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МАЪРУЗА МАКСАДИ: Тизимли кизил бурича сабаблари, таснифи, 

клиникаси, диагностикаси, даволаш усуллари ва профилактикасини 

талабаларга етказиш. 

Тарбиявий максадлар: Материални кенг ёритиб бериш йули 

билан талабаларни шу муаммога кизиктириш, шу касаллик 

диагностикаси ва даволашдаги охирги янгиликлар билан таништириш. 

Адабиётлар билан мустакил ишлашга кизикиш уйготиш.  

Маърузани вазифалари: ´рганилаётган муаммонинг этиология, 

патогенез клиникаси, касалликнинг клиник кечиш хусусиятлари 

хамда диагностика ва даволашнин замонавий усулларини 

актуаллигини хозирги замон талаби ми±иёсида асослаб бериш. 

Муаммони долзарблиги: тизимли кизил бурича муаммоси ички 

касалликлар патологиясида асосий уринлардан бирини эгаллайди. 

Касалликнинг кенг тар±алганлиги, кечишининг °зига хослиги ва 

диагностикадаги кийинчиликлар муаммонинг ахамиятлилигини яна бир 

карра тасди±лаб туради. 

 

 

 

Маъруза режаси: 

 

Маърузани максади ва вазифаси      -  5 минут 

Этиологрия ва патогенези ёритиш    - 15 минут 

Классификация ва клиника     - 25 минут 

Танаффус                   - 5 минут 

Беморни курсатиш      - 10 минут 

Лаборатор-инструментал диагностика   - 10 минут 

Та±±ослаш ташхиси                 - 5 минут 

Даволаш ва профилактика     - 15 минут 

Хулоса . Саволларга жавоб     - 5 минут 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

БИРИКТИРУВЧИ ТЎҚИМАНИНГ ДИФФУЗ КАСАЛЛИКЛАРИ 

 

 

1.Тизимли қизил бўрича 

2. Тизимли склеродермия 

3. Дерматомиозит 

4. Диффуз фасциит 

5. Ревматик полимиалгия 

6. Қайталанувчи панникулит 

7. Қайталанувчи полихондрит 

8. Бириктирувчи тўқиманинг аралаш касалликлари 

 

 

Тизимли қизил бўрича (ТҚБ) – асосан ёш қизлар ва аёлларнинг 

иммунорегуляция жараёнларининг генетик боғлиқ бўлган 

такомиллашмаганлиги фонида ривожланадиган сурункали полисиндромли 

касаллиги бўлиб, хусусий ҳужайралар ва уларнинг компонентларига 

нисбатан антитаналарнинг ишлаб чиқарилишига ва аутоиммун, 

иммункомлексли сурункали яллиғланишга олиб келади.  

 

 

ТҚБ нинг КЛИНИК БЕЛГИЛАРИ 

 Тери зарарланиши– 90% беморларда 

20-25% ҳолатларда тери синдроми касалликнинг дастлабки белгиси. 

  

Таянч-ҳаракат тизимининг зарарланиши –  

Артралгиялар – артритлар 90-100% беморларда 

Миалгиялар – 35-45% беморларда 

  

Юрак зарарланиши –  

Перикардит 

Миокардит 

Либмана – Сакс эндокардит 

Панкардит 

  



Ўпкалар зарарланиши 

50-80% - қуруқ ва экссудатив перикардит 

люпус пневмонит 

 

Ошқозон-ичак йўллари зарарланиши – 50% ҳолларда 

 

 Буйраклар зарарланиши 

Нефрит минимал пешоб синдроми билан 

Нефрит нефротик синдром билан 

Фаол люпус-нефрит ифодаланган пешоб синдроми билан 1/3 беморларда 

 

 Асаб тизими зарарланиши 

Периферик ва бош миядан чиқувчи нервлар  – 1/3 беморларда 

Хорея 

Тиришиш синдроми 

Рухий бузилишлар 

Аффектив синдром 

Органик мия симптомлари 

 

 

 

 

 

 

ТҚБ да патологик жараён фаоллигининг клиник ва лаборатор 

характеристикаси 

 

Кўрсаткич Фаоллик даражасити 

III II I 

Тана температура  38°С ва ундан 

юқори 

 

 38°С дан паст Меъёрида 

Озиб кетиш Ифодаланган Ўртача Бир оз  

Трофика бузилиши  Ифодаланган Ўртача Ўртача/Бир оз  

Тери зарарланиши «Капалаксимон» 

эритема, 

каппиляритлар 

Носпецифик 

эритема 

Дискоид ўчоқлар 

Полиартрит Ўткир, 

 ўткир ости 

Ўткир ости  Деформация 

Артралгиялар 

Перикардит Экссудатив Қуруқ Адгезив 

Миокардит Ифодаланган Ўртача Кардиосклероз 

Либмана - Сакс 

эндокардити 

Ифодаланган Ўртача Митрального 

клапан 

етишмовчилиги 



Плеврит Экссудатив Қуруқ Адгезивный 

Диффуз 

гломерулонефрит 

Нефротик 

синдром 

Аралаш типда Пешоб синдроми 

Асаб тизими 

зарарланиши 

Энцефалоради 

кулоневрит 

Энцефало 

неврит 

Полиневрит 

 

