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Annotasiya: Ushbu maqola orqali qalqonsimon bez tuzilishi,  joylashuvi, funksiyalari, 

ayrim anamaliyalari va ularni  ultratovush  orqali  ko’rinishi, ularni kasalliklarini bir biridan  

farqilash  haqida  tushunchaga  ega  bo’lamiz joylashuvi, funksiyalari, ayrim anamaliyalari va 

ularni  ultratovush  orqali  ko’rinishi, ularni kasalliklarini bir biridan  farqilash  haqida  tushunchaga  

ega  bo’lamiz. Qalqonsimon bez tekshirish texnikasi, qoidalari, texnikani noto’g’ri qo’llaganda 

kelib chiqadigan asoratlar haqida bilimlarga ega bo’lamiz.  

Kalit so’z: Qalqonsimon bez, ultratovush, embrogeniz,  teri osti yog’ qavati,  qon tomirlari,  

bez,  xoshimoto,  treoiditid,  atrofiya,  limfosit,  toksik buqoq,  gipoexogen gepirexogen.  

 

 

ЗАБОЛЕВАНИЯ ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ.  ТИРЕОИДИТ ХАШИМОТО, 

КЛИНИЧЕСКИЕ СИМПТОМЫ И УЛЬТРАЗВУКОВОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ.  

Аннотация:  В этой статье мы получим представление о структуре щитовидной 

железы,  ее расположении, функциях, некоторых анамнезах и их проявлении с помощью 

ультразвука, чтобы отличить их заболевания друг от друга мы получим представление о 

расположении, функциях, некоторых анамнезах и их проявлении с помощью ультразвука, 

чтобы отличить их от заболеваний друг от друга. Мы получим знания о технике 

обследования щитовидной железы, правилах, осложнениях,  возникающих при 

неправильном применении методики.  

Ключевое слово: щитовидная железа, УЗИ, эмбриогениз,  подкожно-жировой слой,  

кровеносные сосуды,  железа, хосимото,  треоидит, атрофия, лимфоцит, токсический зоб, 

гипоэхогенный гепирехогенный.  

 

 

THYROID DISEASE HASHIMOTO'S THYROIDITIS, CLINICAL SYMPTOMS 

AND EXAMINATION THROUGH ULTRASOUND METHODS 

Abstract:  Through this article we will have an understanding of the structure of the thyroid 

gland,  its location, functions, certain anamalia and their appearance through ultrasound, making 

them different from each other their diseases, we will have an understanding of the location, 

functions, certain anamalia and their appearance through ultrasound,  making them different from 

each other their diseases. We will have knowledge of thyroid examination techniques, rules, 

complications that arise when the technique is used incorrectly.  

Keyword: thyroid gland, ultrasound, embryogenesis,  subcutaneous fat layer,  blood 

vessels,  gland, hoshimoto's,  treoiditide, atrophy, lymphocyte, toxic Bullhead, hypoexogenic 

hepirexogen.  
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KIRISH 

Xoshimoto treoiditi ko’plab nomlar bilan ataladi.  Ko’proq shu aftor nomiga qo’yilgan 

yaponiyalik aftor nomiga,  boshqacharoq nomi ya’ni marfologik jihatdan nomlaydigan bo’lsak 

surunkali limfotsitar treoiditi deyiladi. Qalqonsimon bez to’qimasi nobud bo’lishi bilan 

kechuvchi autoimmun limfotsitar surunkali yallig’lanish deb ham yuritiladi.  Vaqt o’tishi bilan 

asta-sekin qalqonsimon bezni to’qimasi borgan sari parchalanib yoki zararlanib o’lib boraveradi.    

