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Нэгдүгээр хэлбэрийн чихрийн шижин ба энтеровирүсийн хамаарал
(Хэвлэлийн тойм)

Төгөлдөр Б.1, Ичинхорлоо Б.2,  Бурмаажав Б.3

1“Ач” Анагаах ухааны их сургууль
2Нийгмийн эрүүл мэндийн үндэсний төв

3Монголын анагаах ухааны академи

Манай оронд сүүлийн жилүүдэд чихрийн шижин 
өвчний тархалт нэмэгдэж байна. Чихрийн шижин нь 
удаан хугацааны, тасралтгүй эмчилгээ шаарддаг, 
хүндрэл нь олон эрхтэн тогтолцоог хамардаг архаг 
өвчин. Нэгдүгээр хэлбэрийн чихрийн шижингийн 
үүсэхэд вирүсийн халдварууд нөлөөлдөг талаар 
олон судалгаа хийгдсэн байна. Энэхүү тойм 
өгүүлэлд олон улсын судалгааны дүнд үндэслэн 
ЧШ1 вирүсийн халдварын хамаарлын талаар 
өгүүллээ. 

Чихрийн шижин-1 өвчин
ЧШ1 нь нойр булчирхайн β эс гэмтсэний улмаас 
үүсдэг дотоод шүүрлийн архаг өвчин бөгөөд 
ингэснээр инсулины дутал бий болдог. Удамзүйн 
болон орчны хүчин зүйлсийн хавсарсан үйлчлэл 
нь дархлалын улбаат энэ мехнизмын гол шалтгаан 
болдог байж болох юм [1].

ЧШ1 нь сүүлийн 10 жилд хурдтай нэмэгдэж байгаа 
талаар судлаачид бичиж байна  [2-4].

Tavares RG, Trevisol RB, Comerlato J (2012) Хэд 
хэдэн эрүүл мэндийн байгууллагууд чихрийн шижин 
өвчнийг бодисын солилцооны хам шинж, зууны 
тахал, дэлхий дахинд сая сая хүнийг өвчлүүлдэг, 
нас баралтын тэргүүлэх 10 шалтгааны нэг гэж 
тодорхойлж байна [5].

Maarit Oikarinen Sisko Tauriainen, Sami Oikarinen, 
Teemu Honkanen (2012) 1-р хэлбэрийн чихрийн 
шижин нь хөгжилтэй орнуудад хамгийн их 
тохиолддог халдварт бус өвчин бөгөөд дэлхийн 2 
дугаар дайны дараа тархалт нь үлэмж нэмэгдсэн 
байна. Энэ өвчин нь дархлал судлалын механизмаар 
инсулиныг ялгаруулагч бета эсийг сонгомолоор 
гэмтээсний улмаас үүсдэг. Өвчинд тэсвэрлэх чадвар 
нь 40 гаруй генийн хүчин зүйлтэй холбоотой бөгөөд 
генийг тэсвэрлэх чанарын талаас илүү хувийг хүний 
HLA ген эзэлдэг [6]. 

ЧШ1-д хамгийн их өртөмтгий ген нь HLA-DR болон 
DQ байрлалд байрладаг [7]. 

Гэхдээ, ЧШ1 нь дан ганц удамзүйн шалтгаантай 
биш бөгөөд орчны хүчин зүйл нь β эсийг гэмтээж, 
энэ байдлыг тогтвортой байлгах, түргэсгэх магадгүй 
эсийн гэмтлийг сааруулдаг ч байж болох юм гэж 
үзсэн байна  [8, 9]. 

