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Аннотация 
Гонартроз хозирги вактда  кенг тарқалган полиэтиологик,вақт ўтиши билан,инсоннинг 

хаёт тарзига қараб кучайиб борадиган сурункали касалликдир. Патологиянинг кенг 

тарқалганлиги,инсон танасининг оғирлигини кўтариб юрадиган буғимларнинг (чаноқ-

сон,тизза) функциясининг тез бузилиши остеартрозни кейинги йилларда медицина ва 

ижтимоий муаммолардан бири қилиб қуйди.  Тизза буғимининг артрози катта ёшдаги ахоли 

яьни 65 ёшдан ошганлар ўртасида 3-5% да учрайди. 

 Бу патология билан аёллар эркакларга нисбатан икки баробар кўп оғришади. 

Медицинанинг хозирги ривожланишида бу касаллик билан оғриган инсон оғир ахволга 

тушмайди,лекин тизза буғимида харакат чегараланади,инсоннинг мехнат қобилияти 

чегараланади,остеоартроз билан оғриган кишининг хаётининг сифати пасаяди. 

Гонартрознинг рентген белгилари 65 ёшдан ошган кишиларда: аёлларнинг 67% 

да,эркакларнинг 53% да аниқланади. 

Хозирги кунда бу касалликнинг келиб чиқишида икки фикр устунлик қилади,булар: 

а)бўғим тоғайига узлуксиз юқори юк бериш; б)буғим тоғайининг хар кунги бериладиган юкга 

бўлган чидамлилигини пасайиши. 

Бўғим тоғайида,эрта куринарли ўзгариш бўлгани учун,касалликни рентген тасвири 

ёрдамида эрта аниқлаш жуда қийин бўлади.Гонартрозни муваффақиятли даволаш ёки 

олдини олиш учун эса бўғим тоғайида бўладиган эрта ўзгаришларни аниқлаш керак.Бунинг 

учун патологияни ўз вақтида эрта аниқлаш методларини топиш ва бор методларни 

такомиллаштириш талаб этилади. 

Калит сўзлар:  тизза бўғими, деформацияловчи артроз, артроскопия, PRP терапия, 

SVF терапия. 
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Annotation 

Gonarthrosis is a common polyethiological disease in the current vaccine,which over 

time,worsens depending on the way a person lives. The prevalence of pathology,a rapid violation 

of the function of vapors (groin-thigh,knee), which carry the weight of the human body, poured 

osteartrose into the media and one of the social problems in the following years. Osteoarthritis of 

knee vapour occurs in 3-5% of adult axoli i.e. those over 65 years of age. 

With this pathology, women suffer twice as much as men.In the online development of the 

Medina,a person suffering from this disease does not fall into a severe condition,but in the knee 

steam,kharakat is limited, a person's cocktail ability is limited, the quality of khayot of a person 

suffering from osteoarthrosis decreases. 

X-ray symptoms of gonarthrosis are found in people over 65 years of age:67% of women 

and 53% of men. 

Currently,two points prevail in the origin of this disease, which are: a)continuous high load 

on the joint Mount; b)a decrease in the resistance of the Steam mount to the daily load. 

In the case of a joint tumour,an early curinar alteration makes it very difficult to detect the 

disease early using an X-ray image.And for the successful treatment or prevention of gonarthrosis, 

it is necessary to identify early changes in the joint.This requires finding methods for early 

detection of pathology in time and improving the methods available. 

Keywords: knee joint, deforming arthrosis, arthroscopy,PRP therapy, SVF therapy. 
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Аннотация 

Гонартроз это распространенное в настоящее время полиэтиологическое хроническое 

заболевание,которое со временем ухудшается в зависимости от образа жизни человека. 

Широкое распространение патологии,быстрое нарушение функции (тазобедренных, 

коленных), несущих на себе вес человеческого тела, сделали остеоартроз одной из 

медицинских и социальных проблем в последующие годы. Остеоартрит коленного сустава 

встречается у 3-5% взрослых людей старше 65 лет. 

При этой патологии женщины болеют в два раза чаще мужчин. В современном 

развитии медицины человек с этим заболеванием не находится в тяжелом состоянии,но в 

коленном суставе ограничены движения,ограничена способность человека к  снижению 

качество жизни человека с остеоартрозом. 

Рентгенологические признаки гонартроза выявляются у лиц старше 65 лет:у 67% 

женщин,у 53% мужчин. 
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В настоящее время в происхождении этого заболевания преобладают два мнения,а 

именно: а)непрерывная высокая нагрузка на суставную дугу; б)снижение устойчивости 

суставной дуги к суточной нагрузке. 

