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SO‘Z BOSHI
M amlakatimiz iqtisodiy, ijtimoiy va m a’naviy taraqqiyotining hozirgi bos- 

qichida boshqa sohalar qatorida sog‘liqni saqlash va uning asosi bo‘lgan tibbiyot 
sohasini ham tubdan isloh qilish talab etiladi. Bu esa, o ‘z navbatida, tibbiyot bi- 
limgohlari oldiga zamon talabiga javob bera oladigan malakali mutaxassislarni 
tayyorlashdek dolzarb vazifani yuklaydi.

0 ‘zbekiston Respublikasida o ‘zbek tiliga Davlat tili maqomining berilgani 
hamda lotin alifbosiga o‘tilishi munosabati bilan yangitdan tuzilgan namunaviy 
dasturlar asosida ona tilimizdagi darslik va o ‘quv qoMlanmalami nashr etishga 
ehtiyoj kuchaydi.

Chuqur bilim vayuqori malakaga ega bo‘lgan umumiy amaliyot hamda davo- 
lovchi shifokorlarni yetishtirishda topografik anatomiya va operativ jarrohlik fa- 
nining ham muhim o ‘mi bor.

M azkur fanga oid shu choqqacha yaratilgan darslik va qoTlanmalaming ak- 
sariyati, birinchidan, rus tilida nashr etilgan, ikkinchidan, bu kitoblar juda kam 
qolgan. Bu hol shu soha mutaxassislari, shifokorlar, ayniqsa talabalarga muayyan 
qiyinchiliklar tug‘dirmoqda.

Shularni nazarda tutib, Toshkent Tibbiyot akademiyasining mutaxassislari 
hozirgi kunda amalda qoTlanayotgan dastur asosida “Topografik anatomiya” dars- 
ligini tayyorladilar. Darslikdagi maTumotlar imkon darajasida tibbiyot amaliyoti 
talablariga javob beradigan holda bayon etildi. Darslikda 1955-yilda Parijda 
o ‘tkazilgan Jahon anatomiya Anjumanida qabul qilingan atamalar o ‘zbek va lotin 
tillarida berilgan, shuningdek, keng tarqalgan ayrim anatomik eponimlar ham kelti- 
rilgan. Bundan tashqari, kitob 200 dan ortiq turli rasmlar bilan boyitilgan boTib, 
ulaming aksariyatini chizma tarzidagi bezaklar tashkil etadi. Bizning flkrimizcha, 
bunday yondashuv qiyin topografik-anatomik munosabatlami o ‘zlashtirib olish 
va tu sh uni sh imkon in i beradi.

Darslikni nashrga tayyorlashda yordam bergan mutaxassislarga, jumladan, 
kafedramiz assistenti I.J.Gulmanovga o ‘z minnatdorchiligimizni bildiramiz.

Ushbu darslik m azkur fanga oid o ‘zbek tilidagi dastlabki urinishlardan biri 
boMganligi bois ayrim kamchiliklardan holi bo ‘Imasligi mumkin. Shu sababli 
mualliflar kitobxonlarning barcha tanqidiy fikr-mulohazalari va istaklarini mam- 
nuniyat bilan qabul qiladilar.

M ualliflar
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UMUMIY QISM

KIRISH
“TOPOGRAFIK ANATOMIYA ” FANI

“Normal anatomiya” fani sog‘lom organizmdagi barcha a ’zo va to ‘qímalaming 
tuzilishini ulam ing bajaradigan vazifasi va taraqqiy etish jarayonlaridan kelib 
chiqqan holda alohida a ’zo sistemalariga birlashtirgan holda o ‘rganadi. Misol qilib 
tayanch (skelet suyaklari), harakat (muskullar), qon tomir (arteriya va venalar), 
nafas olish (hiqildoq, kekirdak, bronxlar, o ‘pkalar), shuningdek, ovqat hazm qil- 
ish, endokrin, jinsiy a ’zolar sistemalarini keltirish mumkin.

Biroq, har qanday shifokor, ayniqsa, jarroh uchun uning amaliy faoliyati 
davomida anatomik bilimlar juda zarurdir. Jarroh biror operatsiyani amalga oshir- 
ishi uchun tananing shu operatsiya bajarilishi kerak bo‘lgan muayyan sohasi tuz­
ilishini kompleks holatda, ya’ni shu sohada joylashgan barcha a ’zo va to ‘qimalami 
u lar opera tsiya  pay tida  qanday k o ‘rinsa, xuddi shunday o ‘zaro b ir-b iriga  
bog‘langan, bir butun holatda o ‘rganishi zarur. Odam tanasidagi muayyan bir so- 
haning anatomik tuzilishini shu tarzda o ‘rganuvchi fan “Topografík anatomiya” 
(grekcha “topos” - joy va “grapho” - yozaman) deb ataladi.

Normal anatomiyani o ‘zlashtirgach, olingan bilim lam i klinik ehtiyojlarga 
m oslashtirish m umkin bo ‘ladi. Shu sababli normal anatomiyaga asoslangan to­
pografík anatomiyani amaliy (klinik) anatomiya deyish mumkin.

Shu jumladan, tana a ’zolarini hamda ulam ing o ‘zaro joylashuvini jarrohlik 
aralashuvi talab etiladigan patologiya holatlarida o ‘rganuvchi fan “Jarrohlik 
anatomiyasi” deb ataladi. Masalan, topografík anatomiya chov kanalining tuzil­
ishini sog‘lom odamda o ‘rgansa, jarrohlik anatomiyasi esa ushbu kanalning tuzil­
ishini chov churralari kasalliklarida o ‘rganadi. Shunday qilib, jarrohlik anatomi­
yasi topografík anatomiyaning tarkibiy qismidir.

N.I.Pirogov esa ayrim tana a’zolarining joylashuvini jarrohlik amaliyoti ta- 
lablariga muvofíq ravishda tavsiflab beruvchi m a’lumotlar majmuasini “jarrohlik 
anatomiyasi” atamasi bilan ifodalagan. U o'zining “Arteriya poyalari va fassiya- 
laming jarrohlik anatomiyasi” asarida magistral qon tomirlarining topografíyasi- 
ni tasvirlar ekan birorta tomimi ochish uchun uni qoplab turuvchi to 'qim alam i 
jaiToh qanday ketma-ketlikda kessa, xuddi shunday ketma-ketlikda, qavatma-qa- 
vat ko ‘rsatib bergan.

Shunday qilib, “T o p o g r a f i k  a n a t o m i  ya” odam tanasini ayrim 
sohalarga bo‘lib, har bir sohaning qavatma-qavat tuzilishini, shu sohada joylashgan 
muayyan a’zo va tomir-nerv tutamlarining o ‘zaro hamda skelet suyaklariga nisba- 
tan joylashuvini, soha terisidagi aks-tasvirini (proyeksiyasini), ulaming shakli, tut- 
gan o ‘mi va o ‘lchamlarining kishi yoshiga, jinsiga, qomatining tuzilishiga nisbatan 
hamda patologik jarayonlar natijasida o ‘zgarishini, shuningdek, organlarning qon 
bilan ta ’minlanishi, innervatsiyasi va limfa tizimi xususiyatlarini o ‘rganadigan fandir.

Jarrohlik operatsiyasini bajarish uchun faqat topografík anatomiyani bilish 
kifoya qilmaydi, albatta, buning uchun operatsiya qilish texnikasini o ‘rganish ham 
zarurdin Buni esai “Operativ jarrohlik” fani o ‘rganadi.
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“Jarrohlik” (xirurgiya) so‘zi -  grekcha “xir” - qo‘l va “ergon” - ish, y a ’ni 
qo‘l ishi, qo‘1 hunari m a’nosini anglatadi. Bu fan turli jarrohlik operatsiyalari 
texnikasini o ‘rganadi. Jarrohlik faqat hunargina emas, uning yana bir qancha muhim 
sifatlari borki, ular jarrohlikni fan darajasiga yetkazgan.

Odam organizmining tuzilishi -  anatomiyasini bilmay turib, unda jarrohlik 
operatsiyasini o ‘tkazish m umkin emas. Shunday ekan, operativ jarrohlik va to- 
pografik anatomiya bir-biriga uzviy bog‘langan, yagona fandir.

Dastlab operatsiya qilish texnikasini murdalarda o ‘zlashtirish maqsadga mu- 
vofiqdir. Bunda a ’zo va to ‘qim alar topografiyasini shoshilm asdan m ufassal 
o ‘rganish, yumshoq to ‘qimalarni kesish, tikish, suyaklarni arralash va boshqa jar­
rohlik texnikasini mashq qilish mumkin. Bu borada N.I.Pirogov ishining davom- 
chisi, y irik jarroh va topograf-anatom, prof. A.A.Bobrov bunday degan edi: “Men 
topografik anatomiyani bilmasdan turib birorta ham jarroh ish boshlashi mumkin 
emas, deb hisoblovchilar tarafidaman; men anatomiya sahnasida shug‘ullanmasdan 
turib jarroh boTish m umkin emas deb ta ’kidlayman”.

Shuni ham ta ’kidlash lozimki, faqat m urdada operatsiya o ‘tkazish bilan 
maqsadga erishib boMmaydi. T irik to ‘qimalar bilanm uom ala qilish (qon to ‘xtatish, 
a ’zo-to‘qimalaming rangini, funksional holatini farqlay olish) ni o ‘zlashtirib ol- 
ish uchun operatsiyani laboratoriya hayvonlarida (itlarda. quyonlarda va boshq.) 
bajarib ko ‘rish maqsadga muvofiqdir.

Topografik anatomiyaning ahamiyati faqat “Operativ jarrohlik” fani doirasi 
bilangina chegaralanib qolmaydi, chunki tibbiyotning har qanday sohasi, jarrohlik 
kabi, topografik-anatomik maTumotlarga muhtojdir. M asalan, ichki kasalliklar 
shifokori (terapevt) turli yoshda va jinsda bo‘lgan, har xil qomatli kishilardagi 
tana a ’zolarining patologik holati to ‘g ‘risida filer yuritish uchun ulaming aks-tas- 
viri (chegaralari)Joylashgan o ‘m i, flziologik siljish hududlari, a ’zolar shakli qan­
day ko ‘rinishda bo‘lishi mumkinligini bilishi, asab shifokori esa biror patologik 
jarayonning (o‘sma, qon quyilishi) lokalizatsiyasini aniqlash uchun bosh va orqa 
miya hamda ularning o ‘tkazuvchi yoTlari topografiyasini bilishi zarur va h.k.

FANG A OID QISQACHA TARIXIY M A’LUMOTLAR

Topografik anatomiya to‘g ‘risidagi dastlabki m a’lumotlar XVII-XIX asrlarda 
Yevropada paydo bo‘la boshlagan. 0 ‘sha davr jarrohlari boshqa mutaxassislarga 
nisbatan o ‘z amaliy faoliyatlarida bunday m a’lumotlarga ko‘proq zarurat sezganlar. 
JaiTohlik amaliyotida topografik anatomiya elementlari qo‘llanganligi tufayli bu 
fan dastlab jarrohlik anatomiyasi deb atalgan. Jarrohlik anatomiyasining taraqqiy 
etishiga Velpo, Malgen, Blanden kabi farang jarroh-olimlari, I.F.Bush, X.X.Solomon,
I.V.Buyalskiy kabi rus jarroh va anatomlari katta hissa qo‘shganlar. Biroq o ‘sha 
davr topografik anatomiyasiga doir m a’lumotlar tarqoq holda bo‘lib, mazkur fanni 
ilmiy tadqiq etish va tekshirishning maxsus va aniq uslublari bo‘lmaganligi bois, u 
ilmiy negizdan deyarli mahrum edi.

“Topografik anatomiya” faniga ilmiy jihatdan asos solgan olim mashhur jar­
roh va anatom Nikolay Ivanovich Pirogov (1810-1881-yy) hisoblanadi. U “To­
pografik anatomiyani” jarrohlik klinikasining talablariga to ‘liq javob bera oladigan 
fan sifatida shakllantirish uchun birinchi bo‘lib muzlatilgan murdalami uchta tekis-
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lik bo'ylab arralab kesish uslubini qo‘lladi va natijalarini 1851-1859-yillarda chop 
ettirdi. N.I.Pirogov o '7. izlanishlarida tana a’zolarining normal bolatdagi o ‘zaro joy- 
lashuvlarini mufassal o ‘rganishdan tashqari, ulaming turli funksional va patologik 
jara-yonlardagi holatlarini ham ushbu uslub yordamida tadqiq etdi.

N .I.P irogov va uning izdoshlari tom onidan rivo jlan tirilgan  topografik  
anatomiyaga oid bilimlaming jarrohlik operatsiyalarida keng qo‘llanishi operativ 
jarrohlikning rivojlanishida muhim omil bo ‘ldi. Shu sababli “Topografik anatomiya” 
fani amaliy fanlar qatoridan mustahkam o‘rin oldi.

“Topografik anatom iya”ning operativ jarroh lik  bilan birga yagona, bir 
butun fan sifatida o ‘qitila boslilanishi ham N.I.Pirogov nomi bilan bogTiqdir.

N.I.Pirogovning zamondoshlaridan “Topografik anatomiya hamda uni amaliy 
tibbiyot va jarrohlikka tatbiq etish bo ‘yicha qo‘llanma” (1896) muallifi P.Tillaux, 
eng ommabop darslik hisoblangan “Topografik anatomiyadan talabalar va shi- 
fokorlar uchun qo‘llanma” muallifi, nemis anatomi G.K.Koming kabi olimlami 
aytib o ‘tish joizdir.

Topografik anatomiya va operativ jarrohlik” fani o 'zaro uzviy bog‘langan fan 
sifatida Sho‘rolar hokim iyati davrida V.N.Shevkunenko, A .N .M aksim enkov, 
N .N .B urdenko, P .A .G ersen, A .V .V ishnevskiy, P.A .K upriyanov, F.I.Valker, 
V.V.Kovanov, G.E.Ostroverxov, Yu.M.Lopuxin, O.P.Bolshakov, K.I.Kulchitskiy va 
boshqa olimlar tomonidan yanada rivojlantirildi.

0 ‘zbekistonda “Operativ jarrohlik va topografik anatomiya” fani dastlab 1920- 
yilda tashkil etilgan 0 ‘rta Osiyo dorilfununining tibbiyot kulliyotida o ‘qitila bosh- 
landi. Yiringli jarohatlar va kasalliklar sohasi bo'yicha yirik olim, jarroh va topograf- 
anatom, Davlat mukofoti sovrindori, prof. V.F.Voyno-Yasenetskiy ilk bor operativ 
jarrohlik va topografik anatomiya kafedrasini tashkil etib, unga 1920-1923-yillarda 
rahbarlik qildi va ayni vaqtning o ‘zida 1-shahar shifoxonasining katta jarrohlik 
bo ‘limini ham boshqardi. U  amaliy faoliyati mobaynida to ‘plagan ish tajribasi aso- 
sida eng yirik va mashhur asari bo‘lgan “Yiringlar jarrohligidan lavhalar” (“Ocherki 
gnoynoy xirurgii”) kitobini yozgan.

Toshkent tibbiyot institutining operativ jarrohlik va topografik anatomiya kafe­
drasini V.F.Voyno-Yasenetskiy dan keyin G.A.Ilin (1923-26), F.I.Valker (1926-29), 
N.S.Pereshivkin (1929-31), S.T.Novitskiy (1942-44), Z.D.Semenixina (1941-42 va 1944- 
45), B.A.Stekolnikov (1931-41 va 1945-66), F.F.Amirovlar (1966-79) boshqardilar.

30-yillargacha kafedrada, asosan, fanni o ‘qitishga oid ishlar yo‘lga qo'yikli. 
1941-yilda B.A.Stekolnikov “Ba’zi patologik jarayonlarda ko‘ks oralig‘i a ’zolarining 
siljishi” mavzuidagi doktorlik dissertatsiyasini himoya qildi. U rahbarlik qilgan davrda 
kafedrada operativ jarrohlik va topografik anatomiyaning dolzarb masalalariga oid 
ayrim ilmiy-tadqiqot ishlari olib borildi. FF.Amirov va S.A.Dolimovlaming doktor- 
lik dissertatsiyalari shular jumlasidandir.

S.A.Dolimov tomonidan oshqozonning eksperimental yarasi va u rezeksiya 
qilingandan keyin nerv sistemasi hamda hazm a’zolarida kechadigan patomorfologik 
o ‘zgarishlar o ‘rganildi.

1966-1979-yillarda kafedraga prof. F.F.Amirov rahbarlik qildi. Uning traxeya 
va bronxlarda bajariladigan plastik operatsiyalarga bag‘ishlangan ilmiy ishlari Davlat 
m ukofoti bilan taqdirlangan va zam onam izning yirik jarrohlari A.N.Bakulev,
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Ye.N.Meshalkin, L.K.Bogush, A.A.Vishnevskiylar tomonidan yuksak baholangan.
F.F. Amirov kafedrada shisha idishlarda saqlanuvchi turli a ’zo preparatlarining ajoyib 
kolleksiyasini barpo etgan.

1979- yildan kafedrani prof. N.H.Shomirzayev boshqarib kelmoqda. Uning 
va ko‘p sonli shogirdlarining ilmiy ishlari atelektazga uchragan o‘pkani reaeratsiya 
qilish, pnevmonektomiyadan keyin qoldirilgan o‘pkada kechadigan kompensator- 
moslashuv jarayonlarini o ‘rganish va ularni dori preparatlari bilan korreksiyalash- 
ning imkoniyatlari, yangi sintetik jarrohlik tikuv matolarini ishlab chiqish va ja r- 
rohlik amaliyotiga tatbiq etish, turli patologiya holatlarida o ‘pkalarning lipidlar 
m etabolizm idagi ishtiroki, surunkali nospetsifik  o ‘pka kasallik larida nafas 
a ’zolarining immun tizimi, o ‘pka rezeksiyasidan keyin qoldirilgan o ‘pkada yuza- 
ga keluvchi arterial gipertenziyada klapanli boshqariladigan ekstrapulmonal shuntlar- 
ni qo‘llash operatsiyalariga bag‘ishlangan. Bu davrda ushbu fanga oid bir qator 
darslik va o‘quv qo‘llanmalari nashr etilgan.

Kafedra xodimlari serqirra ilmiy izlanishlar bilan birga Toshkent Davlat tibbi- 
yot instituti miqyosidagi jam oat ishlarida ham faol ishtirok etib kelmoqdalar. Jum- 
ladan, turli yillarda prof. F.F.Amirov Davolash va pediatriya fakultetlari dekani, 
ilmiy ishlar bo‘yicha prorektor, prof. S.A.Dolimov -  fakultet dekani, avval o ‘quv, 
so‘ngra davolash ishlari bo‘yicha prorektor, prof. N.FI.Shomirzayev dastlab Davo­
lash va malaka oshirish fakultetlari dekani, 1987-1990- yillarda institut rektori, 0 ‘zR 
SSV TIK (U M S) raisi (1985-87 va 1990-2000-yy) lavozim larida fao liyat 
ko‘rsatganlar.

Toshkent tibbiyot institutining “Operativ jarrohlik va topografik anatomiya” 
kafedrasida turli yillarda ishlagan G.A.Rotenberg, X.A.Petrosyans, K.X.Tagirov, 
A .E .S a ida liyev , A .G .M irzam uxam edov , R .A .A lav i, N .H .S hom irzayev ,
G.N.Gimmelfarb, X.K.Sultonov, B.R.Bobojonov, U.E.Begaliyev, Z.B.Botirova, 
R .J.U sm onov kabi xodim lar doktorlik , A .I.B enyam inovich, V .N.Schastnev, 
O.Ya.Kaplan, YA.A.Borovets, B.S.Sadritdinov, B.G‘.G‘aniyev, T.D.Abdazimov, 
Y e.B .B erliner, A .A .Sim onov, R .Q .Q urbonov, A .B .M am edov, R .A .A rikov, 
O.A.A’zamov, A.A.Abdukarimov, Sh.M .Sultonov, X.S.Hodiyev, Sh.A.Alimov, 
A.A.Saidov, E.G.Sodiqov, SH.J.Fayziyev, A.A.Shukurov, B.J.Risqiyev, R.A.Umarov, 
U.X.Kolibekov, D.N.Axmedov, Z.P.Muxitdinov, X.P.Tojiboyev, Z.N.Kuramboyev, 
X.X.Mirzajonov, S.X.Nazarov, D.T.Mirrahimova kabi xodimlar nomzodlik disser- 
tatsiyalarini himoya qilganlar.

0 ‘tgan davr mobaynida kafedra kengayib, undan Toshkent Davlat pediatriya 
institutining (kafedra mudirlari S.A.Dolimov, prof. Sh.M. Ahmedov), II Toshkent Davlat 
tib b iy o t in s titu tin in g  (k a fed ra  m u d irla ri do ts. S h .J .F ayz iyev , p ro f. 
A.G.Mirzamuxamedov) kafedralari ajralib chiqdi. Toshkent shifokorlar malakasini 
oshirish institutidagi “Operativ jarrohlik va topografik anatomiya” kursi 1932-1963- 
yillarda ToshMI kafedrasi qoshida faoliyat ko‘rsatdi. So'ngra alohida kafedra tashkil 
etilib, unga prof. A.G.Mirzamuxamedov rahbarlik qildi. Hozirgi kunga kelib malaka 
oshirish kursi yangitdan tashkil etilgan Toshkent Tibbiyot akademiyasining Odam 
anatomiyasi, operativ jarrohlik va topografik anatomiya “kafedrasi tarkibida”dir.

Respublikamizning boshqa ilmgohlarida faoliyat ko‘rsatayotgan operativ ja r­
rohlik va topografik anatomiya “kafedralarida ham o‘quv jarayonidan” tashqari 
turli yo‘nalishlarda ilmiy-tadqiqot ishlari keng miqyosda olib borilmoqda. Jumladan,

7



Samarqand tibbiyot institutida diafragmaning topografïk anatomiyasi va jarrohligi, 
yurakning morfologiyasi (V.Ya.Barakov, A.K.Gabchenko), Andijon tibbiyot insti- 
tutida ichki a’zolaming yoshga qarab topografiyasi (I.Q.Qosimxo‘jayev), Toshkent 
tibbiyot akademiyasi Davolash fakulteti kafedrasida novokainli blokadalam ing 
turli usullari (A.G.M irzamuxamedov), Toshkent pediatriya tibbiyot institutida ta- 
yanch-harakat apparatining yoshga qarab o ‘zgarishi (Sh.M.Ahmedov) o'rganilib, 
tadqiqot ishlari davom ettirilmoqda.
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I bob. TOPOGRAFIK ANATOMIYANING UMUMIY 
MASALALARI

ASOSIYATAM ALAR VA TUSHUNCHALAR
Inson tanasi (corpus humanis) - gavda (truncus) hamda unga bo‘yin (cervix) 

orqali birikkan bosh (caput) va tana oxirlari — qo‘l-oyoqdan (membrum) tuzilgan. 
Qo‘l (membrum superius) gavdaga yelka kamari (cingulum membri superioris) 
orqali; oyoq (membrum inferius) esa gavdaga tos kam ari (cingulum membri 
inferioris) orqali birikadi.

Odam gavdasi, o ‘z navbatida, ko‘krak (pectus), qorin (abdomen) va tos 
{pelvis)dan iborat.

Tananing har bir bo‘limi amaliy ehtiyojlardan kelib chiqqan holda hamda 
anatom ik tuzilish ini h isobga olib yana bir qancha alohida sohalarga ajratib 
o ‘rganiladi.

S o h a (regio) deb, tananing bir-biridan tabiiy yoki sun’iy (ya’ni shartli) 
ravishda o ‘tkazilgan chiziqlar orqali chegaralangan muayyan bir boTagiga aytila- 
di. Tanani bunday sohalarga bo‘lib o ‘rganish patologikjarayon (o ‘choq) ning loka- 
lizatsiyasini (ya’ni joylashgan o ‘rnini) aniq ifodalab berish, tomir-nerv tutamlari 
va ichki a ’zolaming ales tasvirlarini aniqlash hamda shundan kelib chiqqan holda ular- 
ga operativ ochib kirish yoTlarini belgilash kabilami ko‘zda tutadi.

“Topografik anatomiya” fani muayyan sohaning chegaralarini, qavatma-qavat 
tuzilishini, shu sohada joylashgan ichki a’zolar, tomir-nerv tutamlari, kletchatka 
bo‘shliqlarining topografiyasini o ‘rganadi.

B iror sohaning chegaralarini o ‘tkazish  uchun tana sath ida joy lashgan  
tabiiy tuzilmalar -  tashqi m o‘ljallardan foydalaniladi.

T a s h q i  m o ‘ 1 j a 1 1 a r deganda teri orqali bo ‘rtib yoki, aksincha, botib, 
ko‘zga ko‘rinib turadigan yoxud paypaslab aniqlanadigan doimiy (muqim) tuzil­
m alar tushuniladi. Tashqi m o‘ljallar, asosan, suyaklarning qirralari, o ‘siqlari, 
do‘mboqlari, tepachalari, o ‘yiqlari (masalan, umurtqalaming o ‘tkir o ‘siqlari, yon- 
bosh suyagi qirrasi, to ‘sh o ‘y ig‘i, qovurg‘a suyagi va h.k.), ayrim yaxshi rivojlan- 
gan yuza m uskullarning konturlari (yelkaning ikki va uch boshli m uskullari, 
ko ‘krakning katta va qorinning to ‘g ‘ri muskullari kabi), muskul paylari (son to ‘rt 
boshli, yelka ikki boshli muskulining paylari, axill payi) dan iborat boTadi.

Tashqi a ’zolar (ko‘z, og‘iz yorig‘i, quloq chig‘anog‘i, tashqi burun, jinsiy 
olat, sut bezi, orqa chiqaruv teshigi) va tuzilmalar (kindik, ko‘krak so ‘rg‘ichlari, 
chov va dumba burmalari), tomir “urish” nuqtalari (masalan, bilak arteriy as ining 
urishi, yurak cho‘qqisining tepkisi) ham tashqi m oTjal bo ‘lib xizm at qilishi 
mumkin.

Tashqi moTjallardan nafaqat soha chegaralarini aniqlashda, balki tomir va 
nervlam ing tana terisidagi aks-tasvir chiziqlarini o ‘tkazishda, ichki a’zolarning 
konturlarini (chegaralarini) aniqlashda, ularga operativ ochib kirish uchun kesish 
chiziqlarini o ‘tkazishda ham foydalaniladi.

Operatsiya paytida ayrim tuzilm a va a’zolami to ‘g‘ri hamda tez topish uchun 
ichki m o‘ljallardan foydalaniladi. I ch k i m o ‘ 1 j a 1 1 a r  to ‘qimalami kesib 
ochish jarayonida ko‘rinuvchi turli-tuman tuzilmalar bo ‘lishi mumkin. Masalan, 
tomir-nerv tutamlari va muskul oraliqlariga mos keluvchi bilak fassiyasida ko‘rinib
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turuvchi oqimtir yoTlar (Pirogov bo ‘yicha) yoki botallo arteriya yo ‘lini topishda 
chap adashgan va diafragma nervlari ichki m o‘ljal bo 'lib  xizraat qiladi.

Har bir sohaning tuzilishini qavatma-qavat o ‘rganish topografik anatomiyani 
o ‘rganishning asosiy usullaridan biridir. Q o‘l-oyoqda to ‘qimalaming suyakkacha 
b o igan  qatlamlari, gavdaning boshqa bo‘limlarida esa biror bo ‘shliqqacha (qorin, 
ko ‘krak bo ‘shliqlari, kalla qutisi) bo ‘lgan qoplovchi to ‘qim alam ing qatlamlari 
o ‘rganiladi.

Tananing barcha sohalarining qatlamli tuzilishi o ‘xshash b o ‘1ib, yuzadan 
chuqurga qarab quyidagi qavatlardan tuzilgan b o iad i:

- ten (cutis)-,
- teri osti kletchatkasi (tela subcutis) yoki teri osti yog‘ kletchatkasi (pan- 

niculus adiposus);
- yuza fassiya ( fascia  superficialis)',
- chuqur (xususiy) fassiya (fascia propria)-,
- muskul-aponevroz qatlami hamda fassiyalararo kletchatka bo‘sbliqlari;
- suyak usti pardasi (periosteum)-,
- suyak (os).
Tana bo ‘shliqlari sohalarida bu qavatlardan keyin fibroz kletchatka qatlami 

va seroz parda b o ‘ladi.
Tana bo ‘shlig‘idagi ichki a ’zolaming topografiyasi uch xil parametr bilan 

tavsiflanadi:
1) golotopiya - a ’zoning tana va uning sohalariga nisbatan joylashuvi;
2) skeletotopiya - a ’zoning skelet suyaklariga nisbatan tutgan o ‘mi;
3) sintopiya - a ’zoning tevarak-atrofdagi qo‘shni a ’zo va tuzilmalarga nis­

batan joylashuvi. Masalan, taloq golotopik jihatdan chap qovurg‘a osti sohasida, 
qorin bo‘shlig‘ining yuqori qavatida, skeletotopik jihatdan chap IX-XI qovurg‘alar 
ro ‘parasida; sintopik jihatdan: tashqi tomondan diafragmaga, ichkari va oldindan
-  oshqozonga, ichkari va orqa tomondan -  chap buyrak va buyrak usti beziga, 
ichkari va pastdan -  oshqozon osti beziga yondosh joylashadi.

Ichki a’zoning shakli va joylashuvi (tikka yoki gorizontalga yaqin) turli 
ko ‘rinishlarda b o ‘lishi mumkin; bu ko‘p jihatdan, qomatning tuzilishiga (habitus) 
bog‘liq bo‘ladi.

V.N.Shevkunenko gavdaning nisbiy uzunligiga qarab, qomatning uzun va 
ingichka -  dolixomorf, kalta va keng -  braxim orf hamda o ‘rtacha -  m ezom orf 
shakllarini ajratadi. Qomatning shakli quyidagi formula bo ‘yicha aniqlanadi:

gavda balandligi* x 100 
bo ‘y uzunligi

* Gavdaning balandligini topish uchun to ‘sh suyagining bo‘yinturuq o ‘yig‘ini 
qov simfizining yuqori qirg‘og‘i bilan tutashtiruvchi masofani o ‘lchash lozim

B raxim orf qomatning belgilari: o ‘rta yoki past bo ‘ylililc, kalta va yo‘g ‘on 
bo ‘yin, keng ko‘krak qafasi, katta epigastral burchak, nisbatan uzun gavda (31,5 
dan katta), kalta oyoqlar bo ‘lib, bunday kishilar uchun diafragmaning yuqori turi- 
shi, yurak-ning l<o‘ndalang joylashishi, oshqozonning yuqori va qiyshiq joylashi- 
shi, jigardagi qorinpardadan tashqari maydonning keng bo ‘lishi, ko‘r ichakning
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yuqori turishi xos bo‘ladi. M.V.Chernorutskiy tasnifi bo‘yicha braxim orf qomat 
giperstenik konstitutsiyaga to ‘g ‘ri keladi (l-2b-rasm ).

D olixom orf qomatning belgilari: baland bo‘ylilik, uzun bo‘yin, tor ko‘krak 
qafasi, kichik epigastral burchak, uzun oyoqlar, gavdaning nisbatan katta o ‘lchamli 
(28,5 dan kam) bo‘lib, bunday kishilar uchun diafragmaning pastroq joylashishi, 
jigardagi qorinpardadan tashqari may donning tor boTishi, ko‘r ichakning pastda 
turishi xos bo ‘ladi. Dolixomorf qomat astenik konstitutsiyaga mos keladi (l-2a- 
rasm).

TA N A N IN G  YUM SHOQ A S O S I
M a’lumki, suyak skeleti odam tanasi uchun qattiq tayanch (negiz) vazifasi- 

ni o‘taydi. Bundan tashqari organizmda, uning barcha qismlari va sistemalarini 
qoplovchi, tutib turuvchi hamda o ‘zaro bogMovchi bir butun anatomik sistema -  
tolali kletchatka to ‘qimalari (biriktiruvchi to ‘qima) bo ‘lib, ular odam tanasining 
yumshoq asosini, (ya’ni tayanchini) tashkil etadi. Bu sistemaga fassiya-kletchat- 
ka tuzilmalari, aponevrozlar, suyak usti pardasi, paylar kiradi.

Fassiya va kletchatka a’zolar stromasini (ichki skeletini) va g ‘iloflarini ho- 
sil qiladi. Muskullar, tomirlar, nervlar va h.k. larning gMloflarini hosil qiluvchi 
fassiyalar suyak skeletining qayishqoq davomi sifatida uni to ‘ldirib turadi.

K1 e t c h at k a -fa  s s iy a -ap  on e vr o z tuzilm alarining asosini bir xil, ya’ni tolali 
(bi-riktiruvchi) to ‘qima tashkil etadi; ular bir-birlaridan tolalarining zieh va tarti- 
bli joylashuvi bilangina farq qiladi.

Chunonchi, g ‘ovak kletchatka tarkibidagi tolalar nozik bo ‘lib, tartibsiz joy- 
lashgan. Agar g ‘ovak kletchatkada yog‘ hujayralari to ‘plansa, u yog  ‘ kletchatkasi 
deb yuritiladi.

Fassiyalarda, g ‘ovak kletchatkadan farqli o ‘laroq, tolalar ancha shakllangan 
va yo ‘g ‘onlashgan bo Tib, m a’lum bir tartibda y o ‘nalib joylashadi va turli qalin- 
likdagi parda ko ‘rinishini oladi. Fassiyaning qalinligi u o ‘rab turgan muskul yoki 
a’zo tomonidan beriladigan bosimga bog‘liq: muskul qanchalik kuchli rivojlan- 
gan boTsa, uning fassiyasi shuncha qalin boTadi. Juda qalinlashgan fassiya tola- 
lari sadaf tusidagi aponevroz ko ‘rinishini oladi.

Shunday qilib, fassiyalar - tolali-kletchatka to ‘qimasi tizim idagi oraliq 
bo‘g ‘inni egallovchi hamda muskullar, paylar, tomirlar, nervlar va a’zolami o ‘rab 
turuvchi biriktiruvchi to ‘qimali qobiqlardir.

Tuzilishiga ko‘ra fassiyalarning quyidagi turlari mavjud.
Chuqur fassiyalar (fasciae profúndete) sinergist (bir xil vazifa bajaruvchi) 

muskullar guruhini yoki a’zolarni qoplaydi. Ayrim muskullarni o ‘rovchi chuqur 
fassiyalar xususiy fassiya (fascia propria) deb ataladi.

Chuqur fassiyalar 4 xil ko‘rinishda bo ‘lishi mumkin:
1) fassiya varaqlari -  muskul va a ’zolar guruhini o ‘rab, ularni bir-biridan 

ajratib turadi;
2) fassiya plastinkalari -  ancha yupqa boTib, ayrim a’zo va muskullarni 

o ‘raydi hamda ularni bir-biridan va suyakdan ajratib turadi;
3) fastsiya to ‘siqlari. Ular ikki xil bo‘ladi:
a - suyaklarga birikuvchi fassiya varaqlari, y a ’ni muskullararo to ‘siqlar -  

muskullararo oraliqlarda joylashadi;
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1-2 -ra sm . Q o m a tn in g  tu z ilish  sh ak llari. 
a - d o lixom orf; b - b rax iom orf.

b - g ‘ovak yoki yog‘ kletchatkasida erkin joylashgan to ‘siqlar (masalan, 
buyrak oldi, buyrak orti fassiyalari);

4) aponevrozlar -  juda qalinlashgan fassiyalardir. Fassiyalardan muskullar- 
ning boshlanishi yoki muskul paylarining fastsiyalarga o ‘tishi (qo‘shilishi) nati- 
jasida qalinlashgan fassiyalar aponevrozlar deb ataladi. Masalan, qorin yassi mus- 
kullari aponevrozlari, uzun va kalta kaft muskullari paylari hisobiga hosil bo ‘lgan 
kaft aponevrozi va h.k.

Yuza fassiya -  teri osti kletchatkasining zichlashgan qismi b o ‘lib, tanani 
butunlay qoplab turuvchi umumiy fassiyadir. Bu fassiya teri osti qavatidagi tomir- 
nerv tuzilmalari va yuza limfa tugunlari uchun karkas (sinch) vazifasini bajaradi. 
Ba’zi mualliflar yuza fassiyani ikki qavatdan: yuzadagi - ten  osti yog‘ qavati va 
uni chuqurdagi to ‘qimalardan ajratib turuvchi chuqur plastinka qavatidan iborat 
deb qaraydilar.
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Shunday qilib, yuza fassiya odam tanasini butunlay qoplovchi g ‘ilo f hosil 
qilsa, xususiy fassiyalar ayrim muskul va a ’zolar uchun g ‘iloflar hosil qiladi. Buni 
qo‘l-oyoqning g ‘ilofli tuzilishi misolida ko‘rish mumkin.

Chuqur fastiya varag‘i qo‘l yoki oyoqni gir aylanasiga o ‘rovchi asosiy 
g ‘ilofni hosil qiladi; undan chuqurga ketuvchi fassiya to ‘siqlari boshlanadi. Shu 
to ‘siqlar oczida alohida muskullar, tom ir va nerv tutamlarini tutuvchi ikkinchi 
tartibli g‘iloflami hosil qiladi. Mazkur g‘iloflami og‘riqsizlantiruvchi modda (novokain) 
eritmasi bilan to ‘ldirib mahalliy og‘riqsizlantirishga erishiladi (A.V.Vishnevskiy 
bo‘yicha g ‘ilof anesteziyasi).

FASSIYA  TU G U N LARI

Fassiya-kletchatka tuzilm alarining suyakka birikkan joylari ancha qalin 
bo ‘lib, muayyan soha yumshoq tayanchining negizini tashkil etadi; bular fassiya  
tugunlarideb ataladi. Fassiyatugunlari turli fastsiya varaqlari qo‘shilgan joy bo‘lib, 
doimo shu sohaning suyak asosi bilan — bir tomondan, muskul lari bilan — ikkinchi 
tomondan tutashgan bo‘ladi. Fassiya tugunlarining aponevrotik, fassiya-kletchat- 
kali va aralash turlari farqlanadi.

N .I.Pirogov qo‘l-oyoqning g ‘ilofli tuzilishidan kelib chiqqan holda yirik 
tomirlarning fastsiya g ‘iloflarining tuzilishidagi muhim amaliy ahamiyatga ega 
bo‘lgan umumiy qonuniyatlami ta ’riflagan.

• Birinchidan, barcha tomir g‘ iloflari shu tomirlarning tevaragidagi muskul fastsiya- 
lari hisobiga hosil bo‘ladi. Ya’ni, muskul g ‘ilofining orqa devori shu muskul yonidan 
o‘tuvchi tomir-nerv tutami g‘ilofinins oldingi devorini tashkil etadi (3-rasm).

3-rasm . M u sk u llar  va to m ir -n e r v  td ta m la r in in g  fa ss iy a  g ‘ilo f la r i (o ‘ng  
y e lk a n in g  o 'rtasid an  o ‘tk a z ilg a n  k o 'n d a lan g  k esim ).

1 - a. b r a c h ia lis  e t  n. m ed ian u s', 2 -v . b a s il ic a  e t  r a m i n. c u ta n e u s  
a n te b r a c h ii  m e d ia l is ; 3 -ti. ulnaris', 4 -m . t r ic e p s  b r a c h ii; 5 -n . rad ia lis', 
6-to . b ra c h ia lis ; 7 -v ..cep h a lica ;  8 -n . m u sc u lo c u ta n e u s ; 9 -m . b ic e p s  b ra ch ii.
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• Ikkinchidan, agar muskul g ‘ilofming tomir g ‘ilofiga aloqador bo ‘lgan qismi 
tortilsa, u  holda tom im ing g ‘ilofí uch qirrali prizma (ko‘ndalang kesimda -  uch- 
burchak) shaklini oladi. Bunda prizma qirrasidan bin oldinda, qolgan ikkitasi esa 
tomirlardan ichkarida va tashqarida joylashadi.

■ Uchinchidan, prizma g ‘ilofining cho‘qqisi, odatda, to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri yoki 
bilvosita, yaqindagi suyakka yoki b o ‘g ‘im qopchasiga birikkan bo'ladi.

Qon tomir-nerv tutami tashqaridan umumiy fassial g ‘ilo f bilan o“ rali sh dan 
tashqari, uning har bir tarkibiy elementi alohida g ‘ilofga o ‘ralgan. Tomir yoki 
nerv bilan uning fassiya g ‘ilofi orasida paravazal yoki paranevral g ‘ovak kletchatka 
b o ‘ladi. Har qanday g ‘ovak kletchatkadagiday, tomir—nerv atroflaridagi kletchat­
ka bo ‘ylab ham yiringli jarayon tarqalishi mumkin.

Barcha harakatchan a ’zolarni bevosita g ‘ovak kletchatka qatlami o ‘rab turadi: 
ichki a ’zolami v i ss ye r a 1 k 1 ye t ch a t k a, tomirlami paravazal kletchatka, 
nervlarni paranevral kletchatka, muskullami ulaming g ‘ilofí bilan muskul orasidagi 
kletchatka o ‘raydi. A’zoning o ‘z hajmini, holatini o ‘zgartirish amplitudasi (ko‘lami) 
qancha katta b o ‘lsa, uni o ‘rovchi g ‘ovak kletchatka ham shuncha ko‘p b o ‘ladi va 
mazkur a ’zoning harakatlanishiga imkoniyat yaratadi. A’zo atrofidagi kletchatka- 
ning periferik qismi zichlashib, fassiya ko ‘rinishini oladi.

F a s s i y a l a r a r o  k l e  tch a t k a fassiya qobig‘iga o ‘ralgan ayrim 
a ’zolar orasida, a ’zolaming fassiya qobig 'i bilan bo ‘shliqlami qoplovchi devoriy 
fassiyalar orasida bo ‘ladi (pariyetal kletchatka), undan tashqari sinergist muskul 
guruhlari orasidagi bo ‘shliqlami to ‘ldirib turadi.

QON TOMIR VA NER VLARNING TUZJLISHIDAGIFARQLAR

Jarrohlik am aliyotida jarohatlangan qon tom irlarni, k o ‘pincha, b o g ‘lab 
qo‘yish lozim bo ‘ladi.

A gar m ag is tra l a r te r iy a  b o g ‘lab  q o ‘y ü sa > shu  a rte riy a  to m o n id an  
ta ’minlanadigan periferik sohada qon aylanishining buzilishi tabiiydir. Biroq, am- 
alda, bunday asoratlar har doim bo‘lavermaydi, chunki qon aylanishi kollateral 
(yonlam a) tom irlar hisobiga tiklanishi mumkin. Kollateral tom irlar norm ada 
bo ‘g ‘imlar sohasida ayniqsa ko ‘p bo ‘lib (masalan, a.collateralis ulnaris superior 
et unferior), bo ‘g ‘imlardagi bukilish-yozilish chog‘ida asosiy arteriya bo ‘ylab qon 
oqishi qiyinlashganda ishga tushadi.

Kollateral tomir magistral arteriyaning qon oqishi qiyinlashgan yoki to ‘xtagan 
joyidan yuqoriroqda (proksimal) shu arteriyaning o ‘zidan yoki uning manbalari- 
dan, yoxud umuman boshqa arteriyalardan boshlanadi va qon aylanishi buzilgan 
zonadagi tomirlar (ya’ni magistral arteriyaning qon o ‘tishi qiyinlashgan joyidan 
pastroqda boshlanuvchi tomirlari) bilan anastomozlashadi (qo‘shiladi). Agar bitta 
magistral arteriyaning proksimal va distal shoxlari o ‘zaro anastomozlashsa -  ular 
sistema ichi anastomozlari, turli xil arteriyalam ing shoxlari o ‘zaro qo‘shilsa — 
sistemalararo anastomozlar deb ataladi.

Demak, asosiy arteriyada qon oqishi buzilganda, qonning arteriya shoxlari 
orasidagi anastomozlar bo‘ylab aylanma yo‘l bilan oqishiga kollateral qon oqishi 
deyiladi, mazkur anastomozlashgan arteriyalar esa kollateral tomirlar deb ataladi 
(7-rasm). Shu sababli, magistral tomimi bog‘layotganda uning kollateral bo‘la ola-
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4-rasm . S o n  a r ter iy a sin in g  sh o x la n ish  turlari: 
a-yoyiq ; b -m a g istra l.

1 -ch o v  boylam i; 2 -a . e p ig a s tr ic a  s u p e r f ic ia l i s ’, 3 -a . p u d e n d a  e x te rn a ;
4-a . c ir c u m f le x a  f e m o r is  rn ed ia lis ;  5 -a . fe m o r a lis ;  6 -a . p e r fo r a n s  I;
7 -8 - r a m u s  d e sc e n d e n s  e t r a m u s  a sc e n d e n s  a .c ir c u m fle x a e  f e m o r is  

la te ra lis ;  9 -a . p r o fu n d a  fe m o r is ;  10 -a . c ir c u m f le x a  i l iu m  s u p e r f ic ia l is .

digan shoxlarini saqlab qolgan holda, ya’ni tomimi ulardan distalroqda bog‘lash 
lozim.

Asosiy (magistral) arteriyaning shoxlanishi ikki xil bo ‘lishi mumkin:

5-rasm . Q u ym u ch  n e r v in in g  tu z ilish id a g i farqlar. A  - yu q orid a  
b o ‘lin ish  (yoyiq  sh o x la n ish ); B  - pastda b o 'lin ish  (m a g istra l

sh o x la n ish ).
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1) agar yirik arteriya o ‘zining boshlanish joyi yaqinida ikkilamchi shoxlar- 
ga bo ‘linib ketsa, y a ’ni asosiy tomir kalta bo ‘lsa, (masalan, qorin arteriya o ‘zani, 
tr.coeliacus) bu yoyiq shoxlanish deb ataladi;

2) agar asosiy arteriya darhol bo‘linib ketmasdan, bitta yirik poya ko‘rinishida 
davom etib, o ‘zidan birin-ketin ikkilamchi shoxlarni chiqarsa, u magistral tar- 
moqlanish deyiladi.

Shoxlanishning yoyiq shaklida ikkilamchi shoxlar orasida anastomozlar ma­
gistral shoxlanishga nisbatan ko ‘p va kuchli rivojlangan bo ‘ladi (4-rasm).

Xuddi arteriyalardagi kabi manzara nerv poyalarida ham kuzatiladi. Agar, 
nerv poyasi yuqorida bo ‘linib ketsa -  yoyiq shoxlanish deb ataladi; bunda chigal 
va to ‘rlar hosil bo‘ladi. Nerv poyasi birin-ketin shoxlar berib, pastroqda b o ‘linsa
— magistral shoxlanish kuzatiladi. Masalan, quymich nervi, n.ishiadicus, o ‘zining 
oxirgi shoxlari b o ‘lgan katta boldir va um um iy kichik boldir nervlariga tos 
b o ‘sh lig ‘ida (yuqori b o ‘linish) yoki taqim  chuqurchasida (pastki bo 'lin ish ) 
bo ‘linishi mumkin (5-rasm).

Agar muayyan zonani innervatsiyalovchi nerv shu zona doirasida hamda bu 
zonaga yetib kelmasidan, boshqa nerv bilan tolalar almashsa, bunday nerv tarki- 
bida boshqa qo‘shni nervning tolalari ham b o ‘ladi. V.N.Shevkunenko bunday 
tuzilmalarni m urakkab nerv kompleksi deb yuritgan. M azkur kompleksni orqa 
miyaning m a’lum bir segmentidan chiquvchi va tegishli umumiy hududni inner­
vatsiyalovchi nervlar tashkil etadi. Uning amaliy ahamiyati shundaki, operatsiya 
paytida biror nervning shikastlanishi oqibatida yuzaga keladigan funksional buz- 
ilishlar qo‘shrii nerv hisobiga tiklanadi.

TOPOGRAFIE ANATOMIYANI TADQIQ ETISH  
USULLARI

Topografik anatomiya va operativ jarrohlikda qo'llanadigan tekshirish usul- 
lari ular qo‘llanayotgan ob’ektdan kelib chiqqan holda ikki guruhga ajratiladi: 
murdani tekshirish va tirik odamni tekshirish usullari.

M URDANI TEKSHIRISH USULLARI

M urdaning tu rli sohalarin i qavatm a-qavat kesib  ochish  y o ‘li b ilan  
o ‘rganishda - mayda tomirlami ham  e ’tibordan chetda qoldirmaslik uchun qon 
tomirlarga avvaldan, qotib qoluvchi bo‘yalgan eritmalami yuborish (in’eksiya usu- 
li), kletchatka bo ‘shliqlarining tarqalish chegarasini aniqlash uchun ularga qotuvchi 
(mum, gips) va bo ‘yoq moddalarini kiritish kabi usullar qo‘llanadi.

Muzlatilgan (-12, -15°S da) murdani gorizontal, sagittal va frontal tekis- 
lik larda arralab o ‘rganish  (N .I.P irogov b o ‘yicha “m uz anatom iyasi”) usuli 
qo‘llanganda a ’zolar o 'zining tabiiy holatida qotib qolganligi sababli yuqori aniq- 
likka erishiladi.

Qorin bo‘shlig‘idagi a ’zolami o ‘rganishda frontal kesimlar yetarli m a’lumot 
bermaydi. Ulaming o ‘zaro joylashuvi va skeletotopiyasini o ‘rganish uchun muz­
latilgan murdada haykaltaroshlik usuli qo‘llanadi: bolg‘a va iskana yordamida 
muzlagan to ‘qimalar tekshirilayotgan a ’zogacha ko‘chirib boriladi.
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Qon tomirlariga rentgenkontrast moddalarni yuborib, keyin rentgenografiya 
qilish usuli - rentgenovazografiyadir.

Rentgenovazografiya turli tekisliklar bo‘ylab shoxlanuvchi tomirlaming 
hajmiy tasvirini bera olmaydi. Buning uchun korroziyalash usulidan foyda'aniladi: 
qon tomirga (yoki bronxga) shprits va kanyula yordamida turli bo‘yoqli qotuvchi 
raoddalar (atseton-selloidin aralashm asi, m etilm etakrilat) yuboriladi, so‘ngra 
preparatni xlorid kislota eritmasiga botirib, a ’zoning parenximasi yemirib tushir- 
ib yuboriladi. Bunda tomir yoki bronx daraxtining quyma nusxasi tasviri qoladi.

Yoritish, ravshanlashtirish usulida tomirlarga in’eksiya qilish orqali a ’zoni 
(ayniqsa, ichi kavak a’zolami) yemirmasdan, balki ulami ravshanlashtiruvchi suyuq- 
liklar -  benzol, glitserin, kedr yoki gaulterm oyi kabilariga botirib qo‘yiladi. Natija- 
da a ’zo to ‘qimasi tiniqlashib, uning devoridagi tomirlar ravshan ko‘rinadi.

M akro-m ikroskopik  usu l yordam ida  (V.P.Vorobev) periferik  nerv lar 
o ‘rganiladi.

Anatomik eksperiment usulida (hayvonlarda) orqa miya va vegetativ nerv 
sistem asining turli b o ‘lim larin i kesib q o ‘yib yoki olib tashlab, ayrim  ichki 
a’zolardagi periferik nerv tuzilmalarida bo‘ladigan o ‘zgarishlar, bu a ’zolarning 
markaziy nerv sistemasi bilan qanday bog‘langanligi o ‘rganiladi.

Gistologik, biokimyoviy va gistokimyoviy usidlar.
Elektron mikroskop yordamida tekshirish (skanirlash) usullari va boshq.

TIRIK ODAM NI TEKSHIRISH USULLARI
Tashqi m o‘ljallarai aniqlash.
Antropometriya (tana va a ’zolarda turli o ‘lchovlar o‘tkazish).
Palpatsiya, perkussiya va auskultatsiya o‘tkazish.
R en tgenoskopiya va ren tgenografiya  (m asalan, angiografiya, lim - 

fografiya).
Kompyuterli tomografiya (sohalaming turli tekisliklardagi kesimlari tas- 

virlarini ko‘rsatadi).
R adionuklidli ssin tigrafiya (jigar, qalqonsim on bez kabi a ’zolarda 

tam g‘alangan ( l131 kabi) izotoplaming to ‘planishini qayd qilish) va skanogramma 
(ulami tasvirga tushirish).

Infraqizil nurlanishni registratsiyalovchi termografiya.
Yadro-magnit rezonansi (YAMR) yordamida tomografiya qilish.
Endoskopiya usullari: gastroskopiya, bronxoskopiya, kardioskopiya, 

rektoromanoskopiya, laparoskopiya, sistoskopiya va sh.k.
Ultratovushli tekshiruv (UTT) -  ichki a ’zolaming o ‘lchamlari, zichligi- 

ni aniqlashga imkon beradi.
Turli yangi operativ ochib kirish yo‘llari va operatsiya uslublarini ishlab 

chiqish, odamda bo‘ladigan turli patologiya holatlarini hayvonlarda qilib ko ‘rish 
hamda ulam i jarrohlik yo‘li bilan korreksiyalash uchun eksperimental modellash- 
tirish usuli qo‘llanadi.

2-1
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ASOSIY QISM
II bob. QO‘LNING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI

Q o‘l, extremitas superior yelka kamari, yelka, tirsak, bilak va qo‘l panjasi 
sohalaridan iborat.

YELKA KAM ARI
Yelka kamari 4 ta sohani o‘z ichiga oladi:
1) kurak sohasi,
2) o ‘m rov osti sohasi,
3) qo‘ltiq osti sohasi,
4) deltasimon soha.

Kurak sohasi, regio scapularis

T a s h q i  m o ‘ l j a l l a r :  kurak suyagi qirrasi (spina scapulae), uning akro- 
mial o ‘sig‘i, kurakning medial va lateral qirg‘oqlari hamda burchagi (margo me- 
dialis et lateralis ossis scapulae et angulus scapulae).

Che g a r a 1 a r i: akromial o ‘siqni VII bo‘yin umurtqasining o ‘tkir qirrali 
o ‘sig‘i bilan tutashtiruvchi chiziq oHkazilsa -  yuqorigi ehegara, kurak burchagi 
orqali gorizontal chiziq oUkazilsa -  pastki ehegara, kurakning medial qirg‘og‘i 
bo ‘ylab chiziq o ‘tkazilsa -  ichki ehegara, akromial o ‘siqdan pastga vertikal chiziq

tortilsa — tashqi ehegara ho- 
sil bo'ladi.

Teri qalin b o ‘lib, sil- 
j ish i chegaralangan . Yuza 
fassiya bir necha qavatdan 
iborat. Xususiy fassiya yax- 
shi rivojlanmagan. Uning os­
ti da yuza qavat muskullari: 
o rq an in g  se rb a r  m u sk u li 
(m.latis-simus dorsi) va tra- 
p e ts iy a s im o n  m usku l 
(m.trape/.ius) yotadi. Chuqur 
qavatni aponevroz k o ‘rini- 
shidagi chuqur fassiya bilan 
qoplangan kurakning xusu-

6-rasm . K u rak  a rter iy a  to ‘ri. Q o'ltiq  b o 'sh lig 'in in g  orqa d ev o r id a g i u ch  
to m o n li va  to ‘rt to m o n li tesh ik la r .

1 -a .th y r o id e a  in fe r io r ,  2 -a .c e r v ic a lis  s u p e r f ic ia l i s ; 3 - tr u n c u s  
th y r e o c e r v ic a lis ;  4 -a . su b  sc a p u la r is ;  5 -q irra  u s t i o ‘r in d ig ‘i; 

6 -r .d e sc e n d e n s  a. t r a n s v e r s a  co lli;  7 -q irra  o sti o ‘r in d ig ‘i; 8 -a .c e r v ic a lis  
a scen d en s;  9 -a . s u p r a s c a p u la r is ;  10 -a . tr a n s v e r s a  co lli;  11 -a . a x illa r is ;

1 2 -a. c ir c u m f le x a  h u m e r i p o s te r io r ;  1 3 - fo r a m e n  q u a d r ila te ru m ;  
l^ -a .c ir c u m f le x a  sca p u la e ;  15 -a . b ra c h ia lis ;  1 6 - fo r a m e n  tr i la te r u m .
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siy muskullari: qirra usti (m.supraspinatus) va qirra osti (m.infraspinatus), kichik 
va katta yumaloq m uskullar (mm.teres major et minor) tashkil etadi. Chuqur qa- 
vatni yuza qavat m uskullaridan ajratib turuvchi aponevrotik fassiya kurakning 
chetlari va qirrasiga birikib ketgan, shu sababli bu yerda 2 ta: qirra usti va qirra 
osti suyak-fibroz o‘rindiqlari hosil bo'ladi.

Qirra usti o ‘rindig‘ini m.supraspinatus egallaydi; muskul ostidagi kletchat- 
kada kurak usti arteriyasi, (a.suprascapular is) bilan venalari hamda shu nomdagi 
nerv joylashadi. Bu arteriya kurak qirrasini tashqi tomondan aylanib, qirra osti 
o ‘rindig‘iga o ‘tadi. Qirra osti o ‘rindig‘ida m.infraspinatus va m.teres minor joy­
lashadi. Muskullar ostidagi kletchatkada, bevosita kurak suyagining ustida kurak 
osti arteriyasining shoxi bo‘lmish kurakni o ‘rovchi arteriya a.circumflexa scapu­
lae (qo‘ltiq ostidan uch tomonli teshik orqali o ‘tib, kurakni lateral tomondan ay­
lanib keladi) va bo‘yin ko‘ndalang arteriyasining tushuvehi shoxi (r.descendons 
a.transversa colli) venalari bilan birga joylashadi. Bu arteriyalar o ‘zaro va yuqo- 
rida aytilgan a.suprascapularis bilan boy anastomozlar hosil qiladi. Ushbu anas­
tomozlar kurak arteriya to ‘ri (rete arteriöse scapulae) deb ataladi (6-rasm). To‘ming 
amaliy jihatdan muhimligi shundaki, qo‘ltiq osti arteriya shikastlanishlarida bu 
arteriya kurak osti arteriyasi boshlanadigan joydan yuqoriroqda bog‘lansa, qon

7-rasm . Q o'ltiq  o sti 
a rter iy a s i b o g ‘la n g a n d a

k ollatcral qon  a y la n ish i (qon  
oq ish  y o ‘n a lish i stre lk a lar  

b ila n  k o ‘rsa tilg a n ).
1 -a . su p r a s c a p u la r is ;

2 -r .d e sc e n d e n s  a .tr a n s v e r s a  
; 3 -a .su b c la v ia ;  4 -q o ‘ltiq  

a r ter iy a s in in g  b o g ‘la n g a n  
joyi; 5 -a .a x illa r is ;

6 -a .c ir c u m fle x a  h u m e r i  
a n te r io r ;  7 - a .c ir c u m f le x a  

h u m e r i p o s te r io r ;
8 -a .s u b s c a p u la r is ;

9 -a .c ir c u m f le x a  sca p u la e ;
10 -a .th o r a c o d o r  sa lis ;  

1 1 -k o lla tera l an astom ozlar .

o ‘tishi kurak arteriya to ‘ridagi anastomozlar orqali tiklanadi (7-rasm).
Kurakning qirra usti va qirra osti o ‘rindiqlari bu yerdagi muskullar orqali 

deltasimon muskul osti bo‘shlig‘i bilan tutashadi.
Kurak suyagining ostida oldingi tomoni kurak osti fassiyas (fascia subscapu- 

laris) bilan qoplangan kurak osti muskuli, m. subscapular is joylashadi. Bu fassiya 
kurak suyagining chekkalariga birikishi natijasida uchinchi suyak-fassiya o ‘rindig‘i 
vujudga keladi. Kurak osti fassiyasi bilan uning tagidagi (oldidagi) oldingi tishli 
muskul (m.serratus anterior), orasida g ‘ovak kletehatka bilan to ‘lgan yoriq bo‘lib, 
u  kurak oldi bo‘shlig‘ining orqa yorig‘i deb ataladi. Bu yoriq qo‘ltiq osti chuqurcha-
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si bilan tutashadi. M.serrcitus anterior bilan ko ‘krak qafasi orasida kurak oldi 
bo‘shlig‘ining oldingi yorig‘i bo‘lib, u rombsimon muskullar ostiga ochiladi (8-rasm).

8-rasm . K urak  so h a si orqali 
o ‘tk a z ilg a n  sa g itta l k esim  

(sx em a ).
1 -ter i, te r i o sti k le tch a tk a si, 
y u za  fassiya; 2 -m .tr a p e z iu s ;

3 -m .s u p r a s p in a tu s ;
4 -k u ra k n in g  ch u q u r fassiyasi;

5 -k u ra k  qirrasi, s p in a  
sca p u la e ;  6 -m . in f r a s p in a tu s ;

7-ra. s u b sc a p u la r is ;  8 -m . 
la t i s s im u s  d o rs i;  9 - fa s c ia  

su b sc a p u la r is ;  10 -k u ra k  o ld i 
b o‘s h lig ‘in in g  orqa y o r ig ‘i;

11 -m .s e r r a tu s  a n te r io r ;
1 2 ,-m .in te rc o s ta lis  a n te r io r ;

1 3 -m .in te r c o s ta l is  p o s te r io r ;
14 -k u ra k  o ld i b o ‘sh lig ‘in in g  

o ld in g i yorig 'i; 1 5 - fa s c ia
e n d o th o ra c ic a ;  16 -p a ra p lev ra l 

k letch atk a; 1 7 -p a r iy e ta l plevra;
1 8 -v issera l p levra; 1 9 -p levra  

b o ‘s h l ig ‘i.

0 ‘mrov osti sohasi, regio infraclavicularis
T a sh q i m  o ‘ 1 j a  11 a r: o ‘mrov va to ‘sh suyaklari, kurakning tumshuqsi- 

m on o 's ig ‘i (processus coracoideus), III qovurg‘a. k o ‘krakning katta muslculi 
(m.pectoralis major), deltasimon-ko‘krak egati (sulcus deltoideopectoralis) .

C h e g a r a l a r i :  yuqorida -  o ‘mrov suyagi, pastda -  shartli ravishda III 
qovurg‘a, ichki tomonda -  t c ‘shning chekkasi, tashqarida -  deltasimon muskuln- 
ing oldingi qirg‘og‘i.

Terisi yupqa, teri osti kletchatkasi yaxshi rivojlangan. Unda n.supraclavicularis 
va yuqori qovurg‘alararo nervlaming oldingi va lateral tolalari bo‘ladi. Ayollarda 
yuza fassiyaning o ‘mrov suyagidan sut bezigacha bo‘lgan qismi sut bezini tutib 
turuvchi boylam (lig.suspensorium mammarium) nomini olgan. Ko‘krakning xususiy 
fassiyasi, fasciapectoralis  yuza va chuqur varaqqa ajralib, katta ko‘krak muskuliga 
g ‘ilof hosil qiladi. Fassiya yuqorida o'm rovga birikib, bo ‘yinning ikkinchi fassi- 
yasiga davom etadi, pastda esa oldingi tishli muskul va qorin muskullarining fassi- 
yasiga, medial tomonda to ‘shning suyak usti pardasiga birilcadi, lateral tomonda 
deltasimon muskul va qo‘ltiq fassiyalariga davom etadi. K o‘krak katta muskulining 
orqa yuzasini qoplovchi xususiy fassiyaning chuqur varag‘i bilan chuqurroqdagi 
m.subclavius va m.pectoralis minor-ni o ‘rovchi o ‘mrov-ko‘krak fassiyasi (fascia 
clavipectoralis) oralig‘ida yuza subpektoral kletchatka - (spatium subpectorale su- 
perfisiale) deb ataluvchi bo ‘shliq mavjud bo‘lib, unda ko‘krak-akromion arteriyasi 
(a.thoracoacromialis) venalari hamda nn.pectoralis medialis et lateralis o ‘tadi.
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Fascia clavipectoralis yuqorida tumshuqsim on o ‘siqqa, o ‘m rov suyagiga va I 
qovurg‘aga, pastda -  ko‘krak katta maskulining pastki qirg‘og‘ida uning fassiyasi- 
ga birikib, yuza subpektoral kletchatka bo‘shlig‘ini chegaralaydi; uning qo‘ltiq osti 
fassiyasigabirikuvchi lateral qismi lig.suspensorium axillae deb ataladi. K o‘krakning 
kiehik muskuli va uning fassiyasidan ehuqurroqda, ya’ni ostida, ehuqur subpek­
toral kletchatka bo‘shlig‘i, spatium subpectoraleprofunda  bo‘lib, unda o ‘mrovning 
ostidan chiqib qo‘ltiq ostiga yo‘naluvchi qo‘ltiq osti arteriyasi, venasi hamda yelka 
chigali shoxlaridan iborat bo‘lgan tomir-nerv tutami yotadi (9-rasm). Yelka chigali 
bu yerda 3 ta: lateral, medial va orqa tutamlarga ajraladi.

9-rasm . O 'm rov o sti 
so h a s in in g  sa g itta l k esim i.

1 — o 'm rov  suyagi;
2 — ko'krak fa ss iy a s in in g  
y u za  varag'i; 3 - k o ‘krak  
fa ss iy a s in in g  ehu q u r  
v a ra g ‘i; 4 — k a tta  ko'krak  
m u sk u li;
5 — su t b e z in i o s ilt ir ib  6  
u sh la b  tu r u v c h i boylam ;
5a — y u za  ko'krak  
fa ss iy a s i h iso b ig a  
h o s il
b o ‘lg a n  su t  
b e z in in g  
k ap su lasi;
6 - retrom am m ar  
k letch atk a;

7 — o 'm rov  o sti to m ir la r i va  
y e lk a  ch iga li; 8 — eh u q u r su b p ek to ra l k letch atk a;

9 — f .c la v ip e c to r a l i s ’, 10 — y u za  su b p ek to ra l k le tch atk a .
Q o‘ltiq osti sohasi, regio axillaris

T a s h q i  m o‘ 1 j a 1 1 a r: m.pectoralis major, m.latissimus dorsi et 
m.coracobrachialis-ning konturlari, m o‘y qoplami. Q o‘lni tanadan uzoqlashtir- 
ganda bu soha chuqurcha ko ‘rinishini oladi; teri, fassiya va kletchatka olib tashlan- 
sa, qo‘ltiq osti bo ‘shlig‘iga aylanadi.

C h e g a r a l a r i :  oldinda -  katta ko ‘krak muskulining pastki qirg‘og‘i 
bo‘ylab; orqada — orqaning serbar muskulining pastki qirg‘og‘i bo‘ylab; medial 
tomonda -  bu muskullar chekkasini koicrak qafasida III qovurg‘a bo‘ylab tutash- 
tiruvehi chiziq bo‘yicha; lateral tomonda -  bu muskullar pastki qirg‘oqlarini yel- 
kaning ichki yuzasida tutashtiruvchi chiziq bo‘ylab aniqlanadi.

Sohaning terisi yupqa, jinsiy balog‘at yoshidan boshlab m o‘y bilan qopla- 
nadi va ko ‘pdan-ko‘p yog‘ va ter bezlariga ega. Ulaming yallig‘lanishi oqibatida 
furunkul (chipqon) va gidradenitlar rivojlanishi mumkin. Teri osti kletchatkasi 
yupqa b o ‘lib, unda nn .in tercostobrach ia les  ham da yelkan ing  teri nerv lari



nn.cutaneus brachii yotadi. Xususiy fassiya (fascia axillaris), markazda g'ovak 
b o ‘lib, oldinda -  ko 'krak  fassiyasiga, orqada — k o ‘krak-bel fassiyasiga (fascia 
thoracolumbalis), m edial tom onda- oldingi tishli m uskulning fassiyasiga davom 
etadi. Xususiy fassiyaning ostida yog‘ kletchatkasi va qo ‘ltiq osti b o ‘shlig‘ini 
hosil qiluvchi muskullar joylashadi. Q o’ltiq osti bo‘shlig‘i kesik to ‘rt qirrali pira- 
m ida shaklida b o iib , uning pastga va tashqariga qaragan asosi xususiy fastsiya 
b ilan  qoplangan. K onusning uchi esa yuqori va ichkariga qaragan b o ‘lib, 
o ‘mrovning o ‘rtasi, I qovurg‘a va o ‘mrov osti muskuli (m.subclavius) bilan che- 
garalanadi.

Q o ‘ltiq  o s t i /b o ‘s h lig ‘in ing  o ld ing i devorin i fa s c ia  c la v ip ec to ra lis , 
ko ‘krakning katta va kiehik muskullari; orqa devorini -  kurak osti va katta yumaloq 
muskullar hamda orqaning serbar muskuli; lateral devorini — yelka suyagining 
ichki yuzasi va uni qoplovchi tumshuqsimon-yelka muskuli (m.corasobrachialis) 
hamda yelka ikki boshli muskulining kalta boshchasi (caput brevis m.bicipitis 
brachii)-, medial devorini -  oldingi tishli muskul bilan qoplangan ko‘krak devori 
hosil qiladi (10-rasm).

Q o‘ltiq osti bo‘shlig‘ining oldingi devori da uchburchak shaklidagi 3 ta bo ‘lim

10-rasm . Q o'ltiq  o sti b o ‘s h lig ‘i 
(y e lk a  su y a g i b o sh ch a si orqali 
o ‘tk a z ilg a n  k o 'n d a lan g  k esim ). 

g 1-q irra  o sti fassiyasi; 2 -k u ra k  
o sti m u sk u li; 3 -k u ra k  suyagi;

4 -q irra  o sti m u sk u li;
5 -d e lta s im o n  m uskul;

6 -y e lk a  su y a g in in g  boshchasi;
7 -y e lta s im o n  fastsiya; 8 -y e lk a  
ik k i b o sh li m u sk u lin in g  payi;

9 -tu m sh u q sim o n -y e lk a  m u sk u li;
1 0 -b o sh  vena; 1 1 -q o ‘ltiq  o sti 

a rter iy a si v a  ven asi; 1 2 -k a tta  k o ‘krak  
m u sk u li va  ko'krak fastsiyasi; 1 3 -y e lk a  ch ig a li  

tu tam lar i; 1 4 -q o ‘ltiq  o sti b o ‘s h lig ‘i k le tch atk asi; 1 5 -o ld in g i t ish li  m uskul;
1 6 -ik k in c h i q o v u rg ‘a.

farq qilinadi:
1) o 'm rov-ko‘krak uchburehagi (trigonum clavipectorale) ~ o‘mrov suyagi­

ning pastki qirg‘og ‘idan kiehik k o ‘krak m uskulining yuqorigi q irg‘og‘igacha 
b o ig an  joyni egallaydi; uehburehakning asosi to ‘sh tomonga qaragan. Bu uch­
burchak o ‘mrov osti sohasiga tegishli;

2) ko‘krak uchburchagi (trigonum pec tor ale) - kiehik ko‘krak muskulining 
turgan o ‘miga (ya’ni uning yuqorigi qirg‘og‘idan pastki qirg‘og‘igacha) to ‘g ‘ri keladi;

3) k o ‘krak osti uehburchagi (trigonum subpectorale) - k iehik  k o ‘krak 
muskulining pastki qirg‘og ‘idan katta k o ‘krak muskulining pastki qirg‘og‘igacha 
davom etadi; uehburehakning asosi tashqariga qaragan.

M a’lumki, qo‘ltiq arteriyasi (a.axillaris) o ‘mrov osti arteriyasining bevosita 
davomi bo‘lib, yelka arteriyasiga davom etadi. Uning davomiyligi o ‘mrov suyagi­
ning pastki q irg‘og‘i (yuqorida) yoki I qovurg‘aning tashqi q irg‘o g ‘i (pastda)
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11-rasm . Q o‘ltiq  a r ter iy a si va  
u n in g  sh o x la r i (sxem a).

1 - tr ig o n u m  c la v ip e c to r a le ;
2 - tr ig o n u m  p e c to r a le  (uzuq  
ch iz iq  b ila n  k ich ik  ko'krak  

m u sk u lin in g  k o n tu r i 
k o ‘rsa tilg a n );

3 - tr ig o n u m  su b p e c to ra le ;
4 -a .a x il la r is ;

5 -a .th o r a c o a c r o m ia lis ;
6 -a .c ir c u m f le x a  h u m e r i  

a n te r io r ;  7 -a . c ir c u m f le x  a 
h u m e r i p o s te r io r ;

8 -a .th o ra c ic a  su p re m a ;
9 -a .th o ra c ic a  la te ra lis ;

10 -a .s u b s c a p u la r is .

sathidan, katta ko ‘krak muskulining (oldinda) yoki orqaning serbar muskuli (orqa- 
da) pastki qirg‘oqlari sathigacha deb qabul qilingan.

QoMtiq arteriyasining topografiyasini yuqorida keltirilgan 3 ta bo ‘limda 
o‘rganish maqsadga muvofiqdir (11 -rasm). 1-bo ‘limda qo‘ltiq arteriyasining oldida 
fascia  clavipectoralis, orqasida — yelka chigalining medial tutami, oldingi tishli 
muskul va I tashqi qovurg‘alararo muskul, lateral va yuqorida -  yelka chigalining 
orqa va lateral tutamlari, ichkarida va pastda -  qo‘ltiq venasi joylashadi. Bu yerda 
qo‘ltiq venasiga fascia  clcnnpectoralism teshib o ‘tuvchi bosh vena (v.cephalica) 
quyiladi; qo‘ltiq arteriyasidan eng yuqori ko‘krak arteriyasi (a.thoracica suprema) 
hamdafascia  clavipectoralism  teshib yuza subpektoral bo‘shliqqa o ‘tuvchi ko‘krak- 
akromion arteriyasi (a.thoracoacromialis) boshlanadi (12-rasm).

12-rasm . Q o'ltiq  o s ti so h a sin in g  
to p o g ra fiy a si.

1 — t o ‘s h -o ‘m r o v -so ‘rg ‘ich sim o n  m u sk u li;
2 — y e lk a  ch iga li; 3 — k o'n d a lan g  kurak  a r te ­
r iy a si;  4 — b o sh  v en a , k o ‘k r a k -a k r o m io n  
a rter iy a s i va k o ‘k ra k n in g  k ich ik  m u sk u li;
5 — y e lk a n in g  la tera l ter i nervi; 6 — tu m -  
s h u q s im o n -y e lk a  m u sk u li va  te r i-m u s k u l  
nervi; 7, 12 — k o ‘k ra k n in g  k a tta  m uskuli;
8 — y e lk a n in g  ik k i b o sh li m u sk u li; 9 — uch  
b o sh li m u sk u l u zu n  b o sh ch a sin in g  payi va  
y e lk a  su y a g in i o 'rovch i orqa arteriya;
10 — orq an in g  serbar m u sk u li, ku rak  o sti 
a rter iy a si va  k o ‘krak  dorsa l nervi;

11 -  q o r in n in g  tash q i q iysh iq  m u sk u li, k o ‘k -r a k n in g  la tera l a r ter iy a si va  
k o 'k r a k n in g  u z u n  n e r v i;  13  -  k o ‘k r a k n in g  k ic h ik  m u s k u l i ,  14 -  
q o v u rg ‘a la ra ro -y e lk a  n erv  va  o ld in -g i t ish li  m u sk u l; 15 — o'm rov  o sti v e n a s i  
va o 'm rov  su yag i; 16 — d ia fragm a n e r v i va  q a lq o n sim o n -b o ‘y in  poyasi.
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2 -b o ‘limda qo‘ltiq arteriyasidan oldinda kichik ko‘krak muskuli, lateral to- 
monda -  yelka chigalining lateral tutami, orqada -  shu chigalning orqa tutami va 
kurak osti muskuli, medial tomonda -  yelka chigalining medial tutami va qo‘ltiq 
venasi joylashadi. Bu yerda q o ‘ltiq arteriyasidan k o ‘krakning yon arteriyasi 
(a.thoracica lateralis), boshlanadi.

3-bo ‘limda qo‘ltiq arteriyasining oldida va medial tomonida qo‘ltiq venasi, 
lateral tomonida — muskul-teri nervi (n.musculocutaneus), tumshuqsimon-yelka 
muskuli va yelka ikki boshli muskulining kalta boshchasi; oldida -  oraliq nervi 
(n.medianus), medial tomonida — yelka va bilakning medial teri nervlari va tirsak 
nervi (n.ulnaris); orqasida - bilak va qo‘ltiq nervlari yotadi. Sohaning lateral qismi- 
da a. et v.axillaris va n.medianus qoTning asosiy tomir-nerv tutamini hosil qilib, 
yel-kaga o ‘tadi. Bu tutam  tumshuqsimon-yelka muskulining medial chetida yota­
di, uning g ‘ilofïni esa m azkur muskulning fassiyasi hosil qiladi. Muskul-teri nervi 
tumshuqsimon-elka muskulini teshib o ‘tib, so‘ng yelka va bilakning medial teri 
nervla-ri, tirsak nervi hamda asosiy tomir-nerv tutami bilan birga yelkaning old- 
ingi m uskul-fassiya o ‘rin d ig ‘iga kiradi. B ilak nervi yelkaning orqa fassial 
o ‘rindig‘iga o ‘tadi. Kurak osti muskulining payida yotuvchi qo‘ltiq nervi esa pastga 
va orqaga, 4 tomonli teshik tomon yo‘nalib, yelka bo ‘g ‘imining pastki zaif qismi- 
ni kesib o ‘tadi.

To‘rt tomonli teshik (yoki yoriq) qo‘ltiq osti chuqurchasining orqa devorida 
joylashadi (u deltasimon sohaga ham tegishli). Uning tomonlarini yuqorida -  kurak 
osti (oldinda) va kichik yumaloq (orqada) muskullar, pastda -  katta yumaloq va 
orqaning serbar muskullari, medial tomonda -  yelka uch boshli muskulining uzun 
boshchasi, lateral tomonda — yelka suyagining xirurgik bo ‘yinchasi chegaralaydi. 
Bu teshikning medial tomonida undan yelka uch boshli muskulining uzun bosh­
chasi orqali chegaralangan uch tomonli teshik (yoriq) bo‘lib, uning yuqori va pastki 
tomonlarini mos ravishda to ‘rt tomonli teshikning yuqori va pastki tomonlarini 
hosil qiluvchi muskullar chegaralaydi (6-rasm).

Yelka chigali va qo‘ltiq osti qon tomirlarining ba’zi shoxlari qo‘ltiq osti chu- 
qurchasidan uning orqa devoridagi bu yoriqlar orqali qo‘shni sohalarga o ‘tadi.

3-bo‘limda a.axillarisdan kurak osti arteriyasi (a.subscapularis) va yelkani 
old va orqadan o ‘rovchi arteriyalar (aa.cirsumflexa humeri anterior et posterior) 
boshlanadi. Yelka suyagini o ‘rovchi orqa arteriya qo‘ltiq osti nervi bilan birga 
tomir-nerv tutamini hosil qiladi va to ‘rt tomonli teshik orqali yelka suyagining 
xirur-gik bo‘yinchasining yonginasidan o ‘tib, deltasimon muskul osti bo ‘shlig‘iga 
kiradi. Kurak osti arteriyasi kurak osti muskulining pastki qirg‘og‘i bo ‘ylab kurak 
suya-gining tashqi qirg‘og‘i tomonga yo ‘nalib 2 ta shoxga boiinadi:

1) kurak suyagini o ‘rovchi arteriya (a.circumflexa scapulae) 3 tomonli teshik 
orqali o ‘tib, kurakning qirra osti o ‘rindig‘iga kiradi;

2) lco‘krakning orqa arteriyasi (a.thoracodorsalis) kurakning pastki burcha- 
giga yo‘naladi.

Yelka suyagini oldindan o ‘rovchi arteriya (a.circumflexa humeri anterior) 
yelka suyagi xirurgik  b o ‘yinchasining old tom onida unga yondoshib lateral 
tomonga yo‘naladi.

Q oitiq  osti bo‘shlig‘idagi kletchatkada joylashgan limfa tugunlari 5 ta guruhga 
ajratiladi:
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1) qo‘ltiqning lateral limfa tugunlari (nodi lymphatici axillares laterales), 
qo‘ltiq osti bo‘shhg‘ining tashqi devori yonida, tomir-nerv tutamining medial to- 
m onida joylashgan bo‘lib, unga qo‘lning limfasi quyiladi;

2) qo‘ltiqning markaziy tugunlari (nodi lymphatici centrales), qo‘ltiq osti 
bo ‘shlig‘i asosining markazida, qo‘ltiq venasi bo ‘ylab xususiy fassiyaning ostida 
joylashadi. Ularga shu sohaning limfa tomirlari quyiladi;

3) qo‘ltiqning ko ‘krakdagi (medial) limfa tugunlari, nodi lym phaticipecto- 
rales {mediales) ko'kraknm g lateral arteriyasi bo‘ylab oldingi tishli muskulning 
ustida joylashib, ko‘krak va qorinning old-yon devoridan hamda sut bezidan lim­
fa qabul qiladi. Shu guruhning III qovurg‘a sathida, katta ko ‘krak muskulining 
pastki qirg‘og‘i ostida yotuvehi bitta yoki bir nechi: tugunlari sut bezi rakida 
ko‘pincha birinehi bo‘lib metastazga uehraydi (Zorgius tugunlari);

4) kurak osti (orqa) limfa tugunlari, nodi lymphatici subscapulares (posteri­
ores) — kurak osti tomirlari bo‘ylab joylashib, bo‘yinning orqa yuzasi va orqaning 
yuqorigi qismidan limfa qabul qiladi;

5) qo‘ltiq cho‘qqisi (o‘mrov osti) tugunlari, nodi lymphatici apicales ( infra- 
claviculares) — o ‘m rov-ko‘krak uchburchagida (1-bo‘lim) qo‘ltiq venasi bo‘ylab 
joylashadi va sut bezining yuqorigi qismidan hamda o ‘zidan pastda joylashuvchi 
tugunlardan limfa qabul qiladi. Q o‘ltiq osti limfa tugunlarining tomirlari truncns 
subclavius—ga quyiladi (13-rasm).

13-rasm . Q o‘ltiq  o s t i so h a s in in g  
lim fa  tu g u n la r i.

1 -ich k i bo‘v in tu ru q  ven asi;
2 -o ‘m rov  o sti lim fa  o ‘zani; 

3 -o ‘m rov  o sti venasi;
4 -k o ‘k ra k n in g  la tera l tom irlari;

5 -k ich ik  k o ‘krak  m u sk u li;
6 -k a tta  k o ‘krak m uskuli;

7 -q o ‘ltiq  o s ti lim fa  ch iga li;
8 -q o ‘ln in g  lim fa  tom irlari;

9 -q o ‘ltiq  o s t i (la tera l va
m ark aziy ) lim fa  tu gu n lar i;

1 0 -o ‘m rov  u s t i lim fa  tu g u n la r i;
1 1 -k o ‘krak  (m ed ia l) lim fa  
tu g u n la r i; 12 -o ‘m rov  o sti  
(c h o ‘qqi) lim fa  tu g u n la r i.

Deltasimon soha, regio deltoidea

T a sh q i m  o‘ 1 j a 11 a r: deltasimon muskulning oldingi va orqa qirg‘og‘i, 
o‘mrov suyagi (clavicula), akromion-o‘mrov bo‘g ‘imi (art.acromioclavicularis), 
kurak qirrasi (spina scapulae).

Ch e g a r a l a r i  deltasimon muskulning joylashgan o ‘m iga mos keladi.
Qo‘ltiq nervi yelkaning orqa yuzasiga chiqish joyi (shuningdek, yelka suyagi 

xirurgik bo‘yinchasining) proyeksiyasini bilish amaliyjihatdan muhim bo‘lib, Voyno-
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Yasenetskiy usuli b o ‘yieha, akromiondan pastga o ‘tkazilgan vertikal chiziq bilan 
deltasimon muskul qirg‘og‘i kesishgan nuqtada aniqlanadi; bu nuqta akromion 
burchagidan taxminan 6 sm pastda joylashadi.

Sohaning terisi qalin bo‘lib, teri osti kletchatkasi deltasimon muskulning ak- 
romial porsiyasi ustida ko‘proq to ‘plangan. Xususiy fassiya yuza va chuqur varaqlarga 
boMinib, deltasimon muskulga g ‘ilof hosil qiladi; yuza varaqdan shu muskulning 
iehiga 2 ta to 'siq kiradi va uni 3 ta: o ‘mrov, akromial va qirra porsiyalariga bo‘ladi. 
Xususiy fassiya sohaning chegaralari bo ‘ylab yuqorida -  akromial o ‘siq, kurak qir- 
rasi hamda o‘mrovga birikadi; oldingi va pastki chegaralarida esa qo‘shni sohalar- 
ning tegishli fassiyalariga davom etadi.

Deltasimon muskulning ostida deltasimon osti kletchatka bo‘shlig‘i bo ‘lib, 
unda qo‘ltiq nervi va yelkani orqadan o ‘rovchi tomirlardan iborat tomir-nerv tuta- 
mi joylashadi; bunda nerv arteriyaga nisbatan proksimal joylashadi. Arteriya esa 
yelka suyagini oldindan o ‘rovehi arteriya bilan anastomozlashadi.

Yelka suyagi bo‘g ‘imidan chiqqanda yoki xirurgik bo‘yinchasidan singan- 
da, qo‘ltiq nervining ezilishi natijasida, terming shu nerv innervatsiya qiluvchi 
qismida sezgi yo‘qolishi hamda deltasimon muskul falaji kuzatilishi mumkin.

Kletehatkaning ostida, bevosita yelka bo ‘g ‘imi xaltasi ustida bo ‘g ‘imni mus- 
tahkamlovchi muskullar joylashadi.

Yelka bo‘g ‘imi, articulatio humeri

Yelka bo‘g ‘imi shaming 1/3 shaklidagi yelka suyagining boshchasi (caput 
humeri) va undan 4 barobar kichik bo‘lgan kurak suyagining bo‘g ‘im chuqurchasidan 
(cavitas glenoidalis) hosil bo ‘ladi. B o‘g ‘im chuqurchasining atrofiga labrum gle- 
noidale deb ataluvchi tog'aydan iborat halqa birikib, bo‘g ‘im chuqurchasi yuzasini 
kengaytirgani holda b o ‘g ‘im yuzalarining kongruentligini oshiradi va bundan 
tashqari, yelka bo‘g ‘imida bo ‘ladigan keskin harakatlami amortizatsiyalaydi.

14-rasm . Y elk a  b o ‘g ‘im i (o ld in d an  
k o 'r in ish i).

1 - c a p u t  h u m eri; 2 - te n d o  c a p i t i s  
lo n g u m  m . b ic ip i t i s  brach i;  
3 -m .s u b c la v iu s  (k esib  och ib  

qo‘y ilgan ); 4 -a c ro m io n ;  
5 - l ig .c o r a c o a c r o m ia lis ;  

G -p ro c c e ssu s  c o ra c o id e u s;
7 -m .b ic e p s  b ra ch ii;  

8 -re c e s su s  a x i l la r is  (b o‘g ‘im  
x a lta s i p a stk i-m ed ia l q ism in in g  

b u tm a  h o s il q ilg a n  za if joy i);
9 - te n d o  c a p i t i s  b re v e  m . b ic ip i t i s  

b ra ch ii;
1 0 -m .c o r a c o b r a c h ia lis .
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Bo‘g ‘im yorig‘iningtasviri oldinda —tumshuqsimon o ‘siqning uchiga, orqada
-  akrom iondan pastda, deltasim on m uskulning akrom ial va qirra porsiyalari 
o'rtasidagi oraliqqa, tashqarida (yuqorida) -  o ‘mrovning tashqi chetini tumshuq­
simon o ‘siq bilan tutashtiruvchi chiziqqa to ‘g ‘ri keladi.

B o‘g ‘im xaltasi ancha keng bo ‘lib, proksimal tomonda labrum glenoide- 
ale-ning chetlari bo ‘ylab, distal tom ondayelka suyagining anatomik bo‘yinchasiga 
birikadi. Bo‘g‘im xaltasining fibroz qavatidagi qalinlashgan joylari boylamlar deb 
y u r itila d i. B unday  b o y lam la r 3 ta: 1) lig .g len o h u m e ra la e  superior-, 2) 
lig.glenohumeralae media  -  bo ‘g ‘im xaltasining ichki tomonida joylashgan; 3) 
lig.glenohumeralae inferior -  bo‘g ‘im xaltasining pastki tomonidagi anchagina 
pishiq boylam.

Y elka b o ‘g ‘im in i, a so san , tu m sh u q s im o n -y e lk a  boy lam i 
(Iig.coracohumerale) hamda bevosita bo‘g ‘im xaltasining ustida yotuvchi mus- 
kullar mustahkamlaydi. B o‘g ‘im xaltasini old tomondan kurak osti, tum shuq­
simon-yelka muskullari va yelka ikki boshli muskulining kalta boshchasi, tashqari 
vayuqoridan deltasimon muskuI va uning ostida bo‘g ‘im bo ‘shlig‘i orqali o ‘tuvchi 
ikki boshli muskul uzun boshchasining payi (14-rasm); orqadan -  qirra usti va 
qirra osti muskullari hamda kichik yumaloq muskul qoplaydi (15-rasm). Xalta-

ning pastki-m edial qismi m uskullar bilan qoplanmaganligi tufayli mustahkam 
emas, shu sababli yelka suyagining bo‘g ‘imdan pastga va medial tomonga chi- 
qishi tez-tez uchrab turadi. Kurakning akromial va tumshuqsimon o'siqlari tum- 
shuq-akromion boylami (lig.coracoacromiale) bilan birga yelka bo ‘g ‘imining 
gumbazini hosii qiladi. Bu gumbaz yelka suyagi boshchasining yuqori tomonga 
siljishiga to 'sqinlik qiladi va shu tufayli yelka suyagining bo ‘g ‘imdan yuqoriga 
chiqish-ining oldini oladi.

Yelka bo‘g ‘imi atrofidagi muskullaming birikadigan joyida bir nechta sinovial 
xaltalar joylashgan bo‘lib, ulardan faqat kurak osti sinovial xaltasi - bursa sinovialis 
subscapularis (shu nomli muskul payi ostida, bo‘g ‘im xaltasining oldingi yuzasida

15-rasm . Y e lk a  b o ‘g ‘im i 
(orqadan k o ‘r in ish i).

1 -s p in a  sca p u la e ;
2 -m .s u p r a s p in a tu s ;

3 - l ig .c o r a c o a c r o m ia le  
(k esilgan ); 4 -p r o c e s s u s  
c o ra c o id e u s;  5 -b o ‘g ‘im  

x a lta s in in g  b ir ik ish  joy lari;
6 -c a p u t  h u m eri; 1 - s p a t iu m  

su b d e lto id e u m ;  8 -m .
d e lto id e u s ;

9 - m .in f r a s p in a tu s  ;
10 -m .te r e s  m in o r;

11 - r e c e s s u s  a x i l la r is .

9 10 11

\I
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yotadi) va do‘mboqlararo sinovial qin - vagina sinovialis intertubercularis (sulcus 
in ter tu b ere id a ris) da yotuvchi yelka ikki boshli muskuli uzun boshchasi payining 
qini) yelka b o ‘g ‘imi xaltasi bilan tutashadi. Bulardan tashqaii, yelka bo ‘g ‘imi 
bo‘shlig‘ida, yelka tanaga yaqinlashtirilganda, bo‘g ‘im xaltasiing bo‘shashishi tu- 
fayli qo‘ltiq cho‘ntagi (recessus axillaris) hosil bo‘ladi. Aytib o ‘tilgan bu sinovial 
bo‘shliqlar orqali yelka bo‘g ‘imining yiringli yallig'lamsliida yiringli jarayon bo‘g ‘im 
atrofidagi kletchatkaga yorilib qo‘ltiq cho‘ntagidan qo‘ltiq osti bo‘shlig‘iga, ikki 
boshli muskul payining qini orqali yelkaning oldingi qismiga hamda deltasimon 
osti sohasiga, kurak osti xaltasi orqali kurak osti suyak-fibroz g ‘ilofiga tarqalishi 
mumkin.