Xoshimoto treoiditi  autoimmun treoiditi,  surunkali treoiditi nomlari bilan ham ataladi. Qaysi biri 

qulay bo’lsa shu nomdan foydalanish mumkin. Sekinlik bilan rivojlanadi,  yallig’lanishlar qayta-

qayta takrorlanadi shu sababli ham surunkali kechadi. Bir necha marta bu yallig’lanishlar 

qaytalanadi. Ultratovushda rang-barang kechgani uchun eng qiyin farqlanadigan qalqonsimon bez 

diffuz kasalligi hisoblanadi.  Ya’ni ko’rinishi rang-barang bo’ladi turlicha ko’rinishda.  Shu sababli 

bu kasallikka xulosa berishda nafaqat UTTga,  klinikasiga, taxlillariga ham tayaniladi.   

1-rasm.  Qalqonsimon bezi tekshiruvi 

 

Ko’p hollarda behosdan favqulodda aniqlanadi.  Ya’ni ultratovush tekshiruvida behosdan 

aniqlab qolinadi. Erta davrida eng erta davrilarida hattoki hech qanday klinik belgilar bermaydi,  

vaqt o’tishi bilan bez kattalashishi yuzaga kelishi mumkun, og’riq esa juda kamdan kam kuzatiladi,  

bo’lsa ham kuchsiz bo’ladi.  Vaqt o’tishi bilan yallig’lanishlar qancha ko’p takrorlangan sari 

shuncha qalqonsimon bezni to’qimasi nobud bo’lishi kuchayib boradi va natijada to’qimani hajmi 

kamayib boradida gipoterioz yuzaga keladi.   

ASOSIY QISM 

Qancha vaqt o’tgan sari gipoteriozda bemorlarda tana vazni ortishi,  holsizlanish,  

depressiyaga tushish,  soch to’kilishi va butun tanada og’riqlar kabi turli belgilar yuzaga keladi. 

Ko’pincha xoshimoto treoiditida tekshiruvlar vaqtida ayniqsa labarator tekshiruvlar vaqtida 

pastentlar,  bemorlar eutroid holatda bo’ladi ya’ni T3 -T4 garmonlar narmal miqdorda bo’ladi.  

Deyarli 75% be’morlarda eutryoz kuzatiladi 20% be’morlarda turli bosqichlarida masalan 

gemoxoyz,  gipotreoz aniqlanadi 5% da esa hashtaksikoz (tretaksikoz) ya’ni gipertreoz kuzatiladi.  

Turlicha shakllarda va boshqichlarda kichadi.  Buni 2 ta turi farqlanadi: o’choqli va surunkali. 

Demak ultratovushda ko’rgan vaqtimizda shunday shaklllar uchraydi  o’tkir va o’choqli mayda 

gipoexik o’choqlar qalqonsimon bez sog’lom parenximasi fonida yuzaga keladi yoki parenxima 

biroz  yaxogenligi pasaygan holda.  Undan tashqari o’tkir diffuz variant ham uchrab turadi.  

Qalqonsimon bezni to’liq gipoexigen ko’rinishga kirgan holati va surunkali shaklida ko’proq,  

o’choqli o’zgarishlar bilan ham bo’lishi mumkin,  lekin ko’proq diffuz yallig’lanish fonida 
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o’choqlar aniqlanishi mumkin,  va eng oxirgi bosqichlarida atrofik shakl uchraydi bu holatda 

qalqonsimon bez hujayralari kichrayib ketadi yallig’lanish takroriy bo’lib takroriy atrofiyalar ham 

deyiladi.  Hozir aytib o’tib ketmoqchiman nayli doplerda ko’rgan vaqtimizda ko’pincha 

qalqonsimon bezda erta davrida ,  o’tkir bosqichida dastlabki davrida qon oqimini kuchayishi ,  

yonayotgan qalqonsimon bez aniqlanadi lekin bu kuchaygan qon oqimi diffuz toksik buqoq 

darajasida bo’lmaydi biroz pastroq bo’ladi. Keyinchalik qancha vaqt o’tgan sari shunchalik qon 

oqimi,  yani ultratovushda ko’rinadigan qon oqimi borgan sari pasayib boradi va qanchadir vaqt 

o’tgandan keyin ayniqsa yillar o’tgandan keyin gipotreoz yuzaga kelgan vaqtida qon oqimi 

pasaygan yoki aniqlanmaydigan holatga keladi.  Atrofiyaga o’tgan sari gipovazikulyatsiya ya’ni 

