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Курс кисми: Умумий патологик анатомия


Курс булими: Яллигланиш

Машгулотни мавзуси: Яллигланишлар хакида умумий тушунчалар.

Альтератив ва экссудатив    яллигланишлар

Машгулотни максади: 

       Талабалар   яллигланишдаги тукима реакцияларини турларини, сабаблари, ривожланиш механизмларини, тугалланиши ва функционал ахамиятини, уларнинг морфологик характеристикасига асосланиб бошка патологик жараёнлардан фаркларини  билишни ургатиш.        

Машгулотни вазифалари:

      Талабалар: 1) яллигланишни классификация килишни 2) яллигланишни турли шаклларини сабабларини, ривожланиш механизмларини, хосил булишини шароитларини айтишни  3) морфологик суръати буйича уларни баъзи турларини аниклашни 4) функционал ахамиятини  ва турли аъзоларда  якунланишини бахолашни  бажара олишларини ургатиш.

Тарбиявий максади: Булгуси шифокор касби учун зарур хусусиятлар: чидамлилик, беморларга эътиборлилик, деонтология элементларини, ватанпарварликни тарбиялаш. 

Машгулотнинг бошка фанлар билан богланиши

	Келиб чикиши
	Машгулот номи
	Чикиш

	1.Биология кафедраси

2.Гистология кафедраси

3.Биокимё кафедраси

4.Одам анатомияси 

   кафедраси

5.Нормал физиология

   кафедраси
	Яллигланишлар хакида умумий тушунча. Альтератив ва экссуда-тив яллигланишлар.
	1.Даволаш ва педиатрия факультетларининг клиник кафедралари (жаррохлик, терапевтик, акушер-гинекологик йуналишлар-даги кафедралар) ва б.

2.Суд тиббиёти ва б.


Кириш.
            Яллигланиш - бу турли хил омиллар таъсирида шикастланган тукимани комплекс махаллий рефлектор, томир - мезенхимал реакциясидир. У шикастловчи омилни бартараф этиш ва шикастланган тукимани тиклашга каратилган. Яллигланиш организмга эндоген – экзоген  омилларини узаро таъсири натижасида юзага келади. Ташки омилларга (агрессив китикловчилар) киради: микроорганизмлар  (вируслар, бактериялар, замбуруглар ва б.), хайвон организмлари (содда хайвонлар, гельминтлар, хашоратлар), токсинлар, кимёвий моддалар (кислоталар, ишкорлар), механик китикловчилар (ёт тана, босим, ишкаланиш), термик китикланиш, дори препаратлар, нурланишлар ва б.). Ички аутоген китикловчиларга: азот алмашинуви махсулотлари, усмаларни емирилиш хосилалари, иммун хужайраларининг эффекторлари, медиаторлар ва иммун комплекслар ва б.  киради.

          Яллигланиш - филогенез мобайнида келиб чикиб, химояловчи -  мословчи характерда булиб, физиология ва патология элементларига эгадир. 

          Яллигланиш - комплекс жараён булиб, уларни уч хилдаги узгаришларга ажратиш мумкин:

         Альтерация, яъни тукиманинг шикастланиши (дистрофия, некроз), яллигланишни авж олишидаги дастлабки нукта, уни бошлаб берадиган механизмидир.

         Экссудация - томир девори утказувчанлиги кучайиб, конни суюк кисми ва хужайраларни томирдан ташкарига чикиши билан ифодаланадиган томир ва тукима реакцияларидир.

         Пролиферация-махаллий тукима элементларининг   купайишидир.

         Альтерация, экссудация ва пролиферацияни нисбатлари хар - хил булиши мумкин, бу купгина омилларга - кузгатувчини табиатига, организмнинг реактивлигига, аъзо тузилишига богликдир. 

       1.Альтерацияда хужайра ва тукималар емирилганда - мухит реакциясини узгартириб куядиган, хамда томирлар ва пролифератив реакцияларга таъсир курсатадиган кимёвий актив моддалар (медиаторлар) ажралиб чикади. Медиаторлар – икки гурухга булинади: тукима (хужайра) ва зардоб медиаторларга. 

        Тукима  (хужайра) медиаторларига лаброцитлар, базофиль ва нейтрофил  - гранулоцитлар, тромбоцитлар, АПУД- системаси хужайралари томонидан ишлаб чикариладиган биоген аминлар киради. Гистамин микроциркулятор шохобча томирларни уткир дилатацияси, томирлар утказувчанлигини ортириши натижасида тукима шишини, шилимшик ишлаб чикарилишини ортишини, силлик мускуллар кискаришини чакиради. Серотонин томирлар утказувчанлигини кучайтиради ва силлик мускулларни кискаришини чакиради. 

          Хужайралар шикастланганида уларни мембрана ва органеллаларини бутлиги бузилиб, нордон липидлар ажралади. Бу липидлар куйидаги медиаторларни манбаи булиб хизмат килади: анафилаксияни секин таъсирланувчи субстанциясини, эозинофиль хематоксик А-омилини, тромбоцитларнинг фаоллаштирувчи омилини, простогландинларни.

          Анафилаксияни секин таъсирланувчи субстанцияси силлик мускул толалаларини узок вакт кискаришини, томирлар утказувчанлигини ортишини чакиради. 

         Тромбоцитларни фаолаштирувчи омил хужайраларни секреция фаолиятини кучайтиради. 

          Простогландинлар кенг фармакологик хусусиятларга эга булиб, яллигланиш медиаторларини хамма хусусиятларини намоён килади.  Медиация жараёнларида нейтрофиллар ва макрофагларни – лизосомалари, лимфоцитларни лимфокинлари катта ахамиятга  эгадир. 

          Макрофаглар ва нейтрофилларни лизосомалари фагоцитланган материалларни хазм килувчи нордон ва нейтрал  протеазаларни ишлаб чикаради. Лимфокинлар Т - лимфоцитларни фаоллилигини кучайтиради. 

          Зардоб медиаторлари (3 система) кининлар, конни ивитувчи ва комплементар системалар активланганда хосил булади. Бу системаларни хамма компонентлари конда булиб, маълум бир шароитда фаоллашади, шу билан бирга хар доим конда уларни ингибаторлари хам мавжуд булади. 

          Кинин медиаторлари (брадикинин ва калликреин). Брадикинин кучли гипотензив таъсирга, томирлар утказувчанлигини орттирувчи ва оз микдорда яллигланиш сохасида огрик хиссини келтириб чикаради. Калликренин нейтрофилларни хематоксинлик активлигида, Хагеман  (кон ивишда) омили фаоллашувида, томирлар утказувчанлигини ортишида, нейтрофилларни миграциясида, тромбоцитларни агрегациясида мухим роль уйнайди.

          Комплемент системаси кон зардобидаги бир гурух хусусий оксиллардан ташкил топиб: хужайра ва бактериялар лизисини чакиради активлашганда эса яллигланиш медиаторлари каби (томирлар утказувчанлигини орттиради, нейтрофил ва макрофагларни хемотаксик  активлигини орттиради, фагоцитозни тезлатади) таъсир курсатади (хусусан С36 ва С56). 

         Таъсир механизми буйича тугри (бевосита) ва тугри булмаган (билвосита) медиаторлар  фаркланилади. 

1 - гурухга: гистамин, серотонин, анафилаксияни секин чакирувчи  субстанцияси, баъзи бир простогландинлар киради, булар бирламчи ва тез пайдо булади. 

 2  - гурухга комплемент системаси компонентлари ва лизосомал ферментлар кириб, яллигланиш мобайнида пайдо булади. 

                         Медиаторлар  хужайрадан 2 хилда ажралади: 

секреция типида ажралувчи (цитотоксик булмаган медиатор)лар ва хужайрани маълум бир кисмини емирилиши билан чикувчи цитотоксик медиаторлар.

         Микроциркулятор шохобча томирлари утказувчанлигини ортишини  2 фазаси тавофут килинади:

1 - фазада у бевосита  шикастланганидан сунг гистамин таъсирида  (кам даражада серотонин таъсирида) юзага келади. 

2  - фазада у бир неча соатдан сунг кинин системаси компонентлари таъсири остида юзага келади, бу фазада вазоактив пептидлар (лейкокинлар) хам хосил булади. 

        Экссудация микроциркулятор узан (артериолалар, капиллярлар, венулалар) доирасида авж олади, у кон билан лимфа айланишининг бузилиши, тукима - томир утказувчанлигини кучайиши, томирлар йулидан атрофдаги тукимага коннинг суюк кисмлари ва турли хил хужайралари (полиморф ядроли лейкоцитлар, лимфоцитлар, моноцитлар, эритроцитлар) чикиши билан ифодаланади. 

                          Экссудация жараёни 6 та боскичдан иборат:

       1. Кон ва лимфа  алмашинувини бузилиши: (конни реологик хусусиятларини узгариши билан микроциркулятор шохобчаларни реакцияси).

         Гистамин таъсирида томирларда рефлектор спазм, артериал ва прекапилярлар бушлигини торайиши юз беради, у тезда хамма кон томирларни кенгайиши билан алмашинади. Бошида кон окиши тезлашади, кейинчалик секинлашади (лимфада хам). 

          Томири йук тукималарда олдин альтерация - некроз, кейин атрофдан кон томир усиб кириб, яллигланиш ривожланади (кузни мугуз пардасида, юрак клапанида). 

          2.Тукима ва томир утказувчанлигини кучайиши: кенгайган венула ва посткапиллярларда нейрофилларни (полиморф  ядроли лейкоцитлар. нейтрофилоцитлар) томир деворига якин туриши ва томирдан ташкарига эмиграцияси юз беради, стазлар, микротромблар хосил булади. 

          3.Томирлардан яллигланиш сохасига коннинг суюк кисмларини чикиши: Медиаторлар таъсирида, хужайралар ультраструктуралари энг бирламчи лизосома мембранаси шикастланади) микроциркулятор шохобчаларда томирларни утказувчанлиги ортади. Морфологик у эндотелийни активацияси (митохондриялари букиши, цитоплазмада полирибосомалар хосил булиши, пиноцинотозни кучайиши) билан намоён булади. Томирлар утказувчанлиги билан кейинчалик экссудация, хужайралар эмиграцияси, экссудат ва хужайра инфильтратларини хосил булишига боглик булади. Кон окими бузилади, томирдан ташкарига конни суюк кисми чикади (сув, оксил, тузлар). 

          4.Эмиграция - кон хужайраларини томирлар девори оркали кон окимидан  чикиши: Томир девори ёнида (посткапиллярларда) жойлашган вакуолаларда нейрофиллар ёлгон бугинлар чикариб, эндотелий хужайралари орасидан  яллигланиш учогига чикади. Т-лимфоцитларни трансэндотелиал эмиграцияси булади. Нейрофилларни эмиграцияси хемотаксик моддалар (Сз ва С5 комплемент компонентлари) таъсирида эмиграцияси булади (у хемотаксис ёки хемокинез дейилади)

         5.Фагоцитоз - тирик буладиган хар хил таначаларини (бактерияларни) хужайра ва тукималарнинг парчаланиш махсулотлари куринишида буладиган улик таначаларни хужайралар томонидан ютилиши (грекча  fhagos – ютмок, kytos -бушлик). Хужайралар (моноцит, гистиоцит, нейрофиллар) томонидан турли модда ва микроорганизмларни ютилиши. Макрофагларда гидролитик ферментлар антибактериал катион оксил лизосомасида куплиги тулик фагоцитозга олиб боради. 