Bo"g‘imni aa.circumflexae humeri anterior et posterior, rr.deltoideus et ac- 
romialis a.thoracoacromialis qon bilan ta ’minlaydi, nn.axillaris et suprascapularis 
innervatsi yalaydi.

YELKA, BRACHIUM

Tashqi m o‘ljallar: deltasimon muskul, m. deltoideus, katta ko‘krak muskuli 
(m. pectoralis major), orqaning serbar muskuli (m. latissimus dorsi), yelkaning 
uch boshli muskuli (m. triceps brashii), yelkaning ikki boshli muskuli (m. biceps 
brahii) va uning ichki va tashqi chetlari b o ‘ylab joylashgan ikki boshli muskul- 
ning ichki va tashqi egatlari (sulci bicipitalis medialis et lateralis), yelkaning m e­
dial va lateral tepachalari (epicondylus medialis et lateralis humeri) (16-rasm).

a -y u q o r i q ism i; b -o ‘rta  qism i; v  - p astk i q ism i.
1 -h u m e r ; 2 -v .c e p h a lic a ;
3 -m .d e lto id e u s ;
4 - f a s c ia  b ra c h ia lis ;  5 - c a p u t  la te ra le  m .b ic ip i t i s  b r a c h ii; ( i-m .b ic e p s  b r a c h ii; 
7 -n .m u sc u lo c u ta n e u s ;  8 -m .b ra c h ia lis ;
9 -n .m e d ia n u s , a. e t  v . b r a c h ia lis  h am da n .c u ta n e u s  a n te b r a c h ii  m e d ia l is  e t  
n. u ln a r is  jo y la sh g a n  g ‘ilof;
1 0 - s e p tu m  in te r m u s c u la r e  m ediale',
11 -n .r a d ia lis  va  a. e t  v . p r o p h u n d a  b r a c h ii  jo y la sh g a n  g ‘ilof;
12 - c a p u t  m e d ia le  m .t r i c ip i t i s  b r a c h ii;
1 3 -c a p u t lo n g u m  m . t r i c i p i t i s  b r a c h ii;
14 -n .u ln a r is , a. e t  v . c o l la te r a l is  u ln a r is  s u p e r io r  jo y la sh g a n  g ‘ilo f; 15 -  
n .c u ta n e u s  a n te b r a c h ii  m e d ia l is  e t  v . b a s il ic a  jo y la sh g a n  P iro g o v  kanali; 
1 6 -s e p tu m  in te r m u s c u la r e  laterale', 1 7 -x u su s iy  fa ss iy a n in g  ch u q u r v a ra g ‘i; 
18 -n .m e d ia n u s , a. e t  v . b ra c h ia lis  jo y la sh g a n  g ‘ilof; 19 -n .c u ta n e u s  a n te b ra c h ii  
m e d ia l is  e t  v .  b a s ilica ; 2 0 -m .b ra c h io ra d ia lis ;  2 1 -m .tr ic e p s  b ra c h ii.
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C h e g a r a l a r i :  yuqori chegarasi - katta ko‘krak va orqaning serbar mus- 
kullari-ning yelka suyagiga birikish joyidagi pastki chetlarini tutashtiruvchi 
ko‘ndalang chiziq; pastki chegarasi -  yelka suyagi tepachalaridan 2 barmoq eni 
miqdorida yuqoridan o‘tkazilgan ko‘ndalang chiziqqa to‘g ‘ri keladi. Yelka tepachalari 
orqali 2 ta bo‘ylama chiziq o ‘tkazib, yelka oldingi va orqa sohalarga bo‘linadi.

Yelkaning oldingi sohasi, regio brashii anterior

Ushbu soha ichki tomonidagi teri tashqaridagiga nisbatan yupqa bo'ladi. Teri 
osti kletchatkasida, yuza fassiya hosil qilgan g ‘ilofda, sohaning lateral chetida v. 
sephalica (bosh vena), medial tomonida v. basilica (asosiy vena) va u bilan birga, 
undan ichkariroqda yelkaning medial teri nervi (n. cutaneus brashii medialis) o ‘tadi. 
Bosh vena teri ostida joylashadi, asosiy vena esa nerv kuzatuvida yelkaning pastki 
qismida uning terisi ostida, o ‘rta va pastki qismlar chegarasida xususiy fassiyani 
teshib, o ‘rta qismida shu fastsiya hosil qilgan g ‘ilofda (Pirogov kanalida), yuqori 
qismida xususiy fassiyaning ostida joylashib, bu yerda yelka venasiga yoki yuq- 
origa davom etib qo'ltiq venasi (v. axillaris)ga quyiladi. Yelkaning yuqori qismida, 
teri ostida, yelkaning medial teri nervining tarmoqlari joylashadi.

Sohaning ichki va tashqi tomonida, xususiy fassiyaning ichki yuzasidan 2 ta: 
medial va lateral muskullararo to ‘siqlar boshlanadi va yelka suyagiga birikib, oldin­
gi va orqa muskul-fassiya o‘rindiqlarini hosil qiladi. Oldingi o ‘rindiqda joylashgan 
muskullar, o ‘z navbatida, xususiy fassiyaning chuqur varag‘i orqali yuza va chuqur 
qavatlarga ajraladi: yuza qavatda yelkaning ikki boshli muskuli (m. biceps brashii), 
chuqur qavatning yuqorisida tumshuqsimon-yelka muskuli (m. coracobrashialis), 
o‘rta va pastki qismida yelka muskuli (m. brashialis) yotadi. Bu ikkala yuza va

17-rasm . Y e lk a n in g  o ld in g i sohasi. 
1 -y e lk a -b i la k  m u sk u li;  2 -y e lk a  ik k i  
b o sh li m u sk u lin in g  qo‘sh im ch a  payi; 3- 
bilak  nervi; 4 -b o sh  vena; 5 -y e lk a n in g  
ik k i b o s h l i  m u sk u li;  6 -d e l t a s im o n -  
k o ‘krak  egati; 7 -d e lta s im o n  m u sk u l; 8 - 
k a tta  k o ‘krak  m u sk u li; 9 -k o ‘krak osti 
arteriyasi va  nervi; 10 -k u ra k n i o ‘rovch i 
arteriya; 1 1 -k ich ik  yu m aloq  m u sk u l va  
o r q a n in g  se r b a r  m u sk u li;  1 2 -y e lk a  
arteriyasi; 1 3 -b ila k  n erv i va  y e lk a n in g  
ch u q u r arteriyasi; 1 4 -ora liq  nervi; 15- 
y e lk a  u ch  b o sh li m u sk u lin in g  m ed ia l 
boshchasi; 16 -tirsak  n erv i va  tirsa k n in g  
y u q o r i k o lla te r a l a rter iyasi; 1 7 -ic h k i  
m u sk u lla ra ro  to ‘siq; 1 8 -y e lk a  m uskuli;
1 9 -tir sa k  arteriyasi; 2 0 -b ila k  arteriyasi.
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chuqur muskul qavatlarini bir-biridan chuqur fassiya plastinkasi ajratib turadi. Chu- 
qur fassiyaning ostidan, tumshuqsimon-yelka muskulini teshib o‘tib, yelka muskuli- 
ning oldingi yuzasida ichkaridan tashqariga Karnda pastga tomon qiyalab yo‘naluvchi 
muskul-teri nervi (n. musculocutaneus) o ‘tadi. Sohaning pastki chegarasi yaqinida bu 
nerv yelka muskuli bilan yelkaning ikki boshli muskuli orasidan xususiy fassiyaning 
ostiga chiqadi va bosh venaning ichki tomoni bo‘ylab tirsakning oldingi yuzasiga 
bilakning tashqi teri nervi (n. cutaneus antebrachii lateralis) shaklida davom etadi. 
Sohaning ichki tomonida, medial muskullararo to ‘siq hosil qilgan g ‘ilofda, ikki boshli 
muskulning medial cheti ostida yelkaning asosiy tomir-nerv tutamini tashkil etuvchi 
yelka arteriyasi va venalari (a. et w . brachiales) hamda oraliq nervi (n. medianus) 
o ‘tadi (17-rasm). Ulaming o ‘zaro joylashuvi quyidagicha: yelkaning yuqori qismida 
nerv arteriyadan tashqarida joylashadi, o ‘rta qismida uni oldingi (ba’zida orqa) to- 
monidan kesib o ‘tadi, pastki qismida arteriyaning ichki tomonida yotadi. Yelkaning 
yuqori qismida, shu g ‘ilofning ichida, arteriyaning orqasida bilak nervi (n. radialis), 
uning medial tomonida tirsak nervi, n. ulnaris ham joylashadi. Bu qismda yelka ar- 
teriyasidan chiquvchi yelkaning chuqur arteriyasi (a. profunda brachii) bilak nervi 
bilan qo‘shilib, tomir-nerv tutamini hosil qiladi; bu tutam medial muskullararo to‘siqni 
teshadi va pastga hamda lateral tomonga yo‘nalib, orqa muskul-fastsiya o‘rindig‘iga 
kiradi. Bu yerda u yelka-muskul kanali (canalis humero-muscularis) orqali o‘tadi. 
Bilak nervi yelkaning pastki qismida kanaldan chiqqach lateral muskullararo to‘siqni 
teshib o ‘tadi va yelkaning chuqur arteriyasining oxirgi shoxi - bilak kollateral arteri­
yasi (a. collateralis radialis) bilan birga yelka va yelkaning uch boshli muskullari 
orasida, undan pastroqda yelka-bilak (m. brachioradialis) va yelka muskullarining 
orasida joylashib, tirsak chuqurchasiga davom etadi.

Tirsak nerv (n. ulnaris) yelkaning o ‘rta qismida yelka arteriyasidan chiquv­
chi tirsakning yuqori kollateral arteriyasi (a. collateralis ulnaris superior) bilan 
qo‘shilib tomir-nerv tutamini hosil qiladi va medial muskullararo to ‘siqni teshib, 
orqa muskul-fassiya o ‘rindig‘iga o ‘tadi. Yelkaning pastki qismida yelka arteri­
yasidan uning 3-shoxi boMgan pastki tirsak kollateral arteriyasi (a. collateralis 
ulnaris inferior) boshlanadi va asosiy tomir-nerv tutami bilan birga yo‘nalib tir­
sakning oldingi sohasiga o ‘tadi.

Yelka orqa sohasi, regio brachii posterior

Ushbu sohaning terisi qalin, teri osti kletchatkasi yaxshi rivojlangan, yuza 
fastsiyasi yupqa. Teri osti kletchatkasida yelkaning yuqori va pastki lateral teri 
nervlari (nn. cutanei brachii lateralis superior et inferior), yelkaning orqa teri 
nervi n. cutaneus brachii posterior hamda bilakning orqa teri nervi (n. cutaneus 
antebrachii posterior) tarmoqlanadi. Yelkaning orqa muskul-fassiya o ‘rindig‘ida 
uning uch boshli muskuli joylashadi. Xususiy fassiyadan muskulning uchala bosh- 
chalarini bir-biridan ajratib turuvchi to ‘siqlar ketadi; pastki qismda esa fassiya 
muskul payi bilan mustahkam birikadi. Yelkaning yuqori qismidan o ‘rta qismiga 
o ‘tish joyida, uch boshli muskul boshchalarining yelka suyagiga birikish joyida 
yuqoridan pastga va ichkaridan tashqariga tomon yo‘naluvchi yelka-muskul kanali
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(canalis humero-muscularis) 
joylashadi. Kanalning oldingi 
devorin i y e lk a  suyag in ing  
orqa yuzasidagi sulcus n. ra­
dial is, orqa devorini tashqari- 
dan uch boshli m uskulning 
lateral boshchasi, ichkaridan -  
medial boshchasi hosil qiladi. 
Kanal orqali o ‘tuvchi bilak 
nervi bevosita suyakning us- 
tida yotadi (18-rasm ). Shu- 
ning uchun yelkaning o ‘rta 
qismiga j gut qo‘y ilganda yoki 
yelka suyagi o ‘rta qismidan 
singanda nervning shikastla- 
nish alomatlari kuzatiladi.

Yelka chuqur arteriyasin- 
ing yana bir tarm og‘i - o ‘rta 
kol lateral arteriya (a.collater- 
alis media) yelkaning o ‘rtasida 
uch boshli muskulning ichki va 
tashqi boshchalari orasida yo­
tadi, keyin uning ichki bosh- 
chasini teshib o ‘tib tirsak so- 
hasida qaytuvchi suyaklararo 
arteriya (a. interossea recur­
rens) bilan anastomozlashadi.

Yelka suyagining sinishi 
k o ‘p in ch a  un ing  ia rro h lik  
bo ‘vinchasi (collum chirurvi- 
cum) sa th id a  vuz b e rad i. 
ch u n k i m e ta fiz  g ‘ovak  
qismining diafizning kompa­
kt qismiga o‘tish iovi xuddi 
shu iarrohlik  boV incha  so- 
hasiga to 'g 'r i  keladi. Bundan 
tashqari. bu verga muskullar 
birikmavdi va shu sababdan 
bu qism  anatom ik  jiha tdan  
unchalik  m ustahkam  em as. 
S ingan  su v ak n in g  d is ta l 
b o ‘lag i o ld in g a  ham da 
tashqariga siliivdi.

Agar velka suvagi delta- 
simon g‘adir-budurlik (tuber­
ositas deltoidea) dan vuqorida 
sinsa . s ingan  suvakn ing

10
18-rasm . Y e lk a n in g  orqa sohasi.

1, 19 — qirra o sti m u sk u li; 2 — ak rom ia l o ‘siq; 3
— q o lt iq  o sti n erv i va  y e lk a  su y a g in i o ‘rovch i 
orqa arteriya; 4 — d e lta s im o n  m u sk u l; 5 — b ilak  
n e r v i  v a  y e lk a n in g  c h u q u r  a r te r iy a s i;  6 — 
y e lk a n in g  ik k i b o sh li m u sk u li; 7 — b ilak  n erv i 
va  b ilak  k o lla tera l arteriyasi; 8 — y e lk a -b ila k  
m u sk u li; 9 — p a n ja n i b ilak  to m o n g a  b u k u v ch i 
u z u n  m u sk u l; 10 — tir sa k  s u y a g in in g  tir sa k  
o ‘s ig ‘i; 11 — y e lk a n in g  ich k i tep a ch a si v a  tirsak  
nervi; 12 — y e lk a  u ch  b o sh li m u sk u li va  yu q ori 
tir sa k  k o lla tera l arteriyasi; 13 — a .c o lla te ra lis  
m e d ia ,  14 — y e lk a  arteriyasi; 15 — u ch  b o sh li 
m u sk u ln in g  u zu n  boshchasi; 16 — orqan ig  serbar  
m u sk u li;  17 — k a tta  y u m a lo q  m u sk u l; 18 
k ich i k yu m aloq  m uskul; 20 — k u rak  su y a g in i  
o ‘ro v ch i arteriya .
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proksimal ('yuqorigi) bo‘lagi katta ko‘krak muskuli hamda orqaning serbar muskulin-
ing qisqarishi natiiasida ichkari tomonga. distal bo‘lagi esa deltasimon muskulning 
qisqarishi tufavli oldinga hamda vuqoriga suriladi.

Suvak deltasimon g‘ adi r-budurl i kdan pastda singanda vuqori boiak tumshuqsimon- 
velka muskuli ta’sirida ichkariga. pastki bo‘lak esa velka uch boshli muskuli hamda ikki 
boshli muskulining kalta boshchasi ta’sirida orqa va vuqoriga siliivdi.

Yelka suvagining pastki qism ida. uning tepachalari orqali sinishi tirsak 
b o ‘g‘imi ichida bo'lib. asosan. vosh bolalarda uchravdi. Bunda suvakning pastki 
b o ‘lagi orqaga hamda yuqoriga siliivdi.

TIRSAK SOHASI, REGIO CUBITI

T a s h q i  m o ‘ l j a l l a r :  ikki boshli muskulning payi (tendo m. bicipitis 
brachii"), oldingi va orqa lateral hamda medial tirsak egatlari (sulci cubitalis cinte- 
riores etposteriores lateralis et medialis), lateral va medial tepachalar (epicondy- 
lus lateralis e t medialis), tirsak suyagining tirsak o ‘sig‘i (olecranon), bilak suya- 
gining boshchasi (caput radii), teri osti venalari.

C h e g a r a la r i :  yuqorigi va pastki chegaralari lateral va medial tepachalami 
tutashtiruvchi chiziqdan 2 barmoq eni (4 sm) yuqorida (yuqori chegara) va pastda 
(pastki chegara) ko ‘ndalangiga chiziq o ‘tkazib aniqlanadi. Shu tepachalar orqali 
b o ‘ylama chiziq o ‘tkazib, tirsak oldingi va orqa sohalarga bo ‘linadi.

Tirsakning oldingi sohasi yoki tirsak chuqurchasi, regio cubiti anterior s.
fossa  cubiti

Tirsakning oldingi sohasida muskullar hosil qilgan 3 ta do‘nglik bo ‘lib, 
yuqorigi tomondan -  o ‘rta (oraliq) do‘nglik, tashqari, ichkari va pastki tomondan 
mos ravishda lateral va medial do‘ngliklar tirsak chuqurchasi deb yuritiluvchi 
chuqurchani chegaralaydi. Lateral do'nglikni o ‘rta do‘nglikdan oldingi lateral tir­
sak egati, o ‘rta do‘nglikni medial do‘nglikdan oldingi medial tirsak egati ajratib 
turadi. Bu egatlar, o ‘z navbatida, yelkadagi medial va lateral ikki boshli muskul 
egatlarining davomi bo‘lib, tirsak old sohasining pastki qismida o ‘zaro qo‘shilib, 
tirsak chuqurchasini pastdan chegaralaydi, keyin bilak egati (sulcus radialis)g2i 
davom etadi. Tirsak bukilmasi chizig‘i ko‘ndalangiga joylashib, sohani yuqorigi 
va pastki qismlarga b o ‘ladi.

Ikki boshli muskul payining ichki tomonida, medial tepacha sathida yelka 
arteriyasining zarbini (pulsini) aniqlash mumkin (arterial qon bosimi o ‘lchanganda 
shu nuqtada tom ir urishi auskultatsiya qilinadi).

Tirsakning old sohasidagi teri nozik bo‘lganligidan teri ostidagi venalar ko‘rinib 
turadi. Teri osti kletchatkasida, tashqi egatdan tashqarida bilakning lateral teri nervi 
(n. cutaneus antebrachii lateralis) hamrohligidagi bosh vena yotadi. Bu ikkala ve- 
nani o ‘zaro tutashtiruvchi anastomotik vena - tirsakning oraliq venasi (v. mediana 
cubiti) bo ‘lib, u bosh venadan pastga tomon yo‘nalib asosiy venaga quyilganda 
anastomoz “N” harfi shaklini, yuqoriga tomon yo‘nalganda “I” harfi shaklini oladi 
(19-rasm, a). B a’zi hollarda, bilakdagi oraliq bilak venasi (v. mediana antebrachii), 
tirsakda 2 ga bo‘linadi: ulardan asosiy oraliq vena (v. mediana basilica) asosiy ve­
naga, bosh oraliq venasi (v. mediana cephalica) esa bosh venaga quyiladi; bunday
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anastomozning shakli “M ” harflga o ‘xshaydi (19—rasm, b). Anastomozlaming shakli 
turlicha bo‘lishiga qaramasdan, bog‘lovchi tirsak venasi bilan chuqur venalar orasi- 
da xususiy fassiyani teshib o ‘tuvchi doimiy anastomoz mavjud. Asosiy venadan 
ichkariroqda yuza tirsak limfa tugunlari (Inn. cubiti superficialis) joylashadi.

19-rasm . T irsak n in g  o ld  so h a sid a g i y u za  v en a la r  va  nervlar. 
a - “N ” h a rfi sh a k lid a g i v en a  anastom ozi; b - “M ” h a rfi sh a k lid a g i v en a  
a n a sto m o zi.
1 -m .b ic e p s  b ra c h ii;  2 -v .c e p h a lic a ;  3 -n .c u ta n e u s  a n te b r a c h ii  la te ra lis ;  4 - 
t ir sa k  y u z a  v e n a la r in i  ch u q u r  v e n a la r  b ila n  b o g ‘lo v c h i a n a sto m o z; 5- 
v .m e d ia n a  c u b iti;  6 -n .c u ta n e u s  b r a c h ii  m e d ia lis ;  7 -v .b a s ilic a ;  8 -n .c u ta n e u s  
a n te b r a c h ii  m e d ia lis ;  9 -m .tr ic e p s  b ra ch ii;  1 0 - v .b a s il ic a  a n te b ra c h ii;  11- 
v .m e d ia n a  a n te b ra c h ii;  12-?;. m e d ia n a  ce p h a lic a ;  13-ü . m e d ia n a  b a s ilic a .

Xususiy fassiya m edial guruh m uskullari ustida qalinlashib, aponevroz 
(Pirogov aponevrozi) shaklini oladi. Undan 2 ta muskullararo to ‘siq boshlanadi: 
medial tomondagisi yelka suyagi hamda medial tepachaga, lateral tomondagisi 
tirsak bo‘g ‘imi xaltasiga hamda supinatsiyalovchi muskul fassiyasiga birikadi. 
Sohaning pastki qismida ikkala to ‘siq o ‘zaro qo‘shilib, oldingi bilak m uskullara­
ro to ‘sig‘ini {septum intermusculare anterbrachii anterior) hosil qiladi. Xususiy 
fassiya va undan boshlanuvchi to ‘siqlar 3 ta fastsial o ‘rindiqni chegaralaydi: late­
ral o ‘rindiqda tashqi do‘nglik muskullari -  yelka-bilak muskuli (m. brachioradi- 
alis) va uning ostida supinator; o‘rta o ‘rindiqda oraliq do‘nglik muskullari -  yelka 
ikki boshli muskuli va uning ostida yelka muskuli; medial o ‘rindiqda ichki do‘nglik 
muskullari: tashqaridan ichkariga -  yumaloq pronator (m. pronator teres), panjani 
bukuvchi bilak muskuli (m. flexor carpi radialis), uzun kaft (m. palmaris longus)
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hamda panjani bukuvchi tirsak muskullari (m. flexor carpi ulnaris), chuqur qavat- 
da -  barmoqlami bukuvchi yuza muskul (m. flexor digitorum superficialis) yota- 
di. Sohaning lateral tomir-nerv tutamini bilak nervi va bilak kollateral arteriyasi 
tashkil etgan bo ‘lib, uning g ‘ilofini lateral muskullararo to ‘siq hosil qiladi. Bilak 
nervi sohaning pastki qismida chuqurlashib, bevosita tirsak b o ‘g ‘imi kapsulasin- 
ing ustida, yelka-bilak va supinator muskullari orasida yotadi va 2 ga ajraladi: 
bilak nervining yuza shoxi (r. superficialis n. radialis) bilak egati bo‘ylab yo'naladi; 
chuqur shoxi (r. profundus n. radialis) esa tashqari hamda orqaga yo‘nalib, supi­
nator kanali, canalis supinatorius bo ‘ylab bilakning orqasiga o ‘tadi. Medial tomir- 
nerv tutamini tashkil qiluvchi yelka arteriyasi hamda oraliq nervining g ‘ilofini 
medial mus-kullararo to ‘siq hosil qiladi. Yelka arteriyasi va venalari yelka ikki 
boshli muskuli payining medial tomonida yotadi, ulardan ichkariroqda oraliq nerv 
joylashadi (20-rasm). Pirogov aponevrozi ostida yelka arteriyasi bilak hamda tir­
sak arteriyalari (a.radialis et a.ulnaris)ga bo ‘linadi. Bu yerda chuqur tirsak limfa

20-rasm . 0 ‘n g  tir sa k n in g  o ld in g i  
so h a si (ch u q u r qavati).

1 — y e lk a  arteriyasi; 2 — ora liq  nervi; 3
— t i r s a k  n e r v i  v a  y u q o r i  t i r s a k  
k o lla te r a l a r ter iy a si;  4 — u c h  b o sh li  
m u s k u ln in g  m e d ia l  b o sh c h a s i;  5 — 
p astk i tirsak  k o lla tera l arteriyasi; 6 — 
m e d ia l  t e p a c h a ;  7 — o r a l iq  n e r v i  
sh o x la r i; 8 — y u m a lo q  p r o n a to r n in g  
t i r s a k  b o s h c h a s i ;  9 — y u m a lo q  
p r o n a to r n in g  y e lk a  b o sh ch a si; 10 — 
k a f t n i  b i la k  t o m o n g a  b u k u v c h i  
m u sk u l; 11 — k a ftn i t ir sa k  to m o n g a  
b u k u v c h i m u sk u l; 12 -  y e lk a -b ila k  
m u sk u li; 13 — b ilak  a r ter iy a si va b ilak  
n e r v in in g  y u za  shoxi; 14 — su p in ator  
m u s k u li;  15 - t ir s a k  a r t e r iy a s i  v a  
q a y tu v c h i t ir s a k  sh o x i;  16 — b ila k  
n e r v in in g  ch u q u r sh o x i va  q ay tu v ch i 
b ila k  arteriyasi; 17 — y e lk a  m u sk u li;  
18 -  ik k i b o sh li m u sk u ln in g  payi; 19 — 
y e lk a  ik k i b o sh li m u sk u li.

tugunlari (Inn. cubitalis profunda) ham joylashadi. B ilak arteriyasi (a. radialis) 
ikki boshli muskul payini oldindan kesib o ‘tib, lateral tomonga -  bilak egatiga 
yo ‘naladi. Tirsak arteriyasi yumaloq pronatorning ostidan barmoqlami bukuvchi yuza 
va chuqur muskullar (mm. flexor digitorum superficialis et profundus) orasiga o ‘tadi. 
Oraliq nervi yumaloq pronatorning uzun va kalta boshchalari orasidan o ‘tib, bilakn­
ing o ‘rtasi bo‘ylab pastga yo‘naladi. Tirsak chuqurchasidagi lateral egatda bilak ar- 
teriyasidan chiquvchi qaytuvchi bilak arteriyasi (a.recurrens radialis) bilak kollateral 
arteriyasi (a.collateralis radialis) bilan anastomozlashadi; tirsak arteriyasidanumumiy
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suyaklararo arteriya (a. interossea communis) boshlanib, bilak sohasiga o ‘tadi, 
undan tashqari tirsak arteriyasidan qaytuvchi tirsak arteriyasi (a. recurrens ulnar- 
is) ham chiqadi va 2 ta shoxga ajraladi: oldingi shoxi oldingi medial tirsak egatida 
pastki tirsak kollateral arteriyasi bilan, orqa shoxi esa orqa medial tirsak egatida 
yuqorigi tirsak kollateral arteriyasi bilan anastomozlashadi. Bu anastomozlar tir­
sak arteriya to ‘rin\ hosil qilishda ishtirok etadi. Ushbu to ‘r  tirsak bo‘g ‘imini qon 
bilan ta ’minlashdan tashqari yelka arteriyasi turli sathlarda bog‘langan hollarda 
aylanma (kollateral) yo‘l vazifasini o‘taydi (21-ra:

2 1 - r a s m . T ir s a k d a g i  k o l l a t e r a l  
a n a sto m o zla r .
1 -  y e lk a  a r t e r iy a s i ;  2 — b ila k  
arteriyasi; 3 — tirsak  arteriyasi; 4 — 
pastk i tirsak  k o lla tera l arteriyasi; 5
— tir sa k n in g  q a y tu v ch i arteriyasi; 6 -
7 — q a y tu v ch i tirsak  a r ter iy a sin in g  
o ld in g i  v a  o rq a  ta r m o q la r i;  8 — 
b ila k n in g  q a y tu v ch i arteriyasi; 9 — 
u m u m iy  su yak lararo  arteriya; 10 — 
o ld in g i su yak lararo  arteriya .

Tirsakning orqa sohasi, regio cubitiposterior

Bu soha terisi qalin va oson siljiydi. Teri osti- 
da, tirsak o ‘sig‘i cho‘qqisi ustida sinovial xalta joy- 
lashgan bo‘lib, unda bursitlar rivojlanishi mumkin.
Bu yerdagi xususiy fassiya uch boshli muskul payi 
hisobiga qalinlashib, aponevroz tusini oladi va suy- 
ak o ‘siqlariga birikadi.

Fassiya medial tepacha va tirsak o ‘sig‘iga birikib orqa medial tirsak egatini 
yopadi; buning natijasida suyak-fibroz kanali hosil boMadi. Shu kanal orqali tir­
sak bo‘g ‘imi qopchasi ustida yotuvchi yuqori tirsak kollateral arteriyasi hamrohligi- 
da tirsak nervi o‘tadi. Pastda tirsak nervi medial do‘nglik muskullarining ostiga 
o ‘tib bilakka yo‘naladi. Lateral tepacha sohasida xususiy fassiya ostida kaft va 
barmoqlami yozuvchi muskullarning boshlanish qismi hamda tirsak muskuli joy- 
lashadi, tirsak o ‘sig‘iga esa uch boshli muskulning payi yopishadi. Orqa-lateral 
tirsak egatida, tirsak muskulining ostida o ‘rta kollateral arteriya (a. collateralis 
media) bilan qaytuvchi suyaklararo arteriya (a. collateralis interossea) orasidagi 
anastomoz joylashadi (22-rasm).

Tirsak bo‘g ‘imi, articulatio cubiti

Bo‘g ‘im yorig‘ining aks-tasviri lateral tepachadan 1 sm, medial tepachadan 
2 sm pastda o ‘tuvchi ko ‘ndalang chiziqqa mos keladi,

Tirsak bo‘g ‘imi murakkab bo‘g ‘im boTib, umumiy xalta bilan o ‘ralgan 3 ta 
ayrim bo‘g ‘imlardan iborat. Ular: 1) yelka-tirsak bo ‘g ‘im i -  g ‘altaksimon shaklda 
boTib, unda bukish-yozish harakatlari bajariladi; 2) yelka-bilak bo ‘g ‘imi; 3 )proksi-
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22-rasm . T irsak n in g  orqa soh asi. 
1 - b i l a k  y o n la m a  ( k o l l a t e r a l )  
arteriyasi; 2 -y e lk a -b ila k  m u sk u li va  
p an jan i b ilak  to m o n g a  y o zu v ch i u zu n  
m uskul; 3 -b ila k n in g  orqa (dorsal) ter i 
n e r v i;  4 - y e lk a  s u y a g in in g  ta s h q i  
o ‘s i g ‘i; 5 - t i r s a k  m u s k u l i ;  6 -  
b a r m o q la r n i  y o z u v c h i  u m u m iy  
m u sk u l; 7 - t ir sa k  su y a g i; 8 -p a n ja n i  
tirsak  to m o n g a  b u k u v ch i m uskul; 9- 
tir sa k  b o ‘g ‘im in in g  arter iya  to ‘ri; 10- 
y c lk a  s u y a g in in g  ic h k i o ‘s ig ‘i; 11- 
t i r s a k  n e r v i  v a  y u q o r i  t i r s a k  
k o lla te r a l  a r te r iy a s i;  1 2 -y e lk a n in g  
u c h  b o sh li m u sk u li.

m al bilak—tirsak b o ‘g ‘im i silindr shaklida b o ‘lib, unda bilak ning pronatsiya va 
supinatsiya harakatlari bajariladi.

B o‘g ‘im xaltasi yuqorida yelka suyagidagi bilak, toj va tirsak chuqurcha- 
larin ing  {fossae radia lis, coronoidea et o lecranï) yuqorigi q ism iga ham da 
tepachalaming asosiga, pastda bo ‘g ‘im tog ‘ayining chetlariga birikadi. B o‘g ‘im 
xaltasining bilak suyagi b o ‘yinchasiga birikish joyida xaltasimon cho‘ntak (re- 
cessus sacciformis) hosil bo‘ladi.

Tashqari tomondan bo ‘g ‘im  yon boylamlar, tirsak va bilak kollateral boy- 
lamlari (ligg. collatérales ulnare et radiale) hamda bilak suyagining halqasimon 
boylami (lig. annulare radii) bilan mustahkamlanadi. Bo‘g ‘imni old tomonidan 
yelka muskuli va uning tashqarisida bilak nervi, orqa tomonidan va yuqorida uch 
boshli muskulning payi, pastki-lateral tomonidan supinator va tirsak muskuli (m. 
anconeus) qoplaydi. Medial qismini esa muskullar qoplamaydi, bu yerda b o ‘g ‘im 
xaltasi ustida bevosita tirsak nervi yotadi. B o‘g ‘imning tirsak o ‘sig‘i tepasidagi, 
uch boshli muskul payi distal qismi ostidagi, yelka suyagining tirsak chuqurchasiga 
mos keluvchi orqa qismi uni teshish (punksiya qilish) uchun eng qulay joy  hiso- 
blanadi.

Tirsak o‘sig‘i sohasida tirsak bo‘g ‘imi bo‘shlig‘i bilan tutashmagan 3 ta qopcha 
boiib , ular teri ostida, uch boshli muskul payining ichida va uning ostida joylashgan.

Tirsak bo ‘g ‘imi oldingi va orqa tomonlardan boylamlar bilan mustahkam- 
lanmagan; yon tomonlardan esa mustahkam boylamlarga ega. Shu sababli tirsak 
va bilak suyaklari ko‘pinch a bo ‘g ‘imdan orqaga, kam hollarda oldinga chiqadi, 
yon tomonlarga deyarli chiqmaydi. Oldinga uzatilgan qo‘l bilan yiqilganda, bilak 
haddan tashqari yozilib, bilakdagi suyaklar bo ‘g ‘imdan chiqadi: tirsak suyagin­
ing toj o ‘sig‘i (processus coronoideus), orqaga hamda yuqoriga siljib, yelka suy­
agining tirsak chuqurchasi (fossa o/ecrani)gii kirib qoladi. Orqa tomonda tirsak 
o ‘sig‘i, olecranon, hamda bilakning boshchasi (caput radii) aniqlanadi. Agar, shu 
holatda qo‘l tirsak bo ‘g ‘imida bukilsa, yelka suyagining distal oxiri bo ‘g ‘im xal- 
tasini va yelka muskulini yirtib, oldinga chiqadi, natijada tomir-nerv tutami jaro- 
hatlanishi mumkin.
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23-rasm . O 'ng b ila k n in g  k o 'n d a lan g  k esim i. A -y u q o r ig i q ism i. B -o ‘rta  qism i. 
1 -m .f le x o r  c a r p i  r a d ia l i s ; 2 - s e p tu m  in te r  m u s c u la r  e a n te r io r  a n te b ra c h ii;
3 -n .c u ta n e u s  a n te b r a c h ii  la te r a l is ; 4 -v .c e p h a lic a ;  5 -v .m e d ia n a  a n te b ra c h ii;
6 -m .b ra c h io ra d ia lis ;  1 -a . e t  v . ra d ia le s ;  &-r.s u p e r f ic ia l i s  n. ra d ia lis ;  9 -ra d iu s;  
10 -m .su p in a to r ;  1 1 -m .e x te n so r  c a r p i  r a d ia l is  b rev is;  12 -m .e x te n s o r  c a r p i  
r a d ia l is  lo n g u s;  1 2 - te n d o  m .e x te n s o r iu s  c a r p i  r a d ia l i s  lo n g i; 1 3 - fa s c ia  
a n te b ra c h ii;  l i - m e m b r a n a  in te r o s s e i  a n te b ra c h ii;  15-m . e x te n s o r  d ig ito ru m ;  
16 -m . e x te n s o r  d ig i t i  m in im i;  17-m .e x te n s o r  p o l l ic is  b rev is;  18-r. p r o fu n d u s  
n. r a d ia lis ;  19-w., a. e t  v . in te r o s s e a e  p o s te r io r e s ;  2 0 -m . e x te n s o r  c a r p i  
u ln a r is ;  2 1 -m .e x te n s o r  p o l l ic is  lon gu s; 2 2 -u ln a ;  23-n ., a. e t  v . in te ro s se a e  
a n te r io re s ;  2 4 -v .b a s ilic a ;  2 5 -m .f le x o r  c a r p i  u ln a r is ;  26 -a . e t v . c o m ita n s  
n. m e d ia n i;  2 7 -n .m e d ia n u s;  2 8 -m .f le x o r  c a r p i  u ln a r is ;  2 9 -a. e t  w .  u ln a res;  
3 0 -n .u ln a r is ;  3 1 -m . f l e x o r  d ig i to r u m  s u p e r f ic ia l is ;  3 2 -m . p a lm a r is  lon gu s;  
3 2 - te n d o  m . p a lm a r is  lon g i;  3 3 -m . p r o n a to r  teres;  3 4 -m . f le x o r  p o l l ic is  
lon gu s; 3 5 -s e p tu m  in te r m u s c u la r e  a n te b r a c h ii  p o s te r io r .

B IL A K , A N T E B R A S H IU M

T a sh q i m o‘ 1 j a 1 1 a r: yelka-bilak muskuli, bilak va tirsak egatlari (sulci 
radialis et ulnaris), kaftning uzun va kaftni bukuvchi bilak muskullarining paylari 
(tendo mm.palmaris longus etflexor carpi radialis) tashqi va ichki bigizsimon o‘siqlar 
(processus styloideus medialis et lateralis).

Ch e g a r a s i: yuqorida tirsak sohasi bilan, pastda -  bilak bigizsimon o‘sig‘i 
uchidan 1 barmoq eni yuqorida o ‘tkazilgan ko‘ndalang chiziq bilan chegaralanadi.

37



Yelka suyagi tepachalarini bigizsimon o ‘siqlar bilan tutashtiruvchi lateral va me­
dial vertikal chiziqlar o ‘tkazilsa, bilak sohasi oldingi va orqa sohalarga bo ‘linadi.

Bilakning xususiy fassiyasi (fascia antebrachii) bilak muskullarini hamma 
tomondan o ‘raydi va undan bilak suyagiga yopishuvchi 2 ta: old va orqa bilak 
m uskullararo to ‘siqlari, (septa intermuscularia radialia anterior et posterior) 
boshlanadi. Buning natijasida bilakda oldingi, tashqi va orqa fastsial o ‘rindiqlar 
hosil bo ‘ladi. Oldingi va tashqi o 'rindiqlar bilakning old sohasini, orqa o ‘rindiq — 
orqa sohasini tashkil etadi (23-rasm).

Bilakning oldingi sohasi, regio antebrachii anterior
Ushbu soha terisi nozik, uning ostida, sohaning medial tomonida asosiy vena 

(v. basilica) bilan birga bilakning medial teri nervi (n.cutaneus antebrachii medi- 
alis), lateral tomonida bosh vena (v. cephalica) bilan bilakning lateral teri nervi 
(n.cutaneus antebrachii lateralis) ,  o ‘rta chiziq bo ‘ylab bilakning oraliq venasi (v. 
mediana antebrachii) yotadi.

Xususiy fassiya yuqorida qalin bo ‘lib, undan muskullar boshlanadi, pastda 
esa bu fassiya yupqalashadi va muskullardan oson ajraladi.

Bilakning oldingi muskul o ‘rindig‘ini old tomondan xususiy fassiya (fascia 
antebrachii), orqadan -  bilak va tirsak suyaklari hamda ular orasidagi suyaklararo 
parda, ichkaridan xususiy fassiyaning tirsak suyagining orqa qirrasiga yopishgan 
qismi, tashqaridan oldingi bilak muskullararo to ‘sig‘i chegaralaydi. Bu o ‘rindiqda 
barmoqlami va kaftni bukuvchi hamda pronatsiyalovchi muskullar 4 qavat bo ‘lib 
joylashadi.

Tashqaridan ichkariga 1-qavatda — yum aloq pronator (m.pronator teres),

27 2,8 24-rasm . Oln g  b ila k  p astk i 
b o‘lim in in g  k o ‘n d a la n g  k esim i.

1 — b a r m o q la r n i  b u k u v c h i  y u z a  
m u sk u l; 2 — b a rm o q la rn i b u k u v c h i  
ch u q u r m u sk u l; 3 — a so siy  vena;
4 — tirsak  tom irlari; 5 — tir sa k  nervi;
6 — k a ftn i tirsak  to m o n g a  b u k u v ch i 
m u sk u l; 7 — tir sa k  n e r v in in g  dorsal 
s h o x i ;  8 — P i r o g o v  k l e t c h a t k a  
b o ‘s h lig ‘i; 9 — kvadrat pronator;
10 — k a ftn i tirsak  to m o n g a  y o zu v ch i  
m u sk u l payi; 11 — o ld in g i su yak lararo  

to m ir la r  (b ila k n in g  k a ft y u za sid a n  orqa y u za s ig a  o ‘tib  ketganda);
12 — jim jilo q n i y o zu v ch i m u sk u l payi; 13 — o ld in g i su y ak lararo  nerv;
14 — orqa su yak lararo  tom irlar, sh u  n o m li nerv, bosh  b arm oq n i y o zu v ch i  
u z u n  m u sk u l va  u n in g  payi; 15 — b a rm o q la rn i y o z u v c h i va  k o ‘rsa tk ich  
barm oq n i y o zu v ch i m u sk u llar; 16 — bosh  barm oq n i y o zu v ch i k a lta  m u sk u l;  
17, 19 — b osh  barm oq n i u zo q la sh tiru v ch i u z u n  m u sk u l; 18 — k a ftn i y o zu v ch i  
m u sk u ln in g  payi; 20 — k a ftn i b ilak  to m o n g a  y o zu v ch i u zu n  m u sk u ln m g  
payi; 2 1  — y e lk a -b ila k  m u s k u li  pay i; 22 — b ila k  n e r v in in g  y u za  sh o x i  
tarm oqlari; 23  — b osh  vena; 24  -  b ilak  tom irlari; 25 — bosh  barm oq n i b u k u v ch i 
u z u n m u sk u l;  26 — k a ftn i b ila k  to m o n g a  b u k u v ch i m u sk u l payi; 27  -  ora liq  
nervi; 28 — u zu n  k a ft m u sk u ltn m g  payi.



kaftni bilak tomonga bukuvehi muskul (m.flexor carpi radial is), kaftnrng uzun 
muskuli (m.palmaris longus) va kaftni tirsak tomonga bukuvehi muskul (m flexor  
carpi ulnar is), 2-qavatda -  barmoqlarni bukuvehi yuza muskul (m.flexor digi- 
torum superficialis), 3-qavatda -  bosh barmoqni bukuvehi uzun muskul (m flexor  
pollicis longus) va barmoqlarni bukuvehi chuqur muskul (m.flexor digitorum pro­
fundus), 4-qavatda -  bilakning distal qismida tolalari ko‘ndalangiga yo ‘nalgan 
kvadrat pronator, m.pronator quadratus joylashgan. Xususiy fassiyadan 2 va 3- 
qavat muskullari orasiga to ‘siq (chuqur plastinka) ketadi, buning natijasida oldin- 
gi o‘rindiqda yuza va chuqur bo‘limlar hosil bo‘ladi. Chuqur bo iim ning  distal 
qismida, oldinda 3-qavat muskullari bilan orqada kvadrat pronator hamda suyak- 
lararo parda orasida kletehatka bo‘sh lig ‘i b o ‘lib, u Pirogov-Paron kletchatka 
bo ‘shlig‘i deb yuritiladi (24-rasm ).

Tashqi fassial o‘rindiq ichki tomondan oldingi bilak muskullararo to ‘sig‘i 
bilan, old tomondan hamda tashqaridan xususiy fassiya bilan, orqadan orqa bilak 
to ‘sig‘i bilan chegaralanadi. Bu o‘rindiqda yelka-bilak muskuli, uning ostida supi- 
natsiyalovchi muskul, m.supinator joylashadi.

Bilak oldingi sohasining yon tomonlarida shu sohaning muskullari lateral 
tomonda bilak egatini (sulcus radialis), medial tomonda tirsak egatini {sulcus ul- 
naris) hosil qiladi. Bilak egatini tashqaridan yelka-bilak muskuli, medial tomondan 
yuqorida -  yumaloq pronator, o ‘rta va pastda -  kaftni bilak tomonga bukuvehi 
muskul chegaralaydi. Bu egatdagi kletchatkada bilak arteriyasi va venalari (a. et w . 
radiales) hamda bilak nervining yuza shoxi {r.superficialis n.radialis) dan iborat 
bo‘lgan tomir-nerv tutami yotadi. Bunda nerv tomirlarga nisbatan lateral joylashib, 
o ‘rta va pastki qismlar chegarasiga yetganda tashqariga yo‘naladi va yelka-bilak

25-rasm . B ila k n in g  o ld in g i soh asi. 
1-ora liq  nervi; 2 -y e lk a  ven asi;  
3 -y e lk a  arteriyasi; 4 -y e lk a n in g  ik k i 
b o sh li m u sk u li; 5 -b ila k  nervi; 
6 - y e l k a - b i l a k  n e r v i ;  7 - b i l a k  
n e r v in in g  ch u q u r shoxi;  
8 - y u q o r i g a  q a y t u v c h i  b i la k  
a r te r iy a s i;  9 -b ila k  a r te r iy a s i va  
b ilak  n e r v in in g  yu za  shoxi; 
1 0 -p a n ja n i y o z u v c h i u z u n  b ila k  
m u sk u li; 11-p an jan i b u k u v eh i b ilak  
m u s k u l i n i n g  p a y i;  1 2 - k a f t  
a p o n e v r o z i ;  1 3 - b a r m o q la r n i  
b u k u v e h i y u z a  m u sk u ln in g  payi; 
1 4 - k v a d r a t  p r o n a to r ;  1 5 - b o s h  
barm oq n i b u k u v eh i u z u n  m uskul;
1 6 -tir sa k  a r ter iy a si v a  nervi;
1 7 - p a n j a n i  b u k u v e h i  t i r s a k  
m u s k u l i ;  1 8 - y e l k a  s u y a g i n i n g  
m ed ia l tepachasi; 1 9 -y e lk a  m uskuli;  
2 0 -y e lk a d a g i tirsak  n erv i.
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muskuli payining ostidan o ‘tib, xususiy fassiyani teshadi, keyin bilak orqa soha- 
sining terisi ostiga o'tadi (25-rasm ).

Bilak arteriyasi esa bilakning pastki chegarasi yaqinida tashqariga yo‘nalib, 
bosh,barmoqni uzoqlashtiruvchi uzun muskul (m.abductor pollicis longus) ham- 
da uni yozuvchi kalta muskul (m.extensorpollicis brevis) paylari ostidan “anatomik 
tamakidon”ga o ‘tadi.

Tirsak egatini lateral tomondan barmoqlami bukuvchi yuza muskul, medial 
tomondan kaftni tirsak tomonga bukuvchi muskul hosil qiladi.

Tirsak arteriyasi (a.ulnaris) tirsak chuqurchasidan chiqadi va yumaloq pr­
onator hamda barm oqlam i bukuvchi yuza muskulning ostidan o ‘tib, bilakning 
yuqori va o ‘rta qismlari chegarasida tirsak egatida joylashadi. Tirsak egatida ar- 
teriya va venalar tirsak nerviga (n.ulnaris) nisbatan lateral yotadi. Bilakning yuq- 
origi chegarasida tirsak arteriyasidan umumiy suyaklararo arteriya (a.interossea 
communis) boshlanadi. Bu arteriya ikkita shoxga ajraladi: 1) oldingi suyaklararo 
arteriya (a.interossea anterior) — suyaklararo pardaning oldingi yuzasi b o ‘ylab, 
oraliq nervidan chiquvchi oldingi suyaklararo nerv bilan birga pastga yo ‘naladi; 
undan a.comitans n.mediani boshlanadi; 2) orqa suyaklararo arteriya (a.interossea 
posterior) suyaklararo pardani uning proksimal qismida teshib, bilakning orqa 
fassial o ‘rindig‘iga o ‘tadi.

Bilakning pastki qismi yaqinida tirsak nervi-dan dorsal shoxi (r.dorsalis

26-rasm . B ila k n in g  orqa sohasi.
1 -y e lk a  m u sk u li; 2 -b ila k  k o lla tera l arteriyasi;
3 -y e lk a  u ch  b o sh li m u sk u lin in g  payi; 4 -tir sa k  
a rter iy a  to ‘ri; 5 -orqa su yak lararo  a r ter iy a n in g  
q a y tu v ch i shoxi; 6 -orq a  su yak lararo  arteriya;
7 -p a n ja n i y o zu v ch i tirsak  m u sk u li;
8 -k o ‘rsa tk ich  barm oq n i y o zu v ch i m uskul;
9 -b o sh  b arm oq n i y o zu v ch i u zu n  m uskul;
1 0 - y o z u v c h i  m u s k u l la r n i  t u t ib  t u r u v c h i  
boylam ; 1 1 -p a n ja n i y o z u v c h i u zu n  va  k a lta  
b i la k  m u s k u l l a r i n i n g  p a y la r i ;  1 2 - b o s h  
b a rm o q n i y o z u v c h i k a lta  m u sk u l;  1 3 -b o sh  
barm oq n i u zo q la sh tiru v ch i u zu n  m uskul;
1 4 -y e lk a n in g  ik k i b o sh li m u sk u li;
1 5 -su p in a ts iy a lo v ch i m uskul; 1 6 -b arm oq larn i 
y o zu v ch i u m u m iy  m u sk u l; 1 7 -b ila k  n e r v in in g  
ch u q u r  sh o x i;  1 8 -y e lk a  s u y a g in in g  la te r a l  
tepachasi; 19 -p a n ja n i y o zu v ch i u zu n  va ka lta  
b ilak  m u sk u li; 2 0 -y e lk a -b ila k  m u sk u li.

n .u lnaris)  bosh lanad i va m edial tom onga 
y o ‘nalib , kaftn i tirsak  tom onga bukuvch i 
muskulning payi ostidan o ‘tadi va chuqur fassiy­
ani teshib, kaftning orqasidagi teri osti kletchat- 
kasida joylashadi.

Oraliq nervi (n.medianus)  va uning arteri-
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yasi - a.comitans n.mediani yumaloq pronatoming boshchalari orasidan o ‘tib pastga 
yo‘naladi, bunda tomir-nerv tutami barmoqlarni bukuvchi yuza muskulning orqasi- 
ga yopishgan holda oraliq egat (sulcus medianusjga o ‘tadi. Egatni ichkarida uzun 
kaft muskuli, tashqarida kaftni bilak tomonga bukuvchi muskul hosil qiladi. Bu 
joyda nerv yuzaroq joylashadi.

Bilakning eng chuqur tomir-nerv tutamini suyaklararo pardaning oldingi yu- 
zasida yotuvchi oldingi suyaklararo tomirlar va nerv hosil qiladi; arteriya kvadrat 
pronatorga yetmasdan ushbu pardani teshib, bilakning orqa o 'rind ig 'iga  o ‘tadi va 
orqa kaft usti arteriya to ‘ri (rete carpi dorsale)m  hosil qilishda qatnashadi.

Bilakning orqa sohasi, regio antebrachii posterior

Bu soha terisi birmuncha qalin, teri osti kletchatkasi yaxshi rivojlanmagan 
bo‘lib, unda bilak nervidan chiquvchi bilakning orqa teri nervi (n.cutaneus ante­
brachii posterior) tarmoqlanadi.

Bilakning orqa fassial o ‘rindig‘ini orqadan -  qalinlashgan xususiy fassiya, 
oldindan -  bilak hamda tirsak suyaklari va suyaklararo parda, tashqaridan -  orqa 
bilak muskullararo to ‘sig‘i, ichkaridan -  xususiy fassiyaning tirsak suyagiga yo­
pishgan qismi hosil qiladi. Undagi muskullar ikki qavat bo‘lib joylashgan. Yuza 
qavatda ketma-ket tashqaridan ichkariga: kaftni bilak tomonga yozuvchi uzun va 
kalta muskullar (mm.extensores carpi radiales longus et brevis), barmoqlarni yo­
zuvchi muskul, m.extensor digitorum, jim jiloqni yozuvchi (m.extensor digiti min­
imi) hamda kaftni tirsak tomonga yozuvchi muskullar {m.extensor carpi ulnaris) 
joylashadi; chuqur qavatda -  supinatsiyalovchi muskul, m.supinator, bosh bar- 
moqni uzoqlashtiruvchi uzun muskul (m.abductor pollicis longus), bosh barmoq- 
ni yozuvchi uzun va kalta muskullar (mm.extensorium pollicis longus et brevis) 
hamda ko‘rsatkichbarm oqni yozuvchi muskul, m.extensor indicis joylashadi. Chu­
qur fassiya varag‘i ikkala qavatni bir-biridan ajratib turadi, uning ustidagi kletchat- 
kada bilak nervining chuqur shoxi (r.profundus n.radialis) hamda orqa suyaklar­
aro tomirlar (26-rasm) va orqa suyaklararo nerv (n.interosseus posterior) yotadi. 
Bilak nervining chuqur shoxi supinator kanali (canalis supinatorius) orqali bilak 
suyagining bo ‘yinchasining yaqinidan aylanib orqa o ‘rindiqqa o ‘tadi va tarm o­
qlanadi. Uning shoxlaridan biri bo‘lgan orqa suyaklararo nerv (n.interosseus poste­
rior) shu nomdagi tomirlar bilan suyaklararo pardaning orqa yuzasi bo‘ylab past­
ga yo ‘naladi.

K o‘pincha bilak suyagining pastki qismi, bilak kaft usti bo‘g ‘imidan 1-2 sm 
yuqorida sinadi (bilak suyagining tipik joyidan sinishi). Bunda bilak suyagi orqa- 
ga, panja esa tirsak tomonga siljiydi.

QO‘L PANJASI, M ANUS

Q o‘l panjasi bilakning pastga davomi bo ‘lib, kaft usti (regio carpi) va kaft 
(regio metacarpea) sohalari hamda barmoqlardan {digiti) iborat. Q o‘l panjasin- 
ing oldingi (kaft) hamda orqa (kaft orqasi) yuzalari tafovut qilinadi; ularni bir- 
biridan panjaning tashqi (bilak) va ichki (tirsak) tomonlari bo‘ylab o ‘tkazilgan 
chiziqlar chegaralaydi.
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27-rasm . Q o‘l p an jasi m u sk u lla r i va  k a ft u s t i k an ali.
1 -u z u n  k a ft m u sk u lin in g  payi; 2—k a ftn i b ila k  to m o n g a  b u k u v ch i m u sk u l 
payi; 3—b ilak  arteriyasi; 4—bosh  barm oq n i u zo q la sh tiru v ch i u zu n  m uskul;
5—b osh  b arm oq n i u z o q la sh tir u v c h i k a lta  m u sk u l; 6—k a ft u s t i  k an ali; 7— 
r e t in a c u lu m  f le x o r u m ;  8—m .o p p o n e n s  p o l l ic is ;  9—o ra liq  n erv i; 10—b osh  
b arm oq n i b u k u v ch i k a lta  m uskul; 11—b osh  barm oq n i b u k u v ch i u zu n  m u sk u l 
payi; 12—b o sh  barm oq n i y a q in la sh tir u v c h i m u sk u l; 13 —a .r a d ia lis  in d ic is ;
14—p a rs  a n u la r is  v a g in a e  f ib r o s a e ; 15—p a rs  c ru c ifo rm /is  v a g in a e  fibrosae',
16—b arm oq larn i b u k u v ch i ch u q u r m u sk u l payi; 17—b arm oq larn i b u k u v ch i 
y u z a  m u s k u l  p a y i;  1 8 —v a g i n a  s y n o v i a l i s  t e n d i n i s  d i g i t i  I V ; 1 9 — 
c h u  v a  Ic h  a n  g  s im o n  m u s k u l la r ;  2 0 —v a g i n a  s y n o v i a l i s  c o m m u n i s  
m m .f le x o ru m ;  21—m .o p p o n e n s  d ig i t i  m in im i', 22—jim jilo q n i b u k u v ch i ka lta  
m u sk u l; 23—m u sk u lla ra ro  to ‘siq; 24—tir sa k  n e r v in in g  m u sk u l sh ox i; 2 5 — 
j im jilo q n i u zo q la sh tiru v ch i m u sk u l; 26—tirsa k  a r ter iy a s in in g  ch u q u r kaft  
sh ox i; 27—tir sa k  n e r v in in g  y u za  k a ft sh ox i; 28—tirsa k  n e r v in in g  ch u q u r  
sh ox i; 29—k a ftn i tirsak  to m o n g a  b u k u v ch i m u sk u l; 30—tirsak  a r ter iy a s i va  
nervi; 31—b arm oq larn i b u k u v ch i y u za  m u sk u l.

Ch e g a r a 1 a r : Panjaning kaft usti sohasini bilak sohasidan tashqi bigizsi- 
mon o'siqdan bir barmoq eni (2 sm) yuqorida o ‘tkazilgan ko‘ndalang chiziq, pastda 
shu chiziqqa parallel holda no ‘xatsimon suyakning pastidan o ‘tkazilgan chiziq 
chegaralaydi (panja kaft sohasining yuqorigi chegarasi). Kaft sohasi bilan barmo- 
qlar orasidagi chegara kaft-barmoq burmalari bo ‘ylab aniqlanadi.
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Panjaning kaft yuzasi sohasi, regio palm ae manus
T a sh q i m o ‘ 1 j a 11 a r: Panjaning kaft yuzasi terisida, bigizsimon o ‘siqlar 

sathida uchta ko ‘ndalang burma ko ‘rinadi. Proksimal tomondagisi bilak-kaft bur- 
masi bo‘lib, bilakni kaft sohasidan chegaralaydi. Distal burmaning tirsak tomonidan 
pastroqda no‘xatsimon suyak (os pisiforme)ni paypaslab aniqlasa bo‘ladi.

N o‘xatsimon suyakning tashqi tomonida tirsak arteriyasi va nervining aks 
tasvir chizig‘i o ‘tadi. Bu yerda arteriya pishiq fassiya boylamlari orasidagi kanaldan 
(Gyuyon kanalidan) o ‘tganligi sababli uning tomir urishini aniqlab bo‘lmaydi. 
0 ‘rtadagi teri burmasi bilak-kaft usti bo‘g ‘imining yorig‘iga mos keladi.

Kaft sohasining lateral tomonida, bosh barmoqning asosida bosh barmoq mus­
kullari hosil qilgan tepacha -  thenar, jim jiloq barmog‘i asosida esa medial tepacha
— hypothenar bor. Bu tepachalar oralig‘ida uchburchak shaklidagi kaft ehuqurligi 
bo‘lib, uning asosi barmoqlaming asosiga, cho‘qqisi bilak tomonga qaragan. Ushbu 
chuqurlik kaft aponevrozining joylashgan o‘m iga to‘g ‘ri keladi. Kaft chuqurligini 
lateral tepachadan ushbu tepachaning teri burmasi (plica thenaris) ajratib turadi.

Tenar burmasining proksimal 1/3 qismi kesimlar o ‘tkazishda xavfli joy  hisob- 
lanadi (Kanavelning “taqiqlangan zona”si). Chunki oraliq nervining bosh barmoq 
muskullarini ta ’minlovchi shoxlari aynan shu yerda ko‘ndalang yo‘nalgan holda 
thenar tepaligiga kiradi. Ushbu nerv shoxlarining kesib yuborilishi bosh barmoq 
fanksiyasining jiddiy buzilishiga olib keladi. Kaft bilan barmoqlaming asoslari 
:he¿ara¿ida. kaft yuzasi tomonda, kaft-barmoq burmalari bor. II-V barmoqlar- 

r.g asosiaridagi kaft-barmoq burm alari shu to ‘rtala barm oq proksim al falan- 
galarrning o'rtasiga yoki yuqori qismiga to ‘g ‘ri keladi. I kaft barmoq burmasi esa 
I kaft-bannoq b o 'g 'im i sathida joylashgan. II-V barm oqlam ing kaft-barm oq 
b o 'g ’imlariga kaftning distal ko‘ndalang burmasi mos keladi. Burma kaftning distal 
cism ida. uning tirsak  tom onidan boshlanib, II-III barm oq yostiqchasigacha 
ko'ndalang yo'nalgan. Ushbu burmadan salgina yuqorida unga parallel holda kaft- 
ning bilak tomonidan boshlanuvchi proksimal kaft ko‘nda!ang burmasi joylash­
gan bo ‘lib, u kaft suyaklarining o ‘rtasiga yoki yuza kaft arteriya ravog‘ining eng 
qavariq joyiga to ‘g ‘ri keladi.

II-III, III-IV va IV-V barmoq oralarida barmoqlararo burmalar mavjud. Bu 
burmalar ariqchalar shaklida bo‘lib, ular kaft yuzasidan kaft orqa yuzasi tomonga 
proksimal yo'nalishda qiyalab joylashgan.

Burmalaming to ‘g ‘risida, kaft-barmoq va kaftning distal ko‘ndalang burma­
lari orasida uchta tepacha -  yostiqchalar (monticuli) bo‘ lib, bular komissural teshiklar 
ustida joylashgandir; aksariyat hollarda aynan shu joylarda qadoqlar hosil bo‘ladi. 
Yostiqchalaming oralaridagi egatchalar II, III, IV barmoqlar pay qinlarining proksi­
mal oxirlariga to‘g ‘ri keladi. Barmoqlardagi qon tomir va nervlaming tasviri ular- 
ning kaft yuzasidan yon yuzasiga, kaft orqa yuzasidan yon yuzasiga o ‘tish joylariga 
mos tushadi. Barmoqlaming kaft yuzalarida ko‘ndalang burmalar boMib, ular falan- 
galararo bo‘g ‘imlar hamda butsimon boylamlar ustida joylashgan.

Kaftyuzasining terisi qalin boiganligidan uning ostidagi yiringlijarayon tashqari- 
gayorib chiqa olmasdan kletchatka bo‘ylab ichkariga tarqaladi. Terida esa yiring epi­
dermis qavatini ko‘chirib, uning ostida to ‘planadi. Sunday subepidermal abssess 
ko‘pincha, torgina kanal orqali chuqurroqdagi abssess bo‘shlig‘i bilan bogMangan 
bo‘ladi, shu tufayll mazkur yiringli o'choqning shakli qum soatni eslatadi.



Terida ter bezlari ko ‘p bo ‘lib, soch piyozchalari bilan yog‘ bezlari umuman 
b o ‘lmaydi. Shu tufayli furunkul (chipqon) kaft yuzasida uchramaydi. Terining 
siljishi chegaralangan, chunki u teri osti kletchatkasi orqali o ‘tuvchi vertikal 
yo ‘nalgan biriktiruvchi to ‘qimali to ‘siqchalar yordamida ostidagi aponevrozga 
yopishgan, shuning uchun teri osti yog‘ qavati katakchalarga bo‘lingan bo‘lib, 
unda g ipo tenar sohasida k o ‘ndalang iga y o ‘nalgan  kaftn ing  kalta  m uskuli

28-rasm . Q o‘I p an jasi k a ftin in g  ter i  
o sti tu z ilm a la r i.

1 -tir sa k  n e r v in in g  y u za  k a ft shoxi; 2-  
u zu n  k aft m u sk u lin in g  payi; 3 -tir sa k  
n e r v in in g  V barm oqqa b oru vch i shoxi; 
4 - k a f t  a p o n e v r o z i ;  5 - k o m i s s u r a l  
tesh ik lar; 6, 7-b arm oq  a rter iy a la r i va  
ven alari; 8 -o ra liq  n e r v in in g  k aft shoxi;
9 -b ila k  m e d ia l te r i  n e r v in in g  sh ox i;
1 0 - j i m j i l o q  d o ' n g l i g i n i n g  y u z a  
v en a la r i; 1 1 -k a ftn in g  k a lta  m u sk u li;  
1 2 -b o sh  b arm oq  d o ‘n g l ig in in g  y u za  
v en a la r i.

(mxalmaris brevis) bor. Uning ostida Gyuyon kanalidan chiqib keluvchi tirsak 
nervining yuza kaft shoxi (r.palmaris superficialis n.ulnaris) joylashgan bo ‘lib, u 
ikkiga ajraladi: medial tomondagisi — barmoqning xususiy kaft nervi (n.digitalis 
palmaris proprius) tirsak arteriyasidan chiquvchi shu nomdagi arteriya bilan bir- 
ga teri ostida V barm oqning tirsak (medial) tomoni bo ‘ylab boradi; lateral to­
mondagisi -  barmoqning umumiy kaft nervi (n.digitalis palmaris communis) tir­
sak arteriyasi bilan birgalikda tashqariga burilib, kaft aponevrozi ostiga, ya’ni 
kaftning o ‘rta fassiya o ‘rindig‘iga kiradi (bu nerv komissural teshikdan chiqqan- 
dan so‘ng ikkita xususiy barmoq nervlariga ajralib, IV-V barmoqlarning bir-biriga 
qaragan yuzalari terisini innervatsiyalaydi). Kaft yuzasining o ‘rta qismida, teri 
ostida, oraliq nervining kaft shoxi (r.palmaris n.mediani), tenam ing tashqi to- 
monida bilak nervining yuza shoxi (r.superficialis n.radialis), undan ichkariroq- 
da bilakning lateral teri nervining shoxi hamda tenar o ‘rindig‘iga kiruvchi bilak 
arteriyasining yuza kaft shoxi (r.palmaris superficialis a.radialis) o ‘tadi.

Teri osti kletchatkasining katakchali tuzilishi uning am ortizatsiyalash  
xususiyatlarini oshiradi, terining kam siljishi qo‘l kafti bilan turli narsalami mus- 
tahkam ushlab turish imkonini beradi, biroq, shu bilan birga yiringli o ‘choqning 
yon-atrofga emas balki chuqurga tarqalishini ta’minlaydi.

Panjaning kaft usti sohasidagi xususiy fassiya bilak fassiyasining davomi
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bo‘lib, buyerda bukuvchi muskul paylarini qoplab qalinlashganligi sababli u buku- 
vchi m uskullami tutib turgichi ( retinaculum flexorum) deb ataladi ( VNA bo‘yicha 
uni proksimal joylashgan kaft yuzasi boylami (lig.carpi volare) va distal tomondagi 
ko‘ndalang bilakuzuk boylami (lig.carpi transver sum) ga ajratiladi).

Bu fassiya (boylam) ikkita varaqdan iborat bo‘lib, chuqur varag‘i ariqcha 
hosil qilib joylashgan barcha kaft usti suyakchalarini qoplaydi, yuza varag‘i esa 
ushbu ariqchani k o ‘prik singari qoplab, medial tomonda no‘xatsimon (os pisi- 

form e) va ilmoqli (os hamatum) suyaklarga, lateral tomonda trapetsiya (os tra­
pezium ) va qayiqsimon (os scaphoideum ) suyaklarga yopishadi. Natijada bu ikki 
varaq orasida bilakning oldingi chuqur kletchatka bo‘shlig‘ini kaftning o ‘rta (oraliq) 
fassiya o ‘rindig‘i bilan tutashtiruvchi yo‘lak - kaft usti kanali, canalis carpi ho­
sil bo‘ladi (27, 32-rasmlar). Kanal orqali barmoqlami bukuvchi yuza va chuqur 
muskullarning pay lari, ulam ing lateral tomonida bosh barmoqni bukuvchi uzun 
muskulning payi (hammasi bo‘lib g ‘iloflarga o ‘ralgan 9 ta pay) hamda bu pay- 
laming oldingi yuzasi bo‘ylab oraliq nerv o ‘tadi. Oraliq nervning harakatlantiru- 
vchi shoxlari kanaldan chiqaverishda tashqariga burilib, ko ‘ndalang yo‘nalgan 
holda lateral muskullararo to ‘siq orqali tenar o ‘rindig‘iga o ‘tadi. Ushbu shoxlarn- 
ing operatsiya vaqtida kesib yuborilishi xatarli oqibatlarga olib kelishi yuqorida 
aytib o ‘tildi, chunki bunda, bosh barmoqning qolgan to ‘rtala barmoqqa ro‘baro‘ 
bo‘lish fiinksiyasi buzilishi natijasida umuman qo‘l panjasining faoliyatiga jiddiy 
zarar yetadi.

Retinaculum ft  exoru tuning yuza varag‘i yon tomonlarda ikki varaqqa ajra- 
lib, keyin suyaklarga birikadi. Shunday qilib medial tomonda ichki kanal (tir- 
sakning kaft usti kanali (canalis carpi ulnaris) -  BN A ), lateral tomonda esa tashqi 
kanal (canalis carpi radialis) — BN A) hosil bo‘ladi. Medial kanal orqali tirsak 
arteriyasi va venalari hamda tirsak nervining kaft shoxi (r.palmaris n.ulnaris)dan 
iborat bo‘lgan tomir-nerv tutami o ‘tadi va kanaldan chiqib gipotenar sohasi terisi- 
ning osti bo‘ylab yo‘naladi. Kaft ustidagi lateral kanal orqali kaftni bilak tomon- 
ga bukuvchi muskul payi o ‘zining sinovial g ‘ilofiga o ‘ralgan holda o ‘tadi.

Kaftni tirsak tomonga bukuvchi muskulning payi yuzada, ya’ni bukuvchi mus- 
kullar ushlab turgichining ustida joylashadi va no‘xatsimon suyakka birikadi. Ushlab 
turgichning o‘rta qismi bo‘ylab, uning varaqlari orasidan kaft uzun muskulining payi 
kaft sohasiga o‘tadi vayelpig‘ich shaklida kengayib, kaft aponevrozini (aniqrog‘i, uning 
alohida-alohida bo‘ylama tutamlarini) hosil qilishda ishtirok etadi. Bu tutamlar distal 
tomonda barmoqlarga davom etadi. Shunday qilib, kaft usti xususiy fassiyasi retinacu­
lum Jlexorumdm  pastda, ya’ni kaft sohasida kaftning uzun muskuli payi hisobiga qalin- 
lashib, aponevroz tusini oladi; u kaft aponevrozi, aponeurosis palmar is deb nomlangan 
(28-rasm). Kaft aponevrozi tenar va gipotenar do‘ngliklari orasidagi uchburchak chu- 
qurchani egallaganligi uchun ham uchburchak shaklli ko‘rinishga ega. Uning cho‘qqisi 
kaft usti va bilak tomonga qaragan, asosi esa II-V barmoqlarning asoslari yaqinida joy­
lashgan; bu yerda aponevroz-ning komissural teshiklami proksimal tomondan chega- 
ralovchi ko‘ndalang tolali qismi tugaydi, 4 ta alohida bo‘ylama tutamlari komissural 
teshiklarni yon tomonlardan chegaralab, to‘rttala barmoqning kaft yuzalariga davom 
etadi. Komissural teshiklar 3 ta bo‘lib, II, III, IV barmoqlararo burmalardan proksi- 
malroq joylashgan. Ulami distal tomonda barmoqlararo burmalar asosi b o ‘ylab
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29-rasm. K aftning fassiya o'rindiqlari 
va kletchatka bo‘shliqlari (ko'ndalang 

kesim):
a: 1—thenar  o‘rindig‘i; 2-kaftn ing o‘rta 
o‘rindig‘i; 3—h ypo th en ar  o‘rindig‘i; 4— 
q o ln in g  orqa tom ondagi o‘rindig‘i; b:
1—m .flexor po llic is longus payi va uning  
sinovial qini; 2—o‘rta kaft o‘rindig‘in ing  
aponevroz osti kletchatka bo‘shlig‘i; 3— 
k a ft  a p o n e v r o z i;  4 —b a r m o q la r n i  
bukuvchi muskullar payi va vdarni o‘rab 
olgan sinovial xalta; 5—kaftning o‘rta 
o ‘rind ig‘in i h y p o th e n a r  o ‘rindig‘idan  
ajratib turadigan fassial to‘siqcha; 6— 
h y p o th e n a r  o ‘rindig‘in in g  kletchatka  
bo‘shlig‘i; 7—kaftning o‘rta o‘iin d ig‘idagi 
pay osti kletchatka bo‘shlig‘i; 8—orqa 
tom ondagi aponevroz osti kletchatka  
bo‘shlig‘i; 9—kaftning o‘rta o‘rindig‘in i 
th en a r  o‘rindig‘idan ajratib turuvchi 
fa s ts ia l t o ‘siqcha; 10 —m .a d d u c to r  
p o ll ic is ;  11 —th e n a r  o ‘r in d ig ‘in in g  
kletchatka bo‘shlig‘L

ko‘ndalangiga yotuvchi kaftning yuza ko‘ndalang boylami -  lig. metacarpeum trans- 
versum superficiale (ko‘ndalang bitishmalar, y a ’ni komissuralar) chegaralaydi. 
Aponevrozning bo‘ylama tutamlari vertikal yo‘nalgan biriktiruvchi to ‘qimali biti­
shmalar orqali teriga birikadi. Natijada komissural teshiklar sohasida bir-biridan 
izolyatsiyalangan komissural bo ‘shliqlar hosil bo ‘ladi. Kaft yostiqchalarida joylash- 
gan komissural bo'shliqlar kletehatkasi komissural teshiklar orqali aponevroz osti 
kletchatkasiga tutashadi. Shu sababli ham  kaft yostiqchalari sohasida paydo 
bo‘ladigan qadoqlaming yallig‘lanishi natijasida, yiring kaft aponevrozi ostiga o ‘tadi.

Kaft xususiy fassiyasining tenar va gipotenar sohalarini qoplovchi qismi 
ancha yupqalashgan, undan kaft aponevrozining tashqi va ichki qirg‘oqlari bo 'ylab 
lateral va medial muskullararo to ‘siqlar boshlanadi. Lateral to ‘siq III kaft suyagi- 
ga, medial to £siq esa V kaft suyagiga birikadi. Natijada, panjaning kaft yuzasida 
uchta: lateral (thenar), medial (hypothenar) va ularning orasida o ‘rta (oraliq) 
muskul-fassiya o ‘rindiqlari hosil bo ‘ladi. Ular orqada (chuqurda) kaft suyaklari 
va suyaklararo muskullam i qoplovchi kaftning chuqur fassiyasi (yoki kaftning 
suyaklararo fassiyasi deb ham ataladi) bilan chegaralangan (29-rasm).

Kaftning lateral o ‘rindig‘i yoki bosh barmoq do‘ngligi (thenar)ni oldinda 
kaftning xususiy fassiyasi, tashqarida shu fassiyaning I kaft suyagiga birikkan 
joyi, ichkarida - lateral muskullararo to ‘siq, orqada - chuqur kaft fassiyasi bilan 
qoplangan birinchi kaft orqa suyaklararo muskuli (m.interosseus dorsalis) I che­
garalaydi. Unda bosh barmoq muskullari: yuzada va tashqarida bosh barmoqni 
uzoqlashtiruvchi kalta muskul (m.abductor pollicis brevis), uning ostida bosh bar­
moqni ro 'baro ' qiluvchi muskul (m.opponens pollicis), bulam ing medial tomoni-
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da bosh barmoqni bukuvchi kalta muskul (m.flexor po ll id s  brevis) va uning bosh- 
chalari orasidan o ‘tuvchi bosh barmoqni bukuvchi uzun muskulning payi, ushbu 
bukuvchi muskullaming pastki medial tomonida, I-II barmoqlararo burmaning kaft 
tomonida yotuvchi bosh barmoqni yaqinlashtiruvchi muskul (m.adductor pollicis) 
joylashgan (27-rasm). So‘nggi muskulning ikkita boshchasi bor: distal joylashgan 
ko‘ndalang boshchasi III kaft suyagidan, proksimalroqdagi qiyshiq boshchasi II va 
III kaft suyaklari asosidan boshlanadi va tenardagi barcha muskullar kabi (ro‘baro‘ 
qiluvchi muskulni istisno qilganda) I kaft-falanga bo‘g ‘imi qopchasidagi sesamasi- 
mon suyakchalarga hamda proksimal falanganing asosiga birikadi.

Bosh barmoq ekzartikulyatsiyasidan keyin I kaft suyagini falangalashtirish 
operatsiyasida, bosh barmoqni yaqinlashtiruvchi muskulni I kaft suyagi asosi yaqi- 
n-iga tikib qo‘ygandan so‘ng qolgan muskullam ing sesamasimon suyakchalarga 
b irik ish  jo y la rin i saqlab qolish hosil b o ‘lgan yangi barm oqning harakatin i 
ta ’minlashda muhim ahamiyatga ega bo‘ladi.

Bilak arteriyasi kaftning orqa yuzasidan I barmoq oralig‘idagi I orqa suyaklar- 
aro muskul porsiyalari orasidagi yoriq orqali lateral o ‘rindiqqa o‘tgach, bosh bar­
moq kaft yuzasining ikkala yon tomonini hamda ko‘rsatkich barmoqning bilak tomo- 
nini ta’minlovchi xususiy barmoq arteriyalarini (hammasi bo‘lib 3 ta) beruvchi bosh 
barmoq arteriyasi (a.princeps pollicis)n\ hamda bu yerdagi muskullarga shoxlar berib, 
keyin lateral to‘siq orqali tirsak arteriyasining chuqur kaft shoxi bilan anastomozla- 
shish uchun medial tomonga - o ‘rta o‘rindiq sohasiga yo‘naladi. Ba’zi hollarda bilak

30-rasm . Q o‘l p a n ja sin in g  k aft  
y u za si ch u q u r m u sk u lla r i, to m ir la r i 

va  n erv lari.
1 —n .m e d i a n u s ;  2 —t e n d o  m . c a r p i  
ra d ia lis ;  Z—te n d o  m .f le x o r is  p o l l ic is  
lon g i;  4—te n d o  m .a b d u c to r is  p o l l ic is  
lo n g i ;  5 —a . r a d i a l i s ;  6 —r e t e  c a r p i  
p a l m a r e ;  7 —a r c u s  p a l m a r i s  
p r o fu n d u s ;  8—m .f le x o r  p o l l ic is  b re v is  
(c a p u t  p r o f u n d u m ); 9—m .a d d u c to r  
p o ll ic is  (c a p u t o b liq u u m );
1 0 —m . a d d u c t o r  p o l l i c i s  ( c a p u t  
t r a n s v e r s u m ) ;  11—v a g in a e  f ib r o s a e  
d i g i t o r u m  r n a n u s ;  1 2 —v i n c u l a  
t e n d i n e u m ;  1 3 —m m . l u m b r i c a l e s  
( t e n d i n e u s ); 1 4 —l i g .m e t a c a r p e u m  
tr a n s v e r s u m  p ro fu n d u m ;
15—m m .in te r o s s e i  d o rsa lis ;
16—m m .in te r o s s e i  p a lm a re s ;
17—a a .m e ta c a rp e a e  p a lm a re s ;
1 8 —r . p r o  f u n d u s  n .u l n a r i s ;  1 9 —o s  

m e ta c a r p e a e  V  (b a s is ) ;  20—r .p a lm a r is  p r o fu n d u s  a .u ln a ris; 21—a .u ln a r is  e t  
r a m u s  p a l m a r i s  n .u ln a r is ;  2 2 —o s p i s i f o r m e ;  2 3 —te n d in e s  m . f l e x o r i s  
d ig i to r u m  p r o fu n d i;  2 ‘i —m .f le x o r  c a r p i  u ln a r is ;  25—m .f le x o r  d ig i to r u m  
s u p e r f ic ia l is ;  26—lig .c a r p i  v o la r e  (B N A ).
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arteriyasining yuza kaft shoxi ham lateral o'rindiqqa kirib, keyin lateral to ‘siq orqa-
li o ‘rta o ‘rindiqqa, yuza kaft arteriya yoyini hosil qilish uchun chiqib ketadi.

Tenar (lateral) do‘ngligida oraliq nervidan keluvchi (Kanavelning “taqiq- 
langan zonasi” orqali) kaftning birinchi umumiy barmoq nervidan chiqib bosh 
barm oq kaft yuzasining ikkala tom onini ta ’m inlovchi hamda bosh barm oqni 
ro ‘baro‘ qiluvchi, kalta uzoqlashtiruvchi va kalta bukuvchi m uskullam i inner- 
vatsiyalovchi shoxlar joylashgan (30-rasm).

Kaftning tashqi (lateral) kletchatka bo‘shlig‘i tenar do‘ngligida, lateral to‘siq 
bilan bosh barmoqni yaqinlashtiruvchi muskulning ko‘ndalang boshchasi orasida va 
shu muskul bilan I kaft orqa suyaklararo muskulm qoplovchi yupqagina chuqur kaft 
fassiyasi orasida joylashgan bo‘lib, bular muskulning pastki erkin qirg‘og‘i bo‘ylab 
o ‘zaro tutashadi. Kletchatka tashqi tomonda bosh barmoqni bukuvchi uzun muskul­
ning payigacha davom etadi (shu sababli, I barmoqning yiringli tendovaginitida, pay 
g ‘ilofi yorilganda, yiring, avvalo shu kletchatkaga tushadi), ichki tomonda uni o‘rta 
o ‘rindiqdagi kletchatkadan yupqagina lateral to ‘siq chegaralaydi. Bu to‘siq bosh bar­
moqni yaqinlashtiruvchi muskulm qoplovchi gorizontal hamda chuqur kaft fassiyasi- 
ga, undan o ‘tib III kaft suyagiga birikuvchi vertikal qismlardan iborat bo‘lib, yiring- 
ning tenar sohasidan o ‘rta kletchatka bo‘shlig‘iga o‘tishiga g ‘ov bo‘la olmaydi.

Kaftning medial o ‘rindig‘i (V barmoq do‘ngligi yoki gipotenar) oldinda kaf­
tning xususiy fassiyasi, ichki tomonda shu fassiyaning V kaft suyagiga birikkan 
joyi, tashqi tomonda medial to ‘siq, orqada V kaft suyagi va III kaft suyaklararo 
muskulini qoplovchi chuqur kaft fassiyasi bilan chegaralangan. Medial o ‘rindiqda 
jimjiloqni uzoqlashtiruvchi muskul (m.abductor digiti minimi), uning ostida jim ji- 
loqni bukuvchi kalta muskul (m.flexor digiti minimi brevis), undan chuqurda va 
medialroq jimjiloqni ro‘baro‘ qiluvchi muskul (m.opponens) digiti minimi joylash­
gan (30-rasm).

M edial o ‘rindiqqa gipotenaming proksimal qismida uning fassiyasini teshib 
kiruvchi tirsak arteriyasi va nervining chuqur shoxlari, r.profundus a.ulnaris et 
r.palmaris profundus n.ulnaris jim jiloqning muskullarini ta ’minlagach chuqurga 
va lateral tomonga yo‘naladi; o ‘rta o ‘rindiqning tubida arteriya shoxi bilak arteri­
yasi bilan anastomozlashib kaftning chuqur arteriya yoyini hosil qilishda ishtirok 
etadi (30-rasm). Gipotenaming kletchatka bo ‘shlig‘i medial to ‘siqqa taqalib joy ­
lashgan; uning flegmonalar tarqalishidagi ahamiyati kam.

Kaftning o ‘rta (oraliq) fassiya o ‘rindig‘ini oldindan kaft aponevrozi qoplaydi, 
ikki yon tomonidagi tenar va gipotenar o ‘rindiqlaridan lateral va medial to ‘siqlar 
ajratib turadi. Uning tubini (orqasini) kaftning chuqur fassiyasi bilan qoplangan
II-III kaft suyaklararo muskullari; mm.interossei palmares va III-IV kaft suyak- 
lari (ossa metacarp a lia )hosil qiladi. Shuni aytish kerakki, o ‘rta o ‘rindiqning tubi 
bosh barmoqni yaqinlashtiruvchi muskulni qoplovchi lateral to ‘siqning gorizon­
tal qismi hisobiga tashqariga tomon kengaygan bo'lib, unda ko‘rsatkich barmoq- 
ni bukuvchi muskul paylari yotadi.

0 ‘rta o ‘rindiq kletchatkasida bu yerga kaft usti kanali orqali o ‘tib keluvchi II-V 
barmoqlami bukuvchi yuza va chuqur muskullaming paylari (to‘rttadan sakkizta) 
tirsak sinovial xaltasi deb nomlanuvchi umumiy pay g ‘ilofiga o ‘ralgan holda hamda
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4-1

chuqur bukuvchi muskul paylaridan boshlanuvchi 4 ta chuvalchangsimon muskul 
(mm.lumbricales) joylashgan (31-rasm). Kletchatkaning kaft aponevrozi bilan 
bukuvchi muskul paylari orasidagi yuza qismi (aponevroz osti kletchatkasi) deb, 
paylar bilan o ‘rindiqning tubidagi chuqur fassiya orasidagi chuqur qismi esa pay  
osti kletchatkasi deb ataladi. Aponevroz osti kletchatkasida, eng yuzada, tirsak

31-rasm . K aft p a y la r in in g  s in o v ia l q in lari.
1—f a s c ia  a n te b ra c h ii;  2 -v a g in a  s y n o v ia l is  te n d in is  m .f le x o r is  p o l l ic is  

longi; 3 -a . r a d ia lis ;  4 -v a g in a  s y n o v ia l is  te n d in is  m .f le x o r is  c a r p i  
ra d ia lis ;  5 -m . a b d u c to r  p o l l ic is  b re v is ;  6 -m . f le x o r  p o l l ic is  b rev is ;

1 -v a g in a  s y n o v ia l is  te n d in is  m . f l e x o r is  p o l l ic is  lon g i; 8—m .a d d u c to r  
p o llic is ;  9—m .in te r o s s e u s  d o r s a l is  I; 10—m m .lu m b r ic a le s ;  11 —v a g in a e  

s y n o v ia le s  d ig i to r u m  m a n u s; 1 2 - te n d in e u s  m .f le x o r is  d ig i to r u m  
s u p e r f ic ia l is ;  13—m .o p p o n e n s  d ig i t i  m in im i;  14—m .f le x o r  d ig i t i  m in im i  

b re v is ;  15—r e tin a c u lu m  f le x o r u m ;  16—v a g in a  s y n o v ia l is  c o m m u n is  
m m .f le x o ru m ; 11—a .u ln a r is  e t  r a m u s  p a lm a r is  n .u ln a ris ;  18—m .f le x o r  

d ig i to r u m  p r o fu n d u s ;  19—m .f le x o r  d ig i to r u m  s u p e r f ic ia l is .

arteriyasi bilan bilak arteriyasi yuza kaft shoxining anastomozlashishi natijasida 
hosil bo‘lgan yuza kaft arteriyayoyi (arcus palmaris superficialis) (32-rasm) joylashadi 
va undan uchta kaft yuzasi umumiy barmoq arteriyalari (aa.digitalis palmares 
communes) chiqadi. Bu arteriyalaming har biridan, o ‘z navbatida, 2 tadan kaft
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3 2 -ra sm
1 -e lk a -b ila k  m u sk u lin in g  

payi; 2 -b ila k  arteriyasi;
3 -o ra liq  nervi; 4 -p a n ja n i 
b u k u v eh i b ilak  m u sk u li;

5 -b ila k  a r ter iy a s in in g  yu za  
k aft shoxi; 6 -u m u m iy  barm oq  

sh o x la r i (oraliq  nervidan);
7 -b o sh  barm oqni b u k u v eh i 
k a lta  va  y a q in la sh tiru v ch i  
m u sk u llar; 8 -b arm oq larn i 

b u k u v eh i y u za  m u sk u l 
paylari; 9 -u m u m iy  barm oq  

arteriyasi; 1 0 -x u su s iy  barm oq  
a rter iy a la r i va  nervlari;

1 1 -x u su s iy  barm oq n erv la r i 
(tirsak  n ervid an ); 1 2 -ora liq  va  

tirsak  n erv la r i o rasid ag i 
anastom oz; 1 3 -k a ftn in g  yu za  
a rter iy a  ra v o g ‘i; 1 4 -k a ftn in g  

k a lta  m u sk u li; 15-tir sa k  
a rter iy a sin in g  ch u q u r shoxi;

1 6 -n o ‘x a ts im o n  suyak;
1 7 -tir sa k  arteriyasi;

1 8 -b arm oq larn i b u k u v eh i 
y u za  m usk u l; 1 9 -p an jan i 
b u k u v eh i tirsak  m u sk u li;

2 0 -k a ftn in g  u zu n  m u sk u li.

yuzasining xususiy barmoq arteriyalari (aa.cligitalis palmares propriae) boshla- 
nadi va komissural teshiklar orqali II-III, III-IV, IV-V barmoqlararo burmalar ya- 
qinida teri ostiga chiqadi. So‘ngra ushbu 6 ta arteriya II-II1-IV-V barmoqlarning 
bir-biriga qaragan yuzalariga boradi.

Yuza arteriya yoyining ostida oraliq nervi hamda undan chiquvchi 3 ta kaft 
urnumiy barmoq nervlari (nn.digitalis palmares communes) yotadi. Ulardan bi- 
rinchisi tenarga o ‘tadi va bosh barmoqning ikkala tomonini hamda ko‘rsatkich 
barmoqning radial tomonini ta’minlovchi 3 ta nerv beradi, qolgan ikkitasi II-III-IV 
barmoqlarning bir-biriga qaragan yuzalari bo‘ylab barmoq arteriyalari bilan birga 
boruvehi kaftning xususiy barmoq nervlariga bo‘linadi. Bu yerda yana tirsaknervin- 
ing yuza shoxidan chiqib 1V-V barmoqlarning bir-biriga qaragan yuzalarini inner- 
vatsiyalovchi umumiy barmoq nervi ham yotadi. Tadqiqotlaming ko ‘rsatishicha, 
oraliq va tirsak nervlari shoxlarining barmoqlarda bunday taqsimlanishi juda kam 
hollardagina (faqat 12 foiz) uchraydi. Qolgan hollarda, o ‘rta o ‘rindiqda, tirsak nervi- 
ning yuza shoxini oraliq nervining III umumiy barmoq nervi bilan tutashtiruvehi 
bogMovchi shox (r.commuaicans cum n.ulnari) uchraydi. Shunday qilib, oraliq 
nervining III-IV barmoqlar orasiga boruvehi shoxi tarkibida tirsak nervining tolalari 
ham bo iib , bu barmoqlarning qarama-qarshi yuzalari ikkita manbadan innervatsiya-
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lanadi. Ikkala nervni o ‘zaro bog‘lovchi tolalar ularning boshqa shoxlarini ham 
bir-biri bilan tutashtirishi mumkin. Buning natijasida bosh barmoqning kafit yuza- 
si bilan jim jiloqning ulnar (tirsak) tomonigina mos ravishda oraliq va tirsak nerv- 
laridan sof innervatsiyalanar ekan.

Qolgan barm oqlam ing kafit terisi aralash innervatsiyalanadi. Oraliq nerv- 
idan barcha chuvalchangsimon m uskullarni ta ’m inlovchi shoxlar ham chiqadi. 
Aponevroz osti bo‘shlig‘i kletchatkasi barmoqlarga boruvchi tomir-nerv tutam- 
lari bo ‘ylab komissural teshiklar orqali barmoq asoslari terisi ostidagi komissural 
bo‘shliq kletchatkalari bilan tutashgan. Kafit aponevrozining komissural teshiklami 
yon tomonlardan chegaralovchi bo‘vlama tutamlaridan chuqurga qarab, kafitning 
chuqur ko‘ndalang boylami (lig.metacarpeum transversum profundurn)g& birikuv- 
chi, bo‘ylamasiga yo ‘nalgan 1 juftdan vertikal to ‘siqlar ketadi. Har bir bo‘ylama 
tutamning ostida shu barm oqqa boruvchi bukuvchi muskul paylari va sinovial 
g ‘iloflari joylashgan bo‘lib, vertikal to ‘siqlar shu paylaming yon yuzalari bo‘ylab 
tortilgan va pay qinlari uchun alohida kanallar hosil qiladi.

Pay qinlari kanallarini bir-biridan kaftlararo kanallar ajratib turadi. Bu kanal­
lar distal tomonda komissural teshiklarga ochiladi, proksimal tomonda aponevroz 
osti kletchatkasiga davom etadi; ularda umumiy barmoq arteriyalari va nervlari 
hamda chuvalchangsimon muskullar o‘tadi. . > J  \

0 ‘rta o ‘rindiqning pay osti kletchatka bo‘shlig‘i pastda chuvalchangsimon 
muskullar bo‘ylab ular birikadigan joyga, to ‘rtala barmoq proksimal falangalarining 
orqa (dorsal) tomoniga, yuqorida kaft usti kanali orqali bilakning Paron-Pirogov 
kletchatka bo ‘shlig‘iga davom etadi (32-rasm).