ko’radigan qon tomirlar miqdori kamayib boradi va deyarli qon tomirlar ko’rinmay qoladi atrofik 

holatga o’tgandan keyin.  Demak shunday o’ziga xos belgilar bor bitta o’ziga xos belgisi bor 

treoyditlarda nafaqat hoshimotoga tegishli hamma turlariga tegishli o’ziga xosligi bor ko’p 

hollarda treoyditlar yallig’lanishlar o’choqli ko’rinishda kechadi,  o’choqlar paydo bo’lib yo’qolib 

yana paydo bo’ladi.  Bu qalqonsimon bez yallig’lanishlarida ham xuddi shunday protseslar 

kechadi.   

2-rasm.  Qalqonsimon bezi yallig’lanishi 

 

Bu hosil bo’ladigan o’choqlar tugunlar ko’rinishida aniqlanadi.  Tugunlar ko’rinishida 

bo’lishi mumkin va soxta tugunlar ko’rinishida uchraydi.  Demak ugunlarni 3 guruhga bo’lishimiz 

mumkin: chin tugunlar,  bu ham o’z navbatida 3 ga bo’lish mumkin : 1) giperplastik tugunlar 

gipofiz bezining garmoni tasirida yuzaga keluvchi tugunlar bu variantni biz ko’p tugunli buqoq 

deb ataymiz 2) xavfsiz tugunlar bunga kiritiladi adenomalar adenomatoz tugunlar 3) xavfli 

tugunlar papilyar, medulyar, anapilastik va boshqa turli karsenomalar . Bundan tashqari 

yallig’lanishlarda uchraydi yolg’on tugunlar bularni 2 xil shakli bor.  Yolg’on tugunlar uchraydi 

asosan xoshimoto treoyditida ko’p uchraydi.  Yolg’on tugunlar yoki psevdo tugunlar va 

treoyditlarda ko’p uchraydi.  Treoyditlarni turli belgilarini aytib o’tdim yuqorida shu belgilarni 

qanchalik uchrash darajasi ko’rsatilgan bu yerda.  Bu yerda leykotsitlar bilan granulyar hujayralar 

bir biriga solishtirilgan. E’tibor qaratsak o’sha gipoexogen o’choqli o’zgarishlar limfotsitar 

treiyditda,  granulyar treoyditda qanchalik miqdorda bo’lishi ko’rsatilgan bu terda. LT:90%      

GT:60%  dQ: 40%Giperixogen tugunlar,  diffuz matrofolikulalar ya’ni kistachalar uchrash darajasi 

va hokazolar.  Bu yerda treoyditlardagi gipoexogen o’choqlarni bir-biridan ham farqlashimiz 

mumkin va dekerion bilan asosan limfotsitlar treoyditi farqlanadi granulyar treoydit ham 

dekerionga kirib ketadi.  Farqlash:Treoyditlarni undan tashqari bir-biridan farqlashdan tashqari 
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biz farqlashimiz kerak eng muhim narsa bu biz uni o’smalardan farqlashimiz kerak o’choqlarni.  

Gipoexogen yallig’lanish o’choqlari ko’proq garmonal aktivlikka ega bo’ladi treoyditlarda.  

Gipoexogen garmonlar aktivlikka ega bo’ladi giperexogen ya’ni soxta tugun ko’rinishidagilar kam 

holatda garmonal aktivlikka ega bo’ladi.  Chin tugun follikulalar yoki kolloid kistalar deb ham 

ataymiz ular sog’lom bez to’qimasida ko’pincha aniqlanadi.  Treoyditlarda 70% aniqanadi demak 

follikulalar kengaygan kistalar o’lchami turlicha bo’ladi Yevropada 5 mm dan katta bo’lsa 

inobatga olinadi 5 mm gacha hisobga olinmaydi.  Biz ko’proq 3 mm dan kattasini protokolga 

yozamiz va baholab qo’yamiz.  Makrokasntlar uchraydi bu yerda makrokasntlar uchrash darajasi 

juda kam ko’rsatilgan Yoshi katta bemorlarda ko’proq aniqlanadi 5 % da katta kasntlar aniqlanadi.  