            Нейтрофилларда лизосомаларда антибактериал катион оксиллари гидролитик ферментлар лизосомада (фаголизосомада) кам булганлиги учун фагоцитоз тулик булмайди ва кузгатувчини диссеминацияси юз беради. 

          6.Экссудат ва яллигланиш инфильтрати хосил булиши. 

Экссудат суюк кисмдан, хужайралар массасидан, емирилаётган тукимадан иборатдир. Экссудатни купайиши тукима хажмини ортишига нерв учларини эзилишига, огрик ва функционал бузилишларга олиб боради. Утказувчанлик кучсиз булганда экссудат суюк (сув ва эриган тузлар ва оксиллар -  глобулинлар, альбулинлардан), утказувчанлиги кучайганда фибриноген (йирик молекулалар) хам булади. Экссудат 2%дан купрок оксил тутади. Хужайралар туплами яллигланиш инфильтратини хосил килиб экссуддат турли хил булади. 

         Ш. Пролиферацияда – яллигланиш учогида гисто- ва гематоген келиб чикишли хужайралар купайиб, трансформацияланиб, патоген омилни чегаралаш ва шикастланган тузилмани тиклашга каратган булади. 

            Гистоген: Камбиал эпителиал                        эпителиал хужайра 

                             Камбиал мезенхимал                фибробласт           фиброцит

                                              Толали тузилма хосил булади. 

             Гематоген: нейтрофил улади, Т-лимфоцитлар купаймайди

                          гистиоцит              эпителоид           гигант хужайра


                         Моноцит            макрофаг

             В-лимфоцит             лаброцит              плазматик хужайралар 

Яллигланишнинг клиник аломатлари

      Уларга кизариш, шиш, огрик, хароратни кутарилиши ва функцияни бузилишлари киради. 

1. Кизариш (rubor) - яллигланиш сохасидаги гемодинамик узгаришлардан келиб чикади, бунда артериолалар, венулалар, капиллярлар кенгайиб, конга тулишади, кон окими секинлашади. 

2. Яллигланишдаги шиш (tumor) томирлар реакциясини  окибатларида хосил булиб, тукимада экссудат билан инфильтратлар пайдо булишига богликдир. 

3. Огрик (dolor) – яллигланишни доимий йулдоши    булиб, сезувчан нерв толалари ва охирларини экссудат билан  таъсирланишига богликдир. Сезувчан нерв толалари ва охирлари яллигланган тукима билан босилиб, экссудат орасида колади ва таъсирланади.              

4. Яллигланган тукимани хароратини кутарилиши (calor) - яллигланган сохага зур бериб артериал кон келишига богликдир. Яллигланишда хароратни кутарилиши учун гиперемиядан ташкари тукимада моддалар алмашинувини кучайиши хам катта ахамиятга эгадир. 

5. Аъзо ёки тукимада яллигланиш вужудга келса, уларда хамиша функция бузилади (functio laesa). 

                              Яллигланишни бошкарилиши.

        Яллигланиш – гормонал-нерв-иммун омиллар билан бошкарилади.

       Гормонал омиллари: гипофизни сомототроп гормони, дезоксикортикастерон, альдостеронлар яллигланишни кучайтиради. Глюкокортикоидлар, гипофизни адренокортикотроп гормонлари яллигланишни сусайтиради. 

         Нерв омиллари:

1) холинергик таъсирлар (медиаторлар хосил булишини   кучайтириб яллигланишни тезлатади).

2) адренергик таъсирлар (медиаторлар активлигини пасайтириб, яллигланишни секинлатади).

         Иммун система - антиген стимуляцияда яллигланишни кучаяди. 

                              Яллигланиш ва организмни узгарган реактивлиги

         Яллигланишга алокадор организм реакцияларини 3  тури фарк килинади. 

1. Олдиндан сенсибилизациялашмаган одам ва хайвонлар организмида – тукимани нормергик яллигланиш реакцияси вужудга келади. Яллигланиш кузгатувчисини  таъсири билан тукимани жавоб реакцияси ва кучи бир-бирига мос (адекват) булади.

2. Олдиндан сенсибилизацияланган, шу сенсибилизация туфайли реактивлик хусусиятлари узгариб колган одам ва хайвонлар организмида тукимани гиперергик яллигланиш реакцияси вужудга келади (организмни аллергик реакцияси).

         Мисоллар: умумий анафилактик реакция, махаллий анафилактик реакция ёки Артюс феномени.

3. Одам ва хайвонларда тукимани гипоергик яллигланиш реакцияси суст булиб, узок утиши, альтерацияни устун туриши ва хужайра инфильтрацияси хамда пролиферациясини деярлик бутунлай булмаслиги билан таърифланади. Бу заифлашиб колган касалларида, ташки мухит омилларни таъсирига мослаша олмаган ёш болаларда кузатилади.

         Кандай булмасин бирор тукима ёки аъзодаги яллигланишни ифодалаш учун купчилик холларда аъзо ёки тукиманинг лотинча ва грекча номига «itis», узбекча номига эса «-ит» кушимчаси кушиб айтилади.  Масалан: плеврани яллигланиши – плеврит, буйракни яллигланиши -                                                                 нефрит, жигарни яллигланиши - гепатит, мускулларни яллигланиши - миозит, терини яллигланиши – дерматит сузи билан ифодаланди. 

       Баъзи аъзоларни яллигланиши факат мазкур тукима ёки аъзога хос булган махсус иборалар билан белгиланади. Тамокни яллигланиши ангина (грекча   ancho - босаяпман деган суздан олинган), упкани яллигланиши пневмония, баъзи бушликларнинг яллигланиб, уларда йирингни тупланиши – эмпиема деб аталади, масалан, плеврани, чувалчангсимон усимтани, ут пуфаги, гаймор бушлигини эмпиемаси. Соч фолликуласи ва ёнидаги ёг бези билан тукимани йирингли яллигланиши фурункул деб аталади. Илик ва суякни яллигланиши – остеомиелит, лимфа тугунчаларини яллигланиши – лимфаденит, лимфа томирлари деворларини яллигланиши – лимфангити деб  юритилади. 

Яллигланишни организм учун ахамияти.

       Яллигланиш организмни патологик реакцияси булибгина колмасдан, физиологик реакцияси хамдир, организм шу реакция ёрдамида узини мослаштирувчи химоя механизмларини ишга солади. 

Яллигланишни шакллари

         Морфологик белгисига караб яллигланишни уч шакли ажратилади. 

1. Альтератив узгаришлар устун туриши билан характерланадиган альтератив яллигланиш.

2. Томирлар реакцияси ва экссудацияси устун турадиган экссудатив яллигланиш.

3. Тукима элементлари пролиферацияси (янгитдан пайдо булиши, усиб кетиши) устун туриши билан таърифланадиган продуктив (пролифератив) яллигланиш. 

       Этиологик белгисига караб - оддий ва махсус яллигланишлар тафовут килинади, оддий яллигланишга жуда хилма-хил кимёвий, табиий ва биологик омиллар сабаб булса, махсус яллигланишга: сил, захм, мохов, склерома ва манка кузгатувчилари сабаб булади. 

Альтератив яллигланиш

         Патоген омил хужайра ва тукималарни шикастлаб, уларни хаёт фаолиятини бузилишига олиб боради. Бошида бу омиллар таъсирида модда алмашинувлари кучаяди, кейинчалик шикастланиш таъсири кучайиб борган сари у камаяди ва хужайраларда дистрофик узгаришлар, хаттоки некроз ривожланишигача олиб боради. Бу бириктирувчи тукимани асосий моддасида модда алмашинувларини бузилишига олиб борувчи катаболик жараёнларни ривожланиши билан боглик булади. Бунда оксил-гликозоаминогликан комплексларини деполимеризацияси, емирилиши махсулотларини хосил булиши, гистионда эркин аминокислоталар, урат  кислоталар, аминосахаридлар, полипептидлар куйи молекуляр полисахаридларни деполимеризацияси кузатилади. 

        Ёг (ёг кислота) ва углерод (сут кислота) алмашинувини емирилиши махсулотлари тукима ацидозига олиб боради. Катаболитик жараёнлар ривожланишида ва фаоллашувида лизосомал  ферментлар катта роль уйнайди. Альтерацияда модда алмашинуви махсулотларини бузилиши натижасида микроциркулятор шохобча томирларини кенгайиши ва девори утказувчанлигини ортиши, макрофаглар ва нейтрофиль гранулоцитлар фагоцитозини фаоллашуви юз беради. 

          Яллигланишни 1-фазаси узаро боглик булган биохимик ва морфологик фазачаларга булинади. Биокимёвий фазачада тукимада фибронектин, кимёвий медиаторлар хосил булади, нерв учларига таъсир килувчи ацетилхолин ажралиб чикади. Морфологик фазачада паренхимада турли хил дистрофиялар, некрозлар, мезенхимада (бириктирувчи тукимали стромада) эса мукоид ва фибриноид букиш, некрозлар юз беради. Альтерация фазаси тез юз беради, шунинг учун уни экссудатив фаза билан чегаралаш кийинрок булади. 

          Сабаблари: Бу яллигланиш организмга турли хил захарли токсик моддалар, бактериал токсинлар, вирулент бактериялар  таъсиридан  келиб чикади. Баъзан у ута сезгирликни аста - секин юзага чикадиган реакцияси билан намоён булиб, сенсибилизацияланган организм тукималарига хал этувчи омил таъсир килганида авж олади. 

           Альтератив яллигланишни жойлашуви паренхиматоз аъзолар, бош ва орка мия, периферик нервлардир. Альтератив яллигланишда тукима ва хужайраларни микроскоп остида текширилганда хар-хил дистрофик жараёнлар (лойка букиш, ёг дистрофияси, некроз), томир - мезенхимал реакцияни турли даражада намоён булиши, томирларни кенгайиб кетганлиги, лейкодиапедез, бириктирувчи тукима хужайраларини кучсиз ифодаланган пролиферацияси кузатилади. 

            Альтератив яллигланишни окибати тукимани шикастланиш даражасига боглик булади. Чукур шикастланганда чандик хосил булади. 

            Экссудация ва гиперемиядан кейин тезда плазмани экссудацияси сифатидан томирлар утказувчанлигини ортиши, хужайралар эмиграция (экссудат хосил булиши) бошланади. Яллигланишни кимёвий медиаторлари капиллярлар ва венулалар эндотелийсига шикастловчи таъсир курсатади. Бошида бу хужайраларда пиноцитоз куринишидаги харакат фаолиятини ортиши белгилари кузатилади, кейинчалик эса уларни базал мембранаси сакланган холда деформацияси ва деструкцияси юз беради. Посткапиллярлар ва венулалар деворини шикастланиш даражаси ва медиаторларни таъсирига  караб зардобдан утаётган хосилаларни таркиби (шунингдек экссудатни) хар - хил булади. Енгил шикастланганда яллигланиш учогига  куйи молекуляр альбуминлар, огир шикастланганда эса йирик молекулали глобулинлар, томирдан ташкарида фибринга айланувчи  фибриноген молекулалари чикади. 