Kafitning chuqur fassiyasi (kafit suyaklararo fassiyasi) ostida, kaft suyaklar- 
aro muskullarining ustida bilak arteriyasi bilan tirsak arteriyasining chuqur shoxi 
o ‘zaro anastomozlashib, chuqur kaft arteriya yoyi (arcus palmaris projundus)x\\ 
hosil qiladi (30-rasm). Undan 3-4 ta kafitning kaft yuzasi arteriyalari (aa.metacarpae

33-rasm . Q o‘l  p a n ja sin in g  orqa yu zasi. 
1-orqa su yak lararo  m u skullar; 2 -b o sh  
barm oq n i y o zu v ch i u zu n  m u sk u l payi; 

3 - ”ta m a k id o n ” d a g i b ilak  arteriyasi;
4 -b o sh  barm oq n i y o zu v ch i k a lta  

m u sk u l payi; 5 -b ila k  n e r v in in g  yu za  
shoxi; 6 -o ld in g i su yak lararo  arteriya; 

7 -y o z u v c h i m u sk u l p a y la r in i tu tib  
tu rg ich ; 8 -p a n ja n i y o zu v ch i tirsak  

m u sk u li; 9 -tir sa k  n e r v in in g  k a ft orqa  
shoxi; 1 0 -b e sh in c h i barm oq n i y o zu v ch i  

m u sk u l payi; 11 -k a ft  orqa arteriyasi;
12-orq a  barm oq arteriyalari;

1 3 -x u su s iy  k aft barm oq  
a rter iy a la r in in g  orqa shoxlari;

14-b arm oq larn i y o zu v ch i m u sk u l 
p aylari.
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palmares) boshlanadi va ko‘p hollarda kaftning umumiy barmoq arteriyalari bilan 
an asto m o zla sh ad i. B u a rte riy a la rd an  ch iq u v ch i tesh ib  o ‘tu v ch i shox la r 
(rr.perforantes) kaftning kaft orqa yuzasi arteriyalariga quyiladi.

Chuqur kaft arteriya yoyini kuzatib boruvchi tirsak nervining chuqur kaft 
shoxi jimjiloq muskullari bilan birga barcha suyaklararo muskullami, bosh barmoqni 
yaqinlashtiruvchi muskulni, bosh barmoqni bukuvchi kalta muskulning chuqur 
boshchasini, ko‘p hollarda III, IV chuvalchangsimon muskullami ham (oraliq nervi 
bilan birgalikda) innervatsiyalaydi (30-rasm).

Kaft tomondagi suyaklararo muskullami qoplovchi kaft suyaklararo fassiyasi 
(chuqur kaft fassiyasi) - fascia interossea palmaris kaft suyaklariga birikib, distal 
tomonda kaft suyaklari boshchalarini tutashtirib turuvchi boylam — kaftning chuqur 
ko‘ndalang boylamiga qo'shilib ketadi. Kaft orqa suyaklararo fassiyasi (fascia interos­
sea dorsalis) esa kaft orqa suyaklararo muskullarini qoplaydi va kaft suyaklarining 
dorsal yuzasiga yopishadi. Natijada, kaft va kaft orqa suyaklararo fassiyalari orasida, 
kaft suyaklari orqali chegaralangan 4 ta kaftlararo bo‘shliqlar hosil bo‘lib, ulaming 
birinchisida faqat I kaft orqa suyaklararo muskulining o‘zi, qolgan uchtasining har 
birida kaft tomondagi va kaft orqasi suyaklararo muskullari birgalikda joylashadi.

Q o‘l panjasining orqa (kaft orqa) sohasi, regio dorsi manus

T ashqi m o ‘lja lla r: Sohaning proksimal qismida, tirsak tomonda tirsak 
suyagining boshchasi (caput ulnae), distalroqda undan egatcha orqali ajralgan 
tirsak suyagining bigizsimon o ‘sig‘i (processus styloideus ulnae) qo 'lga unnala- 
di. Bilak tomondagi bilak suyagi bigizsimon o ‘sig‘ining (rrocessus styloideus ra­
d ii) cho‘qqisi tirsak bigizsimoi o ‘sig‘idan 8-10 mm pastroqda joylashgan. Bun- 
day joylashuvning tashxis qo‘yishdagi ahamiyati shundaki, bilak suyagining qad- 
algan sinishlarida ikkala bigizsimon o ‘siq deyarli bir xil sathda joylashib qoladi. 
Panja mushtga tugilganda kaft suyaklarining distal oxirlari -  boshchalari yaqqol 
ko‘rinadi. Boshchalaming ustidan barmoqlami yozuvchi muskul paylari o ‘tadi. 
Ular yuzada joylashgani sababli shikastlanishlar natijasida (ko‘ndalang kesilgan 
jarohatlarda) uzilishi mumkin. Jarohatga dastlabki ishlov berilayotganda buni esda 
tutish lozim.

Bosh barmoqni yaqinlashtirganda P kaft suyagining radial tomonida 1 kaft 
orqa suyaklararo muskuli do‘nglik hosil qiladi; uning asosida, bosh barmoq yozib 
uzoqlashtirilganda, chuqurcha — anatom ik tam akidon (foveola radialis) hosil 
bo ‘ladi. Bu chuqurchani radial tomondan bosh barmoqni uzoqlashtimvchi uzun 
hamda yozuvchi kalta muskul paylari, ulnar tomondan bosh barmoqni yozuvchi 
uzun muskulning payi chegaralaydi. Tamakidonning tubida qayiqsimon suyakni 
va uning ustida yotuvchi bilak arteriyasining tomir urishini aniqlash mumkin.

Bilak kaft usti bo‘g ‘imi sohasida, panjani yozganda, III-IV kaft suyaklari 
asosi yaqinida barmoqlami yozuvchi umumiy muskul paylari (g ‘ilofga o ‘ralgan) 
aniqlanadi. Uning radial tomonida, bu paylar bilan bosh barmoqni yozuvchi uzun 
muskul payi orasida hamda barmoqlami yozuvchi muskul payining ulnar tomonida 
chuqurchalar aniqlanadi. Ushbu chuqurchalar sahnida bo ‘g ‘im qopchasi paylar 
bilan qoplanmagan, shu sababli ular orqali bo‘g ‘imni teshish va unga operativ ochib 
kirish mumkin.
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Kaft orqasi terisi orqali teri ostida joylashgan bosh va asosiy venalaming 
boshlanish qismlari hamda ular orasidagi ko ‘p sonli anastomozlar ko‘rinib turadi. 
Bu venalami venepunksiya uchun ishlatish mumkin.

Sohaning terisi yupqa, oson siljiydi, o‘zida yog‘ bezlari va soch piyozcha- 
larini tutadi. Yuza fassiyaning ostida joylashuvchi teri osti kletchatkasi g ‘ovak 
tuzilishga egab o ‘lganligidan ko‘p m iqdordapatologik suyuqlik vayiringni sig'dira 
oladi. Unda kaft yuzasi tomondan keluvchi ko‘pdan-ko‘p limfa tomirlari ham joy ­
lashgan. Shu boisdan, panjaning kaft yuzasidagi yiringli yalligTanishlarda kaft 
orqa yuzasida doimo kollateral shish kuzatiladi. Bunday shishning pay do bo‘lishi 
tashxislash va davolashda xatoliklarga olib kelishi mumkin.

Teri osti qavatining tirsak tomonida v.basilica bilan birga r.dorsalis n.ulnaris, 
bilak tomonida esa v.cephalica bilan r.superficialis n.radialis tarmoqlanadi. Bu 
nervlaming har biri barmoqlaming asosida beshtadan shoxga ajraladi va ikki ya- 
rim barmoq terisini innervatsiyalaydi. Bundan tashqari, bilak va tirsak nervlari 
shoxlari orasida o ‘zaro ko‘p sonli bog‘lar b o ‘lganligi tufayli II, III va IV barmoq- 
lar kaft orqa terisi aralash innervaisiyalanadi; bu bir nervning innervatsiya zona- 
sini boshqa nerv shoxlari tomonidan qo‘shimcha qoplanishi deb ataladi. I, II va
III barm oqlar distal (tirnoq) falangalarining terisini oraliq nervining shoxlari 
ta’minlaydi (33-rasm).

Panja kafti orqasining xususiy fassiyasi yozuvchi muskul paylarini qoplashi 
natijasida aponevroz tusin i oladi; uning b ilak-kaft usti b o ‘g ‘imi sohasidagi 
ko‘ndalangiga qalinlashgan qismi yozuvchi muskullar ushlab turgichini (retinac­
ulum extensorum ) hosil qiladi. Undan kaft usti suyaklariga birikuvchi fastsial 
to ‘siqlar boshlanadi va 6 ta suyak-fibroz kanalini hosil kiladi. Bu kanallar orqali 
panja va barmoqlarni yozuvchi muskul paylari 6 ta alohida sinovial qinlarga 
o ‘ralgan holda bilak tomondan tirsak tomonga quyidagi tartibda o ‘tadi: 1-kanalda
-  bosh barmoqni uzoqlashtiruvchi uzun muskul va uni yozuvchi kalta muskul; 2- 
kanalda — kaftni yozuvchi uzun va kalta bilak muskullari; Z-kanalda — bosh bar­
moqni yozuvchi uzun muskul; 4-kanalda --barmoqlarni yozuvchi umumiy muskul 
bilan ko‘rsatkich barmoqni yozuvchi muskul hamda bilakning orqa suyaklararo 
nervi; 5-kanalda -  jim jiloqni yozuvchi muskul; 6-kanalda -  panjani yozuvchi tir­
sak muskuli.

Xususiy fassiyaning (aponevrozning) ostida aponevroz osti kletchatka 
bo‘shlig‘i joylashgan bo‘lib, bu bo‘shliq pastda kaft-falanga bo‘g ‘imlarigacha, 
lateral tomonda II kaft suyagigacha, medial tomonda V kaft suyagigacha, yuqo- 
rida esa suyak-fibroz kanallariga davom etadi. Aponevroz osti kletchatkasida yo­
zuvchi muskullam ing paylari, paylam ing ostida esa kaft orqa yuzasining kaft usti 
arteriya to ‘rining (rete carpi dorsale) tarmoqlari boTgan 3-4 ta kaftning kaft orqa 
yuzasi arteriyalari (aa.melacarpeae dorsales) o ‘tadi va II-V barm oqlar asosida 
ikkitadan arteriyaga bo‘linib, ularning orqa (ustki) yuzasini qon bilan ta ’minlaydi. 
Bosh barmoqning ustki yuzasiga anatomik tamakidonda bilak arteriyasidan chiqu- 
vchi arteriyalar boradi. SHunday qilib, bosh barmoq panjadagi arteriya yoylari va 
to ‘rlaridan ta ’m inlanm ay, balki bilak  arteriyasi h isobiga avtonom  ravishda 
ta ’minlanadi.

Kletchatkani chuqurda kaft suyaklari hamda orqa suyaklararo muskullami qoplov- 
chi parda -  orqa suyaklararo fassiya (fascia interossëa dorsalis) chegaralaydi.
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Bilak-kaft us ti bo‘g ‘imi, urticulatio radiocarpea

Bilak-kaft usti bo ‘g ‘imi bilakni qo‘l panjasi bilan bog‘laydi. Uni yuqorida 
bilak suyagining kaft usti b o ‘g ‘im  yuzasi (facies articularis carpeae) hamda 
bo ‘g ‘im  diski (discus articularisjn'mg distal yuzasi (proksimal yuzasi pastki bi­
lak-tirsak bo‘g ‘imi (art.radioulnar is distalis) bo ‘shlig‘iga qaragan), pastda birin- 
chi qator kaft usti suyaklarining uchtasi: qayiqsimon (os scaphoideum), yarimoysi- 
mon, os lunatum  va uch qirrali (os triquetrum) suyaklam ing b o ‘g ‘im  yuzalari 
hosil qiladi. Tirsak suyagining distal epifízi bo ‘g ‘imgacha yetib kelmaydi. Shu 
sababli, u bilan uch qirrali suyakcha oralig‘idagi kamgakni yuqorida qayd etilgan 
uchburchak tog ‘ay disk to ‘ldiradi. Ushbu bo ‘g ‘im diski bilak-kaft usti bo ‘g ‘imini 
yuqoridagi distal bilak-tirsak bo ‘g ‘imidan ajratib turadi.

B a’zan (40 foiz hollarda), bo ‘g ‘im diskida yoriqsimon teshik bo ‘lib, ikkala 
bo ‘g ‘imni o ‘zaro bog‘laydi. Distal bilak-tirsak bo ‘g ‘imining sinovial qopchasi 
ikkala suyak oralig‘i b o ‘ylab yuqoriga b o ‘rtib, xaltasimon cho‘ntak (recessus sac- 
ciformis) hosil qiladi. Bu cho‘ntak Paron-Pirogov kletchatka b o ‘shlig‘i tubidagi ' 
lcvadrat pronator muskuli ostida joylashadi. Shunday qilib, Paron bo‘shlig‘i fleg- 
monalari yiringli artritga olib kelishi mumkin.

Bilak-kaft usti bo‘g ‘imining qopchasi bo‘g ‘imni hosil qiluvchi suyaklaming 
bo‘g ‘im yuzalariga hamda bo ‘g ‘im diskiga birikkan. Bo‘g ‘imni yon tomonlardan 
bilak va tirsak kaft yonbosh boylamlari (ligg. collateralia carpi radiale et ulnare), 
ustidan kaft orqasi bilak-kaft usti boylami (lig.radiocarpeum dorsale), ostidan kaft 
yuzasi bilak-kaft usti boylami (lig.radiocarpeum palmare i mustahkamlaydi.

B o‘g ‘im qopchasidagi avrim nuqsonlar orqali bo‘g ‘im P o‘shlig‘i von-atrofda- 
gi paylam ing sinovial g ‘iloflariga tutashadi: ko‘p hollarda. tirsak sinovial xaltasi 
bilan, kam hollarda. paniani vozuvchi uzun va kalta bilak muskullari pavlarining 
sinovial qinlari bilan bog‘langan. Bulardan tashqari. bo ‘g‘imning sinovial parda- 
si b o ‘g ‘im fibroz qopchasidagi nuqsonlar orqali bo ‘rtiqlar (kistalar) hosil qilib 
chiqadi va ko ‘pincha, barmoqlami yozuvchi um umiv muskul pavining yon to- 
monlarida uchravdi. Xuddi shunday sinovial bo‘rtiqlar pav g‘iloflarida ham uchrav- 
di: bular gangliv deb vuritiladl.

B o ‘g ‘im  xaltasining ustida, uning kaft tomondagi yuzasida oldingi (kaft) 
kaft usti arteriya to ‘ri (rete carpi palmare) hamda bo ‘g ‘im xaltasining orqa yuza­
sida orqa kaft usti arteriya to ‘ri (rete carpi dorsale) joylashadi.

Rete carpi palmarex\\ tirsak va bilak arteriyalaridan chiquvchi shoxlar (rr.carpe 
palmare) va oldingi suyaklararo arteriyadan keluvchi tarmoq hosil qiladi.

Rete carpi dorsaleni tirsak va bilak arteriyalaridan chiquvchi r.carpeus dor­
salis a.ulnaris et r.carpeus dorsalis a.radialis, orqa suyaklararo arteriya hamda 
oldingi suyaklararo arteriyaning shoxlari hosil qiladi. Bu ikkala to ‘r tirsak va bi­
lak arteriyalarini kaft usti sohasida o ‘zaro bog‘laydi; shuning bilan bu arteriyalar- 
dan biri shikastlanganda kollateral yo ‘l vazifasini bajarishda ishtirok etadi.

Bo‘g ‘im yorig'ining kaft orqa yuzasi terisidagi aks-tasvirini aniqlash uchun 
ikkala bigizsimon o ‘siqni tutashtiruvchi yoysimon chiziq o ‘tkaziladi. Bu yoyning 
cho‘qqisi bigizsimon o ‘siqlami tutashtiruvchi ko‘ndalang chiziqdan 1 sm yuqorida 
bo'ladi.

Bilak-kaft usti bo’g imini rete carpi dorsale el rete carpi palmare qon bilan
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ta'm inlaydi, oldingi va orqa suyaklararo nervlar innervatsiyalaydi.
Kaft ustidagi birinehi va ikkinchi qator suyakchalar orasida (no‘xatsimon 

suyakdan tashqari) kaft ustining o‘rta bo‘g ‘imi (articulatio mediocarpea) hosil 
bo‘ladi. Bu bo‘g ‘im o ‘zining qopchasiga ega bo‘lib, uning bo ‘shlig‘i ikkinchi su- 
yaklar oralaridagi yoriqlar bilan tutashgan. Bo‘g ‘imni kaft va kaft orqa yuzalari 
tomondan kaft ustiaro boylamlar, lig.intercarpea interossea, lig.intercarpea pa l­
maria et dorsalia hamda shu’lasimon boyIam, lig.radiatum  mustahkamlaydi.

Kaft usti-kaft bo ‘g ‘imlari (articulationes carpometacarpeae) kaft ustining 
ikkinchi qatoridagi suyaklar bilan kaft suyaklarining asoslari orasida joylashgan. 
II-V kaft suyaklarining kaft bo‘shliqlari ham o ‘zaro tutashgan. Bu bo‘g ‘imlar kam 
harakatlidir, chunki ular shakliga ko‘ra yassi bo‘lib, kaft hamda kaft orqa tomondan 
kaft usti-kaft boylamlari (ligg.intercarpea interossea dorsalia), kaft boylamlari 
(ligg. palmaria), kaft usti suyaklararo boylamlar (ligg. interossea) vositasida mus- 
tahkamlangan.

Bosh barm oqning kaft usti-kaft bo‘g ‘imi boshqa shu kabi bo‘g ‘imlardan 
butunlay alohida bo ‘lib, I kaft suyagi bilan trapetsiya-suyak orasidagi egarsimon 
bo‘g ‘imdir. B u b o ‘g‘im juda harakatchan: unda bukish-yozish, ro‘baro‘ qilish hamda 
aylanma harakatlar amalga oshiriladi. Shuning uchun ham I kaft suyagini falanga- 
lashtirish operatsiyasi yaxshi natijalar beradi.

Q O ‘L  PA NJASIN IN G BA RM O Q LA RI 

B arm oqlarn ing  kaft yuzasi, regio digitalis palmaris

Uning terisi qalin boTib, barcha qavatlari yaxshi taraqqiy etgan: muguz 
qavatidagi epiteliy hujayralari yuz qatordan ortiq (boshqa sohalaming terisida, 
odatda, to ‘rt qator bo ‘ladi), shu sababli m ikroorganizmlaming chuqurga kirishidan 
ishonchli himoya qiladi. Bundan tashqari, so‘rg‘ichsimon hamda malpigiy qavat- 
larining yaxshi rivojlanganligi shikastlanishlar natijasida yo‘qotilgan muguz qavat- 
ning tezda tiklanishini taminlaydi.

Oxirgi (distal, tim oq) falanga terisidagi m uguz qavat hujayralari halqa va 
yarim halqa ko‘rinishida tasvirlar hosil qilib joylashgan.

Dermatog I i fi kan i n g barmoq tasvirlarini o‘rganuvchi boTimi daktiloskopiva 
deviladi. Har bir insonning barm og‘i o‘ziga xos takrorlanmas tasvirga ega. shu 
boisdan daktiloskopiva kriminalistikada keng qo‘llanadi.

Barmoqlarning terisidan chuqurga vertikal yo‘nalgan flbroz to ‘siqlar ketadi. 
Timoq falangasida bu to ‘siqlar bevosita suyak usti pardasiga, o ‘rta va proksimal 
falangalarda esa paylarning fibroz g ‘iloflariga yopishadi. Buning natijasida teri 
osti yog‘ kletchatkasi ayrim katakchalarga bo‘linadi (34-rasm). Shu sababdan, 
teri osti kletchatkasidagi yiringli jarayon yon tomonlarga tarqalmasdan, balki chuqur­
ga, to‘g ‘ridan-to‘g‘ri suyakka yoki pay g‘ilofiga o ‘tishi va osteomiyelit yoki tendo- 
vaginitga olib kelishi mumkin; teri qalin bo ‘lganligidan yiring tashqariga ham 
yorib chiqa olmaydi. Bundan tashqari, yiring bo‘ylamasiga tarqalib keta olma- 
ganligi tufayli bir joyda to ‘planib, katta bosim ostida to ‘qimalami hamda nerv 
oxirlarini ezadi va oqibatda, kuchli og‘riq bilan birga to ‘qimalaming yiringli nek- 
roziga sababchi boTadi.
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s
34-rasm . B arm oq lar to p o g ra fiy a s id a g i m u h im  d eta llar.

A: 1 , 12—vincu la  ten d in u m  (longa et brevia ); 2 -b arm oq n in g  u stk i aponevrozi; 
3 -y o z u v c h i m u sk u l payi; 4 -k a it  su y a g i; 5 -k a it  su y a k la ra ro  m u sk u li; 6 -  
ch u v a lch a n g sim o n  m usk u l; 7, 1 1 -ch u q u r  b u k u v ch i m u sk u l payi; 8, 1 0 -y u za  
b u k u v ch i m u sk u l p ayi va  u n in g  oyoqchalari; 9 -b u k u v ch i m u sk u lla r  s in o v ia l  
q in in in g  bir qism i;
T irnoq (B ) va o ‘rta (V ) fa la n g a la rn in g  k o 'n d a lan g  kesim lari:
1 -tirn oq ; 2 -t irn o q  o ‘r in d ig ‘i; 3 -su yak ; 4 -k a ft  orqa a rteriyasi; 5 -b u k u v ch i  
m u sk u lla r  s in o v ia l q in lari; 6 -y o z u v c h i m u sk u l payi; 7 -b u k u v ch i m u sk u ln in g  
fib roz  qini; 8 -k a ft  arteriyasi; 9 -fa la n g a n in g  k aft y u za sid a g i ter i o sti qavatida  
jo y la sh g a n  k atak ch a lard ag i y o g ‘ b o‘lak ch alari.
G -p a y  q in la r in in g  k o 'n d a lan g  k esim i:
1 -fib ro z  qin; 2-pay; 3 -p e r ite n o n  (p er iten d in iy ); 4 -e p ite n o n  (ep iten d in iy );  
5 -p a y n in g  to m ir  va n erv lari; 6 -m e z o te n o n  (m ezo ten d in iy ); 7 -fa la n g a  tan asi.

Teri osti kletchatkasida, barm oqning yon yuzalarida uning kaft yuzasiga 
yaqinroq kaft yuzasining xususiy barmoq arteriyalari yotadi. Bu arteriyalar bar­
moqning kaft orqa yuzasidagi xuddi shunday arteriyalarga nisbatan kuchliroq rivoj- 
langan bo ‘lib, distal falanga sohasida o ‘zaro qo‘shilish natijasida yoy hosil qiladi 
va shu falanganing kaftini ham, kaft orqa yuzasini ham (II, III, IV barmoqlarda) 
qon bilan ta ’minlaydi.

Venalar arteriyalarni kuzatib bormaydi, balki to ‘r hosil qilib, barmoqning 
ustki yuzasiga o ‘tib ketadi.

Kaft yuzasining xususiy barmoq nervlari arteriyalaming ichki tomonida jo y ­
lashgan. Bu nervlar distal falangaga yetgach, uning kaft yuzasi bilan birga ustki 
yuzasini ham innervatsiyalaydi. Teri va uning ostidagi kletchatkada yuza limfa 
tomirlar to ‘ri yaxshi taraqqiy etgan. Ulardan boshlanuvchi mayda tomirlar bar­
moqning yon tomonlaridagi 2-3 ta kichik limfa poyachalariga quyiladi. Bu poy- 
achalar esa barmoqlararo burmalarga yetgach, panjaning ustki yuzasiga yo ‘naladi. 
Panja kaft yuzasining pastki qismidagi limfa tomirlari ham distal tomonga yo ‘nalib 
kaftning orqa yuzasiga o ‘tib ketadi. Ushbu sohalardagi yiringli jarayonlarda, shu 
boisdan, kaft orqa yuzasida shish paydo b o ‘lishi kuzatiladi.
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Umuman, qo‘I panjasidan limfani olib ketuvchi poyachalaming soni 30 dan 
oshadi va ular, asosan, ikki guruhga ajralib v.cephalica hamda v.basilica bo ‘ylab 
yuqoriga ko ‘tariladi va ko‘pchiligi qo‘ltiq osti limfa tugunlariga quyiladi.

IV va V barmoqning ba’zi limfa tomirlari tirsak limfa tugunlarida {Inn. sub- 
itales), I, II va III barmoq limfa tomirlarining ba’zilari esa bosh vena bo ‘ylab 
to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri sulcus deltoideopectoralisga borib, o ‘m rov osti yoki o ‘mrov 
usti limfa tugunlarida tugaydi.

Barmoqlaming kaft yuzasi fassiyasi kaft aponevrozining bu yerga keluvchi 
bo‘ylama tutamlari hisobiga qalinlashgan bo‘lib, yon tomonlarda bannoq falanga 
suyaklariga birikadi va suyak-fibroz kanallarini (vagg.fibrosa digitorum manus) 
hosil qiladi (27-rasm). M a’lumki, har bir barmoqning kaft yuzasida uni bukuvchi 
yuza hamda chuqur muskullarning paylari joylashgan; bunda yuza pay ikkiga 
ayrilib o ‘rta falanga suyagi asosining yon tomonlariga, shu ayrining orasidan 
o ‘tuvchi chuqur pay esa oxirgi falanganing asosiga birikadi. Bu ikkala payni 
umumiy sinovial pay g ‘ilofi (vagina sinovicilis) o ‘raydi (34-rasm).

Sinovial g ‘ilof ikki varaqdan iborat bo‘lib, visseral varag'i (epitendiniy) be- 
vosita payni o ‘raydi va uning orqa yuzasida burilib, o ‘z iziga qaytadi, ya’ni pariye- 
tal varaqqa o ‘tadi. Pariyetal varaq (peritendiniy) suyak-fibroz kanalini ichki to- 
mondan qoplaydi. Bu ikkala varaq orasida sinovial suyuqlik bo ‘lib, payning silliq 
sirg‘alishini ta ’minlaydi. Varaqlarning bir-biriga o ‘tish joyida, payning orqa yu­
zasida kletchatka tutuvchi torgina ochiq joy qoladi; u pay tutqichi (mezotendiniy) 
deb ataladi (34-rasm). Mezotendiniydagi kletchatkaning aksar qismida kichik boy- 
lamlar (vincula tendinum) bo‘lib, ular orqali payni qon bilan ta ’minlovchi tomirlar 
o 'tadi. Pariyetal varaq vistseral varaqqa bevosita davom etganligi sababli pay 
g ‘ilofining bo‘shlig‘i berk bo‘ladi. Pay g ‘ilofmi ustki tomondan fibroz g ‘ilof (fi- 
broz kanalni hosil qiluvchi) qoplaydi.

Fibroz g ‘ilofiiing falangalararo bo ‘g ‘imlar sathidagi pay tutamlari butsimon 
shaklda (pars cruciformis vaginae fibrosae) bo‘lib, bu yerda fibroz kanal kengroq 
bo‘ladi. Fibroz g ‘ilofning halqasimon qismi (pars anularis vaginae fibrosae) fa- 
langalaming diafizlari sathida joylashadi va fibroz kanalning bu qismi tor bo‘ladi. 
Pay g ‘ilofi bo ‘shlig‘i berk bo‘lganligi ham da fibroz qobiq bilan qoplanganligi 
tufayli, yiringli tendovaginitlarda bu bo‘shliqda yiring tarqalib keta olmay, katta 
bosim ostida to ‘planadi. Natijada, kuchli og‘riq bilan birga vincula tendinum-dagi 
tomirlaming tromblanishi tufayli payning nekrozga uchrashi kuzatiladi.

II, III, IV barmoqlardagi bukuvchi muskul paylarining sinovial g ‘iloflari 
har bir barmoqning distal falangasi asosidan kaft suyaklari boshchalari sathigacha 
davom etadi. U lar o ‘zaro ham, boshqa sinovial qinlar bilan ham tutashmaydii 
(31-rasm). Bosh barmoqni bukuvchi uzun muskulning sinovial g ‘ilofl esa pastda 
bosh barmoq distal falangasi asosidan boshlanib, kaft usti kanali orqali o ‘tib, yu- 
qorida bilakning Paron-Pirogov kletchatka bo‘shlig‘ida (retinaculum flexorum - 
dan 1,5-2 sm yuqorida) tugaydi; u bilak sinovial xaltasi deb ataladi. Jimjiloqning 
pay g ‘ilofi uning distal falangasidan boshlanib, 50-90 foiz hollarda tirsak sinovial 
xaltasiga davom etadi.

Barmoqlarni bukuvchi yuza va chuqur muskullarning paylari kaft va kaft 
usti sohalarida bitta umumiy g ‘ilof bilan qoplangan, uni tirsak sinovial g ‘ilofi
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deyiladi. Bu g 'ilo f  yuqorida Paron-Pirogov bo’shlig 'iga (retinaculum flexorum- 
dan 2 sm cha yuqorida) kiradi, pastda kaft suyaklarining yarmigacha yetib tugay- 
di; faqat jim jiloqqa boruvchi paylam ing g ‘ilofigina pastga, uning tim oq falan- 
gasigacha davom etadi.

Tirsak sinovial g ‘iiofi 8 ta payning har birini barcha tomonlardan alohida- 
alohida o ‘ramasdan, balki bilak tomoni o ‘zaro tutashmaydigan uchta b o ‘lakka 
ajraladi: birinchisi yuza bukuvchi paylam i ustki tomondan qoplaydi, ikkinchisi 
yuza va chuqur paylar orasida yotadi, uchinchisi chuqur bukuvchi paylam ing os- 
tida joylashadi (35-rasm).

¡5-rasm . T irsak  s in o v ia l 
x a lta s in in g  k o ‘n d alan g  

k esim d a g i k o ‘r in ish i.

B a’zan (10 foiz hollarda) bilak va tirsak sinovial g ‘iloflari o ‘zaro tutashishi 
mumkin. Bunda agar, bosh barmoqda pay hasmoli (yiringli tendovaginit) rivojlansa, 
jarayon tirsak sinovial g ‘ilofiga va undan jim jiloq barm og‘i payining g ‘ilofiga 
ham o ‘tadi. Paylaming yorilishi natijasida esa, yiring kletchatkaga tarqaladi; bun- 
day xastalik U -sim on flegmona deb yuritiladi.

Shunday qilib, [ va V barm oqning tendovaginitlarida yiring bilakdagi 
kletchatka bo ‘shliqlariga yorilib tarqalishi mumkin.

Barmoqlarning ustki yuzasi, regio digitalis dorsalis

Bu sohaning terisi nisbatan yupqa, proksimal falanga (bo‘g ‘in) sohasida sil- 
juvchan, o ‘zida yog‘ bezlarini tutadi va tuklar bilan qoplangan. Distal falangalar 
oxirida muguz plastinka -  tim oq bo ‘lib, uning yon va proksimal chetlarini teri 
burmasi qoplaydi. U tim oq atrofi bolishi deb yuritiladi. Yiringli jarayon ko ‘pincha 
shu tim oq atrofi bolishlaridan tim oq plastinkasi ostiga va undan yanada chuqurga 
tarqalishi mumkin.

Teri osti kletchatkasi yupqa bo‘lganligidan bu yerda yiringli yallig‘lanishlar 
kam uchraydi. Faqat proksimal va o ‘rta falangalardagi soch xaltachalari va yog‘ 
bezlarining yallig‘lanishi oqibatida chipqon chiqishi mumkin. Teri osti kletchat- 
kasidagi venalar to ‘ri yaxshi rivojlangan, barmoqlarning kaft orqa arteriyalari (aa. 
digitales dorsales) va nervlari (nn. digitales dorsales proprii) kaft tomonidagiga 
yetib bormaydi.

Keyingi qavatni kaft aponevrozi tashkil qiladi. Bu aponevroz yozuvchi 
muskul paylarining barmoqlar sohasida kengayib, yupqalanishi natijasida hosil 
b o ‘ladi va uchta oyoqchaga ajraladi: o ‘rta oyoqchasi o ‘rta falanga asosiga, yon 
oyoqchalari distal falanga asosiga birikadi.

Barmoqlarning suyak asosini bosh barmoqda proksimal va distal falanga, 
qolgan barmoqlarda proksimal, o ‘rta va distal falanga suyaklari tashkil qiladi.
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Jarrohlik amalivoti uchun distal falanganing tuzilishi muhim ahamivat kasfa 
etadi. Chunonchi. distal falanga kaft vuzasining teri osti kletchatkasi vaxshi rivoi- 
langanligi va uni teridan boshlanib. bevosita oxirgi falanganing suvak ustki par- 
dasiga birikuvchi vertikal to 'siqlar alohidakatakchalarga bo'lganligi vuqorida qavd 
etilean edi. Kaft vuzasining distal falangalararo bum iasi sohasida teri osti kletchat­
kasi haddan zivod vupqalashsan bo‘lib. fastsiva ko^inishiga ega. Burm aningterisi 
esa bu fassivaga vopishganligi sababli. distal falanga alohida -  bo ‘shliq holida 
airalib turadi ('36-rasm').

D istal falanga suvagining 
asosiga chuqur bukuvchi muskul 
pavi vopishganligi natiiasida. su- 
vakning proksimal qismi bu berlc 
b o ‘sh liqdan  tash q arid a  qoladi.

Binobarin. distal falan- 
gadag i v a l l ig ‘lan ish  
ja ra v o n la r id a  v irin g  
b e v o s ita  su v ak n in g  
boshchasi va diafiziga 
tarqaladi. uning proksi­
m al m e taep ifiz i pav 
vositasida himovalanib. saqlanib qoladi. Bundan tashqari. proksimal metaepifïz- 
ni qon bilan ta ’m inlovchi alohida arteriva shoxi m avjud G 7-rasm ). Shular sabab­
li. oxirgi falanga suvagining asosi viringli iaravon oqibatida. diafiz qismiga nis- 
batan kamroq zararlanadi va uning hisobiga kevinchalik suvak tiklanishi mumkin

bo‘ladi.
Barm oqlarning proksim al falangalari 

asosi bilan kaft suyaklarining boshchalari 
o rasida ka ft-barm oq b o 'g 'im la r i  bor. Bu 
bo‘g ‘imlaming yoriqlari kaft suyaklari bosh- 
chalaridan  1 sm pastda  (d ista l tom onda) 
o ‘tkazilgan  k o ‘ndalang ch iz iq lar b o ‘ylab 
aniqlanadi. Bosh barm oqning kaft falanga 
bo‘g ‘imi g ‘altaksimon shaklli bo‘lib, yonla- 
m a boylamlari tarang tortilganligi sababli bu 
b o ‘g ‘im da faqat bukish-yozish  harakatlari 
amalga oshiriladi. Qolgan barmoqlar kaft-fa- 
langa bo ‘g ‘im larining yonlam a boylam lari 
bo‘sh tortilgani uchun ularda bukish-yozish- 
dan tashqari, yaqinlashtirish-uzoqlashtirish va 
aylana harakatlar ham amalga oshiriladi.

Falangalararo bo‘g ‘imlarning yonlama 
boylamlari tarang, shakli g ‘altaksimon b o ‘lganligidan, ularda faqat bukish-yozish 
bajariladi. Bu bo ‘g ‘imlam ing yoriqlari falangalami bukkanda, barmoqlarning ustki 
yuzasida aniqlanadi. Falangalararo bo‘g ‘im ningyorig‘i yuqorigi falangayon yuza- 
sining qoq o ‘rtasi bo 'ylab o ‘tkazilgan bo‘ylama chiziqni to ‘g ‘ri burchak ostida 
bukilgan pastki falangaga davom ettirib aniqlanadi (38-rasm).

38-rasm . F a lan ga lararo  
b o ‘g ‘im la r n in g  ta sv ir in i  

a n iq lash .

37-rasm . P rok sim al 
m e ta -e p if iz n i  

ta ’m in lo v c h i a loh id a  
a rter iy a  sh ox i.

Proksimal metaepifizga 
alohida arterial shoxcha

36-rasm . B arm oq  
d ista l fa la n g a s in in g  
o ‘z ig a  x o s  tu z ilish i.
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I ll bob. OYOQNING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI
Oyoq, extremitas inferior dumba, son, tizza, boldir, oshiq-boldir bo‘g ‘imi 

sohalari va oyoq panjasidan iborat.
D um ba sohasi, regio glútea

T a sh q i m o ‘ 1 j a 11 a r: yonbosh suyagining qirrasi (crista iliaca), oldingi- 
ustki o ‘tkir o ‘siq (spiná iliaca anterior superior), dum g‘aza suyagi (sacrum), 
tashqarida son suyagining katta ko ‘sti (trochanter major), sohaning pastki-medi- 
al qismida - quymuch do‘m bog‘i (tuber ischiadicum), yonbosh qirrasining medial 
oxirida yonbosh suyagining orqa-ustki o ‘tkir o ‘sig‘i (spina iliaca posterior supe­
rior) qo‘lga unnaladi.

Ch e g a r a l a r i :  yuqorida - yonbosh suyagining qirrasi, pastda - dumba 
burmasi, plica glútea, tashqarida - oldingi-ustki o ‘tkir o ‘siqdan pastga tikka tushi- 
rilgan chiziq, ichkarida - dumbalar orasidagi burma.

Teri osti yog‘ qavati terini dum ba fastsiyasi bilan tutashtiruvchi fibroz 
to ‘siqcha1ar orqali ayrim katakchalarga bo ‘lingan. Unda yuza venalar va dumba 
arteriyalarining shoxchalaridan tashqari dumbaning yuqorigi, o ‘rta va pastki nerv- 
lari (nn.clunium superiores, medii, inferiores) tarmoqlanadi (39-rasm).

Terisi qalin, yog‘ bezlariga boy. Sohaning yuqori-lateral qismida, ya’ni o ‘rta 
dumba muskuli katta dumba muskuli bilan qoplanmagan qismida yuza fassiya 
bilan xususiy fassiya orasida bel sohasiga davom etuvchi yog‘ to 'plam i (massa 
adiposa lumbogluteale) bor. Dumba fassiyasi (fascia glútea) dum g‘aza, dum su- 
yaklari va yonbosh suyagining qirrasiga birikkan bo ‘lib, uning yuza varag‘i birin- 
chi qavatda joylashgan dumbaning katta muskuli (m.gluteus mwcimusjga g ‘ilof 
hosil qilib tashqari hamda oldinga davom etadi, so‘ngra sonning serbar fassiyasi- 
ni taranglovchi muskulni (m. tensor fasciae latae') ham o ‘rab songa o ‘tadi. Ikkin- 
chi qavatni tashkil etuvchi muskuli aryuqoridan pastga quyidagi tartibdajoylashadi: 
dumba fastsiyasining chuqur varag‘i hosil qilgan g ‘ilofda o ‘rta dumba muskuli, 
m.gluteus medius, keyin ketma-ket — noksimon (m.piriformis), yuqorigi egizak 
(m.gemellus superior), ichki yopqich (m.obturatorius internus), pastki egizak 
(m.gemellus inferior) va sonning kvadrat muskullari (m.quadratus femoris) joy- 
lashadi (40-rasm), bu muskullar ayrim-ayrim fassial g ‘iloflarga o ‘ralgan b o iib , 
ulam ing har biri katta dumba muskuli g ‘ilofiga to ‘siqlar yordamida birikkan. Shun- 
day qilib, 1 va 2-qavat muskullari orasida joylashgan dumba osti kletchatkasi bir 
nechta kataklarga bo'iinadi. Bu kletchatkaga uni tosning qorinparda osti bo‘shlig‘i 
bilan b o g ‘lovchi noksim on m uskul usti va noksim on m uskul osti teshiklari 
( to ‘g ‘riro g ‘i - kanallari) ochiladi. M a’lumki, dum g‘aza-o‘tk ir o ‘siq boylam i 
(lig.sacrospinale) tos suyagidagi spina ischiadicani, dum g‘aza-quymuch boyla­
mi (lig.sacrotuberale) quymuch do‘m bog‘i (tuber ischiadicum)n\ dum g‘aza suy­
agi bilan tutashtirib, katta va kichik quymich o ‘yiqlarini katta va kichik quymuch 
teshiklariga aylantiradi (41-rasm). Katta quymuch teshigi orqali chiquvchi noksi­
mon muskul (m.piriformis) bilan shu teshikning yuqorigi va pastki chekkalari 
orasida mos ravishda noksimon usti yorig‘i (foramen suprapiri forme) va noksi­
mon osti yorig‘i (kanallari) (foramen infrapiriforme) hosil bo‘I ad i. Yuqorigi yoriq 
orqali tos bo ‘shlig‘idan a. et w.gluteae superiores et n.gluteus superiordan iborat
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39-rasm . Oyoq te r is in in g  in n erv a ts iy a si. B irg in a  m anbadan  
ta ’m in la n u v c h i soh a lar  to ‘q k u l rangda, b ir n ech ta  m an b ad an  

in n e r v a ts iy a la n u v c h i soh a lar  och  k u l ran gd a  k o ‘rsa tilgan . 
a: 1 - r a m u s  f e m o r a l i s  n. g e n i to fem ora lis ' ,  2 - a m u s  g e n i ta l i s  

n .g en ito fe m o r a l i s ;  3 - r a m i  c u ta n e i  a n te r io r e s  n. f e m o r a l i s ;  4 - r a m u s  
c u ta n e u s  n. o b tu ra to r i i ;  5 - r a m u s  in f r a p a t e l l a r i s  n. sa rh en i;

6 -n .sa p h e n u s;  7 -to. p e r o n e u s  p r o f u n d u s ;  8 -n .c u ta n e u s  d o r s a l i s  la te ra l is ;
9 -n .c u ta n e u s  d o r s a l i s  in te r m e d iu s ;  10 -n .c u ta n e u s  d o r s a l i s  m e d ia l i s ;

11-to. p e r o n e u s  s u p e r f i c ia l i s ;  12 -n .c u ta n e u s  s u r a e  la te ra l is ;
13 -n .c u ta n e u s  f e m o r i s  la te ra l is ;  1 4 - r a m u s  c u ta n e u s  la te ra l is  

n . i l i o h y p o g a s t r i c i ;  
b: 1 -n n .c lu n iu m  s u p e r io re s ;  2 - r a m u s  c u ta n e u s  la te r a l i s  

n . i l io h y p o g a s tr ic i ;  3 -n .c u ta n e u s  f e m o r i s  la te ra l is ;  4 -n .c u ta n e u s  f e m o r i s  
p o s te r io r ;  5 -n .c u ta n e u s  su r a e  la te ra l is ;  6 -n .su ra l is ;  7 - n .p la n ta r i s  

la te ra l is ;  8 - n .p la n ta r i s  m e d ia l i s ;  9 - r a m i  c a lc a n e i  m e d ia le s ;
10-Ti. sa p h e n u s ;  11 - r a m u s  in f r a p a t e l l a r i s  n. sa p h e n i;  1 2 - r a m u s  c u ta n e u s  

n. o b tu r a to r i i ;  13 - r a m u s  c u ta n e u s  a n te r io r  n.f e m o r a l i s ;
14 - r a m u s  g e n i ta l i s  n. g e n i to fe m o r a l i s ;  15 - n n .c lu n iu m  in fe r io re s ;

I d - n n .c lu n iu m  m e d i i .
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boTgan yuqorigi dumba tomir-nerv tutami o ‘tib, dumbaning o ‘rta va kichik musk- 
ullari orasidagi chuqur dumbalararo kletchatkaga y o ‘naladi; faqat yuqori dumba 
arteriyasining yuza tarm og‘i (r.superficialis a.glutea superior) dumba osti kletchat- 
kasiga o ‘tadi.

Pastki yoriq orqali chiquvchi tomir-nerv tutamlari ichkaridan tashqariga quyi- 
dagi tartibda joylashadi: tanosil nervi (n.pudendus), ichld tanosil tomirlari (a.et 
w.pudendae internae), pastki dumba tomirlari (a.et w.glutea inferior), sonning 
orqa teri nervi (n.cutaneusfemorisposterior), eng tashqarida - quymuch (o‘tirg‘ich) 
nervi (n.ischiadicus) (40-rasm) yotadi. Bulaming hammasi dumba osti kletchat- 
kasida joylashadi. Tanosil tomir-nerv tutami quymuch suyagining o ‘tkir o ‘sig‘i, 
spina ischiadica va lig.sacrospinalening ustidan o ‘tib, kichik quymuch teshigi 
orqali quymuch-to‘g ‘ri ichak chuqurligining (Jossa ischiorectalis) tashqi devori- 
dagi Alkok kanaliga kiradi. Kanal orqali o ‘tib chuqurlikning kletchatkasiga chiqadi. 
Dumba osti kletchatkasi quymuch nervi bo 'ylab tosdagi, sonning orqasidagi va 
taqim chuqurchasidagi kletchatkalar bilan, tanosil tomir-nerv tutami bo‘ylab quy- 
m uch-to‘g ‘ri ichak chuqurligi bilan tutashadi.

40-rasm . Sonning orqa sohasidagi 
m uskullar, tom irlar va nervlar 

topografiyasi:
1—rrugluteus medius', 2—m .piriform is;
3—m. ob tura tor ius  in te rn u s  va m m . 32 
g e m e l l i  p ay la r i; 4 -m . q u a d r a t u s  31 
f e m o r i s ;  5—b u r s a  t r o c h a n t e r i c a  30 
m .glutei m a x im i  (kesm a qirg‘oqlari); ¿8
6-n . i s c h ia d ic u s  va a. c o m i ta n s  n. 27 
isch iadic i;  7 -r .pro  f u n d u s  a .c ircum -  
f le x a e  fe m o r is  medialis;  8, 28~m.glu- 
teus m ax im u s;  9 —m. a d d u c to r  m in i ­
m us;  10—a .perforan s  (I) va n o d u s  ¿6 
l y m p h a t i c u s  f e m o r a l i s  p o s t e r i o r  
superior;  11-23, 26—m. a d d u c to r  m a g -  
nus; 12—trac tu s  iliotibialis; 13—a.per­
f o r a n s  (II); 14— m  b icep s  f e m o r i s  
(capu t longum);  15-a . perfo ra n s  (III) 24
va  n o d i  l y m p h a t i c i  f e m o r a l e s  
posteriores  inferiores;  16—m. biceps  
f e m o r is  (ca p u t  breve); 17—n. tibialis;
18—to. peroneus com m unis;
19—a. poplitea;  20—v. poplitea; 21-h ia­
tus  addu ctor iu s  qirg‘og‘i; 22—m. v a s ­
tu s  m e d ia l is ;  24—m. s e m im e m b r a ­
nosus; 25—m. sem itendinosus;  27—tu ­
ber isch ia d icu m  ; 29—lig. sacrotube-  
rale; 30—n. g luteus inferior;  31-to. cu- 
taneus fe m o r is  posterior;  32—a. glu-  
tea in fer io r  va shu nom li lim fa tu g u n i
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41-rasm . T o sn in g  su y a k -b o y la m  preparati. C hapda - o ld in d a n  va
yu q orid an , o ‘n gd a  — orqadan k o ‘r in ish i.

1, 2 5 - l ig .  i l io lu m b a le ; 2 - l in e a  g lú te a  p o s te r io r ;  3 - l in e a  g lú te a  a n te r io r ;  
i - l i g .  s a c r o i l ia c a  in te ro s se a ;  5 - l in e a  g lú te a  in fe r io r ;  6 - l ig .  s a c r o i l i a c u m  
dorsa le ;  7, 1 6 - l ig .  s a c r o c o c c y g e u m  la tera le ;  8, 1 4 - l ig .  sa c ro sp in a le ;
9, 1 7 - l i g .  s a c r o t u b e r a l e ;  10, 1 9 - m e m b r a n a  o b t u r a t o r i a ;  1 1 - p r o c e s s u s  
f a l c i f o r m i s  lig. sa cro tu b e ra l is ;  12 - l ig .  s a c r o c o c c y g e u m  d o rsa le  s u p e r f ic ia le ;  
13- p r o m o n to r iu m ;  1 5 - f o r a m e n  sa c r o c o c c y g e u m ;  1 8 - tu b e r c u lu m  p u b ic u m ;  
20 - f o r a m e n  i s c h ia d ic u m  m in u s;  21 - l ig .  p ec t in ea le ;  2 2 - f o r a m e n  i s c h ia d ic u m  
m a ju s ;  2 3 - l ig . in g u in a le ;  24:-l ig .sa c ro i l ia c a  v e n tr a l ia .

Uchinchi qavatni yuqorida dumbaning kichik muskuli, pastda tashqi yop- 
qich muskuli tashkil etadi.

Kichik va o ‘rta dumba muskullarining orasida (aniqrog‘i ular fassiyalari- 
ning orasida) ham m a tomondan berk bo ‘lgan chuqur dum balararo kletchatka 
bo ‘shlig‘i hosil bo‘ladi. Unga noksimon usti yorig‘i bevosita ochiladi va u orqali 
yuqorigi dumba tomir-nerv tutami o ‘tadi.

Kichik dumba muskuli bilan uning ostidagi yonbosh suyagi orasida ham 
berk kletchatka bo‘shlig‘i b o ‘lib, tos-son bo‘g ‘imi koksitida unga yiring o ‘tib, 
to ‘planishi mumkin.

T O S -S O N  B O ‘G ‘IM I, A R T IC U L A TIO C O X A E

Tos-son bo‘g ‘imini tos suyagining quymuch kosasi (acetabulum) va son suya- 
gining boshchasi (caput femoris) hosil qiladi (42-rasm). A gar katta ko ‘stning 
cho‘qqisidan gorizontal chiziq o ‘tkazilsa, bu chiziq son suyagi boshchasining 
o‘rtasidan o‘tadi. Bo‘g ‘im qopchasi bir tomondan quymuch kosasining qirg‘og‘iga, 
ikkinchi tomonda, son suyagi bo‘yinchasining old yuzasida - ko‘stlar orasidagi chiziq, 
linea intertrochanterica-ga., pastki yuzasida - kichik ko‘st, trochanter minor-ga, yu­
qorigi yuzasida - son suyagi b o ‘yinchasining taxm inan 3/4 qismiga, orqasida 
bo‘yinchaning o‘rtasiga birikadi. Shunday qilib, son bo‘yinchasining orqa yuzadagi 
tashqi qismidari tashqari barcha qismi bo‘g ‘im qopchasi ichida joylashadi.
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B o‘g ‘imni boylamlar va bevosita uning qopchasi ustida yotuvchi quyidagi 
muskullar mustahkamlaydi. Oldinda, tashqaridan-ichkariga, sonning to ‘g 'ri musku- 
li (m.rectus femoris), yonbosh-bel m uskuli, m.iliolumbalis hamda taroqsimon 
muskul (m.pectineus), orqada - noksimon, ichki yopqich, egizak, tashqi yopqich 
va sonning kvadrat muskullari, tashqarida dumbaning kichilc muskuli, pastda tashqi 
yopqich muskuli joylashadi.

Bo‘g ‘imning boylamlari bo ‘g ‘im bo ‘shlig‘ining ichida va uning tashqarisi- 
da joylashgan.

42-rasm . T o s-so n  b o ‘g ‘im i (o ld in d a n  k o‘r in ish i).
1—m .i l io p so a s ;  2—lig . i l io fe m o ra le ;  3—c a p u t  f e m o r i s ;  4—c a p s u la  a r t ic u - la r i s ;  
5—c o l lu m  f e m o r i s ;  6—rr. a c e - ta b u la r  es; 1—a .c i r c u m f le x  a  f e m o r i s  m e d ia l is ;  
8—m .p e c t in e u s ;  9—a . p r o - f u n d a  f e m o r i s ;  10—r . t r a n s v e r s u s  a . c i r c u m f le x a e  
f e m o r i s  la te ra l is ;  11—r .d e s c e n d e n s  a . c i r c u m f le x a e  f e m o r i s  la te ra l is ;  12— 
m .r e c tu s  f e m o r i s ;  13—a.p  e r  f o r  a n s  I; 15—v .s a - p h e n a  m a g n a ;  16—m .a d d u c to r  
lo n -g u s;  17—n.f e m o r a l i s ;  18—r .a sc e n d e n s  a .c i r c u m f le x a e  f e m o r i s  la tera lis ;  
19—n o d i  l y m p h a t i c i  in g u in a le s  s u p e r f i c ia le s ;  20—a c e ta b u lu m ;
21—a. e t  v . f e m o ra le s ;  22—f u n i c u l u s  s p e r m a t ic u s .

B o‘g ‘imning ichidagi boylam  son boshchasidan boshlanib quymuch ko- 
sasidagi o ‘yiqqa birikkan, u son suyagi boshchasining boylami (lig.capitis fem o­
ris) deb atalad i. Bu boylam  orqali son boshchasin i ta ’m inlovchi arteriya
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tfiJBg. ríen ti capitis femoris) keladi. Bo‘g ‘im qopchasining tashqarisida 3 ta boy- 
• :r. ulardan eng m ustahkam i oldingi-pastki yonbosh o ‘tk ir o ;s ig ‘idan

4 3 -ra sm . T o s-so n  b o ‘g ‘im i so h a s id a g i  
a r te r iy a  k o lla te r a lla r i .  S u y a k la r n in g  
orqa to m o n id a g i arter iy a la r  k u l rang, 
o ld id a g ila r i qora tu sd a  tasv ir la n g a n .
1 - a o r t a  a b d o m i n a l i s ;  2 - a .  i l i a c a  
c o m m u n is ;  3 -a . s a c r a l i s  m e d ia n a ;  4 -a . 
i l io lu m b a l i s ;  5 -a . i l i a c a  in te r n a ;  6 -a .  
g lú te a  s u p e r io r ;  1 -a .s a c r a l i s  la tera lis ;
8 -a .  o b t u r a t o r i a ;  9 -a . e p i g á s t r i c a  v a  
u n i n g  a. o b t u r a t o r i a  b i l a n  
an a stom ozlash u v i; 10 -a .g lu tea  in fe r io r ;
1 1 -a .o b tu ra to r ia  ( r a m u s  p o s t e r i o r ); 12- 
a . c i r c u m f l e x a  f e m o r i s  m e d i a l i s  va  
u n in g  s h o x la r i;  1 3 -a . f e m o r a l i s ;  1 4 -  
a .p r o f u n d a  f e m o r i s ;  15 - a .p e r f o r a n s  I; 
1 6 - r a m u s  a s c e n d e n s  a. c i r c u m f l e x a e  
f e m o r i s  la te ra l is ;  17 -a. p e r f o r a n s  I  va  
a .g lu tea  s u p e r io r  o rasid a g i anastom oz;  
18-a . p e r f o r a n s  I  va  a. g lú te a  i n f e r io r  
o rasid ag i anastom oz; 19 -a . c i r c u m f l e x a  
f e m o r i s  m e d ia l i s  va  a. g lú te a  i n f e r io r  
o ra si-d a g i anastom oz; 2 0 -a . o b tu r a to r ia  
v a  a. g l ú t e a  i n f e r i o r  o r a s i d a g i  
a n a s to m o z ;  2 1 -a . o b t u r a t o r i a  v a  a. 
g lú te a  s u p e r i o r  o r a s id a g i an astom oz;
2 2 -a . c i r c u m f l e x a  f e m o r i s  m e d ia l i s  va  
a. g lú te a  s u p e r io r  o ra sid a g i anastom oz;
2 3 -a . c i r c u m f l e x a  i l i u m  p r o f u n d a ;  24- 
a .g lu te a  s u p e r i o r  v a  a. l u m b a l i s  IV  
o rasid ag i anastom oz; 25-a .lum bali .s  IV.

bo: arib. yelpig‘ich shaklida kengayadi va son suyagining katta ko‘stdan kichik 
k o 'i : ¿ 'c h a  b o ‘ lgan o ra l ig ‘ida  unga y o p ish a d i. Q o ‘y m u ch -so n  b oy lam i 
(lig.illcfemorale) bo‘g ‘imni orqa-medial tomondan mustahkamlaydi.

—ashqi boylamlar oralig‘ida bo‘g ‘imning zaif joylari mavjud. Oldingi zaif 
joy  . ; z.iliofemorale b ilan lig.pubofemorale orasida, orqa-pastki z a if  jo y  - 
lig.ischiofemorale-ning pastki qirg‘og‘i ostida joylashgan. Ular orqali koksitlarda 
yiring yorilib chiqishi mumkin.

Tos-son bo‘g ‘imi xaltasi ustida, uning tevaragida tashqi va ichki yonbosh 
arteriyalari (aa.iliacae externa et interna) hamda son arteriyasi (a. femoralis)ning 
shoxlari orasidagi anastom ozlar to ‘ri joylashadi. Ichki yonbosh arteriyasidan 
chiquv-chi yuqori va pastk i dum ba arteriyalari ham da yopqich arteriyasi, 
a.obturatoria son arteriyasining shoxi bo‘lgan chuqur son arteriyasi (a.profunda 

femorisy dan chiquvchi son suyagini o‘rovchi tashqi va ichki arteriyalar (a.circumflexae 
femoris lateralis et medialis) shoxlari bilan anastomozlashadi. Ushbu anastomozlar
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son arteriyasi chov boylami ostida bogTanganida kollat- 
eral yoT vazifasini bajaradi (43-rasm).

Tos-son bo ‘g ‘imini yuqorida aytib o ‘tilgan arte- 
riyalar hamda a.ligamenti capitis femoris ta ’minlaydi. 
Vena qoni tos va sonning chuqur venalariga oqadi. 
Bo‘g ‘imni nn femoralis, ischiadicus, gluteus superi­
or, gluteus inferior, obturatorius et pudendus inner- 
vat-siyalaydi. Limfa tomirlari chuqur chov va ichki 
yonbosh limfa tugunlariga quyiladi.

Son suvag in ing  b o ‘v inchasi singanda ovoq 
tashqari tom onga buraladi va qisqaradi. Ovoqning 
qisqarganligini aniqlash uchun oldingi-ustki o ‘tkir o ‘siq 
bilan tizza qopqog‘ining vuqorigi qirg‘og‘i orasidagi 
masofa o ‘lchanadi. Bu masofa sog‘ tomondagiga nis- 
batan  kalta  b o ‘lib chiqadl. K atta k o ‘st bilan tizza 
qopqog‘i orasidagi masofa esa o ‘zgarmav qoladi.

Tos-son b o ‘g ‘imida suvak chiqishlari nisbatan 
son suvagi boshchasining katta quvmuch teshigi voki 

yonbosh suvagi qanotining orqa vuzasi tomonga chiqishi (orqa chiqishlar). kam 
hollarda oldinga. qov simfizi voki pastga. vopqich teshigi tomonga chiqishlar (ol- 
dinga chiqishlar) uchravdi. Bunda son suvagining boshchasi b o ‘g ‘im xaltasini 
bovlamlar orasidan vorib chiqadi.

Son suvaei b o ‘vinchasi singanligini voki suvakning tos-son b o ‘g‘imida 
chiqqanligini aniqlash uchun oldingi-ustki o ‘tkir o ‘siqni quvmuch dum bog‘i b i­
lan tutashtiruvchi Rozer-Nelaton chizig‘i o ‘tkaziladi. Son biroz bukilganda katta 
ko ‘stning cho‘qqisi Rozer-Nelaton chizig‘ida jovlashadi (44-rasm). Katta lco‘stning 
bu chiziqqa nisbatan siliishi son suvagi boshchasining bo ‘g ‘imdan chiqqanligini 
voki uning bo ‘vinchasi singanligini bildiradi.

SON, FEMUR
Sonning shakli asosi yuqoriga qaragan kesik konus ko‘rinishiga ega (45-rasm).
T a sh q i m o ‘ l j  a l l  ar :  oldinda - oldingi-ustki yonbosh o 'tk ir o ‘sig‘i 

(spina iliaca anterior superior)', chov burmasi (plica inguinalis); simfizdan 1,5-2 
sm tashqarida, chov burmasi ustida qov do‘m bog‘i (tuberculum pubicum)', son­
ning o ‘rta sohasida - mashinachilar muskuli (m.sartorius)ning konturi; pastki so- 
hasida sonning ichki va tashqi keng muskullari (mm.vastus medialis et lateralis) 
hamda ular orasida son to ‘rt boshli muskuli (m.quadratus femoris)ning payidan 
iborat boTgan do‘nglik; sonning orqasida yarim-pay va yarim parda muskullari, 
mm.semitendinosus et semimembranosus ham da sonning ikki boshli muskuli 
(m.biceps femoris)nmg konturlari; yuqori-medial qismidagi son-oraliq burmasi- 
da qov suyagining pastki shoxi (ramus inferior ossis pubis) va quymich suyagin- 
ing dum bog'i (tuber ischiadicum)m aniqlash mumkin.

Ch e g a r a l a r i :  yuqorida - chov burmasi, son-oraliq va dumbaning 
ko ‘ndalang burmalari b o ‘ylab son suyagining katta ko ‘stiga, undan yonbosh suy­
agining ol-dingi-ustki o ‘tkir o ‘sig‘iga o ‘tkazilgan chiziq, pastda - tizza qopqog‘i 
asosidan ikki barmoq eni yuqorida o ‘tkazilgan aylana chiziq.

44-rasm . R ozer-  
N e la to n  c h iz ig ‘i.

kam uchravdi. Ko‘ni
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№ fS

4 5 -ra sm . O ln g  so n n in g  y u q o r ig i (a), 
o ‘rta  (b) va  p a stk i (v) q ism la r i orq a li 

o ‘tk a z ilg a n  k o ‘n d a la n g  k esim la r . 
a: 1 - n . f e m o r a l i s - n i n g  s h o x la r i ;  2 - n .  
s a p h e n u s ;  3 - a .  e t  v .  f e m o r a l i s ;  4 - v .  
s a p h e n a  m a g n a  va  u n in g  y o n id a  b o ru v ch i 
so n  n e r v in in g  te r i sh ox i; 5 - v a s a  p r o f u n d a  
f e m o r i s ;  6 -to . p e c t in e u s ;  7 -to . a d d u c t o r  
lo n g u s  e t  r a m i  a n t e r i o r  n. o b tu r a to r i i ;
8-to . g ra c i l i s ;  9 -to . a d d u c t o r  b re v is ;  10- 
r a m u s  p o s t e r i o r  n . o b t u r a t o r i i ;  11 -to . 
a d d u c t o r  m a g n u s ;  1 2 - t o .  
s e m i m e m b r a n o s u s  -  n in g  p ay i; 1 3 -to .  
s e m i t e n d in o s u s ;  14 -to . b ic e p s  f e m o r i s ;  1 5 -n .c u ta n e u s  f e m o r i s  p o s te r io r ;
1 6 -to . g l u t e u s  m a x i m u s ;  17-tc. i s c h i a d i c u s  v a  u n in g  y o n id a  b o r u v c h i  
tom irlar; 1 8 -to . v a s t u s  la te ra l is ;  19 -to . t e n s o r  f a s c i a e  la tae;  2 0 -to . v a s t u s  
in t e r m e d in s ;  2 1 -n . c u ta n e u s  f e m o r i s  la te r a l i s ;  2 2 -to . ¿Z iopsoasn ing  payi;
2 4 -u a sa  c i r c u m f l e x a  f e m o r i s  la te ra l ia ;  2 5 -m .s a r to r iu s ;  Y ir ik  to m ir la r n in g  
q in la r i su y a k k a  b ir ik k a n lig i k o ‘r in ib  tu r ib ti.
b: 1, 4 -r a m i c u ta n e i  a n te r io r e s  n. f e m o r a l i s ;  2 - to. r e c tu s  f e m o r i s ;  3, 20 - 
toto . v a s t i ;  5 - s e p t u m  i n te r m u s c u la r e  m e d ia le  e t  n. s a p h e n u s ;  6 -m .s a r to r iu s ;  
7 -a . e t  v . f e m o r a l i s ;  8 -v . s a p h e n a  m a g n a  va  n. f e m o r a l i s -n in g  te r i sh ox i;
9 -to . a d d u c t o r  lon gu s;  10 - r a m u s  p o s t e r i o r  n. o b tu r a to r i i ;  11 -m .g r a c i l i s ;
1 2 - s e p t u m  i n t e r m u s c u l a r e  p o s t e r i u s  e t  to . a d d u c t o r  m a g n u s ;  1 3 -  
to .s e m i m e m b r a n o s u s ;  1 4 -to . s e m i t e n d i n o s u s ;  1 5 - n . c u t a n e u s  f e m o r i s  
p o s te r io r ;  1 6 - c a p u t  l o n g u m  to. b i c i p i t i s  f e m o r i s ;  1 7 -n . i s c h i a d i c u s  va  
u n in g  y o n id a  b o r u v c h i tom ir la r; 1 8 - s e p t u m  i n t e r m u s c u l a r e  la te r a le  e t  
c a p u t  b r e v e  to. b i c i p i t i s  f e m o r i s ;  1 9 - v a s a  p r o f u n d a  f e m o r i s ;
v: 1-TO. v a s t u s  m e d ia l i s ;  2 - s e p t u m  in t e r m u s c u l a r e  m e d i a l e  e t  n. s a p h e n u s ;  

3 -to . s a r to r iu s ;  4 -a . e t  v . f e m o r a l i s ;  5 -to . a d d u c t o r  m a g n u s ;  6 - i \  s a p h e n a  
m a g n a ;  1 - m .  g r a c i l i s ;  8 - s e p t u m  i n t e r m u s c u l a r e  p o s t e r i u s  e t  to . 
s e m im e m b r a n o s u s ;  9 -to . s e m i t e n d in o s u s ;  1 0 - c a p u t  lo n g u m  to . b ic ip i t i s ;
1 1 -n . i s c h i a d i c u s  va  u  b ila n  b irg a  b o ru v ch i tom irlar; 1 2 - c a p u t  b r e v e  to. 
b i c i p i t i s  f e m o r i s ;  1 3 - s e p t u m  i n t e r m u s c u la r e  la te ra le  e t  m m .  v a s t i  la te r a l i s  
e t  in t e r m e d i u s ;  14 - t e n d o  to. r e c tu s  f e m o r i s .
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Sonning terisi uning ichki yuzasida tashqaridagiga nisbatan yupqa bo ‘lib, 
oson siljiydi.

Son sohasi tashqarida katta ko‘stni son suyagining lateral tepachasi (epi- 
condylus lateralis ossis femoris) bilan tutashtiruvchi chiziq, ichkarida qov simfiz- 
idan medial tepachaga o ‘tkazilgan chiziq orqali oldingi va orqa sohalarga bo ‘linadi.

Sonning oldingi sohasi, regio femoris anterior
Son oldingi sohasining terisi ostida yuza qorin usti arteriyasi (a.epigastrica 

superficialis), tashqi tanosil arteriya (a.pudenda externa) va yonbosh suyagini 
o ‘rovchi yuza arteriya (a.circumflexa ilium superficialis), sonning katta teri osti 
venasi (v.saphena magna) (46-rasm), sonning lateral teri nervi (n.cutaneus fem o­
ris lateralis), son nervining oldingi teri shoxlari (rr.cutanei anteriores n femoralis), 
yopqich nervining teri shoxi (r.cutaneus n.obturatorii) tarmoqlanadi (39-rasm), 
yuza chov limfa tugunlari (nodi lymphatici inguinales superficiales) joylashadi.

Sonning muskullarini tashqaridan sonning serbar fassiyasi (fascia lata fem ­
oris) o ‘raydi va ayrim muskul guruhlari orasiga 3 ta: medial, lateral va orqa mus- 
kullararo to ‘siqlami beradi. Bu to ‘siqlar son suyagining orqa yuzasidagi g ‘adir- 
budur chiziqqa (linea asperd) birikib, 3 ta muskul-fassiya o ‘rindig‘ini hosil qila- 
di. Oldingi o ‘rindiqda sonni bukib, boldimi yozuvchi muskullar: sonning to ‘rt 
boshli muskuli (m.quadriceps femoris)-, medial o ‘rindiqda sonni yaqinlashtiru- 
vchi muskullar: taroqsimon (m.pectineus), uzun kalta va katta yaqinlashtiruvchi 
muskullar (mm.adductoris longus, brevis et magnus); orqa o ‘rindiqda sonni yo­
zuvchi, boldimi bukuvchi muskullar: yarim parda muskuli, m.semimembranosus, 
yarim pay muskuli (m.semitendinosus) va sonning ikki boshli muskuli (m.biceps 
femoris) joylashadi. Sonning serbar fastsiyasi ancha qalin bo‘lib, ayrim yuzada 
joylashgan muskullar uchun alohida g 'iloflar hosil qiladi. Fassiya tashqarida son­
ning fassiyasini taranglovchi muskul (m. tensor fasciae latae) ni o ‘raydi va oldingi 
tomonda qiyalab yo‘nalgan mashinachilar muskuli (m.sartorius)ga qin hosil qila­
di. Shu yerda, muskulning ichki qirg‘og‘ida serbar fastsiya yuza hamda chuqur 
varaqlarga ajraladi. Bu varaqlar orasida oyoqning magistral tomirlari bo ‘lgan son 
arteriyasi (afemoralis) hamda venasi (vfemoralis) joylashadi. Serbar fassiyaning 
varaqlari ichkariga davom etib, sonning medial yuzasida joylashgan nozik muskul 
(m,gracilis)ga qin hosil qilib, o ‘zaro qo‘shiladi. Yuza varaq yuqorida chov boy- 
lamiga birikadi. Chov boylamining pastida yuza varaqda oval teshik bo‘lib, u teri 
osti yorig‘i (hiatus saphenus) yoki oval teshik (fossa ovale) (47-rasm) deb yuriti- 
ladi. Uni g ‘alvir fastsiya (fascia cribrosa) bekitib turadi. Bu teshik orqali sonning 
yuqorida aytib o ‘tilgan yuza arteriyalari hamda tanosil-son nervining son shoxi 
(rfemoralis n.genitofemoralis) o ‘tib, teri ostiga chiqadi; sonning katta teri osti 
venasi esa bu teshik orqali kirib son venasiga quyiladi.

Serbar fassiyaning chuqur varag‘i yonbosh-bel va taroqsimon muskullar- 
ning ustini qoplab, yuqorida katta tos bo‘shlig‘iga davom etadi.

Chov boylami (lig.inguinalis) bilan tosning yonbosh va qov suyaklari orasi­
da kamgak joy  bo‘lib, u orqali tos bo ‘shlig‘i son bilan tutashadi. Chov boylami- 
dan boshlanib tos suyagiga yopishuvchi yonbosh-taroqsimon ravog'i (arcus ilio- 
pectineus) kamgakni lateral va medial qismlarga b o ‘ladi (47- va 48-rasmlar). Ar-
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46-rasm . O yoq n in g  te r i o s t i ven a lari: 
a — o ‘n g  b o ld irn in g  y u za  v e n a la r i (o ld in g i-m e d ia l yu zasi);  

b — o ‘n g  so n n in g  y u za  v e n a la r i (o ld in g i-m e d ia l yu zasi).

cus iliopectineus son serbar fastsiyasining chuqur varag‘i ko‘rinishida pastga davora 
etadi. Lateral qismi medial qismiga nisbatan kattaroq bo‘lib, muskul lakunasi (la­
cuna musculorum) deb yuritilad i: chunki uni asosan  yonbosh-bel m uskuli 
(m.iliopsoas) to ‘ldirib turadi. Bu yerda muskuldan tashqari son nervi (n.femoralis) 
ham o‘tadi. Kamgakning medial qismi orqali sonning asosiy qon tomirlari o ‘tadi, 
shuning uchun ham bu qism tomir lakunasi (lacuna vasorum) nomini olgan. Tomir 
lakunasidagi son arteriyasi son venasining tashqari tomonida yotadi; venaning 
ichkari tomoni bilan qov suyagi orasida g ‘ovak kletchatka bilan to ‘lgan kichikki- 
na bo‘sh joy bor. Unda chuqur chov (Rozenmyuller) limfa tuguni joylashadi. Bu 
za if joy  qorin bo ‘shlig‘i bilan bevosita chegaradosh bo ‘lgani uchun ham, u orqali 
qorinning ichki a ’zolari qorinpardaga o ‘ralgan holda songa, serbar fassiyaning 
yuza va chuqur varaqlari orasiga, so‘ngra yuza varaqdagi oval teshik orqali son
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4 7 -rasm . C h ov  o sti soh asi (boylam  
o sti b o ‘s h lig ‘i) va  so n  churrasi.
1 —y o n b o s h  m u s k u l i  v a  s p i n a  
i l i a c a  a n t e r i o r  s u p e r i o r ;  2—m .  
p s o a s  e t  n .  f e m o r a l i s ;  3 —l ig .  
i l io p e c t in e u m ;  4—v a s a  f e m o r a l i s ;  

j  5—ch u rra  x a lta s i b o 'y in ch asi; 6— 
ch o v  b o y la m i va  la k u n a r  boylam ;
7 —q o v  d o ‘m b o g ‘i; 8 —m a r g o  
f a l c i f o r m i s  f o s s a e  o v a l i s ;  9~v.

3 s a p h e n a  m a g n a ;  1 0 —c h u r r a  
x a lta s i.

V
$■ terisi ostiga chiqishi mumkin. Bun- 
g  day xasta lik  son churrasi (hernia

femoralis) deb yuritiladi. Shunday 
qilib, son churrasida churra xaltas- 
ining teri ostiga chiqishi natijasida 
son kanali (canalis femoralis) deb 
ataluvchi kanal paydo b o ‘ladi (47- 
rasm). Uning orqa va oldingi devor- 
larini mos ravishda serbar fassiya- 
ning yuza va chuqur varaqlari, tash- 
qi devorini son venasi hosil qiladi. 
Kanalning chuqur halqasi (teshigi) 

(anulus femoralis) tomir lakunasida joylashgan bo ‘lib, uni oldindan chov boyla­
mi, orqadan taroqsimon (Kuper) boylami, lig.pectineale (Cooper), tashqaridan 
son venasi, ichkaridan kamgak (Jimbemat) boylami (lig.lacunare) chegaralaydi. 
Kanalning yuza halqasini teri osti yorig‘i (hiatus saphenus) tashkil qiladi.

Avollaming tos chanog‘i erkaklamikiga nisbatan voviqroq bo ‘lib. ko‘ndalang 
o ‘lchamlari nisbatan keng. vertikal o ‘lchamlari kichikroq bo‘ladi. Shu sababli. av- 
ollarda chuqur son halqasi joylashgan tekislik ko‘proq gorizontalga vaqin bo ‘lib. 
uni qorinning pastki devori deb hisoblash mumkin. Natijada. chuqur son halqalarini 
yuqoridan (ichkaridan) qoplovchi qorin ichi (ko‘ndalano) fassivasiga qorin bo‘sh1ig‘i 
a ’zolari tomonidan beriladigan bosim ko‘proq bo‘ladi. Bundan tashqari. avollarda 
tomir lakunasining nisbiv o ‘lchamlari ham erkaklamikiga nisbatan kengroq bo‘ladi. 
Bu faqat avollar tos chanog‘ining nisbatan kengligi va muskul lakunasini egallab 
turuvchi vonbosh-bel muskulining erkaklamikiga nisbatan zaifligi va kichikroq 
o ‘lcham da b o ‘1ishi bilan izohlanadi. Avollarda chuqur son halqasining frontal 
o ‘lchami ham kattaroq bo‘ladi.

Yosh o ‘tishi bilan son halqasini bekituvchi qorin ichi fassivasining mustah- 
kamligi pasavadi. vonbosh-bel muskuli ham  zaiflashib kichravadi. tom ir lakunasi 
(va u bilan birga chuqur son halqasri kengavadi.

Son churralarining kelib chiqishiga quyidagi omillar: tomir lakunasi va u 
bilan birga chuqur son halqasi frontal o ‘lchamining kengayishi hamda uni qoplo­
vchi ko‘ndalang fassiyaning zaiflashuvi sabab b o ‘ladi.
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48-rasm . 
va  to  

k am gak lar i.
1 - s p i n a  i l i a c a  
a n t e r i o r  s u p e r i o r ;
2-Ti. c u t a n e u s  
f e m o r i s  la te ra lis ;
3 - l i g . i n g u i n a l e ;  4 - a r c u s  
i l io p e c t in e u s ;
5 -те. f e m o r a l i s ;  6 - r a m u s  
f e m o r a l i s  n .g en ito fe m o r a l i s ;  7 - 
a. f e m o r a l i s ;  8 -v .  f e m o r a l i s ;  9 - 
i c h k i  s o n  h a l q a s i n i n g  
k l e t c h a t k a s i ;  1 0 - n o d u s
l y m p h a t i c  u s  i n g u i n a l i s  
p r o f u n d u s  ( R o z e n m y u l le r -  
P iro g o v  lim fa  tu g u n i); 11 - f a s c ia  
p e c t in e a ;  12 - l ig .  lacunare;
1 3 - t u b e r c u l u m  p u b i c u m ;  
p e c t i n e u s ;  1 5 - v a s a  o b t u r a t o r i a  e t  n. 
o b t u r a t o r i u s ;  1 6 - m e m b r a n a  o b t u r a ­
tor ia ;  17 -m . i l io p s o a s .

Yuqorida aytib o ‘tilgan sabab va omillar bilan son churralarining ayollar (5 
marta) hamda keksa yoshdagi kishilarda ko‘proq uchrashini izohlash mumkin.

Sonning oldingi sohasida son arteriyasi va venasi hamda son nervidan (past- 
roqda teri osti nervidan) iborat bo‘lgan tomir-nerv tutami sonning yuqorigi yarmida 
son (Sharp) uchburchagi orqali o ‘tadi (49-rasm). Son uchburchagining yuqori to- 
monini (asosini) chov boylami, tashqi toraonini mashinachilar muskuli, ichki to- 
monini uzun yaqinlashtiruvchi muskul (m.adductor longus), tubini esa yonbosh- 
bel va taroqsimon muskullar hosil qiladi. Son uchburchagining cho‘qqisi pastga 
qaragan bo‘lib, sonning yaqinlashtiruvchi (Gunter) kanaliga davom etadi. Uch- 
burchak sohasida son arteriyasi venasiga nisbatan tashqarida, son nervidan ich- 
karida joylashib, yuqorida aytib o ‘tilgan yuza tomirlardan tashqari yana sonning 
chuqur arteriyasi (a.profunda femorisjni, son suyagini o ‘rovchi lateral va medial 
arteriyalar (aa.circumflexae femoris lateralis et medialis)ni hamda 3 ta perforant 
(teshib o ‘tuvchi) arteriyalar (aa.perfor antes) ni beradi. Son uchburchagida a. et 
v.femora/is serbar fassiyan ing  yuza va chuqur varaq lari o rasida joy lash ib  
(m.pectineus) va (m.iliopsoas)lar orasidagi tamovsimon chuqurchada yotadi. Bu 
tomirlarni son nervidan serbar fastsiyaning chuqur varag‘i ajratib turadi.

Yopqich kanali, canalis obturatorius. Qov suyagi yuqori shoxi (ramus su­
perior ossis pubis)ning pastki yuzasida orqadan-oldinga va ichkaridan tashqariga 
yo ‘nalgan egat - sulcus obturatorius bo‘lib, yopqich pardasi (membrana obtura­
toria), ichki va tashqi yopqich muskullari bu egatning chetlariga yopishishi nati- 
jasida yopqich kanali hosil bo‘ladi. Kanalning uzunligi 2-3 sm, uning ichki teshi- 
gi tosdagi pufak oldi kletchatka bo‘shlig‘i (spatium previscerale)g&, tashqi teshi- 
gi sonning medial muskullar o ‘rindig‘iga, taroqsimon muskulning ostiga ochila- 
di. Yopqich kanali orqali yopqich tomir-nerv tutami (a., vv et n.obturator) o‘tadi.
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49-rasm . S o n  (Skarp) 
u ch b u rch a g in in g  top o g ra fiy a si.

1—y o n b o sh  su y a g in i a y la n ib  o 'tu v ch i  
y u za  arteriya; 2—qorin  tepasin i'ng yu za  
a rteriyasi; 3—so n  a r ter iy a si va  venasi;
4—taroq sim on  m uskul; 5—tash q i u y a tli  
to m ir la r ; 6 —s o n n i y a q in la s h t ir u v c h i  
k a ita  m u sk u l;  7 - s o n n i  y a q in la s h t i ­
ru v ch i u zu n  m usk u l; 8—n ozik  m u sk u l;
9—k a tta  te r i o s t i  ven asi; 10—so n n in g  
t o ‘g ‘r i m u s k u li;  1 1 - m a s h in a c h i la r  
m u sk u li; 12—y a sh ir in  nerv;
13—so n n in g  ch u q u r arteriyasi;
14—y o n b o sh -b e l m u sk u li;
15—son  n erv i.

fZ
Yaqinlashtiruvchi kanal (canalis ad- 

ductorius) son oldingi sohasining pastki qismi- 
da joylashgan. Uning orqa-lateral devorini 
sonning medial serbar muskuli (m.vastus 
medialis), orqa-medial devorini (m.adductor 
longus), old devorini (lamina vastoadducto- 
ria) (50-rasm), ya’ni bu ikkala muskulni o ‘zaro tutashtiruvchi paysimon parda hosil 
qiladi. Kanalni 3 ta devor chegaralagani uchun ham uning ko‘ndalang kesimi uchbur- 
chak shakliga ega. Yaqinlashtiruvchi kanalning oldingi devorini mashinachilar

50-rasm . Y a q in la sh tiru v ch i kan al v a  Job er ch u q u rch asi.
1 -l ig . co l la té ra le  t ib ia le;  2 - r e t in a c u lu m  p a te l la e  m ed ia le ;  3 -a. g en u s  s u p e r io r  
m a d ia l i s ;  4 - p l a n u m  p o p l i t e u m ;  5 - m . a d d u c t o r  m a g n u s  n in g  payi; 6 -  
a .p o p l i tea ;  7 -v .  p o p l i te a ;  8 -m .  v a s t u s  m e d ia l i s ;  9 -n . sa p h e n u s ;  10- te r i o sti 
n e r v in i yop q ich  n e r v i b ila n  tu ta sh tir u v c h i shox; l l - c a p u i  b re v e  m . b i c i p i t i s  
f e m o r i s ;  1 2 - la m in a  v a s to a d d u c to r i s ;  13 -m . g ra c i l i s ;  14- m .a d d u c to r  m a g n u s;
1 5 - c a p u t  lo n g u m  m . b ic ip i t i s ;  16 -n . i s h ia d ic u s ;  1 7 - m .s e m im e m b r a n o s u s ;
18-m . s a r to r iu s ;  19 -n . t ib ia l is ;  20 -n . p e r o n e u s  c o m m u n is ;  21 - c a p u t  m e d ia le  
m . g a s t r o c n e m i i ;  2 2 - m .g a s t r o c n e m iu s  b ila n  m . s e m im e m b r a n o s u s  o rasid ag i 
s in o v ia l xa lta ; 2 3 -b u rsa  m . sa r to r i i .
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muskuli qoplaydi. Kanalning kirish, chiqish teshiklari hamda oldingi devorida yana 
1-2 ta teshiklar mavjud. Kirish teshigi orqali son arteriyasi, venasi va teri osti nervi 
(n.saphenus) kiradi. Kanalning ichida tomir-nerv tutami elementlarining o ‘zaro jo- 
lashuvi quyidagicha: son venasi arteriyaning orqa va lateral tomoniga o‘tadi, nerv esa 
tomirlardan tashqaridajoylashadi. Kanalning oldingi devoridagi teshik (yoki teshiklar) 
orqali son arteriyasining so‘nggi shoxi bo‘lgan tushuvehi tizza arteriyasi (a,genus 
descendens) hamda (n.saphenus) chiqib pastga yo‘naladi. Yaqinlashtiruvchi kanal 
oldindan orqaga, ichkaridan tashqariga yo‘nalgan bo‘lib, uning chiqish teshigi taqim 
chuqurchasi kletchatkasiga ochiladi. Bu teshik orqali son qon tomirlari (a.et 
w.femorales) taqim chuqurchasiga kiradi.

Sonning orqa sohasi, regio femoris posterior
Son orqa sohasining teri osti qavatida sonning lateral teri nervining tarmoq- 

lari, sonning orqa teri nervi, n.cutaneus femoris posterior (39-rasm), sonning kat- 
ta va kichik teri osti venalari, vv.saphenae magna et parva orasidagi anastomoz 
joylashadi.

Sonning orqa muskul-fassiya o ‘rindig‘ida tashqi tomonda sonning ikki boshli 
muskuli (m.biceps femoris), ichki tomonida yarim parda muskuli (m.semimembra­
nosus) va uning ustida yarim pay muskuli (m.semitendinosus) (40-rasm) joylash- 
gan. Orqa o ‘rindiqda quymuch (o‘tirg‘ich) nervi (n. is chi adieus), uning arteriyasi
- a.comitans nervi ischiadici hamda perforant arteriyalarni o ‘zaro bog‘lovchi ar- 
teriya poyasi joylashadi. Quymuch nervi yuqorida bevosita son fassiyasining os- 
tida, ikki boshli muskulning tashqi tomonida, sonning o ‘rta qismida ikki boshli 
muskulning uzun boshchasi ostida, sonning pastki qismida ikki boshli muskul 
bilan yarim parda muskullari orasida yotadi. Taqim chuqurchasiga kirish joyida 
quymuch nervi o ‘zining oxirgi shoxlari bo'lgan katta boldir va umumiy kichik 
boldir nervlariga ajraladi.

Son suyagi singanda, suyak bo‘lakIarining holati
Son suyagining diafiz qismi yuqorida singanda sinish chizig‘i katta dumba 

muskuli bilan katta yaqinlashtiruvchi muskullarning birikish joyidan yuqorida joy ­
lashadi. Shu sababli, yonbosh-bel muskulining ta ’sirida yuqori bo‘lak ko‘tariladi 
va tashqariga harakat qiladi, pastki b o iak  esa yozuvchi muskullar ta ’sirida orqa­
ga va yuqoriga suriladi.

Son suyagi o ‘rtasidan singanida uning yuqori qismi yaqinlashtiruvchi mus­
kullar ta ’sirida ichkariga va yuqoriga siljiydi, pastki bo‘lagi esa orqaga va yuqo­
riga harakat qiladi.

Son suyagi pastidan singanda, pastki bo‘lak boldir muskulining lateral va 
medial boshchalari ta ’sirida orqaga, taqim chuqurchasi tomonga siljiydi va taqim 
arteriyasining shikastlanish xavfini tug‘diradi.

TIZZA, GENU
T a sh q i m o ‘ I j  a 1 1 a r: oldinda - tizza usti qopqog‘i (patella); uning 

pastida tizza qopqog‘ining xususiy boylami (lig.patellaris; epicondylus media/is 
et lateralis ossis tibiae), katta boldir suyagining g ‘adir-budurligi (tuberositas tib­
iae), kichik boldir suyagining boshchasi (caputfibulae); medial tomonda (m.vastus 
medialis) bilan (m.sartorius) hamda <m.gracilis) do'ngliklari orasida (m.adductor
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magnus)r\ing payini paypaslab aniqlash mumkin, shu payning orqasida Jober chu- 
q u rch asi an iq la n ad i; la te ra l to m onda  От.biceps fem o ris)  p ay i; o rqada  
(m.semimembranosus et m.semitendinosus) paylari (ichkari tomonda), o ‘rtada bol- 
dir muskuli boshchalari orasidagi uchburchak shaklidagi chuqurcha ko ‘rinadi.

Ch e g a r a l a r i :  yuqorida - tizza qopqog‘idan ikki barmoq eni yuqorida, 
pastda - katta boldir suyagi g ‘adir-budurligi orqali o ‘tkazilgan aylana chiziq. Son 
suyagi tepachalarining orqa chetlari orqali o ‘tkazilgan vertikal chiziqlar tizzani 
oldingi va orqa sohalarga bo'ladi.

Tizzaning oldingi sohasi, regio genus anterior
Tizza oldingi sohasining terisi qalin. Teri osti qavatida quyidagi sinovial 

xaltalar bor: tizza qopqog‘i oldida - bursa prepatellaris subcutanea, katta boldir 
g ‘adir-budirligi oldida - bursa infrapatellaris.

3  1 1  ш Ш Ш Ш  8

ю ЩЯШШШШж
1015

a b
51-rasm . T izza b o ‘g ‘im i tev a ra g id a g i s in o v ia l xa lta lar .

A  (tizza  b o ‘g ‘im in in g  sa g itta l k es im id a g i o ld in g i xa lta lar):
1 - t e n d o  m .  q u a d r i c i p i t i s ;  2 - f e m u r ' ,  3 - b u r s a  s u p r a p a t e l l a r i s ; 4 - b u r s a  
p r e p a t e l l a r i s  su bcu tan ea ',  5 - b u r s a  p r e p a t e l l a r i s  s u b s c a p u la r i s ;  6 - b u r s a  
p r e p a te l l a r i s  su b te n d in e a ;  7 -p a te l la ;  8 - p l i c a  s y n o v i a l i s  in f r a p a te l la r i s ;  9- 
p l i c a  a lares;  10 - l ig . c r u c i a t u m  a n te r iu s ;  11 - b u r s a  in f r a p a te l l a r i s  p r o f u n d a  
e t  su b c u ta n e a ;  12 -l ig .  p a te l lae ;  13 - t ib ia ;  14 -b u r s a  s u b c u ta n e a  tu b e r o s i ta s  
t ib iae;  15 -m . p o p l i te u s ;  1 6 -m . soleus;  17 -m . g a s t r o c n e m iu s ;  18 - l ig . c r u c ia tu m  
p o s te r iu s ;  1 9 -c a p s u la  a r t ic u la r is ;  2 0 -v .  p o p l i te a ;  21-a. p o p l i te a ;  2 2 -m . b ic e p s  
f e m o r i s .
В  (orqa xalta lar):
1 - m . b i c e p s  f e m o r i s ;  2 - s o n n in g  ik k i b o s h l i  m u s k u li  b ila n  ik r a s im o n  
m u sk u ln in g  la tera l b o sh ch a si orasid a g i s in o v ia l x a lta  (kam  uchraydi); 3 -m .  
p la n t a r i s  e t  c a p u t  la te ra le  rn. g a s tr o c n e m i i ;  4 - b u r s a  c a p i t i s  la te r a l i s  m . 
g a s t r o c n e m i i ;  5 -ta g im  m u sk u l payi b ila n  taq im  p a y in in g  lig . co lla te r a le  
f ib u la r e  o ra sid a g i s in o v ia l xa lta ; 6 - b u r s a  m . b i c i p i t i s  f e m o r i s ;  7 - c a p u t  
f ib u la e ;  8 -b u r s a  m . p o p l i te i ;  9 -m . soleus;  10 -m . p o p l i te u s ;  l l - b u r s a  a n ser in a ;
1 2 - p e s  a n se r in u s ;  1 3 -b u rsa  m . s e m im e m b r a n o s i ;  14 - b u r s a  c a p i t i s  m e d ia l i s  
m . g a s t r o c n e m i i ;  1 5 - c a p u t  m e d i a l e  m . g a s t r o c n e m i i ;  1 6 -y a r im p a rd a  va  
ik ra sim o n  m u sk u lla rn in g  u m u m iy  xa lta si; 17-m . s e m im e m b r a n o s u s .
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Xususiy fassiya suyak bo ‘rtiqlariga birikib ketgan. Fassiya ostida bursa 
prepatellar is subfascialis va bursa prepatellar is subtendinea, sonning 4 boshli 
muskuli payi ostida bursa suprapatellaris (51-rasm) joylashadi. Fassiya ostida 
tizza bo‘g ‘imi arteriya to ‘ri (rete articulare genus) boTib, uni son arteriyasining 
shoxi bo‘lgan tushuvchi tizza arteriyasi; taqim arteriyasining barcha shoxlari - 
aa.genus superior, media, inferior laterales et mediales (52-rasm), oldingi katta 
boldir arteriyasidan - qaytuvchi oldingi katta boldir arteriyasi (a.reccurens tibia­
lis anterior) va orqa katta boldir arteriyasidan chiquvchi kichik boldir suyagini

o ‘rovchi tarm oq (ramus circumflexus fibulae) hosil 
qiladi.

