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VIRUS ETIOLOGIYALI JIGAR SIRROZIDA  

KLINIK BELGILAR TAVSIFI 
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Toshkent tibbiyot akademiyasi 

 

Virus etiologiyali jigar sirrozining dekompensatsiya bosqichida bo‘lgan 

bemorlarda o‘rtacha darajada sitopeniya rivojlanadi. Virus aniqlanmagan jigar 

sirrozida anemiya, leykopeniya va trombotsitopeniya virusli etiologiyali jigar 

sirroziga qaraganda ko‘proq uchraydi [1, 2]. 

Turli sabablarga ko‘ra gematopoetik hujayralarining miqdorining pasayishi 

kabi gematopoezning o‘zgarishi ko‘plab kasalliklarda, shu jumladan jigar 

kasalliklarida ham kuzatiladi [5, 7, 10]. Adabiyotga ko‘ra, bemorlarning 4,5 foizida 

virusli gepatit dastlab gematologiya markazlarida tashxis qilinadi hamda bemorlar 

turli gematologik kasalliklarga shubxa bilan davolanadi [3, 8]. Tibbiy yordamga 

murojat qilgan bemorlarda dastlab anemiya, trombositopeniya belgilari, periferik 

qon tarkibidagi boshqa o‘zgarishlar, qon ketish kuzatiladi va faqat keng qamrovli 

tekshiruvdan so‘ng ularga surunkali gepatit yoki jigar sirrozi tashxisi qo‘yiladi [4, 

6, 9]. 

Tadqiqot maqsadi: virus etiologiyali jigar sirrozida klinik belgilarni 

o‘rganish. 

Materiallar va usullar. 2020-2022 yillarda virusl etiologiyali jigar sirrozi 

bilan kasallangan 50 ta bemor tekshirildi. 1-guruh HBV etiologiyali jigar sirrozi 

bilan og‘rigan 18 bemordan, 2 - guruh HCV etiologiyali jigar sirrozi bilan og‘rigan 

17 bemordan, 3-guruh noaniq etiologiyali jigar sirrozi bilan og‘rigan 15 bemordan 

iborat bo‘ldi. Nazorat guruhi gepatit B va C markerlari aniqlanmagan, jigar 

patologiyasi bo‘lmagan 15 ta amaliy sog‘lom shaxslardan iborat bo‘ldi. 

Natijalar. Bemorlar tishdan qon ketishi, burundan qon ketishi, menorragiya, 

qizil o‘ngachning varikoz tomirlaridan qon ketishi, terida ko‘karishlar, zaiflik, 

asabiylashishning kuchayishi, ish qobiliyatining pasayishi, bosh og‘rig‘i, bosh 

aylanishi, epigastral sohada va o‘ng qovurg`a ostida og‘irlik hissidan shikoyat 
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qildilar. Anamnezda virusli gepatit, qon quyish, perenteral terapiya, stamatologda 

davolanish ko‘rsatilgan. 

Jigar sirrozi bilan kasallangan bemorlarning shikoyatlari 

Shikoyatlari Guruhlar 

1-guruh 

(n=18) 

2-guruh 

(n=17) 

3-

guruh (n=15) 

Xolsizlik 17 

(94,4%) 

14 (82,3%) 12 

(80%) 

Tez charchash 17 

(94,4%) 

14 (82,3%) 12 

(80%) 

Bosh og`rig`i 15 

(83,3%) 

10 (58,8%) 7 

(46,7%) 

Bosh aylanishi 15 

(83,3%) 

10 (58,8%) 6 (40%) 

Yurak urib ketishi 12 

(66,7%) 

10 (58,8%) 6 (40%) 

Nafas qisishi 10 

(55,6%) 

6 (35,3%) 5 

(33,3%) 

Ko`rishning 

pasayishi 

10 

(55,6%) 

6 (35,3%) 5 

(33,3%) 

Soch to`kilishi 15 

(83,3%) 

12 (70,6%) 10 

(66,7%) 

Tanadagi 

ko`karishlar 

8 (83,3%) 5 (29,4%) 3 (20%) 

Burundan qon 

ketish 

7 (38,9%) 5 (29,4%) 4 

(26,7%) 

Milklardan qon 

ketishi 

5 (27,8%) 2 (11,8%) - 

Qizilo`ngach 

varikoz tomirlaridan qon 

ketishi 

4 (22,2%) 2 (11,8%) 1 

(6,7%) 

Tez-tez tomoq 

og`rig`i 

8 (83,3%) 5 (29,4%) 5 

(33,3%) 

 

Jadvaldan ko‘rinib turibdiki, tekshirilgan bemorlarda jigar hujayralari 

yetishmovchiligi, anemiya, gemorragik sindrom, immunitet tanqisligi va portal 

gipertenziya mavjudligi bilan bog‘liq xarakterli alomatlar mavjud. Mazkur klinik 

belgilar HBV etiologiyali jigar sirrozida kuchliroq namoyon bo‘lgan. Gepatit 

viruslarianiqlanmagan jigar sirrozi bilan og‘rigan 15 bemorda klinik belgilar virus 

etiologiyali jigar sirroziga nisbatan ancha sust bo‘ldi. 
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Surunkali jigar kasalliklari muammosi hozirda tadqiqotchilar e’tiborini 

tortmoqda. Bu patologiyaning keng tarqalishi, og‘ir, progressiv kechishi, 

diagnostika, davolash, oldini olish usullarining yetarli darajada samarasizligi va 

bemor uchun ko‘pincha noqulay prognoz bilan bog‘liq [9, 12]. 

Jigar sirrozida sitopenik sindrom rivojlanishining asosiy mexanizmi sifatida 

taloqda periferik qon hujayralarining ko‘p parchalanishi tan olingan [1, 8]. 

Sitopeniya eritrosit, leykosit va trombotsitlar sonining kamayishi bo’lib, surunkali 

va o'tkir jigar yetishmovchiligida yuzaga kelishi mumkin [2, 4]. Jigar sirrozi 

bo'lgan bemorlarda trombotsitopeniyaning asosiy sababi gipersplenizm bo’lib, 

bunda taloqda trombotsitlar sekvestratsiyasining oshishi kuzatiladi [7, 10]. Bundan 

tashqari, organizmning intoksikatsiyasi, foliy kislotasi yetishmovchiligi tufayli 

trombotsitlar sintezining buzilishi, jigarda trombopoetin ishlab chiqarishning 

pasayishi, jigar kasalligida tarqalgan intravaskulyar ivish sindromi, autoantitanalar 
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