         Яллигланиш учогига кондаги эндотелий хужайралари ораликларидан нейтрофиль гранулоцитлар, тромбоцитлар, эритроцитлар (утказувчанлик кескин даражада ортганда), лимфоцитлар (трансэндотелиал йул билан) ва бошка хужайраларни утиши кузатилади. 

         Экссудатдаги зардоб оксилларини сифат ва микдорий таркибига, эмиграцияланган хужайраларни куринишига караб куйидаги экссудат куринишлари тафовут килинади: 

          -Оксил (3% дан кам) ва хужайраларга камбагал булган  сероз экссудат. 

          -Нейтрофиль  гранулоцитлар куп булган йирингли экссудат.

          -Куп микдорда эритроцитлар булган геморрагик экссудат. 

          -Кондан чиккан фибриногенни фибринга айланиб, чукиб  тукимада хосил буладиган фибриноз экссудат.

         -Шиллик пардаларда хосил булувчи шилимшик аралаш суюк экссудат.

         -Турли хил экссудатларга  чиритувчи микроорганизмлар тушганда хосил булувчи чирикли экссудат.

          Ушбу экссудатларни таркибига караб, уни куйидаги турлари фарк килинади:1) сероз яллигланиш 2) фибриноз яллигланиш 3) йирингли яллигланиш 4) чирикли (ихариоз) яллигланиш  5) геморрагик яллигланиш

6) катарал яллигланиш 7) аралаш куриниши  

Сероз (зардобли) яллигланиш.

       Бу яллигланишда экссудатни таркибида 3% гача оксил (асосан, альбумин) ва бир канча хужайралар булиши  билан таърифланади. Уткир кечади. Жойлашуви: купинча сероз бушликларда - корин бушлиги, плевра бушлиги, юрак халтаси бушликларида, шиллик  пардаларда, мия пардаларида, баъзан ички аъзоларда, терида учрайди.

     Сабаблари: термик  ходисалар (масалан: куйиш), кимёвий моддалар, инфекцион омиллар (сил таёкчаси, Френкель диплококки, менингококк ва б.) 

      Тиреотоксикозда (ичбуругдаги интоксикацияда болаларда) паренхиматоз аъзоларни сероз яллигланиши кузатилади. 

       Морфологияси: сероз бушликларда, мия пардалари юзасида хирарок, сал лойка суюклик тупланади, бошка турдаги экссудатларга караганда оксил ва хужайра элементларига камбагал булади, экссудатни хужайра элементлари орасида оз микдорда лейкоцитлар, кучиб тушган копловчи хужайралари (масалан: сероз бушликларда мезотелий) учрайди. Сероз яллигланишда томирлар реакцияси гиперемия билан ифодаланиб, бушликларни коплаб турган пардалар  конга тулишган  булади.

        Шиллик пардаларда бу суюкликда шилимшик модда ва кучган эпителийлар хам булади, кам холларда сероз яллигланиш жигарда, миокардда, буйракда учрайди, Сероз суюклик жигарда синосоидларни атроф бушликларида (Диссе бушликлари). Миокардда мушаклар оралик тукимасида, буйракларда Шумленск - Баумен кобикларда тупланади.

      Терини сероз яллигланиши эпидермис багрида юзага келади, лойка хира экссудат билан тулган пуфакчалар куринишида булади. Баъзан у эпидермис тагига йигилади (куйганда)  йирик - йирик пуфак сифатида эпидермисни пастки тукимасидан ажратиб куяди. Баъзан сероз яллигланиш сил учоги ва йирингли учоглар атрофида пайдо булади (у перифокал яллигланиш дейилади). 

       Окибати: одатда ижобийдир. Ички аъзолар (юрак, жигар, буйрак) сероз яллигланишни окибатида бириктирувчи тукима усишига  (склероз) олиб келиши мумкин. 

Фибриноз яллигланиш.

        Бу яллигланишда фибриногенга бой булган экссудат пайдо булади, фибриноген тукималарнинг альтератив узгариши натижасида пайдо булган тромбопластин таъсирида фибринга айланади. Сабаблари хар - хилдир. Уни Френкел диплокки, стрептококклар, стафилококклар, сил микобактерияси, бугма, ичбуруг кузгатувчилари, вируслар чакиради. Ундан ташкари фибриноз яллигланиш эндоген захарловчи моддалари билан хам чакирилиши мумкин. 

            Жойланиши – сероз ва шиллик пардаларда, камдан-кам холларда фибринозли экссудат аъзолар ичида пайдо булиши мумкин. 

           Морфологияси: Сероз ва шиллик пардаларининг юзасида окиш - кулранг парда пайдо булиб, у устки тукималар билан мустахкам ёки юзаки бириккан булади. Агарда фибриноз парда устки тукималар билан бушрок (юзаки) бириккан ва осон ажраладиган булса, уни крупоз  яллигланиш дейилади (шотланд тилида   croup - куш  тилидаги парда), агар фибриноз парда остки тукималар билан мустахкам бирикиб, кийин ажралса дифтеритик яллигланиш  дейилади (грек.  difhtera -  терисимон парда). Крупоз яллигланиш тукималарда юзаки некрозлар булганда, уни фибрин билан шимилиши натижасида келиб чикади. Бу парда буш жойлашиб, сероз ва шиллик пардага хира кулранг куриниш беради ва уни калинлаштиради, шиширади. Сероз пардалари хам хиралашиб, гадир - будирлашиб, худди сочлар билан коплангандек булади, фибрин толалари билан копланади. Бу узгаришлар асосан юракни эпикардида аник курилади ва бундай юрак «сочли юрак» дейилади. Дифтеритик яллигланиш тукималарда  чукур некрозлар булганида ва  уни фибрин толалари билан  шимилишидан содир булади, ва шиллик, шиллик ости каватларини улиши, фибрин тупланиши билан таърифланади.

         Фибриноз яллигланишнинг бу куринишлари факат тукималар емирилиши чукурлигига боглик булиб колмасдан, балки шиллик пардани коплаган эпителийнинг тузилишига хам богликдир

          Ясси эпителий билан копланган шиллик пардаларда (юкори нафас йуллари, ошкозон ичак йуллари ва бошкалар) фибриноз парда осон ажралади, бу эса призматик эпителийни бириктирувчи тукима билан бирикканлигига богликдир. Масалан, бугма касаллигида бодомсимон безлари юзасидаги   парда остки тукималар билан мустахкам бирикиб, парда остида микроблар купайиб, захарланишга олиб келади. Шу пайтни узида шиллик пардасида осон ажраладиган парда пайдо булиб, у касални бугилишига олиб келади (асфиксия). Фибриноз яллигланишнинг окибати: шиллик пардаларда фибриноз пардани эриши ва ажралиб туриши юза жойлашган яралар пайдо булишига, сероз пардаларида эса фибриноз парда сурилиб кетмай, ёш бириктирувчи тукимага, кейинчалик эса чандикланишга олиб келади. 

Йирингли яллигланиш.

      Йирингли яллигланишда экссудатда нетрофиллар куп булади ва тукималарни эришига олиб келади. Йиринг таркибида нейтрофиллардан ташкари, йирингли таначалар, лимфоцитлар, макрофаглар, яллигланиш натижасида улган хужайралар, микроблар учрайди. Йирингли яллигланиш хар бир тукима ва аъзоларда, сероз  ва шиллик пардаларда учрайди.                                    Йирингли яллигланишни сабаблари куп холларда   йиринг чакирувчи микроблар: стафилококклар, стрептококклар, гонококклар, менингококклар бошкалардир. Йирингли яллигланиш баъзида асептик холатда тукималарга кимёвий моддалар тушганда хам келиб чикиши мумкин. Бу яллигланиш уткир ва сурункали кечади. 

     Морфологияси: йирингли яллигланиш куйидаги куринишларда булади: абсцесс (чипкон), флегмона ва эмпиема. 

     Абсцесс – бу учокли йирингли яллигланиш, бунда пайдо булган бушлик йирингга тулиши билан таърифланади. Абсцесс яллигланиш учокларида

 тукималарни некрози, лейкоцитларни протеолитик ферментлари таъсирида тукималарни эриши натижасида келиб чикади. Йиринг тупланган бушлик атроф тукималардан грануляцион тукимали кобик билан чегараланади, грануляцион тукимада капилляр кон томирлар куп булиб, лейкоцитларнинг осон кучишига ёрдам беради. Бу кобик ташкари томондан бириктирувчи тукимадан, ички томондан йиринг пайдо килувчи пиоген мембранадан ташкил топади. 

       Флегмона – таркок йирингли яллигланиш булиб, бунда йирингли экссудат тукима элементлари орасида шимилиб, тукимани катламларга ажралишига олиб келади, флегмона юмшок ва каттик турларга булинади. Юмшок флегмона тукимада некрозни йуклиги билан, каттик флегмона  эса тукимада некроз учоклари борлиги ва каттиклиги бьилан таърифланади. 

          Йирингли яллигланишнинг окибати унинг таркоклигига, микробнинг вирулентлигига ва организмни холатига боглик. Ёмон холларда таркок инфекция – сепсис келиб чикиши мумкин. Агар жараён чегараланиб, абсцесс ёрилса, бушликни йирингдан озод булиши ва битиши билан тугайди. Йиринг куйиклашса, некрозли детритга айланиб охакланишга учраши мумкин. Узок давом этадиган йирингли яллигланиш купинча амилоидозга олиб келади. 

Чиришли яллигланиш

        (грек сузидан  ichor -  конли сарик сув демакдир). Бу яллигланиш учокларига чиритувчи микроблар тушиши натижасида келиб чикади. 

Геморрагик яллигланиш

       томирлар утказувчанлиги кескин ошиб кетиши натижасида экссудатда куп микдорда эритроцитлар пайдо булади. Яллигланишнинг бу тури куйдиргида, гриппда ва бошка вирусли касалликларда кузатилади. 

Катарал яллигланиш

(грек сузидан  katarrheo – «окиб тушаман») у шиллик пардаларни яллигланиши натижасида келиб чикиб - «катар» деб аталади. Шиллик пардалар катарида экссудат одатда суюк булади, шилимшик модда билан аралашган булади. Экссудатнинг таркибига караб серозли, шилимшикли ва йирингли  катарларга булинади. Катарнинг сабаблари купинча юкумли касалликлардир. У организмда патологик моддалар пайдо булишида, масалан уремияда хам ривожланиши мумкин. Катарал яллигланиш уткир ва сурункали кечади. Уткир катар 2 – 3 хафта давом этиб, изсиз йуколади, сурункали катар шиллик пардани гипертрофиясига, атрофиясига, кайта тикланишига ва склерозига олиб келади. 