Энтеровирүс
Энтеровирүс нь пикарновирүсийн овогт хамаарах, 
РНК агуулсан жижиг вирүс бөгөөд ийлдэс 
судлалын шинжилгээгээр хүний энтеровирүсийн 
66 хэвшинжийг тогтоосон байна. Энтеровирүсийг 
4 бүлэгт ангилж үздэг: полиовирүс (PVs), коксаки 
А (CA), коксаки В (CB) вирүс, эховирүс (EVs) гэж 
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ангилдаг ч тэдгээрийн биологийн төлөв байдал нь 
олон талаар давхцаж байдаг (Gale, E.A.M., 2014) 
[10, 11]

Нэгдүгээр хэлбэрийн чихрийн шижин 
энтеровирүсийн хамаарал
ЧШ1 үүсэхэд дараах орчны хүчин зүйлс нөлөөтэй 
гэж үзэж байна. Үүнд: Үнээний сүүний уураг зэрэг 
хоол хүнсний хүчин зүйлс [[12, 13], D аминдэмийн 
дутагдал [14, 15], глютен [16], стрептозотоцин 
болон нитритууд зэрэг нойр булчирайн хор [17, 18 
], сэтгэцийн эрүүл мэндийн хүчин зүйлс [19] болон 
вирүсийн халдварууд [20]-ыг дурдаж болно. 

Вирүс нь ЧШ1 өвчнийг үүсгэгч гэдгийг нотлох нь 
хялбар биш юм (Carla Sanchez Bergamin, Sergio 
Atala Dib, 2015)  [21]. 

Нэгдүгээрт: Халдвар болон аутоиммуны хамаарал 
олон хүчин зүйлтэй холбоотой [22]. Хэд хэдэн 
халдвар хамтдаа нөлөөлж улмаар хэсэг хугацааны 
дараа  аутоиммуны өвчний эмнэлзүйн шинж илэрч 
болзошгүй юм. Мөн зарим вирүсүүд ЧШ1 үүсгэхэд 
нөлөөлөх магадлалтай боловч бай эрхтэнийг 
өвчлүүлж улмаар аутоиммуны хариу урвал эхэлсэн 
тухайн агшинд  вирүсээс үүсэлтэй болохыг тогтооход 
түвэгтэй (Sanй F, Moumna I, Hober D., 2011) [23]. 

Хоёрдугаарт, өвчин үүсгэх эхлэл тавигдахаас 
чихрийн шижингийн эмнэлзүйн шинж илрэх хүртэлх 
хугацаа урт байдаг нь эдгээрийн хоорондын шууд 
хамаарлыг тогтооход амаргүй болно. Гуравдугаарт, 
ЧШ1-тэй өвчтөн болон эрүүл хүмүүс амьдралынхаа 
туршид олон төрлийн вирүсийн халдвараар 
өвчилсөн байдаг бөгөөд зарим вирүсүүд нь хүнийг 
аутоиммуны өвчнөөс хамгаалдаг байж болох юм 
[24, 25].  

Дөрөвдүгээрт, “байж болох таамаглал”-аар вирүсийн 
халдвар нь эдэд аутотүрэмгийлэгч лимфоцит 
нэвтэрч орох, хүрээгээ өргөжүүлэх “үржих хөрс” 
болж ЧШ1-ийг үүсгэдэг гэж үзсэн байна [26, 27]. 
Иймээс дархлалын тогтолцоо идэвхжих нь энэ 
өвчний үүсэх эмгэгжамд үүрэгтэй байж болох юм 
[28]

M. Lцnnrot , K. Salminen,  M. Knip нар (2000) 
өмнө хийгдсэн дагаж ажиглах ийлдэс судлалын 
шинжилгээгээр энтеровирүсийн халдвар чихрийн 
шижин-1 хэлбэрээр өвдсөн 0-10 насны хүүхийн дунд 
ихсэссэн нь уг өвчний эмнэлзүйн шинж илрэхээс 
өмнө бета эсийг гэмтээж, чихрийн шижин-1-ийг 
үүсэх, цаашид олшруулж байж болзошгүй гэсэн 
таамаглалыг батлах зорилгоор чихрийн шижин-1 
хэлбэрийн эмнэлзүйн шинж илрээгүй дээрх 
1-10 хүртэл насны хүүхдээс цуглуулсан ийлдэст 
энтеровирүсийн РНХ-ийг илрүүлэх шинжилгээг 
хийж, энтеровирүс нь чихрийн шижин-1 үүсэх гол 

эрсдэлт хүчин зүйл болдог, тэр нь эмнэлзүйн шинж 
илрэхээс жилийн өмнө бета эсийн аутоэсрэгбиеийн 
нөлөөтэй холбоотой гэсэн ижил үр дүнд хүрсэн 
байна [29].  