Tizza arteriya to ‘rining tizza qopqog‘i ustidagi 
qismi rete patellaris deb ataladi. Oldinda, xususiy 
fassiya ostida, son to ‘rt boshli m uskulining pastki 
qismi bo‘lib, uning payi tizza qopqog‘ining ustidan 
o ‘tayotib, unga birikadi va pastga tizza qopqog‘i boy- 
lami (lig.patellae) shaklida davom etib katta boldir- 
ning g ‘adir-budirligiga yopishadi. Tizza qopqog‘i va 
uning boylam ining  yon  tom onlarida to ‘rt boshli 
muskul payi hisobiga hosil bo‘lgan tizza qopqog‘ining 
ushlab turuvchi boylamlari (retinaculum patellae) joy- 
lashgan boTib, ular 2 qavatdan iborat: yuza qavatni 
tizza qopqog‘ining yon tomonlarini katta boldir suya- 
giga bog‘lovchi bo‘ylam a lateral va medial boylam- 
lar, chuqur qavatni - tizza qopqog'ining yon chek- 
kalarini son suyagi do ‘ngliklari bilan bog ‘lovchi 
ko ‘ndalang ushlab turuvchi boylamlar tashkil etadi. 
Tizzaning xususiy fassiyasi bu boylam lam i qoplab, 
tashqi tomonda mashinachilar muskuli payi hisobiga 
qalinlashadi. B o‘g ‘im xaltasini oldindan qoplovchi bu 
fassiya-pay  qoplam lari tizza  o ld ingi sohasin ing  
fassiya-aponevroz apparati deb nomlangan (53-rasm).

Ushbu tuzilm alardan tashqari ichki tom onda 
mashinachilar, nozik va yarimpay muskul paylaridan 
iborat b o ‘lgan “yuza g ‘oz pan jasi” , yarim  parda 
muskul pay ining 3 ta tutamidan tuzilgan “chuqur g ‘oz 
panjasi”, tashqari tomonda son ikki boshli muskuli­
ning payi joylashgan.

Tizzaning orqa sohasi, regio genus posterior
Tizza orqa sohasining terisi yupqa va hara- 

k a tch an . Teri o sti q a v a tid a  son taq im  venasi 
(vfemoropoplitea), yuza limfa tugunlari (nodi lim- 
phatici poplitea superfisialis), medial tomonda teri 
osti nervi (n.saphenus) bilan birga v.saphena magna 
joylashadi. Sohaning pastki qismida, taqim xususiy

52-rasm . T aqim  va  
b o ld ird ag i arter iya lar  
(b o ld ir -ta q im  k an a li  

o ch ilg a n ).

1 - taq im  arteriyasi;
2 -3 —m e d ia l va  la te r a l  
y u q o r i t iz z a  a r te r iy a -  
la r i ;  4 —o ‘r t a  t i z z a  
a rter iyasi; 5—tiz z a n in g  
p a s t k i  m e d ia l  
a rter iy a si;  6 - t iz z a n in g  
p a s t k i  l a t e - r a l  
arteriyasi; 7—orqa k atta  
b o ld ir  a r t e r iy a s i ;  8 — 
o l d in g i  k a t t a  b o ld ir  
a r t e r iy a s i ;  9 —k ic h ik  
b old ir  arteriyasi;
1 0 —o r q a  q a y t u v c h i
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53-rasm . T izza n in g  o ld in g i soh asi.
1-m . r e c tu s  f e m o r i s ;  2 -m .  v a s t u s  
m e d i a l i s ' ,  3 - s o n  a r t e r i y a s i n i n g  
m u s k u l-b o ‘g ‘im  sh o x i; 4 -a . g e n u s  
s u p e r i o r  m e d i a l i s ; 5 - r e t i n a c u l u m  
p a t e l l a e  m e d i a l e ;  6 - a .  g e n u s  
d e s c e n d e n s  (a . g e n u  s u p r e m a  - 
B N  A);  7 -a . g e n u s  i n f e r i o r  m e d ia l i s ;
8 - m .  s a r t o r i u s - n in g  p a y i; 9 - l i g .  
p a t e l l a e ;  1 0 -m . g a s t r o c n e m i u s  
( c a p u t  m e d i a l e ); 11 - t u b e r o s i t a s  
t ib iae;  1 2 -m . t i b ia l i s  a n te r io r ;  13- 
m . e x te n s o r  d i g i t o r u m  longus;  14-  
m. p e r o n e u s  longus;  15 -a . re c c u re n s  
t ib ia l i s  a n te r io r ;  1 6 - c a p u t  f ib u la e ;  
17-m . b ic e p s  f e m o r i s ;  18 -a . g e n u s  
i n f e r i o r  la te ra l is ;  19 - r e t i n a c u l u m  
p a t e l l a e  l a t e r a l e ;  2 0 - a .  g e n u s  
s u p e r i o r  l a t e r a l i s ;  21  - t r a c t u s  
i l io t ib ia l i s ;  2 2 -m .  v a s t u s  la te ra l is .

fassiyasining ikkiga ajralishi natijasida 
hosil bo‘lgan Pirogov kanalida taqim  ve- 
nasiga quyiluvchi v.saphena parva joylashadi (59-rasm).

Taqimning xususiy fassiyasi (fascia poplítea) aponevrotik tusda bo ‘lib, ta-

5 4 - r a s m .  T iz z a  o s t i  ( t a q im )  
ch u q u rch a sin in g  top o g ra fiy a si.
1—f a s c i a  lata; 2—a. e t  v .p o p l i te a ;  
3—m . b ic e p s  b ra ch ii ;  4—aa. su r a le s  

^ a. p o p l í te a ;  5—n. peron eu s;  6—c a p u t  
l a t e r a l e  m .  g a s t r o c n e m i i ;  7 —n.  
c u ta n e u s  s u r a e  la te ra l is ;  8—f a s c i a  
cru r is ;  9—v. s a p h e n a  p a r v a  e t  n. 
c u ta n e u s  su ra e  m e d ia l i s ;  10 - c a p u t  
m e d i a l e  m . g a s t r o c n e m i i ;  11—m .  
s e m im e m b r a n o s u s ;  12—aa. su ra le s  
a. p o p l i t e a ;  13—n. t ib ia l i s ;  14—m . 
s i m i t e n d i n o s u s ;  1 5 — v .  s a p h e n a  
p a r v a  e t  v .  s a p h e n a  m a g n a  
o rasid ag i an astom oz.

qim chuqurchasini qoplaydi.
Taqim chuqurchasi, fossa  poplitea  

romb shakliga ega; uning yuqori-lateral de- 
vorini sonning ikki boshli muskuli (m.biceps
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femoris), yuqori-medial devorini yarim parda muskul (m.semimembranosus), pastki 
medial va lateral devorlarini mos ravishda boldir muskulining medial va lateral 
boshchalari (caput medialis et lateralis m.gastrocnemn) (54-rasm), tubini esa son

suyagining taqim yuzasi (planum popliteum), 
tizza bo‘g ‘imi xaltasining orqa qismi va taqim 
muskuli (m.popliteus) hosil qiladi. Chuqur- 
chadagi yog‘ kletchatkasida um umiy kichik 
boldir nervi (n.peroneus (fibularis) communis), 
katta  boldir nervi, n.tibialis va taqim  qon 
tomirlari - a.etw.popliteae-dan ibo ra tbo ‘lgan 
tomir-nerv tutami joylashgan. Umumiy kichik 
boldir nervi chuqurchaning lateral devori old- 
ida joylashadi va ikki boshli muskul payining 
osti bo‘ylab kichik boldir suyagi boshchasini 
tashqaridan aylanib o ‘tib boldirning tashqi 
o ‘rindig‘iga yo‘naladi. Katta boldir nervi, ta­
qim chuqurchasining yuqorigi burchagidan 
pastki burchagiga o ‘tkazilgan chiziq bo‘ylab 
y o ‘nalgan  b o ‘lib , y u za ro q d a  jo y la sh a d i. 
Nervdan chuqurroqda va ichkarida taqim ve- 
nasi (v.poplitea), venadan chuqurda va ichka­
rida, tizza bo‘g ‘imi xaltasi ustida, taqim arteri- 
yasi, a.poplitea joylashadi. Taqim arteriyasi 
bo‘ylab taqimning chuqur limfa tugunlari (nodi 
lymphatici popliteus profundus) o ‘rin olgan.

Taqim arteriyasidan 5 ta arteriya boshla- 
nadi: tizzaning yuqorigi ichki va tashqi arteriya- 
lari (a.genus superior medialis et lateralis), tiz­
zaning o ‘rta arteriyasi (a.genus media), tizza­
ning pastki ichki va tashqi arteriyalari (a.genus 
inferior medialis et lateralis). Ulaming ham- 
masi tizza arteriya to ‘rini hosil qilishda qat- 
nashadi (52 va 55-rasmlar).

TIZZA AR TIC ULA TIO
GENUS

Tizza bo‘g ‘imi son va katta boldir suy- 
aklarining ichki va tashqi do‘ngIari (sondylus 
medialis et lateralis ossis femoris et ossis tib­
iae) hamda tizza qopqog‘i (patellae) ning ich­
ki bo‘g ‘im yuzalari orasida hosil boTadi (51- 
va 56-rasmlar).

B o‘g ‘im yorig‘ining tasvir chizig‘i, oyoq 
tizza bo'gM m ida bukilganda, oldinda tizza 
qopqog‘i boylami (lig.patella) ning yon to-

55-rasm. Tizza bo‘g‘im i sohasidagi 
arteriya kollaterallarL  
1 -a . f e m o r a l i s ' ,  2 -a .  g e n u s  
descendens;  3-a. genus su per io r  
m a d ia l is ;  4 -a. g en u s  s u p e r io r  
m edia lis  va a. genus descendens  
o ra sid a g i an astom oz; 5 - r a m u s  
sa p h en u s  a. genus d escen den tis  
e t  a. suralis  medialis;  6-a. genus  
m e i d a ;  1 - a .  g e n u s  i n f e r i o r  
medialis;  8-a. t ib ia lis  anterior;  9- 
a. suralis  lateralis; 10-a. recurrens  
t i b i a l i s  a n te r io r ;  1 1 -a . g e n u s  
i n f e r i o r  la te ra l is ;  12 -a . g e n u s  
i n f e r i o r  l a t e r a l i s ;  1 3 - r a m u s  
d e s c e n d e n s  a. c i r c u m f l e x a e  
fe m o r is  lateralis; 14-a. perforan s  
III.
YUqorigi tizza arteriyalari (3, 12) 
bilan son arteriyasining shoxlari 
(2 , 13 v a  1 4 ) o r a s id a g i  
anastomozlar hamda tizza qopqog‘i 
ko‘rinib turibtL
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56-rasm . 0 ‘n g  tizza  
b o ‘g ‘im in in g  o ld  tom on d ag i 

boylam lari.
1—e p ic o n d y lu s  m ed ia l is ;

2—lig. c r u c ia tu m  posterius', 
3—c o n d y lu s  m e d ia l i s  f e m o r i s ;

4—lig. c r u c ia tu m  a n te r iu s ;
5—lig. t r a n s v e r s u m  genus;

6—m e n is c u s  m e d ia l is ;
7—lig. co l la téra le  tib ia le;
S—b u rsa  in f r a p a te l la r i s  

p r o fu n d a ;  9—lig. pa te llae;  
10—tizza  u sti qopqog‘in in g  

b o‘g ‘im  yuzasi;
11—m . q u a d r ic e p s  f e m o r i s  payi; 

12—c a p u t  f ib u la e .

monlarida ko‘ndalangiga joylashgan egatchalar ko‘rinishida, orqada esa tizzan- 
ing bukilishidan hosil b o ‘lgan ko ‘ndalang burma shaklida aniqlanadi.

Son suyagi do‘nglarining bo‘g ‘im yuzalari qavariq, katta boldir suyaginiki 
esa biroz botiq shaklda b o ‘lib, ularning orasida joylashgan to g ‘ay m enisklar 
bo ‘g ‘im yuzalarining kongruentligini oshiradi. Tashqi menisk (meniscus latera­
lis) to ‘liq bo ‘lmagan, ba’zan O shaklidagi to ‘liq halqa ko‘rinishada bo ‘lib, o ‘rtasida 
teshigi bo‘ladi (57-rasm).

Tashqi menisk nisbatan kichik radiusli bo ig an i, bundan tashqari, son suya-

57-rasm . T izza b o‘g ‘im in in g  
b o ‘g ‘im  yu za lar i, m en isk la r i va  

b o y la m la r i (b o‘g ‘im  tirq ish i  
so h a sid a g i k o ‘n d a la n g  k esim ).

I — v . s a p h e n a  p a r v a ;  2 — 
n .c u ta n e u s  s u r a e  m e d ia l i s ;  3— 
n .c u ta n e u s  s u r a e  la te r a l i s ;  4— 
n .p e ro n e u s  c o m m u n is ;  5—c a p u t  
l a t e r a l e  m . g a s t r o c n e m i s ;  6 — 
l i g .m e n i s c o f e m o r a le  p o s te r iu s ;
7—te n d o  m .p o p l i te i ;  8—r e c e s s u s  
s u b p o p l i t e u s ;  9—l ig .c o l la t e r a l e  
f ib u la r e ;  10—m e n is c u s  la te ra lis ;
I I —t i b i a  (f a d e s  a r t i c u l a r i s  
s u p e r i o r ); 12—b u rsa  i n f r a p a t e l ­
la r is  p r o fu n d a ;
13—l i g . t r a n s v e r s u m  gen u s;  14— 
r e t in a c u lu m  p a te l la e  m ed ia le ;
15—l i g . c r u c i a t u m  a n te r iu s ;  16—c o n d y l u s  m e d i a l i s  t ib ia e ;  1 7 —m e n i s c u s  
m e d ia l i s ;  18—lig .c r ic u a tu m  p o s te r iu s ;  19—b u rsa  s u b te n d in e a  m .g a s t r o c n e m i i  
m e d ia l i s ;  20—f a s c i a  c ru r is .
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gining lateral do‘ngi ham ichki do‘ngga nisbatan kichik boTganligi uchun bu meni- 
sk harakatchanroq va shu sababli shikastlanishga kamroq uchraydi.

Ichki menisk (meniscus medialis) yarim oy yoki S shaklida bo‘lib, lining 
medial o ‘roqsimon tomonining oldingi qismi ancha yupqalashgan va za if joyi 
hisoblanadi. Chunki meniskning ko‘pincha shu qismi shikastlar natijasida yorili- 
shi, uzilib ketishi va oqibatda suyaklarning b o ‘g ‘im yuzalari orasiga tiqilib, 
bo ‘g ‘imdagi harakatlarni butunlay cheklab qo‘yishi mumkin (tizzabo‘g ‘imi bloka- 
dasi).

Har ikkala menisk o ‘zining oldingi va orqa oxirlari, y a ’ni shoxlari bilan 
katta  boldir suyagiga birikib ketgan. M enisklarning oldingi shoxlari o ‘zaro 
ko ‘ndalang tortilgan tizza boylami (lig.transversum genus) orqali tutashadi.

Katta boldir suyagining tog‘ayli bo‘g ‘im yuzasi bilan menisklar orasida yoriq 
shaklidagi bo‘shliq qoladi. Menisklar son suyagi bilan ham bog‘langan. Jumladan, 
ichki menisk oldingi menisk-son boylami (lig.meniscofemorale anterius) orqali 
sonning lateral do‘ngligining ichki yuzasi bilan, tashqi menisk orqa menisk-son 
boylami (lig.meniscofemorale posterius) orqali medial do‘nglikning tashqi yuza­
si bilan tutashadi (56-rasm).

B o ‘g ‘im b o ‘s h lig ‘ in ing  ich id a  bu  b o y lam la rd an  ta sh q a ri sonn ing  
do‘ngliklarini katta boldir suyagi bilan bog‘lovchi pishiq kesishgan boylamlar 
ham bor. Oldingi kesishgan boylam (lig.cruciatum anterius) lateral do‘nglikning 
ichki yuzasidan boshlanib, katta boldir suyagidagi (area intercondylaris) anteri- 
or-ga birikadi. Orqa kesishgan boylam  (lig.cruciatum posterius) son m edial 
do‘ngligining tashqi yuzasidan boshlanib (area intercondylaris posterior;jga biri­
kadi. Kesishgan boylamlarning uzilishi ikkala suyak bo‘g ‘im yuzalarining bir- 
biridan uzoqlashuviga, ya’ni stol tortmasi kabi siljishiga olib keladi; chunonchi, 
oldingi boylam uzilganida boldim ing yuqori qismi son suyagiga nisbatan oldin- 
ga, orqa boylam uzilganda esa - orqaga siljiydi.

Bo‘g ‘imning sinovial xaltasi yuqorida son suyagining distal epifizini de- 
yarli butunlay qoplaydi (faqat lateral va medial tepachalar qoplanmasdan qoladi) 
va oldinda bo ‘g ‘im tog‘ayi chekkasidan yuqoriga 5 sm cha davom etib, so‘ngra 
son to ‘rt boshli muskuli payining orqa yuzasiga o ‘tishi natijasida yuqori cho‘ntak 
(recessus superior) ni hosil qiladi (51-rasm).

Sinovial parda bo‘g ‘im flbroz qobig‘ining ichki yuzasini qoplab, pastda katta 
boldir suyagiga, oldinda esa tizza qopqog‘ining ichki, bo‘g ‘im yuzasini qoplaydi. Bun- 
dan tashqari u  menisklarning tashqi chetlariga ham birikib ketgan. Natijada, bo‘g ‘im 
bo‘shlig‘i menisklardan yuqorida va pastda joylashgan bo‘limlarga ajraladi.

Sinovial pardaning suyaklarga o ‘tish joylarida cho‘ntaklar vujudga keladi; 
ular bo‘g ‘imning bo‘shlig‘ini kengaytiradi va patologik suyuqliklar (yiring, qon 
va boshq.) to ‘planadigan joy hisoblanadi. Son suyagi do‘ngliklarining yon yuza- 
lariga o ‘tish joyida medial tomonda - oldingi-yuqorigi medial cho‘ntak (recessus 
superior anterior medialis), lateral tomonda - oldingi-yuqorigi lateral cho‘ntak 
(recessus superior anterior lateralis), ularning orasida esa proksimal tomonga 
yo ‘nalgan yuqorigi cho‘ntak hosil boTadi. B o‘g ‘im xaltasining orqa devori bilan 
son do‘ngliklarining orqa yuzalari oralig‘ida mos ravishda orqa-yuqorigi medial 
va lateral cho‘ntaklar (recessus superior posterior lateralis et medialis) bor.

B o‘g ‘imning sinovial pardasi kesishgan boylamlarning faqat oldingi va yon 
tomonlarini qoplaydi (boylamlarning orqa yuzalari yog‘ kletchatkasiga tegib turadi)
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va sagittal tekislik b o ‘ylab yo ‘nalib, bo‘g 'im  orqa devori fibroz qobig‘ining ichki 
yuzasiga o ‘tib ketadi. Natijada, sagittal tekislik bo‘ylab joylashgan to ‘siq hosil 
bo‘lib, bu to 'siq  orqa-yuqori lateral va medial cho‘ntaklarni bir-biridan ajratib 
turadi. Ushbu to ‘siq bilan son do‘nglarining bir-biriga qaragan (ichki) yuzalari 
orasida sagittal joylashgan lateral va medial yoriqlarbor. Mana shu yoriqlar ham- 
da lateral va medial do‘ngliklaming yon yuzalari bilan bo ‘g ‘im xaltasining yon 
devorlari oralig‘idagi torgina yoriqlar orqali oldingi cho‘ntaklar orqa cho‘ntaklar 
bilan tutashadi. B o‘g ‘imning yallig‘lanishlarida sinovial pardaning qalinlashishi 
oqibatida bu yoriqlar bckilib. oldindagi va orqadagi cho‘ntaklar bir-biridan ajra- 
lib qoladi. Shu sababli yiringli artritda drenaj qo‘yish uchun oldindagi parapatel­
lar kesimlardan tashqari, lateral va medial orqa cho‘ntaklami ochish uchun tizza- 
ning orqasida alohida-alohida kesimlar o ‘tkazilsa, maqsadga muvofiq bo iad i.

Sinovial parda katta boldir suyagi do ‘ngliklarining qirg‘oqlaridan 0,5 sm 
chamasi pastroqda birikadi, natijada bo ‘g ‘im bo ‘shlig‘ining menisklardan pastki 
qismida, oldingi tomonda, oldingi-pastki lateral va medial cho‘ntaklar - recessus 
anterior inferior lateralis et medialis, orqa tomonda orqa-pastki lateral va medial 
cho‘ntaklar - recessus posterior inferior lateralis et medialis vujudga keladi. Old­
ingi va orqa pastki cho‘ntaklar o ‘zaro katta boldir do‘ngliklarining yon yuzalari 
orqali tutashadi. B o‘g ‘imning yuqorigi bo ‘limi menisklardagi teshiklar orqali, un- 
dan menisklar bilan katta boldir suyagi bo ‘g ‘im yuzalari orasidagi yoriq orqali 
pastki boMim bilan tutashadi.

Tizza bo‘g‘imining atrofida uning bo ‘shlig‘i biln tutashuvchi sinovial xal- 
tachalar mavjud: bo ‘g ‘imning yiringli yallig‘lanishlarida igonitlarda) yiringli iara- 
von mana shu xaltachalarga va bu xaltachalarning vorilishi oqibatida ularning 
tevaragidagi kletchatkaga tarqalishi. oqibatda paraartikular flegmonalarga sabab 
b o ‘lishi mumkin. Oldinda. son to ‘rt boshii muskulining ostida tizza qopqog‘i usti 
xaltachasi (bursa suprapatellaris) bo‘lib. 85 foiz hollarda yuqorigi-oldingi cho‘ntak 
bilan tutashadi. Taqim muskuli xaltachasi (bursa m.poplitei s. recessus subpopli- 
teus). taqim  muskuli ostida. b o ‘g ‘im  xaltasi ustida votadi va doimo b o ‘g ‘im  
b o ‘shlig‘iga tutashadi: bundan tashqari. 20 foiz hollarda proksimal boldirlararo 
b o ‘g ‘im  bilan ham tutashadi. Orqada boldir muskulining medial boshchasi. (bur­
sa subtendinea m.gastrocnemii medialis) hamda varim parda muskul pavi ostida 
joylashgan (bursa m.semimembranosus) xaltachalar 50 foiz hollarda b o ‘g ‘im 
b o ‘shlig‘i bilan tutashadi.

B o‘g ‘im xaltasi fibroz va sinovial qobiqlardan tuzilgan, biroq ular hamma 
joyda ham o‘zaro birlashmagan: tizza qopqog‘i cho‘qqisining yon tomonlarida 
bu qobiqlar orasida yog‘ to ‘plami bo ‘lganidan, sinovial parda qanotsimon burma- 
lar (plica al&res) shaklida bo‘g ‘im bo ‘shlig‘iga b o ‘rtib kiradi.

Tizza bo ‘g ‘imini b o ‘g ‘im ichidagi boylamlardan tashqari quyidagi tashqi 
boylamlar mustahkamlaydi: Bo‘g ‘imni ichki yon tomonida, bevosita bo‘g ‘im xal­
tasi ustida katta boldir yonlama boylami (lig.collaterale tibiale), tashqi yon to­
monida kichik boldir yonlama boylami (lig.collaterale fibulare) va shu boylam 
kabi b o ‘g ‘im  xaltasidan yog‘ qavati orqali ajralgan, tizza qopqog‘i pastidagi - 
lig.patellae, bo ‘g ‘im xaltasining orqa yuzasida bevosita qiyshiq taqim  boylami 
(lig.popliteum obliqum) hamda ravoqsimon taqim boylami (lig.popliteum arcua- 
tum) joylashadi.

80



Ti773 bo‘g ‘imini tizza arteriya to ‘ri qon bilan ta ’minlaydi. B o‘g ‘imning old- 
ingi qismini son nervidan, yopqich nervidan va teri osti nervidan chiquvchi shox- 
lar, orqa qismini quymich, katta boldir va umumiy kichik boldir nervlarining tar- 
moqlari innervatsiyalaydi.

BOLDIR, CRUS
Boldirning pastki chegarasini to ‘piqlaming asosidan o ‘tkaziladigan aylana 

chiziq tashkil etadi (58-rasm, a, b, v). Ichkarida katta boldir suyagining ichki qir- 
rasi, tashqarida kichik boldir muskullari bilan kambalasimon muskul orasidagi 
egat orqali boldir sohasi old (regio cruris anterior) va orqa (regio cruris posteri­
or) sohalarga boMinadi.

Boldirning teri osti kletchatkasida, orqa medial tomonda sonning katta teri 
osti venasi (v.saphena magna) (46-rasm , a) bilan birgateri osti nervi (n.saphenus), 
orqada va yüqorida, yuza fassiyaning varaqlari orasidagi Pirogov kanalida bo­
ldirning medial teri nervi (n.cutaneus surae medialis) bilan birga sonning kichik 
teri osti venasi, v.saphena parva, orqa-lateral tomonda boldirning lateral teri nervi, 
n.cutaneus surae lateralis, oldinda va pastda yuza kichik boldir nervi (n.peroneus 
(fibularis) superficialis) o ‘tadi (59-rasm).

Boldirning xususiy fassiyasi (fascia cruris) aponevroz shaklida qalinlash- 
gan bo ‘lib, undan oldingi va orqa muskullararo to ‘siqlar (septa intermuscularia 
anterius et posterius) boshlanadi va kichik suyagiga yopishadi. Xususiy fassiya­
ning o ‘zi katta boldir suyagining ichki yuzasi bo‘ylab uning suyak usti pardasiga 
birikadi. Natijada 3 ta: oldingi, tashqi va orqa muskul-fassiya o ‘rindiqlari hosil 
bo‘ladi (58-rasm). Oldingi va tashqi o ‘rindiqlar boldirning oldingi sohasini, orqa 
o ‘rindiq esa uning orqa sohasini tashkil qiladi.

Boldirning oldingi sohasi, regio cruris anterior
Oldingi o ‘rindiqda oyoq panjasini yozuvchi muskullar: medial tomonda ol­

dingi katta boldir muskuli (m.tibialis anterior), lateral tomonda oyoq barmoqlari- 
ini yozuvchi uzun muskul (m.extensor digitorum longus), pastroqda bu ikkala 
muskul orasida bosh barmoqni yozuvchi uzun muskul (m.extensor hollicis lon­
gus) joylashadi. Oldingi o ‘rindiqda oldingi katta boldir arteriyasi va venalari (a. 
et vv. tibiales anteriores) ham da chuqur k ich ik  bo ld ir nerv i (n.peroneus 
profundus)dan iborat boTgan tomir-nerv tutami joylashadi (60-rasm, a). Nerv 
yüqorida qon tomirlariga nisbatan tashqarida, o ‘rta qismida tomirlarni oldindan 
kesib o ‘tib, pastda ulam ing medial tomonidan joy oladi. Tomir-nerv tutami yuqo- 
rida oldingi katta boldir va barmoqlarni yozuvchi uzun muskullar orasida, bevo- 
sita suyaklararo parda (membrana interossea cruris) ustida, pastroqda bosh bar­
m oqni yozuvchi uzun va oldingi katta boldir muskullari orasida, katta boldir suya- 
gining tashqi yuzasi ustida yotadi.

Tashqi o ‘rindiqda (ikkala muskullararo to ‘siqlar orasida) uzun kichik boldir 
muskuli (m.peroneus ifibularis) longus), uning ostida kalta kichik boldir muskuli 
(m.peroneus (ßbularis) brevis) hamda umumiy kichik boldir nervi (n.peroneus 
(fibularis communis) joylashadi. Uzun kichik boldir muskulining oldingi bosh- 
chasi katta boldir suyagining tashqi do‘ngligi (condylus lateralis ossis) tibiae hamda
6-1
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kichik boldir suyagining yuqori qismidan, uning tashqi tomonidan boshlanadi. 
Muskul boshchalari bilan kichik boldir suyagi bo ‘yinchasining orasida yuqorigi 
kichik boldir-muskul kanali (canalis musculoperoneus superior) hosil bo ‘ladi. Bu

58-rasm . O 'ng b o ld irn in g  y u q o ri (A), o ‘rta  (B) va p astk i (V) q ism lari 
orqali o 'tk a z ilg a n  k o 'n d a lan g  k esim la r  ch izm asi.

A: 1 -v .  s a p h e n a  m a g n a  e t  n. sa p h e n u s ;  2 -m .  f l e x o r  d i g i t o r u m  longus; 3-  
v a s a  t ib ia l ia  p o s te r io ra ;  4 -m .  p la n ta r i s ;  5, 7 -m .  g a s t r o c n e m iu s ;  6 -v .  s a p h e n a  
p a r v a  e t  n. c u ta n e u s  s u r a e  m e d ia l i s ;  8 -те. t ib ia l is ;  9 - v a s a  peron ea;  10-m . 
so leus;  11 - s e p t u m  in te r m u s c u la r e  p o s t e r iu s  e t  те. p e r o n e u s  s u p e r f i c ia l i s ;
12 -m . p e r o n e u s  longus; 1 3 - s e p tu m  in t e r m u s c u la r e  a n te r iu s  e t  m . t ib ia l i s  
p o s te r io r ;  1 4 -те. p e r o n e u s  p r o f u n d u s ;  15 -m .  e x t e n s o r  d i g i t o r u m  longus;
16 - v a s a  t ib ia l ia  a n te r io ra ;  17 -m .  t ib ia l i s  a n te r io r .
B o ld ird a g i to m ir -n e r v  tu ta m la r in in g  g 'ilo fla r i su yak lar  y o k i su yak lararo  
parda b ila n  tu ta sh g a n lig i k o ‘r in ib  tu rib ti.
В: 1 -v .  s a p h e n a  m a g n a  e t  r a m i  те. sa p h e n u s ;  2 -m .  f l e x o r  d i g i t o r u m  longus;
3 - v a s a  t ib ia l ia  p o s te r io r a ;  4 - m .  p l a n t a r i s -n in g  payi; 5 -m .  g a s tr o c n e m iu s ;
6-те. t ib ia l i s ;  1 -v .  s a p h e n a  p a r v a  e t  n. c u ta n e u s  su ra e  m e d ia l i s ;  8-rre. t ib ia l i s  
p o s te r io r ;  9 -m . soleus; 10 - v a s a  peron ea;  11 - s e p t u m  in te r m u s c u la r e  p o s te r iu s  
e t  m . f l e x o r  h a l lu c is  longus; 12- m m .  p eron e i;  13 - s e p t u m  in te r m u s c u la r e  
a n te r iu s  e t  те. p e r o n e u s  s u p e r f i c ia l i s ;  14 -m . e x te n s o r  d i g i t o r u m  longus;
15-те. p e r o n e u s  p r o f u n d u s ;  16 -m .  t i b ia l i s  an te r io r ;  1 1 -m .  e x t e n s o r  h a l lu c is  
an te r io r ;  18 -v a sa  t i d i a l i a  a n te r io ra .
V: 1-v .  s a p h e n a  m a g n a  e t  r a m i  те. sa p h e n u s ;  2 -m .  t i b ia l i s  p o s te r io r ;  3 -m .  
f l e x o r  d i g i t o r u m  lo n g u s;  4 - v a s a  t i b i a l i a  p o s te r io r a ;  5-те. t ib ia l i s ;  6 -т .  
p l a n t a r i s -n in g  payi; 7 -a x ill  payi; 8 -m . f l e x o r  h a l lu c is  longus; 9 -v .  s a p h e n a  
p a r v a  e t  те. su ra l is ;  10 -m . p e r o n e u s  brev is;  11 - t e n d o  m . p e r o n e u s  longus;
12 - v a s a  peron ea;  1 3 -m . e x t e n s o r  d i g i t o r u m  longus;  1 4 - r a m i  n. p e r o n e u s  
s u p e r f i c ia l i s ;  15-m . e x te n s o r  h a l lu c is  longus; 1 6 -v a s a  t ib ia l ia  a n te r io ra ;  
П -n. p e r o n e u s  p r o f u n d u s ;  18 -m .  t ib ia l i s  a n te r io r -n in g  payi.

82



59-rasm . B o ld ir n in g  te r i o sti  
n erv la r i va  to m ir la r i 
(orqadan k o ‘r in ish i).

1 —n . c u t a n e u s  f e m o r i s
p o s t e r i o r ; 2—v .s a p h e n a  p a rv a ;
3— .c u ta n e u s  su ra e  la tera lis ;  4— 
c a p u t  la te ra le  m .g a s tr o c n e m i i ;  
5~  r a m u s  c o m m u n i c a n s  
p e r o n e u s ;  6—m . t r i c e p s  su rae;
1—m .so leu s;  9—te n d o  c a lc a n e u s  
(A c h i l l i s ); 1 0 —t e r i  o s t i  v a  
f a s s i y a  o s t i  v e n a l a r i n i n g  
b og 'lan ish i; 11—c a p u t  m e d ia le  
m . g a s t r o c n e m i i ;  1 2 —r a m i  
c u ta n e i  c r u r i s  m e d ia le s ;  13— 
n . s a p h e n u s ;  1 4 —v . s a p h e n a  
m a g n a ;  15—n .c u ta n e u s  s u r a e  
m e d ia l i s ;  16 —f a s c i a  c ru r is .

kanal orqali umumiy kichik boldir nervi o‘tadi 
va ikkiga ajraladi: chuqur kichik boldir nervi 
(n.peroneus profundus), bo ld irn ing  yuqori 
bo ‘limida oldingi muskullararo to ‘siqni teshib,
oldingi o'rindiqqa o ‘tadi, yuza kichik boldir nervi tashqi o ‘rindiqda pastgayo‘nalib, 
boldirning pastki qismida xususiy fassiyani teshib o ‘tadi va teri osti kletchatkasi- 
ga chiqadi.

Boldirning orqa sohasi, regio cruris posterior
Xususiy fassiyaning chuqur varag‘i (lamina profunda fasciae cruris) orqa 

o ‘rindiqni yuza va chuqur qavatlarga bo‘ladi. Chuqur kletchatka qavatida oyoq 
panjasini bukuvchi muskullar: ichki tomonda barmoqlami bukuvchi uzun muskul 
(m.flexor digitorum longus), tashqi tomonda (pastroqda) katta barmoqni bukuv­
chi uzun muskul (m.flexor hallucis longus), ulam ing orasida orqa katta boldir 
muskuli (m.tibialis posterior) joylashadi. Yuza qavatda boldirning uch boshli 
muskuli (m.triceps surae} joylashgan bo Tib, u umumiy pay hosil qilib qo‘shiluvchi 
ikkita alohida muskuldan iborat: chuqurda kambalasimon muskul (m.soleus), yuza- 
da boldir muskuli (m.gastrocnemius) joylashadi. Bu uch boshli muskulning umumiy 
payi tovon (axill) payi (tendo calcaneus) deb yuritiladi va u tovon suyagining 
do‘m bog‘iga birikadi. Chuqur qavatdagi kletchatkada orqa katta boldir arteriyasi, 
kichik boldir arteriyasi hamda katta boldir nervidan iborat tomir-nerv tutami yo- 
tadi. Orqa katta boldir arteriyasi (a.tibialis posterior), uning venalari hamda katta 
boldir nervidan tuzilgan tomir-nerv tutami boldir-taqim kanali (canalis cruropopli- 
teus), orqali o ‘tadi, bunda nerv qon tomirlaridan tashqarida yotadi. Kanalni oldin- 
da orqa katta boldir muskuli, orqada fastsiyaning chuqur varag‘i va kambalasi-
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60-rasm . B old irn in g  o ld in g i (a) va orqa (b) sohalari topografiyasi

a: 1—re t in a c u lu m  p a te l la e  mediale', 2—lig. p a te l la e ; 3—p e s  a n se r in u s—n i h osil 
q ilu vch i paylar; 4—m e m b r a n a  in te ro ssea  c ru r is  e t  a. re cu rren s  t ib ia l is  a n te r io r ’, 
5—a. t ib ia l is  a n te r io r  e t  n. p e ro n e u s  p r o f u n d u s ; 6—m. t ib ia l is  anterior',  7 —m.  
g a s tr o c n e m iu s ’, 8—m. soleus;  9—m . e x te n s o r  h a llu c is  longus;  10—n. s a p h e n u s ’,
11—n. p ero n eu s  p ro fu n d u s ;  12—n. c u ta n e u s  d o rsa l is  la tera l is  tarm oqlari; 13 -n. 
c u ta n e u s  d o rsa l is  m ed ia l is ;  14-n . c u ta n e u s  d o rsa l is  in te rm e d in s ;  15, 19—n. 
p ero n eu s  su p erf ic ia l is ;  20—n. p eron eu s  co m m u n is;  21—c a p u t  f ibulae; 22—tra c tu s  
i l io t ib ia l i s  e t  tu b e rc u lu m  Gerdi;  23—re t in a c u lu m  p a te l la e  laterale; 
b: 1—m. so ie u s-n in g  pay ravog'i; 2, 6 - m . soleus; 3- m .  t ib ia l is  pos ter ior;  4 -a . 
p eronea;  7—m . f l e x o r  h a l lu c is  longus;  9—b o ‘g ‘im  xa ltasi; 1 0 -k ic h ik  bold ir  
arteriyasi va  orqa k a tta  boldir arter iyasi orasidagi anastom oz; 11 — ten d o  
c a lc a n e u s  (A ch il l is );  12—a. peron ea;  13—a. t ib ia l i s  p o s te r io r ;  14—m. f l e x o r  
d ig i to r u m  longus;  15-a. e t  v. pop li teae;  16—m. po p l i teu s;  17—a. gen u s  in fe r io r  
m edia lis ;  18—m. g a s tro cn em iu s .

m on m uskul chegaralaydi. K analga kirish teshigini oldinda taqim  m uskuli 
(m.popliteus), orqada tovon muskuli (m.plantaris) va kambalasimon muskulning 
pay ravog‘i (arcus tendineus m.solei) chegaralaydi (60-rasm, b). Kanalning old­
ingi teshigi suyaklararo pardaning yuqorisida joylashgan bo ‘lib, u orqali oldingi 
katta boldir arteriyasi oldingi o'rindiqqa o ‘tadi. Kanaldan chiqish yorig‘i oldinda 
orqa katta boldir muskuli, orqada axil! payining medial cheti bilan chegaralanadi.
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Kichik boldir arteriyasi, a.peronea (venalar, vv.peroneae bilan birga) orqa 
katta boldir arteriyasidan boshlanadi va pastga hamda tashqariga yo‘nalib, bol- 
dirning pastida pastki m uskul-kichik boldir kanali (canalis musculoperoneus 
inferior)ga kiradi (52- va 60-rasm, b). Bu kanalni oldinda orqa katta boldir muskuli, 
orqada bosh barmoqni bukuvchi uzun muskul, tashqarida kichik boldir suyagi 
chegaralaydi. Bu sohada arteriyadan tovonga, tashqi to ‘piqqa, oldingi o‘rindiqqa 
tarm oqlar chiqadi.

OSHIQ-BOLDIR BO ‘G ‘IMI SOHASI,
REGIO AR TICULA TIONIS TALOCRURALIS

T a sh q i m o ‘ 1 j a 11 a r: yon tomonlarda tashqi va ichki to ‘piqlar (malle- 
oles lateralis et medialis) yaxshi ko‘rinib turadi, ularning orasida, orqada tovon 
(axill) payi joylashadi, oldinda esa barmoqlarni yozuvchi muskul paylari, to ‘piqlar 
ustida teri osti venalari ko‘rinadi. Axill payi bilan ichki to ‘piq orasidagi egatda 
orqa katta boldir arteriyasining tomir urishini hamda orqa katta boldir muskuli 
payini paypaslab aniqlash mumkin. Tashqi to ‘piqdan orqada uzun va kalta kichik 
boldir muskullarining paylari aniqlanadi.

C h e g a r a l a r i :  oshiq-boldir bo‘g ‘imi bilan oyoq panjasi sohalari orasidagi 
chegarani - ichki va tashqi to ‘piqlaming cho‘qqilarini oyoq panjasining kaft (tovon) 
yuzasi orqali, so‘ngra, ustki yuzasi orqali tutashtiruvchi chiziq hosil qiladi.

Oshiq-boldir bo‘gMmi oldingi sohasi, regio arttalocruralis anterior
Bu soha ikkala to ‘piqlar orasida va ulardan oldinda joylashgan sohani o ‘z 

ichiga oladi.
Terisinozik vaharakatchan. Teri ostida, lateral to ‘piqdan oldindayuza kichik 

boldir nervining tarmoqlari, medial to ‘piqdan oldinda katta teri osti venasi bilan 
birga teri osti nervi joylashadi.

Xususiy fassiya aylanasiga qalinlashib, to ‘piqlarning asosida - yozuvchi 
muskullar yuqorigi ushlab turgichi (retinaculum mm .extensor ium superius)n\, past- 
roqda tovon suyagidan boshlanib, tashqaridan ichkariga yo ‘nalgan holda bir qismi 
m edial to ‘siqqa, ikkinchi qism i qayiqsim on suyakka boruvchi retinaculum  
mm.extensorium inferius-ni hosil qiladi.

Y ozuvch i m u sk u lla rn in g  y u q o rig i u sh lab  tu rg ic h id a n  o sh iq -b o ld ir  
bo ‘g ‘imining qopchasiga yopishuvchi to ‘siqlar ketadi. Natijada, 3 ta suyak-flbroz 
kanali hosil bo‘ladi: medial kanalda oldingi katta boldir muskulining payi va si- 
novial qini, lateral kanalda barmoqlarni yozuvchi uzun muskul payi va uning si- 
novial qini, ikkalasining orasidagi kanalda bosh barmoqni yozuvchi uzun muskul 
payining sinovial qini hamda oyoq panjasining ustki arteriyasi (a.dorsalis pedis) 
shu nomli venalar va chuqur kichik boldir nervidan tashkil topgan tomir-nerv 
tutami o ‘tadi (61-rasm). Bu tutam bevosita oshiq-boldir bo ‘g ‘imining qopchasi 
ustida joylashgan bo‘lib, ularni bir-biridan yog‘ kletchatka qatlami ajratib turadi.

Oshiq-boldir bo‘g‘imi orqa sohasi, regio art.talocruralis posterior
Bu soha ikkala to ‘piqlar orasida va ularning orqasida joylashgan sohani 

o 'z  ichiga oladi.

85



Terisi qalinbo‘lib, unda ko‘ndalangiga yo‘nalgan bir qancha burmalar ko‘rinib 
turadi. Ten osti kletchatkasida, hususiy fassiyaning yuzasida tovon arteriya to ‘ri 
(rete calcaneum) joylashadi. Uni orqa katta boldir, kichik boldir arteriyalari hamda 
medial va lateral oyoq kafti arteriyalari dan chiquvchi tovon shoxlari (rr. calcanei 
aa. tibialis posterior, peronea, plantares medialis et lateralis) hosil qiladi.

Xususiy fassiya axill payiga g ‘ilof hosil qiladi. Axill payi tovon do‘m bog‘iga 
yopishgan b o iib , shujoyda, payning ichki yuzasi bilan tovon suyagining orqa yuza- 
si oralig‘ida tovon sinovial xaltasi (bursa tendinis calcanei) joylashadi.

Tashqi to‘piq sohasi, regio malleolaris lateralis
Terisi harakatchan, teri ostida, to ‘piqning orqasida sonning kichik teri osti 

venasi bilan birga boldim ing teri nervi (n.suralis) yotadi. Xususiy fassiya qalin- 
lashib 2 ta: yuqori va pastki kichik boldir muskullarini ushlab turgichlar (retinac- 
uli mm.peroneorum (Jibularium) superius et inferius)w\ hosil qiladi.

Tashqi to 'piq, tovon suyagi va bo ‘g ‘im xaltasi bilan xususiy fassiya orasida 
tashqi to ‘piq kanali joylashadi. Kanal orqali uzun va kalta kichik boldir muskul- 
larining paylari sinovial qinlari bilan, ulardan orqada kichik boldir arteriyasi o ‘tadi 
va tarmoqlanadi. Yuqorigi ushlab turgich ostida uzun va kalta kichik boldir mus- 
kullarining paylari bitta umumiy sinovial g ‘ilofda joylashgan b o ‘lsa, pastki ush­
lab turgich ostida esa uzun kichik boldir muskuli kalta muskuldan orqaroqda joy ­
lashadi va paylam ing har qaysisi o ‘z sinovial g ‘ilofiga ega bo ‘ladi.

Ichki to‘piq sohasi, regio malleolaris medialis
Bu soha terisi nozik va kam harakatchandir. Xususiy fassiyaning qalinlashi- 

shi natijasida bukuvchi muskullaming ushlab turgichi (retinaculum mm.flexorum) 
hosil bo ‘ladi. Ichki to ‘piq bilan tovon suyagining ichki yuzasi orasidagi egatsi- 
mon chuquriikni hususiy fastsiya qoplashi natijasida ichki to ‘piq kanali (canalis 
malleolaris medialis) yuzaga keladi. Fibroz to ‘siqlar orqali bu kanal bir nechta 
suyak-fibroz kanallariga bo ‘linadi (62-rasm). Oldingi kanalda orqa katta boldir 
muskulining payi sinovial qini (vagina sinovialis t.m.tibialis posterior) bilan, un- 
dan orqadagi kanalda oyoq barmoqlarini bukuvchi uzun muskul payining sinovial 
qini (vag.sinovialis t.m.flexor digitorum longis), oshiq suyagining tayanchi (sus­
tentaculum tali)ning orqasidagi kanalda bosh barmoqni bukuvchi uzun muskul 
payining sinovial qini (vag.sinovialis t.m.flexor hallucis longi) o ‘tadi, 0 ‘rta va 
orqa fibroz kanallar orasida, nisbatan yuzada orqa katta boldir arteriyasi va ve- 
nalari hamda katta boldir nervidan iborat bo ‘lgan tomir-nerv tutamining g ‘ilofi 
joylashib nerv tomirlardan orqaroqda yotadi. Ushbu tomir-nerv tutami va barcha 
bukuvchi m uskullam ing paylari ichki to ‘piq kanalidan chiqib, uning bevosita 
davomi bo‘lgan tovon kanali (canalis calcaneus)ga o ‘tadi. Tovon kanaliga o ‘tishda 
orqa katta boldir arteriyasi tovon arteriya to ‘riga boruvchi tovon arteriyasini 
(rr.calcanei) beradi.

T ovon k an a lin i ich k a rid a  bosh  b arm oqn i u zo q la sh tiru v ch i m usku l 
(m.abductor hallucis), tashqarida tovon suyagi (os calcaneus) chegaralaydi. Bu 
kanal oyoq kaftining o ‘rta o ‘rindig‘idagi, aniqrog‘i, uning proksimal qismidagi 
oyoq kafti kanaliga davom etadi.
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Ichki to ‘piq kanalidan chiqishda boldir nervi lateral va medial oyoq kafti 
nervlari (nn.plantares lateralis et medialisjga ajraladi. Undan biroz pastroqda orqa 
katta boldir arteriyasi ham lateral va medial oyoq kafti arteriyalari (aa.plantaris 
lateralis et medialis)üß bo‘linadi.

Oshiq-boldir bo‘g‘imi, articulatio talocruralis
Oshiq-boldir bo‘g ‘imi katta boldir suyagining pastki bo‘g ‘im yuzasi (fades 

artieularis inferior tibiae) bilan oshiq suyagi g ‘altagining yuqorigi bo‘g ‘ im yuza­
si, fa d es  superior tali hamda ichki va tashqi to 'piqlam ing bo‘g ‘im yuzalari (fa­
des artieularis malleoles lateralis et medialis) bilan oshiq suyagi g ‘altagining 
yon bo‘g ‘im yuzalari (fades malleoles lateralis et fa d e s  malleoles medialis) hiso- 
biga hosil bo‘ladi. Uning bo ‘g ‘im bo‘shlig‘i o ‘ziga xos I shakliga ega.

Bo‘g ‘im xaltasi bo‘g ‘imni hosil qiluvchi suyaklarning tog‘ay yuzalarining chet- 
lariga birikadi. B o‘g ‘imni ikki yon tomondan boylamlar mustahkamlaydi: ichki to- 
monda deltasimon boylam (lig.deltoideum) bo‘lib, u medial to ‘piqdan boshlanadi 
va yelpig‘ich shaklida kengayib, qayiqsimon (os naviculare), oshiq (os talus) va 
tovon (os calcaneus) suyaklarining ichki yuzasiga birikadi. Tashqi tomonda 3 ta: 
oldingi va orqa oshiq-kichik boldir (ligg.talofibulares anterius et posterius) hamda 
tovon-kichilc boldir (lig.calcaneofibulare) boylamlari bo‘lib, ular oshiq va tovon 
suyaklaridan boshlanadi va tashqi to'piqqa yopishadi. Bo‘g‘imning oldingi va orqa 
yuzalarida boylamlar bo‘lmaganidan, ular bo ‘g ‘imning zaif joylari hisoblanadi. 
Bo‘g ‘im xaltasining ustida oldingi tomonda oyoq panjasini yozuvchi muskullam- 
ing paylari, orqa-medial tomonda katta barm oqni bukuvchi uzun muskul payi 
yotadi.

B o‘g ‘im yorig‘ining aks-tasvir chizig‘i oldinda ikkala to ‘piq asosi orqali 
o ‘tkazilgan chiziqqa mos keladi.

Oshiq-boldir bo‘g ‘imini tovon, tashqi va ichki arteriya to ‘rlari (rete calca­
neus, rete malleolaris lateralis et rete malleolaris medialis), qon bilan ta ’minlaydi; 
boldir nervi (n.suralis), teri osti nervi (n.saphenus) va chuqur kichik boldir nerv­
lari innervatsiyalaydi.

OYOQ PANJASI, PES
Tashqi m o ‘ljallar: ichki va tashqi to ‘p iqlam ing cho‘qqilari, barm oqlam i 

yozuvchi muskullaming paylari, birinchi barmoqlararo oraliqdan yuqoriroqda oyoq 
panjasi ustki arteriyasining pulsini aniqlash mumkin. Oyoq panjasining ichki 
qirg‘og‘ida bosh barmoqni uzoqlashtiruvchi muskul (m.abductor hallucis)nmg, 
tashqi qirg‘og‘ida jim jiloqni uzoqlashtiruvchi muskul (m.abductor m inim ising  
konturi ko‘rinadi. Panjaning kaft yuzasida, oldinda - oyoq kafti do‘ngligi hamda 
bu do‘nglikni barmoqlardan aji'atib turuvchi kaft-barmoq burmalari bor. Orqada 
tovon do‘ngligi, undan oldinroqda barmoqlami bukuvchi kalta muskul do‘ngligi 
chekkalari bo‘ylab ichki va tashqi oyoq kafti egatlari ko‘rinib turadi.

Oyoq panjasi tashqarida tovon suyagi balandligining teng o ‘rtasidan V oyoq 
kaft suyagi boshchasiga, ichkarida esa 1 oyoq kaft suyagi boshchasiga tortilgan 
chiziqlar orqali ustki (orqa) va pastki (kaft) yuzalariga boMinadi.

O yoq p an ja s in in g  k a ft yuzasi k o ‘zdan k ech irilg an d a , unda oldingi
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(ko‘ndalang) hamda íkkita yon (tashqi bo ‘ylama va ichki bo‘ylama) gumbazlami 
ko‘rish mumkin. Bu gumbazlar oyoq panjasiga tanadan tushadigan og‘irlikni de- 
formatsiyalanish natijasida yengillashtirib, o ‘ziga xos ressor vazifasini o ‘taydi. 
Oldingi ko‘ndalang gumbaz oldingi tayanch nuqtalari (oyoq panjasining yer sath- 
iga bevosita tegib turuvchi qismlari) b o ‘lgan I va V kaft suyaklari boshchalari 
orasida joylashgan. Bu gum baz bosh barm oqni yaqinlashtiruvchi m uskulning 
ko ‘ndalang boshchasi hamda uzun kichik boldir muskulining tonusi va ko ‘ndalang 
kaft oldi boylami - lig.tarseum transversum (V kaft suyagidan boshlanib, II va III 
ponasimon suyaklarga yopishadi) hisobiga hosil b o ‘ladi.

Ichki b o ‘ylama gumbaz tashqi gumbazga nisbatan ancha chuqur bo‘lib, oyoq 
panjasining m edial q irg‘og ‘i b o ‘ylab orqa tayanch nuqtasidan (tovc-n suyagi 
dum bog‘idan) oldingi medial tayanch nuqtasigacha (I kaft suyagi boshchasigacha) 
boMg. " Uni oshiq suyagi (talus), qayiqsimon suyak (os

61-rasm. Oyoq panjasining ustki yuzasL
1-m. tibialis anterior-ning payi;
2 -m . e x te n so r  ha llucis  lo n g u s-ning  
payi; 3-a. dorsalis ped is  et n. peroneus  
profundus;  4-oyoq panjasi u s tk i fa s-  
siyasining m ustahkam lovchi tutami;
5-m. extensor hallucis brevis-tiing  payi;
6-m . peroneus  tertm s-n ing payi; 7-to. 
ex tensor d is i to ru m  brevis; 
8 - r e t i n a c u l u m  m m .  e x t e n s o r u m  
in fe r iu s ;  9 -m . e x te n s o r  d i g i t o r u m  
longus-nm g  payi; 10-retinaculum m m .  
ex tensorum  supervus.

naviculare), uchala ponasimon suyaklar 
(ossae cuneiformes later ale, intrmedium 
et medíale) va 1-111 kaft suyaklari (ossa 
metatarsalia) I-III hosil qiladi (65-rasm). 
Tashqi b o ‘ylama gumbaz oyoq panjasi­
ning lateral qirg‘og‘i bo ‘ylab orqa tayanch 
nuqtasidan oldingi lateral tayanch nuqta­
sigacha (V kaft suyagi boshchasigacha) 
davom etadi. Uni tovon suyagi (calca­
neus), kubsimon (os cuboideum) va IV-V 
kaft suyaklari (ossa metatarsalia) IV-V 
hosil qiladi. Oyoq panjasining bo ‘ylama 
gumbazini oyoq kafti aponevrozi, oyoq 
kaftining uzun boylami (lig.plantare lon- 
gum) va oldingi katta boldir muskuli ho­
sil qiladi va mustahkamlaydi.

Faqat ichki bo‘ylama gumbazning 
o ‘zini mustahkamlovchi muskullarga bosh 
barmoqni uzoqlashtiruvchi hamda bukuv- 
chi uzun m uskullar, orqa katta  bo ld ir 
muskuli va bosh barmoqni yaqinlashtiru­
v ch i m u sk u ln in g  q iy sh iq  b o sh ch as i 
kiradi.

Faqat tashqi b o ‘ylam a gum bazni 
m u stah k am lo v ch i m u sk u lla rg a  uzun 
k ich ik  b o ld ir  va jim jilo q n i bukuvchi 
muskullar kiradi

Oyoq panjasining ustki yuzasi, regio 
dorsi pedis

Terisi yupqa va harakatehan. Teri 
ostida asosan g ‘ovak kl etchatka b o ‘lib, 
yog‘ qavati yaxshi rivojlanmagan. Shu-
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62-rasm . Ich k i to ‘piq k an ali.

1 -a. t ib ia l i s  p o s t e r io r  e t  n. t ib ia l is ;
2 - m .  f l e x o r  h a l l u c i s  lo n g u s ;  3 -  
t e n d o  c a l c a n e u s  ( A c h i l l i s ) ;  4 -  
r e t i n a c u l u m  m m .  f l e x o r u m  ( l i g . 
l a c i n i a t u m ) ;  5 - r r .  c a l c a n e i  
m e d i a l e s  n . t i b i a l i s ;  6 - a .  e t  n. 
p l a n ta r i s  la te ra l is ;  7 -m . a b d u c to r  
h a l l u c i s ;  8 - a .  e t  n .  p l a n t a r i s  
m e d ia l i s ;  9 -v .  s a p h e n a  m a g n a  e t  
n. sa p h en u s;  1 0 -m a l le o lu s  m e d ia l is ;
1 1 - t e n d o  m .  f l e x o r i s  d i g i t o r u m  
l o n g i ;  1 2  - t e n d o  m .  t i b i a l i s  
p o s te r io r i s ;  13 - t ib ia .

ning uchun ham buyrak vayurak yetishmovcnmgiua unua suyuqiiK. 16 piamsni va 
shish hosil bo‘lishi mumkin.

Teri osti kletchatkasida panjaning ustki vena to ‘ri, undan boshlanuvchi son- 
ning katta va kichik teri osti venalari joylashadi. Teri ostidagi nervlar medial to- 
mondan lateral tomonga quyidagi tartibda joylashadi (63-rasm). Sonning teri osti 
nervi (n.saphenus) panjaning medial qirg‘og‘i bo‘ylab uning o ‘rtasigacha boradi. 
Yuza kichik boldir nervining shoxlari boMgan medial dorsal nervi (n.cutaneus 
dorsalis medialis) panja va bosh barmoqning medial tomoniga, oraliq dorsal teri 
nervi (n.cutaneus dorsalis intermedins) II-III, III-IV. IV-Vbarm oqlarningbir-biriga 
qaragan yuzalariga; I-II barmoqlaming bir-biriga qaragan yuzalariga esa chuqur 
kichik boldir nervining yuza shoxlari; n.suralis-ning oxirgi shoxi bo‘lgan tashqi 
dorsal teri nervi (n.cutaneus dorsalis lateralis) panja va V barmoqning lateral to­
moniga boradi.

63-rasm . Oyoq panjasi orqa yu za si ter i o sti tom ir  
va  n erv lar i (yuqoridan  va o ld in d an  k o ‘r in ish i).
1—m .t ib ia l i s  an ter io r;  2—v .s a p h e n a  m a g n a ;  3— 
n . s a p h e n u s ;  4 —r e t e  m a l l e o l a r e  m e d i a l e ;  5— 
r e t in a c u lu m  m m .e x te n s o r u m  in fe r iu s ;  6—te n d o  
m .e x te n s o r i s  h a l lu c is  longi;  7—r e te  v e n o s u m  
d o r s a l e  p e d i s ;  8—n .p e r o n e u s  p r o f u n d u s ;  9— 
a .m e ta ta r s e a  d o r sa l is ;  10—n .d ig i ta l i s  d o r s a l i s  
h a llu c is  la teralis;  11—v v .d ig i ta le s  d o rsa l is  ped is;
12—n .d ig i ta l i s  d o r s a l i s  d i g i t i  s e c u n d i  m ed ia l is ;
1 3 —n n .  d i g i t a l e s  d o r s a l i s  p e d i s ;  1 4 — 
a a . m e t a t a r s e a e  d o r s a l i s ;  1 5 —a r c u s  v e n o s u s  
d o r s a l i s  ped is;  16—n .cu ta n eu s  d o r sa l is  la teralis;
1 7 —n . c u t a n e u s  d o r s a l i s  i n t e r m e d i u s ;  1 8 — 
n .su ra l is  v a  n .c u ta n e u s  d o r s a l i s  i n t e r m e d i u s  
o r a s id a g i b o g ‘lo v c h i sh o x ch a ; 19—n .c u ta n e u s  
d o r s a l i s  m e d i a l i s ;  2 0 —r e t i n a c u l u m  
m m .e x te n s o r u m  su p e r iu s ;  21—re te  m a l le o la re  
la tera le ;  22—m .p e ro n e u s  te r t iu s ;  23—n .p ero n eu s  
s u p e r f i c ia l i s .
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Xususiy fassiya (fascia dorsalis pedis) - boldir fassiyasining davomi bo‘lib, 
bevosita uning ostida oldingi katta boldir va panjani yozuvchi uzun muskullar- 
ning paylari joylashadi. Bu paylaming ostidagi qavatda medial tomonda - bosh 
barmoqni yozuvchi kalta muskul (m.extensor hallucis brevis) va lateral tomonda
- barmoqlami yozuvchi kalta muskul (m.extensor digitorum brevis) yotadi. Ul- 
arning ostida xususiy fassiyaning chuqur varag‘i - fascia interossea joylashib, 
ustki suyaklararo muskullar (mm.interossei dorsales)m qoplaydi. Kalta muskullar 
joylashgan qavatda tomir-nerv tutami yotadi. Oyoq panjasining ustki arteriyasi 
(a.dorsalis pedis) (61-rasm) (aa.tarseae medialis et lateralis)\ami bergach, oyoq 
panjasining oldingi qismiga bosh barmoqni yozuvchi kalta muskul (m.extensor 
hallucis brevis)ning medial cheti bo ‘ylab yo ‘nalib, I kaft oralig‘ida tashqariga 
y o ‘nalgan ravoqsim on arteriya (a.arcuata)ni beradi va oldinga davom  etib 
a.metatarsea dorsalis prima et r.plantaris profundus (chuqur oyoq kafti shoxi) ga 
ajraladi. Ravoqsimon arteriyadan oyoq kafti usti arteriyalari chiqadi va ular ustki 
barmoq arteriyalari, aa.digitales dorsales-ga davom etadi.

Chuqur kichik boldir nervi oyoq panjasi ustki arteriyasining medial tomoni- 
da yotadi. Bu nerv kalta yozuvchi muskullarni ta ’minlagach, oldinga yo‘nalib 
fassiyani teshib o ‘tadi va I-II barmoqlarga sezuvchi tolalar beradi.

64 -ra sm . O yoq p an ja si m u sk u lla r i, 
to m ir la r i va nerv lari.
1—m . f l e x o r  d i g i t o r u m  b r e v i s ; 2 — 
m . a b d u c t o r  d i g i t i  m i n i m i ' ,  3 — 
a .p la n ta r i s  la te ra l is ;  4—n .p la n ta r i s  
la te ra l is ;  5—r .p r o f u n d u s  n .p la n ta r i s  
la te ra l is  va a rcu s  p la n ta r is ;  6—tashqi 
m u sk u lla ra ro  to ‘siq; 1—m .q u a d r a tu s  
p la n ta e ;  8—m .f l e x o r  d i g i t i  m i n i m i  
brev is;  9—m .f le x o r  d i g i t o r u m  brevis;
1 0 —n n . d i g i t a l e s  p l a n t a r e s
c o m m u n e s ;  1 1 —a. v a  n . d i g i t a l e s  
p l a n t a r e s  p r o p r i i ;  12  —
m m . l u m b r i c a l e s ;  13  — t e n d i n e s  
m . f l e x o r i s  d i g i t o r u m  lo n g i ;  1 4 — 
a a .d i g i t a l e s  p l a n t a r e s  c o m m u n i s ;
15—a a .d ig i ta le s  p la n ta r e s  p ro p r ia e ;
16—n n .d ig i ta l e s  p l a n t a r e s  p r o p r i i ;
1 7 —a. v a  n . d i g i t a l e s  p l a n t a r e s  
p r o p r i i ;  18—m .f le x o r  h a l lu c is  brevis;
19—t e n d o  m . f l e x o r i s  h a l lu c is  longi;
20—t e n d i n e s  m . f l e x o r i s  d i g i t o r u m  
longi;  21—ich k i m u sk u lla ra ro  to ‘siq;
22—r r .p r o f u n d i  a .p la n ta r i s  m e d ia l is ;
2 3 —n . p l a n t a r i s  m e d i a l i s ;  2 4  — 
a .p la n ta r i s  m e d ia l i s ;  25—m .a b d u c to r  
hallucis;  26—r r .m u s c u la r  es; 27—tu b er  
c a lc a n e i .
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Oyoq panjasining kafti (pastki yuzasi), regio plantae pedis
Terisi qalin (ayniqsa tovon do‘m bog‘i va kaft suyaklarining boshchalari so- 

hasida) va harakatchan . Teridan kaft aponevroziga b irik tiruvch i to ‘qim ali 
to ‘siqchalar ketadi va teri osti yog ‘ kletchatkasini ayrim-ayrim  katakchalarga 
bo‘ladi. Teri ostida medial va lateral oyoq kaft arteriya va nervlaridan chiquvchi 
teri shoxlari hamda komissural teshiklardan chiquvchi barmoq arteriya va nerv- 
lari joylashadi.

Xususiy fassiya ancha qalin bo‘lib (ayniqsa o ‘rtada) oyoq kafti aponevrozi no­
mini olgan. Undan chuqurga bo‘ylamasiga yo‘nalgan lateral va medial muskullararo 
to ‘siqlar (septum intermusculare laterale et mediale) ketadi. Medial to‘siq tovon, 
qayiqsimon, medial ponasimon va I kaft suyaklariga birikadi, lateral to‘siq esa uzun 
kichik boldir muskuli payining g‘ilofi va V kaft suyagiga birikadi. Natijada aponevroz 
ostida 3 ta: medial, o‘rta va lateral muskul-fassiya o‘rindiqlari hosil bo‘ladi.

Kaft aponevrozi oldinda 4-5 ta tutamga ajraladi va bukuvchi muskul pay- 
larini bevosita  qoplaydi. K aft-barm oq b o ‘g ‘im lari yaq in ida k o ‘ndalangiga 
yo‘nalgan tutam ham bor. Bo‘ylama va ko‘ndalang tutamlaming kesishishi nati- 
jasida komissural teshiklar hosil bo ‘ladi.

0 ‘rta fassial o ‘rindiqda, bevosita aponevrozning ostida barmoqlarni bukuv­
chi kalta muskul joylashgan bo‘lib, uning paylari ikkiga ajralib I-IV barmoqlaming 
o‘rta falangasiga yopishadi. Uning ostidagi qavatda orqaroqda oyoq kaftining kvadrat 
muskuli (m.quadratus plantae) va unga tutashgan barmoqlarni bukuvchi uzun 
muskulning payi yotadi. Bu pay oldinda 4 ta payga ajralib (ulaming orasida chuval- 
changsimon muskullar joylashadi), barmoqlaming distal falangalariga biri-kadi. Bu 
ikkala muskul qavatlari orasida oyoq kaftining chuqur fassiyasi bo‘lib, uning ostida 
yuza kletchatka qavati joylashadi (64-rasm). Chuqur fassiya bilan kaftning uzun 
boylami orasida, yon tomonlardan medial va lateral muskullararo to ‘siqlar vositasi- 
da chegaralangan oyoq kafti kanali bor. Unda oyoq panjasining kvadrat muskulidan 
tashqari, bosh bamioqni yaqinlashtiruvchi muskul (m.adductor hallucis) va uning 
ostida uzun kichik boldir muskulining payi hamda oyoq kafti-ning ikkala (lateral va 
medial) tomir-nerv tutamlari joylashadi. Ikkinchi va uchinchi qavat muskullari orasida 
chuqur kletchatka qatlami bor. Uchinchi qavat muskullari ostida kaft suyaklararo 
fassiyasi joylashgan bo‘lib, bu fassiya to'rtinchi qavatdagi kaft suyaklararo mus­
kullari (mm.interossei plantares)m  qoplaydi. Bosh barmoqni yaqinlashtiruvchi 
muskul ostida, kaft suyaklararo fassiyasi ustida lateral oyoq kafti arteriyasining 
davomi bo‘lgan oyoq kafti arteriya ravog‘i joylashadi. Undan oyoq kaftining kaft 
arteriyalari (aa.metatarseae plantares), ulardan esa o ‘z navbatida umumiy kaft bar­
moq arteriyalari boshlanadi. Arteriyadan tashqarida votuvchi lateral oyoq kaft nervi 
(n.plantaris lateralis), I, II chuvalchangsimon va barmoqlarni bukuvchi kalta muskul- 
dan tashqari bu o ‘rindiqdagi barcha muskullami, V barmoqni, IV barmoq tashqi 
tomonining terisini innervatsiyalaydi (64-rasm).

M edial fa ss ia l o ‘r in d iq d a  bosh barm oqn i u z o q la sh tiru v ch i m uskul 
(m.abductor hallucis) uning lateral tomonida bosh barmoqni bukuvchi kalta muskul 
(m.flexor hallucis brevis)ning payi yotadi. Bu m uskullam ing lateral tomonida, 
medial muskullararo to ‘siqda medial oyoq kafti arteriyasi (a.plantaris media/is) 
va nervi (n.plantaris medialis) o ‘tadi. Arteriya yuza va chuqur shoxlarga bo'linadi: 
yuza shoxi medial o ‘rindiqda tarmoqlanadi, chuqur shoxi esa I kaft usti arteriyasi
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bilan anastomozlashadi. M edial oyoq kafti nervi bosh barmoq muskullarini, bar- 
moqlami bukuvchi kalta muskul va I-II chuvalchangsimon muskullami, I, II, III 
va IV barmoqning ichki yuzasini innervatsiya qiladi.

Lateral o ‘rindiqning tashqarisida jim jiloqni uzoqlashtiruvchi muskul, ich- 
kariroqda jim jiloqni bukuvchi muskul (m.flexor digiti minimi brevisj va uning 
ostida jimjiloqni ro ‘baro‘ qiluvchi muskul (m.opponens digiti minimi) joylashadi. 
Lateral to ‘siq bo ‘ylab oyoq kaftining lateral arteriyasi (a.plantaris lateralis) va 
nervi (n.plantaris lateralis) o ‘tadi. Bu tomir-nerv tutami orqada yoy shaklida bar- 
moqlami bukuvchi kalta muskulning paylari bilan (uning ostida) oyoq kaftining 
kvadrat m uskuli orasida o ‘tadi. Nerv jim jiloq m uskullarini ham innervatsiya 
qiladi.

Barmoqlar oyoq panjasidan barmoqlararo teri burmalari orqali chegaralan- 
gan bo‘lib, bu burmalar proksimal falangalaming o ‘rtasiga to ‘g ‘ri keladi. Oyoq 
panjasining kaft yuzasida esa barmoqlaming chegarasini yoysimon kaft-barmoq 
burmasihosil qiladi, bu burma proksimal falangalaming distal 1/3 iga to ‘g ‘ri keladi.

Barmoqlaming terisi ustki tomonda yupqa, harakatchan va tuk bilan qop- 
langan, kaft tomonda qalin, teri osti qavati yaxshi rivojlangan. Kaft tomondagi 
barmoqlami bukuvchi m uskullaming paylari suyak-fibroz lcanallari orqali o ‘tadi; 
ularning sinovial qinlari kaft-falanga bo ‘g ‘imlari sathida boshlanib, distal falan­
galam ing asosida tugaydi. Bu yerda paylar o ‘zaro qo‘shilib, suyakka birikadi. 
Barmoq-laming ustki tomonidagi yozuvchi muskullarning paylari sinovial g ‘ilof 
bilan qoplanmagan. Uzun yozuvchi muskullarning paylari o ‘rtasi bilan o ‘rta fa-

langalarga, ikkita chekka tomonlari bilan esa dis­
tal falangalarga birikadi. Kalta yozuvchi m us­
k u lla rn in g  p ay la ri barm oq  a p o n e v ro z la r ig a  
qo‘shilib ketadi.

Oyoq panjasining bo‘g‘imlari
Oshiq ostidagi bo‘g ‘im (articlatio subtalaris) 

oshiq va tovon suyaklaridan hosil b o ‘ladi (65- 
rasm).

O y o q  k a f t i n i n g  k o ‘ n d a l a n g  b o ‘ g ‘ 
i m i (Shoparbo‘g ‘imi) (art.tarsi transversa), o ‘zaro 
tutashm agan ikkita: oshiq-qayiqsim on b o ‘g ‘imi

65-rasm . O yoq p a n ja sin in g  su yak lari.

1 -ca lca n eu s;  2 - ta lu s ;  3 -o s  n a v ic u la re ;
4 -o s  c u n e i f o r m e  la tera le;  5 -o s  c u n e i f o r m e  
in t e r m e d iu m ;  6 -o s  c u n e i f o r m e  m ed ía le ;
7 -o s  m e ta ta r s a le  I; 8 ,1 2 -p h a la n x  p r o x im a l i s ;  
9,10 - p h a l a n x  d is ta l i s ;
1 1 - p h a l a n x  m e d i a ;  1 3 -L is fr a n k  b o ‘g ‘im i  
c h iz ig ‘i; 14 - tu b e r o s i ta s  o s s i s  m e t a ta r s a l i s  V; 
1 5 - o s  c u b o i d e u m ;  1 6 - S h o p a r  b o 'g ' im i  
c h iz ig ‘i.
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(art.talonavicuiare) va tovon-kubsimon bo ‘g ‘imi (art.calcaneocuboidea)lardan 
tarkib topgan. Bo‘g ‘imni kichik boylamlardan tashqari, asosan baquvvat ayrisimon 
boylam (lig.bifurcatum) mustahkamlaydi. Bu boylam ikki qismdan iborat bo Tib, 
bir qismi tovon suyagidan kubsiraon suyakka, ikkinchi qismi tovon suyagidan 
qayiqsimon suyakka tortilgan. Shopar bo ‘g ‘imida ekzartikulyatsiya qilinganda 
xuddi shu boylamni kesish kerak bo ‘ladi, bunda bo‘g ‘im keng ochiladi. Shu sa- 
babli u Shopar bo ‘g ‘imining “kaliti” deb ham yuritiladi.

P o n a - q a y  i q s i m o n  b o ‘ g‘ i m i  (B onebo‘g ‘imi) - (art.cuneonaviculare), 
3 ta ponasimou suyaklarning o ‘zaro va qayiqsimon suyakka birikishi natijasida 
hosil bo‘ladi. Lateral ponasimon va qayiqsimon suyaklarning tashqi chetlari esa 
kubsimon suyak bilan birlashadi.

K a f t  u s t i - k a f t  b o ‘ g ‘ i m l a r i  (Lisfrank bo‘g ‘imi) - (art.tarseo- 
metatarseae) uchala ponasimon suyakning I, II, III kaft suyaklari bilan, kubsimon 
suyakning IV,V kaft suyaklari bilan birlashishi natijasida hosil bo ‘ladi. Bunda 
ikkinchi ponasimon suyak kichik bo‘lgani uchun ham ikkinchi kaft suyagi proksi- 
mal tomonga botib kirgan. Shu joyda medial ponasimon suyak bilan II kaft suyagi 
asosi orasida Lisfrank bo‘g ‘imining “kaliti” bo‘lgan lig.cuneometatarseum inter- 
osseum tortilgan. Undan tashqari ligg.tarsometatarseae dorsalia et palmaria  
bo‘g ‘imlarni kaft va ustki tomonda mustahkamlaydi.

K a f t - f a l a n g a  b o ‘ g ‘ i m I a r i  (artt.metatarsophalangeae) kaft 
suyaklarining boshchalari bilan barm oqlarningproksim al falangalari asoslari orasi­
da joy lashgan. Ularning bo‘g ‘im yoriqlari kaft ustida kaft-barmoq burmasidan 2- 
2,5 sm proksimal joylashadi.

IV bob. BOSHNING TOPOGRAFXK ANATOMIYASI
U M U M IY  M A ’L U M O T L A R

C h e g a r a l a r i  v a  b o ‘ l i m l a r i .  B oshvabo‘y in o ‘rtasidagi chegara (shart- 
li ravishda) pastki ja g ‘ning pastki qirrasi bo‘ylab, so ‘rg ‘ichsim on o ‘siqning 
cho‘qqisidan yuqori ensa chizig‘i (linea nuchae superior) b o ‘ylab tashqi ensa 
do‘m bog‘iga (pro/uberantia occipitalis externa) o ‘tkazilib, simmetrik ravishda 
qarama-qarshi tomonga davom ettiriladi.

Boshda miya va yuz qismlari tafovut qilinadi, ular mos ravishda bosh suya­
gining miya va yuz qismiga to ‘g ‘ri keladi. Ular orasidagi chegara ko‘z kosasining 
yuqori qirrasi, yonoq suyagi va yonoq ravog‘i bo‘ylab tashqi eshituv yoTigacha 
o ‘tkaziladi. Shu chegaradan oldinda va pastda joylashgani yuz qismiga, undan 
yuqori va orqadagisi m iya sohasiga tegishli bo‘ladi (66-rasm).

B O SH N IN G  M IY A  Q IS M I

Bosh suyagining miya qismida uning gumbazi (fornix cranii) va asosi (ba­
sis cranii) tafovut qilinadi, har qaysisining ichki va tashqi yuzasi boTadi.

Bosh suyagining gumbazi va asosi o ‘rtasidagi chegara har ikkala tomondan, 
tashqi ensa do‘m bog‘idan ponasimon suyakning tum shug‘i {rostrum sphenoidale)- 
gacha davom etadi.

Bu chegara quyidagi suyaklardan: yuqori ensa chizig‘i, so‘rg ‘ichsimon
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Bregma

Gnathton

66-rasm . B o sh  ch a n o g 'in in g  m iy a  va y u z  b o‘lim la r i o rasid ag i ch egara  (uzuq  
ch iziq ), b osh  ch a n o g ‘i y u za sid a g i o 'lch ash  u ch u n  x izm a t q ilu v ch i nuqtalar.

o ‘siqning asosi, tashqi eshituv yo‘lining orqa va pastki cheti, chakka suyagining 
yonoq o ‘sig‘i ildizi, ponasimon suyakning chakka osti qirrasi (crista infratempo- 
ralis bo ‘ylab o ‘tkaziladi.

Shu chiziqning yuqorisida joylashgan qismi gumbazga kirsa, pastda joy- 
lashgani — asosi hisoblanadi.

Gumbazda quyidagi sohalar: 1) peshona-tepa-ensa -  regio frontoparietooc- 
cipitalis; 2) chakka -  regio temporalis-, 3) so‘rg‘ichsimon o ‘siq sohasi - regio 
mastoidea tafovut qilinadi.

So‘rg ‘ichsimon o ‘siq sohasi kalla suyagining asosiga kirsa ham, lekin uni 
kalla suyagining gumbaziga kiritiladi, chunki bu yerda joylashgan qavatlaming 
tuzilishi gumbaz sohasiga o ‘xshash bo‘ladi. Undan tashqari, bosh suyagi asosida- 
gi boshqa sohalardan farqli ravishda bu sohani tashqi tekshiruvdan o ‘tkazish va 
unda jarrohlik aralashuvlarini amalga oshirish mumkin.

PESHONA-TEPA-ENSA SOHASI, REGIO 
FR ON TOPARIE TOOCCIPITALIS

C h e g a r a l a r i :  oldinda -  ko ‘z kosasining yuqorigi qirrasi, orqada -  tashqi 
ensa dum bog‘i, yuqori ensa chizig‘i, yondan -  tepa suyagining yuqori chakka 
chizig‘i. Oldingi va orqa chegarasini bosh terisi ustidan paypaslab aniqlashmumkin, 
yon tomonda regio temporalis bo ‘lib, u chakka muskulining joylashgan o ‘m i bi- 
lan aniqlanadi.

Q a v a t l a r i : peshona-tepa-ensa sohasi qavatlarining joylashishi 67-rasmda 
ko‘rsatilgan.

Terisi qalin bo ‘lib, aponevrotik qalpoq {galea aponeurotica) bilan mustah- 
kam birikkan; ensa sohasining terisi peshona sohasinikiga nisbatan qalin.

Soha terisining katta qismi soch bilan qoplangan va ko 'p  miqdordagi yog‘ 
bezlariga ega.
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67-rasm . B o sh  g u m b a z in in g  p e sh o n a -te p a -e n sa  so h a la r i orqali o ‘tk a z ilg a n
fro n ta l k es im d a g i qavatlari.

1—teri; 2—te r i o sti k le tch atk asi; 3—pay d u b u lg ‘asi; 4—d ip lo e tik  vena; 5— 
a p on evroz o sti k le tch atk asi; 6—su yak  u s t i pardasi; 7—su y a k  u sti pardasi 
o s ti k le tch atk asi; 8, 1 6 -p a x io n  gra n u ly a tsiy a si; 9 -m iy a  qattiq  p ard asin in g  
o ‘r ta  a r te r iy a s i (10 ) ja r o h a t la n g a n lig i  tu fa y l i  s p a t i u m  e x t r a d u r a l e - d a  
y ig ‘ilg a n  qon; 11, 23—m iy a n in g  qattiq  pardasi; 12—to 'rsim o n  parda; 13, 17,
2 1 - t o ‘rsim o n  parda o sti b o ‘sh lig ‘id a g i orqa m iy a  su yu q lig i; 1 4 -m iy a n in g  
y u m sh o q  pardasi; 1 5 -m iy a  k atta  ya r im  sh arlari p o ‘s t lo g ‘i; 18—m iya  qattiq  
p ard asin in g  o 'roq sim on  o ‘s ig ‘i; 19 -m iy a  qattiq  p ard asin in g  yu q o ri sa g itta l  
sin u si; 20—m iy a  ven alari; 2 1 -m iy a  q attiq  p a rd a sin in g  arter iya  va  ven alari;
24—s p a t i u m  e x tra d u ra le ;  25—tepa su y a g in in g  sh ish a sim o n  (ich k i) p lastinkasi; 
26—g ‘o v a k  m od d a  va  27—s u y a k n in g  ta sh q i p la stin k a s i;  2 8 —c h iq a r u v c h i  
venalar; 2 9 - te r i  o s ti tom irlari; 3 0 - te r in i  pay q a lp og‘i  b ila n  b o g ‘la y d ig a n  
b ir ik tiru v ch i to 'q im a li to 'siqchalar.

Teri osti yog‘ kletchatkasida ko‘p miqdorda ter bezlari bor. Terini muskul 
aponevrotik qatlam bilan bog‘lovchi fibroz tolalar bo‘lganligi sababli, teri osti 
yog‘ kletchatkasi xuddi sharsimon yog‘ bo iak la ri ko‘rinishini oladi. Bu qavatda 
tomir va nervlar o ‘tadi (68-rasm).

Peshona sohasida ko‘z arteriyasining (a. ophthalmica — ichki uyqu arteriya­
si sistemasidan) oxirgi shoxlari - aa. supratrochlearis (frontalis — BNA) va su- 
praorbitalis tarmoqlanadi.

Bu ikki arteriya vena va nervlar kuzatuvida boradi.
Peshona va ko‘z kosasi usti nervlari uch shoxli nerv birinchi shoxining (n. 

ophthalmicus') oxirgi tarmoqlari bo‘lib, peshona terisini nerv bilan ta ’minlaydi. 
Tomirlar va nervlar ko‘z kosasidan chiqqandan keyin shu nomli o‘yiqlarda (inci- 
sura frontalis et supraorbitalis) (uning o ‘m ida teshik ham bo‘lishi mumkin) joy- 
lashadi. A. suprathochlearis va n. frontalis a. va n. supraorbitalis-ga nisbatan
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68-rasm . B o sh  c h a n o g ‘i qopqog‘i va y u zd a g i m u sk u l, to m ir  va  
n e r v la r -n in g  to p o g ra fiy a si.

1 -m .  f r o n ta l i s ;  2-a. e t  v. s u p r a o r b i ta l i s ;  3 -nn . f r o n t a l i s  e t  s u p r a o r b i ta l s ;  4 - 
m . o r b ic u la r i s  oculi;  5 -a . e t  v. s u p r a t r o c h le a r  is; 6-a., v .  a n g u la r is ;  7 - r a m i  
z y g o m a t i c i  n. fa c ia l i s ;  8 -m .  q u a d r a tu s  la b i i  su p e r io r i s ;  9 -m .  z y g o m a t ic u s ;  
1 0 - d u c t u s  p a r o t i d e u s ;  1 1 -m . b u c c i n a t o r ;  1 2 - m . o r b i c u l a r i s  o r i s  e t  m .  
d e p r e s s o r  la b i i  in fe r io r i s ;  13 -m . d e p r e s s o r  a n g u l i  oris;  1 4 -lu n jd a g i y o g ‘ 
(B ish a ) to ‘plam i; 15 -aa. f a c i a l i s  (a. m a x i l l a r i s  e x t r n a  v  f a c i a l i s  a n te r io r .  
B N  A ); 1 6 - r a m i  b u c c a l is  n. fa c ia l i s ;  17 -m . p la t y s m a ;  1 8 - r a m u s  m a r g in a l i s  
m a n d ib u la e  n. fa c ia l i s ;  19 -m . m a sse te r ;  2 0 - r a m u s  c o l i i  n. fa c ia l i s ;  21-г>. 
r e t r o m a n d i b u l a r i s ;  2 2 -g l .  p a r o t i s ;  2 3 -m .  s t e r n o c l e i d o m a s t o i d e u s ;  24-те. 
a u r i c u l a r i s  m a g n u s ;  2 5 -m . l e v a t o r  s c a p u l a e ;  2 6 -m .  t r a p e z i u s ;  2 7 -те. 
o c c ip i t a l i s  m in o r ;  28 -m . s p le n iu s  c a p i t i s ;  29 -a . t r a n s v e r s a  fa c ie i ;  3 0 - r a m i  
t e m p o r a l s  n. fa c ia l i s ;  31 -a . e t  v . o c c ip i ta l i s ,  те. o c c i p i t a l i s  m a jo r ;  32 -m . 
o c c ip i ta l i s ;  3 3 -a . e t  v . t e m p o r a l i s  s u p e r f i c ia l i s ,  n. a u r ic u lo te m p o r a l i s ;  34- 
m . a u r ic u la r i s  su p e r io r .

o ‘rta chiziqqa yaqinroq joylashgan; birinchisi ko ‘z soqqasidan chiqqandan keyin 
o ‘rta chiziqdan taxminan 2 sm, ikkinchisi esa 2,5 sm uzoqlikda joylashadi.

Peshona sohasining tashqi tomonidan yuz nervining shoxchalari o ‘tib, peshona 
va ko ‘zning aylana muskullariga boradi.

Tepa sohasida a. temporalis superficialis-ning (tashqi uyqu arteriyasi 
tarm og‘i) oxirgi shoxlari tarqaladi. Ular oldinda va orqadan a. supraorbitalis va 
aa. auricularis posterior, occipitalis-lar bilan anastomozlashadi. Chakkaning yuza 
arteriyasin i va shu nom li venasin i uch shoxli nervning  uchinchi shoxidan 
(,n.mandibularis) chiquvchi n. auriculotemporalis kuzatib boradi va uning oxirgi 
shoxlari tepa sohasining terisini innervatsiya qiladi.
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69-rasm. A  m eningea  m ed ia  - ni n g joylashuvi. Sagittal kesim. Bosh va orqa 
m iyani qoplovchi qattiq m iya pardasi qoldirilgan.

1-qattiq  m iya pardasining bosh m iya chakka bo‘la g in i qoplovchi qismi; 2 -a. 
m eningea  m e d ia -n in g  orqa shoxi; ‘. î-s inus frontalis', 4-h id lov nervlarini qoplovchi 
qattiq m iya pardasi o'siqlari; 5-a. m eningea  m e d ia -ning oldingi shoxi; 6-a. m eningea  
m e d ia -n ing poyasi; 7 -n-trigerninis  (V); 8-nn. fa c ia l is  e t  vestibulocochlearis;  9, 14- 
I bo‘yin umurtqasi; lO -sinus petrosus inferior, 11-11 bo‘y in  um urtqasining tishsim on  
o‘sig ‘i; 12-orqa m iyaning qattiq pardasi; 13-H  bo‘y in  nervi (S 2); 15-1 bo‘y in  nervi 
(S 1); 16-Ti. hypoglossus  (XII); 17-v. ju gu lar is  interna;  18- s in u s  occipitalis;  19-a. 
m eningea  posterior; 20-s in u s  sigm oideus;  21-m iyachani qoplovchi m iya qattiq 
pardasi; 22-s inus  transversus; 23-nn. g lossopharyngeus, vagu s  e t  accessorius (IX, 
X, XI); 24-s in u s  pe trosus  superior.

Ensa sohasida ikkita arteriya - aa. auricularis posterior va occipitalis-lar- 
ning shoxlari (ikkalasi ham tashqi uyqu arteriyasi shoxlari) tarm oqlanadi. Bi- 
rinchisi -  quloq chig‘anog‘i orqasida, ikkinchisi -  avval sulcus a. occipitalis-da 
(so‘rg ‘ichsimon o ‘siqda), keyin esa undan orqada va yuqorida o ‘tadi. Bu arteriya- 
lami ham vena va nervlar kuzatib boradi. Orqa quloq arteriyasini n.auricularis 
posterior (yuz nervi shoxi) kuzatib boradi, u quloq chig‘anog‘ining orqa muskuli 
bilan ensa muskulini innervatsiya qiladi.

Ensa arteriyasi shoxlarini ikkinchi bo‘yin nervidan ehiquvchi katta ensa nervi 
kuzatib borib, ensa sohasining medial qismi terisini ta’minlaydi. N.occipitalis major 
yuqori ensa chizig‘ida, o‘rta chiziqdan taxminan 2 sm tashqarida yuza qavatga 
chiqadi, ensa arteriyasining poyasi shu sathda, odatdagidek, nervdan biroz tashqa­
rida o ‘tadi. Ensa sohasining lateral tom onida boshqa teri nervi (n. occipitalis 
minor)ning (bo‘yin chigalidan) shoxi o ‘tadi.

Shunday qilib, tom irlar bu sohada umuman radial y o ‘nalishda, tepaga 
ko‘tariladi va sohalarga mos ravishda 3 ta -  old, orqa va yon guruhlarga boiinadi. 
Uchta guruh tomirlari bir-birlari bilan ko‘pgina anastomozlar orqali bog‘langan 
bo‘lib, kollateral to ‘rlar hosil qiladi. Bu to ‘rlar bir nechta tomirlar sistemasini tut-
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ashtirib qolmay, balki har ikkala tomondagi tomirlami ham o ‘zaro tutashtiradi. Bunda 
shuni aytish kerakki, tomirlar aponevroz ostidan emas, balki ustidan o‘tadi. Bosh 
gumbazi qon tomirlarining devorlari teri bilan aponevrotik qalpoqni tutashtiruvchi 
fibroz tolalar bilan bog‘langan, shu sababli tomirlar kesilganda ulam ing kavagi 
ochilib qoladi, shuning uchun ham boshning shikastlanishida ko‘p qon ketadi.

Peshona-tepa-ensa sohasining limfa tomirlari taxminan arcus zygomaticus
— linea nuchae superior chizig‘i bo ‘ylab joylashgan va uchta guruh hosil qiluv- 
chi: yuza quloq oldi (nodi lymphaticiparotidei superficiales); quloq orqasi (nodi 
lymphatici retroauriculares) va ensa (nodi lymphatici occipitales) regionar limfa 
tugunlariga quyiladi. Bosh gumbazi da limfa tugunlari yo ‘q. Peshona va tepa so­
hasining bir qismidan tomirlar yuza quloq oldi tugunlariga, tepa sohasining orqa 
qismidan - quloq orqasi, ensa sohasidan ensa tugunlariga quyiladi. Teri osti yog‘ 
qavatidan chuqurroqda muskul-aponevoroz qatlami bo ‘lib, uni oldindan peshona 
muskuli, orqadan — ensa muskuli va bu muskullami tutashtiruvchi keng muskul 
plastinka - pay dubulg‘asi (galea aponeurotica) hosil qiladi. Pay dubulg‘asi teri 
bilan mustahkam (fibroz tolalar orqali), suyak parda bilan esa za if bog‘langan 
bo ‘lib, shu boisdan ham bosh gumbazida lahtak shaklidagi shilingan (skalpli) jaro- 
hatlar kuzatiladi, bunda qoplov to ‘qimalari katta yoki kichik lahtak ko‘rinishida 
suyak usti pardasidan ajraladi. Shilingan jarohatlar og‘ir shikastlanishlar hisobiga 
kirsa ham, bosh qoplami qon bilan yaxshi ta ’m inlanganligi uchun o ‘z vaqtida 
yordam berilganida, bu jarohatlar yaxshi bitadi.