Дастлабки жорий назорат
(билимни дастлабки даражасини текшириш ва аудиториядан ташкари  мустакил тайёргарлигини натижалари буйича коррекция килиш)

Аудиториядан ташкаридаги мустакил тайёргарлик учун

 назорат саволлари:

1.Яллигланишни мохияти, сабаблари, классификацияси, организм учун ахамияти, ёшга боглик хусусиятлари.

2.Яллигланишнинг эмбриогенез, фетогенез, тугилган даврдаги хусусиятлари

3.Аъзо ва тукималардаги яллигланишини ифодаланиши.

4.Яллигланишга гуморал омиллар ва иммунитет таъсири. Организм жавоб реакцияларини турлари.

5.Носпецифик (банал, оддий) яллигланишни боскичлари ва механизмлари.

6.Яллигланишни клиник – морфологик белгилари.

7.Альтератив яллигланиш: тушунчаси, морфологияси.

8.Экссудатив яллигланиш: тушунчаси, турлари.

9.Сероз ва фибриноз яллигланишлар-сабаблари, ривожланиш механизмлари, морфологияси, тугалланиши, ахамияти.

10.Йирингли яллигланиш, йиринг хосил булиши, унинг таркиби, клиник – морфологик турлари, тугалланиши, ахамияти.

11.Катарал яллигланиш-сабаблари, турлари, ривожланиш механизмлари, морфологияси, тугалланиши, ахамияти.

 12.Геморраргик ва чиришли яллигланишлар-сабаблари, ривожланиш механизмлари, морфологияси, тугалланиши, ахамияти.

        Доимий текшириш:  мустакил тайёргарлик учун  берилган саволлар 

асосида утказилади.

Дарснинг жихозлаш:

1.Микроскоплар – 6та.                      

2.Микропрепаратлар – 10та (2 хил).

3.Макропрепаратлар – 6та.  

4. Таблицалар – 10та.

5.Компютер презентацияси – 1та.

6.Талабалар учун укув-услубий кулланма

7.Слайдлар, диапозитивлар, атласлар ва диапроректорлар.

Амалий машгулотни утказиш хронологик харитаси

	№
	Машгулот  тартиби
	90

(мин.)
	135

(мин.)
	Гурухлардаги  талабалар сони

	 1
	Машгулотни ташкилий кисми
	5
	5
	11-12 талаба

	 2 


	Талабаларни  бошлангич (мустакил    тайёргарлигини) билимини мавзу   саволларига асосланиб текшириш:

  Ёзма:

  Огзаки
	10

20
	15

30       
	-*-

	Машгулотнинг амалий кисмининг тахлили

	3
	Машгулотнинг амалий кисмини (макро-микропрепаратларни, таблица ва слайдларни, компютер презентацияларини) намойиш килиш
	20
	30
	-*-

	4
	Укув хонасида талабаларни  мустакил ишлари (макропрепаратларни  укув харита ва йуналтирувчи асос ёрдамида ва укув кулланмалари оркали урганиш, микропрепаратларни микроскоп ва атлас  билан ишлаш, таблицалардан фойдаланиш.)
	20
	30
	-*-

	5
	Материални узлаштириш даражасини бахолашда ситуацион масаларини ечиш, «ёзувсиз» препаратларни сураш, услубий кулланмани текшириш, бахолаш.
	10
	15
	-*-

	6
	Машгулотни якунлаш
	5
	10
	-*-


Амалий машгулотни укув харитаси
(талабаларни мустакил аудитория иши учун)
1. Макропрепаратларни ўрганиш учун вазифа ва уни амалга ошириш боскичлари
	Аъзонинг макроскопик

тавсифи
	Патологик  учогни макроскопик тавсифи
	Хулоса

	1.Аъзо шакли ва      улчами узгаришини

 2.Аъзо юзасини, кесилгандаги  ранги ва суръатини характерлаш

 3.Ичи буш аъзоларни  девори  ва бушлиги улчамларини тузилиши,   копловчи пардасини холатини белгилаш
	1.Патологик учогни жойлашувини, улчамларини (см.), тузилишини,  рангини, чегарасини белгилаш

 2.Патологик жараённи ифодалаш   

 3.Кайси касалликларда учрашини     белгилаш                         

 4.Жараённи морфологик динамикасини ифодалаш

 5.Юкорида айтилган жараёнларни

характерлайдиган микроскопик

белгиларни ифодалаш
	1. Аникланган узгаришларга тегишли булган нозология хакида хулоса    бериш


Макропрепаратларни ёзиш:

1.Фибриноз перикардит («Сочли юрак») ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________2.Фибриноз плеврит

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Намойиш килинадиган макропрепаратлар:

1.Йирингли менингит        

2. Хикилдокни дифтеритик яллигланиши

3.Крупоз пневмония       

4.Фибриноз колит. 

П.Микропрепаратларни урганишдаги харакатларни 

йуналтирувчи асоси
	Препаратни сиртдан куриш
	Препарат

ни кичик катталаш

тириш ёрдамида куриш
	Препаратни катта-

лаштирилган холда урганиш
	Препаратни чизиш
	Расмни белгилаш
	  Хулоса

	Куролланмаган кузга  куринган тузилиш узгаришларни: учоглар, турли катламлар, ранги билан фаркланадиган жойларни, кейинчалик шу жойларни микроскопда куриш учун аниклаш 
	Тукимани кайси усул билан  буялганлигини, кайси тукимадан эканлигини тузилиш  узгариш-лари характери

ни аниклаш
	Тузилиши

даги морфо

логик узгаришлар тафсилотларини (ядро, цитоплазмастромалар

ни) аниклаш
	Услубий кулланмага микропрепа

ратларни номини ёзиш, ушбу патологик жараённи характерлов

чи тузилиш узгаришларини чизиш
	Шу патологик жараённи характерлов

чи узгариш

ларни курсаткич ёрдамида белгилаш 
	Аниклан

ган узга-

ришларга тегишли булган нозология хакида хулоса бериш


Микропрепаратлар урганиш ва чизиш:

1.Крупоз пневмония 

(гематоксилин – эозин усули билан буялган).

а. Альвеола бушлиги турсимон фибрин 

      массаси билан тулган

б. Полинуклеар лейкоцитлар


2.Тери ости ёг тукимасини флегмонаси

(гематоксилин – эозин усули билан буялган) 

А. Йирингли экссудат

Б. Томирларни тулаконлилиги 

           Макропрепаратлар ва микропрепаратларнинг компютер презентацияларида ва микроскопик  урганишларда-«думалок стол» усулини куллаб, хар  бир талабанинг жавоби тугри-нотугри эканлиги текширилиб билим даражаси бахоланади, муаммони хал килишда «боскичма-боскич» усулини куллаб, ушбу мавзудаги патология муаммолари  аникланади, у: 1-боскичда муаммони аниклаш (патологик узгарган тукима ёки аъзонинг нормал куринишини эслашга), 2-боскичда - маълумотни топиш (юзага келган патологияни аниклашга), 3-боскичда олинган маълумотларни амалиётда–клиникада (турли патологик холатларда ёки касалликларда) кулланилади. 

Ш.Амалий машгулотда ечиш учун тестлар:

1.Йирингли яллигланишнинг турларини курсатинг:

     абцесс          сероз         крупоз        диффуз          дифтеритик

2. Катарал яллигланищнинг жойланишини айтинг:

     шиллик каватлар            аъзо стромаси       сероз каватлар     

     жигар паренхимаси           азолар кобиги

3. Яллигланишнинг таърифини беринг:

яллигланиш-бу тукиманинг шикастланишига томирли мезенхимал реакцияси

яллигланиш-бу йукотилган тузилмаларни кайта тикланиши

хужайравий элементларнинг тухтовсиз усиши

ультраструктуралар гиперплазияси    

кон окимида ёт таначаларнинг циркуляцияси

4. Дизентерияда тугри ичакда фибриноз яллигланишнинг кайси тури

  кузатилади?

   дифтеритик      чиришли       катарал     крупоз     йирингли

5. Дизентерияда дифтеритик яллигланиш ривожланишила канака омиллар  ахамиятга эга?

   некроз чукурлиги       тулаконлик   токсинлар таъсири     

   кузгатувчининг тури    температура таъсири

6.Беморни гастроскопия килинганда ошкозон шиллик каватининг шиши  ва  гиперемияси ва юзасида куп микдорда шиллик  аникланган.    Бу яллигланишнинг  кайси тури?
ошкозонда катарал яллигланиш ривожланган   

ошкозон деворининг бузилиши булиши мумкин         

яллигланиш эксудатнинг битиб кетиши билан тугалланади

у серроз геморрагик яллигланиш                   

бунга серроз хосил килиш хос эмас

7. Беморнинг панжа бармоги шишган ва кизарган. Шикастланиш учогидан  яшил  рангли суюклик ажралади. Яллигланиш турини курсатинг:
   йирингли        чиришли        фибриноз       продуктив           геморрагик

8. Септикопиемияда плеврал бушликда эксудатив яллигланишнинг кайси  тури  кузатилади?

   эмпиема     фурункул    флегмона        карбонкул           паникулит

9. Йирингли эксудатнинг купрок булган таркибини курсатинг:

   сегмент хужайрали лейкоцитлар     фибробластлар          лимфоцитлар

   макрофаглар                                        лаброцитлар

10.Тери ости ёг тукимаси яшил кулранг суюклик билан диффуз

  шимилган, бироз жойларда тукима эриган, йирингли яллигланишни  

  турини  айтинг:

   флегмона     сероз       крупоз         дифтеритик      геморрагик

11.Эксудатив тукима реакциясининг боскичларини курсатинг:

  1-конининг реологик хусусиятининг бузилиши билан кечадиган

  микроциркулятор реакцияси

  2-микроциркулятор тармокда томирлар утказувчанлигининг ошиши

  3-яллигланиш учогига коннинг шаклли элементларининнг чикиши

  4-паренхиматоз элементларнинг атрофияси                5-кам конлик

  1, 2          2, 3          3, 4         4, 5         1, 5

12. Крупоз пневмонияда кулранг жигарланиш боскичидаги эксудат

  таркибини  айтинг:

  1-фибробластлар   2-фибрин  3-нейтрофиллар  4-нефроцитлар  

   5-лаброцитлар            1, 2,3         3, 4,5        2, 3,4      1, 4,5       2, 3,5

13.Фибриноз яллигланишда экcсудат таркибини айтинг:

  1-фибрин    2- полиморф ядроли лейкоцитлар  3-лаброцитлар  4-трансудат

  5-плазмоцитлар           1, 2        2, 3          3, 4          4, 5        1, 5

14. Фибриноз яллигланиш турларини айтинг:

  1-абцесс   2-флегмона  3-катарал  4-дифтеритик  5-крупоз

   4, 5        1, 2       2, 3      3, 4       1, 3

15.Шиллик каватларда фиброз яллигланининг турни нима аниклайди?

  1-кон томирлар сони   2-некрознинг чукурлиги  

  3-аъзонинг стромасининг асослари  4-эпителий турлари     5-касаллик вакти

  2, 4         1, 2        2, 3    3, 4       4, 5

16.Катарал яллигланиш турларини айтинг:

  1-дифтеритик   2-шилликли   3-фибриноз  4-йирингли    5-сероз

  2, 4,5       1, 2,3      2, 3,4       3, 4,5        1, 4,5

17. Катарал яллигланишда эксудат таркиби канака?

