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JIGAR VA O’T YO’LLARI KASALLIKLARINI ULTRATOVUSH TEKSHIRUV
USULLARI ORQALI BAHOLASH
Yo'ldosheva Gulsara Bahridinovna
IImiy rahbar, Samargand Davlat tibbiyot universiteti assistenti.
Abduxoliqova Gavhar Abdurasul gizi, Utemurotov Oybek Ravshanbek uli Talabalar-
228-guruh davolash ishi-1 fakulteti.
Qulmurodova Dildora Azamat qizi
223-guruh 2-son davolash ishi fakulteti
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Annotasiya: Ushbu maqola orgali jigar va o’t yo’llari, o’t yo’llari tuzilishi, joylashuvi,
funksiyalari, ayrim anamaliyalari va ularni ultratovush orqali ko’rinishi, ularni kasalliklarini bir
biridan farqilash haqida tushunchaga ega bo’lamiz. Jigar va o’t yo’llari tekshirish texnikasi,
qoidalari, texnikani noto’g’ri qo’llaganda kelib chiqadigan asoratlar haqida bilimlarga ega bo’lamiz.
Kalit so’z: Ultratovush, embrogeniz, polimastiya, politeliya, maziya, so’rg’ich, teri ostiyog’
gavati, gon tomirlari, bez, simmitriya, mammar, kalo uchburchagi, o’t pufagi, o’ttosh, dimlanish
yoki sladj, mirizzi sindromi, xolidoxolitiaz

OILILEHKA 3ABOJIEBAHUM NEYEHU U KEJYEBBIBO/JIAIIINX MYTEM C
NoOMOIbIO YJIBTPA3ZBYKOBBIX METO/J10B

AHHOTanusA: B 3TON cTarbe MBI MOTYYUM NPEACTABICHUE O MEYEHU M JKEIYHBIX MPOTOKAX,
CTPYKTYpE, PacCHoJIOKCHUH, PYHKIUAX JKETYHBIX MPOTOKOB, HEKOTOPBHIX aHAMHE3aX U CIoco0ax Mx
BU3yaJIM3aI[iU C TIOMOIIBIO YIIbTPa3ByKa, YTOOBI OTIUYHUTH X 3a00J1€BaHus Apyr OT apyra. [leuens u
JKETYHBIE TPOTOKH MBI TOJYYUM 3HAHUS O TEXHUKE OOCJIeIOBaHMs, TMPaBHIIAX, OCIOKHEHHSIX,
BO3HUKAIOIIKX IIPYA HENPABUILHOM IIPUMEHEHUH METOIUKH.

KiioueBoe ¢J10BO: yIbTpa3ByK, SMOPOT€HHU3, MOJIUMACTUS, TOMUTENNS, Ma3usi, MPUCOCKa,
MOJAKOXHO-KUPOBOM CJIOM, KpPOBEHOCHBIE COCYIbI, JKelle3a, CcuUMMeTpus, mammap, Kaio-
TPEYTOJIbHUK, KEITYHBIM Iy3bIPb, JKEIYHbIA KaMEHb, TYIICHUE WJIM CIAK, CUHIPOM Mupuuum,
XOJHIOXOIUTHA3.

EVALUATION OF LIVER AND BILIARY TRACT DISEASES THROUGH
ULTRASOUND METHODS

Abstract: Through this article, we will have an understanding of the structure, location,
functions, certain anamalia of the liver and biliary tract, and their appearance through ultrasound,
differentiating them from each other in their diseases. We will have knowledge of the liver and biliary
tract examination techniques, rules, complications that arise when the technique is used incorrectly.

Keyword: ultrasound, embryogenesis, polymastia, polytelia, maziya, sucker, skin ostiogic
floor, blood vessels, gland, symmetria, mammary, Kalo triangle, gallbladder, gallstone, dimming
or sladge, mirizzi syndrome, cholidocholithiasis.