M uskul-aponevrotik dubulg‘a ostida uni suyak pardasidan ajratib turuvchi 
g ‘ovak kletchatka qavati joylashgan. Suyak usti pardasi ham bosh suyaklari bilan 
suyak parda osti kletchatkasi orqali bog‘langan b o ‘lsa-da, chok chiziqlari bo 'ylab 
suyakka mustahkam birikkan. Shu sababli uni ajratish qiyin b o ‘ladi.

Bosh gumbazi suyaklari tashqi va ichki plastinkalardan ( lamina externa va 
lamina interna) tashkil topgan bo ‘lib, ular orasida g ‘ovak modda - diployo bo ‘ladi.

Ichki plastinkasi shishasimon plastinka, lamina vitrea deb nomlanadi. Bosh 
shikastlanishlarida u tashqi plastinkaga qaraganda kattaroq masofada sinadi. B a’zan 
tashqi plastinka sinmasdan ichki plastinkaning sinishi kuzatiladi. Bosh gumbazi- 
ning eng yupqa qismi chakka suyagining tangasimon qismi hisoblanadi.

Bosh gumbazi suyaklaridagi g ‘ovak qatlamda suyak venalari - diploetik 
venalar (w.diploicae) joylashgan. Bu venalar boshning tashqi vena sistemasini 
hosil qiluvchi teri osti venalari va qattiq miya qobig‘ining venoz sinuslarini bosh­
ning ichki vena sistemasi bilan bog‘laydi.

Qoplov venalari va g ‘ovak qatlam venalari miyaning qattiq parda sinuslari 
bilan maxsus venoz tomirlar — o‘tkazuvchi venalar (w. emissariae) yordamida 
tutashadi. Ular ichida v. emissaria parietalis va v. emissaria mastoidea doimiy 
bo‘lib hisoblanadi. Oxirgisi eng kattasi bo ‘lib, ko‘ndalang sinus (sinus transver- 
sus) yoki sigmasimon sinus (sinus sigmoideus)ga ochiladi. V. emissaria parietalis 
yuqori bo‘ylama sinusga (sinus sagittalis superior) ochiladi.

Boshning tashqi va ichki vena tizimlari orasida bog‘lanish b o ‘lganligi sa­
babli bosh yuza qatlamlaridagi infeksiya miya qobiqlariga o ‘tishi (masalan, fu- 
runkul va ensa saramasida) va buning natijasida keyinchalik meningit, sinustrom- 
boz va boshqa og ‘ir asoratlar paydo b o ‘lishi m um kin. G ‘ovak venalari (vv. 
diploicae) ham, xuddi o ‘tkazuvchi venalar kabi, miyada qon to ‘planishi regulyatsi-
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yasida ishtirok etadi. Bunda ko‘rsatilgan venalar kalibri emissar venalar o‘lchamiga 
teskari proporsional bo‘ladi.

C h e g a ra la r i :  Soha chegarasi chakka muskuli doiras kengroq bo‘lib, 
chakka aponevrozi birikkan chiziqqa to ‘g ‘ri keladi. Bu chegarani chakka muskuli 
qisqarganda ko‘rish mumkin. Chakka aponevrozi suyak pardasi bilan birga yu- 
qori chakka chizig‘iga mustahkam birikkanligi sababli chakka va peshona-tepa 
ensa sohalarining chuqur qatlamlari bir-biridan keskin ajralib turadi.

Q a v a t l a r i : Sohaning orqa qismi terisi xuddi peshona-tepa-ensa terisi tuzi- 
lishiga o ‘xshash. O ldingi qism ining terisi yupqa va teri osti qatlami yaxshi 
rivojlanmagan bo‘lgani uchun burmaga y ig‘ishm um kin. Teri osti yog‘ to ‘qimasida 
kam rivojlangan quloq chig‘anog‘i muskullari, tom ir va nervlari yotadi. Quloq 
chig‘anog‘i ortida (a.temporalis superficialis) o ‘zining shu nornli venasi va n. 
auriculotemporalis bilan birga o ‘tadi (68-rasm). Nerv odatda, arteriyaning orqasida 
joylashadi, ba’zan esa arteriya va vena o ‘rtasida yoki tomirlar oldida joylashishi 
ham mumkin.

U o ‘zining shoxlari bilan chakka sohasi terisiga, qisman quloq chig‘anog‘iga, 
pastki ja g ‘ bo ‘g ‘imi qopchasiga va quloq oldi so‘lak beziga tolalar beradi. Quloq 
oldi so‘lak bezi ichida n. auriculotemporalis va n. facialislm  orasida bog‘lanish 
bor. Chakka sohasining oldingi qismi terisini ta ’minlashda n. infraorbitalisning 
shoxlari ham ishtirok etadi. Teri osti yog‘ to ‘qim asidayuz nervining shoxlari o‘tadi 
va u peshona muskulini, ko‘zning aylana muskulini va quloq chig‘anog‘ining old­
ingi muskulini innervatsiya qiladi. Chakka sohasida yuz nervi va uch shoxli nervn- 
ing ikkinchi shoxi o ‘rtasida bog‘lanish bo‘ladi.

Quloq chig‘anog‘ining orqasida quloq arteriyasi va kichik ensa nervining 
shoxlari o ‘tadi. Yuza limfa tomirlari qisman yuza quloq oldi, qisman quloq orqa 
limfa tugunlariga quyiladi.

Yuza fassiya bu joyda yupqa varaq hosil qiladi. U pay qalpog‘ining davomi 
bo‘lib, yuzning kletchatkasiga borib yo ‘qoladi.

Chakka aponevrozi (fascia temporalis) ikkita: yuza va chuqur varaqdan tashkil 
topgan bo‘lib, yonoq ravog‘i yaqinida ikkiga ajraladi. Yuza varag‘i yonoq ravog‘ining 
tashqi yuzasiga, chuqur varag‘i esa yonoq ravogMning ichki yuzasiga yopishadi. 
Varaqlar orasida ikkinchi yog‘ qatlami -  aponevrozlararo yog‘ to‘qima joylashgan. 
Chuqur varag‘i yuza varaqqa nisbatan qalin, o‘zida pay tolalarini tutadi.

Chakka aponevrozi yuqori chakka chizig‘ida suyak usti pardasi bilan mus­
tahkam birikkan boTib, uning ostida patologik suyuqlik y ig‘ilganda bosh gumba- 
zining qo'shni sohalariga o ‘ta olmaydi, shuning uchun suyuqlik pastga, chakka 
osti chuqurchasiga yo ‘naladi va bu yerdan yuzga o ‘tadi.

Chakka aponevrozining chuqur varag‘i ostida, shu varaq bilan muskul orasida 
uchinchi -  aponevroz osti kletchatkasi yotadi. Unda ko‘p miqdorda yog‘ bo‘lib, yonoq 
ravog‘i va yonoq suyagi orqasi bo‘ylab yuzdagi Bisha yog‘ to ‘plamiga qo‘shiladi. 
Suyak parda ustida bevosita chakka muskuli joylashadi. U pastki chakka chizig‘idan 
boshlanib, chakka chuqurchasini to‘ldiradi. Yonoq ravog‘i orqasida baqquvat payga 
o ‘tib, pastki jag ‘ningtojsimon o‘sig‘igabirikadi. Chakka muskuli ichida chuqur tomir 
va nervlar: vasa temporalia profunda va nn. temporales profundi o ‘tadi.

CHAKKA SOHASI, REGIO TEM PO S
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Chuqur chakka arteriyasi ja g ‘ arteriyasidan chiqadi, nervlar esa uch shoxli 
nerv uchinchi shoxi tarmoqlari bo ‘lib, uning harakatlantiruvchi qismidan chiqadi 
va chaynov muskullari: m. temporalis, mm.pterygoidei va masseter ni innervatsiya 
qiladi. Chuqur limfa tomirlari chakka sohasida nodi limphatisi parotidei profun- 
da-ga quyiladi va so‘rg‘ichsimon o ‘siq sohasi va o ‘rta quloqdagi limfa tomirlari 
bilan anastomozlashadi.

Suyak parda sohaning pastki qismida suyak bilan mustahkam birikkan, qol- 
gan qismlarida peshona-tepa-ensa sohasiga o ‘xshab zaif birikkan bo iad i. Chakka 
suyagi tangasi pallasi juda yupqa bo ‘lib, unda diploe qatlami umuman bo ‘lmaydi 
va oson sinishi mumkin. Uning ichki va tashqi yuzalariga tomirlar tegib turganli- 
gi uchun sinishlarda qon quyilishi natijasida miya moddasining ezilishi kuzatila- 
di. Chakka sohasining bosh chanog‘i bo ‘shlig‘iga qaragan suyak va dura mater 
orasidan o ‘tuvchi miya qattiq pardasining o ‘rta arteriyasi {a. meníngea media) 
bo‘lib, dura mater-m ta ’minlovchi asosiy arteriya hisoblanadi. U a.maxillaris- 
dan hosil bo ‘ladi va foramen spinosum orqali bosh chanog‘i bo ‘shlig‘iga kiradi. 
Shu joyda ikkita katta: old (r. frontalis) va orqa (r. parietalis) shoxlarga bo ‘linadi. 
Bu shoxlaming yo‘nalishi doimiy emas, oldingi shoxi ko ‘pincha oldingi qavar- 
gan ravoq hosil qilib yuqoriga yo‘naladi. Orqa shoxi orqaga va yuqoriga qarab, 
deyarli gorizontal yo‘nalgan bo ‘ladi (69-rasm).

M iya qattiq pardasi o ‘rta arteriyasi va uning shoxlari (dura mater) bilan 
mustahkam birikkan bo ‘ladi, suyakda esa egatchalar sulsi meningei-m hosil qila­
di. Arteriyani ikkita w . meningeae mediae kuzatib boradi. Bu venalar miya qattiq 
pardasi ichidan o ‘tadi. Arteriyaning oldingi shoxi ayrim hollarda suyak kanali 
b o ‘ylab o ‘tadi, bu joy  to ‘rtta suyak: peshona, tepa, chakka va ponasimon suyak- 
larining tutashgan qismiga to ‘g ‘ri keladi (66-rasm).

Miya qattiq pardasi ostida chakka sohasiga bosh miyaning ikki bo‘lagi: pesh­
ona, tepa va chakkaning o ‘zaro tutash qismlari to ‘g ‘ri keladi. Ular to ‘r parda va 
yumshoq parda bilan qoplangan bo‘lib, bir-biridan Roland va Silviy egatlari orqa­
li ajralib turadi.

A. meningae media-ning ikkala shoxining yo‘nalishi miya p o ‘stlog‘ining 
asosiy qismlari holatini ko ‘rsatadi. Old shoxining yo‘nalishi markaz oldi pushtasi 
holatiga to ‘g ‘ri keladi. Orqa shoxining yo ‘nalishi chakka bo‘lagining tutgan o ‘m iga 
to ‘g ‘ri keladi. Ekstradural (yoki epidural) gematomalar miya qattiq pardasi o ‘rta 
arteriyasi va uning shoxi bosh gumbazi sinishi natijasida shikastlanganda, qon- 
ning suyak va dura mater orasida y ig‘ilishidan hosil b o ‘lib, sekinlik bilan miya 
qattiq qobig‘ini suyakdan ajratadi va miyani ezadi. Agar bunday gematoma ar­
teriyaning asosiy poyasi yoki uning oldingi shoxining shikastlanishi natijasida 
hosil bo ‘lgan bo ‘lsa, m iya p o ‘stlog‘ining shikastlanish bo ‘lgan tomonga qarama- 
qarshi tomonida qo‘zg‘alish alomatlari bo ‘lishi va so‘ngra undagi harakatlantiru­
vchi zonaning falaji kuzatilishi mumkin.

Kalla-miya topografiyasining sxemasi
Bosh qoplamlarida qattiq miya pardasi o ‘rta arteriyasi va uning shoxlari 

holatini aniqlash uchun Krenleyn tak lif qilgan kalla-miya (kraniotserebral) to­
pografiyasining sxemasidan foydalaniladi (70-rasm). Bu sxemada bosh miyaning
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katta yarim sharlaridagi asosiy egatlam ing aks-tasvirini boshning qoplamlarida 
aniqlasa bo‘ladi. Ko‘z kosasining pastki qirrasidan yonoq yoyi va tashqi eshituv 
yo ‘lining yuqori qirg‘og‘i bo‘ylab pastki gorizontal chiziq o‘tkaziladi. Unga paral­
lel ravishda ko‘z kosasining yuqorigi qirrasidan yuqori gorizontal chiziq o ‘tkaziladi.

Gorizontal chiziqlarga perpendikulär qilib vertikal chiziqlar: oldingisi -  
yonoq  y o y in in g  o ‘r ta s id a n , 
o ‘r ta d a g is i  — p a s tk i j a g ‘ 
b o ‘g ‘im idan  va o rq ad a g is i 
so ‘rg ‘ichsim on o ‘siq asosining 
orqa nuqtasidan o ‘tkaziladi. Ox- 
irgi vertikal chiziq burun asosi- 
dan tashqi ensa do‘inbog‘igacha 
o ‘tkazilad igan  sagittal chiziq- 
qacha davom ettiriladi.

M iya m arkaziy egatining 
(Roland egati) tutgan o ‘m i pe- 
shona va tepa bo‘laklari orasida 
bo‘lib, orqa vertikal chiziq bilan 
sagittal chiziqlam ing kesishgan 
nuq t as i dan  ol di ngi  v e rtik a l 
chiziq bilan yuqori gorizontal 
chiziqlar-ning kesishgan nuqta- 
siga o ‘tka-zilgan  chiziq bilan 
aniqlanadi. Markaziy egat o ‘rta 
va orqa vertikallar orasida joy- 
lashgan.

A.m eningea m edia-nm g  
poyasi oldingi vertikal va pastki gorizontal chiziqlam ing kesishgan nuqtasida 
aniqlanadi yoki boshqacha qilib aytganda, yonoq ravog‘i o ‘rtasining yuqori qir- 
rasiga to ‘g ‘ri keladi. Arteriyaning oldingi shoxini oldingi vertikal bilan yuqori 
gorizontalning kesishgan nuqtasida topish mumkin, orqa shoxi esa orqa vertikal 
bilan yuqori gorizontalning kesishgan nuqtasida aniqlanadi. Oldingi shoxning 
holatini boshqacha aniqlash ham mumkin: yonoq yoyidan 4 sm yuqoridan gori­
zontal chiziq o ‘tkaziladi; yonoq suyagining peshona o ‘sig‘idan 2,5 sm orqada 
vertikal chiziq o ‘tkaziladi. Bu chiziqlardan hosil bo‘lgan burchakka a. meningea 
media-ning oldingi shoxi to ‘g ‘ri keladi. M iyaning yon egati (Silviy egati) pesho­
na va tepa boMaklarini chakka bo‘lagidan ajratib turadi va uning tasviri markaziy 
egatning tasvir chizig‘i va yuqori gorizontal chiziq orasidagi burchak bissektrisasiga 
to ‘g ‘ri keladi. Egat oldingi va orqa vertikal orasida joylashgan bo‘ladi.

S O ‘R G ‘IC H S IM O N  0 ‘S IM T A  S O H A S I, REGIO MASTOIDEA
Chakka suyagining so‘rg ‘ichsimon o‘simta qismini yumshoq to ‘qima orqali 

osongina paypaslab topish m um kin. Bu sohaning chegarasi oldindan quloq 
chig‘anog‘ining orqadan birlashgan chizig‘igacha, yuqoridan esa yonoq ravog‘i 
bo‘yicha davom ettirilgan gorizontal chiziq bo‘yicha o ‘tadi.

Linea Rolandica

70-rasm . K ren ley n  ch izm asi.
1—p astk i gorizon ta l;
2—y u q ori gor izon ta l.
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71-rasm . B o sh n in g  fro n ta l q irq im id a  ic h k i va  o 'rta  q u lo q n in g  jo y la sh ish i. 
1 -e s h itu v  su yak ch a lar i; 2 - la te r a l (g o r iz o n ta l)  y a r im a y la n a  kanal; 3 -orq a  
(p astk i) ya r im a y la n a  kanal; 4 -y u q o r i (o ld in g i) ya r im a y la n a  kanal; 5 -d a h liz  
v a  ova l darcha; 6 -y u z  n e r v i va  e sh itu v  n e r v in in g  sh o x la r i (d a h liz  n erv i va  
c h ig ‘anoq nervi); 7 -e sh itu v  (E v sta x iy ) n a y in in g  su yak  va to g ‘ay  devorlari;  
8 -e s h itu v  n a y in in g  h a lq u m d a g i te sh ig i;  9 -c h ig ‘anoq va  y u m a lo q  darcha; 
1 0 -ich k i u yq u  arteriyasi; 1 1 -n o g ‘ora parda v a  n o g ‘ora b o ‘s h lig ‘i; 12 -ta sh q i  
e sh itu v  y o ‘lin in g  to g ‘ayi; 13 -q u lo q  o ld i bezi; 1 4 -ta sh q i e sh itu v  yo'li; 15- 
ch ak k a m u sk u li.

Bu sohaning yuqori-oldingi qismida Shipo uchburchagi joylashgan. Bu uch- 
burchak sohasida yiringli mastoiditlarda trepanatsiya amaliyoti bajariladi. Shu- 
ning uchun ham bu uchburchak trepanatsiya uchburchagi deb ataladi. Uning 
chegaralari: oldindan - tashqi quloq teshigining orqa qirg‘og‘i usti da joylashgan o'simta 
{spina suprameatum), yuqoridan — yonoq yoyini orqaga davom ettirib o ‘tkazilgan 
gorizontal chiziq, orqadan — so‘rg‘ichsimon qitTa (crista mastoidea) hisoblanadi.

Chakka suyagin ing  s o ‘rg ‘ichsim on qism i ich ida havo boT gan  suyak 
bo ‘shliqlari (cellulae mastoideae) joylashgan b o iib , uning devorlari shilliq parda 
bilan qoplangan. Shilliq parda o ‘rta quloq bo ‘shlig‘idan (ya’ni - n o g ‘ora bo‘shlig‘i, 
cavum tympam) suyak katakchalariga o ‘tadi. Eng katta katakcha so‘rg ‘ichsimon 
g ‘or, antrum mastoideum  deb nom lanib, u aditus ad antrum  orqali n o g ‘ora 
bo ‘shlig‘ining yuqori qavatidagi -  nog‘ora usti cho‘ntagi (recessus epitympani- 
cus) bilan tutashadi; bu joyda eshitish suyakchalari (bolg‘acha, sandoncha, uzan- 
gicha) joylashgan bo ‘ladi (71-rasm). Bosh chanog‘i asosining ichki yuzasi bilan 
nog‘ora bo ‘shlig‘i o ‘zaro yupqa suyak plastinkasi (tegmen tympani) bilan ajral- 
gan. Antrum mastoideum trepanatsiya uchburchagining yuqori chegarasi yaqiniga 
akslanadi va suyak yuzasidan 1,5-2 sm chuqurlikda joylashadi (72-rasm).

Chakka suyagining so‘rg ‘ichsimon o ‘sig‘ining orqa-pastki qismida shu nomli
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suyak egatida yotuvchi S-simon vena sinusi (sinus sigmoideus) joylashadi. Uning 
aks-tasviri trepanatsiya uchburchagining orqa tomoniga yondoshib turadi. B a’zi 
hollarda bo‘shliqning tasviri oldinga siljigan bo‘lib, trepanatsiya uchburchagini 
butunlay to ‘ldirib turadi.

Chakka suyagi so‘rg ‘ichsimon qismining ichida, trepanatsiya uchburchagidan 
o ld in d a  yuz  n e rv i k a n a lin in g  p as tk i q ism i o ‘tad i (73 -rasm ). S uyakn ing

/ Z 3

73-rasm . Y arim  ay lan a  kan allar, y u z  n e r v i k a n a li va  boshqa  
tu z ilm a la rn in g  so ‘r g ‘ich sim o n  o 'siq d ag i trep a n a tsiy a  u ch b u rch a g i 

d oirasid a  o'zaro jo y la sh u v i.
1 - a d i t u s  a d  a n tr u m ;  2 - l in e a  te m p o r a l i s ;  3 - s p i n a  s u p r a m e a tu m ;  4 -a r c u s  
z y g o m a t i c u s ;  5 -p a stk i ja g ‘ su y a g in in g  toj o ‘s ig ‘i; 6 -sh u  su y a k n in g  b o‘g ‘im  
o ‘s ig ‘i; 7 -b ig izs im o n  o'siq; 8 -ta sh q i e sh itu v  y o ‘li; 9 -y u z  n erv i k an a li (och ilgan);
10 - s o ‘r g ‘ic h s im o n  o ‘siq; 11 - c a n a l i s  s e m i c i r c u l a r i s  p o s te r io r ;  1 2 -c e l lu la e  
m a s to id e a ;  1 3 - s in u s  s ig m o id e u s ;  14 - c a n a l i s  s e m ic i r c u la r i s  la te ra l is ;  15- 
c a n a l i s  s e m ic i r c u la r i s  a n te r io r  (s u p e r io r  - B N A ).

so‘rg ‘ichsimon qismini trepanatsiya qilayotganda S-simon sinusni, yuz nervini, 
yarim  aylana kanallarni va nog‘ora bo ‘shlig‘ining yuqori devorini shikastlab 
qo‘yish xavfi tug‘ilishi mumkin (71 va 73-rasmlar). Bundan saqlanish uchun trep- 
anatsiyani aytilgan uchburchak sohasida, tashqi eshituv yo‘lining orqa devoriga 
qat’iy parallel qilib olib borish kerak. Havo tutuvchi bo‘shliqlaming rivojlanish

72-rasm . C hakka su y a g in in g  
so ‘r g ‘ich s im o n  o ‘s ig ‘i  y u za sid a g i 

trep a n a ts iy a  (S h ip o)  
u ch b u rch a g i.

1 - l i n e a  t e m p o r a l i s ;  2 - c e l l u l a e  
m a s t o i d e a ;  3 - s p i n a  s u p r a m e a ­
tu m ;  4 -y u z  n e r v in in g  tasv iri;
5 - c r i s t a  m a s t o i d e a ;  6 - f o r a m e n  
m a s to id e u m ;
7-iS’-.simcm sin v isn in g  aks ta sv ir i.
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darajasiga qarab chakka suyagining so‘rg‘ichsimon qismini suyakning barcha qismini 
to ‘ldiruvchi yirik katakchalari bo‘lgan pnevmatik turga yoki bunday bo‘shliqlari 
bo‘lmagan yohud ular juda kam rivojlangan sklerotik turga kiritish murakin. Erta 
bolalik yoshida chakka suyagining so‘rg ‘ichsimon qismi diploetik tuzilishga ega 
b o ‘lib, u bosh gumbazi suyaklarining g ‘ovak moddasini eslatadi.

BOSH CHANOG‘I SUYAGINING ICHKI ASOSI
Bosh chanog‘i asosining ichki yuzasida zinapoya shaklida joylashgan uchta: ol­

dingi, o ‘rta va orqa bosh chanog‘i chuqurchalari (fossa cranii anterior, media, posteri­
or) tafovut qilinadi. Oldingi chuqurcha o‘rta chuqurchadan ponasimon suyakning kichik 
qanoti qirralari va sulcus chiasmaticu-n'mg oldida yotuvchi suyak bolishchasi (limbus 
sphenoidalis) bilan chegaralanadi; o ‘rta chuqurcha orqa chuqurchadan turk egari 
suyanchig‘i va ikkala chaklca suyagi piramidasining yuqori qirralari orqali ajralib turadi.

Bosh chanog‘i oldingi chuqurchasining topografiyasi
Bosh chanog'i oldingi chuqurchasi (fossa cranii anterior) burun b o ‘shlig‘i 

va ikkala ko‘z kosasi ustida joylashgan. Bu chuqurchaning eng oldingi qismi, 
bosh gumbaziga o ‘tish joyida, peshona sinusi bilan chegaralanadi. Chuqurcha so- 
hasida miyaning peshona bo ‘lagi joylashgan.

Srista galli—ning yon taraflarida hidlov piyozchalari (bulbi olfactorii) yota- 
di, ulardan hidlov yoMlari boshlanadi.

Bosh chanog‘i oldingi chuqurchasidagi teshiklardan eng oldinda joylash- 
gani - foramen caecum hisoblanadi. Bu joyga qattiq miya pardasining o ‘sig‘i va 
burun b o ‘shlig‘i venalarini sagittal sinus bilan tutashtiruvchi doimiy bo im agan  
emissar vena kiradi. Bu teshikdan orqada va crista galli- -ning yon tomonlarida 
g ‘alvirsimon suyak yirtilgan plastinkasining (lamina cribrosa) teshiklari bo‘lib, 
undan nn. olfactorii va a. ethmoidalis anterior (a. ophthalmica — dan) hamda uni 
kuzatib boruvchi shu nomli vena va nerv (uch shoxli nervning birinchi shoxidan) 
o ‘tadi (69 va 74-rasmlar).

Bosh chanog‘i oldingi chuqurchasi sohasidagi sinishlarda burun va burun 
halqumdan qon ketishi, yutilgan qonni qusish eng xarakterli belgi bo‘ladi. Vasa 
ethmoidalia va g ‘orsimon sinusning shikastlanishida kuchsiz qon ketishi mumkin. 
Ko‘z va qovoq kon’yuktivasi hamda qovoq terisi ostida qontalash ham ko‘p uchraydi 
(peshona yoki g ‘alvirsimon suyakning shikastlanishi natijasida). Ko‘z kosasi kletchat- 
kasida qon yig‘ilganida ko‘z olmasining bo'rtishi kuzatiladi (exophthalmus). Bu- 
rundan serebrospinal suyuqlikning oqishi hidlov nervlarini o ‘rovchi miya qobig‘i 
o ‘siqlarining yirtilganligini ko‘rsatadi. Agar miyaning peshona bo iag i shikastlan- 
sa, unda burun orqali miya moddasining bo‘lakchalari chiqishi kuzatiladi.

Peshona b o ‘sh lig ‘ining devori va g ‘alvirsim on labirint katakchasining 
shikastlanishida havoni teri osti yog‘ to ‘qimasiga yoki bosh chanog‘i bo ‘shlig‘iga 
ekstra yoki intradural (pnevmotsefaliya) chiqishi kuzatiladi.

Nn.oljactorizning shikastlanishi hid bilishning har xil darajada buzilishiga 
olib keladi (anosmia).

K o‘z kosasidagi kletchatkada qon to ‘planishi III, IV, VI nervlar va V nerv 
funksiyasining buzilishi (g ‘ilaylik, ko ‘z qorachig‘ining o ‘zgarishi, peshona terisin-
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74-rasm . B o sh  m iy a n in g  so p id a g i arter iy a la r  (V illiz iy  ay la n a si) va  
u la r n in g  b osh  m iy a  n erv la r i va bosh  su y a g i a sosiga  n isb ati.

A: 1 -b u lb u s  o l fa c to r iu s ;  2 - t r a c t u s  o l fa c to r iu s ;  3 - a .c o m m in ic a n s  an ter io r ;
4 -a .  c a r o t i s  i n t e r n a ;  5 - t u b e r  c i n e r e u m  e t  c o r p u s  m a v n i l l a r e ;  6 -n .  
o c u lo m o to r iu s ;  7 - p e d u n c u lu s  cerebri;  8 -n . a b d u cen s;  9 - p o n s  (V a r o l i ); 10-a . 
b a s i la r i s  e t  nn . fa c ia l i s ,  in t e r m e d i n s , v e s t ib u lo c o c h le a r is ;  11-n. h y p o g lo s su s ;
12-n . a c c e s s o r iu s  e t  a. v e r te b r a l i s ;  13 -orq a  m iya; 1 4 -m iy a n in g  en sa  b o ‘lagi; 
15-m iyach a; 16 -nn . g lo s s o p h a r y n g e u s  e t  va g u s;  17 -n . t r ig e m in u s  e t  a. c e reb r i  
s u p e r io r ;  1 8 -a . c e r e b r i  p o s te r io r ;  19 -n .  t r o c h le a r is ;  2 0 -a . c o m m u n i c a n s  
p o s te r io r ;  2 1 -m iy a n in g  ch ak k a b o ‘lagi; 2 2 - t r a c t u s  o p t ic u s ;  2 Z - s u b s ta n t ia  
p e r f o r a t a  a n te r io r ;  2 4 -a. c e re b r i  m e d ia ;  2 5 - t r ig o n u m  o l f a c to r iu m ;  2 6 -a . 
c e re b r i  a n te r io r ;  2 7 -m iy a n in g  p esh on a  b o ‘lag i.
B: 1 -a . c o m m u n ic a n s  a n te r io r ;  2 -n .  o p t ic u s ;  3 -a . c a r o t i s  in te rn a ;  4 -a. 
c e re b r i  a n te r io r ;  5 -n . o p h th a lm ic u s ;  6 -a . c e r e b r i  m e d i a ;  7 - n .
m a x i l l a r i s  e t  a. c o m m u n i c a n s  p o s t e r io r ;  8 - n .m a n d ib u la r i s ;  9 - g a n g l io n  
s e m i lu n a r e  n. t r ig e m in i ;  1 0 -a . c e re b r i  su p e r io r ;  11 -a .b a s i la r i s  e t  r a m i  (a. 
cerebe ll i  i n f e r io r  a n te r io r )  n. h y -p o g lo s su s ;  12-n. a c c e s so r iu s  e t  a. ver teb ra l is ;
13 -n n .  g lo s s o p h a r y n g e u s ;  14 -n n . f a c ia l i s ,  in t e r m e d iu s  e t  v e s t ib u lo c o c h le a r is ;
15-a . ce re b r i  p o s t e r io r  e t  n. o c u lo m o to r iu s ;  1 6 -n n . t r o c h le a r i s  e t  a b d u c e n s .
V: o ‘n g  g ‘o rs im o n  v en a  s in u s in in g  fro n ta l qirqim i:

1 -g ip o fiz ;  2 - s in u s n in g  ic h id a n  o ‘tu v c h i ic h k i u y q u  a r te r iy a s i y u q o r ig a  
to r t ilg a n ;  3 -n .  o c u lo m o to r iu s ;  4 -n .  t r o c h le a r i s ;  5 -n .  o p h t a l m i c u s ;  6 -n .  
ab d u cen s;  7 -n . m a x i l la r i s ;  8 - s in u s  s p h e n o id a l i s .
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ing anesteziyasi) ga olib keladi. Processus clinoideus anterioming (bosh chanog‘i 
o ‘rta chuqurchasi doirasida) sinishida II nerv shikastlanishi mumkin, ko ‘pincha 
nervning g ‘ilofiga qon quyilishi natijasida shu nerv funktsiyasining buzilishi kuza- 
tiladi. Bosh chanog‘i chuqurchalari tarkibining yiringli yallig‘lanish jarayoni bi­
lan zararlanishi bosh chanog'i asosiga tegib turuvchi bo‘shliqlardan (ko‘z kosasi, 
burun bo‘shlig‘i vauning atrofldagi bo ‘shliqlar, ichki va o ‘rta quloq) yiringli jaray- 
onning o ‘tishi natijasida b o ‘ladi. Bu hollarda jarayon bir nechta: kontaktli, ge- 
matogen, limfogen yo ‘llar bilan tarqalishi mumkin. Xususan, peshona bo‘shlig‘i 
em piyem asi va suyakning yem irilishi natijasida oldingi bosh chuqurchasiga 
yiringli jarayonning o ‘tishi kuzatiladi; bunda meningit, epi- va subdural abssess 
b o ‘lishi mumkin. Bunday abssess burun b o ‘shlig‘idan nn. olfactorii va tractus 
olfactorius bo ‘ylab yiringli jarayonning tarqalishi natijasida ham rivojlanadi. Si­
nus sagittalis superior va burun bo ‘shlig‘i venalari orasida aloqa borligi tufayli 
infeksiya sagittal sinusga o ‘tishi mumkin.

Bosh chanog‘i o‘rta chuqurchasining topografiyasi
Bosh suyagi o ‘rta chuqurchasining (fossa cranii media) markaziy qismini 

ponasim on suyak tanasi hosil qiladi. Unda ponasim on (yoki asosiy) b o ‘shliq 
bo ‘ladi. Kalla bo ‘shlig‘iga qaragan yuzasida chuqurcha — turk egari bo ‘lib, u yer- 
da miya ortig‘i (gipofiz) joylashgan. Turk egari chuqurchasi ustidan qattiq miya 
pardasi o ‘tib, egar to ‘sig‘ini (diaphragma sellae) hosil qiladi. Uning markazida 
teshik bo ‘lib, bu teshikdan gipofizni miya asosi bilan tutashtiruvchi voronka (in- 
fundibulum) o ‘tadi. Turk egari oldidagi sulcus chiasmatis — da ko ‘ruv nervlari 
kesishmasi joylashgan (74-rasm).

Bosh chanog‘i o ‘rta chuqurchasining yon qismlarini ponasimon suyakning 
katta qanotlari va chakka suyagi piramidasining oldingi yuzasi hosil qiladi, unda

75-rasm . M iya qattiq  
p ard asin in g  s in u sla r i.

1 —f a l x  cerebri',
2—s in u s  s a g i t t a l i s  s u p e r i o r ;
3 —s in u s  s a g i t t a l i s  in ferior',
4—s in u s  a lae  p a rva e ;
5—s i n u s  i n t e r c a v e r n o s u s  
a n te r io r ;
6—s in u s  c a v e rn o su s ;
7—s in u s  p e t r o s u s  su p e r io r ;
8 —s in u s  rec tu s;
9 —s in u s  p e t r o s u s  in f e r io r ;  

—s in u s  o c c ip i ta l i s ;
—s in u s  t r a n s v e r s u s ;

12—s in u s  s ig m o id e u s ;
13~v. ju g u la r i s  in te rn a .

2 *
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miyaning chakka bo‘lagi joylashgan. Bundan tashqari chakka suyagi piramidas- 
ining old yuzasida, uning cho‘qqisi yonida (har ikkala tomonda) ( impessio trigem­
ini- da) uch shoxli nervning yarimoysimon tugunchasi joylashgan. Tugun joylash­
gan bo‘shliq (cavum Meckeli) qattiq miya pardasining ikkiga ajralishidan hosil 
bo‘ladi. Piramida oldingi yuzasining bir qismi nog‘ora bo‘shlig‘ining yuqori de- 
vorini (tegmen tympani) hosil qiladi. Kallaning o ‘rta chuqurchasida, turk egari 
yon tomonlarida katta amaliy ahamiyatga ega bo ‘lgan miya qattiq qobig‘ining 
g ‘orsimon sinusi (sinus cavernosus) joylashgan bo ‘lib, unga yuqori va pastki ko‘z 
soqqasi venalari quyiladi (75-rasm).

Bosh chanog‘i o‘rta chuqurchasidagi teshiklardan eng oldingisi canalis opti­
cus (foramen opticum - BNA) bo‘lib, undan ko‘z kosasiga n. opticus (II nerv) va a.

76-rasm . B o sh  c h a n o g ‘in in g  ich k i asosi.
1 - f o r a m e n  caecu m ; 2 - c r i s ta  galli; 3 - la m in a  c r ib rosa ;  A -su lcu s  c h ia s m a t ic u s ;
5 -c a n a l i s  o p t ic u s ;  6 - d o r s u m  se l la e  tu rc ica e;  7 - f o r a m e n  r o tu n d u m ;  H-ala  
m a j o r  o s s is  s p h e n o id a l i s ;  9 - ( r e te  f o r a m i n i s  o v a l i s - dan ch iq u v ch i) v en a n i  
o 'tk a z u v c h i q o 'sh im c h a  te sh ik ;  1 0 -p r o c e s s u s  c l i n o i d e u s  p o s t e r i o r ;  11 -  
f o r a m e n  ovale;  1 2 - f o r a m e n  s p in o s u m ;  1 3 - im p r e s s io  t r ig e m in i ;  14 -s u lc u s  
s in u s  p e t r o s i  in fe r io r is ;  15 - p o r u s  a c u s t ic u s  in te rn u s;  1 6 -su lc u s  s in u s  p e t r o s i  
s u p e r io r i s ;  1 7 - f o r a m e  ju g u la r e ;  1 8 - s u lc u s  s i n u s  s ig m o id e i ;  1 9 - c a n a l i s  
c o n d y l r i s - n i n g  q ir g ‘o g ‘i; 2 0 - f o r a m e n  o c c i p i t a l e  m a g n u m ;  21 - c r i s t a  
o c c i p i t a l i s  in te r n a ;  2 2 - c a n a l i s  h y p o g l o s s i - n in g  q irg ‘o g ‘i; 2 3 - c l i v u s ;  2 4 -  
f o r a m e n  la c e r u m  va u n i ik k i q ism ga a jra tu v ch i su yak  k o ‘prikchasi; 25-  
p r o c e s s u s  c l in o id e u s  a n te r io r ;  2 6 -a la  m i n o r  o s s i s  s p h e n o id a l i s ;  2 7 - f o s s a  
h y p o p h y s e a l i s ;  2 8 - tu b e r c u lu m  sellae; 2 9 - p a r s  o r b i ta l i s  o s s i s  f r o n ta l i s .
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ophthalmica o ‘tadi (74 va 76-rasm). Ponasimon suyakning katta va kichik qanotlari 
orasida /¿.sswra orbitalis superior hosil bo‘lib, u orqali sinus cavemosus—ga quyiluv- 
chi w . ophthalmicae (superior et inferior) va nervlardan: n. oculomatotorius (III 
nerv), n. trochlearis (IV nerv), n. ophthalmicus (uch shoxli nervning birinchi shoxi), 
n. 'àbducens (IV nerv) o ‘tadi. Yuqori ko‘z kosasi tirqishi orqasida foramen rotun- 
dum b o iib , undan n. maxillaris (uch shoxli nervning ikkinchi shoxi) o‘tadi, aylana 
teshikdan orqada va bir oz tashqarida foramen ovale joylashgan bo‘lib, u orqali n. 
mandibularis (uch shoxli nervning uchinchi shoxi) va sinus cavernosusm plexus 
venosuspterygoideus bilan tutashtiruvchi vena o ‘tadi. Ba’zan ular oval teshigi yon- 
idagi maxsus teshiklardan o ‘tadi (76-rasm). Oval teshikdan tashqarida va orqaroq- 
da a. menindea media — ni o‘tkazuvchi foramen spinosum joylashgan. Piramida- 
ning cho‘qqisi va ponasimon suyak tanasi o ‘rtasida foramen lacerum joylashgan 
bo‘lib, uni tog 'ay to ‘ldirib turadi. U orqali n. petrosus major (n. facialis-dan) va 
ba’zan plexus pterigoideus — ni sinus cavernosus bilan bog‘lovchi emissar vena 
ham o ‘tadi. Shu yerga ichki uyqu arteriyasining kanali ochiladi.

0 ‘rta chuqurcha sohasida shikastlanish b o ‘lganda xuddi oldingi chuqurcha 
sohasidagi sinisbda bo‘lganidek burun va halqumdan qon ketishi kuzatiladi. Ular 
ponasimon suyak tanasi parchalanishida yoki g ‘orsimon sinusning shikastlanishi 
natijasida yuz beradi. G ‘orsimon sinus ichidan o ‘tuvchi ichki uyqu arteriyasining 
shikastlanishida, o ‘limga olib keluvchi qon ketishi bo'ladi. B a’zi hollarda bunday 
og‘ir qon ketishi birdaniga bo‘lmaydi, balki avval pulsatsiyalanadigan ckzoftalm 
yuzaga chiqadi. Bu esa shikastlangan ichki uyqu arteriyasidan qonning ko‘z ve- 
nalari sistemasiga o ‘tishi natijasida paydo bo ‘ladi.

Chakka suyagi piramidasining oldingi chegara qismi nog‘ora bo‘shlig‘ining 
tomi -  tegmen tympanim  hosil qiladi. Bu plastinkaning o ‘rta quloqning surunkali 
yiringlashi natijasida yemirilishi subdural (qattiq miya pardasi ostida) yoki epi­
dural (qattiq miya pardasi bilan suyak orasida) abssess hosil b o ‘lishiga olib kela- 
di. Ba’zan tarqalgan yiringli m eningit yoki m iyaning chakka b o ‘lagi abssessi 
rivojlanadi. N og‘ora b c ‘shlig‘ining ichki devoriga yuz nervining kanali tegib turadi. 
B a’zan bu kanalning devori juda yupqa bo ‘lib, o ‘rta quloq yiringli yallig‘lanish 
jarayonida yuz nervining sholi va falajiga olib kelishi mumkin.

Bosh chanog‘ining o rqa  chuqurchasi topografiyasi

Orqa bosh chanog‘i chuqurchasining oldingi qismida miya ko‘prigi va uzun- 
choq miya joylashgan, chuqurchaning qolgan qismini miyacha to ‘ldirib turadi. 
Qattiq miya qobig‘ining sinuslaridan orqa chuqurchada joylashgan eng muhimi 
ko‘ndalang va ensa sinuslari hisoblanadi (75-rasm). Boshning orqa chuqurchasidagi 
teshiklar quyidagicha joylashgan (74 va 76-rasm): eng oldinda, chakka suyagi 
piramidasining orqa devorida ichki eshituv teshigi (porus acusticus internus) yo- 
tadi. Bu teshik orqali a. labyrinthi (a. basilaris-dan) va nervlar - nn facialis (VII), 
vestibulocochlearis (VIII), intermedins o ‘tadi. Orqaroqda bo‘yinturuq teshigi (fora­
men jugulare) joylashgan bo‘lib, uning oldingi qismi orqali nn. glossopharengeus 
(IX), vagus (X) va accessorius nervlari, orqa qismidan esa - v. jugularis interna 
o ‘tadi. Orqa chuqurchaning markaziy qismini katta ensa teshigi (foramen occipi­
tale magnum) egallaydi va u orqali orqa miya o ‘z qobiqlari bilan (aa. vertebrates)
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va uning shoxlari (cia. spinales anteriores) hamda posteriores, plexus venosi cere- 
bralis interni va qo‘shimcha nervning (n. accessorius) orqa miya ildizlari o ‘tadi. 
Katta ensa teshigining yon tomonlarida canalis hypoglossi joylashgan, u orqali n. 
hypoglossus (XII) va plexus venosus vertebralis bilan v. jugularis internam tuta- 
shtimvchi 1-2 ta vena o ‘tadi. Sigmasimon egatda yoki uning yonida foramen mas- 
toideum joylashgan, u orqali ensa venasini va bosh asosining tashqi venalarini S- 
simon sinus bilan tutashtiruvchi v. emissaria mastoidea o ‘tadi.

Boshning orqa chuqurchasi sohasidagi sinishlarda quloq orqasidagi teri os- 
tida qontalash b o ‘lishi mumkin, bu sutura mastoideooccipitalisning shikastla- 
nishiga bog‘liq. Bu sinishlarda ko‘pincha tashqi tomonga qon ketmaydi, chunki 
nog‘ora parda butun qoladi. Serebrospinal suyuqlikning oqishi va m iya moddasi- 
ning chiqishi yopiq sinishlarda kuzatilmaydi (chunki tashqi tomonga ochiladigan 
kanfllar yo‘q).

Bosh orqa chuqurchasi sohasidagi S-simon bo‘shliq yiringli yallig‘lanishi 
(flebit, sinustrombozi) mumkin.

K o‘pincha yiringli yallig‘lanishga sabab chakka suyagining so‘rg ‘ichsimon 
o‘sig‘idagi kataklardan yiringli yallig‘lanishning (yiringli mastoidit) o ‘tishi, ba’zan 
esa ichki quloqning yiringli yallig‘lanish (yiringli labirintit) jarayonining bo'shliqqa 
o ‘tishi kuzatiladi. S-simon sinusda shakllanayotgan tromb bo‘yinturuq venasin- 
ing piyozchasiga o ‘tishi mumkin. Bunda patologik jarayonga piyozchaga yaqin 
turgan IX, X  va XI nervlaming ham qo‘shilishi (tanglay pardasining va halqum 
mus-kullarining falaji sababli yutishning buzilishi, tovush bo ‘g ‘ilishi, nafas ol- 
ishning qiyinlashishi va pulsning sekinlashishi, to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon va 
trapetsiya-simon muskullam ing taranglashuvi) kuzatiladi.

Ichki quloqdagi yiringli jarayonda, bosh miya subaraxnoidal bo‘shlig‘i bi­
lan o ‘rta quloq o ‘rtasida tutashuv borligi sababli m iya qobiqlarining tarqalgan 
yallig‘lanishi (yiringli leptomeningit) rivojlanishi mumkin.

Ichki quloqdan yiring boshning orqa chuqurchasiga chakka suyagi pirami- 
dasining orqa chekkasidagi yemirilgan joy orqali o ‘tishi mumkin, shunda miyan- 
ing abssessi (ba’zan u so‘rg ‘ichsimon o ‘siq katakchalardan yallig‘lanishning o ‘tishi 
natijasida ham bo ‘ladi) hosil bo ‘ladi. Ichki quloqdan infeksiyani porus acusticus 
internus orqali o ‘tuvchi nervlar ham o ‘tkazishi mumkin.

BOSH MIYANING TOPOGRAFIYASI
BO SH  MIYA PARDALARI 

Miyaning qattiq pardasi
Miya uchta parda bilan qoplangan, shundan eng ustkisi qattiq m iya qobig‘i 

(dura mater encephali) hisoblanadi. U  ikki varaqdan tashkil topgan bo ‘lib, ular 
orasida yupqa g ‘ovak kletchatka qavati bo‘ladi. Shu sababli uning bir varag‘ini 
ikkinchi varag‘idan osonlikcha ajratish va qattiq miya qobig‘ining defektlarini 
yopish uchun qo‘llash mumkin (Burdenko uslubi).

Boshning gumbazida miyaning qattiq qobig' i suyak bilan zaif (yengil) birik- 
kan bo‘lgani uchun oson ajratiladi. Bosh suyagining ichki yuzasi biriktiruvchi
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to ‘qimali pleyonka bilan qoplangan b o ‘lib, u endoteliyni eslatuvchi hujayralar 
qatlamidan tarkib topgan. U bilan miya qattiq qobig‘ining tashqi yuzasini qoplov- 
chi xuddi shunday hujayralar qatlami orasida yoriqsimon epidural bo‘shliq hosil 
b o ‘ladi. Bosh suyagi asosida dura mater asosan, g ‘alvirsimon suyakning teshikli 
plastinkasida, turk egari atrofida va chakka suyagi piraraidasi sohasida suyak bi­
lan juda mustahkam birikkan.

Bosh gumbazining o ‘rta chizig‘i bo ‘ylab yoki undan bir oz o 'ngroqda miya 
qattiq qobig‘ining yuqori o ‘roqsimon o ‘sig‘i (falx cerebri) joy lashganbo‘lib, miya- 
ning katta yarim sharini bir-biridan ajratib turadi. U  sagittal y o ‘nalishda crista 
galli-d an protuberantia occipitalis internagacha cho‘ziladi.

M iya o ‘rog‘ining pastki erkin qirrasi corpus callosumgacha yetib boradi. 
M iya o ‘rog‘i orqa qismida qattiq m iya qobig‘ining boshqa o ‘sig ‘i - tentorium 
cerebelli yoki miyacha chodiri bilan tutashadi, bu o ‘siq gorizontal joylashib, gum- 
bazga o ‘xshab turadi va orqadan ensa suyagiga (uning ko ‘ndalang egati bo ‘ylab), 
yon tomondan har ikkala chakka suyagi piramidasining yuqori qirrasiga, oldin- 
dan - ponasimon suyakdagi processus clinoideiga birikadi (75-rasm).

Boshning orqa chuqurchasining katta qismida miyachaning chodiri orqa chu- 
qurchani bosh chanog‘i bo ‘shlig‘ining qolgan qismidan ajratib turadi, faqat ten- 
toriumning oldingi qismida oval shaklidagi teshik (incisura tentorii), ya’ni pax- 
ion teshigi bo ‘lib, u orqali miyaning poyasi o ‘tadi.

Qattiq miya pardasining sinuslari
Qattiq miya pardasi o ‘siqlari ichida klapanlardan holi b o ‘lgan venoz sinus- 

lar joylashgan (75-rasm). Dura mater—ning o ‘roqsimon o ‘sig‘i b o ‘ylab yuqori 
sagittal vena sinusi, sinus sagittalis superior joylashgan bo ‘lib, u bosh gumbazi 
suyaklariga tegib turadi va uning jarohatlanishlarida ba’zan shikastlanib, juda kuchli 
qon ketishiga sababchi bo'ladi. Yuqori sagittal sinusning tashqi tasviri burunning 
asosini tashqi ensa do‘m bog‘i bilan tutashtiruvchi sagittal chiziq bo‘ylab anqlanadi.

M iya o ‘rog‘ining pastki erkin qirrasida pastki sagittal sinus (sinus sagittalis 
inferior) joylashgan. Miya o ‘rog‘i va miy­
acha chodiri tutashgan chiziqda to ‘g ‘ri

77-rasm . B o sh  m iy a n in g  
q orin ch a la r i (sxem a).

1 -m iy a  y o n
q o r in ch a la r in in g  m ark aziy  
b o'lim lari; 2 -m iy a  y o n  
q o r in ch a la r in in g  orqa  
sh ox lari; 3 -S iIv iy  su v  y o ‘li;
4 -IV  qorincha;
5 -ch ap  y o n  q o r in ch a n in g  
p astk i shoxi;
6 -III qorincha; 7 -m iy a  y o n  
q o r in ch a la r in in g  o ld in g i  
sh o x la r i.
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sinus (sinus rectus) joylashgan bo ‘lib, unga pastki sagittal sinus quyiladi. Miya- 
cha o ‘rog‘ining ichida va uning ichki ensa qirrasiga birikish chizig‘i bo‘ylab ensa 
sinusi (sinus occipitalis) joylashgan.

Bir qancha venoz sinuslar boshning asosida joylashgan. Kallaning o‘rta chu- 
qurchasida g ‘orsimon sinus, sinus cavernosus bor. Bu kavak ju ft bo ‘lib, turk egari- 
ning ikkala tomonida jolashgan. 0 ‘ng va chap kavaklar anastomozlar orqali tuta- 
shadi (75-rasm). G ‘orsimon sinus bosh bo ‘shlig‘ining oldingi qismidagi kichik 
sinuslardan qon yig‘adi, undan tashqari, eng muhimi shundaki, unga ko‘z venalari 
(w.ophthalmicae) quyiladi, ulam ing yuqorigisi ko‘z ichki burchagida v. angu­
laris bilan anastomozlashadi.

G ‘orsimon sinus emissarlar orqali pastki jag ‘ shoxining ichki tomonida joy ­
lashgan yuzdagi katta venoz chigal {plexus pterygoideus) bilan bevosita tutasha- 
di. G ‘orsimon sinusning ichida a. carotis interna va n.abducens o ‘tadi, uning tashqi 
devorini hosil qiluvchi miya qattiq qobig‘i ichida (yuqoridan pastga qarab) nerv- 
lardan nn. oculomotorius, trochlearis va ophthalmicus o ‘tadi.

78-rasm . B o sh  m iy a n in g  h avza lar i ch izm asi.
1 - d u r a  m a t e r  e n c e p h a li;  2 - s in u s  s a g i t t a l i s  s u p e r i o r ; 3 - c a v u m  su b d u ra le ;  
4, 1 0 - a r a c h n o i d e a  e n c e p h a l i ;  5 - c a v u m  s u b a r a c h n o i d a l e ;  6 - p l e x u s  
c h o r io id e u s  v e n t r i c u l i  te r t i i ;  1 -v .  c e re b r i  m a g n a  (G a le n i ) e t  c o r p u s  p in ea le ;  
8 - c i s t e r n a  a m b ie n s ;  9 - s in u s  rec tu s;  11 - a p e r t u r a  m e d ia n a  v e n t r i c u l i  qu arti;  
1 2 - c i s t e r n a  c e re b e l lo m e d u l la r is ;  13 - p i a  m a t e r  sp in a l i s ;  14 - c i s t e r n a  p o n t is ;  
1 5 - c i s t e r n a  i n t e r p e d i n c u l a r i s ;  16 - c i s t e r n a  c h i a s m a t i c u s ;  1 7 - c i s t e r n a  
l a m in a e  t e r m in a l i s ;  18 - c i s t e r n a  c o r p o r i s  ca llo s i .
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Sinus tashqi devorining orqa qismiga uch shoxli nervning yarimoysimon 
tuguni tegib turadi (74-rasm).

K o‘ndalang sinus (sinus transversus) shu nomli egat (sulcus transversus) 
bo ‘ylab joylashgan va u bevosita S-simon sinusga (sinus sigmoideus) davom etadi. 
S-simon sinus chakka suyagining so‘rg ‘ichsimon qismi ichki yuzasida bo‘yinturuq 
teshigigacha davom etadi, u yerdan ichki bo‘yinturuq venasining yuqori piyozchasiga 
o ‘tadi. Ko‘ndalang sinusning tasviri bir oz yuqoriga qavariqlashgan chiziq bo ‘lib, u 
tashqi ensa do‘m bog‘ini so‘rg‘ichsimon o ‘siqning yuqori-orqa qismi bilan tutashti- 
radi. Bu tasvir chizig‘i yuqori ensa chizig‘igaham  to ‘g ‘ri keladi. Ichki ensa do‘mbog‘i 
sohasida yuqori sagittal, to ‘g ‘ri, ensa va ikkala ko‘ndalang sinuslar qo‘shiladi, bu 
yer confluens sinuum deb nomlanadi. Bu qo‘shilish joyining tashqi proyeksiyasi 
tashqi ensa do‘m bog‘i hisoblanadi, ba’zan yuqori sagittal sinus boshqa sinuslar bi­
lan qo‘shilmaydi va bevosita o ‘ng ko‘ndalang sinusga quyiladi.

To‘r va yumshoq pardalar
To‘r parda (arachnoidea encephali) miya qattiq qobig‘idan yoriqsimon, sub-

79-rasm . B o sh  m iy a n in g  a so siy  p u sh ta  va  ega tlari.
1 - s u lc u s  p o s tcen tra l is ' ,  2 - g y r u s  p o s te n t r a l i s ;  3 - s u lc u s  c e n tra l is ;  4 -  
g y r u s  p r e c e n tr a l i s ;  5 - s u lc u s  p r e c e n tr a l i s ;  6 - g y r u s  f r o n t a l i s  su p e r io r ;  7- 
g y r u s  f r o n t a l i s  m e d iu s ;  8 - g y r u s  f r o n t a l i s  in fe r io r ;  9 -c e re b e l lu m ;  10 - g y r u s  
t e m p o r a l i s  s u p e r io r ;  1 1 - g y r u s  t e m p o r a l i s  in fe r io r ;  1 2 - g y r u s  t e m p o r a l i s  
m e d iu s ;  1 3 - lo b u s  o c c ip i ta l i s ;  14- s u lc u s  la te r a l i s  (f i s s u r a  c e re b r i  la te r a l i s  - 
B N A); 1 5 - g y r u s  a n g u la r is ;  1 6 - g y r u s  s u p r a m a r g in a l i s ;  1 7 - lo b u lu s  p a r i e ta l i s  
in f e r io r .
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dural bo‘shliq orqali ajralib turadi. To‘r parda yupqa bo‘lib, m iya qobig‘idan far- 
qli ravishda, tomirlari bo'lmaydi va egatlar ichiga kirmaydi. To‘r parda o‘ziga xos 
o ‘siqchalar hosil qilib, m iya qobig‘ini teshib o ‘tadi va venoz sinuslar ichiga botib 
kiradi yoki suyakda iz qoldiradi. Bular to ‘r parda granulyatsiyalari (boshqacha -  
paxion granulyatsiyasi) deb nomlanadi (67-rasm).

M iyaga hammadan ko‘ra yaqin joylashgan yumshoq parda -  (pia mater en- 
cephali) tegib turadi. U qon tomirlarga boy bo‘lib, hamm a egatlarga, miyaning 
qorinchalariga kiradi va u yerda tomirlar chigalini hosil qiladi.

To‘r parda osti bo‘shlig‘i, miya qorinchalari, havzalar (sisternalar)
Yumshoq miya qobig‘i va to ‘r parda orasida bosh miyaning tirqishsimon to ‘r 

parda osti (subaraxnoidal) b o ‘shlig‘i b o ‘lib, u orqa m iyadagi huddi shunday 
bo‘shliqqa bevosita o ‘tadi. Uiarda orqa miya suyuqligi bo iad i. Orqa miya suyuqli- 
gi to ‘rttala miya qorinchalarini ham to ‘ldirib turadi. Ulardan IV qorincha bir tomon- 
dan to‘r parda osti bo‘shlig‘i bilan tutashsa, ikkinchi tomondan orqa miyaning marka- 
ziy kanaliga o ‘tadi. Silviy suv yo‘li orqali IV qorincha III qorincha bilan tutashadi.

M iyaning yon qorinchasi markaziy qismining (tepa bo‘lagida joylashgan) 
uchta: oldingi (peshona b o ‘lagida), orqa (ensa bo‘lagida) va pastki (chakka 
bo‘lagida) shoxi boTadi (74-rasm).

Ikkita qorinchalararo teshiklar orqali ikkala yon qorinchaning oldingi shox- 
lari III qorincha bilan tutashadi.

To‘r parda osti bo‘shlig‘ida bir oz kengaygan qismlar boMib, sistema (havza) deb 
nomlanadi (78-rasm). Ular, asosan, miya asosida joylashgan. Ulardan eng katta amaliy 
ahamiyatga ega bo‘lgani cisterna cerebeUomedullaris bo‘lib, u yuqoridan miyacha bi­
lan, oldindan — uzunchoq miya, pastdan va orqadan miya qobig‘ining membrana atlan- 
tooccipitalisga tegib turgan qismi bilan chegaralangan. U o‘rta teshigi orqali IV qorin­
cha bilan tutashadi, pastda orqa miyaning to‘r  parda osti bo‘shlig‘iga o‘tadi.

Bu sistema ba’zan miyaning katta sistemasi yoki orqa sistema deb ham ata- 
ladi, uni dori moddalarni yuborish, kalla ichi bosimini pasaytirish va tashxis maqsa- 
dida teshiladi (suboktsipital punksiya).

Bosh miyaning asosiy egatlari va pushtalari
M arkaziy egat - sulcus centralis (Rolando) peshona bo‘lagini tepa bo‘lagidan 

ajratib turadi (79-rasm). Undan oldinda markaz oldi pushtasi - gyrus precentralis 
(gyrus centralis anterior -  BNA) joylashadi. Markaziy egat orqasida markaz orqa 
pushtasi - gyrus postcentralis {gyrus centralis posterior-BNA) joylashgan.

Yon egat (yoki yoriq) sulcus (fissura-BNA) lateralis cerebri (Sylvii) pesho­
na va tepa bo‘lagini chakka boMagidan ajratib turadi (79-rasm).

Agarda yon yoriqning qirg‘oqlari kerilsa, chuqurcha (fossa latercdis cere­
bri) aniqlanadi, uning tubida orolcha (insula) joylashgan.

Tepa-ensa egati (sulcus parietooccipitalis) tepa bo‘lagini ensa bo‘lagidan 
ajratib turadi.

Bosh m iyaning egatlari aks-tasviri bosh qoplamlarida bosh-miya topografi- 
yasi sxemasi bo‘yicha aniqlanadi (70-rasm).

8 - 1
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Markaz oldi pushtasida harakatlantiruvchi analizatoming yadrolari joylash- 
gan. Uning eng baland qismida oyoq muskullariga tegishli bo ‘lgan yadrolar, eng 
pastki qismida og‘iz b o ‘shlig‘i, halqum va hiqildoq muskullariga tegishli b o ‘lgan 
yadrolar joylashgan. 0 ‘ng tomondagi pushta tananing chap yarmidagi harakat­
lantiruvchi apparat bilan bog‘langan bo‘lsa, chap tomondagi pushta o ‘ng yarmi 
bilan bog‘langan bo ‘ladi (uzunchoq miya yoki orqa miya piramida yo ‘llarining 
kesishganligi sababli).

M arkaz orqa pushtasida teri analizatorlarining yadrolari joylashgan. Markaz 
orqa pushtasi, xuddi markaz oldi pushtasidek tananing qarama-qarshi tomonlari 
bilan bog‘langan.

BO SH  MIYAN1NG QON BILAN  TA’M IN LAN ISH I
Bosh miyaning qon bilan ta ’minlanishida to ‘rtta sistema -  ichki uyqu va 

umurtqa arteriyalari ishtirok etadi (74 va 80-rasm). Har ikkala umurtqa arteriyasi 
bosh suyagi asosida qo‘shiladi va asosiy arteriyani (a. basilaris) hosil qiladi. U 
esa miya ko ‘prigining pastki yuzasidagi egatchada yotadi. A. basilarisdan ikkita 
cui. cerebri posteriores chiqadi, a. carotis interna ning har biridan a. cerebri me­
dia, aa.cerebri anterior va a.communicans posterior chiqadi. Oxirgisi a. carotis 
interna -  ni a. cerebri posterior bilan tutashtiradi. Undan tashqari oldingi arteriy- 
alar (aa. cerebri anteriores) orasida anastomoz (a. communicans anterior) bor. 
Shunday qilib, Villiziy arteriya aylanasi (halqasi) — circulus arteriosus cerebri 
(W illisii) hosil b o ‘lib, u miya asosining to ‘r  parda osti bo‘shlig 'ida joylashadi va 
ko‘ruv nervinirig kesishmasi oldingi qirrasidan miya ko‘prigining oldingi qirrasi- 
gacha cho‘ziladi. Boshning asosidagi arteriya aylanasi turk egarini o ‘rab tursa, 
miya asosida esa so‘rg ‘ichsimon tana, kulrang do‘m bog‘i va ko ‘ruv nervi kesish- 
masini o ‘rab turadi (74-rasm).

Arteriya aylanasini hosil qiluvchi shoxlar ikkita asosiy tom irlar sistemasi- 
ni: 1) miya po‘stlog‘i arteriyalari (80-rasm); 2) po‘stloq osti tugunlar arteriyalarini 
hosil qiladi.

M iya arteriyasidan eng kattasi va amaliy jihatdan eng muhimi a. cerebri 
media (boshqachasiga m iyaning yon egati arteriyasi) hisoblanadi. Uning shoxlari 
sohasida, boshqa sohalarga qaraganda ko'proq qon quyilishi va emboliya bo‘lishiga 
N.I.Pirogov ham e ’tibor bergan.

Bosh miya venalari odatda arteriyalami kuzatmaydi. Ikkita sistema: yuzaki 
venalar sistemasi va chuqur venalar sistemasi tafovut qilinadi. Birinchisi miya 
pushtalari yuzasida joylashsa, ikkinchisi miyaning chuqurida joylashadi. Ikkalasi 
ham miya qattiq qobig‘ining venoz sinuslariga quyiladi. Chuqur venalar bir-biri 
bilan qo‘shilishib miyaning katta venasini (v. cerebri magna) (Galeni) hosil qila­
di. U esa sinus rectusga quyiladi. M iyaning katta venasi kalta b o ‘lib (o‘rtacha 
hisobda 7 mm uzunlikda), qadoq tana bilan to ‘rt do‘nglik orasida joylashgan.

Yuza venalar sistemasida amaliy jihatdan ahamiyatga ega b o ‘lgan ikkita anas­
tomoz bor. Ulardan bittasi sinus sagittalis superiomi sinus cavernosus (yoki un­
ing shoxlari) bilan tutashtirsa, ikkinchisi sinus transversusm oldingi anastomoz 
bilan tutashtiradi.
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80-rasm . B o sh  m iy a n in g  qavariq y u za sid a g i arter iy a la r  va ven a lar.
M iya yon  e g a ti tu b id a  jo y la sh g a n  m iy a n in g  o ‘rta  a r ter iy a s in i k o ‘rsa tish  

m aqsadida ch ak k a b o ‘la g in in g  b ir q ism i o lib  ta sh la n g a n . 
l - v v .  c e re b r i  s u p e r io r e s ; 2 - s in u s  s a g i t t a l i s  su p e r io r ;  3 -u . ce re b r i  m e d ia ;  4 -  
m iy a n in g  yu q o ri va  pastk i v en a la r i orasid a g i an astom oz; 5 -a . ce re b r i  m ed ia ;  
6 - v v .  c e re b r i  in fe r io r e s ;  1 - s in u s  t r a n s v e r s u s ;  8 -m iyach a .

BOSHNING YUZ QISMI
UMUMIY M A ’LUMOTLAR

Boshning yuz qismiga ko ‘z kosasi, burun va ogMz bo‘shliqlari kiradi. Bu 
bo‘shliqlar va ularga yaqin turgan yuzning qismlari alohida sohalar (regio orbit- 
alis, regio nasalis, regio oris) sifatida ajratiladi. O g‘iz sohasiga engak sohasi 
{regio mentalis) qo‘shiladi. Yuzning qolgan qismlari yuzning yon sohasi (regio 
facialis lateralis) deb qaraladi. Unda uchta kichik sohalar: lunj (regio buccalisj, 
quloq oldi-chaynov (regio parotideomasseterica) va yuzning chuqur sohasi (re­
gio facialis profunda) tafovut qilinadi. Lunj sohasida k o ‘p m iqdorda m im ika 
muskullari joylashganligi sababli bu sohani mimika muskullari sohasi deb atash 
mumkin. Quloq oldi-chaynov sohasida va yuzning chuqur sohasida chaynov ap- 
paratiga tegishli b o ig an  a’zolar joylashganligi sababli uni ja g ‘-chaynov sohasiga 
birlashtirish mumkin.

Yuzning terisi yupqa va harakatchan, teri osti yog‘ kletchatkasining qalinli- 
gi bir kishining o ‘zida keskin o ‘zgaradi. Unda mimika muskullari, tomirlar, nerv- 
lar va quloq oldi bezining yo‘li joylashgan.
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Yuzning qon bilan ta ’minlanishi, asosan, a. carotis externa sistemasi shox- 
lari: a a. temporalis superficialis, facialis (a.maxillaris externa — BNA) va maxil- 
laris (a.maxillaris interna) orqali amalga oshiriladi. Bundan tashqari, yuzning 
qon bilan ta ’minlanishida a. ophthalmica (a. carotis internadan) ham ishtirok eta- 
di. Yuzning tomirlari yaxshi rivojlangan bir qancha anastomozlar to 'rini hosil qiladi, 
bu yumshoq to ‘qimalaming qon bilan yaxshi ta ’minlanishini ko‘rsatadi. Shuning 
uchun yuz yumshoq to'qim alaridagi jarohatlar tez bitadi, yuzdagi plastik operasiy- 
alar natijasi yaxshi bo ‘ladi.

Yuzning venalari ikki xil: yuza va chuqur to ‘r hosil qiladi. Birinchisi ikkita: 
yuz va ja g ‘ orti venalaridan tashkil topgan. Yuz venasi - v. facialis (v facialis 
anterior -  BNA) yuz arteriyasini kuzatib boradi. Uning bosh lang‘ich qism i 
(ko‘zning ichki burchagida) burchak venasi (v. angularis) deb nomlanadi, u yu- 
qori ko‘z sohasi venasi bilan anastomozlashadi. Jag‘ orti venasi - v. retromandib- 
ularis (v facialis posterior — BNA) esa v. temporalis superficialis va w . maxil- 
/areslam ing qo‘shilishidan hosil bo ‘ladi, bular tashqi uyqu arteriyasining oxirgi 
tarmoqlari qon bilan ta ’minlaydigan sohalaridan vena qonini y ig‘adi.

V. facialis  qanotsim on chigal bilan v. fac ie i profunda  orqali bogTangan, 
u esa o g ‘iz burchagi to 'g ‘risida chaynov m uskulining oldingi chetidan o ‘tadi. 
V. facialis o ‘ziga v. retromandibularism qo'shib olib, v.jugularis internaga quy- 
iladi (81 va 82-rasmlar).

Chuqur venoz to ‘r, asosan, plexus pterygoideusdan tashkil topgan b o ‘lib, 
pastki ja g ‘ suyagining shoxi va qanotsimon m uskullar orasida yotadi. Bu chi- 
galdan venoz qonning oqimi w . maxillaresga boradi. Bundan tashqari, qanotsi­
m on chiaal miva aattia ao b ie ‘inin2 2‘orsimon sinusi bilan emissarlar va k o ‘z

81-rasm . Y u z v en a la r i v a  m iy a  
qattiq  p a rd a sin in g  s in u sla r i  

(sxem a).
1—sin u s  sa g i t ta l is  superior;
2—sin u s  sa g it ta l is  inferior;  3—sin u s  
rectus;  4—sin u s  occipita lis;  5—sin u s  
tra n sversu s;  6—sin u s  s igm oideu s;  
l~ v .  j u g u l a r i s  in te r n a ;  8—s in u s  
p e t r o s u s  s u p e r i o r ;  9 —s i n u s  
c a v e r n o s u s ;  10 —v. o p h t h a l m i c a  
s u p e r i o r ;  1 1 —v .  o p h t h a l m i c a  
inferior;  12—v. angularis;
13 v. dorsa lis  nasi;  14—v. fac ia lis;
15—p le x u s  p terygo ideu s;
16—v. re trom an d ibu lar is .

venasi orqali tutashadi, yuqori ko‘z venasi esa burchak venasi bilan anastomo­
zlashadi.

Yuz venalari va venoz sinuslari bilan anastomozlarining ko ‘pligi natijasida 
yuzdagi yiringli jarayonlar (furunkullar, karbunkullar) ba’zan miya qobig‘ining 
yallig‘lanishi, sinuslar flebiti kabi asoratlarga olib keladi.

Limfa tomirlar yuzning medial qismi to ‘qimalaridan jag ‘ osti va engak osti tu-
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82-rasm . J a g “ orti ch u q u rch asi 
to p o g ra fiy a si (G la n d u la  p a r o t i s  

b u tu n la y  o lib  ta sh la n g a n ).
1—pastki jag ‘ bo‘g ‘im  kapsulasi;
2—a. t ra n sv e rsa  fa c ie i ; 3—numasseter;
4—u asa  f a c i a l i s ;  5—r. m a r g i n a l i s  
m an d ib u la e  n. fac ia lis;
6~gl. su bm an d ibu lar is ;  7—r. colli  n. 
facia lis;  8—m. s ty loh yo ideu s;
9—a. lingualis;  10—a. fac ia lis;
11—a. caro tis  externa;  12—v. facialis;
13—v en ter  p o s te r io r  m . d igastr ic i;
14, 19—n o d i  l y m p h a t i c i  c e r v ic a le s  
p ro fu n d i;
15—m. s tern oc le idom asto ideu s;
16—v. ju g u la r  is  interna;  17—a. caro tis  
interna;  18—v. retrom andibularis;  2 0 -  
r a m u s  m a n d i b u l a e ;  2 1 —a. e t  v .  
m axillares;  22-n. fa c ia l is  poyasi;
2 3 —ch a k k a  s u y a g in in g  b ig iz s im o n  
o‘sig ‘i undan boshlanadigan m uskullar  
bilan birgalikda; 24—v a sa  tem pora les

gunlariga yo‘naladi. Bu tomirlaming bir qismi lunj tugunlarida (Inn. buccales;facial- 
es.pophundi -  BN A) uziladi. Bu tugunlar lunj muskullarining tashqi yuzasidajoylash- 
gan. Bir qismi esa jag ‘ tugunlarida (Inn.mandibulares) uziladi. Bu tugunlar chaynov 
muskullarining oldingi qirrasida, pastki jag ‘ qirg‘og‘idan bir oz yuqorida yotadi.

Yuzning lateral qismi, quloq chig‘anog‘i va chakka sohasi to ‘qimalaridan 
limfa tomirlar quloq oldi bezi sohasida joylashgan limfa tugunlariga yo‘naladi. 
Quloq chig‘anog‘ining bir qismidan limfa tomirlar quloq orqa limfa tugunlarida 
{Inn. retroauriculares) tugaydi. Glandula parotis sohasida ikki guruh: yuza va 
chuqur joylashib , bir-biri bilan aloqada bo‘lgan quloq oldi lim fa tugunlari - 
Inn.parotidei superficialis va profundi bor. Yuza quloq oldi tugunlari quloq oldi 
bezi kapsulasidan tashqarida yoki kapsula ostida joylashadi. Bulardan bittasi qu­
loq chig‘anog‘i do‘mbog‘i oldida {Inn.auriculares anterior - BNA), ikkinchisi — 
quloq chig‘anog‘ining pastida, quloq oldi bezi pastki qutbining orqa chekkasi ya- 
qinida joylashgan. Chuqur quloq oldi tugunlari bezning ichida, asosan, tashqi uyqu 
arteriyasi bo‘ylab joylashgan. Quloq oldi tugunlaridan limfa oqimi chuqur bo‘yin 
limfa tugunlariga boradi (82-rasm).

Ko‘z kosasi limfa tomirlari ko‘z kosasining pastki yorig‘i orqali o ‘tib, bir 
qismi lunj tugunlarida, bir qismi esa halqumning yon devorida joylashgan tugun- 
larda tugaydi.

Burun va og‘iz bo‘shliqlarining oldingi qismidan limfa tomirlar jag" osti va 
engak osti tugunlarida tugaydi. O g‘iz va burun bo‘shliqlarining orqa qismidan 
hamda burun-halqumdan limfa tomirlaming bir qismi halqum orqa tugunlarida (u 
esa halqum yoni bo‘shlig‘idagi to ‘qimada joylashgan), bir qismi esa chuqur bo‘yin 
tugunlarida tugaydi.
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Yuzning harakatlantimvchi ncrvl ariga yuz nervi va uch shoxli nervning uchin- 
chi shoxi kiradi. Birinchisi mimika muskullarini ta’minlasa, ikkinchisi chaynov 
mus-kullarini ta’minlaydi.

Yuz nervi suyak kanalidan (canalis facialis) foramen stylomastoideum orqali 
chiqqanidan keyin quloq oldi so‘lak beziga kiradi. Bu yerda u ko‘pgina shoxlarga 
tarraoqlanib, chigal (plexusparotideus) hosil qiladi. Yuz nervining shoxlari radial 
yo‘nalishda (g ‘oz panjasiga o ‘xshab) beshta guruhga -  chakka, yonoq, lunj, past- 
ki ja g ‘ning qirra shoxi (ramus marginalis mandibulae) va bo ‘yin shoxiga (ramus 
colli) ajralib ketadi (68 va 82-rasmlar). Undan tashqari, orqa shoxi (n.auricularis 
posterior) ham bor.

Yuz nervi shoxlari, umuman, tashqi eshituv yo‘lidan 1,5-2 sm pastdagi nuq- 
tadan radius bo ‘ylab yo ‘nalgan. Bu nerv yuzning mimika muskullarini, peshona 
va ensa muskulini, b o ‘yinning teri osti muskulini (m.platysma), m.stylohyoideus 
et digastricus- n ing orqa qorinchasini ta’minlaydi.

Chakka suyagi ichida ichki va o ‘rta quloqqa qoshni turgan kanal orqali yuz 
nervining o ‘tishi sababli, shu sohalardagi yiringli yallig‘lanishlar asorati sifatida 
yuz nervining falaji yoki parezi yuz beradi, shuning uchun bu yerda jarrohlik 
aralashuvi o ‘tkazilayotganda (yuz nervi kanalining so‘rg ‘ichsimon qismi yaqini- 
da) trepanatsiya qoidalariga rioya qilmaslik nerv shikastlanishiga sababchi bo ‘ladi.

83-rasm . U ch  sh o x li n erv  sh o x la r in in g  k a lla  su y a g id a g i te sh ik la r  orqali
eh iq ish i.

1 -n . s u p r a o r b i ta l i s ;  2 - r a m u s  z y g o m a t i c o f a c i a l i s ; 3 -n. in f r a o r b i ta l i s ;
4 -n . m e n ta l is ;  5 -n. d e p r e s s o r  la b i i  i n f e r i o r i s ; 6 -m . d e p r e s s o r  a n g u l i  o r i s  e t  
to. o r b ic u la r i s  oris;  7 -to . b u cc in a to r ;  8 - c o r p u s  a d i p o s u m  buccae;
9 -to . m a s s e te r ;  1 0 -to . z y g o m a t i c u s ;  11 -m . o r b ic u la r i s  ocu li;  1 2 - r a m i  n. 
a u r ic u lo te m p o r a l i s ;  13 -to . f r o n ta l i s .
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Yuz nervining periferik falajidako‘z yumilmaydi, ko‘z yorig‘i ochiq qoladi, shikast- 
langan tomonda og‘iz burchagi pastga osilib turadi.

Uch shoxli nervning uchinchi shoxi chaynov muskullarini: mm. masseter, 
temporalis, pterygoideus lateralis (externus - BNA) va medialis (internus - BN A ), 
m. digastricusning oldingi qorinchasi va m. mylohyoideus—n\ ham ta ’minlaydi.

Yuz terisining innervatsiyasini, asosan, uch shoxli nerv uchala shoxining 
oxirgi tolalari va qisman bo‘yin chigali tarmoqlari (katta quloq nervi) ta ’minlaydi. 
Yuz terisini ta ’minlovchi uch shoxli nervning shoxlari bir vertikal chiziqda joy- 
lashgan suyak kanallari teshiklaridan chiqadi: n.supraorbitalis uchunforamen yoki 
incisura supraorbitale (,nfrontalis esa ichkariroqdan chiqadi), uch shoxli nerv­
ning ikkinchi shoxidan n.infraorbitalis uchun foramen infraorbitale, uch shoxli 
nervning uchinchi shoxidan n.mentalis uchun foramen mentale bor. Yuzda uch 
shoxli va yuz nervlari orasida bog‘lanish bor (83-rasm).

Nervlar o ‘tadigan suyak teshiklarining tasviri quyidagicha: foramen infraor­
bitale ko‘z kosasi pastki qirrasi o ‘rtasidan 0,5 sm pastda akslanadi. Foramen men­
tale, asosan, pastki ja g ‘ tanasi balandligi o ‘rtasida, birinchi va ikkinchi kichik 
oziq tishlar orasiga akslanadi. Pastki ja g ‘ning ichki yuzasida joylashgan, pastki 
ja g ‘ kanaliga olib boruvchi foramen mandibulare-ning tasviri og‘iz bo ‘shlig‘i 
tomonidan lunj shilliq pardasida, pastki ja g ‘ shoxining oldingi va orqa qirralari 
orasidagi masofaning o ‘rtasiga, uning pastki qirrasidan 2,5-3 sm yuqorida joy­
lashgan. B uko ‘rsatilgantasvirlardan, klinikadanevritxastaliklaridanervlam i anes- 
teziya yoki blokada qilish uchun foydalaniladi.

YUZNING SOH A LARI
K O ‘Z  KOSASI SO H  A S  I  

Umumiy tavsifi
Bu soha ko‘z kosasiga va uning tarkibiga to ‘g ‘ri keladi. K o‘z kosasiga kir- 

ish ko‘z kosasi to ‘sig‘i (septum orbitale) deb nomlanuvchi mustahkam fassiya 
bilan yopilgan. U orqali qovoqlar ko ‘z kosasiga kirish qismini chegaralovchi su- 
yaklar-ning suyak usti pardasiga birikadi. Shunday qilib, ko‘z kosasi sohasi ikki 
qismga: ko‘z kosasi to ‘sig‘i oldida joylashib, qovoq sohasini (regio palpebralis) 
tashkil qiluvchi yuza va ko ‘z kosasi to ‘sig‘i orqasida joylashib, o ‘zida ko‘z olma- 
si va uning muskullari, tomirlar, nervlar va yog‘ to‘qimasini tutuvchi chuqur qism 
(xususiy ko ‘z kosasi sohasi) ga bo ‘linadi.

K O ‘Z KOSASI SOHASI, REGIO ORBITALIS PROPRIA
K o‘z kosasining to ‘rtta devori bo‘lib, ulami bosh gumbazi, bosh suyagi aso- 

si va yuzning suyaklari tashkil qiladi. Yuqori devori, o ‘z navbatida, boshning ol­
dingi chuqurchasi va peshona kavagining tubi hisoblanadi. Ko‘z kosasining tubi- 
ni tashkil qiluvchi pastki devori, o ‘z navbatida, yuqori ja g ‘ bo‘shlig‘i tomi hisob­
lanadi. Lateral devomi ponasimon va yonoq suyaklari tashkil qiladi. M edial de­
vori orqadan ponasimon sinusga, oldindan esa g ‘alvir labirintning katakchalariga 
tegib turadi. K o‘z kosasining medial devorida oldingi va orqa g ‘alvirsimon teshiklar
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bo‘lib, ular orqali shu nomli tomir va nervlar o ‘tadi. Shunday qilib, burun yon- 
dosh bo‘shliqlaridagi yallig‘lanish jarayoni ko‘z kosasi kletchatkasiga bevosita 
hamda tomir-nerv tutami kletchatkasi bo‘ylab tarqalishi mumkin.

K o‘z kosasi orqa qismida, uning lateral va yuqori devori orasidagi chegara- 
da ko ‘z kosasini o ‘rta bosh chuqurchasi bilan bogiovchi ko‘z kosasining yuqori- 
gi yorig‘i joylashgan. Lateral va pastki devori chegarasida ko ‘z kosasining pastki 
yorig‘i b o iib , u ko‘z kosasini qanotsimon-tanglay, chakka va chakka osti chuqur- 
chalari bilan tutashtiradi. Bu ikkala yoriqdan tomirlar va nervlar o ‘tadi.

Ko‘z kosasi bo ‘shlig‘ining oldingi qismini ko‘z olmasi egallaydi. K o‘z ol- 
masining orqasida va yon tomonida ko‘p miqdorda yog‘ kletchatkasi joylashib, ko‘z 
olmasiga yostiqcha hosil qiladi va shu bilan birga bu yerdan o ‘tuvchi muskullar, 
tomirlar va nervlami o ‘raydi. K o‘z olmasi yog‘ to ‘qimasiga bevosita tegib turmay- 
di, balki mustahkam biriktiruvchi to ‘qimali (Tenon) kapsula -  vagina bulbi, (fascia 
bulbi Tenoni - BN A) orqali ajralib turadi. K o‘z olmasi uning ichida bemalol harakat- 
lanadi.

K o‘z kosasi b o ‘shlig‘ida yettita muskul joylashgan b o iib , ulardan bittasi

/ 2 3 4 5 6 r

20 13
84-rasm . K o‘z k o sa s in in g  k o ‘z soq q a sim n g  orqasirtan o ‘tK azilgan fro n ta l

q irq im i.
l - n .  la c r im a l i s ;  2 - v .  o p h ta lm ic a ;  3 -k o ‘z k o sa s in in g  y u q o r i d evori; 4 -n .  
s u p r a o r b i ta l i s ;  5 -m .  r e c tu s  s u p e r io r ;  6 -m .  l e v a to r  p a lp e b r a e  s u p e r io r i s ;  7-  
n. f r o n ta l i s ;  8-ra. o b l iq u u s  s u p e r io r ;  9 -n . tro c h le a r is ;  1 0 -a . o p h th a lm ic a  e t  
n. n a so c i l ia r is ;  11 -m . r e c tu s  m e d ia l i s ;  1 2 -k o ‘z k o sa s in in g  ich k i devori; 13-  
g ‘a lv ir s im o n  lab irin t; 14-m . r e c tu s  in fe r io r ;  1 5 -k o ‘z  k o sa sin in g  p astk i devori; 
16 -b u ru n  o ‘rta  c h ig ‘a n o g ‘i; 1 7 -o ‘rta b u ru n  y o ‘li; 1 8 -b u ru n  p astk i c h ig ‘a n o g ‘i; 
1 9 -p a stk i b u r u n  y o i i ;  2 0 -y u q o r i ja g ‘ k a v a g i (G aym or b o ‘s h l ig ‘i); 21-tc. 
in f r a o r b i ta l i s ;  2 2 - r a m i  n. o c u lo m o to r iu s ;  2 3 -n . o p t ic u s ;  2 4 -n . a b d u cen s;  
2 5 -to . r e c tu s  la te ra l is ;  2 6 -k o ‘z k o sa s in in g  ta sh q i devori; 2 7 -to . t e m p o r a l i s .
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yuqori qovoqqa (m.levator palpebrae superior), qolgan oltitasi esa bevosita ko‘z 
olmasiga tegishli. Ular ko‘z olmasining oq pardasiga birikadi, shulardan to'rttasi 
to ‘g ‘ri m uskullar (yuqori, pastki, tashqi va ichki), ikkitasi qiyshiq (yuqori va past- 
ki) muskullar. Tashqi to ‘g ‘ri muskulni n. abducens, yuqori qiyshiqni -  n. trochle- 
aris va qolganlarini hamda yuqori qovoqni ko‘taruvchi muskulni — n. oculomoto- 
rius innervatsiyalaydi.

Ko‘z kosasining markazini ko‘ruv nervi (n.opticus) egallaydi. Qolgan hosila- 
lar 84-rasmda ko‘rsatilgandek, ko‘ruv nervi atrofida joylashgan. K o‘ruv nerviga 
ko‘ruv teshigi yaqinida tashqi tarafdan kiprik tuguni {ganglion ciliare) yondashadi.

BURUN SOHASI, REGIO NASALIS 
Umumiy tavsifi

' Burun sohasini yuqoridan qoshlam ing medial chetlarini tutashtiruvchi gor- 
izontal ehiziq, pastdan burunningterito‘sig‘i asosidan o‘tkazilgan gorizontal chiziq, 
yon tomonlardan -  burun-lunj va burun-lab burmalari chegaralaydi.

Soha tashqi burun va burun bo‘shlig‘idan tashkil topgan.

Burun bo‘shlig‘i, cavum nasi
Burun bo‘shlig‘ining suyak devorlari qo‘shni sohalarga ham tegishli. Shu 

sababli uning devorini hosil qilishda boshning oldingi chuqurchasi ishtirok etadi. 
Burun bo‘shlig‘ining tubi, o ‘znavbatida, og‘iz b o ‘shlig‘iningyuqori devori hisob- 
lanadi. Burun atrofi bo‘shliqlarining devorlari ham qo‘shni bo‘shliqlam ing de- 
vorlarini hosil qilishda ishtirok etadi.

Burun bo‘shlig‘i to ‘siq orqali ikkiga b o iin g an  va orqa tomonda ikkita teshik 
(xoana) orqali burun halqumga o‘tadi. Yon devorlarining birida uchtadan chig‘anoq 
joylashib, burun bo‘shlig‘ini uchta: yuqori, o ‘rta va pastki burun yo‘llariga bo iad i 
(85-rasm). Pastki yoT pastki chig‘anoq ostida, burun bo‘shlig‘i tubi va pastki 
chig‘anoq orasidan o ‘tadi. 0 ‘rta burun y o i i  pastki va o ‘rta chig‘anoqlar orasidan, 
yuqorigisi esa o ‘rta va yuqori chig‘anoqlar orasidan o ‘tadi. Burun ehig‘anoqlari 
va burun to ‘sig‘i orasidagi bo ‘shliq um umiy burun y o ‘li hisoblanadi. Yuqori 
chig‘anoq ustida burun bo‘shlig‘iga ponasimon suyak bo‘shlig‘i {sinus sphenoi- 
dalis) ochiladi. Yuqori burun y o iig a  g ‘alvirsimon suyakning orqa katakchalari 
ochiladi. 0 ‘rta burun yo ‘liga g ‘alvirsimon suyakning o ‘rta va oldingi katakcha­
lari, peshona va yuqori ja g ‘ bo‘shliqlari ochiladi.

Pastki burun yo‘liga ko‘z yosh-burun kanali {canalis nasolacrimalis) ochiladi.
Burun-halqumning yon devorida eshituv nayining xalqum teshigi joylash­

gan b o iib , u halqum bo‘shlig‘ini o ‘rta quloq bo‘shlig‘i (nog‘ora bo‘shlig‘i) bilan 
tutashtiradi. Bu teshik pastki chig‘anoqning orqa qismi sathida, undan 1 sm cha 
uzoqlikda joylashgan.

Burunning qo‘shimcha bo ‘shliqlari uchta: peshona, yuqori ja g ‘ va ponasi­
mon (yoki asosiy) ham da g ‘alvirsimon suyak labirintining katakchalari tashkil 
etadi. Bulaming hammasi burun bo‘shlig‘idan o ‘tuvchi shilliq parda bilan qop- 
langan.
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B urun b o ‘sh lig ‘in ing tom irlarin i b ir nechta sistem alar h isobiga hosil 
b o iu v ch i tomir chigallari hosil qiladi. Arteriyalarga (85-rasm) a. ophthalmica 
(aa. ethmoidalis anterior et posterior), a. maxillaris (a. sphenopalatina) va a. 
facialis (r. septi nasi) lam ing shoxlari kiradi. Venalari nisbatan yuza joylashgan 
to ‘rlam i hosil qiladi. Ayniqsa, g ‘ovaksimon tuzilmalar ko ‘rinishidagi quyuq venoz 
chigallar o ‘rta va pastki burun chig‘anoqlarining shilliq osti qavatida to'plangan. 
Burun bo ‘shlig‘i venalari burun-xalqum, ko ‘z kosasi va miya qobiqlari venalari 
bilan anastomozlashadi.

Burunning shilliq pardasining sezuvchi innervatsiyasi uch shoxli nervning 
birinchi va ikkinchi shoxlari, ya’ni ko ‘z va yuqori ja g ‘ nervlari tomonidan amalga 
oshiriladi. Oxirgisidan qanot-tanglay tuguniga shoxlar chiqadi, tugundan rr. na- 
salesposteriores  chiqib, burun bo ‘shlig‘i shilliq qobig‘ining asosiy qismini ham- 
da burun to ‘sig‘ini nerv bilan ta ’minlaydi. Bulaming tarkibida sekretor va tomirlar-

85-rasm . B u ru n  b o ‘s h lig ‘in in g  la tera l d ev o rid a g i to m ir  va n erv la rn in g
to p o g ra fiy a si.

1 - n n .  o l f a c t o r i i ;  2 - r a m i  a. e t h m o i d a l i s  p o s t e r i o r ;  3 - g a n g l i o n  
p t e r y g o p a la t in u m ;  4 - s in u s  s p h e n o id a l i s ;  5 -n . o p t ic u s ;  6 -a . c a r o t i s  in te r n a  
e t  a. o p h th a lm ic a ;  7 -u c h  s h o x li  n e r v n in g  I, II, III sh o x la r i; 8 - g a n g l io n  
s e m i lu n a r e  n. t r ig e m in i ;  9 -n . c a n a l i s  p te r y g o id e i ;  10 -n . p e t r o s u s  m a j o r  et  
p e t r o s u s  p r o f u n d u s ;  1 1 - p l e x u s  c a r o t i c u s  in t e r n u s ;  1 2 -n n .  f a c i a l i s  e t  
v e s t ib u lo c o c h le a r i s ;  1 3 -a . c a r o t i s  in te r n a ;  1 4 -a . m e n i n g e a  m e d ia ;  1 5 -n .  
a u r ic u lo te m p o r a l i s ;  1 6 -en sa  su y a g in in g  k a tta  en sa  te s h ig in i ch eg a ra lo v ch i  
qism i; 1 7 - p r o c e s s u s  s t y lo id e u s ;  18 -n . fa c ia l i s ;  19 - p r o c e s s u s  s ty lo id e u s ;  20 -  
a. c a r o t i s  e x t e r n a  e t  a. m a x i l la r i s ;  21 -g l.  p a r o t i s  e t  r a m i  m a n d ib u la e ;  22-  
c h o r d a  t y m p a n i ;  2 3 -n . a lv e o la r i s  in fe r io r ;  2 4 -m . p t e r y g o i d e u s  m e d ia l i s ;  
2 5 - n .  l i n g u a l i s ;  2 6 - g a n g l i o n  o t i c u m ;  2 7 - n n .  p a l a t i n i  e t  a. p a l a t i n a  
d e s c e n d e n s ;  2 8 -n . p a la t in u s  p o s te r io r ;  2 9 -to. p a la t in u s  m e d i u s  e t  a. p a la t in a  
m in o r;  30-tc. p a la t in u s  a n te r io r  e t  a. p a l a t i n a  m a jo r;  31 -n. n a s o p a la t in u s  
va  sh u  n o m d a g i arteriya; 3 2 -a . sp h e n o p a la t in a ;  3 3 -a . e t h m o id a l i s  an ter io r;  
3^ -b u lb u s  o l fa c to r iu s ;  3 5 - s in u s  f r o n ta l i s .
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ga boruvchi tolalar (simpatik va parasimpatki) boMacli. Spetsifik innervatsiyasini 
hidlov nervi amalga oshiradi (85, 69-rasmlar).