  1-фибрин     2-серроз суюклик    3-шилимшикли    4-йирингли эксудат   

  5-транссудат              2, 3,4        1, 2,3      3, 4,5      1, 3,5         2, 4,5

18. Эксудатив яллигланишдаги полиморф хужайрали лейкоцитлар

  эммиграцияси  механизмини курсатинг:
  1-трансэндотелиал  2-пиноцитоз  3-фагоцитоз  4-интерэндотелиал 

  5-пиксотропик          4, 5          1, 2         2, 3        3, 4        1, 5

19. Эксудат таркибига кура эксудатив яллигланиш турларини айтинг:

  1-йирингли    2-фибриноз     3-сероз   4-катарал   5-фиброз

  1, 2,3,4         2, 3,4,5      3, 4,5       4, 5      5

20. Дифтеритик яллигланишдаги бодомсимон безлардаги хосила таркиби   кандай?

  1-йиринг   2-некрозланган тукима  3-фибрин  4-фибробластлар  

  5-лейкоцитлар         2, 3,5         1, 2         1, 4,5         3, 4,5       1, 3,5

Амалий машгулотда ечиш учун масалалар:
         1.Рухий касалликлар шифохонасида улган  60 ёшли эркакнинг бош мия кутиси очилганда  миясининг пешона сохасида диаметри 5см келадиган 0,5см калинликдаги кобик билан чегараланган, бушлигида куйик зангори йиринг булган, кулранг ва ок модда чегарасида жойлашган  бушлик топилган. 

        Патологик жараён ва унинг мумкин булган хосил булиш механизмини айтинг? 

         2.5ёшли боланинг мия кутиси очилганда миянинг юмшок пардаси кескин тулаконли, зуриккан, хира тортган, шишган, саргиш-зангори йирингли экссудат билан диффуз инфильтрацияланганлиги топилган.

        Кандай яллигланиш хакида гап бормокда?

        3.40 ёшли меъда яра касаллиги билан огриётган беморда  ярани ёрилиши, корин парданинг китикланиши белгилари кузатилди. Корин бушлиги очилганда сероз катламлар хира тортган, шишган, тулаконли, фибриноз-йирингли экссудат билан копланган. Ичак ковузлоклари фибриноз экссудат хисобига ёпишиб кетган. 

         Кандай яллигланиш хакида гап бормокда? 

        4.Грипп эпидемияси вактида улган 20 ёшли эркак жасади ёрилганда кекирдак, хикилдок ва бронхлар девори шиллик катламида тулаконлилик, хиралашиш, шиш ва майда кон куйилишлар ва кучиб тушишлар топилди. 

       Жараённи тушинтириб беринг?

        5.10 ёшли боланинг бодомча безлари ва якин атрофдаги лимфа томрлари ва тугунлари катталашди, безнинг юзаси кулранг кийин ажралувчи парда билан копланди. 

        Яллигланиш турини айтинг?

         Тестлар ва вазиятли масалалар ечишда янги педагогик технологиянинг интерактив усулларидан «мия штурми» услубида жавоблар олинади: бунда талабалар томонидан куплаб жавоб ва гоялар уртага ташланади, укитувчи киска муддат ичида талабаларнинг амалий машгулотга тайёргарлиги хакида маълумотлар олади.

1У. Ушбу мавзу юзасидан талабалар илмий жамияти бўйича вазифалар
Куйидаги мавзуларнинг бирига маъруза тайёрланг:

1.Яллигланиш медиаторлари.

2.Яллигланишдаги томир феномени.

3.Яллигланишдаги хемотаксис ходисаси.

4.Яллигланишдаги лейкоцитларнинг фаоллашуви ва тукималарнинг иккиламчи шикастланишлари.

5.Яллигланишларнинг ёшга боглик хусусиятлари

У.Мавзуни мустахкамлаш учун саволлар:

1. Яллигланиш тушунчаси ва маъноси

2. Яллигланиш белгилари

3. Экссудатив яллигланишнинг турлари

4. Фибриноз яллигланиш, тушунчаси, турлари

5. Йирингли яллигланишнинг морфологик куринишлари

Машгулот учун жорий назорат.
(билимни якуний даражасини текшириш ва коррекция килиш)

Машгулот учун рейтинг бали:
1.Назарий билимига:_____________           2.Амалий куникмасига:_________ 
                                    Жами:________          Укитувчининг имзоси:__________  

АДАБИЁТЛАР:

1. М.С. Абдуллахужаева. Одам патологияси асослари. Тошкент. Абу    Али Ибн Сино номидаги тиббиёт нашр. 1998. 1-кисм. 203-234б. 

2. Патологическая анатомия (курс лекций). П/р. академика РАМН В.В.Серова, академика РАН и РАМН М.А.Пальцева. М.Москва.1998. 

3. А.И.Струков и др. Патологическая анатомия. М.: Мед. 1985. 115-131С.

4. В.А.Алимов, З.З.Эгамбердиева: Патологик анатомиядан кулланма Тошкент. Абу Али  Ибн Сино      номидаги тиббиёт нашр. 1993. 36-43б. 

5. Патологик анатомия фани буйича компьютер тест назорат дастурлари. 1-ТошДавТИ (патологик анатомия кафедраси). 2002 йил.

6.  Я.Ярыгин  Атлас патологической анатомии. М.: Медицина. 1986. 92-108б.

7. В.В.Серов и др.   Руководство к практическим занятиям по         патологической  анатомии  М.: Мед., 1987. 52-59С.                      

8. Общая патология человека (рук-во). П/р: А.И.Струков, В.В.Серов, Д.С. Саркицев. М., Мед. 1990. Т-1.3-61с.
Курс кисми: Умумий патологик анатомия.


Курс булими: Яллигланиш

Машгулотни мавзуси: Пролифератив ва гранулематоз  яллигланиш.
Машгулотни  максади: 

       Талабалар   пролифератив ва гранулематоз яллигланишни  сабабларини, ривожланиш механизмларини, тугалланиши ва функционал ахамиятини, уларнинг морфологик характеристикасига асосланиб бошка патологик жараёнлардан фаркларини  билишни ургатиш.        

Машгулотни вазифалари:

    Талабалар: 1) пролифератив ва гранулематоз яллигланишга тушунча бериш ва классификация килиш 2) яллигланишни турли шаклларини сабабларини, ривожланиш механизмларини, хосил булишини шароитларини айтишни  3) морфологик суръати буйича уларни баъзи турларини аниклашни 4)   функционал ахамиятини  ва турли аъзоларда  якунланишини бахолашни  бажара     олишларини ургатиш.

Тарбиявий максади: Булгуси шифокор касби учун зарур хусусиятлар: чидамлилик, беморларга эътиборлилик, деонтология элементларини, ватанпарварликни тарбиялаш. 

Машгулотнинг бошка фанлар билан богланиши

	Келиб чикиши
	Машгулот номи
	Чикиш

	1.Биология кафедраси

2.Гистология кафедраси

3.Биокимё кафедраси

4.Одам анатомияси 

   кафедраси

5.Нормал физиология 

   кафедраси
	Пролифератив ва гранулематоз яллигланишлар.
	1.Даволаш ва педиатрия факультетларининг клиник кафедралари (жаррохлик, терапевтик, акушер-гинекологик йуналишлар-даги кафедралар) ва б.

2.Суд тиббиёти ва б.


Кириш.
         Яллигланиш учогида хужайраларни купайиши устун турган жараёнларда пролифератив (махсулотли) яллигланиш хакида гапирилади. Пролифератив яллигланиш хар кандай аъзода ривожланиши мумкин. Бунда альтерация ва экссудация жараёнлар  2-уринга чекинади. Асосан, махаллий бириктирувчи тукимани хужайралари купаяди (гистиоген деб аталувчи: гистиоцитлар, макрофаглар, фибробластлар, эндотелиал, адвентициал, плазматик хужайралар). Уларга гематоген келиб чикишли - лимфоцитлар, нейтрофиллар, эозинофил лейкоцитлар (у булинмайди) кушилиб аралашиши мумкин. Баъзан бириктирувчи тукима билан паренхиматоз элементлар хам пролиферацияланиши мумкин. Шуни хам таъкидлаш зарурки махсулотли яллигланиш ривожланишини бошида инфильтратда хужайраларни турли-туманлиги кузатилса, яллигланиш охирида эса асосан эпителиоид хужайралар, фибробластлар колади. Фибробластлар актив равишда коллаген ишлаб чикаради, куп микдорда коллаген толалар хосил булади, янги хосил булган бириктирувчи тукима зичлашади, ундаги алмашинув жараёнлари  секинлашади. 

         Махсулотли яллигланиш шикастловчи омилни узок таъсир этишидан ва юкори чидамлиликга эга булганда юзага келади. 

             Классификацияси: Махсулотли яллигланиш хосил булаётган бириктирувчи тукима тузилмаларни характери буйича, жараённинг кечиши буйича, этиологияси буйича классификацияланади. 

             Яллигланиш жараёнида хосил булаётган бириктирувчи тукима тузилмаларинги характерига караб махсулотли яллигланишни  4 тури  фаркланади. 

1. Диффуз (таркалган) склероз ёки цирроз билан якунланувчи оралик яллигланиш (интерстициал яллигланиш). 

2. Гранулемалар (тугунчалар) хосил булиши билан борувчи махсулотли яллигланиш. 

3. Хайвон паразитлари ва ёт тана атрофида кобик хосил килиш билан борувчи яллигланиш. 

4. Полиплар ва уткир учли кандиломалар хосил килиши билан борувчи махсулотли яллигланишлар. 

         Жараённи кечишига караб махсулотли яллигланишни уткир ва сурункали куринишларга булинади. Махсулотли яллигланишни уткир куринишига ич терламадаги ичак лимфа тугинларини яллигланишини мисол сифатида айтиш мумкин. 

        Этиологияси буйича банал (яъни оддий) ва махсус яллигланишлар фаркланади.

Оралик тукима  яллигланиши
        Аъзо стромасида хужайра инфильтратларини диффуз таркалиши билан характерланади. Бу жойда лимфоцитлар, гистиоцитлар, плазматик хужайралар, семиз хужайралар, макрофаглар, эпителиоид хужайралар тупланади. Яллигланиш мобайнида макрофаг ва гистиоцитлар эпителиоид хужайраларга, лимфоцитлар плазматик хужайраларга, коллаген хосил килувчи фибробластлар фиброцитларига айланади (трансформацияланади). 

        Сурункали яллигланишда плазматик хужайралар   глобулин ишлаб чикаради, узлари дистрофик узгаришга юз тутади,       глобулинлар  тукимада гомоген оксил шарлари (гиалин ёки фуксинофил тана – Руссел таначаси) сифатида эркин ётади. 