Maria Lцnnrot, Karita Korpela, Mikael Knip (2000) 
нар Финляндад чихрийн шижингийн тархалтыг 
таамаглах, сэргийлэх зорилгоор нярайг төрсөн 
цагаас эхлэн дагаж ажиглах судалгаагаар 
энтеровирүс нь β эсийн аутоиммун үүсэхэд 
хамааралтай гэдгийг тогтоож,  энтеровирүс нь β 
эсийг гэмтээхэд тодорхой үүрэг гүйцэтгэдэг тухай 
нотолгоог бий болгожээ [30]. 

ЧШ1-ийн шинэ тохиолдол нь улирлын шинжтэй 
бүртгэгддэг, мөн янз бүрийн оронд  мэдэгдэхүйц 
ялгаатай тохиолдож байгаа нь уг өвчин үүсэхэд 
орчны хүчин зүйл үүрэгтэй гэсэн саналыг 
дэвшүүлжээ [31, 32].

H.Viskari, J.Ludvigsson, R.Uibo нар (2005) 
Энтеровирүсийн халдварын давтамж,  үр 
хүүхдээ хамгаалах чадварыг зэрэг харуулах 
эхийн энтеровирүсийн эсрэг биеийн байдал ба 
1-р хэлбэрийн чихрийн шижингийн тархалтын 
хамаарлыг илрүүлэх зорилгоор судалгаа хийжээ. 
Энтеровирүсийн эсрэгбиеийн давтамж чихрийн 
шижингийн шинээр бүртгэгдсэн тархалт өндөртэй 
оронтой харьцуулахад чихрийн шижингийн шинээр 
бүртгэгдсэн тархалт бага, дунд зэргийн орнуудад 
илүү байгааг илрүүлж (p<0.0001) судалгааны  үр 
дүн нь өмнөх ажиглалтын нэгэн адил хүн амын дунд 
энтеровирүсийн халдварын тархалт бага байгаа 
нь бага насны хүүхэд энтеровирүсийн чихрийн 
шижингийн нөлөөллийг тэсвэрлэх чадварыг 
нэмэгдүүлнэ гэсэн таамаглалыг дэмжиж байна 
гэжээ [33].  

Francesco Dotta, Stefano Censini, Astrid G.S. van 
Halteren нар (2007) 1-р хэлбэрийн чихрийн шижин 
нь Т эсийн оролцоотой өөсөө дархлааны улмаас 
нойр булчирхайн эс гэмтдэг эмгэг юм. Коксаки, 
энтеровирүсийн ийлдсийн хэлбэр, чихрийн шижин 
өвчин хамааралтай талаар хэд хэдэн судалгааны 
үр дүн харуулсан боловч  β эс, энтеровирүсийн 
халдвар, арлын үрэвслийн хооронд шууд 
хамаарал тогтоогдоогүй гэж тэмдэглээд нэгдүгээр 
хэвшинжийн чихрийн шижинтэй 6 өвчтөн, хяналтын 
буюу нойр булчирхайн 26 донорын нойр булчирхайн 
эдэд шинжилгээ хийж,  Дархан эд химийн, 
электрон микроскопийн, геномын нуклеотидын 
бүрэн дараалал тогтоох, эсийн өсгөвөр, дархлал 
судлалын шинжилгээгээр 6 өвчтөний 3-т нь нойр 
булчирхайн эдэд коксаки В4 энтеровирүс илрүүлсэн. 
Энтеровирүс илэрсэн эдэд глюкоз болон бусад 
шүүрлийн үед инсулины ялгаруулалт буурч байгааг 
тогтоожээ. Судалгаагаар  энтеровирүс нь чихрийн 
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шижин-1-тэй өвчтөний β эсийг халдварлуулдаг, энэ 
халдвар нь нойр булчирхайн эдийн үрэвсэл, үйл 
ажиллагааны өөрчлөлттэй холбоотойг нотолсон 
байна [34].  

