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Annotatsiya: Giperprolaktinemiya - qondagi prolaktin darajasining oshishi
bilan kechadigan holat. Ko'pincha giperprolaktinemiya prolaktinomalar -
adenogipofizning laktotrof hujayralaridan o'smalar tufayli yuzaga keladi.
Giperprolaktinemiya gipofiz patologiyasining eng keng targalgan belgilaridan
biridir. Ushbu patologiya prolaktinomalar (60%), bepushtlik (40%), galaktoreya va
metabolik kasalliklar (65%) bilan birga keladi. Maqolada ayollarda va erkaklarda
giperprolaktinemiya kechgan bemorlarda o’z klinik belgilari va tashxislash uchun
qo’llaniladigan usullar adabiyotlar tahlili misolida yoritilgan.
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Giperprolaktinemiya - gondagi prolaktin darajasining oshishi bilan kechadigan
holat. Ko'pincha giperprolaktinemiya prolaktinomalar - adenogipofizning laktotrof
hujayralaridan o'smalar tufayli yuzaga keladi. Ta'sir mexanizmi dofamin tizimi bilan
bog'lig bo'lgan dori-darmonlarni, shu jumladan antidepressantlarni gabul qilish,
garmon tizimiga tasir giluvchi dori preparatlar qabul gilish giperprolaktinemiya bilan
birga keladi. Qonda prolaktinning yuqori darajasi ayollarda ham, erkaklarda ham
jinsiy va reproduktiv funktsiyalarning buzilishiga olib kelishi mumkin. Bu ikkala
jinsdagi bemorlarda endokrin bepushtlikning eng keng targalgan sabablaridan
biridir. Hozirgi vaqtda giperprolaktinemiya, xususan, prolaktin kamaytirish usuli
dofamin agonistlari bilan davolash usuli qo’llanilib, bu prolaktin darajasini
normallashtirishga, prolaktinomalar hajmini kamaytirishga, ayollarda hayz ko'rish
va ovulyatsiyani tiklashga, erektillikni tiklashga olib keladi. Erkaklarda sperma
sifatini yaxshilashga va ikkala jinsdagi bemorlarda reproduktiv funktsiyani
yaxshilash uchun qo’llaniladi. Giperprolaktinemiya bepusht juftliklarning 25-30 %
da kuzatiladi, bu ayollarda endokrin bepushtlikning eng keng targalgan sabablaridan
biri va erkaklarda birinchi eng keng targalgan sababdir. PRL ning yugori darajasi
ikkala jinsdagi bemorlarda gonadotropin-relizing gormonining (GRG) normal
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pulsatsiyalanuvchi sekretsiyasini bostirishga olib keladi va shu bilan gipofiz bezida
gonadotropinlar ishlab chiqgarishni inhibe qiladi, bu esa o'z navbatida jinsiy
gormonlar sekretsiyasining buzilishiga olib keladi. Bundan tashqari, PRL ayollarda
tuxumdonlarga va erkaklarda moyaklarga to'g'ridan-to'g'ri ta'sir gilishi mumkin.
Ayollarda gon tarkibida PRL oshishi estrogen va progesteron sekretsiyasini
kamayishiga tas’ir ko'rsatdi. Estradiol miqdorining pasayishi, shuningdek FSG,
tuxumdon aromataza faolligini kamayishiga olib keladi . Yaqginda o'tkazilgan
tadgigotlar PRL ning ikkala jinsdagi bemorlarda GRG va gonadotropinlarning kuchli
stimulyatorlari bo'lgan yaqinda kashf etilgan peptinlar sinfi - Kkisspeptinlar
sekretsiyasini  kamayishidagi  rolini  ko'rsatdi.  Prolaktin  to'g'ridan-to'g'ri
kisspeptinlarni ifodalovchi neyronlarga ta'sir gilib, kisspeptinlarning sekretsiyasini
kamaytiradi, bu GRG va gonadotropinlar sekretsiyasining pasayishiga olib keladi.
Kispeptinlar, o'z navbatida, PRL ishlab chigarishni nazorat gilishda yordam beradi,
bu PRL va kisspeptin o'rtasidagi ikki tomonlama o'zaro ta'sirni ko'rsatadi .Klinik
jihatdan, ayollarda giperprolaktinemiya sindromi oligo-/opsomenoreyadan
amenoreyagacha bo'lgan turli darajadagi hayz davrining buzilishi bilan namoyon
bo'ladi.

Sut bezlarining PRL ni stimulyatsiyasi laktoreya paydo bo'lishiga olib keladi.
Birog, bu jarayon qondagi estrogen darajasiga bog'liq. Shu bilan birga uzogq muddatli
estrogen yetishmovchiligi bo'lgan ayollarda laktoreyaning regressiyasi qayd etiladi.
Erkaklarda giperprolaktinemiya testosteron ishlab chigarishni kamayishiga va GRG
va gipofiz gonadotropinlari sekretsiyasini kamayishi natijasida spermatogenezning
buzilishiga olib keladi. Moyaklarning spermatogen epiteliyasiga bevosita ingibitir
ta'sir ko’rsatib spermatogenez buzilishini olib keladi. Giperprolaktinemiya bilan
og'rigan erkaklarda klinik ko'rinish spermatogenez pasayishi, erektil disfunktsiya,
sperma sifatining buzilishi (oligozoospermiya, astenozoospermiya, azoospermiya)
bilan namoyon bo'ladi. Giperprolaktinemiya erkaklar bepushtligining keng targalgan
sabablaridan biridir (15% hollarda), shuning uchun har bir bepusht erkakda PRLni
aniqlash tavsiya etiladi. Uzoq muddatli giperprolaktinemiya bilan, ayollarda
estrogen va erkaklarda androgenlarning tez-tez yetishmasligi tufayli osteoporoz
rivojlanadi, bu suyak shakllanishining pasayishi bilan tavsiflanadi va gondagi
osteokalsin darajasining pasayishi bilan birga keladi.

Giperprolaktinemiya diagnostikasi gondagi PRL darajasini kamida ikki marta
tekshirishdan iborat. Bunda prolaktin migdorini amiglash uchun bemorga ertlabgi
och qorinda qon tahlili o’tkazilib, qondagi prolactin miqdorini aniqlash kerak.
Giperprolaktinemiya bo'lsa, gipotiroidizmni aniglash  uchun TTG darajasini
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o'rganish va reproduktiv yoshdagi ayollarda homiladorlik testini o'tkazish tavsiya
etiladi. Amaliyotda tez-tez uchraydigan diagnostika xatolari makroprolaktinemiya
fenomeni bilan bog'liq bo'lib, bemorlarda hech ganday Kklinik ko'rinishlar
bo'Imaganida  giperprolaktinemiya aniglangan.Gipofiz adenomasi  bo'lgan
bemorlarda boshga gipofiz gormonlari, shu jumladan kortizol, AKTG, LG, FSG va
testosteron aniqlash zarur, bundan tashqari gipofiz bezini 0’zini magnit rezonans
tomografiya qilib hajmini o’rganish lozim. Bemorga gipofiz adenomasi va
giperprolaktinemiya tashxisi qo’yilgandan so’ng malum davolash preparatlari yoki
jarrohlik amaliyotlari bilan davolash mumkin.
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