OG‘IZ SOHASI, REGIO ORIS 
Umumiy tavsifi

O g‘iz sohasini yuqoridan burun to ‘sig‘i terisi asosi orqali o‘tkazilgan gori- 
zontal chiziq, pastdan -  engak usti burmasi bo ‘ylab o ‘tkazilgan gorizontal chiziq, 
yon tomonlardan -  burun-lab burmalari chegaralaydi.

O g‘iz sohasigayuzning og‘iz teshigini o ‘rab, lab sohasini hosil qiluvchi qismi 
va og‘iz bo‘shlig‘i kiradi. O g‘iz bo ‘shlig‘iga yuqoridan burun bo‘shlig‘i, pastdan 
esa engak sohasi tegib turadi.

86-rasm . O g‘iz b o ‘sh lig ‘i. 
a: 1 -a r c u s  p a l a t o p h a r y n g e u s ; 2 - to n s i l la  p a la t in a ;  3 - a r c u s  p a la to g lo s su s ;  
^ - d o r s u m  linguae;  5 - i s t h m u s  f a u c iu m ;  6 -u v u la ;  7 - p a l a t u m  m olle ;  8 - r a p h e  
p a la t i ;  9 - p a l a t u m  d u r u m ;  1 0 - p h i l t r u m .
b: 1 - f r e n u l u m  la b i i  s u p e r io r i s ;  2 -g l .  l in g u a l i s  an te r io r ;  3 -n . l in g u a lis ;  4 - 
f r e n u l u m  linguae; 5 - d u c tu s  s u b m a n d ib u la r i s ;  6-g l.  su b l in g u a l is ;  7 -g in g iv a ;  
8 - f r e n u lu m  la b i i  in fe r io r i s ;  9 - c a r u n c u l a  s u b l i n g u a l i s ;  1 0 - o g ‘iz  
b o ‘s h lig ‘in in g  tubi; 1 1 -p l ic a  su b l in g u a l is ;  1 2 -t iln in g  p astk i yu zasi. 
v: ta n g la y  m u rta k la r i so h a sid a g i c h o ‘ntaklar; 1 -m u rta k n in g  o ld in g i chu q u r  
c h o 'n ta g id a g i zond; 2 - p l i c a  t r i a n g u l a r i s - n in g  o rq a sid a g i zond; 3 - p l i c a  
t r ia n g u la r is ;  l - h i l u s  t o n s i l l a r i s -d a g i zond; 5 - f o s s a  s u p r a to n s i l la r i s .
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O g‘iz bo‘sh!ig‘i, cavum oris
O g‘iz bo‘shlig‘i ja g ia r  yumilganda ikki qismga — og‘iz dahlizi va xususiy 

og ‘iz bo ‘shlig‘iga bo iinad i.
O g‘iz dahlizi birtom ondan lunj va lablar bilan, ikkinchi tomondan jag ia rn ing  

alveolar o‘siqlari, tishlar va m ilk bilan chegaralanadi. O g‘iz dahlizida lunj shilliq 
pardasiga quloq oldi s o ia k  bezi chiqaruv y o iin ing  teshigi ochiladi.

O g‘iz bo ‘shlig‘i orqa tomonda halqum bo ‘shlig‘ining o ‘rta qismiga o ‘tadi. 
O g‘iz b o ‘shlig‘ining halqum bo‘sh lig iga  o ‘tish joyini tanglay ravoqchalari, tang- 
lay pardasi va til ildizi chegaralaydi.

O g iz  bo‘shlig‘ini yuqoridan qattiq va yumshoq tanglay chegaralaydi. Yum- 
shoq tanglayning orqa qirg‘og‘i tanglay yon devoriga xuddi ikldta burma -  oldin- 
gi va orqa tanglay ravoqchalari ko‘rinishida o ‘tadi. Ulardan har qaysisida muskul 
bor, oldingisida - m .palatoglossus, orqadagisida - m.palatopharyngeus (BNA 
b o ‘yicha mm.glossopalatinus e t pharyngopalatinus). Ravoqchalar orasida tang­
lay bodomchalari (tonsillae palatinae) joylashgan (86-rasm). Ular halqum, til va 
ikkita nay bodomchalari bilan birga tomoqning limfoid to ‘qimalari halqasini ho- 
sil qiladi.

O g iz  bo ‘shlig‘i tubini quyidagilar hosil qiladi. O g‘iz diafragmasini hosil 
qi lave hi mm.mylohyoid.ei pastki ja g ‘ ravoqlarini to id irib  turadi. Ularga og‘iz to­
m ondan m m .gen ioh yo idei, b o ‘yin tom ondan  m m .d igastric i  teg ib  tu rad i. 
Mm.geniohyoidei ustida mm.genioglossi joylashgan. M.mylohyodeus ustida, pastki 
ja g ‘ bilan mm.geniohyoideus et genioglossus orasida til osti so‘lak bezi yotadi. 
0 ‘rta chiziqdan yon tom onda tilning pastki yuzasi b o ‘ylab, tom ir-nerv tutami 
(v.lingualis, n.lingualis, a.profunda linguae, n.hypoglossus) o ‘tadi. Bulaming ham- 
m asi shilliq  parda bilan qoplangan b o ‘lib, u pastki m ilkdan til osti bezi va 
mm.genioglossus-ga, undan keyin tilning pastki yuzasiga va bu joydan uning orqa 
yuzasiga o ‘tadi. Shunday qilib, og‘iz bo ‘shlig‘ining tubini pastki ja g ‘dan tilga va 
til osti suyagiga boruvchi muskullar hamda ularda joylashgan hosilalar (bezlar, 
tomirlar, nervlar, shilliq parda) hosil qiladi (86-rasm).

Til ostida sagittal y o ‘nalishda yugancha cho‘zilgan b o iib , uning yon to- 
monida, o g iz  tubi shilliq qob ig ida  ikkita carunculae sublinguales joylashgan, 
unga ja g ‘ osti va til osti so ia k  bezlarining y o ila r i ochiladi.

Carunculae sublingualesdan tashqarida joylashgan shilliq qobiq burmalari 
ichida til osti bezining kichik y o ila ri ochiladi (86-rasm). Qattiq tanglayni qan- 
otsimon-tanglay kanalidan o ‘tuvchi, pastki ja g 1 arteriyasining shoxi b o ig an  tu- 
shuvchi tanglay arteriyasi ta ’minlaydi. Yumshoq tanglayni, asosan, ikkita manba: 
tu-shuvchi tanglay  arteriyasi va k o ia r ilu v c h i tanglay arteriyasi qon bilan 
ta ’minlaydi. Undan tashqari yumshoq tanglayga koiariluvchi halqum arteriyasi 
ham keladi.

Tilni qon bilan ta ’minlashda, asosan, til arteriyasi (tashqi uyqu arteriyasin­
ing shoxi) ishtirok etadi.

Yuqori va pastki ja g ‘ tishlarini qon bilan ta’minlashda ja g ‘ arteriyasi yuqori 
jag ‘ tishlariga bir qancha alveolar arteriyalami beradi; pastki jag ‘ tishlariga nerv va 
vena hamrohligida pastki ja g ‘ kanali yo‘naluvchi pastki alveolyar arteriyani beradi.

Og‘iz bo‘shlig‘i venalari shu nomli arteriyalami kuzatib borib, venoz chigal- 
lar bilan anastomoz hosil qiladi: o g iz  bo‘shlig‘ining oldingi qismi venalari qanotsi- 
mon chigal bilan, orqa qismidagilari halqum venoz chigallari bilan anastomozlashadi.
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Yumshoq va qattiq tanglay shilliq pardasini uch shoxli nervning ikkinchi 
shoxi ganglion pterygopalatinum  orqali ta ’minlaydi. Oxirgisidan tanglay nerv- 
lari, nn.palatini chiqadi. Yumshoq tanglayni taranglashtiruvchi muskulni (m.tens or 
veli palatini) uch shoxli nervning uchinchi shoxi, qolgan m uskullaming hamma- 
sini halqum chigali shoxlari nerv bilan ta ’minlaydi.

Tilning shilliq qobig‘iga sezuvchi tolalarni (ta’m bilishdan tashqari), uning 
oldingi uchdan ikki qismi uchun til nervi (uch shoxli nervining uchinchi shoxi- 
dan) tarkibida keladi. Ta’m bilish tolalari nog‘ora tori (chorda tympani) tarkibida 
keladi, bu esa nog‘ora bo ‘shlig‘idan chiqishda til nervi bilan qo‘shiladi. Tilning 
orqa uchdan bir qismiga ta ’m bilish tolalari til-halqum nervi tarkibida, qolgan 
sezuvchi tolalari — shu nerv tarkibida va yuqori hiqildoq nervidan keladi. Tilning 
muskullarini nerv bilan ta ’minlashda til osti nervi ishtirok etadi. Yuqori ja g ‘ tishlari 
va milklarini uch shoxli nervning ikkinchi shoxi, pastki ja g ‘ning tish va milklari- 
ni uch shoxli nervning uchinchi shoxi innervatsiya qiladi.

O g‘iz bo‘shlig‘i tubida amaliy jihatdan muhim boigankletchatka bo‘shliqlari 
bor. Birinchisi til osti bezi atrofida joylashgan b o iib , yuqoridan og‘iz bo‘shlig‘ining 
shilliq pardasi, tashqaridan pastki ja g ‘ suyagi, ichkaridan til muskullari bilan che- 
garalangan, uning asosini m.mylohyoydeus hosil qiladi.

Bu oraliqda ko ‘pincha og‘iz bo‘shlig‘i flegmonalari joylashadi.

LUNJ SOHASI, REGIO BUCCALIS
C h e g a r a l a r i :  Yuqoridan -  ko‘z kosasining pastki qirrasi, pastdan pastki 

ja g ‘ning pastki qirrasi, tashqaridan chaynov muskuli oldingi qirrasi, ichkaridan — 
burun-lab va burun-lunj burmalari.

Teri osti yog‘ to‘qimasi yuzning boshqa qismlariga nisbatan yaxsbi rivojlangan. 
Teri osti yog‘ kletchatkasi undan yupqa g i lo f  plastinka bilan chegaralanuvchi Bisha 
yog‘ to‘plami - corpus adiposum buccae (lunj muskulining ustida, u bilan chaynov 
muskuli orasida joylashgan) ga taqalib turadi va qo‘shni sohalarga davom etadi.

Teri osti yog‘ qatlamida mimika muskullari ( m.orbicularis oculimng pastki 
qismi, m.quadratus labii superiors, m.zigomaticus va boshqalar), qon tomir va 
nervlar yotadi. Yuz arteriyasi chaynov muskulining old qirrasi dan oldinda pastki 
ja g ‘ qirrasi orqali egilib o ‘tib, lunj va yonoq muskullari orasida ko ‘zning ichki 
burchagi tomonga qarab (bu joyda burchak arteriyasi - a.angularis deb nomlana- 
di) yuqoriga ko‘tariladi. Bu yerda a.facialis bilan yuzning boshqa arteriyalari: 
(a.temporalis superficialisàan), a.transversa facie i, a. buccalis (buccinatoria- 
BNA) va a. infraorbitalis (a .m axillaris-dm ) ham da k o ‘z burchagi sohasida 
a.ophtalmiccming oxirgi shoxlari bilan anastomozlashadi. Yuz arteriyasini uning 
orqasida joylashgan v.facialis kuzatib boradi, bunda arteriya q ing‘ir-qiyshiq 
yo ‘nalgan b o isa , vena har doim to ‘g ‘ri chiziq bo‘ylab boradi (68-rasm).

Yuz venasi ko‘z burchagi sohasida (bu joyda u burchak venasi deb nomlana- 
di) yuqori ko‘z venasi bilan anastomozlashadi; u yuqorilab burun qanoti va uning 
tashqi yuzasida joylashgan yallig ian ish  jarayoniga qo‘shilishi mumkin.

Normal hollarda yuzdan venoz oqim pastga, ichki bo‘yinturuq venasi tomon 
oqadi. Patologiya holatlarida yuz venasi yoki uning tarm og i tromb bilan berkilgan 
yoki shish suyuqligi va ekssudat bilan bosilgan bo isa , qon oqimi boshqayo‘nalishda 
(retrograd) - yuqoriga oqadi va septik embol g‘orsimon sinusgacha yetib boradi, bu 
esa sinus flebiti, sinus trombozi, meningit yoki piyemiyaga olib keladi.
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87-rasm . G o r izo n ta l q irq im d agi quloq  o ld i b ez i o ‘r in d ig ‘i va  p a ra far in gea l
bo 'sh liq .

1 —m a n d i b u l a ;  2 —to . m a s s e t e r ; 3 —d u c t u s  p a r o t i d e u s ; 4 — f a s c i a  
p a r o t i d e o m a s s e t e r i c a ;  5—n. fa c ia l is ' ,  6, 10—n o d i  l y m p h a t i c i  p a r o t i d e i  
(s u p e r f i c i a l i s ); 7—a. f a c i a l i s ,  v . r e t r o m a n d ib u la r i s ,  n o d u s  l y m p h a t i c u s  
p a r o t i d e u s  (p ro fu n d u s) ' ,  8—v. j u g u l a r i s  externa',  9—gl. p a r o t i s ;  11—m. 
d ig a s t r ic u s ;  12—m . s t e r n o c le id o m a s to id e u s ;  13—p a ra fa r in g ea l b o‘sh liq n in g  
orqa b o iim i;  14—ch u q u r b o ‘y in  lim fa  tu g u n la r in in g  yu q ori gu ru h i; 15—v. 
ju g u la r i s  in te rn a ,  n. g lo s s o p h a r y n g e u s ;  16—sim p atik  n erv n in g  yu q ori tu g u n i, 
n. v a g u s ,  n. a c c e sso r iu s ;  17—u m u rtq a  o ld i m u sk u lla r i v a  u la rn i q op lovch i 
f a s c i a  p r e v e r te b r a l i s ;  18—n o d i  l y m p h a t i c i  r e t r o p h a r y n g e i  va  h a lq u m  o rti  
b o ‘s h l i g ‘i; 1 9 —a. c a r o t i s  i n t e r n a ,  n. h y p o g l o s s u s ;  2 0 —a p o n e u r o s i s  
p h a r y n g o p r e v e r t e b r a l i s ;  21—a p o n e u r o s i s  s t y lo p h a r y n g e a ;  22—p r o c e s s u s  
s t y l o i d e u s  va  u n d a n  b o sh la n u v c h i m u sk u lla r; 23—q u loq  o ld i b e z in in g  
h a lq u m  o ‘s ig ‘i; 24—a p o n e u r o s i s  p h a r y n g o b a s i l a r i s ;  25 —p a r a fa r in g e a l  
b o 's h liq n in g  o ld in g i  b o i im i;  2 6 —ta n g la y  m u rta g i;  2 7 —to. c o n s t r i c t o r  
p h a r y n g e s  s u p e r io r ;  28—to. p t e r y g o i d e u s  m e d ia l i s .  Y u q orid a  chap  tom o n d a  
yu zd a n  o 'tk a z ilg a n  g o r izo n ta l k esim  sa th i k o ‘rsa tilg a n .

Lunj sohasining sezuvchi innervatsiyasi uch shoxli nervning shoxlari, ya’ni 
n.infraorbitalis (n.maxillaris)dan, nn.buccalis (buccinatorius-BNA) va n.mentalis 
in.manciihu/arisj&dn hisobiga b o isa , mimika muskullariga keluvchi harakatlantiruv- 
chi nervlar yuz nervining shoxlari hisoblanadi. Teri osti kletchatkasi, yuz mimika 
muskullari va lunj yog‘ tanasidan keyin fascia buccopharyngea yotadi, undan chu- 
qurroqda chuqur mimika muskullaridan lunj muskuli (m.buccinator) joylashgan. U 
yuqori va pastki jag'dan boshlanadi va o g iz  teshigini o ‘rovchi mimika muskullari­
ga yopishadi. Lunj muskulini va ba’zan, lunjdagi yog‘ tanasini quloq oldi so iak  
bezining chiqaruv nayi (ductus parotideus) teshib o iad i (68-rasm).
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QULOQ OLDI-CHAYNOV SOHASI,
REGIO PAROTIDEOMASSETERICA

Quloq oldi-chaynov sohasini yonoqyoyi, pastki jag ‘ning pastki qirrasi, tashqi 
eshituv yoTi va so ‘rg ‘ichsimon o ‘siqning oxiri, chaynov m uskulining oldingi 
qirg‘og‘i chegaralab turadi.

Teri osti yog‘ kletchatkasidan yuz nervining mimika muskullariga boruvchi 
ko‘p sonli shoxlari o ‘tadi.

Yuzaki fassiyani olib tashlagandan keyin xususiy fassiya (fascia parotideo- 
masseterica) ochiladi. Fassiya suyak bo‘rtiqlariga (yonoq yoyiga, pastki ja g ‘ning 
pastki qirrasiga va burchagiga) birikadi. U quloq oldi so‘lak beziga kapsula hosil 
qiladi, shunday qilib u bezning orqa qirrasida ikki varaqqa ajralib, uning oldingi 
qirrasida qo‘shiladi. Keyin fassiya chaynov muskulining tashqi yuzasini uning 
oldingi qirg‘og‘igacha qoplaydi. Quloq oldi-chaynov fassiyasi oldindan mustah- 
kam varaqni tashkil qiladi. U nafaqat bezni o ‘raydi, balki uning ichiga, boTaklar 
orasiga o‘siqlar beradi. Shuning uchun bezda yiringli yalligTanish jarayoni (yir- 
ingli parotit) bir tekis va bir vaqtda rivojlanmaydi.

Quloq oldi bezi (glandula parotis) chaynov muskulida yotadi, uning ko ‘p 
qismi pastki ja g ‘ orqasida joylashgan. Bez fassiya va muskullar bilan o ‘ralgan 
hamda uning ichidan o‘tuvchi tomirlar va nervlar bilan birgalikda m uskul-fassiya 
bo‘shlig‘ini (spatium parotideum ) to ‘ldiradi. Bu bo‘shliqni fascia  parotideomas- 
seterica-ning varaqlari va muskullar: m.masseter, m.pterygoideus medialis (ular 
orasida pastki ja g ‘), m.sternocleidomastoideus chegaralab turadi. Yuzning chuqur 
qism idabu bo‘shliqni chakka suyagining bigizsimon o‘sig‘idan boshlanuvchi m us­
kullar va pastdan m.digastricusning orqa qorinchasi chegaralab turadi.

Spatium parotideum yuqorida tashqi eshituv yo‘ligategib turadi, uning tog‘ayida 
kemtik bo‘lib, limfa tomirlarini o‘tkazadi. Bezning fassial bo'shligMdagi bu joy “zaif 
joy” hisoblanib, yiringli parotitlarda yemirilib, tashqi eshituv yo‘liga ochiladi.

Spatium parotideum  pastdan gl. submandibular is chuqurchasidan mustah- 
kam  fassial varaq bilan chegaralanib, pastki ja g ‘ burchagini to ‘sh -o ‘m rov- 
so‘rg‘ichsimon muskul qiniga tutashtiradi (87-rasm).

Spatium parotideum  medial tomondan berkitilmagan bo‘lib, shu joyda qu­
loq oldi bezining halqum o ‘sig‘i bigizsimon o ‘siq va ichki qanotsimon muskul 
o ‘rtasidagi oraliqni toTdirib turadi. Bu joy  fassial qoplov bilan o ‘ralmagan bo‘lib 
(bezning fassial g ‘ilofidagi ikkinchi “za if joy”) bu joyda o ‘siq bevosita halqum 
oldi bo‘shlig‘iga tegib turadi (87-rasm). Bu hoi yiringli jarayonning bir bo‘shliqdan 
ikkinchi bo‘shliqqa o ‘tishi mumkinligini ko‘rsatadi.

Bez ichidan tashqi uyqu arteriyasi, ja g ‘ orti venasi, yuz va quloq-chakka 
nervlari o‘tadi (82-rasm).

A.carotis externa bez ichida oxirgi shoxlariga boMinadi: 1) a.temporalis su­
perficialis — o‘zidan a.transversa facieini beradi va n.auriculotemporales ham- 
rohligida chakka sohasiga boradi; 2) a.maxillaris -yuzning chuqur sohasiga o ‘tib 
ketadi.

N fascialis  bezning tashqi yuzasi yaqinida joylashgan chigal - plexus paroti- 
deus-ni hosil qiladi (68, 82-rasmlar). Bezning ichida, va bevosita uning kapsulasi 
ostida limfa tugunlari (Inn.parotidei) yotadi.
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Quloq oldi bezida (spatium parotideum) rivojlangan yiringli jarayon yuz 
nervi-ning falajiga olib kelishi yoki bez ichidan o ‘tuvchi tomirlaming (tashqi uyqu 
arteriyasi, ja g ‘ orqa venasi) yiringli yemirilishida ko ‘p qon ketishiga sabab bo ‘lishi 
mumkin.

Quloq oldi so ‘lak bezining chiqaruv y o ‘li (ductus parotideus) chaynov 
muskulining oldingi yuzasida, yonoqyoyidan 2-2,5 sm pastroqdajoylashgan. O g‘iz 
b o ‘shlig‘i dahliziga yo ‘nalishida ductus parotideus lunj muskulini m.masseterning 
oldingi qirrasi yonida (ba’zan lunj yog‘ tanasini ham) teshib o ‘tadi (68, 88-89- 
rasmlar).

Chiqaruv yo‘lining og‘iz dahliziga ochilish joyi taxminan ikkidan bir hollar- 
da yuqoridagi birinchi va ikkinchi katta ja g ‘ (oziq) tishlari orasiga to ‘g ‘ri keladi.

88-rasm . Y u zn in g  ch u q u r so h a si to p o g ra iiy a si.
1—to. t e m p o r a l i s ;  2—aa., w . ,  nn. t e m p o r a le s  p r o f u n d i ;  3 -a. s p h e n o p a la t in a ;  
4—c r i s ta  i n f r a t e m p o r a l i s  o s s i s  s p h e n o id a l i s ;  5—m .p te r y g o id e u s  la te ra l is ;  
6—m a x i l la ;  7—a., n .b u c c a l is  (n .b u c c in a to r iu s  — B N A ); 8—gll. buccales;  9— 
d u c tu s  p a r o t id e u s ;  10—m .b u c c in a to r ;  11—m .p te r y g o id e u s  m e d ia l i s ;  12— 
n .l in g u a lis ;  13—m .m a sse te r ;  14—p l e x u s  v e n o s u s  p te r y g o id e u s ;  15—a., n. 
a lv e o la r i s  in f e r io r ;  16—v. r e t r o m a n d ib u la r i s ;  17—n. f a c ia l i s ;  18—a., v.  
m a x i l la r i s ;  19—a., v. t e m p o r a l i s  s u p e r f i c ia l i s ,  n .a u r ic u lo te m p o r a l i s .

128



YUZNING CHUQUR SOHASI, REGIO FACIALIS PROFUNDA
Yuzning chuqur sohasi o‘z ichiga, asosan, chaynov apparatigategishli bo‘lgan 

turli tuzilmalarni qamrab oladi. Shuning uchun uni jag ‘-chaynov sohasi deb ham 
atashadi. Sohaning asosini yuqori va pastki ja g ‘lar hamda ponasimon suyakdan 
boshlanuvchi chaynov muskullari: pastki ja g ‘ning bo‘g ‘im o ‘sig‘iga birikuvchi 
m.pterygoideus lateralis va pastki ja g ‘ burchagining ichki yuzasiga birikuvchi 
m.pterygoideus medialis hosil qiladi.

Pastki ja g ‘ning shoxi olib tashlangandan keyin tomirlar, nervlar va kam miq- 
dordagi yog‘ to ‘qimasi ko‘rinadi. N.I.Pirogov birinchi bo‘lib pastki ja g ‘ shoxi 
bilan yuqori ja g ‘ do‘m bog‘i orasida joylashgan kletchatka oraliqlarini -  yuzning 
chuqur sohasini ta ’riflagan. U yuzning bu qismini ja g ‘lar orasi sohasi deb nom- 
lab, bu joyda ikkita oraliqni tafovut qildi. Ulardan biri -  chakka-qanotsimon oralig‘i 
(interstitium temporopterigoedeus) -  pastki ja g ‘ning tojsimon o ‘sig‘iga birikuv­
chi chakka muskulining oxirgi qismi bilan lateral qanotsimon muskul orasida 
joylashgan; ikkinchi, har ikkala lateral va medial qanotsimon muskullar orasidagi 
qanotsimonaro oraliqdir ( interstitium temporopterygoideum) (88-89-rasmlar).

Bir-biri bilan tutashuvchi bu ikkala oraliqda kletchatka bilan o‘ralgan tomirlar 
va nervlar o‘tadi. Hammasidan yuzada venoz chigal, plexus pterygoideus joylashgan.

Uning katta qismi lateral qanotsimon muskulning tashqi yuzasida, u bilan 
chakka muskuli orasida, ya’ni chakka-qanotsimon oralig‘ida joylashgan. Chiga- 
lning boshqa qismi esa m.pterygoideus lateralis-dan chuqurroqdajoylashgan. Vena 
chigalidan chuqurroqda va qanotsimonaro oraliqda arteriyalar va nervlarning shox- 
lari joylashgan (88-89-rasmlar).

A.maxillarisni ikkala oraliqda ham ko‘rish mumkin. Buni arteriya bo‘ylab 
uchta yoy hosil b o ‘lgani bilan tushuntirsa b o ‘ladi. Shundan oxirgi ikkitasi, 
N.I.Pirogov ko‘rsatganidek, qanotsimonaro va chakka-qanotsimon oralig‘ida jo y ­
lashgan. Arteriyadan ko‘pgina shoxlar chiqadi. A.meningea media qirrasimon teshik 
orqali kalla bo‘shlig‘iga kiradi; a.alveolaris inferior shu nomdagi venalar va nerv 
bilan birga pastki ja g ‘ning kanaliga kirib ketadi; a.alveolaris superior yuqori ja g ‘ 
teshigi orqali tishlarga tomon y o ‘naladi; a.palatina descendens qanot-tanglay 
kanaliga yo ‘nalib, keyin qattiq va yumshoq tanglayga boradi (89-rasm).

N.mandibular is tashqi qanotsimon muskul bilan berkitilgan oval teshikdan 
chiqib, bir nechta shoxlarga bo ‘linib ketadi (89-rasm), ulardan n.alveolaris inferi­
or ikkala qanotsimon muskullar va pastki ja g ‘ shoxining ichki yuzasi orasidan 
o ‘tadi, so‘ngrapastki ja g ‘ kanalining teshigigacha tushadi; undan orqada shu nomli 
arteriya va vena o ‘tadi. N.lingualis oval teshikdan birm uncha nariroqda kelib 
qo‘shiluvchi chorda tympani bilan birga, n.alveolaris inferior kabi, faqat undan 
oldinroqda yotadi va og‘iz tubining shilliq qavati ostida o‘tib, unga hamda tilning 
shilliq pardasiga tarmoqlar beradi.

Pastki ja g ‘ nervidan chaynov muskullariga shoxlar, xususan, nn. temporales 
profundi; lunj muskulini teshib o ‘tib, lunjning terisi va shilliq pardasini ta ’minlovchi 
lunj nervi (n. buccalis), quloq oldi bezi orqali chakka sohasiga yo ‘naluvchi (n. 
auriculotemporalis) chiqadi. Pastki ja g ‘ nervining chuqur yuzasida, oval teshik- 
ning pastida quloq tuguni, ganglion oticum joylashgan bo‘lib, unda til-halqum 
nervining quloq oldi beziga boruvchi parasimpatik tolalari tugaydi. Bu bezga kel-
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89-rasm . Y u zn in g  ch u q u r so h a si to p o g ra fiy a si (q an o tsim o n  v en a  ch ig a li  
va  tash q i q a n o tsim o n  m u sk u l o lib  ta sh la n g a n d a n  k e y in g i k o 'r in ish ). 

1-19 raqamlar bilan 88-rasm dagi kabi tuzilm alar ifodalangan (q. 88-rasm); 20—n. 
m andibularis; 21—n. m axillaris; 22—lam in a  lateralis processus p te ryg o id e i  ossis  
sphenoidalis ,  m. p teryg o id eu s  medialis;  23—chorda  tym p a n i;  24—m. p la tysm a;  
2 5 —n. m y l o h y o i d e u s ;  2 6 —g a s t e r  p o s t e r i o r  m .  d i g a s t r i c u s ;  2 7 —m .  
stemocleidomastoideiLs;  28—m . s ty lo h y o id e u s ;  29—n. a u r ic u lo te m p o r a l i s  b ilan  
n. f a c i a l i s  o rasid ag i b o g ‘lo v c h i tarm oq; 30—a. m e n in g e a  m e d ia .

uvchi postganglionar sekretor tolalar quloq-chakka nervining tarkibida bo ‘lib (n. 
Facialis)ning shoxlari orqali bezning to ‘qimasiga kiradi.

Sohaning chuqur qismida, qanot-tanglay chuqurchasida ganglion pterygo- 
palatinum  joylashadi. Uch shoxli nervning ikkinchi shoxi ham shu yerga keladi, 
undan gangliyga qanot-tanglay nervlari (nn.pterygopalatini)  kiradi. Bundan 
tashqari, gangliyga qanotsimon kanalning nervi keladi. Gangliydan canalisptery- 
gopalatinus orqali qattiq hamda yumshoq tanglayga boruvchi (a. palatina de- 
scendens bilan birgalikda) nn. palatini va burun bo ‘shlig‘iga (foramen sphenopa- 
latinum orqali) kiruvchi rr. nasales posteriores chiqadi.
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V bob. BO‘YINNING TOPOGRAFIK 
ANATOMIYASI

UMUMIY MA ’LUMOTLAR
C h e g a r a l a r i :  Bosh sohasidan bo ‘yin sohasi pastki ja g ‘ning pastki qir- 

rasi, so‘rg ‘ichsimon o ‘siq cho‘qqisi, yuqori ensa chizig‘i va tashqi ensa do‘m bog‘i 
orqali o ‘tuvchi chiziq bilan chegaralanadi.

B o‘yinni ko‘krakdan, qo‘l sohasidan va orqa sohasidan to ‘sh suyagining 
bo‘yinturuq o‘yig‘i, o ‘mrov suyagi va kurak suyagining akromial o ‘sig‘idan VII 
bo‘yin umurtqasining orqa o‘tkir qirrali o‘sig‘iga o ‘tkazilgan chiziq chegaralaydi.

Um urtqalam ing ko‘ndalang o ‘siqlaridan o ‘tkazilgan frontal tekislik bo‘yin 
sohasini ikkita: oldingi va orqa bo‘limlarga bo ‘ladi.

Bu b o ‘linish anatom ik aham iyatga ham egadir, chunki um urtqalam ing 
ko ‘ndalang o ‘siqlariga bo‘yin fassiyalarining varaqlari va shoxlari birikadi.

T a s h q i  m o ‘ 1 j a l i a r :  Pastki ja g ‘ning pastki qirrasi va burchagi, to ‘sh 
suyagining o ‘y ig ‘i, o ‘m rov suyagi va akromial o ‘siqlarni paypaslasa b o ‘ladi. 
0 ‘mrov usti chuqurchasida birinchi qovurg‘ani paypaslasa bo‘ladi, ayniqsa, bo‘yin 
tekshirilayotgan tomonga burilganda, yelka kamari esa bo‘yinga tomon ko‘tarilgan 
holatda paypaslab aniqlanadi. Boshni o ‘rta holatda tutganda pastki ja g ‘ning past­
ki qirrasi bilan o ‘m rov suyagi o ‘rtasida VI bo‘yin um urtqasining ko‘ndalang 
o ‘sig‘idagi uyqu do‘m bog‘i (tuberculum caroticum) paypaslanadi. Uni ko‘pincha 
Shassenyak do ‘m bog‘i ham deyilib, unga um um iy uyqu arteriyasin i bosish 
mumkin. Boshni orqaga tashlaganda o ‘rta chiziq bo‘ylab engak ostidan pastda til 
osti suya-gining tanasi, o ‘rta chiziq bo ‘ylab yon tomonlardan uning katta shox- 
chalari yaxshiroq paypaslanadi. Qalqonsimon bez burchagi ozg‘in odamlarda yax- 
shi bilinadigan bo ‘rtiq hosil qiladi (“Odam Ato olmasi”). Qalqonsimon bezdan 
pastda uzuksimon tog‘ay aniqlanadi, undan pastda kekirdak boshlangan bo‘lib, 
uning birinchi tog‘aylarini oldindan qalqonsimon bezning bo‘yinchasi qoplab tura- 
di; u ayrim hollarda paypaslanadi. Qalqonsimon bez bo‘yinchasidan pastda, asos- 
an, ozg‘in odamlarda, kekirdak tog‘aylarini paypaslasa bo ‘ladi.

Boshni yon tomonga burganda, o‘rta chiziqdan yon tomonlarda to ‘sh-o‘mrov- 
so ‘rg ‘ichsimon m uskuli ko ‘rinadi. 0 ‘m rov suyagidan yuqorida to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskuli bilan trapetsiyasimon muskul orasida o ‘mrov usti chuqur- 
chasi ko‘rinadi. Shu yerda, uning chuqurida yelka chigalini aniqlasa bo‘ladi, undan 
pastda va ichkarida (yelkani pastga tushirganda) o ‘mrov arteriyasi pulsini aniqlash 
mumkin. To‘sh-o‘mrov-qalqonsimon muskulining oldingi qirg‘og‘i bilan kekirdak 
orasidagi chuqurchada umumiy uyqu arteriyasi pulsini aniqlasa bo‘ladi.

Pastki ja g ‘ning pastki qirrasi va to ‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichsimon muskulidan 
oldinda ayrim hollarda so‘lak bezini paypaslasa bo‘ladi. Shu yerda kattalashgan 
ja g ‘ osti limfa tugunlarini paypaslash mumkin. Ozg‘in odamlarda va teri yupqa 
bo‘lgan hollarda, teri osti venalari ko ‘rinadi: pastki ja g ‘ burchagidan tashqarida 
va to ‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichismon muskul sohasida tashqi bo‘yinturuq venasi, ay­
niqsa yo ‘tal vaqtida, yaxshi ko ‘rinadi.
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SOHALARGA BO ‘LINISHI
Bo‘yin sohasi o ‘rta chiziq orqali o‘ng va chap tomonlarga b o ‘linadi. Ulam- 

ing har bin ikkita katta - tashqi va ichki uchburchaklarga bo ‘linadi. Ichki uchbur­
chak pastki ja g ‘ning pastki qinasi, to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskuli va o ‘rta 
chiziq bilan chegaralanadi. Tashqi uchburchak o ‘m rov suyagi, to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskuli va trapetsiyasimon muskul bilan chegaralangan (90-rasm).

Ichki uchburchak sohasida asosiy tomir nerv tutamini umumiy uyqu arteri­
yasi, ichki bo ‘yinturuq venasi va sayyor nerv, tashqi uchburchak sohasida o ‘mrov 
osti arteriyasi, venasi va yelka chigali hosil qiladi.

Ichki bo ‘yin uchburchagi yana ikkita kichik uchburchaklarga bo‘linadi: 1) 
ja g ‘ osti uchburchagi (trigonum submandibulare, s. regio submandibularis); uni 
pastki jag ‘ning pastki q inasi va ikki qorinchali muskulning ikkala qorinchasi che- 
garalaydi. Bu uchburchak ja g ‘ osti so ‘lak bezi va ja g ‘ osti limfa tugunlari joylash- 
gan yerga to ‘g ‘ri keladi; 2) uyqu uchburchagi (trigonum caroticum) uyqu arteri- 
yasiga to ‘g ‘ri keladi va ikki qorinchali muskulning orqa qorinchasi, to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg‘ichsimon muskulining oldingi qirg‘og ‘i, kurak-til osti muskulining yuqori 
qorinchasi bilan chegaralanadi (90-rasm).

Bo‘yinning tashqi uchburchagi (trigonum colli laterale) sohasida ham ikkita 
uchburchak tafovut qilinadi, ular bir-biridan kurak-til osti muskulining pastki qorin­
chasi yordamida ajralib turadi: 1) yuqorigi - katta (trigonum omotrapezoideum) 
orqadan trapetsiyasimon muskul q inasi, oldindan to ‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichsimon 
muskuli bilan, pastdan kurak-til osti muskuli bilan chegaralanadi; 2) pastki - kichik- 
roq (trigonum omoclaviculare) yuqoridan kurak-til osti muskuli, oldindan to ‘sh- 
o ‘mrov-so‘rg‘ichsimon muskuli, pastdan o ‘mrov suyagi bilan chegaralanadi (90- 
rasm). Bu uchburchak sohasida o‘mrov osti arteriyasi aniqlanadi. B o‘yin terisida bu 
joyga katta o ‘mrov usti chuqurchasi (fossa supraclavicularis major) to ‘g ‘ri keladi. 
K ich ik  o 'm ro v  osti chu q u rch asi, fo s s a  su p ra c la v icu la ris  m inor - 
m.sternocleydomastoideus ning to ‘sh va o ‘mrov oyoqchalari orasiga to ‘g ‘ri keladi.

so h a la r i (sxem a).
1—re g io  subvnentalis',
2—tr i g o n u m  caro ticum ',
3—tr i g o n u m  o m o tra c h e a le ;
4—t r i g o n u m  
o m o t r a p e z o i d e u m ;
5—t r i g o n u m  
o m o c la v ic u la r e .

90-rasm . B o ‘y in n in g
u ch b u rch a k la r i va
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B o‘yinning ikkala ichki uchburchaklari (o‘ng va chap) bo‘yin katta oldingi 
to ‘rtburchagini hosil qiladi. Bu to ‘rtburchak til osti suyagidan o ‘tkazilgan gori- 
zontal chiziq yordam ida ikkita: regio suprahyoidea va regio infrahyoidea deb 
ataluvc.hi sohalarga ajraladi. Birinchisida bitta engak osti va ikkita ja g ‘ osti so- 
halari tafovut qilinadi. B o‘yinning oldingi to ‘rtburchagi bo ‘yinning oldingi soha- 
si (regio colli anterior) deb ataladi. Bo‘yinning to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon 
m uskuliga m os keluvchi sohasi regio sternocleidom asto idea  deb ataladi. 
B o‘yinning tashqi uchburchagidan orqada bo ‘yinning orqa sohasi (regio colli 
posterior) joylashadi.

B O Y IN  FASSIYALARI
Bu yerda jarrohlik amaliyotida ko ‘proq qo‘l keladigan V.N.Shevkunenko 

sxemasi keltiriladi. Bu sxemaga ko‘ra bo‘yinda beshta fassial qatlam farqlanadi 
(91-rasm).

1. Birinchi fassiya (fascia colli superficialis) tana yuza (teri osti) fassiyasi- 
ning bir qismi hisoblanadi. U  bo‘yinning terifosti m uskuli, platysma  uchun g ‘ilof 
hosil qiladi.

2. Ikkinchi fassiya yoki bo‘yin xususiy fassiyasining yuza varag‘i (lamina 
superficialis fasciae colli propriae) bo‘yinniham m atom ondano‘rab, to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskuli va trapetsiyasimon muskul hamda ja g ‘ osti so‘lak bezi 
uchun g ‘ilof hosil qiladi. Pastda o ‘mrov va to ‘sh suyagining oldingi yuzasiga biri- 
kadi, yuqorida -  pastki ja g ‘ning pastki qirrasiga, yon tomonlarda to ‘siqlar vosita- 
sida bo ‘yin umurtqalarining ko ‘ndalang o ‘siqlariga birikadi: bu to ‘siqlardan biri 
ikkinchi fassiyani k o ‘ndalang o ‘siq larga b irikuvchi beshinchi fassiya bilan 
bogTaydi, boshqasi esa ikkinchi fassiya bilan bo ‘yin tomir-nerv tutami g ‘ilofini 
bog‘laydi, u ham ko‘ndalang o ‘siqlarga birikadi. Yuzda bo‘yinning ikkinchi fassi- 
yasi fascia  parotideomasseterica-g&  o ‘tadi va bu fassiya quloq oldi so‘lak beziga 
g ‘ilo f hosil qilish bilan birga chaynov muskulini qoplaydi.

91-rasm . B o ‘y in  fa ssiy a la r i 
k o ‘n d a lan g  kesm ada (sxem a).

I—b ir in ch i fa sts iy a , II— 
ik k in ch i, III—u ch in ch i, IV — 

to 'r tin ch i, V —b e sh in c h i fassiya .
1—n a rv o n sim o n  m uskul;
2—p retra x ea l m u skullar;
3—m . s te r n o c le id o m a s to id e u s ' ,
4—m. p l a t y s m a ;  5—a. c a r o t i s  
c o m m u n is ,  n .va g u s ,  v . ju g u la r i s  
in te rn a ;  6—q iz ilo ‘ngach;
7—kekirdak; 8—q alq on sim on  bez.

V 5  Z 6 7 IV m il i  8
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3. Uchinchi fassiya yoki bo 'yin xususiy fassiyasining chuqur varag‘i (lami­
na profunda fasciae colli propriae) boshqacha - aponeurosis omoclavicularis tra- 
petsiyasimon shaklda bo ‘lib, yuqorida til osti suyagiga, pastda esa o ‘mrov suya- 
gi va to ‘sh suyagining orqa yuzasiga birikadi. Bu fassiyaning yon chegaralarini 
kurak-til osti muskuli hosil qiladi va bu fastsiya unga g ‘ilof hosil qiladi. Fassiya 
hiqildoq, kekirdak, qalqonsim on bez oldida joy lashgan  boshqa m uskullarga 
(mm.sternohyoidei, sternothyreoidei, thyreohyoidei) ham g ‘ilof hosil qiladi. Uchin­
chi fastsiya uni bo ‘yinning tomir-nerv tutami g ‘ilofiga birlashtirib turuvchi fassiya 
to ‘siqlari yordamida bo ‘yin pastki umurtqalarining k o ‘ndalang o ‘siqlariga birika­
di. Ikkinchi va uchinchi fassiyalar b o ‘yinning o ‘rta chizig‘ida o ‘zaro qo‘shilib 
b o ‘yinning oq chizig‘ini hosil qiladi. U  2-3 mm kenglikda b o ‘lib, to ‘sh suyagi­
ning bo ‘yinturuq o ‘y ig‘iga 3 sm cha yetib bormaydi, bu yerda ikkinchi va uchin­
chi fassiyalar bir-biridan ajraladi; bunda ikkinchi fastsiya to ‘sh va o ‘mrov suyak- 
larining oldingi yuzasiga, uchinchi fastsiya esa ulam ing orqa yuzasiga birikadi. 
Ular orasida kletchatka bo‘shlig‘i hosil b o ‘ladi.

4. To‘rtinchi fassiya -  b o ‘yinning ichki fassiyasi (fascia endocervicalis). 
Unda ikkita: pariyetal va visseral varaqlar tafovut qilinadi. Oxirgisi bo ‘yin ichki 
a ’zolari: halqum, qizikvngach, hiqildoq, kekirdak va qalqonsimon bezni o ‘raydi. 
Pariyetal varaq v isseraldan  o ld inda  va yon tom onlarda  b o ‘lib , m usku llar 
(mm.sternohyoideus, sternothyreoideus, thyreohyoideus, omohyoideus) g ‘ilofming 
orqa devoriga tegib turadi hamda bo ‘yinning ichki uchburchagidagi tomir-nerv 
tutamiga (a.coroticus communis, vjugularis interna, n.vagus) g ‘ilo f hosil qiladi. 
Umurtqalaming ko ‘ndalang o ‘siqlariga birikuvchi bu g ‘ilo f ichida to ‘siqlar bo‘lib, 
ular arteriya, vena va nerv uchun alohida kameralar hosil qiladi (91-rasm).

5. Beshinchi fassiya (fascia prevertebralis) bo ‘yin ichki fassiyasi pariyetal 
varag‘ining bir qismi bo ‘lib, bo ‘yin ichki a ’zolaridan orqada, umurtqa pog‘onasida 
yotadi. Bu fassiya simpatik nerv poyasini va bo'yin um urtqalari tanasi hamda 
ko ‘ndalang o ‘siqlarida joylashgan muskullarni (mm.longus colli va longus capi­
tis) qoplaydi. Yon tomonlarda bo ‘yinning tashqi uchburchagi sohasiga davom etadi 
va u yerda narvonsimon muskullarga (mm.scalenus anterior, medius va posteri­
or) hamda tomir nerv tutamiga (a.,v.subclavia, plexus brachialis) g ‘ilo f hosil qiladi. 
Pastda fascia  prevertebralis fascia endothoracicaga o ‘tadi. Narvonsimon mus- 
kullami va o ‘mrov osti tomirlami qoplab, fassiya pastda oldinga o‘tib m.subclavius 
va o ‘mrov suyagini qoplaydi hamda o ‘mrov usti chuqurchasini o ‘mrov osti cbu- 
qurchasidan chegaralab turadi. Bu to ‘siqni o ‘mrov usti hamda osti limfa tomirlarini 
bog‘lovchi limfa tomirlari teshib o ‘tadi.

Yuqorida aytilganidek, bo‘yin fassiyalari to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri yoki shoxlari yor­
damida umurtqalaming ko ‘ndalang o ‘siqlariga birikadi. Shuning natijasida bo‘yin 
oldingi va orqa bo ‘limlarga bo‘linadi.

B o ‘yin fassiyalari vena tomirlari devorlariga biriktiruvchi to ‘qima yorda­
mida mustahkam birikkan bo ‘ladi va ular venoz tomirlar shikastlanganda ular- 
ning yopilib qolishiga y o ‘l qo‘ymaydi. Suning uchun b o ‘yinda, hatto kichik ve- 
nalar shikastlanishida ham, yurak o ‘ng bo‘lmachasi yaqin joylashganligi va l<o‘krak 
qafasining havoni tortish xususiyati sababli havo emboliyasi juda oson yuz beri- 
shi mumkin.
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BO ‘YINNING KLETCHATKA BO ‘SHLIQLARI
Aytib o ‘tilgan fassial qatlamlar orasida kletchatka bo‘shliqlari hosil bo‘ladi. 

Ikkinchi va uchinchi fassiyalar orasida spatium interaponeuroticum supraster- 
nale bor, unda oldingi bo ‘yinturuq venalarini bog‘lab turuvchi arcus venosus jug- 
uli va ayrim hollarda limfa tugunlari joylashadi. Bu bo‘shliq to ‘sh suyagi o ‘y ig‘idan 
yuqorida bo ‘lib, 2-3 sm balandlikka ega (92- va 93-rasmlar). U to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskuli orqasida joylashgan ko‘r xalta (saccus caecus retrostern- 
ocleidomastoideus) bilan tutashgan.

92-rasm . B o ‘y in n in g  2 -fa ss iy a s i  
va  u n in g  h o sila la r i.

1—gl. p a r o t i s ;  2—quloq  o ld i b ezi 
o ‘r i n d i g ‘i n i  j a g ‘ o s t i  b e z i  
o ‘r in d ig ‘id a n  a jr a t ib  t u r u v c h i  
fa ss iy a  to ‘s ig ‘i; 3—to ‘s h -o ‘m ro v -  
s o ‘r g ' i c h s i m o n  m u s k u l i n i n g  
g ‘i lo f in i  h o s il q ilu v c h i 2 -fassiya ;
4—to. s te r n o c le id o m a s to id e u s ;
5—n. a u r ic u la r i s  m a g n u s;
6—s p a t i u m  i n t e r a p o n e u r o t i c u m  
s u p r a s t e r n a le ;  7—to ‘s h - o ‘m ro v -  
s o ‘r g ‘i c h s i m o n  m u s k u l i n i n g  
g ‘i l o f i g a  y u b o r i l g a n  j e l a t i n  
m oddasi; 8—gl. s u b m a n d ib u la r  is.

Bu xalta oldindan m.sternocleidomastoideus g ' ilofining orqa devori bilan, 
orqadan — uchinchi fassiya, pastdan -  o ‘mrovning orqa yuzasi bilan chegaralana- 
di. Xaltada yog‘ to ‘qimasi bilan o ‘ralgan oldingi bo‘yinturuq venasining oxirgi 
qismi, limfa tomirlari va ayrim hollarda limfa tugunlari joylashgan bo‘ladi.

To‘rtinchi fassiyaning pariyetal va visseral varaqlari orasida spatium previscerale 
hosil bo‘ladi va til osti suyagidan to‘sh o ‘yig‘igacha davom etadi. Uning kekirdak 
ro‘parasiga to‘g‘ri keladigan qismi spatium prethracheale deb ataladi (93-rasm).

Unda limfa tugunlari, toq qalqonsimon vena chigali (plexus thyreoideus im­
par), undan boshlanuvchi vv.thyreoideae inferiores va o‘rta chiziq bo‘ylab bir- 
ikkita vv.thyreoideae imae va 12 foiz hollarda (V.L.Gruber m a'lum otiga ko‘ra) 
truncus brachiocephalicusdan  yoki kam ho llarda aorta  rav o g ‘idan chiqib, 
vv.thyreoideae imae dan o ‘ngda joylashuvchi a.thyreoideae ima bor. Spatium  
prethrachealemng pastki bo‘limida, o ‘ngda truncus brachiocephalicus va undan 
chiquvchi a.carotis communis dextra joy 1 ashadi. Vena qon oqimi buzilganda spa­
tium prethrachealeda chap yelka-bosh (nomsiz) venasi, shuningdek, yosh bola- 
larda, bo‘qoq bezining yuqori qutbi ham joylashadi.

Pastda, to ‘sh suyagi dastasi ro ‘parasida, kekirdak oldi bo‘shlig‘i oldingi ko‘ks 
oralig‘idan to ‘siq bilan chegaralangan bo‘lib, bu to ‘siqni to ‘rtinchi fassiya pariye-
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tal varag‘ining to ‘sh suyagi orqa yuzasidan kekirdakning visseral varag‘iga o ‘tish 
joyi hosil qiladi. To‘siq orqali qon va limfa tomirlari o 'tgan bo ‘lib, ular orqali bir 
tomondagi b o ‘shliqning kletchatkasi ikkinchi tomondagisi bilan bogianadi.

Fascia endocervicalisning visseral varag‘i bilan fascia prevertebralis orasi- 
da ichki a ’zolar orqa bo ‘shlig‘i (spatium retroviscerale) hosil b o ‘ladi; u orqa ko‘ks 
oralig‘i bo‘shlig‘i bilan bogMangan b o ‘lib, bosh suyagi asosidan diafragmagacha 
boradi. Bo‘yinning ichki uchburchagidagi tomir-nerv tutami bo ‘ylab har ikki to- 
monda yoriq - spatium vasonervorum  bo ‘ladi, uni tomirlar g ‘ilofi chegaralaydi. 
Yoriqda kletchatka va limfa tugunlari bo ‘lib, u yuqorida bosh asosigacha davom 
etadi, pastda esa oldingi ko ‘ks oralig‘iga o ‘tadi.

B o‘yin tashqi uchburchagining kletchatka bo ‘shlig‘i ikkinchi va beshinchi 
fassiyalar orasida bo ‘ladi: to ‘rtinchi fassiya bo ‘yinning tashqi qismida bo‘lmaydi, 
uchinchi fassiya esa faqat kichik uchburchak -  trigonum omoclaviculare sohasida 
bo ‘ladi. Bu bo ‘shliqni yon tomondan b o ‘yinning asosiy tomir-nerv tutami g'ilofi 
va trapetsiyasimon muskul qirg‘og‘i, qo‘ltiq osti chuquridan esa o ‘mrov sohasida 
beshinchi fassiya bilan ikkinchi fassiyani bog‘lab turuvchi ko ‘p sonli biriktiruv- 
chi to ‘qima hisobiga hosil bo ‘lgan to ‘siq chegaralab turadi. Yog‘ to ‘qimasidan

93-rasm . H iq ildoq  
b o ‘s h lig ‘in in g  sa g itta l (A) va  

fro n ta l (B ) q irq im larid ag i 
ta sv ir i.

A: 1 -h iq ild o q  b o ‘s h l ig ‘in in g  
y u q o r ig i (v estib u lyar) bo'lim i;
2—o ‘rta  (b oy lam ) bo'lim i; 3— 
p astk i (b oy lam  o sti)  b o‘lim i;
4 —q iz i lo ‘n g a ch ; 5—s p a t i u m  
p r e v e r te b r a le ;

6—f a s c i a  p r e v e r te b r a l i s ;
7—tra x ey a ; 8—o ld in g i k o ‘ks  
o r a lig ‘i  k le tch atk asi;
9 —t r u n c u s  b r a c h i o c e p h a -  
l ic u s  (a. a n o n y m a —B N A);  10— 
v .  b r a c h i o c e p h a l i c a  d e x t r a ;
11—gl. th y m u s ;
1 2 —n o d i  l y m p h a t i c i  
m e d i a s t i - n a l e s  a n t e r i o r e s ;
13—a r c u s  v e n o s u s  ju g u l i ;  14— 
bo‘y in -n in g  ik k in ch i fassiyasi;
15—b o 'y in n in g  u c h in c h i fa s s i­
yasi; 16—to ‘r t in c h i fa s s iy a -  
n in g  p a r iy e t a l  v a r a g ‘i  v a  
u n i n g  v i s s e r a l  v a r a g ' ig a  
o 'r a lg a n  q a lq o n s im o n  bez; 1 7—s p a t i u m  p r e v i s c e r a l e ;  1 8 —m . s t e r n o -  
th y r o id e u s ;  19—u zu k sim o n  to g ‘ay; 20—p lic a  v o ca l is ;  21—q alq on sim on  tog'ay; 
22—p l i c a  v e n t r i c u la r i s ;  23—m . th y r e o h y o id e u s ;  24—h iq ild oq  u s t i tog 'ayi; 
25—til o s t i su yag i.
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lashqari, bo‘yinning tashqi bo‘shlig‘ida qon va limfa tomirlari, nervlar, limfa tu- 
¿unlari bo‘ladi. 0 ‘mrov usti chuqurchasining orqa-pastki burchagidan trapetsi- 
; asimon muskul ostiga ketuvchi kletchatka orqali o ‘mrov usti kletchatka bo‘shlig‘i
— netsiya osti bo ‘shlig‘i bilan bog‘lanadi. V as a suprascapularia bo‘ylab o ‘mrov 
usti kletchatkasi qirra usti chuqurchasi kletchatkasi bilan bog‘lanadi. B o‘yinning 
:2ihqi uchburchagi y o g ‘ kletchatkasida o ‘tuvchi lim fa tom irlar boshqa soha 
::m irlari bilan anastomoz hosil qiladi.

Trigonum colli lalerale&dbeshinchi fassiya ostida joylashgan chuqur kletchatka 
b : shlig‘i o ‘mrov osti tomirlari va yelka chigalini o ‘raydi va shu tomir-nerv tutami 
; nalishi bo‘ylab qo‘ltiq ostidagi tomir g ‘ilofi kletchatkasi bilan tutashadi.

Aytib o ‘tilgan kletchatka bo‘shliqlaridan tashqari bo ‘yinda chuqur ostiofib- 
roz bo‘shliq (spatium prevert'ebrale) bor, u bo‘yin umurtqalari bilan beshinchi 
fassiya orasidajoylashgan. Bu yerda bo‘yinning uzun muskullari (mm.longus colli 
\  a longus capitis), ular ustida simpatik nerv poyasi joylashadi.

BO‘YIN SOHALARI
Til osti suyagi usti sohasi, regio suprahyoidea

Soha yuqorida pastki ja g ‘ning pastki qirrasi va uning so‘rg‘ichsimon o ‘siq 
;h o ‘qqisiga shartli ravishda davom ettirilishi, pastda -  til osti suyagi tanasi va 
;hoxlari bo‘ylab o ‘tkazilgan chiziq, yon tomonlardan to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon 
muskullarining oldingi qirrasi bilan chegaralanadi. Soha uch bo‘limdan iborat: 
:oq o ‘rta bo‘lim engak osti; u ikki qorinchali m uskullarning oldingi qorinchalari 
va til osti suyagi tanasi bilan chegaralanadi; uning yon tomonlarida —juft jag* osti 
bo‘limi (trigonum submandibulare) bo‘lib, u ja g ‘ osti so‘lak bezining joylashgan 
o 'm iga to ‘g ‘ri keladi.

94-rasm . J a g ‘ o s t i b ezi va  
u n in g  k apsu lasi.

1—g l.s u b m a n d ib u la r i s ;
2, 6 —n o d i  l y m p h a t i c i  
s u b m a n d i b u l a r  es;
3—m . m a sse te r ;
4 —f a s c i a  p a r o t i d e o -  
m a s s e te r ic a ;
5—a., v. fa c ia l i s ;
1—v. s u b m e n ta l is ;
8—pastk i ja g ‘ suyagi;
9—to. p la ty s m a ;
1 0 —to . p l a t y s m a - g a  q in  
h o s il  q i lu v c h i b o ‘y in n in g  
b irin ch i fassiyasi;

11-TO. m y lo h y o id e u s ;  12—ik k i q o r in ch a li m u sk u ln in g  o ld in g i qorinchasi;
13—v. ju g u la r i s  a n te r io r ;  14—til  o s ti su y a g in in g  k atta  shoxi;
15—to. h yo g lo s su s ;  16—a. l in g u a lis ;  17—v. l in g u a lis ;  18—n. h y p o g lo s su s ;  
19—a. fa c ia l i s ;  20—ik k i q o r in ch a li m u sk u ln in g  orqa qorinchasi;
21— ja g ‘ o s ti b e z in in g  k a p su la sin i h o s il q ilu v ch i ik k in ch i b o‘y in  fassiyasi;
22—to. s t y lo h y o id e u s .

I <! J  4 i  ti 7 X
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Terisi harakatchan va cho‘ziluvchan. Birinchi fassiya teri osti m uskuli 
(,m.platysma) uchun g ‘ilof hosil qiladi, muskulning tolalari pastdan yuqoriga va 
tashqaridan ichkariga yo ‘nalgan. Teri osti muskuli g ‘ilofining orqa devori bilan 
ikkinchi fassiya orasida, pastki ja g ‘ning qirg‘og‘i ostida bitta yoki bir nechta ja g ‘ 
osti limfa tugunlari joylashadi. Shu qatlamning o ‘zida yuz nervining bo ‘yin shoxi 
va n.cutaneus collmmg shoxlari o ‘tadi. Oxirgilar teri osti muskulini teshib o ‘tadi 
va teri osti yog‘ qatlamida mayda tarmoqlarga bo ‘linadi.

Ikkinchi fassiya ja g ‘ osti beziga g ‘ilof hosil qiladi. Pastki ja g ‘ning burchagi 
bilan to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsim on m uskulining oldingi qirrasi orasida fassiya 
qalinlashadi va chuqurgajag‘ osti bezining o ‘rindig‘ini quloq oldi bezi o ‘rindig‘idan 
ajratib turuvchi qalin to ‘siq beradi (92-rasm).

Fassiya o ‘rta chiziqqa yo ‘nalib ikki qorinchali muskulning oldingi qorin- 
cha-sini va ja g ‘-til osti muskulini qoplaydi.

Toq engak osti b o ‘limida ikkinchi fassiya ostida bir nechta (ko‘p hollarda 
bitta) engak osti lim fa tugunlari joylashadi. Ikkinchi fassiya ostida joylashgan 
m u sk u lla r bu yerda  b ir  necha qatlam  bo T ib  yo tad i. Eng yuza  qatlam da 
m.digastricus-1arn ing oldingi qorinchalari yotadi. Chuqurda mm.mylohyoidei joy ­
lashadi. O g‘iz bo ‘shlig‘i tubiga yaqinroq mm.geniohyoidei, undan chuqurda esa 
mm.genioglossi, ulardan so‘ng esa kletchatlca va og‘iz b o ‘shlig‘i tubining shilliq 
pardasi keladi.

Jag‘ osti uchburchagi sohasida, ikkinchi fassiya ostida ja g ‘ osti bezi, limfa 
tugunlari, muskullar, nervlar va tomirlar joylashadi.

Jag‘ osti uchburchagining topografiyasi
Jag‘ osti bezining topografiyasi (94-rasm). Jag ‘ osti bezining joylashgan 

o ‘rnini ta ’riflashda, topografik anatom iyada ikki xil tushuncha bor: bezning 
o ‘rindig‘i va uning qopchasi. Bez o ‘rindig‘i deyilganda bezni o ‘rab olib unga 
o ‘rindiq hosil qiladigan to ‘qimalar y ig‘indisi, ya’ni birinchi navbatda til osti suy- 
agi sohasi muskullari va pastki ja g ‘ tushuniladi. Bez qopchasi deb, uni o ‘rovchi 
fassial xalta tushuniladi. Albatta, bezning qopchasi ham uning o ‘rindig‘in ing bir 
qismini pastdan va ichkaridan, ja g ‘ osti bezi suyak va muskullarga tegmaydigan 
tomondan hosil qiladi (95-rasm). Bezga qopcha hosil qiluvchi ikkinchi fassiya 
ikki varaqqa bo ‘linadi: bezning tashqi yuzasini o ‘rab pastki ja g ‘ning pastki qir- 
rasini birlashtiruvchi yuza varaq va bezning ichki yuzasini qoplab linea mylohy- 
oidea m andibulae-gz birikuvchi chuqur varaq. Shunday qilib, bez tashqi yuzas- 
ining yuqori qismi to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri pastki ja g ‘ suyagi pardasiga, uning ichki yuzasi 
esa mm.mylohyoideus va h yog lossu s-ga tegib turadi. Pastda til osti suyagi 
ro ‘parasida yoki biroz pastda har ikkala varaq qo‘shiladi (94-rasm). G ‘ilo f bezni 
erkin o ‘raydi, uning ichiga to ‘siqlar bermaydi. Jag‘ osti bezi bilan uning qopchasi 
orasida g ‘ovak kletchatka qatlami bo ‘ladi. Bez g ‘ilofi hamma tomondan (92-rasm) 
yopiq bo‘ladi. Faqat oldinga va ichkariga yo‘nalishda bezni o ‘rovchi kletchatka, 
bezning chiqaruv yo ‘li bo ‘ylab og‘iz bo‘shlig‘ining tubidagi kletchatka qatlami 
bilan tutashadi.

Bez atrofida, ko‘proq uning yuqori va orqa qirrasida ja g ‘ osti limfa tugun­
lari joylashadi. Ular yana bez ichida va aytib o ‘tilgan fassial to ‘siq orasida ham 
b o ‘ladi. Ja g ‘ osti bezi ichida tugunchalarning borligi o ‘sma m etastazalarida
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95-rasm . J a g ‘ o sti  
so h a s in in g  chuqur  

q avatlari (p astk i ja g ‘ 
su y a g in in g  b ir q ism i o lib  

ta sh la n g a n ).
1—a. o c c i p i t a l i s ;
2 —to . d i g a s t r i c u s —n in g  
o r q a  q o r in c h a s i  v a  a. 
p h a r y n g e a  a s c e n d e n s ;
3—to. s t y l o p h a r y n g e u s ;
4 —to . s t y l o h y o i d e u s ,  g l .  
p a r o t i s ;
5—to. c o n s t r i c t o r  p h a r y n -  
g is  su p e r io r ;
6—a. fa c ia l i s ;
1—m . s ty lo g lo s s u s ;

8—n. l in g u a l is ,  g a n g l io n  su b m a n d ib u la r e ;  9—d u c tu s  s u b m a n d ib u la r i s ;
10—ja g ‘ o sti b e z in in g  bir q ism i va  u n in g  qo‘sh im ch a  o ‘sim tasi;
11—to. p la t y s m a ;  12—to. l o n g i tu d in a l i s  in f e r i o r  ( l inguae);  13—a. p r o f u n d a  
l in gu ae;  14—a. su b l in g u a l is ;  15—to. g en io g lo ssu s ;  16—to. m y lo h y o id e u s ;  
17— ik k i q or in ch a li m u sk u ln in g  o ld in g i qorinchasi; IS—r a p h e  m . m y lo h y o id e i ;  
19—to. h y o g lo ssu s ;  20—b ig iz s im o n -t il o sti m u sk u lin in g  payi v a  t i l  o sti suyagi; 
21 —m e m b r a n a  th y r e o h y o id e a ,  to. s te r n o h y o id e u s ;
2 2 —m. o m o h y o id e u s ;  23—to. th y r e o h y o id e u s ;  24—m e m b r a n a  th y r e o h y o id e a ;
2 5 —a. th y r e o h y o i d e a  s u p e r io r ;  26—a. c a r o t i s  c o m m u n is ;  27—v. j u g u la r i s  
in te rn a ;  28—to. sc a le n u s  a n te r io r ;  29—n. v a g u s;  30—a. c a r o t i s  e x te rn a ;  31— 
a. c a r o t i s  in te rn a ;  32—to. c o n s t r i c to r  p h a r y n g i e s  in fe r io r ;
33—to. c o n s t r i c to r  p h a r y n g i s  m e d iu s ,  a. l in g u a lis ;  34—tr u n c u s  s y m p a t i c u s  
ce rv ic a l is ;  35—n. la r y n g e u s  su p er io r ;  36—III b o ‘y in  n erv i va S 2-S 3 q o‘sh u v ch i  
shoxi; 37—n. h y p o g lo s s u s ;  38—v. ju g u la r i s  in te rn a ,  n. a c c e s so r iu s .

(masalan, pastki lab o ‘smasida) ja g ‘ osti limfa tugunlari bilan birga, hatto so‘lak 
bezini ham olib tashlash zarurligini taqozo etadi.

Bezning chiqaruv yo ‘li (ductus submandibularis) uning qo‘shimcha o ‘sig‘i 
bilan birga m.mylohyoideus ostiga yo‘naladi va shu muskul bilan m.hyoglossus 
orasida hosil bo‘lgan tirqishga kiradi, so‘ngra og‘iz bo‘shlig‘i tubining shilliq qat- 
lami ostida yotadi. Chiqaruv yo‘lidan pastda v.lingualis kuzatuvida n.hypoglossus 
(tilning harakatlanuvchi nervi) ham shu tirqish orqali o ‘tadi (nerv ko‘p hollarda 
venadan yuqorida, kam hollarda pastda joylashadi), chiqaruv yo‘lidan yuqorida 
esa n.lingualis (tilning sezuvchi nervi) o ‘tadi.

Ikkinchi fassiyaning chuqur varag‘i ostida muskullar, tomir va nervlar joy- 
lashgan (95-rasin).

Muskullar. M uskullarning yuza qatlamini mm.digastricus, stylohyoideus, 
mylohyoideus va hyoglossus hosil qiladi. Mm.digastricus va stylohyoideus pastki 
j a g ‘ q irrasi bilan b irga ja g ‘ osti uchburchagin ing  chegarasin i hosil qiladi, 
mm.mylohyoideus va hyoglossus uning tubini hosil qiladi.

0 ‘ng va chap mm.mylohyoidei o ‘rta chiziqda chok — raphe hosil qilib tuta-
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shadi va to ‘rtburchak plastinkani -  og‘iz b o ‘shlig‘inmg tubini hosil qiladi.
M.mylohyoideus birikkan chiziq bilan pastki ja g ‘ qirrasi orasida b o ‘shliq 

qoladi. Uning orqa bo ‘lim idajag‘osti bezi joylashib, oldi bodimida n.mylohyoideus 
(n.alveolaris inferior shoxi) o ‘tadi va shu nomli muskulni, ikki qorinchali muskul- 
ning oldingi qorinchasini ta ’minlaydi, undan tashqari a. va v.submentalis hamda 
1-2 ta ja g ‘ osti limfa tugunlari joylashadi. M.hyoglossus - ning tashqi yuzasi 
b o ‘ylab v.lingualis, n.hypoglossus, ductus submandibularis va n.lingualis (95- 
rasm), ichki tomonidan - a.lingualis o ‘tadi.

Jag‘ osti uchburchagining lateral qismida yuz arteriyasi o ‘tadi. U  tashqi uyqu 
a rte r iy a s id a n  b o sh la n ib , y u q o rig a  va o ld in g a  m .sty lo h yo id eu s  ham da 
m.digastricusning orqa qorinchasi ostidan o ‘tadi, keyin esa ja g ‘ osti so‘lak bezi 
o ‘rindig‘iga kiradi; bu yerda u bezning chuqur (ichki) yuzasiga tegib turadi. Key­
in arteiya bez o ‘rindig‘idan chiqadi va pastki ja g ‘ni aylanib o 'tib , m.masseterning 
oldingi qirrasi bo ‘ylab yuzga o ‘tadi. Yuz venasi ham shu yo ‘nalishda boradi, lekin 
bezning o ‘rindig‘idan yuzaroqda arteriyadan bezning orqa qutbi orqali ajralgan 
holda joylashadi.

Jag" osti uchburchagi sohasidagi til arteriyasini topish mumkin bo ‘lgan kichik 
bir joy  Pirogov uchburchagi deb nomlanadi: uning yuqori chegarasi - n.hypoglossus, 
pastkisi - m.digastricus-ning oraliq payi, oldingisi - m.mylohyoideus-ning erkin 
qirrasi hisoblanadi (95-rasm). Uchburchakning tubi m.hyoglossus b o ‘lib, muskul 
tolalarini ajratganda uning orqasida (chuqurda) til arteriyasi ko ‘rinadi. Til arteri­
yasi til osti suyagining katta shoxlari ro ‘parasida uyqu arteriyasidan boshlanadi.

Til osti suyagi pastki sohasi, regio infrahyoidea
Soha yuqoridan til osti suyagidan o ‘tkazilgan gorizontal chiziq, pastdan -  

to ‘sh o ‘y ig‘i, yon tom onlardan- to ‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichsimon muskullarining old­
ingi qirrasi bilan chegaraladi.

Terisi yupqa, harakatchan, oson cho‘ziladi. Sohaning o ‘rta qismida asosi 
pastga qaragan uchburchak shaklidagi teri osti muskuli bilan qoplanmay qolgan 
joy  bor.

Birinchi va ikkinchi fassiyalar orasida yuza vena va nervlar joylashgan: 
w.jugulares anteriores to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskullari oldingi qirrasi 
b o ‘ylab o ‘tadi, v.mediana colli esa o ‘rta chiziq bo ‘ylab; teri nervlari n.cutaneus 
collinmg tarmoqlari bo‘lib, deyarli ko‘ndalang joylashadi.

Ikkinchi fassiya va to ‘sh usti kletchatkasi orqasida to ‘rttala (har ikki tomon- 
dan) hiqildoq oldi muskullari uchun g ‘ilo f hosil qiluvchi uchinchi fassiya jo y ­
lashadi. Bu m uskullar til osti suyagidan pastda joylashgan bo‘lib, ular quyidagi- 
lardir: mm.sternohyoideus, sternothyreoideus, thyreohyoideus, om ohyoideus. 
M u sk u lla r  ikk i q a tlam n i hosil q ilad i: yuza  q a tlam d a , m ed ia l to m onda  
m.sternohyoideus (uzun va tor), lateral tomonda - m.o m o hyo i dens ning yuqori qorin­
chasi joylashadi. Ikkinchi qatlamda m.sternothyreoideus (m.sternohyoideus dan 
kengroq), undan yuqorida m.thyreohyoideus joylashadi. Hamma to ‘rttala muskul 
ansa cervicalis tarkibida keluvchi bo ‘yin chigalining tarmoqlari yordamida in- 
nervatsiyal an adi.

Aytib o ‘tilgan muskullar ostida fascia endocervicalisning pariyetal varag‘i, 
spatium previscerale va fassiyaning visseral varag‘i joylashadi. Ulaming ostida
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ichki a ’zolardan hiqildoq, kekirdak, qalqonsimon bez (qalqonsimon orqa bezlari 
bilan), halqum, qizilo‘ngach joylashadi.

Hiqildoq
Hiqildoq (larynx) skeletini to ‘qqizta tog‘ay hosil qiladi. Skeletning asosini 

esa VI bo‘yin umurtqasi ro ‘parasida joylashgan uzuksimon tog‘ay hosil qiladi. 
U zuksim on to g ‘ayning oldingi qism i ustida qalqonsim on to g ‘ay joylashadi. 
Qalqonsimon tog‘ay til osti suyagi bilan parda (membrana hyothyreoidea) yorda- 
m idabog‘langan; uzuksimon tog‘aydan qalqonsimon tog‘ayga mm.sricothyreoidei 
va lig.cricothyreoideum  boradi.

Hiqildoq, kekirdak va qalqonsimon bezning operatsiyalarida qalqonsimon 
tog‘ay va uning o ‘yig‘i hamda uzuksimon tog‘ayning oldingi yarmi, y a ’ni yoyi 
asosiy m o‘ljal hisoblanadi.

Hiqildoq V bo‘yin umurtqasi yuqori qirrasidan VI bo‘yin umurtqasi pastki 
qirrasigacha bo‘lgan sohani egallaydi va shunday qilib ikki umurtqa - V va VI 
ro ‘parasida joylashadi. Yosh bolalarda hiqildoq yuqoriroqda joylashib, III bo‘yin 
um urtqasining yuqori qirrasigacha yetadi. Qariyalarda hiqildoq pastga tushadi, 
uning pastki chegarasi VII bo‘yin umurtqasi sathida boMadi. A’zo oldindan hiqil­
doq oldi muskullari bilan qoplanadi; yon tomonlardan qalqonsimon bezning yon 
bo‘laklari joylashadi. Hiqildoqning orqasida halqum joylashgan boTib, halqum 
oldingi devorining shilliq qatlami hiqildoq orqa devorini qoplaydi (96-rasm). Hi­
qildoq o ‘zining yuqori bo‘limi (hiqildoq usti tog‘ayi) bilan til ildiziga yetadi, pastda 
kekirdakka o ‘tadi.

Hiqildoq bo‘shlig‘ida uchta bo‘Iim tafovut qilinadi: 1) yuqorigi — (hiqildoq 
dahlizi, vestibulum laryngis) hiqildoq usti tog‘ayidan ovoz boylamlarigacha; 2) 
o ‘rta (boylamlararo bo‘Iim - regio glottica) -  chin va soxta ovoz boylamlarining 
o ‘m iga mos keladi; 3) pastki — boylam osti qismi (regio subglottica).

Hiqildoqning ko‘ndalang kesimi qum soat shaklini eslatadi (93-rasm). Yu- 
qori-da hiqildoq chin ovoz boylamlari tomonga torayib boruvchi kamay shakliga 
o ‘xshaydi. Hiqildoqning boshlang‘ich qismi hiqildoqning kirish qismi - aditus 
laryngis  deb nom lanadi. Uni o ld indan — h iq ildoq  usti to g ‘ayi, o rqadan — 
cho‘michsimon tog‘aylar cho‘qqisi, yon tomonlardan - plicae aryepiglottica che- 
garalaydi. Hiqildoqning yon devorlarida, chin va soxta ovoz boylamlari orasida 
tirqish — Morgani hiqildoq qorinchalari ( ventriculi laryngis) bo‘lib, uning bo‘shlig‘i 
yuqoriga qaragan ko ‘r xalta - sacculus laryngis bilan tugaydi.

Hiqildoq siljuvchan a ’zo bo‘lib, boshning harakatiga, qo‘shni a ’zolar ho- 
latiga (masalan, halqum), tilning vaziyatiga qarab o ‘zining holatini o ‘zgartirib 
turadi.

Boshni orqaga tashlab, og‘iz ochilganda, hiqildoq pastga tushadi, hiqildoq 
usti tog‘ayi gorizontal joylashib hiqildoqqa kirish qismini berkitadi. Tilni chiqar- 
ganda hiqildoq yuqoriga ko‘tariladi, hiqildoq usti tog‘ayi vertikal holatga yaqin- 
lashadi va hiqildoq ochiq bo‘ladi. Yuqorida aytilgan dalillar birinchi m arotaba 
N .I.Pirogov tom onidan aniqlangan bo‘lib, intratraxeal narkoz berganda, bron- 
xografiyada va boshqa muolajalarda katta ahamiyatga ega.

Yuqori va pastki qalqonsimon arteriyalaming tarmoqlari hiqildoqning qon 
bilan ta’minlanish manbai hisoblanadi. Hiqildoqni simpatik nerv va sayyor nerv
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96-rasm . H alq u m  b o ‘s h lig ‘in in g  top ogra fiyasi.
1— s in u s  p e t r o s u s  s u p e r io r ; 2—s in u s  s ig m o id e u s ;  3—b u lb u s  v . j u g u la r i s  
su p e r io r ;  4—to n s i l la  p h a r y n g e a ;  5—s e p t u m  nasi;  6 -k a lla  su y a g i a so s in in g  
to g ‘ayi; 7—choana;  8—s in u s  p e t r o s u s  in fe r io r ;  9—to r u s  tu b a r iu s ;  10— 
t o r u s  l e v a t o r i u s ;  1 1 —v e l u m  p a l a t i n u m ;  1 2 —u v u l a ;  1 3 —a r c u s  
p a la to p h a r y n g e u s ;  14—to n s i l la  p a la t in a ;  15—pastk i ja g ‘ su yag i; 16—r a d i x  
l i n g u a e ;  1 7 —e p i g l o t t i s ;  1 8 —p l i c a  a r y  e p i g l o t t i c  a; 1 9 —i n c i s u r a  
in te r a r y te n o id e a ;  20—h a lq u m n in g  o ld in g i devori; 21—g l.th y re o id e a ;  22,
24—q iz ilo ‘ngach; 23—traxeya; 25—p a r s  la r y n g e a  p h a r y n g is ;  26—a d i tu s  
la r y n g is ;  27—r e c e s s u s  p i r i f o r m i s ;  28—p l i c a  p h a r y n g o e p ig lo t t i c a ;  29— 
g l .s u b m a n d ib u la r i s ;  30—p a rs  o ra l is  p h a r y n g is ;  31—m . s t y lo h y o id e u s ;  32— 
m . p t e r y g o i d e u s  m e d ia l i s ;  33—p a r s  n a s a l i s  p h a r y n g is ;  34—ik k i q or in ch a li 
m u sk u ln in g  orqa qorinchasi; 35—g l.p a ro t is ;  36—r e c e s s u s  p h a r y n g e u s ;  37— 
p r o c e s s u s  m a s to id e u s .

tarmoqlari innervatsiya qiladi. Yuqori va pastki hiqildoq nervlari (nn.laryngei su­
perior et inferior) sayyor nerv shoxlari tarm og‘i b o iib , ulardan pastdagisi qay- 
tuvchi nervning oxirgi shoxi hisoblanadi.

Yuqori hiqildoq nervi ko ‘proq hiqildoqning sezuvchi nervi hisoblanib, un- 
ing yuqori va o‘rta bo ‘limlarining shilliq pardasini va uzuk-qalqonsimon muskulini 
innervatsiya qiladi; qolgan hamma muskullar pastki hiqildoq nervi hisobiga in­
nervatsiya qilinadi; bunisi ko ‘proq harakatlantiruvchi nerv hisoblanib, hiqildoq­
ning pastki bo ‘limi shilliq qavatini ham ta ’minlaydi. Hiqildoqdan limfa oqimi,
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asosan, bo‘yinning chuqur limfa tugunlariga yo ‘naladi. Hiqildoq oldi, kekirdak 
oldi va kekirdak orti tugunlari boylam osti bo ‘shlig‘i tomirlarining bir qismi uchun 
birinchi bosqich tugunlar bo‘lib xizmat qiladi.

Kekirdak (bo‘yin qismi)
Kekirdakda (trachea) ikkita: bo‘yin va ko ‘krak bo‘limlari tafovut qilinadi. 

B o‘yin qismida 6-8 ta tog‘ay halqa bo‘ladi. Boshni orqaga tashlaganda kekirdak- 
ning vertikal siljishi natijasida to ‘sh ustida joylashgan tog‘aylar soni boshni old- 
inga eggandagiga qaraganda ko ‘payadi.

K ek irdakn ing  bosh lan ish i skele to top ik  V I-V II b o ‘y in  um urtqalararo  
tog‘ayiga yoki VII bo‘yin umurtqasining yuqori qirrasiga to ‘g ‘ri keladi: kekirdak 
bo‘yin qismining oxiri oldinda to ‘sh suyagining o ‘y ig‘iga, orqada -  II yoki III 
ko ‘krak umurtqasiga to ‘g ‘ri keladi.

Kekirdakning boshlanish bo‘limi oldindan qalqonsimon bezning bo‘yinchasi 
bilan, yon tomonlardan — uning boMaklari bilan qoplanadi. Bezdan pastda, kekirdakn­
ing oldida kletchatka bo‘shlig‘i (spatiumpretracheale) bo‘lib, uning ichida venalar va 
limfa tugunlari joylashadi. Kekirdakning orqa devoriga qizilo‘ngach taqalib joylasha- 
di. Kekirdakning yon tomonlarida, uning yuqori qismida qalqonsimon bezning yon 
bo‘laklari, pastki qismida, to‘sh o‘yig‘i yaqinida uyqu arteriyalari joylashadi.

Kekirdak bo‘yin qismining qon bilan ta’minlanishi ko‘proq pastki qalqonsimon 
arteriyalar hisobiga innervatsiyasi qaytuvchi nervlar hisobiga amalga oshiriladi.

Qalqonsimon bez va qalqon orqa bezlari
Qalqonsimon bez (glandula thyreoidea) ikki yon bo‘laklar va bo‘yincha 

qismidan iborat. Bezning har bir bo‘lagida yuqori va pastki qutblari tafovut qili­
nadi (97- va 98-rasmlar). Taxminan 1/3 hollarda bo‘yincha qismidan yuqoriga 
y o ‘nalgan qo‘shimcha piramidal bo‘lak (lobuspyramidalis) bo ‘lishi mumkin. Bu 
bo‘ lak bez bo‘yinchasi bilangina emas, balki uning yon bo ‘laklari bilan bog‘langan 
bo ‘lishi ham mumkin. Ba’zi hollarda bez bo‘yinchasi bo‘lmaydi.

Qalqonsimon bez o‘zining xususiy qopchasiga va fassial g ‘ilofiga ega bo‘ladi. 
Uning fassial g ‘ilofi to ‘rtinchi fassiyaning visserai varag‘i hisobiga hosil bo‘ladi. 
Bezning qopchasi bilan uning g ‘ ilofl o ‘rtasida yog‘ qatlami bo‘lib, unda arteriy­
alar, venalar, nervlar va qalqon orqa bezlari joylashadi.

To‘rtinchi fassiya bezdan qo‘shni a ’zolarga o ‘tuvchi boylam tusidagi pishiq 
tolalar beradi. O 'rta  bovlam bir tomondan, bez bo‘yinchasi bilan, ikkinchi tomon- 
dan, ko‘ndalang yo ‘nalishda uzuksimon tog‘ay va kekirdakning birinchi tog‘ayi 
o ‘rtasida tortilgan. Yon bovlatnlar bezdan boshlanib, uzuksimon va qalqonsimon 
tog‘aylarga tortiladi.

Qalqonsimon bez bo‘yinchasi kekirdakdan oldinda joylashadi (uning bi- 
rinchidan-uchinchi yoki ikk inchidan-to‘rtinchi to g ‘ayigacha). Yon b o ‘laklar 
kekirdak, hiqildoq, qalqonsimon tog‘ay, halqum va qizilo‘ngachga taqalib turadi 
hamda umumiy uyqu arteriyalarining medial yarmini qoplaydi. Bezning orqa yu- 
zasiga o‘rta chiziqqa yaqinroq n.laryngeus recurrens taqalib joylashadi (97-rasm).

Qalqonsimon bezni oldindan mm.sternohyoidei, sternothyreoidei va omo- 
hyoidei qoplaydi.
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Bezning qon bilan ta ’minlanishida ikkita yuqori va ikkita pastki qalqonsi- 
m on arteriyalar, 12 foiz hollarda - yana a.thyreoidea úna qatnashadi. Pirogov bu 
arteriyani qalqonsimon bezning beshinchi arteriyasi deb nomlagan.

Qalqonsimon bez arteríyalari ikkita kollaterallar tizimini hosil qiladi: a ’zo 
ich ida (qalqonsim on arte riya la r h isobiga) va a ’zodan tashqarida  (halqum , 
qizilo‘ngach, kekirdak va yaqin joylashgan muskul tomirlari anastomozlari hiso­
biga). Vena tomirlari bezning bo ‘laklari va bo ‘yinchasi sohasida chigallar hosil 
qiladi. Bez bo ‘yinchasi va undan pastda hosil bo ‘lgan chigaldan {plexus thyreoi- 
deus impar) w.thyreoideae inferiores et imae hosil bo ‘Iadi. Vv.imae kekirdak 
oldida joylashgan bo ‘lib, v.brachiocephalica sinistraga quyiladi (97-rasm).

Qalqonsimon bez nervlari har ikki tomonda simpatik poya va ikkala hiqildoq 
nervlaridan chiqadi. Qaytuvchi hiqildoq nervi qalqonsimon bezning pastki qutbida 
pastki qalqonsimon arteriyalari bilan kesishib, undan oldinda yoki orqada joylashadi.

N.laryngeus recurrensning shikastlanishi ovoz muskullari pareziga va to- 
vushning buzilishiga olib keladi.

Qalqonsimon bezdan limfa, asosan, kekirdakdan oldinda va yon tomonlarda 
joylashgan tugunlarga oqadi.

Qalqon orqa bezlari (epitelial tanachalar) - glandulaeparathyreoideae odat-

97-rasm . B o ‘y in n in g  o ld in g i 
so h a si v a  o ld in g i k o ‘ks 
o r a lig ‘in in g  tom irlari.

1—p le x u s  v e n o s u s  th y r e o id e u s  
im p a r ,  w .  th y r o id e a  in fer io res ;
2 —a . c a r o t i s  c o m m u n i s ,  v .  
ju g u la r i s  in te rn a ,  n. vagus',
3—to. tra p e z iu s ;  4—to. sca len u s  
an te r io r ;  5—p l e x u s  b rach ia lis ;
6—a., v . a x il la r ie s ;
7, 23—v v . th y r o id e a  imae;  
S ~ tru n cu s  brachiocephalicus;
9—n. laryngeus reccurens;
10—n. vagus; 11—aorta ascendens;
12—perikard; 13—auricula sinistra;
14—r a m u s  i n t e r v e n t r i c u l a r i s  
a n te r io r  a. c o r o n a r ia e  c o r d i s  
sinistrae; Va—truncus pulmcmalis;
16—a. coronaria cordis dextra;
17—au ricu la  dextra;  18—v. ca va  
s u p e r i o r ;  1 9 —P ir o g o v  v e n a  
burchagi va v. brachiocephalica  
dextra;  20—v. subclavia;
2 1 —Ti. v a g u s ,  n. l a r y n g e u s  
reccurens; 22—a. subclavia;
23—w .th y r o id e a  imae;
24—v. jugularis  interna;
25—v. ju g u la r i s  ex tern a;
26—a., v . th y r e o id e a  su p er io r .

a
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I —«, g lo s so p h a ry n g e u s ;  2—n. vagus;
3 —71 . a c c e s s o r i e s ;  4 — m .  
p t e r y g o i d e u s  m e d i a l i s ;  5, 2 1 — n. 
l a r y n g e u s  s u p e r i o r ;  6 ~ a d i t u s  
l a r y n g e s ;  7 , 1 6 —a . c a r o t i s  
c o m m u n is ,  v. ju g u la r i s  in te r n a  e t  
n. v a g u s;  8—g la n d u la  th y r e o id e a ;  
9, 15—a. th y r e o id e a  in fe r io r ;  10—a. 
s u b c la v ia  d e x t r a  e t  n. la r y n g e u s  
in fe r io r ;  11—tr .  b r a c h io c e p h a l ic u s  
e t  n. v a g u s  d e x t e r ;  1 2 —v .  c a v a  
s u p e r i o r ;  13—a r c u s  a o r ta e  e t  n. 
l a r y n g e u s  i n f e r i o r ;  1 4 — 
o e s o p h a g u s ;  17 - n. l a r y n g e u s  
s u p e r i o r  e t  a. l a r y n g e a ;  1 8 —71. 
h y p o g lo s s u s ;  19—v. f a c ia l i s ;  20—n. 
g lo s s o p h a r y n g e u s .

98-rasm . B o 'y u m in g  qon to m ir -  
n erv  tu tam i.

da to ‘rtta boTib, ufar qalqonsimon bez qopchasidan tashqarida (qopcha bilan fas- 
sial g ‘ilo f o ‘rtasida), yon bo ‘lakIaming orqa yuzasida, har ikki tomonda ikkitadan 
bo‘ladi (98-rasm). Bunda yuqori bezchalar uzuksimon tog‘ayning pastki qirrasi 
sath ida yoki qalqonsim on bez yon b o ‘lak larin ing  yuqori va o ‘rta  q ism lari 
o ‘rtasidagi chegarada, pastkilari -  pastki qalqonsimon arteriya bezga birinchi tar- 
moqlarini bergan joyida yoki yon bo‘ laklarning pastki qutbidan 1,5-2 sm yuqori- 
da joylashadi.

Halqum (pharynx)  boshning asosidan VI bo ‘yin umurtqasigacha borib, o‘sha 
joyda qizilo‘ngachga o ‘tadi. Halqumning uchta bo‘limi farq qilinadi:

1) epipharynx (burun-halqum) -  yuqori boiim  — gumbazdan qattiq tanglaygacha;
2) mesopharynx (og‘iz-halqum) — o ‘rta bo‘lim -  qattiq tanglaydan til osti 

suyagigacha;
3) hypopharinx (halqumning hiqildoq qismi) — pastki bo‘lim -  qizilo‘ngachga 

o ‘tish joyigacha.
Qisman burun-halqum hamda halqum og‘iz qismining devorlarida va qis- 

man qo ‘shni a ’zolarda lim fa to ‘qimasi to ‘plam lari bo ‘lib, ularning y ig ‘indisi 
Valdeyer halqum halqasi deb nomlanadi. Bunga lco‘p m iqdordagi alohida joy- 
lashgan follikulalardan tashqari: 1) tanglay ravoqchalari orasida joylashgan va 
halqum ning yuqori qisuvchi m uskuliga tegib turuvchi tanglay m urtaklari; 2) 
halqum orqa devori yuqori boTimining shilliq osti qavatida joylashgan halqum 
bezi; 3) burun-halqum-ning yon devorlarida, Yevstaxiy naylari teshigi yaqinida 
joylashgan nay murtaklari; 4) til ildizidagi -  til murtagi kiradi.

Halqumning yuqorigi ikki bo‘limi atrofida parafaringeal bo‘shliq joylasha-

H alqum

1 0 -1

1 4 5



di. Halqumning hiqildoq qismi orqasida umurtqa oldi fassiyasi bilan qoplangan 
b o ‘yinning uzun muskullari va umurtqa tanalari joylashadi, oldinda -  hiqildoq, 
yon tomonlarida — qalqonsimon bezning yuqori qutbi va umumiy uyqu arteriy- 
alari joylashadi (93-rasm).