Shoichiro Tanaka, Yoriko Nishida, Kaoru Aida нар 
(2009) Цочмог чихрийн шижин-1 хэлбэрийн улмаас 
нас барсан 3 өвчтөний нойр булчирхайн эдэд 
шинжилгээ хийж, арлын эсийн байдал, энтеровирүс 
байгаа эсэх, бодит хугацааны полимеразын гинжин 
урвалын аргаар хемокин, цитокин, томоохон эдийн 
цогцын ялгарал (MHC)-ыг нойр булчирхайн эдэд 
илрүүлэх шинжилгээ хийжээ. Иммуногистохимийн 
шинжилгээгээр нойр булчирхайгаас энтеровирүсийн 
гадаргуугийн уураг илрүүлсэн байна. Судалгааны 
үр дүнд эргэлдэгч бодис нь чихрийн шижин-1-ийн 
цочмог хэлбэрийг илэрхийлнэ гэж үзсэн. Нойр 
булчирхайд илэрсэн энтеровирүсийн халдвар 
нь интерферон-y, CXCL10-г β эсэд ялгардагийг 
илрүүлжээ.  Β эсээс ялгарсан CXCL10 нь CXCR3–
аар дамжуулан T эс, макрофагийг арлын эсэд 
идэвхжүүлж, тодруулан харуулж байгааг илрүүлжээ. 
Ийнхүү шүүрлийн T эс, макрофаг нь интерферон-y 
зэрэг үрэвслийн цитокиныг булчирхайн эдэд бий 
болгож,  β эсийг гэмтээх төдийгүй,  β эсийн үлдэгдэлд 
CXCL10 үүсэлтийг нэмэгдүүлж, энэ нь улмаар эсийн 
өөрийн дархлааг идэвхжүүлэн β эсийг устах хүртэл 
нөлөөлдөг гэж үзсэн байна [35]. 

Lars C. Stene, Sami Oikarinen нар (2010) арлын 
аутоэсрэгбие илрүүлэх ийлдэс судлалын давтан 
шинжилгээнд хамрагдсан 4 настай 140 хүүхдийг 
дагаж ажигласан 4.2 жилийн хугацаанд 50 хүүхэд 
1-р хэлбэрийн чихрийн шижингээр өвчилсөн 
байна. Аутоэсрэгбиеийн тоонд тохируулга 
хийсний дараа чихрийн шижин 1 үүсэх эрсдэл 
цусанд энтеровирүсийн РНК илэрсэн хүүхдэд 
энтеровирүсийн РНК илрээгүй хүүхэдтэй 
харьцуулахад илүү байсан байна. Шулуун гэдэсний 
арчдасны шинжилгээ нь 1-р хэлбэрийн чихрийн 
шижин үүсэх эсэхийг таамаглах боломжгүй байжээ. 
Вирүс байна гэсэн нотолгоо гараагүй бөгөөд энэ 
шинэлэг ажиглалт нь энтеровирүсийн халдварын 
дараа хүүхдийн цусанд энтеровирүсийн РНК 
илрэх нь арлын  өөрийн дархлалаас 1-р хэлбэрийн 
чихрийн шижин үүсэхийг нэмэгдүүлж байж болох 
тухай санал дэвшүүлсэн байна [36]. 