KIRISH

Jigar - organizmdagi asosiy laboratoriya, gemodinamikaning muhim boshqaruvchisi
hisoblanadi va antitoksik filtr vazifasini o‘taydi. Jigarning gemodinamika va modda almashinuvida
rolini shundan bilish mumkinki, u o‘zi orqali 1 daqiqada 1500 ml qonni, ya'ni aortaga chiquvchi
dagigalik qon hajmining 1/3 ini o‘tkazadi. Chaqaloglarda jigar qorin bo‘shlig‘ining %2 ini, ya'ni tana
vaznining 1/16 ini tashkil qiladi (kattalarda 1/40). Jigarning katta qismi o‘ng diafragma osti
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bo‘shlig‘ida, kichikroq qismi chapga o‘tib, oshqozon va diafragma gumbazi orasida joylashadi. Jigar
mezoperitoneal joylashib, uning orga diafragma yuzasi qorinparda bilan goplanmagan. Dolixomorf
jussada jigar qovurg‘a ravog‘idan 4-5 sm yuqoriroqda retrokostal holatda joylashadi. Braximorfda —
qovurg‘a ravog‘idan 2-3 sm pastrogda paypaslanadi. Toj boylam gqorinpardaning jigardan diafragmaga
frontal tekislik bo‘ylab o‘tishi natijasida hosil bo‘ladi, sagittal tekislik bo‘ylab o‘rta chiziq bo‘yicha
o‘rogsimon boylam joylashib, diafragma osti bo‘shlig‘ini ikkita xaltaga — o‘ngda - bursa hepatica va
chapda - bursa praegastrica — ga ajratadi.

ASOSIY QISM

Anatomik jihatdan diafragma yuzasida o‘rogsimon boylam, vistseral yuzasida chap bo‘ylama
yoriq orqali jigarni 2 ta: o‘ng va chap bo‘laklarga ajratish mumkin. O‘ng bo‘lakda kvadrat va dumli
bo‘laklar ham farqlanadi Jigar-o°‘n ikki barmoq boylami bilan qoplangan ko‘ndalang va chap bo‘ylama
egatlar jigar darvozasi hisoblanadi. Ushbu boylam ichida darvoza venasi, jigar arteriyasi va ot yo‘llari
joylashgan.

A'zo ichki strukturasiga ko‘ra jigarni ikkita deyarli teng bo‘lakka ajratish mumkin, bu chegara
o‘t pufagi o‘rnini pastki kavak venaning chap cheti bilan tutashtiruvchi chizigqa mos keladi.

1-rasm. Jigar, o’q yo’llarining joylashuvi va uning ko’rinishi

Bo‘lakning qon tomir va o‘t yo‘llari sektoral va segmentar shoxlarga ajraladi. Darvoza venasi,
jigar arteriyasi va ot yo‘llarining (Glisson uchligi) a'zo ichida shoxlanishi 0°ziga xos qonuniyat asosida
boradi. Bu triada ingliz anatomi Glisson (Glisson) tomonidan 1654 y. da ta'riflangan. Jigarda 5