В суставном гребне из-за раннего курьезного изменения заболевание будет очень 

трудно обнаружить на ранней стадии с помощью рентгеновского изображения.Однако для 

успешного лечения или профилактики гонартроза необходимо выявить любые ранние 

изменения, которые происходят в суставном гребне.Для этого необходимо найти методы 

своевременного раннего выявления патологии и усовершенствовать имеющиеся методы. 

Ключевые слова: коленный сустав, деформирующий остеоартрит, артроскопия, 

PRP-терапия,SVF-терапия. 

 

КжТжр. ГСкОТмТСекж эТмО ОкжқиОр йФйзжк аўивОк йПмСгиОТгОк 

ажТж –ОТмТСУзСлжягжТ [3].АТмТСУзСлжякжкв яХрж мСйСкиОТжгОк ажТж 

рФкгОзж,аФ ФУФи ажиОк лОмСиСвжякжкв ХОТОзмПТж бО аФғжй мСғОРжкжкв 

еОТОТиОкжр йОРгСкж ОкжқиОкОгж [2].БФкгОк мОрқОТж аФғжй мСғОРжкжкв 

еОТОТиОквОкижвжкж ОкжқиОргО ЖКМ мПзржТФбжгОк ХОй нСРгОиОкжиОгж. 

МжееО аФғжйж ОТмТСежкж гОбСиОр,лОмСиСвжякжкв эТмО 

ОкжқиСийОУижз кОмждОУжгО дФгО йФТОззОа бО қжРжк аўиОгж [4]. 

НСежТвж бОқмгО мжееО аФғжйжкжкв ОТмТСежкж зСкУПТбОмжб 

(кСУмПТСжгиОТ,нжежзОбжР йПмСгиОТ,аФғжй жпжвО ХОТ Хжи гСТж 

бСУжмОиОТж зжТжмжр,УОкОмСТжяиОТгО гОбСиОр бО ХСзОеСиОТ) гОбСиОр 

ФУФиж зПкв мОТқОивОк.ЮқСТжгОвж зСкУПТбОмжб ФУФииОТкж ХОййОУж ХОй 

бОзмжкпО СғТжқкж зСигжТрж,аўғжй мўқжйОиОТжгО аФиОЦмвОк 

яиижғиОкжркж лОУОРмжТжрж йФйзжк,иПзжк зОУОиижззО эмжСмТСл мОьУжТ 

қжийОРгж [3]. 

БФ зОУОиижзкж қўТУОмйОУжвО қОТОа,зСйлиПзУ ТОбжргО зСкУПТбОмжб, 

СлПТОмжб ХОйгО еОйСкОбжР PRP бО SVF йФСиОдОиОТж Сижа аСТжиУО 

зФмживОк кОмждОвО эТжржр йФйзжк [1]. 

МОгқжқСм йОқУОгж: КПРжквж бОқмиОТгО мжееО аўғжйж ОТмТСежгО 

қўииОкжиОЦмвОк ХжТФТвжз гОбСиОр ФУФиж ОТмТСУзСлжз СаТОежб 

ХСкгТСгжУлиОУмжзОкж, PRP бО SVF йФСиОдОиОТж кОмждОиОТжкж 

зўТУОмжргжТ. 

МОгқжқСм  йОмПТжОииОТж бО ФУФииОТж: КПУлФаижзО жХмжУСУиОрвОк 

мТОбйОмСиСвжя бО СТмСлПгжя жийжР-ОйОижР мжааЦм йОТзОеж ЛОйОТқОкг 

нжижОижкжкв (КИМИИАМЖЛЛ) КПОажижмОожя бО мжаажР аўижйжгО 52 мО 

аПйСТ мжееО аўғжйж ОТмТСежкжкв ХОТ Хжи аСУқжпж ажиОк зФеОмжигж. 

БПйСТиОТкжкв 22 (42%) мОУжкж эТзОзиОТ, 30 (58%) мОУжкж ОЦииОТ мОрзжи 

қжигжиОТ. 
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   ДПнСТйОожяиСбпж вСкОТмТСекжкв СғжТижз гОТОдОУжвО қОТОа 

КПиивТПк бО ЙСФТПкУ зиОУУУжнжзОожяУж аФРжпО 14 (27 %) мОУж II-

гОТОдОУжкж, 28 (54%) мОУж III-гОТОдОУжкж, 10 (19%) мОУж эУО IV-

гОТОдОУжкж мОрзжи қжигжиОТ.БПйСТиОТ Црж аўРжпО: 45-59 ЦргОвжиОТ 39 

(75%) мО кж,60-74 ЦргОвжиОТ 13 (25 %) мО кж мОрзжи зжиОгжиОТ. БПйСТиОТ 

зўл РжииОТ гОбСйжгО зСкУПТбОмжб ФУФииОТ ажиОк гОбСиОкжрвОк.ЙПзжк 

зПРжквж РжииОТгО ОТмТСекж зСкУПТбОмжб гОбСиОргОк кОн зўТйОвОкиОТ. 