Wing-ChiG Yeung, William D Rawlinson, Maria E Craig 
нар (2011) 2010 он хүртэл нийтлэгдсэн тохиолдол 
хяналтын загвараар хийгдсэн судалгааны 24 өгүүлэл 
2 хураангуйг хамруулан 4448 хүний мэдээллийг  
ашиглан мета-анализ хийж, энтеровирүсийн 
халдвар ба чихрийн шижин-1-тэй холбоотой өөсөө 
дархлааны хооронд  ач холбогдол бүхий хамаарал 
илрүүлсэн байна.  Тэд молекул биологийн аргаар 
судалсан энтеровирүсийн халдвар, чихрийн шижин1 

өөсөө дархлааны хооронд эмнэлзүйн ач холбогдол 
бүхий хамааралтай гэж үзээд энтеровирүсийн 
халдвар, 1-р хэлбэрийн чихрийн шижингийн 
хоорондын хамаарлыг илрүүлэхэд томоохон 
хэмжээний дагаж ажиглах судалгаа шаардлагатай 
гэж үзжээ [37].

Tavares RG, Trevisol RB, Comerlato J (2012) нар 
Чихрийн шижин 1 хэв шинж нь өөсөө дархлаат 
өвчин бөгөөд нойр булчирхайн Лангергансын аралд 
өөрөө түрэмгийлэгч Т эсүүд ялгарах нь инсулин 
ялгаруулдаг β эсийг гэмтээдэг байна. Удамзүйн 
хүчин зүйлээс хамаарч байгаа нь өвчний гол эрсдэл 
бөгөөд голдуу хүний цагаан эсийн эсрэгбиеийг 
кодлогч генүүд оролцдог. Гэвч, сүүлийн 10 жилд уг 
өвчний шинээр бүртгэгдэх тархалт үлэмж нэмэгдэж 
байгааг зөвхөн удамзүйн хүчин зүйлтэй холбон 
тайлбарлаж болохгүй юм. Хүрээлэн буй орчны эмх 
замбараагүй байдал нь уг өвчин үүсэхэд холбоотой 
байна. Эдгээр хүчин зүйлийн дотор вирүсийн 
аюулыг хамааруулж байгаа бөгөөд ялангуяа өвчин 
үүсэхэд энтеровирүс үүрэгтэй гэж үзэж байна. Энэ 
таамаглалыг хулганад хийсэн цуврал туршилт, 
чихрийн шижин -1 хэвшинжтэй өвчтөнд хийсэн 
судалгаа нотолж байна [38]. 

Maarit Oikarinen Sisko Tauriainen, Sami Oikarinen нар 
(2012)-ын судлаачид энтеровирүсийн халдвар нь 
1 дүгээр хэлбэрийн чихрийн шижинтэй холбоотой 
тухай хэд хэдэн судалгаа байгааг тэмдэгэлээд 
туршилтын судалгаагаар энтеровирүс нь нойр 
булчихрхайд байрлаж, бета эсийг гэмтээдгийг 
тогтоосон. Ийнхүү вирүс илэрсэн нь уг өвчний 
эмгэг жамд чухал ач холбогдолтой гэж таамаглал 
дэвшүүлсэн. Энэ судалгаагаар нойр булчирхайн 
гутын салст нь 1-р хэлбэрийн чихрийн шижинтэй 
хүмүүст вирүсийг хагдалж байх орчин юм гэдгийг 
тогтоосон байна. 

Судалгааны дүн 1-р хэлбэрийн чихрийн шижинтэй 
өвчтөнүүд удаан хугацаагаар байнга энтеровирүсийн 
халдвартай байж улмаар гэдэсний салстын 
үрэвсэлтэй холбоотой гэсэн санал дэвшүүлж, 
чихрийн шижин өвчний эмгэгжамд энтеровирүсийг 
сэжиглэн судлах шинэ боломжийг нээсэн байна [6].