Гемоглобин г/л 100 дан кам 100-110 120 ва баланд 

ЭЧТ мм/соат 45 ва баланд 30-40 16-20 

Фибриноген г/л 6 ва баланд 5 4 

γ глобулин, % 30-35 24-25 20-23 

LE ҳужайралар 5 1-2 Якка-якка ёки йўқ 

АНФ, титрлари 128 ва баланд 64 32 

Нурланиш типи Четки Гомоген ёки 

четки  

Гомоген 

ДНК га 

Антитаналар 

Ифодаланган Ўртача Бир оз  



 

ТҚБ кечиши вариантлари ишчи таснифи (Насонова В.А. 1972 - 1986) 

 



Касаллик 

кечиши 

характери 

Жараён 

фаоллиги 

фазаси ва 

даражаси 

Зарарланишларнинг клиник – морфологик характеристикаси 

Тери Бўғимлар Сероз қаватлар Юрак Ўпкалар Буйраклар Асаб 

тизимит

емы 

Острое  Фаол даври 

 

Фаоллик 

даражаси: 

юқори (III)  

 Артралгия 

Ўткир,  

Ўткир 

ости, 

сурункали 

полиартрит 

Полисерозит 

(плеврит, 

перикардит) 

экссудатив 

Миокардит

, 

эндокардит 

Ўткир, 

хронисурунк

али 

пневмонит 

Люпу

сневр

ит 

Менинг

о- 

Энцефа

лополир

адикуло

нев-рит, 

полинев

-рит 

Қайталанув

чи 

полиартрит 

 

 

 

Дискоид 

ной 

волчанка 

синдроми 

Ўртача (II) 

 

 

 

 

 

минимал 

(I) 

Эксудатив 

 эритема, 

қирмизи  

Дискоид 

волчанка 

ва бошқ. 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

Рейно 

синдроми 

Верльгоф 

синдроми 

Шегрен 

синдроми  

 

 

 

Нофаол 

даври 

(ремиссия) 

  Қуруқ адгезивн 

перигепатит, 

периспленит                            

 

 

 

Митрал 

клапанлари

шмовчи-

иги 

пневмосклер

оз 

пешоб 

синдроми 

 



 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

ЛАБОРАТОР ТЕКШИРУВЛАР 

1. Қон умумий таҳлили 

2. Пешоб умумий таҳлили 

3. LE ҳужайралар 

4. Антинуклеар антитаналар 

5. ЦИК 

6. РФ паст титрларда 

7. ЭКГ 

8. ЭхоКС 

9. Юрак-қон томир, нафас, ошқозон-ичак, буйрак, марказий асаб 

тизимиларини лаборатор-инструментал текшириш  

10. IgG, IgМ 

Даволаш 

1. Глюкокортикостероидлар 

- интенсив терапия 

- пульс терапия 

- комбинацияланган пульс терапия 

2. 4- Аминохинолин препаратлари 

- делагил 

- плаквенил 

3. ЯҚНВ 

4. Экстрокорпорал даволаш усуллари 

- плазмаферез 

- иммуносорбция 

5. ТҚБли беморларни даволашнинг дастурли усули 

 

 

АМАЛИЁТДАН МИСОЛЛАР 
31 ёшли бемор ревматология булимига куйидаги шикоят билан мурожат килган: кулнинг 

майда бугимларида, билак-панжа, тизза бугимларида огрик, тана хароратининг ошиши, 

юздаги тошма, соч тукилиши, озиш, умумий холсизлик. 

Анамнезидан – бир йил давомида бетоп. Касалликни бола тугиш билан боглайди – шунда 

кулнинг майда бугимларида, билак-панжа бугимларида огрик, кейинчалик тана 

хароратининг ошиши, юздаги тошма, озиш кузатилган. Амбулатор шароитда даволанган 

самарасиз. 

Объектив – умумий ахволи уртача огирликда. Озгин. Териси рангпар,  бурун уст ива 

ёнокларда эритематоз тошмалар. Кул майда бугимларида шиши, унг тиззада пальпацияда 

ва харакатда огрик. Упкада суст везикуляр нафас, икки томнда пастки булакларда майда 

пуфакли хириллашлар. Юрак егалари бироз ап силжиган. Юрак тонлари бугиклашган. 

Пульс 108 та бир минутада. Корни юмшок огриксиз. 

 

ДЕМОНСТРАЦИОН МАТЕРИАЛ: 

 

Мавзу буйича мультимедияда слайдлар, суратлар курсатилади. 

Мавзу буйича 1 та бемор тахлил килинди. 



 

АУДИТОРИЯГА    САВОЛЛАР: 

Контрол саволлар 

1 ТКБ сабалари 

2. ТКБ клиник мезонлри 

3.  ТКБ даволаш принциплари 

 

 

ХУЛОСА 

Демак, тизимли кизил бурича тиббиёт амалиётида кенг учрайди. 

Бу касалликни  °з ва±тида ани±лаш, бошка тизимли касалликлардан 

фар±лай билиш, касалликни даволашнинг самарасини оширувчи 

омиллардан бири б°либ ³исобланади.  Касалликнинг ташхисини 

лаборатор ва функционал текширувлар а³амиятининг катта 

эканлигини ³исобга олиб. Тизимли кизил бурича хос лаборатор ва 

функционал текширувлардаги  °згаришларни фар±лай билиш талаб 

±илинади. 
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11. . http://www.meddean.luc.edu 

    Энциклопедия обследования больного со множеством иллюстраций, краткое 

описание болезней, тестирование. 

 

12. http://www.embbs.com 

    Истории болезни, обучение, атлас по КТ, ЭКГ и др. 
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