ИлПТОмжб ФУФигО гОбСиОр ФпФк ЦмқжеживОк ХОййО аПйСТиОТгО 

аўижйгО қОаФи қжижквОк зСйлиПзУ зижкжз-иОаСТОмСТ мПзржТжриОТ 

ўмзОежигж. БПйСТиОТгО PRP бО SVF мПТОлжя йФСиОдОиОТж ўмзОежигж. 

PRP   мПТОлжякжкв мПХкжзОУж рФкгОк жаСТОмзж аПйСТжкжкв Фежкжкв 

бПкСе зСк мСйжТжгОк 10 йи йжзгСТгО қСк йОХУФУ лТСажТзОвО 

Сижкжа,оПкмТОнФвОгО 5 гОзжзО гОбСйжгО ОРиОкмжТжиОгж бО лТСажТзО 

жпжгО ОдТОивОк зСк еОТгСаж аФғжй жпжвО зжТжмжиОгж. SVF мПТОлжя 

йФСиОдОУж СТқО йжя жпж СғТжқУжеиОкмжТжр СУмжгО,аПйСТкжкв зСТжк,УСк 

бО мОижР зжУйиОТжгОк йОХУФУ рлТжо ЦТгОйжгО Цғ мФқжйОУж 

СижкОгж,СижквОк Цғ мФқжйОУж оПкмТОнФвО қФРжижа 10 гОқжқО гОбСйжгО 

ОРиОмжТжиОгж бО ФкгОк ОдТОивОк еОТгСа мФғТжгОк мФғТж еОТОТиОквОк 

УСХОвО зжТжмжиОгж. ЎмзОеживОк йФСиОдОиОТгОк 3 СРгОк УФкв аПйСТиОТгО 

қОРмО гжОвкСУмжз ОТмТСУзСлжя бО ЖКМ мПзржТФбиОТж ўмзОеживОкгОк 

УФкв,аФғжйкжкв мСвОР мФқжйОиОТжгО ТПвПкПТОожя аПивжиОТж ОкжқиОкгж. 

БПйСТиОТгО аўғжй юеОУжгОвж ТПвПкПТОожя яХрж ТжбСдиОкжрж ФпФк 

эТмО кСнОСи (аФзжр-Цежр)ХОТОзОмж аПТжигж.ЖФСиОдОиОТгОк зПРжквж 

гОбТгО 6-8 ХОнмО гОбСйжгО қўимжқ мОЦқиОТ ЦТгОйжгО юТжр бО ўТмОпО 4-6 

СРгОк зПРжк ўе жр нОСижямжкж аСриОржвО ТФХУОм аПТжигж. 

НФиСУОиОТ: 

МжееО аўғжйжкжкв гПнСТйОожяиж ОТмТСеиОТж лиОкПмОйжегО зПкв 

мОТқОивОк зОУОиижзгжТ.  

Бўғжй мСғОРжгО эТмО аўиОгжвОк, зўТжкОТиж ўевОТжриОТ Рўқижвж 

УОаОаиж зОУОиижзкж ТПкмвПкгО эТмО ОкжқиОа аўийОРгж.  

КОУОиижзкж зўТУОмйОУжвО қОТОа зСкУПТбОмжб бО СлПТОмжб гОбСиОр 

йПмСгиОТж йОбдФг. 

КСкУПТбОмжб бО СлПТОмжб йПмСгиОТ жпжгО PRP бО SVF мПТОлжяиОТ 

ОУСУжР ўТжккж эвОииОРгж. БФ ФУФи гОбСиОр бО лТСнжиОзмжзО бОежнОУжкж 

аОдОТОгж. 
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ИлПТОмжб ФУФигО гОбСиОквОк аПйСТиОТкж гжУлОкУПТ ХжУСавО Сижр 

йОқУОгвО йФбСнжқгжТ. БФкгО аўғжйгО аўиОгжвОк лОмСиСвжз 

ўевОТжриОТкж ўе бОқмжгО Сигжкж Сижр жйзСкжямж аўиОгж.  
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