sektorda joylashgan 8 ta segment farqlanadi, ularning o‘lchami jigarning shakliga qarab o‘zgarib
turadi. Segment oyoqchalarini bog‘lash operatsiyalarda qon yo‘qotilishini ancha pasaytiradi. Qon
bilan taminlanishi kuyidagicha:Umumiy jigar arteriyasi — xususiy jigar arteriyasi — o‘ng va chap jigar
arteriyalari. O‘t pufagi arteriyasi (o‘ng jigar arteriyasi tarmog‘i). Kalo uchburchagi. Adashgan nervlar,
quyosh chigali, jigar chigali. Jigar kasalliklari ichida dolzarblikni yuzaga keltiradigan bu Jigar sirrozi
kasalligi bo’lib, bu kasallikni sabablariga quyidagilar kiradi: Ancha yillar davomida spirtli
ichimliklarni ko’p ichib yurish; Uzoq vaqt davomida gepatitning B yoki gepatit C turi bilan kasallanib
yurish; Alkogolsiz yog’li jigar kasalligining og’ir shakli, alkogolsiz steatogepatit deb ham ataladi. Bu
gepatitda jigarda ortiqgcha yog’ to’planishi natijasida kelib chigadi. O’t yo’llariga ta’sir qiladigan
faktorlar(birlamchi biliar xolangitlar) yoki immunitet tizimi(autoimmun gepatit) tufayli paydo bo’lishi
mumkin. Ba’zi bir irsiy kasalliklar ham, ba’zi dori-darmonlarni uzoq muddat qo’llash natijasida ham
yuzaga kelishi mumkin. O’t pufagi va o’t yo’llari : O’t pufagi xanjarsimon o’sigdan o’ng qovurg’a
tomonga yo’nalganda 7smda joylashadi. O’t pufagi o’ng qovurg’a ostida va jigar o’ng bo’lagi ostida
joylashgan. Chap tomondan 12 barmogqli ichak oshqozon osti bezi bilan chegaralangan bo’lib o’t
suyuqligi odda sifintiri orgali 12 barmogli ichakka tushib turadi. 3 ta qismi bor : bo’yni, tanasi, tibi.
Shakli noksimon o’t pufagi o’t saglovchi organ bo’lib tuzulishi ultra tovush orqali ko’rganda kistaga
o’xshaydi. Jigar 1 sutkada 1 yarim litr 0’t ajratib chiqaradi va uning 60 ml o’t pufagida saqlanadi
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golganlari esa 12 barmoq]li ichakka tomchilab oqib turadi. O’t qopidagi 0’t biz ovqatlangan vaqtimizda
ko’p miqdorda o’t chiqgishiga yordam beradi. Ovqat yegandan keyin 12 barmogqli ichak hujayralari
retseptorlari stimulanadi va gonga xolisistokinin moddasi ishlab chigariladi. Ushbu modda o’t pufagini
qgisqartiradi va oddi sfengtirini ochadi. O’t suyuqligi esa o’t pufagidan oqib chiqadi va ovqatga
aralashib 2 soat davomida hazmda ishtirok etadi. Jigar o’t suyuqligi 12 barmoqli ichakka kam tushushi-
axaliya yoki gipoxaliya deyiladi. Axaliya- o’t suyuqligining yo’qligidir. Gipoxaliya esa 0’t
suyuqligining kamligi bo’lib hisoblanadi. Axaliya va gipoxaliya sabablari bo’lib o’t tosh kasalliklari,
o’t yo’lining bekilishi, atriziyalar yoki jigarning o’t ishlab chigarmasligi hisoblanadi. O’t
kislotalarining 5 ta funksiyasi mavjud. Ulardan birinchisi yog’larni imulsiya qilishi hisoblanadi. Agar
ushbu funksiyasi buzilsa yog’lar imulsiyalanmaydi ya’ni parchalanmaydi. Oqibatda organizmda yog’
yetishmaydi ichaklar bilan yog’ axlat orqali chiqib ketadi. Ichaklardan yog’ni axlat bilan chiqishiga
stiatariya deyiladi. Ikkinchi funksiyasi esa yog’da eruvchan vitaminlarni so’rilishiga yordam beradi.
Yog’da eruvchan vitaminlarga qo’idagilar kiradi: A, D, E, K. Agar yog’da eruvchi vitaminlar
yetishmasa gipovitaminoz A, D, E, K kelib chigadi. Agar gipovitaminoz-A kelib chigsa odamda
ko’rish qobiliyati buziladi. Agar gipovitaminoz-E kelib chigsa ular oksidant hisoblanadi va bu funksiya
buziladi. Agar gipovitominoz-D kelib chigsa raxit kasaliki va suyaklarda buzilishlar kelib chigadi.
Agar gipovitaminoz-K kelib chigsa tanadagi qon ivish sistemasidan buzilishlar kelib chigadi. O’t
kislatalarining uchinchi funksiyasi bo’lib oshqozon soki ajralishini aktivlashtirishdir bu funksiya
buzilganda oshqozon osti shirashi aktivlashishi buziladi va bu hazmga ta’sir qiladi. To’rtinchi funksiya
esa ichak matorikasini sistimullaydi bu funksiyasi buzilganda ichaklar peristaltikasi sekinlashadi va
ich qotishi kelib chigadi. Beshinchi funksiya buzilganda esa axlatga rang berish funksiya buziladi va
axlat rangi ogaradi.