Halqumning hiqildoq qismida, oldingi devorining yon devorga o ‘tish joyi- 
da, shilliq qavatda har ikki tomondan vertikal chuqurchalar -  noksimon cho‘ntak 
(recessus piriformis) bo ‘lib, halqum dahlizining yon tomonlarida joylashadi. Yu- 
qorida uplicapharyngoepiglotticagacha boradi, uni m.stylopharyngeus hosil qila- 
di. Bu burma ostida, noksimon cho‘ntakda, shilliq pardaning boshqa burmasi - 
plica  n.laryngei bo ‘lib, uni halqum shilliq pardasida ramus internus n.laryngei 
superioris hosil qiladi.

Halqumni qon bilan ta ’minlanishida aa.pharyngea ascendens, palatina as- 
cendens, thyreoidea superior et inferior ishtirok etadi.

Halqumni sayyor, til-halqum va bo ‘yin simpatik nervlari shoxlaridan hosil 
b o ‘lgan halqum chigali innervatsiya qiladi (9/-rasm). Halqumdan lim fabo ‘yinning 
chuqur limfa tugunlariga (v.jugularis interna yo‘nalishi bo‘y lab) oqadi.

QiziIo‘ngach (bo‘yin qismi)
Q izilo‘ngachning uchta: bo ‘yin, ko‘krak va qorin b o ‘limi tafovut qilinadi. 

Q izilo‘ngachning umumiy uzunligi 25 sm atrofida bo‘ladi. Uning boshlang‘ich 
bo ‘limida birinchi torayish joyi bor; ikkinchi torayish joyi kekirdak bifurkatsi- 
yasiga mos keladi, uchinchisi esa ko‘krak-qorin to ‘sig‘i orqali o ‘tish joyida bo ‘ladi. 
Q izilo‘ngachning faqat boshlanish qismi hamda diafragmadan o ‘tish joylari fik- 
satsiyalangan, vertikal hamda gorizontal yo ‘nalishda ancha siljiydi.

Q izilo‘ngachning boshlanishi uzuksimon tog‘ayga to ‘g ‘ri keladi, bu VI bo ‘yin 
umurtqa tanasining pastida bo ‘ladi (qizilo‘ngachning boshlanishi oldingi tishlar- 
dan o ‘rtacha 15 sm masofada bo‘ladi). Q izilo‘ngach b o ‘yin qismining uzunligi 
(uzuksimon tog‘aydan to ‘sh o ‘yig‘igacha) - 4,5-5 sm. Q izilo‘ngach uzuksimon 
tog‘ayning orqasida joylashgan b o ‘lib, u bilan mustahkam bog‘langan. Qolgan 
qism ida uning oldida kekirdak joylashadi. B o ‘yin sohasida q izilo‘ngach o ‘rta 
chiziqqa nisbatan chapga siljigan bo ‘lib, kekirdak bilan birga egat, sulcus tra- 
cheooesophageus hosil qiladi, u yerda chap qaytuvchi nerv va limfa tugunlari 
joylashadi. 0 ‘ng tomonda shu nomli nerv kekirdakning orqasida qizilo‘ngachning 
yon devoriga yondoshgan holdajoylashadi. Orqada qizilo‘ngachum urtqa pog‘onasi 
va unda joylashgan bo ‘yinning uzun muskullariga taqaladi; ulami beshinchi fassiya 
(fascia  prevertebralis)  ajratib turadi. Q iz ilo ‘ngach orqasidagi y o g ‘ qatlami 
to ‘rtinchi va beshinchi fassiyalar orasidagi b o ‘shliqni (spatium retroviscerale) 
to ‘ldiradi. U  yuqoriga -  halqum orqa kletchatkasiga, pastda esa -  orqa ko‘ks oralig‘i 
kletchatkasiga davom etadi. Q izilo‘ngachning boshlang‘ich qismiga yon tomon- 
lardan qalqonsimon bez bo‘laklarining pastki qutblari tegib turadi, bunda chap 
yon b o ‘lak, hatto qizilo‘ngachning orqa devoriga yetishi mumkin. Shu joyda, uzuk­
simon tog‘aydan 1,5-2 sm masofada, qizilo‘ngachning yon devorini qalqonsimon 
bez pastki qutbi-ning orqa yuzasiga yo‘naluvchi pastki qalqonsimon arteriya kesib 
o ‘tadi. Q izilo‘ngachning yon tomonida, o ‘ngda, taxminan 1 sm va chapda bir necha 
mm masofada umumiy uyqu arteriyasi joylashadi (98-rasm).
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Qizilo‘ngachning bo‘yin qismini pastki qalqonsimon arteriyaning shoxlari 
qon bilan ta ’minlaydi. Nervlanishi — har ikkala qaytuvchi nerv tolalari hisobidan 
bo‘ladi. Limfa tomirlari bo‘yinning chuqur limfa tugunlarida tugaydi.

To‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon soha, 
regio sternocleidomastoidea

Soha to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskul o ‘rniga mos keladi va yuqorida 
so‘rg‘ichsimon o‘siqqacha, pastda -  o ‘mrov va to ‘sh dastasiga yetadi.

Terisi yupqa va harakatchan, so‘rg‘ichsimon o‘siq yaqinida qalinlashadi. Teri 
osti yog‘ qatlami, so‘rg‘ichsimon o‘siq yaqinida qalinlashgan bo‘lib, uni teri bilan 
chuqur qatlamni bog‘lab turuvchi biriktiruvchi to‘qimali to ‘siqlar kesib o ‘tgan. Undan 
keyin, birinchi fassiya va teri osti muskuli keladi. Teri osti muskuli g ‘ilofining chu­
qur varag‘i bilan ikkinchi fassiya orasida yuza venalar va nervlar joylashadi.

Venalardan tashqi bo‘yinturuq venasi (v.jugularis externa) to ‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskul g ‘ilofini qiya vertikal yo ‘nalishda kesib, keyin muskul-

99-rasm . B o 'y in n in g  yu za  
v en a la r i va  nerv lari.

1, 6—m . p la ty s m a ;  2—r a m u s  co l l i  
n. fa c ia l i s ;  3—v. r e t r o m a n d ib u la r i s  
b ila n  v .  j u g u l a r i s  e x t e r n a  (4 )  
o r a s i d a g i  a n a s t o m o z ;  5 — v .  
j u g u l a r i s  a n t e r i o r ;  7 — 
n n . s u p r a c l a v i c u l a r e s  a n te r io r e s ;  
8—n n .s u p r a c la v ic u la r e s  m e d i i ;  9— 
n n .s u p r a c la v ic u la r e s  p o s te r io re s ;  
1 0 —m . t r a p e z i u s ;  11 — n.  
a ccessor iu s;  12—n. t r a n s v e r s a  colli;
13—n. a u r ic u la r i s  m a g n u s ;  14—n. 
o c c i p i t a l i s  m i n o r ;  1 5 —v a s a  
o c c ip i ta l ia ,  n. o c c i p i t a l i s  m a jo r ;
1 6 —m . s t e r n o c l e i d o m a s t o i d e u s ;  
17 —v. a u r ic u la r i s  p o s te r io r .

ning orqa qirg‘og‘i bo‘ylab boradi (99-rasm). Nervlar bo‘yin chigalidan hosil bo‘lib, 
to ‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon muskulining orqa qirg‘og‘i o ‘rtasida yuzaga chiqa- 
di. Shu yerdan ular turli tom ongayo‘naladi, bunda bo‘yinning teri nervi ko‘ndalang 
yo ‘nalishda joylashadi (99-rasm).

B o‘yinning ikkinchi fassiyasi to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskuliga g ‘ilof 
hosil qiladi. Muskulni qo‘shimcha nervning shoxi teshib o ‘tib, innervatsiya qila- 
di. Nerv muskulning orqa qirrasi o ‘rtasidan taxminan 1,5 sm yuqoriroqda chiqa- 
di. Keyin ikkinchi fassiya ostida, m.levator scapulae ustida yotadi va qiyshiq hol- 
da pastga, trapetsiyasimon muskul oldingi qirrasi ostiga boradi. To‘sh-o‘mrov- 
so‘rg ‘ichsimon muskulining ostida to ‘rtinchi fassiyaning pariyetal varag‘i hiso-
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1 1 3  4  5 ff /
100-rasm . U yq u  va  ja g ‘ o s ti 

u ch b u rch a k la r i.
1—ik k i q o r in ch a li m u sk u ln in g  
orq a  q o r in ch a si; 2—a. c a r o t i s  
in te r n a ;  3—a. c a r o t i s  e x te r n a ;
4 —m . s t y l o h y o i d e u s ;  5 —v .  
r e t r o m a n d i b u l a r i s ;  6 ~ a.,  v .  
f a c i a l i s ;  7—n o d i  l y m p h a t i c i  
s u b m a n d i b u l a r  e s ;  8 —v .  
s u b m e n t a l i s ;  9 —
g l . s u b m a n d i b u l a r i s ;  1 1 —ik k i  
q o r in ch a li m u sk u ln in g  o ld in g i  
qorinchasi; 12— a. l in g u a lis ;  13— 
v . ju g u la r i s  a n te r io r ;  14—til  o sti 
su y a g i va  m . h y o g lo s s u s ;  15— 
m .  s t e r n o h y o i d e u s ;  1 6 —m . 
o m o h y o i d e u s ;  1 7 —to .
th y r e o h y o id e u s ;  18—m e m b r a n a  
t h y r e o h y o i d e a ;  1 9 -

g l . th y re o id e a ;  20—m. s te r n o c le id o m a s to id e u s ;  21—a. c a r o t i s  c o m m u n is ;  22— 
a n s a  c e r v ic a l i s ;  23—a., v. th y r o i d e a  su p e r io r ;  24—n. la r y n g e u s  su p e r io r ;  25— 
v . fa c ia l i s ;  26—n o d i  l y m p h a t i c i  c e r v ic a le s  p r o f u n d i ;  27—r a m u s  s u p e r i o r  
a n sa e  c e rv ic a l is ;  28—n. va g u s;  29—n. h y p o g lo s s u s ;  30—v. ju g u la r i s  in te rn a ,  
n o d u s  l y m p h a t i c u s  c e r v i c a l i s  p r o f u n d u s ;  3 1 —v .  j u g u l a r i s  e x t e r n a ,  n. 
a c c e s so r iu s ;  32—g l .p a ro t is .

biga hosil b o ‘lgan g ‘ilofda yotuvchi tom ir-nerv tutam i (a.carotis communis, 
v jugularis interna, n.vagus) joylashadi. A.carotis communis - medial, v.jugularis 
interna - lateral, n.vagus esa - ular orasida va orqada joylashadi (100-rasm).

To‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichsimon muskul sohasining yuqorigi qismida umumiy 
uyqu arteriyasi muskulning oldingi qirrasi ostidan alohida ajratilgan uyqu uchbur- 
chagi (trigonum caroticum) sohasiga chiqadi (pastga qarang). Arteriyaning o ‘rta 
qismini to ‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon muskuli qoplaydi, bundan tashqari uni oldin- 
dan uchinchi fassiya bilan qoplangan ko‘krak-til osti muskuli kesib o ‘tadi. Arteriya­
ning pastki qismi m.sternocleidomastoideus-mng  to ‘sh va o ‘m rov oyoqchalari 
oralig‘idan o'tadi, lekin uni oldindan m.sternothyreoideus qoplaydi. Uni kuzatib 
boruvchi v.jugularis interna esa, arteriyaga nisbatan lateralroq joylashadi.

Umumiy uyqu arteriyasi (g‘ilofi bilan birga) bo ‘yinning chuqur fassiyasi usti- 
da yotadi (beshinchi, umurtqa oldi) va bo‘yin umurtqalari ko‘ndalang o ‘siqlarining 
oldingi do‘mboqlari va umurtqa oldi muskullariga (bo‘yinning uzun muskuli va 
oldingi narvonsimon muskul) to ‘g ‘ri keladi. K o‘proq bo ‘rtib turadigan do‘mboq 
oltinchi bo‘yin umurtqasining ko‘ndalang o ‘sig‘idagi uyqu do‘m bog‘i (tuberculum 
caroticum) hisoblanadi. Shu arteriyadan qon ketishini tez to ‘xtatish uchun arteriya- 
ni to ‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon muskuli bilan bo‘yindagi ichki a’zolar oralig‘ida 
barmoq bilan bosish mumkin. Arteriyadan chuqurda va unga parallel holda, beshin­
chi fassiyaning ostida bo‘yin simpatik nervi joylashadi. VI bo ‘yin umurtqasidan 
pastda uyqu arteriyasi qalqonsimon bezning pastki qutbiga yo‘naluvchi pastki qalqon- 
simon arteriyaning ko‘ndalang joylashgan yoyi oldidan o ‘tadi.
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Uyqu uchburchagining topografiyasi
Bu uchburchakning chegaralarini medial tomonda kurak-til osti muskuli- 

ning yuqori qorinchasi, lateral tomonda — to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskuli, 
yuqorida ikki qorinchali muskulning orqa qorinchasi hosil qiladi. Uyqu uchbur- 
chagi qisman to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon sohasi, qisman til osti suyagi pastki 
sohalaridan hosil bo‘ladi. Uyqu uchburchagi sohasidan o ‘tuvchi tomir va nervlar 
to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskulini tashqariga tortilganda ko‘rinadi.

Umumiy uyqu arteriyasi to‘sh-o‘mrov-so‘rg‘ichsimon muskuli bilan uchinchi 
fastsiyaga o‘ralgan kurak-til osti muskulining yuqori qorinchasi orasidagi burchak 
bissektrisasi bo‘ylab o‘tadi. Arteriyaning oldingi yuzasi bo‘ylab, uning g‘ilofi ustida, 
qiyshiq yo‘nalishda I-11I bo‘yin nervlari tolalaridan hosil bo‘lgan bo‘yin ilmoq nervi- 
ning yuqori shoxi - ramus superior ansae cervicalis (r.dessendens n.hypoglossi - BNA) 
o‘tadi. Ramus superior til osti nervining yoyi bilan birlashadi, bu yoy tashqi hamda 
ichki uyqu arteriyalarini oldindan kesib o‘tadi. Keyin m.digastricus va m.stylohyoideus 
ostiga yo‘nalib jag ‘ osti uchburchagi sohasiga boradi.

Qalqonsimon tog ‘ayning yuqori qirrasi ro ‘parasida a.carotis communis ikki 
tarmoqqa bo‘linadi. Bu bo‘linishdan hosil bo‘lgan tomirlar shunday joylashadiki, 
a.carotis externa chuqurda va tashqarida, a.carotis interna esa yuza va ichkarida 
joylashadi. Um um iy uyqu arteriyasining bifurkatsiyasi har xil sathda bo‘lishi 
mumkin va ko ‘pincha yuqoriga siljigan bo‘ladi.

Bir tom im i ikkinchi tomirdan farqlashda shundan foydalanish mumkinki, 
tashqi uyqu arteriyasi qator shoxlar bersa, ichki uyqu arteriyasi bo ‘yinda, odatda, 
tarm oq bermaydi. Tashqi uyqu arteriyasining birinchi tarm og‘i, medial va pastga, 
qalqonsimon bezga yo ‘naluvchi yuqori qalqonsimon arteriya hisoblanadi.

Yuqori qalqonsimon arteriyaning chiqish joyidan yuqorida tashqi uyqu ar- 
teriyasini oldindan yuz venasining yirik poyasi yuqoridan pastga va ichkaridan 
tashqariga kesib o ‘tadi. Yuz venasiga quyiluvchi yuqori qalqonsimon vena va til 
venasi k o ‘p hollarda bir-biri bilan anastom ozlashganligi sababli uyqu uchbur­
chagining yuqori bo‘limida tashqi uyqu arteriyasining boshlanish qismini qoplo- 
vchi vena chigali hosil bo‘ladi.

Ichki va tashqi uyqu arteriyalaridan chuqurda qiyshiq-ko‘ndalang yo ‘nalishda 
yuqori hiqildoq nervi (n. laryngeus superior) o ‘tadi (sayyor nervning tarm og‘i). 
Tomirlar orqasida hiqildoqning konstriktoriga va m.cricothyreoideusga ramus ex- 
ternus-m  berib, nerv (r.internus nomi bilan) oldinga yo ‘naladi. Yuqori hiqildoq 
arteriyasi (yuqori qalqonsimon arteriyaning tarm og‘i) bilan birga nerv til osti suya­
gi katta shoxlaridan pastda qalqon-til osti pardasini teshib kirib hiqildoqning shil- 
liq qavatida tarqaladi.

Yuqori hiqildoq nerv poyasi yoki tashqi shoxi depressor nervining (n.depressor 
cordis) hosil bo‘lishida ishtirok etadi. Ichki uyqu arteriyasining ichki devori bo‘ylab 
boruvchi depressor nervi arteriya g ‘ilofI ichida bo‘yin simpatik nerv tolalari bilan 
bog‘lanadi va yurak nerv chigalining hosil boMishida ishtirok etadi.

Umumiy uyqu arteriyasidan tashqarida, bo‘yinning oldingi yuzasi yaqinida 
ichki bo‘yinturuq venasi joylashgan bo‘lib, u uyqu uchburchagining yuqori bo‘limida 
ichki uyqu arteriyasidan tashqarida joylashadi. Venaning skeletga nisbatan holati 
bo‘yin umurtqalarining ko‘ndalang o‘siqlari bo‘ylab o‘tkazilgan chiziqqamos keladi.

Umumiy uyqu arteriyasi hamda ichki bo‘yinturuq venasi orasida va bir oz 
orqada sayyor nerv ichki uyqu arteriyasi va ichki bo ‘yinturuq venasi orasida joy-
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101-rasm . B o ‘y in  sim p atik  
p o y a sin in g  top o g ra fiy a si.

1—g l.p a r o t i s ;  2—v. j u g u l a r i s  
in te rn a ;
3—g l . s u b m a n d ib u la r i s ;
4—m . m y lo h y o id e u s ;
5—to. h yo g lo ssu s ;
6—n. h y p o g lo s s u s ;
7—n. la r y n g e u s  su p e r io r ;
8—a. l in g u a lis ;
9—to. th y r e o h y o id e u s ;
10—a. c a r o t i s  e x te rn a ;

—a. c a r o t i s  in te rn a ;
12—a. t h y r e o id e a  su p e r io r ;  
13, 29—to. o m o h y o id e s ;
1 4 —r a m u s  s u p e r i o r  a n s a e  
c e r v ic a l i s ;
15—to. s te r n o th y r e o id e u s ;  16— 
to. s te r n o h y o id e u s ;
1 7 —r a m u s  i n f e r i o r  a n s a e  
c e r v i c a l i s ;  1 8 —g a n g l i o n  
c e r v i c a l e  m e d i u m  t r u n c i  
s y m p h a t i c i ,  a. t h y r e o i d e a

in fe r io r ;  19—g a n g l io n  c e r v ic a le  i n t e r m e d iu m ,  a. v e r te b r a l i s ;  20—to. lo n g u s  
colli;  21—g a n g l io n  s te l la tu m ;  22—a n s a  su b c la v ia ;  a. su b c la v ia ;  24—to. sc a le n u s  
a n te r io r ;
2 5 —n. p h r e n i c u s ;  2 6 —a. t r a n s v e r s a  co l l i ;  27 —n. s u b c l a v i u s ;  2 8 —p l e x u s  
b r a c h ia l i s ;  30 —to. t r a p e z i u s ;  3 1 —to. s c a le n u s  p o s t e r io r ;  32—m . s c a l e n u s  
m e d i u s ;  33 —a. c e r v i c a l i s  a s c e n d e n s ;  34 —to. l e v a t o r  s c a p u la e ;  3 5 —a n s a  
c e r v ic a l i s ;  36—p l e x u s  c e r v ic a l i s ;  37 —g a n g l io n  c e r v ic a le  s u p e r i u s  t r u n c i  
s y m p a t i c i ;  38—to. s t e r n o c le id o m a s to id e u s .

lashadi. Ichkaridan umumiy uyqu arteriyasiga, uyqu uchburchagi sohasida, qalqon- 
simon bezning yuqori qutbi tegib turadi, bezning shu qismiga yuqori qalqonsi- 
mon bez arteriyasi keladi, bezdan yuqorida esa halqum joylashgan.

Umumiy uyqu arteriyasining bifurkatsiya qismida karotid refleksogen soha 
joylashadi. U shunga o ‘xshash boshqa sohalar bilan birga qon aylanishini boshqa- 
rishda katta ahamiyatga egadir. U uyqu koptokchasidan (glomus caroticum) ibo- 
rat b o ‘lib, ichki uyqu arteriyasining bo ‘rtib chiqqan joyi (sinus caroticus) hisob- 
lanadi, unga til-halqum, sayyor, simpatik nerv tolalari keladi.

Uyqu arteriyasi va beshinchi fassiyadan chuqurda simpatik nerv joylashadi.

Simpatik nerv topografiyasi
Zamonaviy m a’lumotlarga ko ‘ra, simpatik nerv poyasi bo ‘yinda taxminan 

2/3 hollarda to ‘rtta (yuqori, o ‘rta, oraliq va pastki), taxm inan 1/3 hollarda esa 
uchta tugundan iborat bo‘ladi, bunda yuqori va pastki tugunlar doimiy bo ‘lib, 
o ‘rta va oraliq tugunlar doimiy emas.

B o‘yin simpatik poyasi bosh va bo ‘yinning uzun muskullari ustida, umurtqa 
oldi fassiyasining orasida yoki orqasida joylashadi.
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Tugunlar va ular bilan bog‘langan tolalarning borligi simpatik poyani oson 
topishga yordam beradi. Sayyor nervni simpatik nerv bilan chalkashtirmaslik uchun 
shuni esda tutish kerakki, sayyor nerv umurtqa oldi fassiyasidan oldinda joylashadi 
va erkin siljiydi.

Simpatik nervining yuqori bo ‘yin tuguni, odatda, umurtqa oldi fassiyasidan 
oldinda, sayyor nervning  m edial tom onida, II-1II b o ‘yin um urtqalarin ing  
ko‘ndalang o‘siqlari ro ‘paras ida yotadi.

0 ‘rta tugun VI bo‘yin umurtqasi sathida yotadi va pastki qalqonsimon ar- 
teriyaga yondoshib, ko ‘pincha undan yuqorida joylashadi.

Oraliq tugun umurtqa arteriyasining oldingi-ichki yuzasida joylashadi. Un- 
ing joyi VII bo‘yin umurtqasiga raos keladi. Tugun topografiyasining o ‘ziga xos- 
ligi shundaki, undan chiquvchi ikkita shox, um urtqa arteriyasini oldindan va 
orqadan aylanib o ‘tib oraliq tugunni pastki tugun bilan bog‘laydi, yana bir shoxi 
ilmoq shaklida o ‘mrov osti arteriyasini aylanib o ‘tadi.

Simpatik nervning pastki bo ‘yin tuguni, odatda, birinchi ko‘krak tuguni bi­
lan qo‘shilib yulduzsimon tugun (ganglion stellatum) hosil qiladi. Bu tugun tri- 
gonum scalenovertebrale sohasida bo ‘yinning uzun muskuli ustida yotadi (101- 
rasm ). Yulduzsimon tugunning skeletotopik holati VII bo‘yin um urtqasining 
ko‘ndalang o‘sig‘iga va birinchi qovurg‘a boshchasiga mos keladi. Yulduzsimon 
tugunning ko ‘p qismini o ‘mrov osti arteriyasi, uning yuqori qutbini esa umurtqa 
arteriyasi qoplaydi. Tugunning pastki qismi plevra gumbaziga tegib turadi. Plevra 
gum baziga um urtqa oldi fastsiyasidan chiquvchi to ‘siq birikkan bo‘lib, ular 
lig.costopleurale va lig.vertebropleurale deb nomlanadi. Bular yulduzsimon tu­
gunni o ‘mrov osti va umurtqa arteriyalaridan ajratib turadi.

Yulduzsimon tugun topografiyasining o ‘ziga xosligi shundaki, undan yaxshi 
rivojlangan umurtqa nervi chiqib, umurtqa arteriyasining orqa devorida joylashadi 
va u bilan birga bo‘yin umurtqalari ko‘ndalang o‘simtalaridagi kanalga kiradi.

Simpatik nervning tugunlari bo‘yin nervlari bilan rami communicantes yor- 
damida bog‘lanadi.

Simpatik nervning har bir tugunidan yurakka va bo‘yinning ichki a ’zolariga 
boruvchi nervlar hamda sayyor nervi bilan tutashtiruvchi shoxlar chiqadi: bo‘yin 
simpatik poyasi bilan til-halqum va diafragma nervlari orasida doimiy bo‘lmagan 
biriktiruvchi tolalar bo‘ladi; II-IV bo‘yin tugunlaridan o ‘pkalarga tolalar boradi. 
Yuqori tugundan yuqoriga, ichki uyqu arteriyasini va uning bosh ichidagi tarmoq- 
larini kuzatib boruvchi n.caroticus ketadi.

Simpatik nervning bo ‘yin qismi ko‘z olmasi (m.dilatator pupillae), qovoq 
0mm.tors aies) va ko‘z kosasi (m.orbitalis) muskullarini innervatsiya qilishda ishtirok 
etadi. Simpatik nervning yurak tolalari, asosan, o‘rta va oraliq tugunlardan chiqadi. 
Bu tolalar bir-biri bilan ko‘p tarmoqli tolalar orqali bog‘lanadi va sayyor nervning 
yurak tolalari bilan qo‘shilib yuza va chuqur yurak-aorta chigalini hosil qiladi.

Chuqur muskullararo oraliqlar
To‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsim on m uskul sohasining pastki boMimida, shu 

muskul orqasida bo‘yin ichki a ’zolaridan tashqarida ikkita tirqishsim on oraliq
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bor. Yuzaga yaqinroq joylashgani — spatium antescalenum deb, chuqurroqdagisi — 
trigonum scalenovertebrale deb nomlanadi.

Narvon oldi oralig‘i (spatium antescalenum). Uni orqadan m.scalenus ante­
rior, oldindan va ichkaridan mm.sternohyoideus va sternothyreoideus, oldindan 
va tashqaridan m.sternocleidomastoideus chegaralaydi.

0 ‘rta va oldingi narvonsimon muskullar orasida spatium interscalenum ho- 
sil bo ‘ladi, u tashqi bo ‘yin uchburchagi sohasida joylashadi.

Spatium antescalenumda tashqaridan-ichkariga: bulbus v.jugularis inferior, 
n.vagus va a.carotis communis—ning boshlanish qismi joylashadi. Oraliqning eng 
pastk i b o ‘lim ida v.subclavia  joy lashgan  boMib, u v.jugularis interna bilan 
qo‘shiladi. Q o‘shilish joyi angulus venosus deb nomlanadi (Pirogov venoz bur- 
chagi). Narvon oldi oralig‘ida yana n.phrenicus joylashadi.

Odatda, vena burchagiga tashqi bo'yinturuq venasi (97-rasm), undan tashqari 
yana, chap tomondagiga - ductus thoracicus, o ‘ng tomondagiga esa - ductus lym- 
phaticus dexter quyiladi.

102-rasm . S p a t i u m  
in t e r s c a le n u m  va  t r i g o n u m  

s c a le n o v e r te b r a le .
A: 1—v. fa c ia l i s ;
2—to. th y r e o h y o id e u s ;
3, 24—to. o m o h y o id e u s ;
4—to. s te r n o h y o id e u s ;
5—v. th y r e o id e a  su p e r io r ;
6 —a. c a r o t i s  c o m m u n i s ,  v .  
ju g u la r i s  in te r n a ,  n. va g u s;
1 —g l . t h y r e o i d e a  b i la n  
p iram id al o ‘siq; 8—to. lo n g u s  
c a p i t i s ;
9 —to . l o n g u s  c o l l i ;  1 0 — 
g a n g l io n  c e r v i c a l e  m e d i u m  
t r u n c i  s y m p h a t i c i ;
1 1 — g l . p a r a t h y r e o i d e a  
i n f e r i o r ;  1 2 —a. t h y r e o i d e a  
in f e r io r ;
13—a., v. v e r te b r a l i s ;
14—Ti. l a r y n g e u s  reccu ren s;  15—o e so p h a g e u s;  16—trach ea;
17—m m .s te r n o h y o id e u s ,  s te r n o th y r e o id e u s ;  18—a. c a r o t i s  c o m m u n is ,  n. vagu s;  
19—a. su b c la v ia ,  a n sa  su b c la v ia ;  20—t r u n c u s  th y r e o c e r v ic a l i s ;
21—v. ju g u la r i s  in te rn a ;  22—a. s u p r a s c a p u la r i s ;  23—to. sc a le n u s  a n te r io r ;
25—a. c e r v ic a l i s  s u p e r f i c ia l i s ;  26—f a s c i a  p r e v e r te b r a l i s ;  27—n. p h r e n ic u s ,  a. 
c e r v ic a l i s  a scen d en s;  28—to. s te r n o c le id o m a s to id e u s ;  B: 1—p l e x u s  b rach ia lis ;
2—S h a ssen y a k  b o 'rtiq ch asi (V i b o‘yim u m u rtq a sin in g  k o ‘n d a la n g  o ‘s ig ‘ida);
3—g a n g l io n  c e r v ic a le  m e d i u m  t r u n c i  s y m p h a t i c i ;  4—h iq ildoq  o ld i m u sk u llari;
5—g l . th y r e o id e a ;  6—g a n g l io n  s t e l l a tu m ;  7—q iz ilo ‘n g a c h  va  a. t h y r e o i d e a  
in fe r io r ;  8—a. s u b c la v ia ,  a. v e r te b r a l i s ;  9—tra c h e a ,  n. la r y n g e u s  reccu ren s;
10—a. c a r o t i s  c o m m u n is ,  v . ju g u la r i s  in te r n a ,  n. va g u s;
11—a. th o r a c ic a  n te rn a ,  n. p h re n ic u s ;  12—p levra  gu m b a zin i u m u rtq a  p o g ‘on asi 
va  I  q o v u rg ‘aga  m a h k a m lo v ch i b oy lam lar  (k esilgan ); 13—p levra  gum bazi;
14—to. o m o h y o id e u s ;  15—a. t r a n s v e r s a  colli;  16—a. c e r v ic a l i s  p r o f u n d a .
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Diafragma nervining topografiyasi
Diafragma nervi (n.phrenicus), asosan, IV bo‘yin nervidan, ba’zan yana III 

va V bo‘yin nervlaridan hosil bo‘ladi. Nerv oldingi narvon muskulining oldingi 
yuzasida yotadi va umurtqa oldi fassiyasi bilan qoplanadi. Nervdan oldinda, ko‘p 
hollarda, ichki bo‘yinturuq venasi joyiashadi; ko ‘pincha vena nervdan ichkarida 
yotadi, nervdan oldinda esa kletchatkaqatlam i bo‘lib ,u  m.sternocleidomastoideus— 
ga g ‘ilof hosil qiluvchi ikkinchi fassiya bilan beshinchi fassiya orasida bo‘ladi. 
O ‘mrovga yaqinroqda, nervdan oldinda m.omohyoideus va uchinchi fassiya, yana 
yaqinroqda va oldinda — ikkinchi fassiya va m.sternocleidomastoideus joyiasha­
di. Nerv qiyalab, yuqoridan pastga va tashqaridan ichkariga yo ‘nalib, o ‘mrov osti 
venasi va arteriyasi orasidan oldingi ko‘ks oralig‘iga o ‘tadi. O ‘mrovdan yuqorida 
nervni ko‘ndalangiga aci.transversa colli va suprascapuleris kesib o ‘tadi.

Narvon-umurtqa uchburchagi (trigonum scalenovertebrale). Unga to‘sh- 
o‘mrov-so‘rg‘ichsimon soha pastki bo‘limi medial qismining eng chuqur joyi to‘g ‘ri 
keladi.

Trigonum scalenovertebralening lateral tomonini oldingi narvon muskuli, 
medial tomonini bo‘yinning uzun muskuli, asosini plevra gumbazi hosil qiladi. 
U chburchak cho ‘qqisin i VI b o ‘yin um urtqasi k o ‘ndalang o ‘s ig ‘in ing uyqu 
do‘m bog‘i tashkil etadi.

Uchburchakda o‘mrov osti arteriyasining boshlanish qismi, undan chiquvchi 
tarmoqlar, ko‘krak limfa yo‘lining yoyi, simpatik nervning pastki va oraliq tugunlari 
joyiashadi. Shutuzihnalaminghammasi beshinchi fassiya ostidajoylashadi (102-rasm).

0 ‘mrov osti arteriyasi birinchi bo ‘limi orqada va pastda plevra gumbaziga 
tegib turadi. Oldindan o ‘ng va chap o‘mrov osti arteriyalarini tomirlar, nervlar va 
m uskullar (to ‘sh-o‘mrov-so.‘rg ‘ichsimon, to ‘sh-til osti va to ‘sh-qalqonsim on) 
qoplaydi. 0 ‘mrov osti arteriyasining bu tomir va nervlarga nisbatan joylashishi 
o ‘ng va chap tomonlarda turlichadir.

0 ‘ng o ‘mrov osti arteriyasi oldida vena burchagi joyiashadi. Arteriya bilan 
vena burchagi orasidan sayyor va diafragma nervlari o‘tadi. Har ikld nerv arte- 
riyani yuqoridan pastga: sayyor nerv -  o ‘rta chiziqqa yaqin, diafragma nervi -  
undan tashqarida kesib o‘tadi (har ikkala nerv orasidan ansa subclavia n.sympatici 
o‘tadi). Arteriyadan orqada o ‘ng qaytuvchi nerv sirtmog‘i, o‘mrov osti arteriyasidan 
ichkarida umumiy uyqu arteriyasi o ‘tadi.

Chap o ‘mrov osti arteriyasidan oldinda ichki bo‘yinturuq venasi va chap 
yelka-bosh venas ining boshlanish qismi joyiashadi. Bu venalar bilan arteriya orasi­
da sayyor va d iafragm a nerv lari o ‘tad i, lekin o ‘ng tom ondag iga  o ‘xshab 
ko‘ndalangiga emas, balki uning oldingi devori bo‘ylab boradi {n.vagus - ichkari­
da, n.phrenicus — tashqarida, ansa subclavia — ular orasida bo‘ladi). Chap qaytuv­
chi nerv arteri-yadan ichkarida boradi. K o‘krak limfa y o ‘li yoyi o‘mrov arteriyasi 
bilan oldinda, undan qalqon-bo‘yin arteriya poyasi chiqqan joyida kesishadi.

0 ‘mrov osti arteriyasining birinchi bo‘limidan quyidagi tarmoqlar boshla- 
nadi. 0 ‘rta  chiziqqa yaqinroqda o ‘m rov osti arteriyasining qavariq qism idan 
a.vertebralis chiqadi. U vertikal yo ‘nalishda yuqoriga, m.scalenus anterior va 
m.longus colli orasidagi egat bo‘ylab boradi, keyin VI bo‘yin um urtqasidagi/ora- 
men transversumga. kiradi.

Umurtqa arteriyasidan tashqarida, oldingi narvon muskulining ichki yuzasi 
bo‘ylab o ‘mrov osti arteriyasidan truncus thyreocervicalis chiqadi va 4 ta tarmoq-
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qa bo ‘linadi: aa.thyreoidea inferior, cervicalis ascendens, cervicalis superficialis 
va suprascapularis. Ulardan a.thyreoidea inferior yuqoriga ko ‘tariladi va VI bo‘yin 
umurtqasi ko ‘ndalang o ‘sig‘idan bir oz pastda orqadagi umurtqa arteriyasini va 
oldindagi umumiy uyqu arteriyasini kesib o ‘tadi.

A.cervicalis ascendens oldingi narvon muskulining oldingi yuzasi bo ‘ylab 
n.phrenicus&an ichkarida va unga parallel holda yuqoriga ko‘tariladi. Qolgan ik- 
kita arteriya deyarli ko ‘ndalang yo‘nalishda orqaga yo‘naladi.

0 ‘mrov osti arteriyasi yoyining botiq bo ‘limidan pastga boruvchi a.thoracica 
interna (a.mammaria interna - BNA) chiqadi.

K o‘krak limfa yo‘li bo‘yin qismining topografiyasi. Ko‘krak limfa y o ii  
(ductus thoracicus) orqa ko‘ks oralig‘idagi qizilo‘ngach bilan o ‘mrov osti arteri- 
yasining boshlanish qismi orasidan b o ‘yinning chap tomoniga o ‘tadi. VII b o ‘yin 
umurtqasi ro ‘parasida ductus thoracicus oldinga, yuqori va tashqariga, keyin esa 
pastga yo‘nalgan yoy hosil qiladi, bu yoy narvon-umurtqa uchburchagi sohasida 
joylashadi. Bu yerda ko‘krak limfa yo ‘li chap plevra gumbaziga yondoshadi va 
o ‘mrov osti arteriyasining boshlanish qismi, yulduzsimon tugun, umurtqa arteri­
yasi va venasining oldidan o ‘tadi (yana pastki qalqonsimon arteriya, bo ‘yinning 
ko ‘ndalang arteriyasi va kurak usti arteriyalarining ham oldidan o ‘tadi).

B o ‘yin ichki uchburchagidagi tom ir-nerv  tutam i (a.carotis communis, 
v.jugularis interna et n.vagus) ko ‘krak limfa yo‘lidan oldinda qoladi, n.phrenicus 
esa limfa yo ‘li yoyining orqasida joylashadi (102-rasm).

K o‘krak limfa yo‘li, ko ‘pincha, bir necha poyalarga bo ‘linadi, bu esa amaliy 
abamiyatga ega. Chunki limfa yo ‘Harming bir qismi qisilib qolganda limfa hara- 
lcatini mana shu tarmoqlar ta ’minlaydi. Bir necha tarmoqlari b o ‘lishiga qaramas- 
dan, k o ‘krak limfa yo‘li, ko‘p hollarda venaga bitta poya shaklida, lco‘pincha, 
chap ichki b o ‘yinturuq venasiga, kam hollarda, chap vena burchagiga quyiladi.

BO YINNING TASHQI UCHBURCHAGI,
TRIGONUM COLLI LATERALE

Sohani oldindan to ‘sh-o‘m rov-so‘rg‘ichsimon muskulining orqa qirg‘og‘i, 
orqadan -  trapetsiyasimon muskulning oldingi qirg‘og‘i, pastdan -  o ‘mrov suya- 
gi chegaralaydi.

Sohaning terisi yupqa va harakatchan. Undan keyin birinchi fassiya hamda 
sohaning pastki-oldingi bo‘limida — bo ‘yinning teri osti muskuli keladi. Birinchi 
va ikkinchi fassiyalar orasida to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsim on m uskulining orqa 
qirg‘og‘i bo‘ylab v.jugularis externa o ‘tadi. Shu qatlamning o ‘zida o ‘mrov suya- 
giga qarab yo ‘naladigan bo ‘yin chigalining teri nervlari - nn.suprascapulcires bo- 
radi. To‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskuli orqa qirg‘og‘ining o ‘rtasida boshqa 
teri nervlari paydo bo ‘ladi (nn.occipitalis major, auricularis magnus, cutaneus 
colli).

Ikkinchi fassiya uchburchak sohasida o ‘mrov suyagining oldingi-yuqori qir- 
rasiga birikuvchi bitta varaq shaklida joylashadi.

Uchinchi fassiya trigonum colli leteralis sohasida uning pastki-oldingi bur- 
chagini egallaydi yoki faqat trigonum omoclaviculare sohasidagina bo ‘ladi.

Trigonum omotrapezoideum  sohasida uchinchi fassiya bo‘lmaydi, u yerda, 
ikkinchi fassiya ostida mm.scaleni, levator scapulae va boshqalam i qoplovchi 
beshinchi fassiya joylashadi. Ikkinchi va beshinchi fassiyalar orasidagi kletchat-
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ka qatlamida qo‘shimcha nerv joylashgan. Nerv bo‘ylab bir necha limfa tugunlari 
joylashadi.

Trigonum am oclavi cul a red a, uchinchi fassiya orqasida, o ‘zida o 'm rov usti 
limfa tugunlarini tutuvchi qalin yog‘ qatlami, chuqurda esa beshinchi fassiya 
boTadi. Uning ostida tomir-nerv tutami joylashadi.

B o‘yin tashqi uchburchagi tomir-nerv tutamini (94-rasm) o ‘mrov osti ar- 
teriyasi (uning uchinchi bo ‘limi) va yelka chigali hosil qiladi. Ular bu yerga nar- 
vonaro tirqishdan keladi. Bu yerda yelka chigali yuqorida va tashqarida, o‘mrov 
osti arteriyasi pastda va ichkarida joylashadi. Arteriya va yelka chigali g ‘ovak 
kletchatka bilan o ‘ralgan bo'lib, unda bir nechta limfa tugunlari joylashadi. 0 ‘mrov 
osti arteriyasi I qovurg‘a ustida, oldingi narvon muskulining lateral qirg‘og‘i bilan I 
qovurg‘a hisobiga hosil bo‘ lgan burchakda, Lisfrank do‘mbog‘idan orqada va tashqar­
ida joylashadi. U yerga ushbu m uskul birikadi (arteriyani ochishda Lisfrank 
do‘mbog‘i muskulning lateral qirrasida oson aniqlanadi). Bu yerda o‘mrov osti ar­
teriyasi oxirgi tarmog‘i - a.transversa colli boshlanadi, uning atrofida limfatik tu- 
gunlar zanjiri hosil bo‘ladi.

B o‘yinnning tashqi uchburchagida qiyshiq-ko‘ndalang yo ‘nalishda o‘mrov 
osti arteriyasining uchta shoxi o ‘tadi: 1) a.cervicalis superficialis -  yelka chiga- 
lidan oldinda o ‘tadi; 2) a.transversa colli -  chigal poyalari orasida o ‘tadi; 3) 
a.suprascapular is -  o ‘mrov suyagining orqasida, unga parallel boradi (104-rasm).

A.subclavia I qovurg‘aning oldingi yuzasi bo‘ylab bo‘yindan pastga tusha- 
di; u o ‘mrov va 1 qovurg‘a orasida joylashib, o ‘mrov suyagi o ‘rtasiga akslanadi.

0 ‘mrov osti venasi (97- va 104-rasmlar) ham I qovurg‘ada, lekin o ‘mrov 
osti arteriyasidan oldinda va pastda, o‘mrovning orqasida joylashadi va u yog‘iga 
spatium antescalenum orqali o ‘tadi. Vena bu yerda oldingi narvonsimon muskul 
orqali arteriyadan ajralib turadi.

104-rasm . B o ‘y in n in g  
ta sh q i u ch b u rch ag i.

I —to . s t e r n o c l e i d o m a s t o i -  
d e u s ;  2 — n . a u r i c u l a r i s  
m a g n u s ; 3—n. t r a n s v e r s u s  
colli;  4—m . o m o h y o id e u s ,  a. 
c e r v ic a l i s  a scen d en s;
5—a. e r v ic a l i s  s u p e r f i c ia l i s ;
6—m . s c a l e n u s  a n t e r i o r , n. 
p h r e n ic u s ;  7 —n. su b c la v iu s ;  
8—P iro g o v  v en a  burchagi; 9— 
t r u n c u s  s u b c l a v i u s  
( l y m p h a t i c u s );
10—a. s u p r a s c a p u la r i s ;
I I —o‘mrov suyagi;
1 2 —p l e x u s  b r a c h i a l i s ,  a. 
su b c la v ia ;
13—m . o m o h y o id e u s ;

14—to. s c a le n u s  m e d iu s ,  n. th o r a c ic u s  longus; 15—a. t r a n s v e r s a  colli;
16—to. t r a p e z iu s ;  17—to. s c a le n u s  p o s te r io r ;  18—n. d o r s a l i s  sca p u la e ;
19—to. l e v a to r  sca p u la e ;  20—n. a ccesso r iu s ;  21—to. s p l e n iu s  c a p i t i s ;
22—n. o c c ip i t a l i s  m in o r .

13 12 11 10 9
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BO‘YINDAGI LIMFA TUGUNLARI, FLEGMONALAR VA
ABSSESSLAR

Bo'yinda quyidagi beshta limfa guruhlari tafovut qilinadi:
1) ja g ‘ osti; 2) engak osti; 3) oldingi b o ‘yin (yuza va chuqur); 4) lateral 

b o ‘yin (yuza); 5) b o ‘yinning chuqur limfa guruhlari (105-rasm).
Jag‘ osti tugunlari, Inn.submandibulares (lymphoglandulae submaxilares - 

BNA) — 4-6  tagacha (ba’zan k o ‘proq) ja g ‘ osti so‘lak bezi o ‘rindig‘ida va bezning 
ichidajoylashadi. Ular yuzning yumshoq to ‘qimalaridan, qovoqning medial qismi- 
dan, lablardan, og‘iz va burun dahlizining shilliq pardasidan va og‘iz bo ‘shlig‘i 
tubidan limfani y ig‘adi. Ulam ing olib ketuvchi tomirlari bo‘yin chuqur limfa tu- 
gunlarining yuqorigi guruhiga quyiladi.

Engak osti tugunlari (Inn.submentales) 2-3 ta bo ‘lib, ikldnchi fassiya ostida, 
ikki qorinchali m uskullaming oldingi qorinchalari, pastki ja g ‘ va til osti suyaklari 
orasida joylashadi. Ularga engak osti, til ildizi, old-pastki tishlar va qisman, past­
ki labdan limfa keladi. Ularga taalluqli tomirlar ja g ‘ osti yoki b o ‘yinning chuqur 
yuqori limfa tugunlariga quyiladi. Tilning pastki yuzasi va pastki lab rakida engak 
osti tugunlairga metastazlar bo ‘lishi mumkin.

B o‘yinning old tugunlari bo ‘yinning o ‘rta qismida, til osti suyagi osti so- 
hasida joylashadi. Oldingi bo ‘yinturuq venasi bo ‘ylab joylashgan yuza tugunlar 
(odatda, 2 ta) va chuqur, yukstavisseral tugunlar farqlanadi. Oxirgi guruhni hiqil- 
doq va qalqonsim on bez b o ‘yinchasi oldidagi (doim iy b o ‘lm agan tuguncha), 
kekirdak oldi (pretraxeal — qalqonsimon bez bo ‘yinchasi va chap nomsiz vena 
o ‘rtasida), kekirdakning yon tomonlaridagi tugunlar (paratraxeal — qaytuvchi nerv 
bo ‘ylab joylashadi) tashkil etadi.

Sanab o ‘tilgan tugunlar bo ‘yin a ’zolaridan limfa qabul qiladi, ularning olib 
ketuvchi tomirlari ichki bo ‘yinturuq limfa zanjiriga yoki bo ‘yinturuq limfa poy- 
alariga (yoki ko‘krak limfa yoMiga) quyiladi.

Lateral guruhni tashqi b o ‘yinturuq venasi bo ‘ylab joylashuvchi bir nechta 
yuza tugunlar hosil qiladi, ulam ing olib keluvchi tomirlari quloq oldi tugunlari 
bilan, olib ketuvchi tomirlari esa chuqur b o ‘yin tugunlari bilan bog‘langan b o ‘ladi.

Bo‘yin limfa tugunlarining asosiy qismini chuqur bo‘yin tugunlari tashkil qiladi; 
ular uchta zanjir shaklida: ichki bo'yinturuq venasi bo‘ylab, qo‘shimcha nerv bo‘ylab va 
bo‘yinnning ko‘ndalang arteriyasi bo‘ylab joylashib, uchburchak shaklini hosil qiladi.

B o‘yinning ko ‘ndalang arteriyasi b o ‘ylab joylashgan zanjir k o ‘p hollarda 
o ‘mrov usti tugunlar guruhi deyiladi; bu guruhning chap vena burchagiga yaqin 
joylashgan eng katta tuguni (Truaze-V irxov tuguni) k o ‘pincha oshqozon va 
qizilo‘ngachning pastki qismi o ‘smalarida birinchilar qatorida zararlanadi. Bun- 
day hollarda bu tugunni chap to ‘sh-o‘m rov-so‘rg ‘ichsimon muskuli va o ‘mrov 
suyagi o ‘rtasidagi burchakda paypaslab aniqlash mumkin.

B o‘yinning chuqur limfa tugunlari bosh va bo‘yinning barcha limfa tugun- 
lari-dan, shu jum ladan, halqum  orqa tugunlaridan lim fa qabul qiladi. Shunday 
qilib, bo ‘yinning chuqur limfa tugunlari bo ‘yin ichki a ’zolaridan keluvchi limfa 
uchun asosiy yo ‘l hisoblanadi. Bundan tashqari, ayrim a ’zolam ing bir qism limfa 
tomirlari to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri chuqur bo‘yin tugunlariga quyiladi (til, halqum, bodom- 
cha bezi, hiqildoq, qalqonsimon bez, bo‘yin muskullari).

Chuqur bo ‘yin limfa tugunlaridan ko ‘proq amaliy ahamiyatga ega bo‘lgan 
tugunlar, umumiy uyqu arteriyasi bifurkatsiyasi sohasida yotuvchi tugunlar bo‘lib,
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bunda bitta tugun (In.jugulodigastricus) v.jugularis interna va v.facialis orasidagi 
burchakda joylashadi (til osti suyagining katta shoxlari sohasida). Bu tugun og‘iz 
bo‘shlig‘i a ’zolari, jumladan, tilning orqa b o ‘limi rakida birinchilar qatori zarar- 
lanadi. Yana bu limfa tuguni tomoqning yallig‘lanish kasalliklarida adenoflegmo- 
na xastaligining manbai bo ‘ladi.

Kurak-til osti muskul payining ichki bo ‘yinturuq venasi bilan kesishgan joyi- 
da joylashgan tugun (In.juguloomohyoideus) ko ‘pincha til o ‘sma xastaliklarida 
zararlanadi.

Chuqur bo‘yin lim fa tugunlaridan lim fa truncus lymphaticus jugularisga  
quyiladi. Bu poya bo ‘yinning chap tomonida ductus thoracicusga quyiladi. Bosh 
va bo‘yinning o ‘ng yarmi, o ‘ng qo‘l sohasi va ko‘krak bo‘shlig‘ining o‘ng yarmi- 
dagi asosiy limfa yo‘ llari ikkita limfa poyasi bilan tugaydi. Ulaming har ikkalasi 
alohida holda venalarga quyiladi.

105-rasm . B osh , b o ‘y in , 
k o ‘k ra k n in g  o ld in g i d evori 
va  qo‘ltiq  o sti so h a sin in g  

lim fa  tu g u n la r i.
1—n o d i  l y m p h a t i c i  ( Inn. )  
p a r o t i d e i  s u p e r f i c ia le s ;
2—In n .p a r o t i d e i  p r o f u n d i ;  

* 3—ln n .bu cca les ;
4—ln n .m a n d ib u la r e s ;
5—ln n .s u b m e n ta le s ;
6—ln n .s u b m a n d ib u la r e s ;
7 —n o d u s  l y m p h a t i c u s  
j u g u lo d ig a s t r i c u s ;

8—n o d u s  l y m p h a t i c u s  ju g u lo o m o h y o id e u s ;  9—Inn. c e r v ic a le s  p r o fu n d i ;
10—In n .p re tra ch ea les ;  11—tr u n c u s  ju g u la r i s ;  12—Inn .s terna lis ;
13—ln n .p e c to ra l is ;  14—k ich ik  v a  k atta  ko'krak m u sk u lla r i orasid a g i lim fa  
tu g u n la r i; 1 5 -Z o r g iu s  lim fa  tu g u n i; 16—In n .a x i l la re s  la tera les;  
n —ln n .a x i l la r e s  cen tra ls ;  18—In n .a p ica le s  ( s u b c la v ic u la r e s —BN A);
19—ch u q u r lim fa  tu g u n la r in in g  o 'm rov  o sti g u r u h i (b o‘y in n in g  k o ‘n d a la n g  
arteriyasi bo'ylab zan jir  h o s il q ilgan); 20—qo‘sh im ch a  n erv n i k u za tib  boru vch i 
qo‘sh im ch a  tu g u n la rd a n  biri; 21—n o d u s  l y m p h a t i c u s  c e r v ic a l i s  s u p e r f ic ia l i s ;
22—ln n .c e rv ic a le s  p r o f u n d i ;  23—n o d u s  l y m p h a t i c u s  p a r o t id e u s  s u p e r f ic ia l i s ;
24—ln n .r e tr o a u r ic u la r e s ;  25—ln n .o c c ip i ta lu s .
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VI bob. KO‘KRAKNING TOPOGRAFIK 
ANATOMIYASI

UMUMIY M A ’LUMOTLAR
K o‘krak{pectus) gavdaning yuqorigi qismini egallaydi va pastda qoringa 

davom etadi. K o‘krakning yuqori tomonidan bo‘yin, shu yeming yon tomonlari- 
dan qo‘llar boshlanadi. Tananing m azkur qismlari bilan ko‘krak orasidagi chega- 
ralar quyidagicha o ‘tkaziladi. To‘sh suyagi dastasining b o ‘yinturuq o ‘y ig ‘idan 
o ‘mrov suyaklari bo ‘ylab ko‘krak suyaklarining akromial o ‘siqlariga, ulardan XII 
bo ‘yin umurtqasining o ‘tkir qirrali o ‘sig‘iga uzluksiz chiziq o'tkazib, ko‘krakni 
bo ‘yin sohasidan; oldinda — sulcus deltoideopectoralis, orqada deltasimon muskul- 
ning ichki-pastki qirg‘og‘i bo 'ylab chiziq o ‘tkazib qo‘l sohasidan; pastda esa -  
to ‘sh suyagi xanjarsim on o ‘sig ‘idan qovurg‘a ravoqlari hamda XII (yoki XI) 
qovu rg ‘alar b o ‘ylab XII k o ‘krak um urtqasin ing  o ‘tk ir qirrali o ‘s ig ‘igacha 
o ‘tkazilgan chiziq yordamida ko‘krak qorin devoridan chegaralanadi.

0 ‘tkazilgan chiziqlar bilan chegaralangan soha ko ‘krakning tashqi devori- 
ni, y a’ni ko ‘krak qafasini tashkil etadi.

K o‘krak qafasi (compages thoracis) 12 ju ft qovurg‘a, to ‘sh suyagi, umurtqa 
pog‘onasining 12 ta ko‘krak umurtqalaridan tuzilgan ko ‘krak bo ‘limi, o ‘mrov va 
kuraklardan iborat bo‘lgan suyak asosi (skeleti) hamda ushbu skeletni qoplab tu- 
ruv-chi m uskul-fassiya tuzilmalari, qoplovchi to ‘qimalar hamda a ’zolardan tash­
kil topgan devor b o ‘lib, bu devor ko ‘krak b o ‘shlig‘ini tashqaridan o ‘rab turadi. 
K o‘krak bo‘shlig‘i (cavum pectoralis) tashqari tomondan ko ‘krak qafasi, pastdan 
koi<rak -qorin to ‘sig‘i yoki diafragma, yuqorida -  apertura thoracica superior 
orqali o ‘tkazilgan shartli tekislik bilan chegaralangan bo ‘shliqdir.

K o‘krak bo‘shlig‘i ko ‘krak qafasiga nisbatan kichikdir, chunki uni qorin 
bo ‘shlig‘idan ajratib turuvchi diafragmaning o ‘ng va chap gumbazlari ko ‘krak 
bo‘shlig‘iga botib kirib, uni kichraytiradi. K o‘krak bo ‘shlig‘ining yuqori chega- 
rasi shartli bo ‘lib, bu yerda devor bo ‘lmaganligidan, u bevosita bo ‘yin kletchat- 
kasiga qo‘shilib ketadi.

K o ‘ k r a k n i n g  s h a k l l a r i :  K o‘krakning shakli k o ‘krak qafasi 
skeletining, yelka kamari muskullarining hamda ichki a ’zolaming, ayniqsa, qorin 
bo‘shlig‘idagi a ’zolaming qay darajada taraqqiy etganligiga bog‘liq (106-rasm).

J CfL J
f  ' ■ "im- f

\

a b
106-rasm . K o ‘k ra k n in g  sh ak llari. 

a - k en g  va  qisqa; b -  tor va  uzun .
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a b
107-rasm . K o ‘krak  q a fa sin in g  sh ak llari. 

a - k en g  va  qisqa; b -  tor  va  uzun .

K o‘krakning shakllarini 2 turli guruhga ajratish mumkin:
Birinchi -  keng va qisqa shakli -  ko ‘krak qafasi aylanasining kattaligi, 

qovurg‘a ravoqlari hosil qilgan to ‘sh osti burchagining kattaligi (120q dan yu- 
qori), qovurg‘alaming deyarli gorizontal joylashuvi, to ‘sh suyagi va qovurg‘a ora- 
liqlari-ning nisbatan keng bo‘lishi, ko‘krak qafasi yuqori aperturasi oldingi-orqa 
o ‘lchamining nisbatan kattaroq bo ‘lishi bilan farqlanadi va ko ‘proq braxim orf 
qomatli kishilarda uchraydi (107- rasm, a).

Ikkinchi -  tor va uzun shaklida ko ‘krak qafasi aylanasi va to ‘sh osti burcha- 
gi kichikroq (90-100q), qovurg‘alar qiyalab joylashgan, qovurg‘a oraliqlari va 
to ‘sh suyagining eni tor, to ‘sh usti (bo‘yinturuq) chuqurchasi yaqqol ifodalangan, 
k o ‘krak yuqori aperturasining o ld ing i-o rqa  o ‘lcham i nisbatan katta b o ‘ladi. 
K o‘krakning bu shakli ko‘proq dolixom orf qomat tuzilishiga ega bo'lgan odam- 
larga xos bo‘ladi (107-rasm, b).

Ushbu aytib o ‘tilgan 2 xil shakldan tashqari, ko‘krakning oraliq shakllari 
ham uchraydi.

K o‘krakning shakli qom attuzilishidantashqari, jinsga vayoshgaham  bog‘liq 
bo‘ladi. Ayollarda yaxshi rivojlangan sut bezlari borligi ko‘krakning yuqorigi yarmi 
qiyofasini o ‘zgartirib yuboradi; ularda m uskullarning erkaklarnikiga nisbatan 
kuchsiz taraqqiy etganligi hamda teri osti qavatidagi yog‘ning moTligi gavdaga 
yumaloqlashgan ko ‘rinish beradi.

Yangi tug'ilgan chaqaloqlar ko‘kragining shakli asosi pastga qaragan kesik 
konusga o ‘xshaydi. Bunga sabab, ulaming jigari katta, yelka kamari muskullari 
esa zaif rivojlanganligidadir.

Yosh o ‘tish ib ilan k o ‘krak qafasi yassilashib, qovurg‘a-um urtqaham dato ‘sh 
osti burchaklari kichiklashib boradi. Katta yoshdagi kishilam ing ko ‘kragi asosi 
yuqoriga qaragan kesik konus shakliga ega bo‘ladi.

Keksa yoshdagilarda muskul va suyak tizimidagi, xususan, umurtqalararo 
tog‘aylardagi atrofiya jarayonlari oqibatida orqa bo ‘ylam a o ‘lchami (balandligi) 
kamayadi, oldingi balandligi esa, qovurg‘alaming pastga egilishi natijasida biroz
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kattalashadi. Bunda ko'krakning shakli konus shaklini yo‘qotib, silindr shakliga 
o ‘tishi mumkin.

40 yoshdan o ‘tgandan keyin qovurg‘a to g ‘aylarining qotishi oqibatida 
k o ‘kralc qafasining nafas hai'akatlariga m onand ekskursiyasi ham cheklanadi. 
Qovurg‘alar qayishqoqligi kamayganligi sababli bu yoshdagilarda torakotomiya- 
da ko ‘krak qafasini ochish uchun qovurg‘ani rezeksiya qilish maqsadga muvofiq 
bo ‘ladi.

K o‘krak devori suyaklari (ayniqsa, umurtqa pog‘onasining) va muskullar-ning 
kasalliklari yoki ko‘krak (qorin) bo ‘shlig‘i a ’zolarining patologik o‘zgarishi ko‘krak 
shaklining o ‘zgarishiga olib keladi (masalan, o ‘pka emfizemasida -  bochkasimon 
ko‘krak, yurakning tug‘ma nuqsonida -  “yurak o ‘rkachi” shakllanadi).

K O ‘KRAK DEVORINING TOPOGRAFIYAS1
T a s h q i  m o ‘ lj a l i a r :  K o‘krak devorining oldingi yuzasida bir qancha 

su-yak bo ‘rtiqlari va o ‘yiqlari bor: o ‘mrov suyaklari, to ‘sh suyagi dastasi tepasida 
joylashgan bo ‘yinturuq chuqurchasi (fossa jugularis) va to ‘sh o ‘yig‘i (incisura 
jugularis) (Th 11 ning pastki cheti sathiga to ‘g ‘ri keladi), to ‘sh dastasi bilan tanasi- 
ning qo‘shilishidan hosil bo‘lgan burchak -  angulus sterni (Lyudovik burchagi); 
unga II qovurg‘alar birikadi (orqada IV -V  umurtqalararo diskka to ‘g ‘ri keladi), 
xanjarsim on o ‘siq — processus xiphoideus (ThXl ga to ‘g ‘ri keladi ), II-X II 
qovurg‘alar oldinda qo‘lga yaxshi unnaladi. I qovurg‘a o ‘mrov suyagining orqasida 
yotganligi sababli, qovurg‘alarni sanashda o ‘m rov suyagi shartli ravishda I 
qovurg‘a deb qaraladi. K o'krakning qorin bilan chegarasida pastdan yuqoriga, 
tashqaridan ichkariga yo ‘nalgan o ‘ng va chap qovurg‘a ravoqlari bor. Qovurg‘a 
ravog‘i yolg‘on VIII-IX-X qovurg‘a tog ‘aylarining o ‘zaro hamda VII qovurg‘a 
tog‘ayiga birikishidan hosil bo ‘ladi. VII qovurg‘a tog‘ayi to ‘sh suyagi tanasi b i­
lan xanjarsim on o ‘siq orasidagi o ‘yiqqa birikadi. Shunday qilib, xanjarsim on 
o ‘siqning ikki yon tom onida, u bilan birga qovurg‘a ravoqlari orasida to ‘sh- 
qovurg‘a burchaklari hosil bo‘ladi.

Qovurg‘a oraliqlari oldinda orqadagiga nisbatan kengroq bo 'lib , ulaming 
ichida eng katta kenglikka ega bo ‘lgani III qovurg‘a oralig‘i hisoblanadi.

0 ‘mrov suyaklarining lateral tomonida, ulaming pastida o ‘mrov osti (Moren- 
geym) chuqurchalari (fossa infraclaviculares) ko ‘rinib turadi. Ulam ing tubida 
kurakning tumshuqsimon o ‘sig‘ini {processus coracoideus) paypaslab aniqlasa 
bo ‘ladi. Bu chuqurchalar pastga va tashqari tomonga deltasimon—ko‘krak egati 
(sulcus deltoideopectoralis) ko‘rinishida davom etadi.

Erkaklarda ko‘krak so ‘rg\ichi o ‘rta o ‘mi-ov chizig‘i b o ‘ylab taxm inan IV 
qovurg‘a oralig 'ida joylashgan.

Muskullar jism onan shug'ullangan yoki ozg‘in kishilarda qavarib ko‘rinib 
turadi: oldinda kesik uchburchak shaklidagi ko'krakning katta muskuli, yon to- 
monlarda qorin tashqi qiyshiq muskuli bilan oldingi tishli muskul tishchalari orasida 
hosil bo ‘lgan pillapoyasimon chiziq (Jerdi chizig‘i) ko‘zga tashlanadi.

Ko‘krak devorining orqa tomonida, o ‘rta chiziq bo‘ylab ko‘krak umurtqalari- 
ning o ‘tkir qirrali o ‘siqlari paypaslanadi; ularni umurtqa pog‘onasining ikki yoni 
b o ‘ylab uzunasiga ketgan orqani to ‘g ‘rilovchi muskul bolishlari orasidagi o ‘rta 
egat bo‘ylab ko‘rish mumkin.

Kurak suyaklari II-III dan VII-VI1I ko‘krak umurtqasigacha bo‘lgan oraliq-
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ni egallaydi; uning qirrasini, tashqi va ichki chekkalarini hamda burchagini pay- 
paslab aniqlasa bo‘ladi.

Ichki a ’zo la rn ing  k o ‘k rak  devoridag i ak s-tasv irla rin i, tu rli k asa llik  
o ‘choqlarining joylashgan o‘m ini aniqlash hamda kesishlar o ‘tkazish uchun yuqo- 
rida aytib o‘tilgan tashqi m o‘ljallar bilan bir qatorda ko‘krak devori orqali shartli 
vertikal chiziqlar o'ikazish, uni ayrim sohalarga ajratish qabul qilingan. K o‘krakda 
shartli ko ‘ndalang chiziqlar o ‘tkazilmaydi, ulam ing o ‘m iga tabiiy tashqi moTjallar
-  qovurg‘alar dan foydalaniladi.

K o‘krak devorida quyidagi vertikal (tikka) chiziqlar o‘tkaziladi.
Oldingi o ‘rta chiziq (/. mediana anterior) —tana oldingi o ‘rta chizig‘ining 

bir qismi bo ‘lib, to ‘sh suyagihing markazidan o ‘tadi.
To‘sh chizig‘i (I. sternalis) -  to ‘sh suyagining tashqi cheti bo‘ylab boradi.
0 ‘mrov o ‘rta chizig‘i (I. medioclavicularis) -  yoki so‘rg ‘ich chizig‘i, I. 

mamillaris o ‘m rov ch izig ‘ining o ‘rtasidan o ‘tkaziladi; bu chiziq erkaklarda 
ko‘pincha, ko‘krak so‘rg ‘ichi orqali o ‘tadi.

To‘shning yon chizig‘i (l.parasternalis) - to ‘sh v a o ‘mrov o ‘rta chiziqlari 
orasidagi masofaning orasidan o ‘tkaziladi.

Oldingi qo‘ltiq osti chizig‘i (I. axillaris anterior) - qo‘ltiq osti chuqur- 
chasining oldingi chegarasidan pastga chiziq tortib aniqlanadi.

0 ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘i (I. axillaris media) - qo‘ltiq osti bo‘shlig‘ining 
cho‘qqisidan pastga o ‘tkaziladi.

Orqa qo‘ltiq osti chizig‘i (I. axillaris posterior) - qo‘ltiq osti chuqur- 
chasining orqa chegarasidan pastga o ‘tkazilgan chiziqdir.

Kurak chizig‘i (I. scapularis) - kurak suyagining pastki burchagi orqali 
o ‘tadi (qo‘l tushirilganda).

Umurtqa chizig‘i (I. vertebralis) -  um urtqalaming ko‘ndalang o ‘siqlari 
orqali o ‘tadi.

Umurtqa yon chizig‘i (/. paravertebralis) — kurak va umurtqa chiziqlari 
orasidagi masofaning o ‘rtasidan o ‘tkaziladi.

Orqa o ‘rta chiziq (l. mediana posterior) -  ko‘krak umurtqalarining o ‘tkir 
o ‘siqlari bo‘ylab o‘tadi.

Q A V A TLA R I VA S O H A L A R I

K o‘krak devorida uchta qatlam farqlanadi:
1. Yuza qatlam. Bu qatlamni qoplovchi to ‘qim alar - teri, teri osti yog‘ 

kletchatkasi va yuza fassiya hamda a’zolar (ayollardagi sut bezi) tashkil etadi.
2. 0 ‘rta qatlam. U ko ‘krak qafasini tashqaridan qoplab turuvchi m uskul- 

fassiya tuzilmalari hamda ular orasidagi kletchatka qavatlaridan iborat bo‘lib, uning 
tuzilishi ko‘krak devorining har xil sohalarida ko‘p jihatdan turiichadir. Bu qat­
lam da yelka kamari, qorinning devori, umurtqa pog‘onasi va bo ‘yinga aloqador 
bo‘lgan hamda ulami ko‘krak devori bilan ham anatomik, ham funksional jihatdan 
bogMab turuvchi muskullar, fassiyalar, qon tomir-nerv tuzilmalari joylashgan.

3. Chuqur qatlam. Bu qatlamni ko ‘krak qafasi skeleti va uning muskul- 
fastsiya tuzilmalari tashkil etadi. K o‘krak devorining m azkur qatlami ko‘krak 
bo‘shlig‘ida joylashgan nafas olish va qon aylanish tizimiga taalluqli a ’zolar bilan 
funksional va anatomik jihatdan chambarchas bog'langan. Chunonchi, ko‘krak qafas-

1 1 - 1
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ining kengayishi yoki torayishi o ‘pkalar orqali nafas olish harakatlariga sababchi 
b o iad i va h.k.

K o‘krak devorini ayrim sohalarga ajratish uchun, avval uni o ‘rta qoMtiq osti 
chiziqlari orqali old va orqa yuzalarga bo ‘linadi.

K o‘krakning old yuzasida ushbu 5 ta soha ajratiladi (108-rasm, a):
I soha - to ‘sh sohasi (regio sternalis) yoki ko ‘krakning old o ‘rta sohasi, re­

gio mediana thoracis anterior;
II va III sohalar - ko ‘krakning o ‘ng va chap old-yuqori sohalari (regiones 

thoracis anteriores superiores dextra et sinistra);
IV va V sohalar - ko‘krakning o ‘ng va chap old-pastki sohalari (regiones 

thoracis anteriores inferiores dextra et sinistra);
K o‘krakning orqa yuzasi ham 5 ta sohaga bo linad i (108-rasm, b):
I - umurtqa sohasi (regoi vertebralis), yoki ko ‘krakning orqa o ‘rta sohasi;
II va III - ko‘krakning o ‘ng va chap orqa-yuqori (ko‘krak) sohalari (regiones 

thoracis posteriores superiores (scapulares) dextra et sinista);
IV va V - ko‘krakning o ‘ng va chap orqa—pastki (ko‘krak osti) sohalari (re­

giones thoracis posteriores inferiores (infrascapulares) dextra et sinista).

K O K R A K N IN G  Y U Z A  Q A T L A M I

K o‘krak terisining qalinligi uning turli sohalarida turlichadir: ko‘krakning 
yon tomonlarida, ayniqsa qo‘ltiq osti sohasida, shuningdek, to ‘sh, so‘rg ‘ich so- 
hasida teri juda nozik va yupqa, orqa tomonda, y a ’ni kurak va umurtqa sohalarida 
ancha qalin boMadi. Shu bilan bir qatorda, terining siljuvchanligi ham turli so- 
halar bo ‘ylab bir xilda emas; bu teri osti kletchatkasining qay darajada rivojlanga- 
nligi va zichligiga bog‘liq bo ‘ladi: terining siljishi to ‘sh va umurtqa sohalarida 
boshqa sohalardagiga nisbatan ancha cheklangan.

Teridagi tuk qoplam i erkaklarda to ‘sh ham da kurak sohalarida k o ‘proq 
bo ‘ladi. Eng katta ,yog‘ bezlari, asosan, ko‘krak orqasining yuqorigi qismlarida 
to ‘plangan b o ‘lib, b a ’zan ulardagi chiqaruv yo ilarin ing  bekilib qolishi oqibatida 
ateromalar hosil b o ‘ladi.

Teri osti kletchatkasi ko‘krakning oldingi-yon yuzasida ancha g ‘ovak bo‘lib, 
katakchali tuzilishiga ega va o ‘zida ko ‘p miqdorda yog‘ tutadi (semiz kishilarda
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qalinligi 2-3 sm ga boradi). To‘sh sohasi, orqaning kurak va umurtqa sohalarida 
teri osti kletchatkasi ancha zieh bo ‘lib, undagi y og‘ qavati yaxshi ifodalanmagan. 
Orqa o ‘rta chiziq bo‘ylab esa teri ostidagi yog‘ qavati umuman boTmaydi; bu 
yerdagi kletchatkaning tolalari yaxshi rivojlangan bo ‘lib, umurtqa pog‘onasining 
o ‘tkir o ‘siqlararo boylamlariga birikib ketgan.

Ayollarda ko‘krakning oldingi yuzasidagi kletchatka ikki qavatga ajralib sut 
bezini oldindan va orqadan o ‘raydi.

Teri osti kletchatkasida oldingi va orqa qovurg‘alararo arteriyalar, ko‘krakning 
lateral arteriyalari hamda qo‘ltiq osti arteriyasining shoxlari tarmoqlanadi. Bu qa- 
vatdagi venalar to ‘r hosil qiladi va qo‘ltiq osti, o‘mrov osti, qovurg‘alararo, ko‘krak 
ichi venalari hamda qorinning old devoridagi venalar bilan anastomozlashadi. Bun- 
day venalaming eng uzuni ko‘krakning oldingi—yon devori bo‘ylab boruvchi, past- 
da kindik atrofidagi venalar bilan anastomozlashib, yuqorida qo‘ltiq osti venasiga 
quyiluvchi lco‘krak—qorin usti venasidir (v. thoracoepigastrica) (112-rasm). Bu ve­
nalar portokaval hamda kava-kaval anastomozlar tizimiga oid zveno boTgani uchun 
ham ko‘ks oralig‘i o ‘smalarida qonning yuqori kavak vena bo‘ylab oqishi qiyin- 
lashganda yoki portal gipertenziyada darvoza venasidagi qonning dimlanishida 
kollateral yo ‘l vazifasini o ‘taydi va oqibatda kengayib, teri orqali bo‘rtib ko‘rinib 
turadi.

Teri osti kletchatkasi orqali o ‘tuvchi nervlar terini segmentär innervatsiya- 
lay d i. K o ‘k rak n in g  o ld -y o n  so h a s in i y u q o rid a  nn. su tanues c o lli  
nn.supraclaviculares (S|n-C|v), undan pastki qismini qovurg‘alararo nervlaming 
oldingi va yon shoxlari - rr.cutanei anteriores et laterales nn. intercostales (Thu- 
ThXJS), orqa yuzasini ko ‘krak orqa-miya nervlaming orqa shoxlari (Th-ThymAX) 
innervatsiya qiladi.

Ayollarda yuza fassiya ko‘krakning oldingi yuzasida ikkiga ajralib, sut bezi 
kapsulasini hosil qiladi; to ‘sh sohasida, kurak qirrasi va ko ‘krak umurtqalarining 
o ‘tkir qirrali o ‘siqlari bo‘ylab chuqur fassiyaga qo‘shilib ketadi.

S U T  B E Z I

Ayollar sut bezi (gl. mammae) ko‘krakning oldingi devorida, odatda, III-VII 
qovurg‘alar oralig‘idagi sahnda joylashgan b o ‘lib, yon tomonlardan to ‘sh hamda 
oldingi qo‘ltiq osti chiziqlarigacha davom etuvchi oraliqni egallaydi. Bezning aso- 
san ikki xil: ko ‘ndalang va oldingi-orqa oTchamlari o‘zaro teng boTgan yarim- 
sharsimon shakli hamda oldingi-orqa o ‘lchami ko‘ndalang oTchamidan kattaroq 
bo ‘lgan konussimon shakli tafovut etiladi. Biroq bezning shakli, o ‘lchamlari, joy- 
lashuvi hamda funksional holati ayol organizmida kechayotgan jarayonlarga (hom- 
iladorlikka, gormonal o ‘zgarishlarga) ko ‘p jihatdan bog‘liq bo‘ladi.

Sut bezi yirik  alveolar bez boTib, g ‘ujum  shaklidagi 15-20 ta  alohida 
bo ‘lakchalardan iborat. Bu bo ‘lakchalaming har biri radial yo ‘nalishda chekkadan 
va chuqurdan markazga va yuzaga bezning so‘rg ‘ichi tomonga yo‘naluvchi o‘z 
chiqamv yoTlariga (ductus lactiferi) ega. Bezning parenximasini ko‘krak yuza 
fassiyasining ikkita varaqqa ajralishidan hosil bo‘lgan kapsula o ‘raydi (9-rasm). 
Yuza fassiya yuqorida o ‘mrov suyagiga birikkanligi tufayli uning o ‘mrovdan bez 
kapsulasigaeha bo‘lgan qismi sut bezini osiltirib tutib turuvchi boylam (lig. su-
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pensorium mammae) nomini oigan. Kapsu- 
ladan tashqariga, bezni qoplovchi teriga ham- 
da ichkariga  (chuqurga) b irik tiruvch i 
to‘qimali to ‘siqchalar boradi. Oxirgilari bez- 
ning bo‘lakchalarini bir-biridan ajratib turadi.

Sut bezini fíksatsiya qilishda yuqori- 
da aytib  o ‘tilgan  fassial tuz ilm alardan  
tashqari uni o ‘rab turuvchi yog‘ kletchat- 
kasi ham muhim ahamiyatga ega. Bezni ol- 
dindan qoplovchi teri osti yog‘ kletchatka- 
si ancha qalin bo Tib, bez kapsulasining 
orqasidagi yuza fassiya bilan katta l<o‘krak 
muskulini qoplovchi chuqur fastsiya orasi- 
da joylashgan kletchatka esa birm uncha 
yupqa  va g ‘ovakd ir. R e tro m am m ar 
kletchatka nomini oigan bu qavat sut bez- 
ining ko‘krak qafasiga nisbatan oson siljish- 
ini ta ’minlaydi. Sut bezi rakida o ‘smaning 
chuqurga o ‘sib kirishi natij asida sut bezi- 
ning siljishi cheklanib qolish mumkin (109- 
rasmga qarang).

Retromammar kletchatkada ko ‘pincha sinovial qopcha bo ‘ladi. Uning yi- 
ringli yallig‘lanishi retromammar flegmonaga (109-rasm) sababchi b o ‘ladi.

Sut bezi terisining markazida uning so ‘rg ‘ichi joylashgan. So‘rg ‘ichning 
to ‘garagidagi teri ham jigarrang pigmentlangan b o ‘lib, u so‘rg‘ich doirasi (areola 
mammae) deb ataladi. Uning terisidagi ko‘p sonli yog‘ va ter bezlari doira yuzasi- 
ga g ‘adir-budur ko ‘rinish beradi. So‘rg ‘ich doirasining ostida teri osti kletchatka- 
si b o ‘lmaganligi tufayli u kapsulaga bitishib ketgan. Xuddi shu yerga sut bezi 
bo ‘lakchalarining y o ila ri keladi va ko‘pincha, so‘rg ‘ichning asosida diametri 5-6

109-rasm . S u t b ezlarid a  y ir in g li  
ja ra y o n n in g  jo y la sh ish  sxem asi.
1—m a s t i t i s  a n te g la n d u la r is ;
2—m a s t i t i s  in t r a g la n d u la r i s ;
3—m a s t i t i s  r e t r o g l a n d u l a r i s  
(retrom am m ar m astit).

110-rasm . S u t b ez in in g  
tu z ilish i.

1 - f a s c i a  su p er f ic ia l is ' ,
2 - g ‘o v a k  b ir ik t i r u v c h i  
to ‘qim a;
3 -y o g ‘ k letch atk asi;
4 - p a p i l la  m a m m a e ;
5 - d u c tu s  la c t i f e r i ;
6 -b ezs im o n  to ‘qima;
7 - s t r o m a ;  8 - p l e u r a  
p a r ie ta l i s ;
9 - m m .  in t e r c o s ta l e s ;
10 -  m . p e c to r a l i s  m a jo r .
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mm bo‘lgan ampula shaklidagi kengaymalar -  (sinus lactei) hosil qiladi (110-rasm). 
Har bir shunday sinusga 2-3 ta y o ‘l kelib quyiladi. Sinuslar yana torayib, 
so‘rg‘ichning cho‘qqisiga8-15 ta alohida-alohida teshiklar vositasida ochiladi. Ba’zan 
bunday sinuslar bo‘lmasdan, har bir yo‘l so‘rg‘ichga alohida ochilishi ham mumkin.

So‘rg‘ichning konussimon, noksimon va silindrsimon shakllari farq qilinadi. 
Bulardan tashqari ba’zan “yassi so‘rg‘ich” yoki “botiq so‘rg‘ich” shakllari ham 
uchraydi. Bunday so‘rg‘ichlar konussimon shakldagi iemizishni qiyinlashtiradi.

Qon bilan ta’minlanishi. Sut bezi to ‘qimasini, terisining medial qismini, 
so ‘rg ‘ich ham da so ‘rg ‘ich doirasini ko‘krak ichi arteriyasining III-VI teshib 
o ‘tuvchi shoxlari — rr. xerforantes III-IV a. thoracicae internae hisobiga hosil 
bo‘luvchi sut bezining ichki arteriyalari ta ’minlaydi. Bezning lateral qismi terisi- 
ni hamda qisman parenximasini ko‘krakning yon arteriyasidan chiquvchi bezning 
tashqi arteriyalari ta ’minlaydi; bu shoxlar 10 foiz hollarda so‘rg‘ieh bilan are- 
olani ham vaskulyarizatsiyalaydi. Shuning uchun ham, sut bezidagi turli plastik 
operatsiyalarda, ayniqsa so‘rg ‘ichni yangi joyga ko ‘chirib o ‘tkazishda, a. thorac­
ica lateralis va uning shoxlarini saqlab qolishga harakat qilish zarur.

Sut bezigayanaqovurg‘alararo arteriyalaming III-VI1 oldingi va yon teshib o‘tuvehi 
shoxlaridan, eng yuqorigi ko‘krak arteriyasidan ham tarmoqlar keladi (110-rasm).

Bezning chuqur venalari yuqorida aytib o ‘tilgan arteriyalami kuzatuvchi ve- 
nalarga quyiladi. Yuza venalari esa chigal hosil qilib, to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri qo‘ltiq 
osti, yoki tashqi bo‘yinturuq venalariga quyiladi.

Limfa tizimi. Sut bezining lim fa tizimi uning parenxim asida joylashgan 
chuqur limfa kapillyarlari to ‘ri hamda teri ostida va teri ichida joylashgan yuza 
limfa to ‘rlaridan, shuningdek, olib ketuvchi limfa tomirlaridan va regionär limfa 
tugunlari-dan iborat. Ayollarda ko ‘p uchraydigan sut bezi rakida aksar aynan shu 
limfa tomirlari orqali o ‘smahujayralarining metastazlanishi ro ‘y beradi (111 -rasm).

Yuza va chuqur limfa to ‘rlari o‘zaro anastomozlashib, areola osti limfa to ‘rini 
hosil qiladi (sut bezi raki metastazida teridagi tom irlam ing infiltratsiyasi natijasi- 
da “teri y o ‘lkalari” hosil bo‘ladi). Uning olib ketuvchi tomirlari, asosan, katta 
ko ‘krak muskulining qirg‘og‘i bo‘ylab, uning fassiyasi ichida yoki tashqarisida, 
ko‘krakning yon arteriyasi bilan yonma-yon q o itiq  osti limfa tugunlariga boradi 
(13, 111 va 112-rasmlar). Bu limfa tomirlari yo ‘lida, oldingi tishli muskulning 
uchinchi tishida joylashgan limfa tuguni (Zorgius tuguni -  katta ko‘krak muskuli 
qirg‘og‘i ostida, III qovurg‘a sathida joylashgan) birinchilardan bo ‘lib metastazga 
uchraydi.

Demak, olib ketuvchi asosiy limfa kollektori qo‘ltiq ostida joylashgan.
Bezning orqa yuzasidan chiquvchi 2-3 ta  limfa tomiri katta ko‘krak muskuli 

orqali o4tgach, fascia  clavipectoralisni teshib, o ‘mrov osti venasi bo‘ylab joy ­
lashgan o ‘mrov osti limfa tugunlari (105-rasm) (ln. infraclavicularisjga (transpe- 
ktoral y o ‘l), undan o ‘m rov usti Truaze lim fa tugunlariga boradi. Bu tom irlar 
ko‘pincha katta va kichik ko‘krak muskullari orasida joylashgan Rotter limfa tu­
gunlari {Inn. interpectorales)%a, undan markaziy qo‘ltiq osti yoki o ‘mrov osti tu­
gunlariga ham borishi mumkin (interpektoral yo‘l).

Lim faning bevosita o ‘mrov ostiga oqishi qo‘shim cha y o ‘l hisoblanadi. 
O ‘mrov osti tugunlari qo‘ltiq osti tugunlari bilan o ‘zaro bog‘langan. Limfa o ‘mrov 
osti tugunlaridan o‘mrov usti va bo‘yin limfa tugunlariga, ulardan vena tomirlari-
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111-rasm . S u t bezid an  
lim fa n in g  oqib k e tish  y o ‘llari. 

a: 1 - areo la  o s ti lim fa  ch iga li;
2 - s u t  b e z i n i n g  y u z a  l im f a  
to ‘rlari o rasid ag i anastom ozlar;
3 -q o ‘lt iq  o s t i  l im fa  tu g u n la r i  
gu ru h i;
4 -Inn. p a r a m a m m a r ia e ;
5-lnn. s terna les;  6 -su t b ezi lim fa  
to 'r in in g  qorin  o s t i lim fa  to ‘riga  
d a v o m  e t is h i;  7 -o r a l iq  l im fa  
tu g u n i;
b: 1 - bez p a ren x im a sin in g  lim fa  
to ‘ri; 2 -a reo la  o s t i lim fa  ch iga li;
3 -q o ‘lt iq  o s t i  l im fa  tu g u n la r i  
g u ru h i;
\ - l n n .  s te rn a les ;
5 - ln n . su b c la v ic u la re s ;
6 - s u t  b e z i n i n g  y u z a  l im f a  
to ‘r lar i orasid a g i an astom ozlar .

b

ga quyiladi va shuning bilan olib ketuvchi tomirlar rak hujayralarining qon o ‘zani 
bo ‘ylab tarqalib ketishini ta ’mini ay di.

Sut bezining medil kvadrantlaridan limfaning to ‘sh yon chizig‘i bo ‘ylab I-V 
qovurg‘a oraliqlarini teshib o‘tib, ko ‘krak ichi arteriyasi bo ‘ylab joylashgan to ‘sh 
atrofi limfa tugunlariga {Inn. interpectorales, s. gll.sternales) quyiladi. Paraster­
nal tugunlarning olib ketuvchi tomirlari o ‘mrov usti tugunlariga boradi. B a’zan 
limfa tomirlari parasternal tugunlarda to ‘xtalmasdan yoki unda to ‘xtalib, traxeo- 
bronxial va peribronxial tugunlarga boradi.

K o‘krak devori orqali o ‘tuvchi qovurg‘alararo limfa tomirlari bo‘ylab limfa 
plevraga, parasternal tugunlarga, orqa qovurg‘alararo va umurtqa atrofi tugun­
lariga oqadi. Umurtqa atrofi limfa tugunlari bevosita umurtqa tanalari atrofida 
joylashgan b o ‘lib, lim fovenoz anastom ozlarga ega; bundan tashqari ulam ing 
tomirlari bevosita ko‘krak limfa yo‘liga quyilishi mumkin. Sut bezi rakida plevra, 
o ‘pka va umurtqalaming zararlanishini qovurg‘alararo limfa yo‘lining mavjudli- 
gi bilan tushuntirish mumkin.

Bezning pastki-medial qismidagi limfa to ‘ri epigastral sohadagi to ‘r bilan 
tutashgan. Bu tomirlar qorin to ‘g ‘ri muskuli g ‘ilofining ikkala varag‘i orqali o ‘tib, 
qorinparda oldi kletchatkasi va jigam ing toj boylamidagi limfa to ‘riga quyiladi.

Asosiy limfa kollektori bo‘ylab limfa qarama-qarshi tomondagi qo‘ltiq osti 
tugunlariga, ikkinchi sut beziga, yuqori va pastki qorin usti arteriyalari bo‘ylab 
joylashgan limfa tomirlari orqali chov, qorinparda orti .va qorin bo ‘shlig‘idagi 
limfa tugunlariga oqib boradi (111-rasm).
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Innervatsiyasi II-VII qovurg‘alararo nervlaming lateral shoxlari va bo‘yin 
chigali shoxlari hisobiga amalga oshiriladi.

Erkaklar sut bezi taraqqiy etmagan, uning kattalashuvi ginekomatsiya deb 
yuritiladi. B a’zan polimatsiya, ya’ni qo‘shimcha sut bezlarining bo‘lishi kuzati- 
ladi; ular qo‘ltiq ostida, ko ‘krakning oldingi devorida, chov, son sohalarida joy- 
lashishi mumkin. Qo‘shimcha so‘rg ‘ichlar bo ‘lishini politeliya deyiladi.

K O KR AKN IN G  0 ‘RTA QATLAMI
K o‘krak devoridagi turli sohalar o ‘rta qatlamlarining tuzilishi bir-biridan 

ancha farq qiladi, yuza va chuqur qatlamlarining tuzilishida esa keskin tafovut 
bo‘lmaydi. Shu sababli har bir soha o ‘rta qatlamining qavatma-qavat tuzilishini 
alohida o ‘rganish m aqsadga m uvofiqdir (108—rasm).

K o‘krakning old-yuqori sohasi
C h e g a r a l a r i :  yuqorida -  o ‘m rov suyagi, pastda -  katta ko‘krak muskuli 

va V qovurg‘aning pastki qirg‘og‘i, medial tomonda -  o 'rta  qoMtiq ehizig‘i va 
uning deltasimon—ko‘krak egati bo‘ylab boruvchi davomi.

M azkur sohaning o ‘mrov suyagidan III qovurg‘agacha, ya’ni sut bezining 
yuqorigi chegarasigacha b o ‘lgan qismi yelka kamarining o ‘m rov osti sohasiga 
tegishli bo‘lib, uning tuzilishi tegishli II bobda bayon etilgan. Sohaning yuza qa- 
vatini III qovurg‘adan pastda, asosan sut bezi egallaydi (ayollarda).

K o‘krakning old-pastki sohasi
C h e g a r a l a r i :  yuqorida -  V qovurg‘a va katta ko‘krak muskulining 

pastki cheti, pastda - qovurg‘a ravog‘i, medial tomonda -  to ‘sh chizig‘i, lateral 
tomonda -  o ‘rta qo‘ltiq chizig‘i.

Qorin devoriga chegaradosh bo‘lgan bu sohani qorin devoriga tenglashti- 
rish mumkin, chunki qorin bo ‘shlig‘idagi ko‘pgina a ’zolam ing aks-tasvirlari shu 
sohada aniqlanadi. Bundan tashqari m azkur soha orqali ko‘krak bo‘shlig‘iga oehib 
kiradigan, shuningdek, kombinatsiyalangan torakoabdominal kesim  (qizilo‘ngaeh- 
oshqozon anastomozlarida) o ‘tkaziladi.

Sohani ko‘krakning xususiy fassiyasi-fasciapectora lis  qoplaydi. Bu fassiya 
m edial tom onda qorin to 'g 'r i  m uskulining g ‘ilofiga birikadi, pastda qorinning 
xususiy fassiyasi ko‘rinishida davom etadi.

Xususiy fassiyaning ostidagi qavatda, lateral va yuqori tomonda oldingi tishli 
muskul (m.serratus anterior), medial va pastda qorinning tashqi qiyshiq muskuli 
(m.obUquus abdominis externus) joylashgan. Oldingi tishli muskulning yuqorigi 
qovurg‘alardan boshlanuvchi tishlari k o ‘krakning old-yuqori sohasida, katta va 
kichik k o ‘krak m uskullarining ostida joylashgan. M uskulning ayrim tutamlari 
(tish lari) b ir-b iridan  k letchatka yordam ida ajralib  turadi va qon bilan boy 
ta ’minlangan. Shu sababli, bu muskulning pastki 4-5 tishidan tashqi bronx oqma- 
larini berkitishda oyoqchali transplantant shaklida foydalanish mumkin. Oldingi 
tishli va qorin tashqi qiyshiq muskullari tishlari pastki qovurg‘alarning tashqi yuza- 
lariga o ‘zaro ketma-ket birikkanligi natijasida ulam ing orasida yuqoridan pastga, 
ichkaridan tashqariga yo ‘nalgan pillapoya shaklidagi chiziq (Jerdi chizig‘i) hosil 
bo ‘ladi.
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Q orinning tashqi qiyshiq m uskuli pastga va m edial tom onga y o ‘nalib, 
aponevrozga davom etadi. Bu aponevroz qorin to ‘g ‘ri muskuli g ‘ilofmjng oldingi 
devorini hosil qilishda qatnashadi.