Bazida xirurgik operatsiyalarda ham o’choqlar aniqlanishi mumkin.   

2-rasm.  Qalqonsimon bezi yallig’lanishi 

 

Treiyditlarni asosiy belgilari bu gipoexogen o’choqlar hisoblanadi.  Demak xoshimoto 

treoyditni juda ko’plab turlari uchraydi dedik.  Kelilar shuni har bittasini ko’rib chiqamiz.  Eng 

ko’p uchrovchi varianti: Qalqonsimon bez exogenligini diffuz pasayishi eng ko’p uchraydigan 

belgisi,  va u gipoexogen bez fonida giperoxegen chiziqlar ko’rinishida fibrin chiziqlar aniqlanadi.  

Keyigisi Fokal gipoexogen ko’p o’choqli bez ko’rinishida uchraydi ya’ni o’sha mayda o’choqlar 

gipoexogen o’choqlar sog’lom bez fonida aniqlanyapti.  Keyingisi ko’p o’choqli ko’rinishi 

deyiladi buni boshqacharoq nomi ari uyasi ko’rinishi deyiladi.  Fokal gipoexogenda o’choqlar 

katta bo’lsa ari uyasida o’choqlar o’lchami kichik kichik o’lchamda bo’lad.  Keyingisi soxta 

tugunli ko’rinishi ya’ni ko’p tugunli buqoqqa o’xshaydi.  Va yana bitta o’ziga xos kamroq 

uchraydigan variant ham bor markaziy gipoexogen maydon shakli buni 5 ta shakli ko’rinishida 

xoshimoto treoyditini ko’rishimiz mumkin.  Lekin yuqoridagi bu belgilarni hech biri limfotsitar 

yoki xoshimoto treoyditi uchun patogenomik xisoblanmaydi yani boshqa kasalliklarda ham 

uchraydi va shu sababli biz nafaqat treoyditni xulosa berishda endikrinologlar garmonlarga etibor 

berishi kerak. Treoyditlarda ko’proq gipotreoz euterioz kuzatiladi.  Undan tashqari bitta o’ziga xos 

tahlil bor bu tahlil qalqonsimon bez peroksidaza fermentiga nisbatan antitanachani aniqlash AT-

TPO deyiladi.  Normada AT-TPO agar malum darajada miqdori oshadigan bo’lsa normada o’zi 

bo’lmasligi kerak qonda ko’rinadigan bo’lsa demak treoydit kechayotganini ko’rsatadi o’ziga xos 

patogenomik tahlil.  Bizga eng muhumi ultratovush.  

Ultratovushdagi o’sha muhim belgini ko’rib chiqamiz: 

Diffuz gipoexogen shakli:60 % treoyditlarda kuzatiladi va gipoexogen bezda Ichida 

bo’lishi mumkin qo’shimcha yana o’choqli o’zgarishlar aniqlanishi mumkin.  Yoshga bog’liq 
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o’zgarib boradi eng ko’p uchrovchi variant 90% 95 % xoshimoto treoyditda gipoexogen o’choqlar 

aniqlanadi.  O’choqlar o’lchami 1mm dan 30 mm gacha bo’ladi.  Va o’choqlar yakka bo’ladigan 

bo’lsa ayniqsa raklardan farqlash albatta kerak.  

Ari uyasi shakli:Undan tashqari kamroq uchraydigan shakllari ari uyasi shakli o’choqlar 

1 mm lik 2 mm lik o’choqlarni ko’p miqdorda bo’lishi va bu o’choqlarni fibroz to’siqlar bilan 

ajratilgan ko’rinishi va mikromodulyar shakli bor.  