         Юкорида айтилганидек, буларни хаммаси аъзони стромасида етук бириктирувчи тукимани ривожланиши – яъни аъзони диффуз склерози билан якунланади. Склероз – паренхимани атрофияси, бириктирувчи тукимани нотекис усиши, аъзони деформацияси ва бужмайиши, аъзо тузилмаларини кайта хосил булиши билан биргаликда кузатилиши мумкин. Жараённи бундай якунланиши цирроз дейилади (грек. sirros- саргиш). Циррозда  паренхиматоз аъзода факатгина атрофия, склероз ва деформациягина кузатилмасдан, улган тузилмаларни урнига янги паренхиматоз тузилмаларни хосил булиши хам кузатилади (регенерация).

Гранулемалар хосил булиши билан борувчи

махсулотли яллигланишлар.

     Гранулема – бириктирувчи тукима хужайраларини зич жойлашувидан иборат чегараланган тузилмадир (тугунчадир).

     Гранулематоз яллигланиш – фагоцитар активликка эга хужайралар пролиферацияси ва трансформацияси натижасида гранулема хосил булиши билан характерланади.

     Гранулемани хосил булиш боскичлари:

1 - боскичда яллигланиш учогида ёш моноцитар фагоцитларни тупланади. 

2 - боскичда шу ёш хужайраларни макрофаг даражасига етилиш ва етук гранулема хосил булиши билан уларни агрегацияси  юз беради. 

3 - боскичда моноцитар ва макрофагал хужайраларни эпителиоид хужайраларга етилиб, эпителиоид гранулемалар хосил булади. Эпителиод хужайралар кушилиб - ёт тана гигант хужайраларини хосил килади (Пирогов – Лангханс хужайралари)

      Пирогов - Лангханс хужайраларида ядро асосан цитоплазма перифериясида, гигант хужайраларда эса ядролар цитоплазмасида бир текис жойлашади. Бу хужайралар етилган сари уларни фагоцитар активлиги камаяди. 

      Гранулемалар моддалар алмашинуви метаболизмига караб: юкори даражали алмашинувли гранулемалар (кузгатувчиларга, токсинларга нисбатан), куйи даражали алмашинувли гранулемаларга  (инерт ёт тана атрофида) булинади.

      Сабаблари: 1) моноцитар - макрофаглар системаси ва макрофаглар етилишини стимулловчи моддалар булганида. 

2) фагоцитларга нисбатан китикловчи мустахкам булганида гранулематоз яллигланиш ривожланади. 

      Гранулемаларни улчами турлича булиб, баъзи холларда уларни факат микроскоп остидагина фарклаш мумкин булади, бошка холларда эса уларни диаметри бир неча сантиметрга етади. Гранулемалар турли хил мезенхимал хужайралардан тузилган (эпителиоид, плазматик ва б.). Баъзи гранулемалар – ядроси бутун цитоплазмасини ё бир текис, ё марказида, ё периферик кисмида жойлашган куп ядроли гигант хужайралардан тузилган булади. Куп ядроли хужайралар эпителиоид хужайраларни кушилишидан ёки уларни булиниши тулик булмаганида, яъни ядроси булиниб, цитоплазмаси булинмаган шароитларда хосил булади. 

     Гранулема хужайралари одатда, дистрофиялар ва некроз учоги атрофида ёки бактерияларни  тупланиши атрофида жойлашади. Гранулема булиши билан борувчи яллигланишлар – макроорганизмни инфекцион омилни турли муддатдаги таъсирлашуви натижасидаги иммун узгаришларни кучли намоён булишидир. Шунинг  учун гранулемалар, асосан сурункали инфекцияларда, баъзан  эса  уткир инфекцияларда кузатилади. Гранулемалар – этиологик омили, жойлашуви, жараённинг боскич, тузилиши ва хужайралар таркибига караб фаркланилади. Ревматизмда гранулемалар асосан юракда жойлашиб, куп микдорда  базофил гистиоцитларни саклайди. Тошмали терламада гранулемалар бош мия ва терини артериолаларида, кутиришда эса бош мияда юзага  келиб, асосан глиал хужайралардан таркиб топган. Силдаги гранулемага эпителиоид, гигант, лимфоцит хужайралар  ураб турувчи сузмасимон некрози характерлидир.

    Гранулематоз яллигланишни кечиши 4 фаза (боскич)дан иборат.

1.Тукимани бирламчи альтерацияси.

2.Хужайра гранулемаларини хосил булиши.

3.Гранулема хужайраларини деструкцияси.

4.Колдик склероз ёки инкапсуляция. 

        Тукиманинг  бирламчи альтерацияси паренхиматоз элементларни некрози, строма коллаген толаларини деструкцияси ёки томирлари эндотелийсини некрози, томирда эса тромб хосил булиши билан намоён булади. Бу кейинчалик гранулемаларни маркази булади.

        Гранулема хосил булишини 2–боскичи интоксикация  манбаини чегаралаш ёки  сурилишига йуналтирилган эндотелий ва бошка мезенхимал хужайраларини купайишидан иборатдир. Гранулематоз яллигланишни характерли узига хослилиги: кузиш ва кайталаниш, аста–секин юзага чикадиган ортикча сезгирликни намоён булиши сифатида–альтерация, экссудацияга кайтишга моиллиги булади. Гранулематоз яллигланишни шу хусусияти билан уни 3–боскичи – гранулема хужайраларини деструкцияси боглик булади. У гранулема марказидаги хужайраларни массив некрози билан (масалан: силдаги, ич терламадаги) ёки  склероз ривожланишида микроскоп остида хам кам булган хужайраларни йуколиб бориши билан намоён булади. 

     4 – боскичи учогли узгаришлар–хужайра  инфильтратларини коллаген толалардан иборат каттик чандик билан алмашинишидан иборат булади. Учогли склероз аъзони деформацияси билан бирга кузатилади.

Хайвон паразитлари ва ёт тана атрофида

 кобик хосил булиши билан борувчи махсулотли яллигланиш
      Паразитни личинка шакли тукимага кириб, у жойда узок вакт колган холатда хайвон паразитлари – махсулотли яллигланишини келтириб чикаради. Паразитни таъсири бунда биринчидан механик холат тукимани эзиши билан, иккинчидан токсик махсулотлар ажралиши билан боглик булади. Тукимага кирган паразит финнаси атрофида бошида альтератив ва экссудатив жараёнлар, кейинчалик уни атрофида кобик хосил килувчи бириктирувчи тукимани усиши юзага келади. Бу бириктирувчи тукимали кобикни ташки катлами колаген толалардан, паразит юзасига тегиб турган ички катлами эса хужайраларга бой, хусусан куп микдорда куп ядроли «ёт тана»  хужайраларидан ташкил топгандир (гистиоцитлар, фибробластлар, эпителиоид ва б.).

        Агар паразит куп микдорда  захарли моддалар ажратса, унда атроф тукимада даврий равишда некроз кузатилади. Паразит улган холларда эса уни йиринглаши, кейинчалик сурилиши ёки охакланиши кузатилади. 

           Одам патологиясида эхинококк солитери финнаси чакирадиган  яллигланиш катта ахамиятга эгадир. Уни 2 биологик тури фаркланилади: бир камерали (лат. hudatidos) ва альвеоляр эхинококк (лат.alveocoкcos).

          Бир камерали эхинококкоз. Паразитни тухуми касал меъдасига тушиб, конга утувчи  онкосферани  ажратади, у кон окими билан бирга жигарга боради.

     Баъзи холларда паразит упкага ва бошка аъзоларга кириб боради. Аъзода онкосфера пуфаксимон (эхинококк финнаси) боскичидан утади. Финна диаметри 20см ва ундан хам катта пуфакни ташкил килади. Пуфакни девори окиш ярим тиник катлам–катлам хитин кобикдан иборат булади.  Пуфак бушлиги оксилсиз кахрабо кислотадан иборат,  тиник рангсиз суюклик билан тулган булади. Хитин пардани ички юзасидан ичкарисига караб киз эхинококк пуфаги ва сколекслар усади. Пуфакни чегарасида кобик хосил килиб, бириктирувчи тукимани ривожланиши кузатилади. Шуни хам таъкидлаш зарурки, бевосита паразит атрофидаги бириктирувчи тукимали  кобикни ички катламида гигант хужайралар хосил булади.

      Усаётган бир ёки бир неча эхинококк пуфаги босим таъсири остида аъзони паренхимасини атрофияланади. Йирик улчамга эга  булган бу пуфаклар корин, плевра бушлигига, ковак венага ва б. ёрилиши мумкин.

        Куп камерали эхинококк. Бу касаллик кемирувчи хайвонлардан юкади.    Паразит майда пуфакчалардан ташкил  топади. Пуфаклар бир–биридан ташкарига буртиши ва узилиши билан ажралади. Хар бир пуфак атрофида бириктирувчи тукима усиб, вакт утиши билан жуда хам каттик булиб колади. Хитин пардани атрофида  купинча куп  ядроли гигант хужайралар учрайди. Баъзи жойларда бириктирувчи тукимали кобикни  кейинчалик емирилиб, суюк детрит массага айланувчи некрози кузатилади. Куролланмаган кузга куп камерали эхинококк усмани эслатувчи, майда бушликлари лойка суюк масса билан тулган окиш каттик тугунни эслатади. Эхинококк пуфаклари майда улчамда булгани учун кийин фаркланилади. Эхинококк пуфагини лимфа ва кон томирларига тушиши метастазларлар хосил булишига сабаб булади. 

      Хайвон паразитлари атрофида  кобик хосил булиши билан борувчи махсулотли яллигланишлар  гранулематоз яллигланишни бир тури сифатида курилади.

     Тукимага тушган ёт тана узини атрофида куп микдорда куп ядроли «ёт тана» хужайраларини хосил килиши билан борувчи махсулотли яллигланишни келтириб чикаради. Вакт утиши билан фиброз тукима куп микдорда усади ва ёт тана колдиклари инкапсуляцияланади. 

        Полиплар ва уткир учли кондиломалар хосил килиши билан борувчи махсулотли яллигланиш

       Полип деб - шиллик каватларда хосил булувчи, сургичсимон тузилмаларга айтилади. Яллигланишни бу турида бир вактни узида эпителий ва стромани усиши кузатилади. Полиплар бурунни, урта кулокни, меъдани, тугри ичакни, бачадонни, кинни ва б. аъзоларни шиллик каватларини узок вакт мобайнида  яллигланишидан келиб чикади.

      Призматик эпителийнинг ясси эпителийга утиш жойларида купинча уни йирингли экссудат билан сурункали китикланганда полипларни алохида тури булган учли кандиломалар хосил булади (анусда, сийдик чикариш каналини ташки тешигида ва б.). Захм ва  сузакда кандиломаларни хосил булиши типикдир. Кандиломаларни  уткир учи сургичсимон куп каватли ва цилиндрик эпителий билан копланган («хуроз тожи»), бириктирувчи тукимали стромада ташкил топган. Кандиломаларни бириктирувчи тукимали асоси лейкоцитлар, лимфоцитлар билан инфильтрацияланган булади.

Махсус яллигланиш

   Махсус яллигланишни шакллари банал (оддий) яллигланишидан куйидаги белгилари йигиндиси билан фарк килади:

   Хар бир махсус яллигланиш узининг кузгатувчисига эга (сил мико – бактерияси, окиш спирохета, Ганзен бацилласи, манка бацилласи, Волкович – Фриц бацилласи). Морфологияси буйича  этиологиясини  аниклаш эхтимоллиги бор.