Чихрийн шижин-1 хэлбэрийн өвчтөний β эс 
энтеровирүсээр халдварладаг тухай нотолгоо 
олон байгаа ч тийм халдвар олон тохиолддог, 
чихрийн шижин өвчин үүсэхэд гол үүрэг гүйцэтгэдэг 
эсэх нь тодорхойгүй хэвээр үлдсэн гэж үзээд S.J. 
Richardson & A. Willcox нар (2009) нойр булчирхайн 
эдэд энтеровирүсийн гадаргын уураг VP1-ийн 
тархалтыг 1-р хэлбэрийн чихрийн шижингээр 
шинэхэн өвчилсөн өвчтөн болон хяналтын бүлэгт 
илрүүлэх шинжилгээ хийж, дархлал мэдрэг vp1 1-р 
хэлбэрийн чихрийн шижингээр шинэхэн өвчилсөн 
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өвчтөнд түгээмэл илэрсэн бол чихрийн шижингээр 
өвчлөөгүй хүүхдэд цөөн илэрсэн. VP 1 чихрийн 
шижин-2 хэлбэрийн өвчтөнд зарим аралд илэрсэн 
нь энэ үзэгдэл зөвхөн 1-р хэлбэрийн чихрийн 
шижингээр хязгаарлахгүй гэдэг санал дэвшүүлжээ 
[39].

Орчны олон хүчин зүйлийн дотроос вирүсүүд нь 
ЧШ1 үүсэхэд хамгийн их нөлөөлөх боломжтой 
бөгөөд үүнд улаан эсэргэний вирүс  [40], ротавирүс 
[41], гахайн хавдрын вирүс, цитомегаловирүс, 
энтеровирүс[ 42-44]-ийг дурдсан байна. Сүүлийн 
үед янз бүрийн аргууд ашиглан хийсэн судалгаанууд 
нь ЧШ1 үүсэхэд эмнэлзүйн ач холбогдол бүхий 
вирүсийн гол төлөөлөл нь энтеровиүс гэдэг санал 
дэвшүүлжээ [45-48]. 

Gale, E.A.M. нар (2014) Коксаки вирүс болон 1-р 
хэлбэрийн чихрийн шижингийн хамаарлын талаар 
40 гаруй жил ярьж бичиж байгаа ч энэ нь маргаантай 
хэвээр байна. 1-р хэлбэрийн чихрийн шижингийн 
эмгэгжамд  энтеровирүсийг хамааруулах гол 
нотолгоо нь амьтанд хийсэн туршилт судалгааны 
үр дүн, чирхийн шижинтэй хүний цусанд вирүсийн 
уураг илрүүлэх, чихрийн шижингээр оношилогдож, 
нас бараад удаагүй хүний нойр булчирхайн эсэд 
вирүсийн уураг илрүүлэх шинжилгээний үр дүн 
хэмээсэн байна [10].

Судлаач Teresa Rodriguez-Calvo, Matthias G. 
von Herrath нар (2015) хэвлэлийн 21 эх сурвалж 
ашиглан энтеровирүс нь чихрийн шижин үүсгэх 
орчны хүчин зүйл болох талаар тайлбарлажээ. Тэд 
одоогоор нийтлэгдээд байгаа судалгааны үр дүнгүүд 
энтеровтрүс нь чихрийн шижин -1 гэж оношлогдсон 
үед β эс түргэн, эрс хорогдох гол шалтгаан гэдгийг 
харуулж байна. Энэ нь диабет үүсэхээс өмнө 
вакцинжуулалт болон бусад сэргийлэх арга хэмжээг 
авах шаардлагатайг харуулж байна хэмээн дүгнэжээ 
[49].

Тайванд энтеровирүсийн халдвартай гэж 
оношлогдсон болон ЭВ халдваргүй ижил нас, 
хүйсийн хүүхдэд 1-р хэлбэрийн чихрийн шижингийн 
шинэ тохиолдлын тархалтыг харьцуулан судалж, 
үндэсний хэмжээний эргэмж кохорт судалгаа нь ЧШ1 
болон ЭВ-ийн халдварын хооронд хамааралтай 
болохыг харуулжээ. Энэ судалгааны үр дүн нь ЭВ-
ийн эсрэг вакцинжуулах стратеги нь ЧШ1-ийн шинэ 
тохиолдлын тархалтыг бууруулж болохыг санал 
болгосон байна (Hsiao-Chuan Lin & Chung-Hsing 
Wang нар, 2015) [50]. 