Axlatning rangi gipo va axaliyaga bog’liqdir. O’t pufagi tekshirilganda bemor och qoringa
tekshiriladi o’t pufagi spiralsimon yo’llari och qoringa tekshirgan payti ko’rinmaydi chunki ular ovqat
yegan paytda oqib chiqadi, agar ovgat yegan bo’lsa o’t oqib chigadi o’n ikki barmoqli ichak va o’t
yo’llari ochiq bo’ladi va ko’rish mumkin bu yo’l xolisistakinin ta’sirida ochiladi. Ikkita o’lchami
bor:Bo’ylama 8-10 sm normada bo’ladi, diametiri 4 smdan kichik bo’ladi normada bemorda. Ultra
tovush tekshirishida bemorning holati yuqoriga yoki chap yonboshga gqarab yotgan holda bo’lishi
kerak. Kesimlari ikki xil bo’ladi birinchisi shoshilinch xolatda datchikni hanjarsimon osiq ostiga qo’yib
bir datchik enida o’nga siljitsak chigadi va baholash mumkin. Ikkinchisi bemaolol holatda ko’rish
jigarni bo’ylama kesimida o’t pufagini ko’rsih soat strelkasi bilan to’g’irlab bo’ylama kesimni olamiz
agar bemol ovqatlangan bo’lsa devori qalin va o’Ichami kichik bo’ladi.

Bo’ylamasiga ko’rib bo’lgach soat strelkasiga teskari 90 gradusga buramiz va o’t pufagining
ko’ndalang kesimi chiqadi. Bunda o’t pufagining barcha devorlari ko’rinadi. O’t pufagi hajmini
aniqlash uchun ko’ndalang kesimda ikkita o’lcham olinadi. Eni va bo’yin o’lchamlari uchta o’lcham
olinadi va ikkiga bo’linadi normada 30-60ml o’t suyuqligi bo’ladi. Agar o’t suyuqligi normada
chigmasa hazm buziladi. O’t pufagi qisqaruvchanligini aniqlash uchun sinamalar o’tkaziladi. O’t
pufagi gisqaruvchanligi uch xil ko’rinishda bo’ladi. Ular qo’yidagichadir:normakinez, gipokinez ,
giperkinez. Bemor dastlab och qorinda tekshiriladi barcha o’lchamlar olinadi ekranga chiqariladi
so’ngra ovqatlantiriladi yoki o’t haydovchi vositalar berilib 45 minutdan keyin yana o’lcham olinadi
va bu o’lchamar solishtiriladi. Masalan ovqatdan oldin o’t suyuqligi 50 ml bo’lgan bo’lsa ovqatdan
keyin yoki o’t haydovchi bergandan keyin 15 ml qoladi buni foizimi chigarib olamiz ya’ni 50-15=35
ml chigsa o’t suyuqligi taxminan 70% chiqib ketganligini bildiradi. Norma kinezda o’t suyuqligi 50-
70 % chigadi. Gipokinezda 50% dan kam suyuglik chigadi.
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Giperkinezda esa 80% ko’p suyuqlik chigadi. O’t qopining juda sekin va tez qisqarishi yaxshgi
alomat emas hazmning buzilishiga olib keladi. O’t kasalligi bor bemorlarning klinik belgilari :
shikoyati 0’ng qovurg’a sohasida qorinda og’riq, qayt qilish kongil aynishi. Bemorlar yog’li ovqat
yegandan keyin o’ng qovurg’a ostida o’ng yelka ko’krakda og’riq bo’lishiga shikoyat qilsa bu xolisistit
kasaligini ehtimolini oshiradi agar o’t pufagi ko’rinmasa bemordan uni olib tashlanganligi haqida
so’raladi va qorindagi chandiq aniqlanadi. Bemordan avval o’t pufagida tosh anigqlanganmi yo’q mi
yoki biror xil patalogik belgilar aniqlanganligi haqida so’raladi. Agar bemor jigar va oshgozon osti
bezi kasalilari bilan davolanib yurgan bo’lsa o’t yo’llari va o’t pufagini nazorat qilib qo’yish kerak.

O’t qopini tekshirishda o’ziga xos qoidalar qo’idagilardan iborat. -O’t pufagi bu o’t suyuqligi
yig’iladigan kistoz tuzilma. -O’t suyuqligi tarkibi xalistirin, bilirubin, biliverdin va o’t kislotalaridan
tashkil topgan. -O’t pufagi tekshirish paytida to’la bo’lishi shart buning uchun bemor och qorinda
kelishi yoki tekshirishdan 6-8 soat avval ovqatlangan bo’lisi kerak, chaqaloglar esa 4 soat oldin
emizilgan bo’lishi kerak agar to’q qoringa tekshirsak xolidox kengaygan bo’ladi va tashxis notug’ri
chigadi. -O’t pufagi pufagi topilgach albatta uni datchik bilan bosib ko’rish lozim.