Soxta tugunli shakli:Mayda soxta tugunlar aniqlanadi ustma-ust yonma-yon joylashgan 

ko’pincha 10 % treoyditlarda aniqlanadi.  Albatta bu soxta tugunlar judayam o’xshab ketadi ko’p 

tugunli buqoqqa farqlashimiz kerak.  Odatda qiyin bo’ladi farqlash garmonal tekshiruvlar va AT-

TPO immunoglobulinini aniqlashtirish orqali baholanadi.  

Markaz gipoexogen o’choqli shakli:5 % kamroq uchraydi va u haqida ham ko’rib 

chiqamiz har biriga alohida to’xtalib o’tamiz.  Turli formalarini turli xil ko’rinishda uchrashi 

ko’rsatilgan. Demak eng ko’p uchraydigani diffuz gipoexogen turi hisoblanadi 50-60% va fokal 

gipoexogen o’choqlar hisoblanadi 90-95 % qolganlari kamroq uchraydi. Birinchisida bez 

exogenligini pasayishi. 60 % gacha bemorlarda kuzatiladi.   

2-rasm.  Qalqonsimon bezi.  

 

Gipoexogenlik kasallik zo’rayish darajasiga va yoshga bog’liq holda turlicha bo’lishi 

mumkin ya’ni exogenlik minimal bo’lishi mumkin o’rtacha bo’lishi mumkin  va kuchli 

gipoexogen shaklida bo’lishi mumkin.  Ayniqsa Yoshi kattalarda kuchli gipoexogen ko’rinishida 

bo’ladi 70 yoshdan kattalarda kasallik kechishi susayishi exogenlik normallashuviga olib keladi 

ya’ni davolashlardan keyin yallig’lanish ketadigan bo’lsa exogenlik nisbatan normallashadi. Yosh 

kattalashishi esa normada ham bez exogenligi pasayib borishiga sabab bo’ladi normal holatda ham 

qalqonsimon bezni ko’ramiz treoyditga o’xshab ketadi lekin bu treoydit emas ko’pincha yoshi 

kattalarda bez to’qimasi gipoexogen bo’ladi. Demak ko’rib chiqamiz  rentgen qog’ozida qancha 

qoraytirsa shuncha gipoexogen ko’rinadi o’tacha yorug’lik bergan vaqtimizda exogenlik pasayadi.  

Bu holatlarda exogenlikka qarab baho berish kerak aks holda chalg’itadi ikkita kasaldan ikkida 

bo’lak olingan yonidagi uyqu arteriyasini ichidagi qon qop-qora rangga kirishi kerak va shunda 

exogenlikka baho berish kerak.  Qora holatga kelganda ham bez to’qimasida exogenlik past bo’lsa 

bu gipoexogen qalqonsimon bez bo’ladi.  Ortiqcha yoritilganda aslida gipoexogen bo’lgan bez 

giperexogen yoki minimal gipoexogen biroz yengil qoraygan ko’rinishda chiqishi mumkin va 

chalg’itib qo’yishi mumkin.   
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XULOSA 

Bazida esa qoraytirilgan vaqtlarda ham bez to’qimasi fonida kichik o’lchamdagi 

gipoexogen o’chog’i  o’zgarishlari   aniql anadi bu ham albatta inobatga olinishi kerak. Bazida  

esa shu qoraytirilgan holatda ham yani to’g’ri sozlangan holatda ham bez exogenligi biroz 

pasayishi kuzatiladi triganitiklarda yani juda ham kuchli gipoexogen emas yengil darajadagi 

gipoexogen aniqlanadi yoki bez to’qimasi fonida kichik o’lchamdagi gipoexogen o’chog’I 

o’zgarishlari aniqlanadi.  Bu ham albatta inobatga olinishi kerak  yani baholash 28. 33 kuzatuvga 

qo’yish kerak. mana bu joyda ikkita xomilador ayol ikkalasida ham bez to’qimasida gipoexogen 

o’chog’li  o’zgarishlar bor mana chegarasi noaniq notekis ko’rinishdagi har ikkisida va ayollarga 

shaharda TBO va TTG tahlili o’tkazib turish va kerak bo’lsa  homiladorik erta davrida dorilar 

qabul qilish buyurilgan har ikkisida.  
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