaydi - bemor kam harakat, holsiz, ishtahasi past yoki butunlay yo'qolgan 

bo'lishi mumkin. Koma holatlari xos emas. Bola to'liq oziqlansa ham tana vazni 

sezilarli darajada ortmaydi. Bolalar qandli diabeti uchun xos bo'lgan asosiy belgi - 

poliuriya va degidratatsiyadir, ko'p hollarda bemor og'zidan atseton hidi kelib turadi. 

Kasallikning doimiy shakliga ham yuqorida keltirib o'tilgan belgilarning barchasi 

xos, ammo kuchliroq namoyon bo'ladi. Qo'shimcha belgilar u yoki bu sindrom 

tarkibiga kirishiga bog'liq bo'ladi. Kasallik giperglikemiya boshqa endokrin va 

immunologik kasalliklar bilan birgalikda namoyon bo'ladi. Bunda klinik belgilar - 

ekzema, surunkali diareya. autoimmun tireoidit, gemolitik anemiya belgilari bilan 

birgalikda kechadi. Uolkott-Rallison sindromida esa qandli diabet bilan bir vaqtda 

buyrak yetishmovchiligi, aqliy zaiflik, gepatomegaliya va spondiloepifizar displaziya 

ham yuzaga chiqadi. 
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