2-rasm. O’t qopining Kko’rinishi.

Xolisistitda, o’t dimlanish kasaliklarida datchik bilan bosib ko’rganda bemor og’riq sezadi. -
Jigar ichi o’t yo’llari normada bilinmaydi umumiy o’t yo’lini albatta baholash kerak. -O’t yo’llari
gariyalarda va ovgatlangandan keyin biroz kengayadi. -Agat shoshilinch holatlarda bemorni 0’t yo’llari
va o’t pufagini ko’rishga to’g’ri kelsa va bemor ovgatlangan bo’lsa protakolga bemor ovgatlanagan
deb yozib qo’yish kerak. -O’t pufagi 3, 5-5 MGs chastotali konveks datchik bilan tekshiriladi. -Bemor
tepaga garab yotgan holda ko’ndalang va bo’ylama kesimlar ko’rinadi. -O’t pufagida uchta o’Icham
olinadi uzunligi, eni, devori qalinligi o’lchanadi hajmi o’lchanadi o’lcham olganda devor alohida
olinadi. -Darvoza sohasida umumiy o’t yo’lini jigar arteriyasidan farqlash uchun rangli yoki energetic

doplerdan foydalanish mumkin. -Xolidox eng keng gismi o’Ichanadi. -Agar o’t pufagida tosh bo’lsa
protokolga konkrement deb yoziladi. -O’t pufagi devori qalinlidi har doim orqa tomondan o’lchanadi.

XULOSA

Qachon o’t pufagi ko’rinmaydi ? -Bemor ovqatlangan bo’lsa. -Ichaklarda gazlar ko’p bo’lsa
. -Surunkali xalisistitda o’t pufagi bujmayib qolganda. -Joylashuv nugsonlarida. -O’tkir gepatit va o’t
qopi o’t suyuqligi bilan to’lmaganda. -O’t pufagi agniziyasida. -Xolisistektomiyasida. - Agar o’Ichami
kichik bo’lsa uzunligi 2 sm kichik bo’lsa aniqlash qiyin bo’ladi.

Nugsonlari: O’t pufagining ikkilanishi ko’ndalang joylashishi, divertikul, to’sigli o’t pufagi,
bukilishlari.

O’t tosh kasaliklari: Toshlar o’t pufagiga tigilgan va tigilmagan bo’ladi buni aniqlash uchun
bemor yotgan, turgan va yonga qarab yotgan holda tekshiriladi. Agar toshlar tigilmagan bo’lsa harakat
qiladi, bemor holatini o’zgartirganda tosh siljiydi. Agar toshlar o’t qopiga tigilgan bo’lsa bemor joyini
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o’zgartirganda joyidan gimirlamaydi va og’riq beradi. Ultratovushda toshlar 3mm dan katta bo’lsa
ko’rinadi. Agar ko’p sonli bo’Isa 2 mm li toshlar ham ko’rinishi mumkin. Agar ular g’uch g’uch bo’lib
joylashsa ko’rinadi. Toshlar soni yakka yoki ko’p sonli deb yoziladi. O’t pufagidagi yirik toshlar
xavfsiz hisoblanadi lekin yalig’lanish chaqirishi mumkin. Mayda toshlar esa xavfli hisoblanadi chunki
tiqilib qolishi mumkin. O’t pufagi raki 80-90% hollarda o’t tosh kasaliklari bilan birga uchraydi.
Ultratovush tekshirishida tosh ostida soya qop qora bo’lib turadi.

Mirizzi sindromi- o’t pufagi bo’yniga tosh tiqilib qolishi va oqibatda jigar ichi o’t yo’llari
kengaygan bo’ladi.

Dimlanish yoki sladj-O’t qopida o’tni quyugqlashib qolishi 0’t suyuqligi dimlanib loyqa hosil
bo’ladi giperexogen ko’rinishda bo’ladi tik tursa ham yotsa ham tekshirganda siljiydi. Bemor shikoyati
bo’lmaydi. Agar infeksiya tushsa yiringlashi mumkin va bemor isitmalaydi. Agar klinik belgi bermay
kattalashsa o’smalarga shubxa qilish mumkin. Sladjlar bazida tupchalar hosil qiladi o’smaga
o’xshaydi. O’smadan farqi sladj harakat qilganda bitta joydan boshqga joyga ko’chadi va qon oqimi
bo’lmaydi o’smalarda esa qon oqimi bo’ladi. Sladjni davolasa yaxshi bo’lib ketadi.