     Махсус яллигланиш кечишида (организм  реактив холатига боглик холда) тукима реакцияларини алмашинуви  булади. Махсус яллигланишлар сурункали тулкинсимон кечиб, ремиссия даври–кузиши билан алмашинади.

     Махсус яллигланишда продуктив тукима реакцияси ривожланиши билан намоён булади.

     Махсус яллигланиш мобайнида альтерация устун булганда кузиш даврида экссудат, пролифератни некрози кузатилади. У узок  вакт давом этганда некроз бир неча бор кузатилади (иккиламчи). 

Сил касаллиги

      Сил  кузгатувчисини 1882 йилда Р.Кох аниклаган, микбактерия келтириб чикарадиган  касалликдир. Сурункали энг куп таркаган  инфекцион касаллик табиатда куп таркалган, инсонлар у билан огришга мойил.  Кузгатувчиси купрок инсонларга хос (humanum) ва корамолларга хос (bovinum) типларидир. Юкиш йули асосан  аэроген, камрок зарарланган тери, шиллик катлам, меъда - ичак  оркали. Касаллик бирламчи даври кузгатувчи организмга кирган  вактда, сил учогини  битиб кетишигача булган 1-даври -  кузгатувчига нисбатан сезгирлик юкори  булиб, у токсик – аллергик тромбоваскулитлар ва  жараённи таркалиб зурайиб боришига замин хозирлайди.

       2-даврида нокулай шароитда бирор учогда касаллик авж олади. Сил  гуморал ва хужайрага алокадор иммунитет ривожланиши билан бирга  давом этади. 

     Патологик анатомияси кузгатувчи тушган жойда экссудатив реакция ва гранулематоз бошланади. Кузгатувчига нисбатан сезгирлик юкори булиб, етарли даражада унга каршилик курсата олинмаса, бирламчи сузмасимон  некроз учоги пайдо булади. Экссудатив  яллигланиш  булган жойлар хам баъзан сурилади, баъзан уша тукима сузмасимон некрозга юз тутади. 

           Сил гранулемаси эпителиоид, лимфоид ва Пирогов – Лангханс хужайраларидан иборат булиб, казеоз некроз кийин сурилади, у сувсизланиб, петрификацияланади. Силдаги учог нимадан иборат булишдан катъий назар кейинчалик атрофида фиброз – чандикли кобик хосил булади.

           Силда купинча бир система зарарланади:

-мезодермал (уро-генитал система) 

-энтодермал (упка, хикилдок, ичак)

-мезенхимал (суяклар, сероз пардалар).

Мохов

      Сурункали инфекцион касаллик, асосан тери, юкори нафас йуллари периферик нервлар шикастланади. Касалликни типик шаклида, продуктив яллигланиш махсус лепраматоз инфильтратлар ва гранулемалар куринишида булади. Мохов таёкчалари хужайра ичи ва  ташкарисида  жойлашади. Улар гигант макрофаглар - Вирхов хужайраларида жойлашиб, усиб катталашади, «ёгли бушликлар» пайдо килиб, цитоплазмасига  рангсиз донадорлик беради. Моховда аста – секинлик билан юзага чикадиган ута сезгирлик типидаги реакция юзага келиб – хужайра  иммунитети ривожланади. 

       3 – шакли фаркланилади: 1) лепраматоз  2) туберкулоид  3) оралик
      Лепраматоз тури – асосан терида кузатилиб, у  томирлар билан яхши ривожланган лимфоцит, плазматик, гистиоцитар хужайралар аралашган макрофаглардан ташкил топган гранулемалардан иборат. Макрофагларда фагоцитоз тугалланмайди, ёг вакуолалари пайдо булади. Яллигланиш диффуз булиб, атроф тукимадан бириктирувчи тукима («ёруг» соха) билан ажраб туради. Жараён тери хосилалари, майда томирлар ва нерв узакларида учрайди.

      Туберкулоид турида грануляцион тукима ва ёруг соха булмайди. Лепраматоз инфильтратлар эпидермис ости сургичсимон каватида жойлашади. У ерда макрофаглар, эпителоид хужайралар, Пирогов-Лангханс, лимфоцит хужайралар тупланади. Майда нервлар шикастланиб, сезувчанлик йуколади. Бу шаклда кузгатувчига нисбатан макроорганизмни резизстентлиги юкори булади.

Оралик тури – яллигланиш тери хосилалари ва сургичларида  учрайди. 

Склерома

      Уни Волкович–Фриц таёкчаси чакиради. Гранулема купинча бурунни шиллик пардасида ва нафас йулларида учрайди, улар зич грануляцион тукима ва эпителоид, лимфоцит ва хусусий «йирик» хужайралардан (Микулич хужайраларидан) иборат булади. Улар орасида гиалин  шарлар куп булади. Гранулема хаво йулларини тусиб, асфикцияга  олиб боради.

Манка (сап) 

       Манка уткир ва сурункали кечади. Уткирида грануляцион тукимада нейтрофил лейкоцитлар ва эпителиоид хужайралари аралаш гранулемалар пайдо булади. Улар тезда некрозга юз тутиб, йиринглашади. Сурункали шаклида пролифератив яллигланиш устун булади, турли аъзоларда (хусусан упкада) гранулемалар хосил булади, склеротик узгаришлар келиб чикади.   

Захм
       Сурункали инфекцион венерик касаллик, хамма аъзо ва тукималар шикастланиши мумкин. Захмга яллигланишни тобора зурайиб бориши характерлидир. Кузгатувчиси окиш спирохета (анаэроб микроорганизм), юкиши жинсий, касбга алокадор, тугма, она сути оркали булади. Кузгатувчи организмда аллергия билан бирга давом этадиган, стерил инфекцион иммунитет хосил килади (гуморал ва хужайра иммунитет хосил булади). Организм  реактивлигига боглик холда  у 3 даврга булинади:

1) сенсибилизацияланиш кучайиб боришдаги 1–давр.

2) гиперергия бошланиши, инфекцияни таркалишидаги 2–даври.

3)   иммунитет ва секинлик билан юзага чикадиган ута сезувчанлик реакцияси карор топганидаги-3 даври.

1 - даврида: инфекция кирган жойда  яллигланиш учоги, регионар лимфаденит ривожланади. Яллигланиш учоги (лимфоцит, плазматик хужайралар кузгатувчиси, шиш хисобига) - каттик шанкр  дейилиб, кейин уни эпителий ва бириктирувчи тукимаси емирилиб, туби силлик ялтирок, чеккалари текис яралар пайдо булиб, кейинчалик у чандикланади.

2 - даврида 6-10 хафтадан кейин бошланиб, 3-4 йилгача чузилади. Тери ва силлик пайдаларда, яллигланиш учогларида  папула ва пустулалар  пайдо булиб, эпидермисни юмшаши, шиши, лимфо  - плазмоцитар инфильтрация, кузгатувчи туплами топилади. 2–давр жуда юкумли лимфа тугунларида шиш, гиперплазия, некроз, кузгатувчилар кузатилади.

3– даврида 3–6 йилдан кейин кузатилиб, сурункали диффуз интерстициал яллигланиш (томирлар йули буйлаб, лимфо – плазмоцитар инфильтрация) яъни пролифератив эндоартериит ва лимфангит), тукималарда тугун - гумма (гранулематоз яллигланиш–лимфоцит, плазмоцит, эпителоид ва гигант хужайралардан, капиллярлардан иборат)  хосил булади. Яллигланиш сунганда некротик узгаришлар сурилиб, чандикланиш юз беради.

Висцерал захм касалликни 3–даврида ички аъзолар шикастланади. Мияда гуммалар (махаллий симптомларни келтириб чикаради) хосил булади, жигарда захмга алокадор (булакланган жигар) циррозга олиб боради. Юракда  утказувчанликни бузилиши юрак блокадасига, мускулларни орасида - дагал кардиосклерозга, аорта клапанида стеноз ёки етишмовчилиги, артерияларда пролифератив артериит, атериосклероз (яллигланиш томирни ташки пардасидан бошланади, мускул катламида фрагментация, фиброз грануляцион аневризмалар хосил булиши) кузатилади. 

Нерв системасида (3-даврида) куйидагилар купрок кузатилади:

1. гуммоз (тарик донасидан–каптар тухумидек) гранулематоз яллигланиш булади.

2. оддий - лимфоид инфильтрация булади.

3. зурайиб борадиган фалажланиш – нейронларда дистрофия, демиелинизация, дегенерация, атрофия кузатилади.

4. сухта: орка мия зарарланади, орка мияни орка устунлари, илдизи демиенланади.

Тугма захм.

     Инфекция йулдош оркали, киндак венасидан (лимфа тиркишларидан) эмбол сифатида юкади. Кузгатувчиси токсинлари йулдошни утказувчан килиб куяди ва специфик септицемияга олиб боради.   Тугма захм: 1) эртанги (хомила, чаколок, 1-4 ёшгача) ва кечки (4 ёшдан ошган болаларда) захмларга булинади.

   Хомилани хамма аъзо ва тукималарида диффуз, лимфо – плазмоцитар инфильтрация, бириктирувчи тукимани усиши, токсинлар таъсирида улиши кузатилади.

   Чакалокларда остеохондрит, специфик лептоменгит (юмшок мия пардаси кон томирлари эндоартериити, шиш, ишемик некрозлар), жигарда гуммоз перихолангит, перифлебит, упкада – ок пневмония, гумма, некроз кузатилади.

    Кечки захмда – паренхиматоз кератит, карлик, тишлар шаклини узгариши (гипоплазияси) – Гетчинсон учлиги кузатилади.
Дастлабки жорий назорат
(билимни дастлабки даражасини текшириш ва аудиториядан ташкари  мустакил тайёргарлигини натижалари буйича коррекция килиш)

Аудиториядан ташкаридаги мустакил тайёргарлик учун назорат саволлари:

1.Пролифератив яллигланиш: тушунчаси, турлари, морфологияси, тугалланиши.

2.Гранулемалар хосил булиши билан борадиган яллигланишлар, гранулематоз касалликлар.

3.Полиплар ва уткир  учли кондиломалар хосил булиши билан борадиган яллигланишлар.

4.Интерстициал (оралик) яллигланиш: тушунчаси, морфологияси.

5.Хайвон паразитлари ва ёт тана атрофидаги пролифератив яллигланиш.

6.Эхинококкоз: тушунчаси, турлари, жойлашуви, морфологияси.

7.Махсус яллигланишлар: тушунчаси, узига хослиги, кечиши.

8.Силдаги яллигланиш: организм реактивлигига боглик силдаги яллигланишни турлари, окибатлари.

9.Захм: классификацияси, даврлари, тугма захм, морфологияси.

          Доимий текшириш:  мустакил тайёргарлик учун  берилган саволлар 

асосида утказилади.                   

Дарснинг жихозлаш:

1.Микроскоплар – 6та.                    

2.Микропрепаратлар – 10та (3 хил).

3.Макропрепаратлар – 7та (5 хил). 

4.Таблицалар – 6та.