Carla Sanchez Bergamin, Sergio Atala Dib нар (2015) 
Удамзүй, хүрээлэн буй орчны цогц хүчин зүйл нь 
1-р хэлбэрийн чихрийн шижинг үүсгэх дархлааны 
механизмыг гол өдөөгч нь байж болох юм. 
Орчны хүчин зүйл нь β эсийг гэмтээх, тогтвортой 

эрчимжүүлэх эсвэл сааруулах нөлөө үзүүлдэг байж 
болох юм. Энэ өвчин үүсэхэд орчны хүчин зүйлийн 
нөлөөллийг хангалттай судалсан бөгөөд вирүс, 
ялангуяа энтеровирүс нь хамгийн гол үүрэгтэй нэгэн. 
Вирүс илрүүлэх арга сайжирсан болон өвчнийг 
дагаж ажиглах санамсаргүй түүврийн судалгаагаар 
1-р хэлбэрийн чихрийн шижин үүсэх эмгэгжамд 
хүний энтеровирүс чухал ач холбогдолтойг баталсан 
байна. 1-р хэлбэрийн чихрийн шижингийн удамзүйн 
эрсдэл болон ялангуяа энтеровирүсийн  халдварын 
эсрэг дархлалын төрөлхийн болон олдмол хариу 
урвал нь 1-р хэлбэрийн чихрийн шижинтэй 
холбоотой өөрийн эсрэгбиеийн тэнцвэртэй 
байдлыг хангахад чухал үүрэгтэй. ЧШ1-ийн үүсэлд 
энтеровирүсийн үүргийг судлах нь хялбар биш. 
Учир нь нойр булчирхайн β эсийг вирүс гэмтээж 
болох хэд хэдэн дагалдах механизм байдаг бөгөөд 
эдгээр нь ЧШ1-ийг үүсгэж болно. Молекул биологийн 
болон генетикийн шинжилгээний аргын дэвшил нь 
өөсөө дархлааны үүсэх эхний шатанд арга замыг 
ялган тодорхойлсноор сэргийлэлт, эмчилгээ илүү үр 
дүнтэй байх боломжтой [51].    

Манай оронд чихрийн шижингийн талаар хэд хэдэн 
томоохон судалгаа хийсэн байна. Тухайлбал, 
чихрийн шижин, зүрхний ишемийн хавсарсан 
эмгэгийн үеийн өөх тосны болон цусны үзүүлэлтийн 
өөрчлөлт [52]; чихрийн шижингийн үеийн 
нейропептидийн өөрчлөлт [53], хүндрэлүүд [54, 55, 
56], тархалт, нөлөөлөх хүчин зүйлс [57, 58], хяналт, 
сургалт [59], эмчиилгээний зарим эм, бэлдмэлийн 
үйлчлэл, нөлөөлөл [60, 61]-ийг судалсан байна. 
Эдгээр судалгаа нь хоёрдугаар хэлбэрийн чихрийн 
шижинг түлхүү хамруулсан бөгөөд нэгдүгээр 
хэлбэрийн чихрийн шижингийн талаарх судалгааны 
мэдээлэл ховор байна. 

Манай оронд ялангуяа сүүлийн жилүүдэд 
энтеровирүсийн халдварын давтамж нэмэгдэж 
байгаа нь хүн ам, хүүхдийн дунд ЧШ1-ийн шинэ 
тохиолдол, тархалт нэмэгдэх шалтгаан болж байж 
болох бөгөөд энэ чиглэлээр нарийвчилсан судалгаа 
шаардлагатайг харуулж байна. 
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