Polip-poliplar ikki xil ko’rinishda ko’rinadi:1. Chin poliplar yoki adinomatoz poliplar deyiladi.
So’rg’ijsimon tuzilishga ega bemor holatini o’zgartirmaydi, qon tomirlari bor, klinik belgilari yoq,
giperexogin bo’ladi, yakka bo’ladi, maliginizatsiya yuqori darajada bo’ladi rakka 12% holatlarda
aylanishi mumkin 1sm katta bo’lsa olib tashlash kerak. 2. Xolistirinli poliplar-xolistirin yig’ilishidan
hosil bo’ladi soni ko’p bo’ladi 5-6 mm bo’ladi, qon oqimi yoq, vaqt o’tishi bilan o’smaydi. Poliplarga
hos belgi soya bermaydi.

O’tkir xolisistet-o’t qopining o’tkir yallig’lanishidir. O’tkir xolisistet toshli va toshsiz turlari
mavjud. Toshli turning o’t tosh kasalligidan farqi bu yallig’lanish belgilari borligidir. Ultratovush
tekshirishda o’tkir va surunkali xolisistetni bir biridan ajratib bo’Imaydi. Bemor 0’ng qovurg’a ostidagi
og’riqqa va og’riqni kurakka tarqalishiga shikoyat qiladi. Ultratovush orqali tekshirganda qo’yidagi
belgilarni ko’rish mumkin. O’t pufagi devorini qalinlashuvi va qavat qavat bo’lib qolishi, o’t pufagida
dimlanish, sladj, perixolistik suyuqlik bo’lishi, datchik bilan turtkilaganda og’riq bo’lishi, 0’t pufadi
devorida qon ogimining kuzatilishi.

Surunkali xolisistit -0’t tosh kasalligi bilan birga uchraydi. Bu kasallik ma’lum vaqt remissiya
beradi va yana qo’zg’aladi. Qo’zg’alish vaqtida o’t qopi devori galinlashadi. Xavfli tomoni shundaki
kasallik har qo’zqalgan paytda devordagi to’qimalar o’ladi va o’rnini biriktiruvchi to’qima egallaydi.
Natijada o’t pufagini kengaya olish hususiyati yo’qoladi va kichiklashib qoladi. Vaqt o’tishi bilan UZI
da o’t pufagi ko’rinmay qoladi. Kasallikni har qo’zg’alish paytida og’riq va hazimning buzilishiga
bemorlar shikoyat giladi.

Xolangit-kam uchraydigan kasallik bo’lib 0’t yo’llari devori qalinlashib shishadi. Normada
ultratovush tekshirishda o’t yo’llari ko’rinmaydi. Bu og’ir kasallik bo’lib bemorlarda bilyar sirroz
kelib chiqishiga sabab bo’ladi.

Chinnisimon o’t pufagi-O’t pufagi devorining kalsinatlanishidir. O’t pufagi devori ohaklanib
goladi. Giperexpgin soya ko’rinadi. Soyasi toza qop-qora bo’ladi. Tashxisni aniglash uchun rengin
qilib tekshiriladi 25 % hollarda o’t pufagi ichida rak bo’lishi mumkin. O’t pufagi biopsiya qilmasdan
olib tashlanadi.

Xolidoxolitiaz-Xolidoxga tosh tiqilib qolishi. Bemorlar sarg’ayishga va og’rig’ga shikoyat
qiladi. Ultra tovush orqali tekshirganda xolidox o’lchami kattalashadi 4mm katta toshlar asosan tiqilib
qolishi kuzatiladi. Dopler yoqib ko’rilganda tosh tagida rangli soya beradi. Asosiy belgilaridan biri
darvoza sohasida xolidoxning kengayishidir. Ko’pincha toshlar fater so’rg’ichi sohasiga tiqilib qoladi.
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belgilariga tayangan holda tashhis qo’yishga harakat qilish kerak.
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