5.Компютер презентацияси – 1та.

6.Талабалар учун укув-услубий кулланма

7.Слайдлар, диапозитивлар, атласлар ва диапроректорлар.

Амалий машгулотни утказиш хронологик харитаси (олдинги мавзуга каранг).

Амалий машгулотни укув харитаси (талабаларни мустакил аудитория иши учун)
Макропрепаратларни ёзиш:
1.Ич терлама: Пейер пилакчаларини «миясимон буртиши» ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________2.Бош мияни  эхинококкози
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________3.Альвеококкоз (куп камерали эхинококкоз)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________Намойиш килинадиган макропрепаратлар:

1.Жигар эхинококкози     2. Упка эхинококкози    3.Фиброз каверноз сил

П.Микропрепаратларни урганишдаги харакатларни 

         йуналтирувчи асоси (олдинги мавзуда берилган)
          Микропрепаратлар урганиш ва чизиш:

             1.Эхинококкоз

 (гематоксилин – эозин усули билан буялган).

а. Паразитни хитин пардаси

б. Чандикланаётган грануляцион тукимадан

    иборат кобик

3.Ёт тана гигант хужайраси, сурилаётган хитин

 массалари

            2.Яллигланувчи полип 

(гематоксилин – эозин усули билан буялган) 

а. Безли тузилмалар хосил килувчи безли эпителийнинг пролиферацияси

             Макропрепаратлар ва микропрепаратларнинг компютер презентацияларида ва микроскопик  урганишларда-«думалок стол» усулини куллаб, хар  бир талабанинг жавоби тугри-нотугри эканлиги текширилиб билим даражаси бахоланади, муаммони хал килишда «боскичма-боскич» усулини куллаб, ушбу мавзудаги патология муаммолари  аникланади, у: 1-боскичда муаммони аниклаш (патологик узгарган тукима ёки аъзонинг нормал куринишини эслашга), 2-боскичда - маълумотни топиш (юзага келган патологияни аниклашга), 3-боскичда олинган маълумотларни амалиётда–клиникада (турли патологик холатларда ёки касалликларда) кулланилади. 

Ш.Амалий машгулотда ечиш учун тестлар:

1. Гранулема нима?

 -моноцитар-макрофагал хужайралар системасидан хосил булган тугун
- эозинофиллар тупланишидан хосил булган тугун    - сифилит

- нейтрофил тупланишидан хосил булган тугун

- базофил тупланишидан хосил булган тугун

2. Ревматизмда миокардда продуктив яллигланишнинг кайси хили

  булади?

-гранулематоз, хусусий        - гранулематоз, носпецифик            - катарал

- полипли                                  - кондиломатоз

3. Шиллик кавaтларда продуктив яллигланишнинг кандай хили булади?

-полипли               - интерстициал    - гранулематоз - оралик      - кондиломали

4. Жигарда альвеококкозда яллигланишнинг кандай хили булади?

-гранулематоз носпецифик       - интерстициал       - гранулематоз хусусий

- полипли                                       - кандиломатоз

5. Сифилис учун продуктив яллигланишнинг кандай тури хос?

-гранулематоз хусусий      - катарал                - гранулематоз носпецифик

- полипли                               - кандиломали

6.Ёт таначалар атрофида продуктив яллигланишнинг кандай хили булади?

 -гранулематоз носпецифик    - интерстициал  - гранулематоз хусусий

- полипли                                     - кандиломали

7. Мохов учун продуктив яллигланишнинг кайси тури хос?

- интерстициал       - гранулематоз носпецифик      - полипоз   - кондиломатоз

-гранулематоз хусусий

8. Склерома учун продуктив яллигланишнинг кайси тури хос?

-гранулематоз хусусий           - интерстициал     - гранулематоз носпецифик

- полипоз                                   - кондиломатоз

9.  Хайвонлар паразитлари атрофида продуктив яллигланишнинг кайси  тури ривожланади:

 - интерстициал      - полипоз     - оралик     -гранулематоз   - кондиломатоз

10. Сифилитик мезаортит билан касалланган беморнинг улим сабабини

  курсатинг:

- миокард инфаркти              - аорта корин булими аневризмасининг юрилиши

-аорта кукрак булими аневризмасининг ёрилиши

- буйрак усти бези етишмовчилиги          - бош мияга кон куйилиши

11. Оралик яллигланишнинг асосий хусусиятлари:

  1.альтератив тукима реакцияси булади  2.эксудатив тукима реакцияси булади

  3.продуктив тукима реакцияси булади

  4.паренхиматоз аъзоларнинг стромасида учокли хужайравий  инфильтрат

  5.инфильтратив тукима реакцияси булади   3, 4        1, 2      2, 3      4, 5     1, 5

12.Продуктив яллигланиш учогидаги хужайраларнинг дифференцировкаси   ва  трансформациясини курсатинг:
  1.фибробласт улади  2.фибробласт фиброцитга дифференциаллашади

  3.эпителоид хужайра фиброцитга дифференциаллашади

  4.эпителоид хужайра гигант хужайрага дифференциаллашади

  5.камбиал эпителиал хужайра эпителиоидга дифференциаллашади

 2, 4        1, 2       2, 3      3, 4      4, 5

13.Сил гранулемасида кандай хужайрадар булади?

  1.нейтрофиллар                         2.фибробластлар ва плазматик хужайралар

  3.Пирогов-Лангханс хужайралари           4.эпителиоид, лимфоид

  5.Микулич хужайралари          3, 4         1, 2        2, 3         4, 5      1, 5

14.  Продуктив яллигланиш учогида хужайралар трансформацияси ва

  дифференцировкасини курсатинг:

  1.камбиал мезенхимал фибробластларга дифференцияллашади

  2.камбиал мезенхимал макрофагларга дифференцияллашади

  3.моноцитлар макрофагларга дифференцияллашади

  4.моноцитлар фибробластларга дифференцияллашади

         1, 2       2, 3         2, 4        1, 4        1, 3      

15. Продуктив яллигланиш учогида хужайра инфильтратлар турларини  курсатинг:

  1.учокли, диффуз                    2.гигант хужайрали, плазмахужайрали

  3.нейтрофилли, фибриноз      4.макрофагал эпителиоид-хужайрали

  5.полиморф хужайрали

        1, 2,3,4       1, 2,3        2, 3,4        1, 2,4,5     3, 4,5

16. Оралик яллигланиш хоссаларини айтинг:

1.альтератив тукима реакцияси устун туради    

 2.экссудатив яллигланиш реакцияси     устун туради      

 3.продуктив тукима реакцияси устун туради

  4.паренхиматоз аъзолар стромасида учокли хужайра инфильтратлари

  5.паренхиматоз аъзолар стромасида диффуз хужайра инфильтратлари

        3, 4,5       1, 2,3      2, 3,4       1, 3,4      2, 4,5

17. Гранулематоз яллигланиш ривожланадиган уткир инфекционн

  касалликларни курсатинг:

  1.грипп      2.кизамик      3.корин тифи       4.тошмали тиф       5.кутириш

       3, 4,5        1, 2,3       1, 2        2, 3,4      1, 4,5   

18. Ёт таначалар атрофида ривожланадиган гранулеманинг узига

  хослигини курсатинг:

  1.экссудатив тукима реакцияси       2.продуктив тукима реакцияси

  3.абсцесс хосил булиши    

  4.Пирогов-Лангханс гигант хужайраларининг устунлиги  

  5.Ёт таначалар гигант хужайраларининг устунлиги

       1, 3         2, 4      2, 5       1, 4        1, 5       

19. Сурункали инфекционн касалликларда гранулемада ривожланадиган  фагоцитоз турини курсатинг:

1.тугалланган  2.тугалланмаган     3.тулик      4.эндоцитобиоз     5.пиноцитоз

         1, 2,3        4, 5       3, 5       1, 2,4      3, 4,5

20. Сифилиснинг учламчи даврида аортанинг кайси булимлари

  шикастланади?

1.корин булими   2.аорта бифуркацияси 

3.кукрак булимининг кутарилувчи кисми        4.аорта равоги       

5.кукрак булимининг пастка тушувчи кисми

         2, 4       1, 3,4      3, 4      1, 3.5      1, 4,5

Амалий машгулотда ечиш учун масалалар:

       1.Меъда  усмаси муносабати билан меъдаси олиб ташланган беморда 2 хафтадан сунг таркок йирингли-фибриноз перитонит ривожланди, релапаротомияда чок сохасидан олинган тукимада - тикилган иплар атрофида лейкоцитлар, макрофаглар, куп ядроли гигант хужайралар топилди. 

       Куйилган чокда кандай яллигланиш ривожланган?

      2.Сил касаллигидан улган беморнинг упкасида куплаб майда окиш-саргимтир учоглар топилди.  Тукима реакцияси кандай?

        3.Сурункали юрак-кон томир етишмаслигидан улган ёш бемор аёлнинг митрал клапани ригид, калинлашган, хира тортган, окиш-саргимтир, тиркиши битта бармокни утказади.  

       Кайси жараён окибатида ушбу узгаришлар юзага келади?

       4.15ёшли митрал клапанни орттирилган пороги билан ташрих килинган бемордан  олинган тукимада  кон томирлар атрофида гистиоцитлардан иборат гранулема  аникланган. 

       Бу яллигланиш кайси касалликда юзага келган?

       5.Аортал клапанни етишмаслиги билан огриётган беморда бирданига артериал босимни пасайиши, терисини окариши, улим юз берди. Жасади ёрилганда аортасининг кукрак сохасида аневризмани ёрилиши топилган. 

     Аорта аневризмаси кайси патологик жараёнлар билан боглик? 
         Тестлар ва вазиятли масалалар ечишда янги педагогик технологиянинг интерактив усулларидан «мия штурми» услубида жавоблар олинади: бунда талабалар томонидан куплаб жавоб ва гоялар уртага ташланади, укитувчи киска муддат ичида талабаларнинг амалий машгулотга тайёргарлиги хакида маълумотлар олади.

1У. Ушбу мавзу юзасидан талабалар илмий жамияти бўйича вазифалар
Куйидаги мавзуларнинг бирига маъруза тайёрланг:

1. «Гранулема-бу махсус яллигланишдаги  тукима иммунитетини бир фазаси».

2.Гранулематоз касалликлар-турлари, сабаблари.

3.Махсус яллигланишларнинг морфологиясидаги ухшашликлар.

4.Куп камерали эхинококкоз-этиопатогенези, морфологияси.

5.Уткир носпецифик гранулематоз яллигланишлар.

                  У. Мавзуни узлаштириш даражасини текшириш.

1.Махсулотли яллигланиш нима дегани?

2.Кандай яллигланиш махсус яллигланиш дейилади?

3.Кандай кузгатувчилар махсус яллигланишни келтириб чикаради?

4.Гранулема нима дегани?

5.Силдаги экссудатда кандай хужайралар устун туради?

Машгулот учун жорий назорат.
(билимни якуний даражасини текшириш ва коррекция килиш)

Машгулот учун рейтинг бали:
1.Назарий билимига:_____________           2.Амалий куникмасига:_________ 
                                    Жами:________          Укитувчининг имзоси:__________  
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