Tashqi qiyshiq muskulning ostidagi qavatda qorinning to ‘g ‘ri muskuli joy- 
lashgan; u pastki uchta qovurg‘aning tog‘aylari ustida yotadi va qoringa davom 
etadi. Uning ostida kletchatka qatlami bor.

Oldingi tishli muskul fassiyasi bilan ko ‘krak qafasini qoplovchi fastsiya orasi- 
da ham kletchatka bo ‘lib, u orqa tomonda kurak oldi bo‘shlig‘ining oldingi yorig‘i 
kletchatkasiga davom etadi.

112-rasm . K o ‘k rak n in g  o ld in g i-y o n  d ev o rid a g i to m ir la r  va  n erv la rn in g
to p o g ra fiy a si.

I —k atta  ko'krak  m u sk u lin in g  d ista l oxiri; 2—b ila k n in g  m ed ia l te r i nervi; 3— 
y e lk a  ik k i b o sh li m u sk u li  k a lta  b o sh c h a s in in g  payi; 4—o ra liq  n erv i; 5— 
tu m sh u q s im o n -y e lk a  m u sk u li;  6—d e lta s im o n  m u sk u l; 7—v . c e p h a l i c a ; 8— 
k o 'k rak n in g  tu m sh u q sim o n  o ‘s ig ‘i; 9—y e lk a  ch iga li; 10—a. th o ra co a cro m ia lis ;
I I —q o ‘lt iq  o s t i  a r te r iy a s i;  1 2 —q o 'lt iq  o s t i  v e n a s i;  1 3 - o ‘m r o v  o s t i  l im fa  
tu g u n la r i; 14—o ‘m rov  o sti m u sk u li; 15—q o v u rg ‘alararo  n e r v n in g  o ld in g i ter i  
sh o x la r i;  16 —k ic h ik  k o 'k ra k  m u sk u li;  17—o ld in g i q o v u r g 'a la r a r o  p ard a  
(boylam lar); 18—o ld in g i t is h li  m usk u l; 19—v. th o r a c o e p ig a s t r i c  a; 20 - k o ‘krak  
lim fa  tu g u n la r i; 21—k o ‘k ra k n in g  la tera l a r ter iy a si sh o x i va  ik k in ch i k o ‘krak- 
q o r in  u s t i  v e n a s i;  2 2 —a. t h o r a c i c a  l a t e r a l i s ,  n. t h o r a c i c u s  lo n g u s;  23— 
su b p ek to ra l l im fa  tu g u n la r i;  24—n. th o r a c o d o r s a l i s ;  25—o rq a n in g  serb ar  
m u sk u li; 26—n. in te r c o s to b r a c h ia l i s .
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Ko‘krakning oIdingi-o‘rta (to‘sh) sohasi
C h e g a r a l a r i :  to ‘sh suyagining chetlariga to ‘g ‘ri keladi.
Bu sohaga yurak hamda old ko‘ks oralig‘idagi a’zolar akslanadi va ularga 

aksar hollarda shu soha orqali ochib kiriladi.
Ko‘krakning xususiy fassiyasi ikki tomondagi katta ko‘krak va pastdagi qorin 

to ‘g ‘ri m uskullarining pay tolalari hisobiga qalinlashib aponevroz tusini oladi. 
Bu fassiya o ‘rta chiziq bo ‘ylab to ‘sh suyagi usti pardasiga birikadi. Shu sababli 
yo‘g ‘onlashgan fassiya to ‘shning oldingi pardas ( membrana sterni anteriorj deb 
ataladi.

Sohaning ikkala cheti bo‘ylab katta ko‘krak muskulining tutamlari joylashgan.

K o‘krakning orqa-yuqori sohasi
C h e g a r a l a r i ;  yuqorida -  akromial o ‘siqni VII b o ‘yin um urtqasining 

o 'tk ir qirrali o ‘sig‘i bilan tutashtiruvchi chiziq, pastda -  kurak suyagining pastki 
burchagi orqali o ‘tkazilgan k o ‘ndalang chiziq, lateral tom onda -  deltasim on 
muskulning orqa qirg‘og‘i va o ‘rta qo‘ltiq chizig‘i, medial tomonda -  umurtqa 
yon chizig‘i.

Ushbu sohaning kurak suyagi doirasidagi qismi kurak sohasi deb ataladi (bu 
sohaning tuzilishi “Q o‘lning topografik anatomiyasi” bobida bayon qilingan).

Xususiy fassiyaning yuza varag‘i birinchi qavatdagi trapetsiyasimon va orqa- 
ning serbar muskullarini o ‘raydi. Oxirgi muskul o ‘zining yuqorigi cheti bilan kurak 
suyagining pastki burchagini qoplaydi. Shu sababli kurak suyagining medial cheti 
yaqinida, pastroqda kurakning yon uchburchagi deb atalmish, muskullardan holi 
bo‘lgan yoriq vujudga keladi. Uni pastdan — orqa serbar muskulning yuqorigi cheti, 
medial tomondan -  trapetsiyasimon muskulning pastki cheti, lateral tomondan -  
katta rombsimon muskulning pastki cheti chegaralaydi. Mazkur uchburchak orqali 
kurak oldi bo‘shlig‘ining kletchatka yoriqlarini ochish mumkin (113-rasm).

Xususiy fassiyaning chuqur varag‘i ikkinchi qavatda yotuvchi muskullami
qoplaydi. Bu qavatni kurak suyagi bi­
lan umurtqa pog‘onasi oralig‘ida yotuv­
chi muskullar: yuqoridan pastga -  kurak- 
ni ko‘taruvchi muskul (m. levator scap­
ulae), kichik rom bsim on m uskul (m. 
rhomboideus minor), katta rombsimon 
muskul (m. rhomboideus major), kurak 
suyagining ustida esa qirra usti va qirra 
osti hamda kichik yumaloq muskullar,

113-rasm . K u ra k n in g  yo n  
u ch b u rch a g i.

1 - orq an in g  serbar m u sk u li;
2 - tra p ets iy a s im o n  m uskul;
3 - k atta  ro m b sim on  m uskul;
4 - k u ra k n in g  y o n  u ch b u rch ag i.
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shuningdek, kurakning lateral chekkasidan boshlanuvchi katta yum aloq musk- 
ullar hosil qiladi .

Trapetsiyasimon muskul bilan ikkinchi qavatdagi rombsimon va qirra usti 
muskullari orasida yog‘ kletchatkasi qavati bor.

Cbuqur qavatda, rombsimon muskullar ostida orqa-yuqori tishli muskul (m. 
serratas posterior superior), kurak suyagining oldingi tomonida (ya’ni ostida), 
kurak chuqurchasida esa kurak osti muskuli joylashgan. Oxirgi muskul kurak osti 
fassiyasining kurak suyagi chetlariga birikib ketishi natijasida hosil bo‘lgan kurak 
osti suyak-fibroz o ‘rindig‘ida yotadi. Bu muskulning ostida ko‘krakning oldingi 
devoridan boshlanib kurak suyagining medial chetiga birikuvchi oldingi tishli 
muskul joylashgan. M azkur muskul kurak suyagi bilan ko 'krak qafasi orasidagi 
kurak oldi yorig‘i kletchatkasini oldingi va orqa qismlarga ajratib turadi.

Eng chuqur qavatda ko ‘krak orqasi fassiyasi bilan qoplangan orqaning chu- 
qur muskullari joylashgan: ular umurtqa pog‘onasining yonida, qovurg‘a burchak- 
larigacha bo ‘lgan joyda yotadi.

K o‘krakning orqa-pastki sohasi
C h e g a r a l a r i :  yuqorida — kurak suyagining pastki burchagi orqali 

o ‘tkazilgan ko‘ndalang ehiziq, pastda -  XII qovurg‘a bo ‘ylab oldinga XI va X 
qovurg‘alaming oldingi uchlariga o ‘tkazilgan ehiziq, medial -  umurtqa chizig‘i, 
lateral — o ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘i.

Xususiy fassiyaning yuza varag‘i yuza qavatdagi orqaning serbar muskulini 
o ‘raydi, chuqur varag‘i uning ostidagi oldingi tishli va orqa-pastki tishli musk- 
ullarga g ‘ilof hosil qiladi. Yuza va chuqur fassiya varaqlari orasida hamda oldingi 
tishli muskul bilan ko ‘krak qafasi o ‘rtasida kletchatka qavati bor.

K o‘krakning orqa-o‘rta (umurtqa) sohasi
C h e g a r a l a r i :  yuqorida - VII b o ‘yin umurtqasining, pastda XII ko‘krak 

umurtqasining o ‘tkir qirrali o ‘sig‘i orqali o ‘tkazilgan ko ‘ndalang chiziqlar, yon 
tomonlardan - umurtqa chiziqlari.

Umurtqa sohasi ensiz bo ‘lishiga qaramasdan unga umurtqa pog‘onasining 
ko ‘krak bo ‘limi va orqa ko‘ks oralig‘i a ’zolari akslanadi, shuningdek, bu tuzilma- 
larga operativ ochib kirish uchun kesimlar o ‘tkaziladi.

Xususiy fassiyaning yuza varag‘i barcha bo ‘yin va ko ‘krak umurtqalarining 
o ‘tkir o ‘siqlaridan boshlanuvchi trapetsiyasimon muskulga hamda pastki ko ‘krak 
va bel umurtqalari o ‘tkir o ‘siqlari bilan pastki qovurg‘alardan boshlanuvchi orqan­
ing serbar muskuliga g ‘ilof hosil qiladi. Bu varaq, shuningdek, bo ‘yin va ko ‘krak 
umurtqalarining o ‘tkir o ‘siqlaridan boshlanuvchi, trapetsiyasimon muskul ostida 
yotuvchi rombsimon muskullarni ham qoplaydi.

Chuqur varaq ko‘krak orqa fassiyasi (fascia thoracodorsalis) nomini oigan. Bu 
fassiya yaxlit va qalin, aponevroz ko‘rinishidagi varaqdan iborat bo‘lib, medial to- 
monda umurtqalaming o‘tkir qirrali o ‘siqlariga, lateral tomonda qovurg‘alaming bur- 
chaklariga birikib, umurtqalaming o ‘tkir qirrali o ‘siqlari, yoylari, ko‘ndalang o ‘siqlari 
va qovurg‘a burchaklaridan hosil bo‘lgan suyak tamovini (arig‘ini) ko‘prik shaklida 
bekitadi. Natijada, orqa o‘rta chiziqning ikkala yon tomonida umurtqa pog‘onasi bo‘ylab
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uzunasiga ketgan ikkita suyak-fibroz kanallari hosil bo’ladi (114-rasm).
Ko‘krak orqa fassiyasi lateral tomondayupqalashib, ko‘krak qafasidagi qovurg‘alar 

vatashqi qovurg‘alararo muskullami qoplaydi; pastga(ya’ni belga) esako‘krak-bel fassi­
yasi ko‘rinishida yuza va chuqur varaqlarga ajralgan holda davom etadi.

Umurtqaning yon suyak-fíbroz kanallari ichida orqaning chuqur muskullari 
3 qavat bo‘lib joylashgan (114-rasm).

Birinchi (yuza) qavatda bosh va bo‘yinning tasmasimon muskullari (yuqori-

114-rasm . U m urtqa p o g ‘on asi so h a s in in g  q avatlari (V  k o ‘krak  u m u rtq asi 
sa th id a  o ‘tk a z ilg a n  k o 'n d a lan g  k esim ).

1 -x u su s iy  fa ss iy a n in g  y u za  varag'i; 2 -tra p esiy a s im o n  m u sk u l; 3 -o rq a n in g  
serb a r  m u sk u li;  4 -k u r a k  su y a g i; 5 -x u s u s iy  fa s s iy a n in g  ch u q u r  v a r a g 'i  
(ko'krak orqa fassiyasi); 6 -u m u rtq a la rn in g  y o n  su y a k -fib ro z  k a n a llar i va  
u la rd a g i m u sk u llar .

da) hamda umurtqa pog‘onasini to ‘g ‘rilovchi muskul (m. erector spinae) joylash­
gan. Oxirgi muskul juda kuchli taraqqiy etgan bo‘lib 3 ta porsiyaga: lateral to- 
mondagi yonbosh-qovurg‘a muskuli (m. iliocostalis), oraliqdagi - uzun muskul 
(m.longissimus) va medial tomondagi - qirrali muskul (m. spinalis)ga ajralgan.

Ikkinchi, o ‘rta qavatda ko‘ndalang—qirrali muskul (m. transversospinalis), 
chuqur qavatda esa kalta qirralararo, ko ‘ndalang o‘siqaro muskullar joylashgan.

Ushbu qavatlami bir-biridan umurtqa yoni kanali ichidagi kletchatka qat- 
lamlari ajratib turadi.

Kanalning ichida qovurg‘alararo arteriyalaming orqa shoxlari (rr. posteriores 
aa. intercostales), ko‘krak orqa-miya nervlarining orqa shoxlari tarmoqlanadi.

KO ‘KRAKNING CHUQUR QATLAMI
Ko‘krakning chuqur qatlamini ko'krak qafasini tashkil etuvchi suyaklar va 

ular bilan birga taraqqiy etuvchi ko‘krakning autoxton muskulaturasi: tashqi va 
ichki qovurg‘alararo m uskullar, qovurg‘a osti hamda ko ‘krakning ko ‘ndalang 
m uskullari hosil qiladi. K o‘krak qafasining yuzasini, asosan, qovurg‘alar va 
qovurg‘a oraliqlari tashkil etadi. U lam i va to ‘sh suyagini tashqaridan ko‘krak 
devorining chuqur fassiyasi qoplasa, ichkari tomonda ko‘krak qafasidan paraplevral 
kletchatka orqali ajralib turuvchi ko‘krak ichi (ichki) fassiyasi qoplaydi.
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K o‘krakning devorida qovurg‘a oraliqlari muhim amaliy ahamiyatga ega, 
chunki ular orqali ko‘pgina tibbiy muolajalar (plevra, perikard va yurak punksiy- 
alari) amalga oshiriladi, ko‘krak bo ‘shlig‘idagi a ’zolarga operativ ochib kiriladi.

Qovurg‘a oralig‘ini yuqoridan ustki qovurg‘aning pastki qirg‘og‘i, pastda 
esa ostki qovurg‘aning yuqorigi qirg‘og‘i (ulaming suyak usti pardalari) chegara- 
laydi. Bu oraliqlami m uskullar va fassiyalar berkitib turadi. Qovurg‘a oraliqlarin- 
ing soni o ‘ng va chap tom onlarda 11 tadan b o ‘lib, ularning yuqorigi 9 tasi 
qovurg‘alaming to ‘sh suyagiga birikkanligi tufayli berk bo ‘ladi, X  va XI qovurg‘a 
oraliqlari esa bevosita qorin devoriga davom etadi. Shunday qilib, qovurg‘a ora­
liqlari ancha uzun bo ‘lib (pastga tushgan sayin ulam ing uzunligi ortib boradi), 
umurtqa pog‘onasidan to to ‘sh suyagigacha keladi (X-XI dan tashqari).

Shu bilan birga, qovurg'a oralig‘ining tuzilishi ko ‘krak qafasining turli qism- 
larida bir xilda emas. Uni, asosan, ikkita: tashqi va ichki qovurg‘alararo m usk­
ullar to ‘ldirib turadi. Ikkala muskul ham ustki-ostki qovurg‘alami bir-biri bilan 
tutashtiradi, faqat ulardagi muskul tolalam ing yo‘nalishi turlichadir (115-rasm).

Tashqi qovu rg ‘a la ra ro  m uskul On. intercostalis externus), ko‘krakning yon
1 1 5 - r a s m .  K o 'k r a k  q a f a s i n i n g  
p a ra sa g itta l k es im id a g i q o v u rg ‘alararo  
tom irlar  va n erv lar top ogra fiyasi (yarim  
s x e m a  ta r z id a ) . K e s im  o ‘r ta  q o 'lt iq  
c h iz ig ‘id an  orqada V  va  V I q o v u rg ‘alar  
sa th id a  o ‘tk az ilgan .
q o v u r g ‘a; 2—p lev ra  o ld i (p a ra n ev ra l)  
kletchatkasi; 3 —f a s c ia  endothoracica;
4—pariyetal plevra; 5—plevra bo‘sh lig ‘i;
6—visseral plevra; 7—o‘pka; 8—a., v. va  n. 
in te r c o s ta l is ;  9—tash q i q o v u rg ‘alararo  
m uskul; 10—ichki qovurg‘alararo m uskul;
11—k atta  ko'krak  m u sk u li; 12—f a s c i a  
pectoralis;  13—teri osti kletchatkasi;
14—te r i

devorida yuqoridan pastga va orqadan oldin- 
ga, oldingi devorida tashqaridan ichkariga, 
orqa devorida - ichkaridan tashqariga qiya- 
lab yo ‘nalgan. Qovurg‘alar suyak qismlar- 
n in g  to g ‘ay q ism la rig a  o ‘tish  jo y id a n  
boshlab, to ‘sh suyagi yaqinida m. intercos­
talis externusnmg muskul tolalari yo ‘qolib, 
uning o ‘m ini pay dan iborat b o ‘lgan tashqi 
qovurg‘alararo parda (membrana intercosta­

lis externa) egallaydi.
Ich k i q o v u rg ‘a la ra ro  m u sk u l (m. intercostalis internus) to lalarin ing 

yo ‘nalishi tashqi muskulga qarama-qarshi bo ‘lib, ko ‘krakning oldingi devoriga 
qaralganda, yuqoridan pastga va ichkaridan tashqariga yo ‘nalgan. Bu muskul 
qovurg‘a oralig‘ini ichki tomondan qoplaydi va ko‘pincha ikki qavatga ajralgan 
bo ‘ladi. Ichki qovurg‘alararo muskulning tolalari to ‘sh suyagi chetidan qovurg‘a
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burchaklarigachabo‘lgan oraliqni egallaydi. Umurtqa pog‘onasidan qovurg‘a bur- 
chaklarigacha bo‘lgan oraliq esa ko‘krak bo‘shlig‘i tomonidan faqatgina yupqa 
ko‘krak ichi fassiyasi va paraplevral kletchatka bilan yopilib turadi, xolos.

Tashqi va ichki qovurg‘alararo muskullar orasidagi qovurg‘alararo oraliqda 
(kamgakda) yupqa kletchatka qatlami bo‘lib, unda qovurg‘alararo qon tomir-nerv 
tutam i o ‘tadi. Tutamdagi qovurg‘alararo vena (v. intercostalis) eng yuqorida, 
qovurg‘alararo arteriya, a. intercostalis venadan pastroqda, qovurg‘alararo nerv 
(n. intercostalis) esa doimo ikkala tomirdan pastda joylashadi (115 va 116-rasmlar).

116-rasm . Q o v u rg ‘alararo  
to m ir  va n erv la rn in g  

q ovu rg 'a lararo  o ra liq n in g  
orqa q ism id a  jo y la sh u v i. 

P a r iy e ta l p levra  o lib  
ta sh la n g a n .

1 -p a r iy e ta l p lev ra  k es ilg a n  
joy; 2 -ic h k i q o v u rg ‘alararo  
m uskul; 3 - q ovu rg'a lararo  
a rter iy a ; 4 -q o v u r g ‘a lararo  
v en a ; 5 -s im p a t ik  c h e g a r a  
p oyasi.

Q ovurg ‘a la ra ro  tom ir-nerv  tu tam i umurtqadan qovurg‘a burchagigacha 
boMgan m asofada qovurg‘alararo oraliqning o ‘rtasidan o ‘tadi; qovurg‘a bur- 
chagidan oldinga o ‘tgach esa, ustki qovurg‘aning ichki yuzasida uning pastki 
qirg‘og‘ida joylashgan egat bo‘ylab boradi; bu yerda u qovurg‘a bilan himoyalan- 
gan (bekitilgan) bo‘ladi. 0 ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘idan boshlab, tomir-nerv tutami 
yana qovurg‘aning pastki qirg‘og‘i ostidan chiqib keladi.

Agar ichki qovurg‘alararo muskul ikki qavatdan iborat bo‘lsa, u holda tomir- 
nerv tutami yoki faqat nervning o ‘zi bu ikkala qavat oralig' idagi kletchatka bo‘ylab 
y o ‘naladi.

Q ovurg‘a la ra ro  a rte riy a  (pastki 8-10 jufiti) orqada bevosita ko ‘krak aorta- 
sidan boshlaganligi sababli ancha yo ‘g ‘on bo‘ladi, ular orqa qovurg‘alararo ar- 
teriyalar deb yuritiladi. Yuqorigi 2-4 ta qovurg‘a oralig‘iga o ‘mrov osti arteriyasi- 
ning shoxi boMgan eng yuqori qovurg‘a oralig‘i arteriyasidan chiquvchi orqa 
qovurg‘alararo arteriyalar keladi. Orqa qovurg‘alararo arteriyalar o ‘rta qoMtiq osti 
chizig‘idan oldinga o ‘tgach qo‘shni qovurg‘alarning pastki va yuqori qirg‘oqlari 
b o ‘ylab boruvchi ikkitadan shoxga ajraladi. Bu shoxlarning yuqorigi 6-7 ta 
qovurg‘a oralig‘idagilari ko‘krak ichi arteriyasidan boshlanuvchi ingichka 6-7 ta 
oldingi qovurg‘alararo arteriyalar bilan anastomozlashadi. Shunday qilib, yuqori­
gi qovurg‘alararo oraliqlarda uzluksiz arterial doiralar vujudga keladi. Bu yerdagi 
arteriyalar shikastlanganda ularning ikkala uchidan ham ko‘p m iqdorda qon keta- 
di, chunki arteriyalaming adventitsiya qavatlari qovurg‘alam ing suyak usti par- 
dasiga birikib ketganligi tufayli jarohatlanishlarda yopilib qolmaydi.

Orqa qovurg‘alararo arteriyalaming oldingi arteriyalar bilan anastomozlash-
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sidagi qismini to ‘sh orti (Rudnev) kletchatkasi, umurtqa pog‘onasi atrofidagi qismi- 
ni umurtqa oldi kletchatkasi deb yuritiladi. Ular bir-biridan fastsial to ‘siqlar vosi- 
tasida chegaralangan. To‘sh orti va um urtqa oldi kletchatkalari ko ‘ks oralig‘i 
kletchatkalarining bir qismi hisoblanadi.

Pariyetal kletchatka umurtqa pog‘onasi atrofida qalin bo ‘lib, oldinga tomon 
yupqalashib boradi. Oldinda, to ‘sh suyagining ikki chetida kletchatka b o ‘ylab

may qolgan pastki 5-6 tasi qovurg‘a ravog‘ini kesib yoki to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri (pastki 3 
tasi) qorinning old-yon devoriga o ‘tadi va uni qon bilan ta ’minlashda ishtirok etadi.

Q ovurg‘a la ra ro  venalar oldinda ko ‘krak ichi venalariga, orqada esa, o ‘ng 
tomondagilari toq venaga, chap tomondagilari — yarim  toq venaga quyiladi.

Limfa tomirlari qon tomirlar bilan birga boradi va oldinda parasternal limfa 
tugunlariga, orqada umurtqa atrofi (orqa qovurg‘alararo) limfa tugunlariga quyiladi.

Q ovurg ‘aIararo  n e rv la r ko ‘krak orqa-miya nervlarining oldingi shoxlari 
bo‘lib, arteriya va venadan pastda yotadi. Bu nervlarining pastki 6 tasi qorinning 
old-yon devoriga o ‘tib, epigastral va m ezogastral sohalam i innervatsiyalaydi. 
Qovurg‘alararo nervlaming umurtqa pog‘onasiga yaqin qismlarini plevradan faqat- 
gina yupqa ko‘krak ichi fassiyasi va paraplevral kletchatka ajratib turganligi sabab- 
li, plevra kasalliklarida (plevritda) patologik jarayonning nervlarga o ‘tishi oqibati- 
da qorin devorida og‘riq hamda muskullaming taranglashuvi kuzatiladi (xuddi peri- 
tonitdagi kabi).

K o‘krakning ko‘ndalang musku- 
z' 'i ¿ " ' f e  / t  Ü (m.transversus thoracis) bir nechta

"V Jm tutam  ko ‘rinishida to ‘sh ichki yuzasi-
' W f w  i l  n i nS pastk i qism i va xan jarsim on

W fr  J j  o ‘siqdan boshlanib, II-V I qovurg‘a
1 tog‘aylariga yopishadi (117-rasm).

■teC -• Wim* K o‘krak devorining ichki yuza-
sini ko ‘krak ichi fassiyasi (fascia en- 
dothoracica) qoplaydi. Undan ko ‘ks 
o ra lig ‘iga sagittal tek islik  b o ‘ylab 
yo‘nalgan varaqlar ketadi. Bu fassiya 
bilan ko ‘krak devori orasida ko‘krak-
ning devoriy (pariyetal) kletchatkasi 
joylashgan.

Pariyetal kletchatkaning pariy­
etal plevrani qoplovchi qismini para­
plevral kletchatka, to ‘sh suyagi orqa-

117-rasm . T o‘sh  so h a sin in g  
k o ‘krak b o ‘sh lig ‘i to m o n id a n  

k o ‘r in ish i.
1 - k o ‘krak  ic h i a r ter iy a s i va  

ven asi; 2 - k o ‘krak k o ‘n d a lan g  
m u sk u lin in g  tu tam lari; 3 - 

lim fa  tu g u n i.
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118-rasm . V a s a  th o r a c ic a  in te r n a  top o g ra fiy a si. G avda o ld in g i 
d eV orin in g  bir q ism i k esib  ta sh la n g a n .

1—m . s t e r n o c le id o m a s to id e u s ;  2—f a s c i a  e n d o th o ra c ic a ;  3—m . trapez iu s ' ,  4— 
m . coracobrach ia lis ' ,  5—m . d e l to id e u s ;  6—m . b ic e p s  b ra ch i i;  7—c a p u t  lo n g u m  
m . t r i c i p i t i s ;  8—m . t e r e s  m a jo r ;  9—m m .  i n t e r c o s t a l e s  in t e r n i ;  1 0 —m m .  
in te r c o s ta le s  e x te rn i;  11—m. l a t i s s i m u s  d o r  si; 12—m . p e c to r a l i s  m in o r ;  13— 
m . s e r r a tu s  a n te r io r ;  14, 23—m . r e c tu s  a b d o m in is ;  15—q orin  to ‘g ‘ri m u sk u li  
g ‘ilo f in in g  orqa devori; 16, 20—v a s a  e p ig a s t r i c a  s u p e r io r ;  17—a p o n e u r o s u s  
m. t r a n s v e r s i  a b d o m in is ;  18—a. lu m ba lis ;  19—m. o b l iq u u s  in te r n u s  a b d o m in is ;  
21—m . o b l iq u u s  e x t e r n u s  a b d o m in is ;  22—aa. e t  nn. in te r c o s ta le s  VII I  e t  IX; 
24—m . t r a n s v e r s u s  th o ra c is ;  25—a. e t  v v .  th o r a c ic a e  in te r n a e  ( m a m m a r ia e  
in te rn a e ) ;  26—n o d i  l y m p h a t i c i  s te rn a le s ;  27—a.et v . th o r a c ic a  in te rn a ;  28— 
m . p e c to r a l i s  m a jo r ;  29—v. b r a c h io c e p h a l ic a  (v. a n o n y m a  —B N A ) d e x tr a .

ko‘krak ichi arteriyasi (a.thoracica interna) joylashgan (118- va 119-rasmlar).
K o‘krak ichi arteriyasi I qovurg‘a to ‘g ‘risida o ‘mrov osti arteriyasidan boshla- 

nadi. II qovurg‘a sathida ko‘krak devorining ichki yuzasiga yaqin keladi, so‘ngra 
to ‘sh suyagining chekkasi bo‘ylab yoki undan 0,5-2 sm masofada pastga qarab 
yo ‘naladi. Ill qovurg‘a tog‘ayigacha arteriya ichki qovurg‘alararo muskul (va II-III 
qovurg‘alaming ichki yuzalari) bilan ko‘krak ichi fassiyasi orasida, III qovurg‘adan 
pastda esa ichki qovurg‘alararo muskul bilan ko ‘krakning ko ‘ndalang muskuli 
orasidan o‘tadi. 0 ‘ng va chap arteriyalar orasida bir nechta anastomozlar bor.

VI-VII qovurg‘a sathida ko‘krak ichi arteriyasidan perikard-diafragma ar­
teriyasi (a.pericardiacophrenica) boshlanadi. M azkur arteriya boshlangan joydan 
pastroqda k o ‘krak ichi arteriyalarini bog‘lab qo ‘yish operatsiyasi yurakning 
ishemik kasalligida qo‘llanadi.
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119-rasm . D ia fra g m a  (q orin  b o ‘s h lig ‘ig a  qaragan  yu zasi).
1 - p a r s  s t e r n a l i s  d i a p h r a g m a t i s ; 2 -v .  p h r e n ic a  i n f e r i o r  s in is tra ;  3 - t r u n c u s  
v a g a l i s  p o s te r io r ;  4 -o e so p h a g u s ;  5 -n . p h r e n ic u s  s in is te r ;  6 -a r c u s  cos ta l is ;
1 - t r u n c u s  v a g a l i s  a n te r io r ;  8, 28 - c e n t r u m  t e n d i n e u m  d ia p h r a g m a t i s ;  9 - 
aa., v v .  s u p r a r e n a le s  s u p e r io re s ;  10 -a . p h r e n ic a  i n f e r i o r  s in is t r a ;  1 1 -cru s  
s i n i s t r u m  d ia p h r a g m a t is ;  12 - t r u n c u s  coeliacus; 1 3 -a o r ta  (p a r s  a b d o m in a l is ) ;
1 4 -m . q u a d r a tu s  lu m b o ru m ;  15 -to . p s o a s  m a jo r ;  16 -to . p s o a s  m in o r ;  17- 
t r u n c u s  s y m p a t i c u s  s in i s t e r ;  1 8 -n n .  s p l a n c h n i c i  m a j o r  e t  m in o r ;  1 9 -v .  
h e m i a z y g o s ;  2 0 - d u c t u s  t h o r a c i c u s ;  2 1 - v .  a z y g o s ;  2 2 - c r u s  d e x t r u m  
d i a p h r a g m a t i s ;  2 3 -a . p h r e n ic a  i n f e r i o r  d e x tr a ;  24 -l ig .  a r c u a tu m  m e d ia le ;  
25 - l ig .  a r c u a tu m  la tera le ;  2 6 -b e l-q o v u r g ‘a u ch b u rch agi; 2 7 - p a r s  lu m b a l i s  
d i a p h r a g m a t i s ;  2 9 - v .  p h r e n i c a  i n f e r i o r  d e x t r a ;  3 0 - p a r s  c o s t a l i s  
d ia p h r a g m a t i s ;  31-ti. p h r e n ic u s  d e x te r ;  3 2 -v .  c a v a  in fe r io r ;  3 3 -to . r e c tu s  
a b d o m in is ;  3 4 -a., v .  th o r a c ic a  in te rn a ;  3 5 -to ‘sh -q o v u r g ‘a u ch b u rch ag i.

Bundan tashqari, arteriyadan ko ‘krak devori va sut beziga -  rr.perfor antes, 
perikard, oldingi ko‘ks oralig‘i va ayrisimon bezga orqa shoxlar boradi.

K o‘krak ichi arteriyasini shu nomdagi 1-2 ta vena kuzatib boradi; ulaming 
atrofida esa parasternal limfa tugunlari joylashgan. Chap tomondagilardan limfa 
chap o ‘mrov poyasiga yoki k o ‘krak limfa yo‘lining ravog‘iga, o ‘ngdagilaridan 
esa o ‘ng o ‘mrov osti limfa poyasiga, kamroq hollarda oldingi ko ‘ks oralig‘i limfa 
tugunlariga quyiladi.

K O ‘K R A K -Q O R IN  T O ‘S IG ‘I , DIAFRAGMA
Diafragma (diaphragma) ko‘krakningpastki aperturasini berkitib, lining past- 

ki devorini hosil qiluvchi yupqa muskul va paydan iborat b o ‘lgan a ’zodir.
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U ko ‘krak va qorin bo ‘shliqlari orasidagi to ‘siq bo‘libgina qolmav. orga- 
nizm-ning faolivatida muhim vazifa baiaradi. Avvalo. diafragma asosiv nafas ol- 
ish a’zosi hisoblanadi. u qisqarganda ko‘krak bo 'sh lig ‘ining barcha o ‘lchamlari 
kattaiashadi. qorin bo‘shlig‘idagi bosim oshadi. undagi ichki a ’zolaming o ‘mi. 
shakli va faolivati fo‘t va sivdik qoplari bo‘shalishi. ovqat moddalarining ichaklar 
bo‘vlab surilishi). limfa va qon avlanishi jaravonlari o‘zgaradi. Diafragma fala- 
ilanib qolsa. ushbu a ’zolaming holati va faolivati ham buziladi.

Bulardan tashqari. diafragma orqali ko‘krak va qorin bo’shliqlariga opera- 
tiv ochib kirish vo‘ llari f k o m b i n at s i v a I an g a n kesimlar. torakofrenikolaparotomiva. 
krurotomiva) amalga oshiriladi.

Diafragma gumbaz shaklida bo‘lib, qavariq yuzasi ko‘krak bo‘shlig‘iga, botiq 
yuzasi qorin bo‘shlig‘iga qaragan. Shu gumbazning qubbasi, ya’ni markaz qismi 
gorizontal joylashgan paydan iborat (pars tendinea, s. centrum tendineum), chek- 
ka vertikal-qiyalab joylashagan qismi ko'ndalang-targ'il mushak tolalaridan tu- 
zilgan (pars muscularis). Taqa shaklidagi pay markazi yosh bolalarda kichikroq 
bo‘lib, keksalarda kattaiashadi.

Diafragma o ‘zining muskul tolalari bilan ko‘krak qafasining pastki apertur- 
asidan boshlanadi. Uning to ‘sh suyagidagi xanjarsimon o ‘siqning ichki yuzasidan 
boshlanuvchi ingichka va kalta b o ‘lagi - to ‘sh qismi, pars sternalis oldinda, 
qovurg‘a ravog‘i yaqinida VII-VIII-IX-X qovurg‘alardan, yon va orqaroqda XI- 
XII qovurg‘alardan boshlanuvchi bo ‘lagi - bel qismi (pars lumbalis) deb ataladi. 
A’zoning bel qismi diafragmaning oyoqchalari deb ataluvchi 2-3 jufit ayrim tut- 
am lardan iborat (119-rasm).

Medial oyoqchalar (crures mediales) III-IV bel umurtqalarining tanasidan 
boshlanadi va yuqoriga ko‘tarilishda 8 raqami shaklida o ‘zaro kesishib, ost-ust 
joylashgan ikkita teshik hosil qiladi. Bu teshiklam ing orqa-pastkisi (aortal teshik) 
orqali tushuvchi aorta bilan ko‘krak limfa yo ‘li, ayrim hollarda toq va yarim toq 
venalar ham o ‘tadi, oldingi-yuqorigisi (qizilo‘ngach teshigi) orqali qizilo‘ngach 
bilan sayyor nervlar o ‘tadi.

Lateral oyoqchalar (crures laterales) ancha keng bo‘lib, m. psoas majorn- 
ing ustidan o ‘tuvchi medial pay ravog‘i hamda belning kvadrat muskuli ustidan 
o ‘tuvchi lateral pay ravog‘idan boshlanadi.

Oraliq oyoqchalar (crures intermedia) ba’zi hollarda uchram asligi ham 
mumkin, ular II-III bel umurtqalari tanalaridan boshlanadi.

Medial va oraliq oyoqchalar orasidagi yoriq orqali, ko‘p hollarda, toq va ya­
rim toq venalar, oraliq va lateral oyoqchalar orasidan simpatik chegara poyasi o ‘tadi.

Difragmadagi yana bir teshik pay markazining o‘ng tomonidagi pastki ka- 
vak vena teshigi bo‘lib, u orqali o ‘tuvchi pastki kavak venaning tashqi qobig‘i shu 
teshikning chetlariga birikib ketgan.

Diafragma turli qismlarining boshlanish joylarida ulami bir-biridan ajratib 
turuvchi, uchburchak shaklidagi m uskulsiz joylar mavjud. Chunonchi, orqada, 
bel va qovurg‘a qismlari oralig‘ida turli o‘lchamdagi (asosi 2-10 sm, balandligi 2- 
8 sm) o ‘ng va chap bel-qovurg‘a (Boxdalek) uchburchaklari, oldinda, xanjarsi­
mon o ‘siqning ikki yon tomonida o ‘ng (Morgani) va chap (Larrey) to ‘sh-qovurg‘a 
uchburchaklari joylashgan. Oxirgilarning o ‘lchami kichikroq, 2x3 sm atrofida 
bo‘lib, ular orqali yuqorigi qorin usti arteriyasi o‘tadi.
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Garchand, k o ‘krak-qorin to ‘sig‘i yuqoridan pastga qarab joylashgan diafrag­
ma plevrasi va perikard, plevra osti kletchatkasi, ko ‘krak ichi fassiyasi (yuqori 
diafragma fassiyasi), diafragma muskuli, qorin ichi fastsiyasi (pastki diafragma 
fassiyasi), qorinparda oldi (orqasi) kletchatkasi, va nihoyat, qorinparda qavatlar- 
dan tashkil topgan bo‘lsa ham, unda anatomik “z a if ’ joylar m avjud (ular orqali 
diafragma churralari chiqadi). Bunday za if joylarga difragmaning teshiklari va 
uchburchak yoriqlari (ayniqsa, qizilo‘ngach teshigi bilan bel-qovurg‘a uchbur- 
chaklari) kiradi. Uchburchaklar sohasida ko ‘krakni qorin bo ‘shlig‘idan yupqalashib 
ketgan yuqorigi va pastki diafragma fassiyalarigina ajratib turganligi uchun ham 
ular zaif joy  hisoblanadi. Bundan tashqari, teshiklar va yoriqlar orqali plevra osti 
kletchatkasi qorinparda orti kletchatkasi bilan tutashadi.

Diafragmaning qalinligi uning pay markazida 0,3 sm ni, qovurg‘a qismida
0,3-0,5 sm ni, oyoqchalari sohasida 1-1,3 sm ni tashkil etadi. Uning chap gumbazi 
sathi tik turgan sog‘lom odamda, oldingi tomonda, V qovurg‘aning tepasiga, orqada 
IX  qovurg‘a oralig‘iga akslanadi, o ‘ng gum bazi esa chapdagiga nisbatan bir 
qovurg‘a oralig‘i yuqoriroqda joylashadi.

Keng va qisqa ko ‘krak qafasida diafragma gumbazlari nisbatan yuqoriroqda 
bo iad i. bolalarda esa keksalarga nisbatan yuqoriroq joylashadi.

Difragmaning qavariq yuzasiga pariyetal plevra va perikard orqali o ‘pkalar 
va yurakning pastki yuzalari, botiq yuzasiga o ‘ng tomonda jigar, chap tomonda 
oshqozon tubi va taloq, orqaroqda buyrak va buyrak usti bezlari yondoshib turadi. 
Buyraklaming yuqori qutblari bel-qovurg‘a uchburchaklariga bevosita paranefral 
kletchatka orqali tegib turganligi sababli, paranefritlarda yiring paraplevral kletchat- 
kaga tarqalishi mumkin.

Qon bilan ta ’minlanishi. Diafragmani ko ‘krak ichi arteriyasidan chiquv- 
chi perikard-diafragm a va m uskul-diafragm a arteriyalari, k o ‘krak aortasidan 
chiquv-chi yuqorigi diafragma arteriyalari (aa. phrenica superiores), 6 ta pastki 
qovurg‘alararo arteriyalardan chiquvchi shoxlar va qorin aortasidan boshlanuv- 
chi pastki diafragma arteriyalari (aa. phrenica inferiores) qon bilan ta ’minlaydi.

Venoz qon yuqorigi diafragma venalari b o ‘ylab yuqori kavak vena siste- 
masiga, pastki diafragma venalari b o ‘ylab pastki kavak venaga oqadi. Ular orasida- 
gi anastomozlar kava-kaval anastomozlar hisoblanadi. Shuningdek, bu yerdagi 
diafragma venalari bilan qizilo‘ngach venalari orasidagi porto-kaval anastomoz­
lar ham mavjud.

D iafragm aning  lim fa tom irlari k o ‘k rak  va qorin  b o ‘sh lig ‘idag i b a ’zi 
a ’zolarning limfa tomirlari bilan bog‘langan.

Innervatsiyasi. Diafragmani, asosan, bo‘yin chigalidan kcluvchi diafragma nerv- 
lari (nn.frenicus dexter et sinister), quyosh chigalidan hosil bo‘lgan diafragma chigali 
(plexus diaphragmaticus) va 6 ta pastki qovurg‘alararo nervlar innervatsiyalaydi.

Q ‘ng diafragma nervi bilan o ‘ng diafragma chigali orasida doimiv b o ‘lgan 
bog‘lanish bor. Qorin bo ‘shlig‘i b a ’zi a ’zolarining fo‘t qopining) kasalliklarida 
qo‘llanadigan frenikus-simptomning iiobiv bo ‘lishini shu bilan izohlash mumkin.

M uavvan sabablarga ko ‘ra diafragma nervi tomonidan innervatsivalanish- 
ning buzilishi diafragmaning relaksatsivasiga. va’ni undagi muskullarning atrofí- 
vasiga. oqibatda. diafragma churralarining hosil bo ‘lishiga va ichki a ’zolar dis- 
topivasiga olib keladi.
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K O ‘KRAK BO‘SHLIG‘INING TOPOGRAFIYASI
Tashqaridan ko‘krak qafasi, pastdan diafragma, yuqoridan, ko‘krakningyuqo- 

rigi aperturasi bilan chegaralangan, ichki tomondan ko ‘krak ichi fassiyasi bilan 
o ‘ralgan b o ‘shliq ko‘krak bo‘shlig‘i deb ataladi. B o‘shliqning asosiy qismini 
o ‘ng va chap plevra xaltalariga o ‘ralgan o‘pkalar, ulam ing oralig‘ini esa ko‘ks 
oralig‘i kletchatkasi va unda joylashgan a’zo va tuzilmalar egallaydi (120-rasm).

120-rasm . K o‘krak  seroz  
b o 'sh liq la r in in g  fro n ta l 

k esm a si (sxem a).
1—k o ‘ks o r a lig ‘i;
2—q o v u rg ‘a p levrasi;
3—p erik ard ia l plevra;
4—d ia fragm al plevra;
5 —q o v u r g ‘a - d i a f r a g m a  
s in u s i ;  6 —k o ‘ks| o r a l ig ' i  
plevrasi; 7—aortal yoy i.

PLEVRA

Plevra (pleura) seroz parda bo‘lib, bevosita o ‘pkalami hamda ko‘krak devori- 
ning unga o ‘pka yuzalari yondoshib turadigan ichki yuzasini qoplaydi. Shunga 
ko ‘ra, o ‘pkani tashqaridan qoplab, uning to ‘qimasiga yopishib ketgan parda vis- 
seral plevra (yoki varaq), ko‘krak bo‘shlig‘i devorini qoplovchi parda pariyetal 
(devoriy) plevra deb ataladi.

Pariyetal va visseral plevralar alohida-alohida parda ko‘rinishida bo‘lsa ham, 
aslida bir butun bo‘lib, o‘pka ildizi bo‘ylab biri ikkinchisiga davom etadi. Shu sa- 
babli, har bir o ‘pkani o ‘rab turuvchi seroz xalta ikki qavatdan iborat bo‘lgan yagona 
pardadan iborat. Shu ikkala qavat, ya’ni visseral va pariyetal varaqlar orasida juda 
tor, tirqishsimon kapillyar oraliq bo‘lib, qalinligi 7 mkm keladi. U hamma tomon­
dan berk va o‘zida seroz suyuqlik tutadi. Xuddi shu seroz suyuqlik va silliq pardalar 
o‘pkalar hajmining nafas harakatlariga monand o‘zgarishlarida ularning ko‘krak 
devorlariga nisbatan silliq sirg‘alishini ta'm inlaydi. Ba’zi patologik jarayonlarda 
yoki plevraning shikastlanishlarida, plevra varaqlari orasida ekssudat, qon, limfa 
to ‘planishi yoki havoning kirishi natijasida bu yoriq bo‘shliqqa aylanadi. Bunda 
visseral plevra o ‘pka bilan birga pariyetal plevradan uzoqlashadi.

Pariyetal plevrada 4 ta bo‘lim farqlanadi: uning qovurg‘alar va qovurg‘alararo 
oraliqlarni qoplovchi qismini qovurg‘a plevrasi (pleura costalis), diafragmani 
qoplovchi qismi diafragmal plevra (pleura diaphragmatica), ko‘ks oralig‘i kletchat- 
kasini qoplovchi sagittal plastinkalari ko‘ks oralig‘i plevrasi (pleura mediastina- 
lis), va nihoyat, ko‘krakning yuqori aperturasidan chiqib turuvchi, o ‘pka cho‘qqisini 
qoplovchi qismi plevra gumbazi (cupula pleurae) deb yuritiladi.
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Pariyetal plevra bir boMimining boshqa b o ‘limiga o ‘tish joyining ko‘krak 
devoridagi aks-tasvir chizig‘i plevra chegarasi deb nomlangan. H ar bir plevra- 
ning oldingi, pastki va orqa chegaralari tafovut etiladi. 0 ‘ng va chap plevra che- 
garalarining joylashuvi bir-biridan (ayniqsa, oldinda) farq qiladi.

Oldingi chegaralar (qovurg‘a plevrasining ko‘ks oralig‘i plevrasiga o ‘tish 
chizig‘i) o ‘m rov suyagidan 1-4 sm teparoqda yoki I qovurg‘a bo ‘yinchasining 
sathidajoylashganplevra gumbazlaridan boshlanadi (121-rasm). 0 ‘ng tomondagisi 
gumbaz bo ‘ylab pastga va medial tomonga yo‘nalib, o ‘ng o ‘m rov-to‘sh b o ‘g ‘imini 
kesib o ‘tadi va to ‘sh suyagi dastasining orqa yuzasi bo ‘ylab o ‘rta chiziq tomonga 
qiyalab yo ‘nalishini davom ettiradi. II qovurg‘a sathida o ‘rta chiziqqa yetib yoki 
undan chap tomonga o ‘tib vertikal yo‘nalishda pastga, VI qovurg‘a sathigacha 
davom etadi va qayrilib pastki chegaraga o ‘tadi.

121-rasm . P le v r a la r n in g  o ld in g i  
ch egara lar i. (P le v ra la rn in g  

c h e g a ra la r i  u z lu k siz  q o ra  chiziq  
b ilan , o 'p k a la rn in g  c h e g a ra la r i  

v a  b o 'la k la ra ro  e g a t la r  u zu q  
ch iz iq la r b ilan  ifo d a lan g an ).

1 —o ‘pka c h o ‘qqisi;
2 —p e r ik a r d n in g  p le v r a  b i la n  
q op lan gan  yuzasi;
3—chap o ‘p k an in g pastk i q irg‘o g ‘i;
4—p lev ra n in g  chap qovurg*  
a-d ia fra g m a  sin u si;
5 —c h a p  p l e v r a n i n g  p a s t k i  
ch egarasi;
6  -  p e r ik a r d n in g  p le v r a  b ila n  

q o p la n m a g a n  yu zasi; 7 - o ‘n g  p le v r a n in g  p astk i ch egarasi; 8 —p lev ra n in g  
o ‘n g  q o v u rg 'a -d ia fra g m a  sin u si; 9~ o ‘n g  o ‘p k a n in g  p astk i q irg ‘o g ‘i.

Chap oldingi chegara ham plevra gumbazidan to ‘sh dastasining orqasiga I 
qovurg‘agacha qiyalab boradi, so‘ngra vertikal yo‘nalishda o ‘rta chiziq yaqinida 
IV qovurg'agacha tushadi va bu yerdan chap tomonga keskin (yurak o ‘y ig‘iga 
mos holda) burilib, pastga hamda lateral tomonga V qovurg‘a tog‘ayini kesib o ‘tib,
VI qovurg‘a tog‘ayining o ‘rtasiga boradi. Shunday qilib, II-IV qovurg‘alar sathi­
da chap va o ‘ng oldingi chegara bir-biriga juda yaqin keladi; b a ’zan bir-birini 
qoplashi ham mumkin. Bu joy, ko‘pincha o ‘rta chiziq b o ‘ylab yoki undan chapro- 
qda joy lashad i. II q ovu rg ‘adan yuqorida to ‘sh dastasi orqasida ham da IV 
qovurg‘adan pastda, to ‘sh suyagi pastki boMagining va chapdagi V-VI qovurg‘a 
tog‘aylarining orqasida plevra chegaralari bir-biridan uzoqlashganligi sababli, mos 
ravishda uchburchak shaklidagi yuqorigi va pastki plevralararo m aydonchalar 
(areae interpleurales superior et inferior) hosil bo ‘ladi. Yuqorigi plevralararo may- 
donchada bolalarda ayrisimon bez, katta yoshdagilarda yog‘ kletchatkasi joylash- 
gan bo ‘ladi.

Pastki plevralararo maydonchani perikardning to ‘sh-qovurg‘a qismi qoplab 
turadi (Voynich-Syanojenskiy xavfsizlik uchburchagi). B a’zan chap va o ‘ng old-
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ingi chegaralaming bir-biriga yaqin kelishi natijasida bu maydoncha bo‘lmasligi 
ham mum kin. Shu sababli bu yerda perikardni punksiya qilayotganda plevrani 
shikastlab qo‘yish xavfi bo‘lganligi uchun ham punksiyani epigaslxal soha orqali 
amalga oshirish tavsiya etiladi.

Plevraning pastki chegaralari parasternal chiziqlar bo ‘ylab VI qovurg‘a 
tog‘ayida, o ‘rta o ‘mrov chizig‘i bo‘ylab VII qovurg‘ada, o ‘rta qo‘ltiq osti chizigM 
bo‘ylab X qovurg‘ada, kurak chizig‘i bo‘ylab XI qovurg‘a tagida, paravertebral 
chiziq bo‘ylab XII qovurg‘ada yotadi. Umurtqa pog‘onasiga yaqinlashgan sari 
pastki chegara XII qovurg‘ani kesib o ‘tadi. Buyrakka operativ ochib kirish payti- 
da, shu sababli, plevra bo ‘shlig‘ini ochib yuborish xavfi mavjud.

Chap plevraning orqa chegarasi qovurg‘a-umurtqa bo‘g ‘imlarini tutashtiruv- 
chi tikka chiziq bo‘ylab aniqlanadi, o ‘ng plevraning orqa chegarasi esa umurtqa 
pog‘onasining oldingi yuzasida, ko‘pincha o‘rta chiziq bo‘ylab boradi (122-rasm).

122-rasm . P lev ra n in g
orqa ch egara lari.

1 - 6 —o'p k a la r in in g  pastk i 
q irg ‘oqlari; 2 -5 —q o v u rg ‘a 

d ia fragm a sin u slari;
3 -4 —p lev ra la ra n in g  

ch egara lari; 7- o ‘pka 
c h o ‘qqisi

Plevra gumbazi plevraning ko ‘krak qafasi yuqori aperturasidan bo‘yinga 
chiqib turgan qismi bo‘lib, uzun va tor ko ‘krak qafasida 4 sm gacha yetuvchi 
konus shaklida, qisqa va keng ko‘krak qafasida hamda bolalarda 1-2,5 sm li ya- 
rim  shar shaklida bo‘ladi. Plevra gumbazi 3 ta boylam yordamida fiksatsiyalana- 
di: 1) lig.pleura transversum -VI-VII bo‘yin umurtqalari ko‘ndalang o ‘siqlaridan 
boshlanib, gumbazga birikadi; 2) lig.vertebro-pleurale — I ko‘krak umurtqasi ta- 
nasidan  bosh lan ib , p lev raga  b irikad i; 3) lig . costop leu ra le  — I q o v u rg ‘a 
bo‘yinchasidan boshlanib, plevraga birikadi. Yuqori torakoplastika operatsiyasi 
paytida ushbu boylamlarni kesib, keyingina plevra gumbazini ajratish mumkin 
(123-rasm).

Pariyetal plevraning bir qism i boshqa bir qism iga o ‘tish  jo y id a  plevra 
bo ‘shlig‘ida cho‘ntak shaklidagi sinuslar hosil bo‘ladi. Har bir plevra xaltasida 4 
tadan sinus bor.

1. Qovurg‘a-diafragma sinusi (sinus costodiaphragmaticus) eng chuqur va 
katta sinus bo‘lib, qovurg‘a plevrasining diafragma plevrasiga o ‘tishidan hosil
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123-rasm . P lev ra  g u m b a z in in g  
f ik sa ts iy a lo v c h i apparati.

1 - 1  q o v u rg ‘a;
2 - l ig .  c o s to p le u r a le ’,
3 - l ig .  v e r te b r o p le u r o c o s ta le ;
4 - l ig .  v e r te b r o p le u r a le .

bo'ladi. Bu smus umurtqa pog‘onasidan to to ‘sh suyagigacha yarim aylana shak- 
lida cho‘zilgan b o ‘lib, uning tubi plevraning pastki chegarasi hisoblanadi. Sinus- 
ning tashqi devorini qovurg‘a va qovurg‘a oraliqlari, ichki devorini diafragma, 
yuqori devorini o ‘pkaning pastki yuzasi hosil qiladi. Qovurg‘a-diafragma sinusin- 
ing tubi bilan (yuqorida) diafragmaning ko ‘krak devoriga birikish chizig‘i (past- 
da) oralig‘ida plevradan holi bo ‘lgan, kletchatka bilan to ‘lgan, balandligi 3-4 sm 
bo ‘lgan yoriqsimon diafragma oldi b o ‘shlig‘i (spatiumpraediaphragmaticum) bor. 
U orqali plevrani shikastlamasdan diafragma osti bo ‘shlig‘iga kirish mumkin.

2. Oldingi qovurg‘a—ko‘ks oralig‘i sinusi (sinus costomediastinalis anteri­
or) qovurg‘a plevrasining to ‘sh suyagi yonida k o ‘ks oralig‘i plevrasiga o ‘tish joy- 
ida, plevraning oldingi chegaralari bo ‘ylab joylashgan.

3. Orqa qovurg‘a-ko‘ks oralig‘i sinusi (sinus costomediastinalis posterior) 
qovurg ‘a p levrasin ing  um urtqa p o g ‘onasi yonida k o ‘ks o ra lig ‘i p levrasiga 
o ‘tishidan hosil bo ‘ladi; u plevraning orqa chegarasi b o ‘ylab joylashgan.

4. D iafragma-ko‘ks oralig‘i sinusi (sinus diaphragmaticomediastinalis) sagit­
tal yo‘nalishda diafragma plevrasining ko‘ks oralig‘i plevrasiga o ‘tish joyida joy­
lashgan kichik sinusdir.

Shunday qilib, sinuslar plevra b o ‘sh lig ‘ining o ‘pkalardan holi b o ‘lgan 
cho‘ntaksimon qismlari b o ‘lib, ulam ing o ‘lchami nafas olganda kichrayib yoki 
umuman yo‘qolib, nafas chiqarganda kattalashib, o ‘zgarib turadi va o ‘pkalar uchun 
rezerv bo ‘shliq vazifasini bajaradi. Patologik holatlarda plevra sinuslarida qon, 
yiring, ekssudat, limfa to ‘planadi; ko ‘pincha bu suyuqliklar qovurg‘a-diafragma 
sinusida yig‘iladi.

Pariyetal plevrani qovurg‘alararo, ko ‘krakichi, perikard-diafragma, muskul- 
diafragma va yuqori diafragma arteriyalari, visserai plevrani o ‘pka va bronxial 
arteriyalar qon bilan ta ’minlaydi.

Vena qoni arteriyalar bilan birga boruvchi venalar orqali oqib ketadi. Visse­
rai plevradan ketuvchi bronxial venalar qizilo‘ngach va orqa ko ‘ks oralig‘i ve- 
nalari bilan qo‘shilib, katta va kichik qon aylanish doiralari orasidagi anastomoz- 
lami hosil qiladi.

Pariyetal plevraning limfa tomirlari to ‘ri visserai varaqnikiga nisbatan yax- 
shi rivojlangan. Bundan tashqari, unda o ‘zida lim fa tomirlari kengaymalari — 
lakunalarini tutuvchi tuynuklar (lyuklar) bo‘lib, bular orqali rezorbsiya (so‘rilish) jarayo- 
nlari amalga oshiriladi. Nafas olganda tuynuklar keng ochiladi, nafas chiqarilgan- 
da ular yopilib, limfa tomirlari orqali limfa haydaladi. Visserai plevrada limfa 
tomirlar kam, qon tomirlar esa ko‘p bo'ladi; shuning uchun unda transsudatsiya 
jarayonlari amalga oshiriladi.
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Pariyetal plevrani qovurg‘alararo va diafragma nervlari, visserai plevrani 
o ‘pka chigali innervatsiyalaydi.

Ü ‘PKALAR
0 ‘pkalar (pulmones) no to ‘g ‘ri konus shaklidagi ju ft a ’zo bo ‘lib, ko‘krak 

bo‘shlig‘ining 4/5 qismini egallaydi. Ularning tashqi - qavariq qovurg‘a yuzasi va 
botiq shakldagi pastki - diafragm a ham da ichki - k o ‘ks yuzalari, shuningdek, 
b o ‘yinga o ‘tuvchi cho‘qqilari farqlanadi. B olalarda o ‘pka cho ‘qqilari yuqori 
ko‘krak aperturasidan chiqib turmaydi. 0 ‘pkaning bir yuzasidan ikkinchi yuzasi- 
ga o ‘tish joylari o ‘pka chekkalari (qirg‘oqlari) deb ataladi. Oldingi va pastki chek- 
kalar o ‘tkir bo‘lib, orqa chekkasi yumaloqlangan.

0 ‘pkaning yuzalarida turli chuqurlikdagi egat (yoki egatlar) yoki yoriqlar 
bo‘lib, ularga visseral plevra kirib turadi. 0 ‘ng o ‘pka chap o‘pkaga qaraganda 
kattaroq, nisbatan kalta va keng bo ‘ladi. Chap o ‘pka esa nisbatan uzun va tor 
bo‘lib, qiyshiq egat (sulcus obliquus) orqali yuqori va pastki bo‘laklarga bo‘linadi. 
0 ‘ng o ‘pka orqali o ‘tuvchi qiyshiq hamda k o ‘ndalang egatlar uni yuqori, o‘rta va 
pastki bo‘laklarga bo‘ladi (124-rasm).

0 ‘p k a Ia rn in g  ske íe to top iyasi. 0 ‘pkaIarning oidingi va orqa chegara- 
lari garchand, plevralarnikiga nisbatan bir oz chetroqda joylashgan bo ‘lsa-da, bir- 
biriga mos keladi. Chap o ‘pkaning oldingi chegarasi IV qovurg‘a to g ‘ayidan 
boshlanib tashqariga, o ‘rta o ‘mrov chizig‘¡gacha keskin burilib, incisura cardia- 
ca-ni hosil qiladi va pastga tushib, to ‘sh yon ch iz ig ‘i bo ‘ylab VI qovurg‘a 
tog‘ayidan pastki chegaraga o ‘tadi (121-rasm). 0 ‘ng o ‘pkaning pastki chegarasi 
to ‘sh chizig‘i bo‘ylab VI qovurg‘a tog‘ayidan boshlanadi. So‘ngra o ‘ng va chap

124-rasm . 0 ‘pkalar (o ld in d an  
k o ‘r in ish i) .

1  - tra c h e a ;  2 -n . v a g u s  s in is te r ;  
3-u . b r a c h io c e p h a l ic a  s in is tra ;  4 -  
p u l m o  s i n i s t e r  ( lo b u s  su p e r io r ) ;  
5 -a r c u s  aortae;

- f i s s u r a  o b l i q u a ;  7 - l o b u s  
s u p e r i o r ;  8 - l i n g u l a  p u l m o n i s  
s i n i s t r i ;  9 - i n c i s u r a  c a r d i a c a  
p u l m o n i s  s i n i s t r i ;  1 0 - c o r  e t  
p e r ic a r d iu m ;  1 1  -a r c u s  co s ta l is ;  
1 2 -d ia p h r a g m a ;  1 3 -p leu ra ;  

s 1 4 - p u l m o  d e x t e r  ( l o b u s  
in fe r io r ) ;  1 5 - lo b u s  m e d iu s ;  
l ß - f i s s u r a  o b l iq u a ;  1 7 - f i s s u r a  
h o r iso n ta l is ;  1 8 - lo b u s  su p e r io r ;
19 - t r u n c u s  b r a c h io c e p h a l i c u s ;
2 0 - a p e x  p u lm o n is ;
2 1 -a . s u b c l a v i a ;  2 2 -a . c a r o t i s  
c o m m u n is  d e x t r a .
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125-rasm . 0 ‘p k a n in g  to ‘rt b o ‘la k li tu z ilish i. 
a-ch ap  o ‘pka; b -o ‘n g  o ‘pka.

1 -y u q o r i b o ‘lak  (zona); 2 -o ld in g i b o ‘la k  (zona); 3 -orqa b o ‘la k  (zona); 4 -
p astk i b o‘lak  (zona).

pastki chegaralar o ‘rta o ‘mrov chizig‘i bo‘yicha VII qovurg‘aning ustiga, oldingi 
qo‘ltiq osti chizig‘i bo‘yicha shu qovurg‘aning pastiga, o ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘i 
b o ‘yicha VTII qovurg‘aga, kurak chizig‘i b o ‘yicha X qovurg‘aga, va nihoyat, 
umurtqa yon chizig‘i bo‘yicha XI qovurg‘aga mos keladi. Bu chegaralar ohista 
nafas olayotgan sog‘ lorn odamda perkussiya yo‘li bilan aniqlanadi (122-rasm).

B o‘laklar orasidagi qiyshiq egat ikkala tomonda ham III ko 'krak  umurtqasi- 
ning o ‘tkir o ‘sig‘idan pastga va oldinga, VI qovurg‘a suyak qismining tog‘ayga 
o ‘tish joyi orqali o 'tkazilgan qiyshiq chiziq yordamida aniqlanadi. 0 ‘ngdagi gor- 
izontal egat esa IV qovurg‘a tog‘ayi b o ‘ylab o ‘tuvehi chiziqni o ‘rta qo‘ltiq osti 
chizig‘ida qiyshiq egat chizig‘i bilan kesishguncha davom ettirib aniqlanadi.

0 ‘ng va chap o ‘pkalarni bir-biridan ko ‘ks oralig‘i kletchatkasi va undagi 
a ’zolar ajratib turadi. Har bir o ‘pkaning ko‘ks yuzasida o ‘pka darvozasi bor.

0 ‘pkalaming asosiy tarkibiy elementlarini bronx daraxti, o ‘pka arteriyalari 
va venalari hamda o ‘pka to ‘qimasi (parenximasi) tashkil etadi. Bronxlar va qon 
tomirlari ulam i o ‘rab turuvchi biriktiruvchi to ‘qima bilan birga o ‘pka ichi tayan- 
chi vazifasini bajaradi. Butuzilm alar o ‘pkadantashqaridauning ildizini hosil qiladi. 
0 ‘pkalami tashqaridan qoplovchi visseral plevra o ‘pka darvozasi sohasida uning 
ildizini hosil qiluvchi tuzilmalami o ‘rab, pariyetal plevraning k o ‘ks oralig‘i qismiga 
o ‘tadi. Bunday o ‘tish natijasida o ‘pka ildizidan pastga yo‘nalib, diafragmaga bir- 
ikuvchi, frontal tekislik bo ‘ylab joylashgan plevra duplilcaturasi - o ‘pka boylami 
(lig.pulmonale) hosil b o ‘ladi.

Tashqi morfologik ko ‘rinishiga ko‘ra, o ‘ng o ‘pkaning 3 ta, chap o ‘pkaning 
2 ta bo'lakka bo ‘linishi o ‘pka jarrohligi talablariga to ‘liq javob bermaydi. Chunki 
o ‘pkaning yuzasidagi egatlaming soni, chuqur-sayozligi turli odamlarda turlicha 
bo ‘lishi mumkin; ba’zan qo‘shimcha egatlaming uchrashi, ba’zida esa qiyshiq va 
gorizontal egatlaming umuman bo im aslig i ham kuzatiladi.
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1 26-rasm  0 ‘pka to ‘rtta la  z o n a s in in g  k o ‘krak d e v o r in in g  orqa va  y o n  
b o 'lim la r id a g i a k s-ta sv ir la r i (L in b erg  va B o d u lin  ch izm asi).

1—yu q o ri zona; 2—o ld in g i (o ‘rta) zona; 3—orqa zona; 4—p astk i zona; R im  
raqam lari b ila n  A  rasm da—k o ‘krak  u m u rtq a lar i va  q o v u rg ‘alar, B  

rasm da—q o v u g ‘alar b e lg ila n g a n .

Bundan tashqari, B.E.Linbergning klinik (1933) va V.P.Bodulinning anatomik 
tadqiqotlariga (1941, 1949) ko‘ra, asosiy (I tartibli) bronx har bir o ‘pkaning darvo- 
zasida to ‘rttadan II tartibli (zonal) bronxlarga boiinadi. Ulaming har biri o'pkaning 
m a’lum bir bo‘lagini ventilyatsiyalaydi. Shungako‘ra, ikkala o"pka to ‘rltadan: yuqo- 
rigi, oldingi, orqa va pastki bo‘lak (zona) larga ajratiladi (125, 126-rasm).

0 ‘ng va chap asosiy bronxlaming shoxlanishi turlichadir. 0 ‘ng asosiy bronxdan 
o‘pka darvozasiga yetmasdan yuqorigi zonal bronx boshlanadi va o‘pka darvozasi- 
da 3 ta III tartibli (segmentar) bronxlarga ajraladi. Asosiy bronx o‘pka darvozasi 
bo‘ylab pastki tomonga yo‘nalib, oldingi va orqa zonal bronxlami beradi va o ‘zi 
pastki zonal bronx ko‘rinishida davom etadi. Uning yuqori zonal bronx boshlangan 
joydan o ‘rta (yoki orqa) zonal bronx boshlanadigan joygacha bo'lgan qismi oraliq 
bronx deb yuritiladi (127-rasm). Oldingi zonal bronx ikkita, orqa zonal bronx bitta 
(yoki ikkita), pastdagisi esa to ‘rtta III tartibli bronxlarga ajraladi.

Chap asosiy bronx o ‘pka darvozasida dixotomik ravishda ikkiga — yuqorigi 
va pastki (oraliq) bronxlarga bo‘linadi. Yuqoridagisidan yuqorigi (o ‘z navbatida,
2 yoki 3 ta segmentar bronxga ajraladi) zonal bronxlar, pastdagisidan esa bitta 
(yoki ikkita) segmentar bronxga bo ‘linuvchi orqa zonal bronx va 3 yoki 4 ta seg­
mentar bronxga bo'linuvchi pastki zonal bronx boshlanadi.

0 ‘pkaning har bir zonasi undagi segmentar bronxlaming tarmoqlanishiga ko‘ra 
yanada kichikroq bo‘lgan boMakchajarga — bronx-o'pka segmentlariga bo‘linadi.
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127-rasm . B ro n x  d a ra x tin in g  
zo n a l b ro n x la rg a  b o ‘lin ish i.

Segment o ‘pkaning III tarti- 
bli bronx tomonidan ventilyatsiya 
qilinuvchi, asosi o ‘pkaning yuzasi- 
ga, cho‘qqisi esa uning darvozasi- 
ga qaragan piramida shaklidagi bir 
boiagidir. Segmentning cho‘qqisi­
da un ing  oyoqchasi jo y la sh g an  
bo‘lib, u, o ‘z navbatida, segmentar 
bronx, segmentar o ‘pka arteriyasi 
va m ark a z iy  v enadan  ib o ra t. 
Markaziy vena bo‘ylab segmentda- 
gi qonning bir qismigina oqib ket- 
adi; segmentlardagi qonni, asosan, 
ular-ning oralaridagi biriktiruvchi 
to ‘qi-m ali to ‘siqlar bo ‘ylab jo y ­
lashgan segmentlararo venalar olib 
ketadi.

Segmentning bronx-tomir oyoqchasi zonaning bronx-tomir oyoqchasidan farqli rav- 
ishda, o ‘pka to ‘qimasi ichida joylashganligi tufayli uni operatsiya (segmenektomiya) 
paytida ajratib olish qiyin kechadi.

Shunga qaram asdan. segm entni o ‘pkaning jarroh lik  birligi deb qarash 
m um kin. chunki aksar o ‘pka kasalliklari (bronxopnevm oniya. sil, abssesslar. 
bronxoektazlar') dastlab birgina segment doirasida lokalizatsivalanadi. Bu esa. o ‘z 
navbatida. operatsiva paytida faqat zararlangan segmentnigina olib tashlash. shun- 
ing bilan o ‘pka to ‘qimasini maksimal daraiada saqlab qolish imkonini beradi.

Xalqaro anatomik nomenklaturaga ko ‘ra (PNA, 1980) har bir o ‘pkada 10 
tadan segment farqlanadi (128-rasm).

0 ‘pka zonalarining ko ‘krak devoridagi skeletotopik joylashuvi Limberg- 
Bodulin sxemasiga ko‘ra aniqlanadi. Buning uchun, ko‘krak devorida o ‘zaro ke- 
sishuvchi ikkita chiziq o ‘tkaziladi: ulardan biri (qiyshiq egat tasviri) III ko ‘krak 
umurtqasi o ‘tkir o ‘sig‘idan VI qovurg‘a tog ‘ayining boshlanish joyiga, ikkinchisi 
IV qovurg‘a b o ‘ylab birinchi chiziq o ‘rta qo‘Itiq osti chizig‘i bilan kesishadigan 
nuqta orqali VII ko‘krak umurtqasining o ‘tkir o ‘sig‘iga boradi (126-rasm).

0 ‘pkalarning sintopiyasi. 0 ‘ng va chap o ‘pkalam ing qovurg‘a yuzalari 
ko ‘krak qafasining ichki yuzasiga, diafragma yuzalari diafragmaga tegib turadi.

0 ‘ng o ‘pkaning ko ‘ks yuzasi o ‘pka darvozasidan oldinda o ‘ng qorinchaga 
(quloqchaga), undan yuqoriroqda yuqori kavak venaga, cho‘qqi sohasida o ‘ng 
o ‘mrov osti arteriyasiga, o ‘pka darvozasidan orqada qizilo‘ngachga, toq venaga 
va ko‘krak umurtqalarining tanalariga yondoshadi.

Chap o'pkaning ko ‘ks yuzasi darvozadan oldinda chap yurak qorinchasiga, 
undan tepada aorta ravog‘iga, o ‘pka cho‘qqisi sohasida chap o ‘mrov osti va chap 
umumiy uyqu arteriyalariga, darvozadan orqada ko‘krak aortasiga tegib turadi.
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128-rasm . 0 ‘pka se g m e n tla r i (A  v a  B —o ‘n gdagi; V  va  G  —chapdagi).
1—cho'qqi s e g m e n ti (yu q ori b o‘lakda); 2—orqa segm en t; 3—o ld in g i segm en t;
4—la tera l se g m e n t (o ‘n g  o ‘pkada) va  y u q o ri t ilc h a  se g m e n ti (chap o'pkada);
5—m ed ia l seg m en t (o ‘n g  o ‘pkada) va  p astk i t ilc h a  se g m e n t (chap o'pkada);
6 —ch o ‘qi se g m e n ti (p astk i bo'lakda); 7—ich k i b aza l (yu rak ) seg m en ti;
8 —o ld in g i bazal segm en t; 9—tash q i (la tera l) bazal segm en t; 10—orqa bazal 
seg m en t.

0 ‘pka darvozalari va ildizlarining topografiyasi
Q ‘pka ildizi -  o ‘pka darvozasi orqali kiruvchi va u orqali chiquvchi tuzil- 

malardan iborat bo‘lgan, kichik asosi yurak tomonga, katta asosi o ‘pka darvozasi- 
ga qaragan trapetsiya shaklidagi yassi tuzilmadir. U bosh bronx va o ‘pka arteriya- 
si hamda ularning shoxlaridan. o ‘pka venalari (2 ta) va ulaming tarmoqlaridan, 
bron-xial arteriyalar va venalardan, limfa tomirlari va tugunlardan, va nihoyat, 
adashgan nerv hamda simpatik chegara poyasining tolalaridan iborat bo‘lgan nerv- 
lardan tuzilgan. Bu elementlarning barchasi kletchatka bilan qoplangan bo‘lib, 
ko ‘krak ichi fassiyasi ham da plevra (o ‘pka darvozasi sohasida) bilan o ‘ralgan.
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129-rasm . 0 ‘pka  
d arvoza lari va  ild iz la r i 

(o ld  tom on d an  
k o ‘r in ish i) .

0 ‘pka arteriyasi va venalarining yurak tomondagi bo‘limlarini perikard o ‘rab turadi 
(shu sababli pnevmonektomiyada ulam i intraperikardial bog‘lash mumkin).

0 ‘pka ildizlari skeletotopik jihatdan oldingi II-V qovurg‘alar, orqada V-VII 
ko ‘krak umurtqalari sathida joylashgan. 0 ‘ng o ‘pka ildizi chapdagiga qaraganda 
chuqurroqda joylashgan bo ‘lib, to 'sh  suyagidan 9-10 sm chuqurda, chap ildiz esa
7-9 sm masofada joylashgan. Orqa tomonda, umurtqa pog‘onasi oldingi yuzasi 
bilan o ‘pka ildizlari orasidagi masofa 0,5-1 sm ni tashkil etadi (agar bu masofani 
qovurg‘alarga nisbatan olinsa, kattaroq bo ‘ladi).

0 ‘ng o‘pka ildizining oldida yuqori kavak vena, diafragma nervi, ko‘tariluvchi 
aorta o ‘tganligi tufayli unga ochib kirish qiyinroq bo‘ladi. Chap o ‘pka ildizining old 
tomonida diafragma nervidan bo ‘lak tuzilmalar bo‘lmaydi. 0 ‘ng ildizning tepasidan 
toq vena ravog‘i, chap ildizning tepasidan esa aorta ravog‘i o ‘tadi. Orqada adash- 
gan nervlar, chapdagisida ko‘krak aortasi va qizilo‘ngach o ‘tadi.

0 ‘pka darvozasi o ‘pkaning ko‘ks yuzasidagi noto‘g ‘ri oval (to ‘nkarilgan 
nok) shaklidagi voronkasimon chuqurcha b o ‘lib, u orqali o ‘pka ildizining barcha 
elementlari o ‘tadi. 0 ‘pka tomirlari va asosiy bronxlar o ‘pka parenximasiga kir- 
masdan oldin, o ‘pka darvozasida ikkinchi tartibli shoxlarga bo ‘linadi. Shu sabab­
li o 'pka  darvozasini har bir b o ‘lak (zonasi) ning darvozalari y ig‘indisi sifatida 
qaralsa, maqsadga muvofiq bo ‘ladi.

0 ‘pka ildizini tashkil etuvchi elementlaming o ‘zaro joylashuvi o ‘pka dar­
vozasida va yurak yaqinida hamda o ‘ng va chap o ‘pka ildizlarida turlicha bo ‘ladi.

0 ‘pka darvozasidan tashqarida o ‘ng o ‘pka ildizi elementlari quyidagicha 
joylashgan: eng yuqorida asosiy bronx, undan pastda va oldinda o 'pka arteriyasi, 
arteriyadan pastroqda yuqorigi o ‘pka venasi, uning pastida va orqasida pastki o ‘pka 
venasi joylashadi.

Chap o‘pka ildizi eng yuqorisida o ‘pka arteriyasi, undan pastda va orqada 
asosiy bronx joylashgan. Yuqori va pastki o ‘pka venalari asosiy bronx va o ‘pka 
arteriyasining oldingi va pastki yuzalariga taqalib yotadi. Chap o ‘pka arteriyasi
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o ‘pka darvozasida chap asosiy bronxni ustidan ravoq hosil qilib, uni aylanib, yuqo- 
ri zonal bronxning orqasiga o ‘tadi, keyin pastga yo ‘nalib, pastki zonal bronxning 
orqa-tashqi tomonida joylashadi (129, 130-rasm).

130-rasm . 0 ‘pka a r ter iy a sin in g  
(va  b ro n x in in g ) tarm oq lan ish i. 
a -o ‘n g d a g i y u q o ri zo n a n in g  
a rter iy a si va  bronxi; 
b -o ‘n g d a g i o ld in g i zo n a n in g  
a rter iy a  v a  bronxi; -
v  - o ‘n g d a g i p astk i zo n a n in g  
arter iya  v a  bronxi; 
g - o ‘n g d a g i orqa zo n a n in g  
a rter iy a  v a  bronxi; 
a j-ch ap d ag i y u q o r i zo n a n in g  
arter iya  v a  bronxi; 
b j-ch ap d ag i o ld in g i zo n a n in g  
arter iya  va  bronxi;
Vj-chapdagi pastki zonaning 
arteriya va  bronxi; 
g gj-chapdagi orqa zonaning 
arteriya va bronxi.

Shuni ta ’kidlash kerakki, darvozada o ‘pka arteriyasining tarm oqlanishi 
bronxning shoxlanishi bilan bir xil boMmaydi (mos tushmaydi). 0 ‘pka arteriyas­
ining poyasidan zonalarga boruvchi shoxlar birin-ketin chiqsa, o‘pka venalarini 
hosil qiluvchi shoxlar birvarakayiga kelib o ‘zaro qo‘shiladi.

0 ‘pka ildiziga oldindan qaraganda yuzada o ‘pka venalari, orqaroqda o ‘pka 
arteriyasi, eng chuqurda asosiy bronx joylashadi.

0 ‘pkalami, asosan, bronxlarning devori bo‘ylab 2-3 tadan boruvchi bronx- 
ial arteriyalar (respirator bronxiolalargacha) qon bilan ta ’minlaydi: ular hisobiga 
o ‘pka alveolalari qon bilan ta ’minlanadi (131-rasm). Bronxial va o ‘pka arteriy- 
alari hamda venalari orasida anastomozlar mavjud.

0 ‘pkalarning olib ketuvchi limfa tomirlari o ‘pka ichidagi bronxlarning ayri 
joylari bo‘ylab joylashgan limfa tugunlariga, ulardan so‘ng traxeobronxial, traxeya 
atrofi, oldingi va orqa mediastenal hamda yuqori diafragma tugunlariga boradi.

131-rasm . B ro n x ia l 
a rter iy a la rn in g  b o ‘lak  

(zon al) b ro n x la r i bo‘y lab  
ta rm o q la n ish i. 

a - o ‘n g  v a  c h a p  p a s t k i  
b ro n x ia l a r te r iy a la r n in g  en g  
k o ‘p u ch ra y d ig a n  
t a r m o q l a n i s h i  ( o ld in d a n  
k o ‘r in ish ); b - o ‘n g  orqa va  
c h a p  y u q o r i g i  b r o n x i a l  
a r t e r i y a l a r n i n g  e n g  k o ‘ p 
u c h r a y d ig a n  t a r m o q la n is h i
(orqadan k o ‘r in ish ); 1 - y u q ori zo n a l bronx; 2 - old  zo n a l bronx; 3 - pastk i 
zo n a l bronx; 4 - orqa zo n a l bronx.
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0 ‘pkalami o ‘ng va chap o ‘pka-yurak nerv chigallaridan chiquvchi nervlar 
innervatsiyalaydi (qarang: “K o‘ks oralig‘ining nerv chigallari, limfa tugunlari”).

K O ‘KS ORALIG‘I
K o‘ks oralig‘i (mediastinum) o‘ng va chap plevra xaltalari oralig‘ida joy- 

lashgan a ’zolar majmuasidir. K o‘ks oralig‘i a ’zolari o ‘zida tomir va nervlami tu- 
tuvchi kletchatka bilan o ‘ralgan. K o‘ks oralig‘i oldingi tomondan to ‘sh suyagi va 
qisman qovurg‘a tog‘aylari, orqa tomondan ko ‘krak umurtqalari va umurtqa oldi 
hamda ko ‘krak ichi fassiyasi, yon tomorüardan — o ‘ng va chap mediastinal plev- 
ralar va ular bilan birga sagittal yo ‘nalishda joylashgan k o ‘krak ichi fassiyasining 
k o ‘ks oralig‘i varaqlari orqali chegaralangan.

Ko‘ks oralig‘i yuqori tomonda ko‘krak qafasining yuqori teshigigacha (apertura 
thoracica superior), pastki tomonda diafragma va uning fassiyasigacha davom etadi.

Y iringli y a llig ‘lanish  jarayon larin ing  tarqalish iga  k o ‘ra ham da k o ‘ks 
oralig‘idagi a ’zolarga operativ ochib kirish yo ‘llari ishlab chiqilganligi munosa- 
bati bilan ko‘ks oralig‘i 2 qismga bo ‘linadi (BNA):

- ko ‘ks oralig‘ining oldingi qismi;
- ko ‘ks oralig‘ining orqa qismi.
Bu ikki qismni bir-biridan traxeya bifurkatsiyasi va o ‘pka ildizlari orqali 

shartli ravishda o ‘tkazilgan frontal tekislik ajratib turadi.
K o‘ks oralig‘ining oldingi qismida yurak, perikard, yurakdan chiquvchi va 

unga quyiluvchi yirik qon tomirlari, aorta ravog‘i, ayrisimon bez (timus), traxe- 
yaning ko ‘krak bo ‘limi, bosh bronxlar, diafragmal nervlar, diafragma-perikard 
qon tomirlari, ko‘krak ichi tomirlari, to ‘sh atrofi, ko 'ks oralig‘i va yuqori diafrag­
mal limfa tugunlari joylashgan (132, 137-rasmlar).

K o‘ks oralig‘ining orqa qismida qizilo‘ngachning ko‘krak boMimi, ko‘krak
aortasi, ko‘krak limfa yo ‘li, toq va ya- 
rim toq venalar, o ‘ng va chap adashgan 
(sayyor) nervlar, o ‘ng va chap ichki 
a ’zo larga boruvchi nervlar, sim patik  
p o y an in g  k o ‘k rak  b o ‘lim i, k o ‘ks 
o ra l ig ‘in ing  o rq asid ag i va um urtqa  
pog‘onasining oldidagi limfa tugunlari 
jo y la s h g a n  (1 3 3 -ra sm ). K o ‘ks 
o ra lig ‘ining qiyshiq, assi-m etrik  joy- 
lashuviga sabab yurakning tana o ‘rta 
chizig‘iga nisbatan og‘ganligidir.

PNA -  ga muvofiq, m uayyan pa- 
tologikjarayon yoki a ’zoning lokalizatsi-

132-rasm . O ld in g i k o‘ks o r a lig ‘i 
a’zo la r i (p er ik ard n in g  o ld in g i  

d ev o ri o lib  ta sh la n g a n , y u ra k n in g  
ik k a la  q u loq ch asi k o ‘tarib  

q o‘y ilg a n ).
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133-rasm . Orqa k o ‘ks o r a lig ‘i 
a ’zo lari.

1-a. c a r o t i s  c o m m u n is  d e x tr a ;
2 - p h a r y n x ; 3 - a .  c a r o t i s  
c o m m u n i s  s in is t r a ;
4 -v .  j u g u la r i s  in t e r n a  s in is tra ;
5 - p l e x u s  b r a c h i a l i s ;  6 - v .  
s u b c la v ia  s in is tra ;
7 - d u c tu s  th o ra c ic u s ;
8 -a. s u b c la v ia  s in is tra ;
9 - n .  l a r y n g e u s  r e c c u r e n s  
s i n i s t e r ;  1 0 - a . ,  v .  e t  n .  
i n t e r c o s t a l e s ;  l l - n .  v a g u s  
s i n i s t e r ;  1 2 - a o r t a  th o r a c ic a ;
1 3 -o  e s o p h a g u s ;  1 4 - t r u n c u s  
s y m p a t i c u s ;  1 5 - p l e x u s  
o e s o p h a g e u s  nn. v a g o ru m ;
1 6 - d i a p h r a g m a ;  1 7 - a o r t a  
a b d o m i n a l i s ;  l S - t r u n c u s  
c oe liacu s;  19 -n . s p la n c h n ic u s  
m a jo r ;  2 0 -n. v a g u s  d e x te r ;
2 1 -rr .  o e s o p h a g e i  aortae;
2 2 -v .  a zy g o s ;  2 3 -a . s u b c la v ia  
d e x t r a .

yasini aniqlashni osonlashtirish maqsadida hamda yangidan-yangi operativ ochib 
kirish usullarining ishlab chiqilganligi tufayli ko‘ks oralig‘i 2 ta: yuqori va pastki 
bo‘linilarga bo‘linadi. B u b o ‘limlami bir-biridan o ld indato ‘sh suyagi burchagidan 
orqada IV-V ko‘krak umurtqalararo diskka o ‘tkazilgan shartli gorizontal tekislik 
ajratib turadi (134-rasm).

Yuqori ko‘ks oralig‘ida oldingi va 
orqa bo‘limlar tafovut etilib, ular orasidagi 
chegarani traxeya hosil qiladi. O ldingi 
bo‘limda ayrisimon bez, o‘ng va chap yel- 
ka-bosh venalari, yuqori kavak venaning 
yuqori qismi, aorta ravog‘i va undan chiquv- 
chi tom irlar-yelka-bosh  o ‘zani, chap uyqu 
va chap o ‘mrov osti arteriyalari, adashgan 
nervlar va diafragma nervlari joylashgan. 
O rqa  b o ‘lim da, tra x e y an in g  o rq as id a  
q izilo ‘ngach, k o ‘krak lim fa y o ‘li ham da 
simpatik nerv poyalarining yuqorigi qism- 
lari o ‘rin olgan.

Pastki ko‘ks oralig‘ida uchta bo‘lim 
tafovut etiladi:

1) to ‘sh suyagi tanasi bilan perikard- 
ning oldingi devori orasidagi oldingi boMim:

o rtaorqa

134-rasm . K o‘ks o r a lig ‘in in g  
b o‘lim la rg a  b o 'lin ish i.
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unda ko‘krak ichi tomirlari, to ‘sh atrofi, oldingi ko‘ks oralig 'i va preperikardial 
limfa tugunlari joylashadi;

2) o ‘rta bo‘limda perikard va unga o ‘ralgan yurak hamda yurakning asos- 
idagi yirik qon tomirlari, yuqoriroqda bosh bronxlar va pastki traxeobronxial hamda 
perikardning lateral limfa tugunlari, o ‘pka arteriyalari va venalari, diafragma nerv- 
lari va ulam i kuzatib boruvchi diafragma-perikard tomirlari joylashadi;

3) perikardning orqa devori bilan V-XII ko‘krak umurtqalari oralig‘idagi 
orqa b o ‘limda ko ‘krak aortasi, toq va yarim toq venalar, simpatik nevr poyalari, 
ichki a ’zo nervlari (nn.splanchnici), adashgan nervlar, qizilo‘ngach, k o ‘krak lim­
fa yo‘lining pastki qismlari hamda orqa ko‘ks oralig‘i va umurtqa oldi limfa tu­
gunlari joylashadi.

K o‘ks oralig‘ining shakli va kattaligi hamma joy da ham bir xilda emas. Bunga 
quyidagilar sabab bo ‘ladi:

- birinchidan, to ‘sh suyagi bilan umurtqa pog‘onasi orasidagi masofa pastki 
tomonda yuqoridagiga nisbatan kattaroq bo ‘lgani uchun ko‘ks oralig‘ining sagit­
tal o ‘lchami pastga tomon kattalashib boradi;

- ikkinchidan, to ‘sh suyagining balandligi um urtqa p o g ‘onasi k o ‘krak 
bo ‘limining balandligidan kichikroq b o ‘lgani sababli ko ‘ks oralig‘ining oldingi 
qismi orqa qismiga nisbatan qisqaroq bo‘ladi;

- uehinchidan, plevraning o ‘ng va chap mediastinal varaqlari bitta sagittal 
tekislikda joylashgan b o ‘lib, bu varaqlar yuqorida va ayniqsa, pastki tomonda 
yurak, yirik tomirlar va boshqa anatomik tuzilmalami o ‘rash uchun bir-biridan 
uzoqlashadi, o ‘pka ildizi sohasida esa bir-biriga yaqinlashadi. Shu sababli ko‘ks 
o ra l ig ‘i fro n ta l tek is lik d a
qumli soat shaklini eslatadi.

135-rasm . B ola  ay r is im o n  
b e z in in g  to p ografiyasi. 

1 —k e k ir d a k ; 2 —a y r is im o n  
bez; 3—a. c a r o t i s  c o m m u n is  
s i n i s t r a  e t  v .  j u g u l a r i s  
i n t e r n a ; 4—chap  a d a sh g a n  
n e r v ;  5 - n. p h r e n i c u s  
s in i s t e r ,  6 —chap y e lk a -b o sh  
v en a si; 7—ch ap  o ‘pka; 8 — 
k o ‘k s o r a lig ‘i p lev ra si; 9— 
q o v u rg ‘a -d ia fra g m a  sin u si;
1 0 —p erik ard  b ila n  o ‘ra lgan  
y u r a k ;  1 1 —d ia f r a g m a  
plevrasi; 12— o ‘n g  o ‘pka; 13— 
o ‘n g  o ‘m ro v  o sti a r ter iy a si 
v a  v e n a s i ;  1 4 - o ‘n g  
d iafragm a n erv i.
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K O K S  ORALIG ‘INING OLDINGI BO ‘LIMLA RIDA JOYLASHGAN  
A ’ZOLAR TOPOGRAFIYASI

Ayrisimon bez (buqoq bezi)
Ayrisimon bez (thymus) katta yoshdagi kishilarda atrofiyaga uchraydi va 

uning o ‘m ini yog1 kletchatkasi egallaydi. Yog1 kletchatkasi yuqorida o"ng va chap 
plevraning oldingi chegaralari orasida joylashib, pastda kekirdakkacha tushadi.

Ayrisimon bez ko 'p incha ikkita uzunchoq bo‘lakdan tuzilgan bo ‘lib, bu 
bo ‘laklarning uchlari to ‘sh-qalqonsim on va to ‘sh-til osti m uskullarining osti 
bo‘ylab bo‘yinga o ‘tadi, ba’zan esa qalqonsimon bezning bo ‘yincha qismigacha 
boradi. B o‘laklaming pastki kengaygan qismi chap yelka-bosh venasining, qis- 
man o‘ng yelka-bosh venasining oldida hamda yuqori kavak vena, aorta ravog‘i 
va perikardning yuqorisida joylashadi (135-rasm).

Buqoq bezining yon tomonlari plevraning mediastinal varaqlari bilan qop- 
langan. Ayrisimon bez yoki uning o ‘m idagi yog1 kletchatkasi yupqa fassial g ‘ilof 
bilan qoplangan bo1 lib, undan bezning ichkarisiga biriktiruvchi to ‘qimadan tuzil­
gan to ‘siq!ar kiradi. Bu fassial g ‘ilof yon-atrofdagi a ’zolaming fassiyalari bilan 
bogMangan.

136-rasm . Y u q ori k avak  v en a  va  u n in g  
irm oq lari tu z ilish id a g i ta fo v u tla r . 
a - s im m etr ik  tu z ilish d a g i bo'y in tu ru q  
ven alar . K a lta  o ‘z a n li o ‘n g  y e lk a -b o sh  
ven asi; 1  - y u q o ri k avak  vena; 2  - o ‘n g  
y e lk a -b o sh  ven asi; 3 - chap
y e lk a -b o sh  venasi;
b - b o 'y in tu ru q  ven a la r  ta k o m ilid a g i 
a sim m etr iy a . U zu n  o ‘n g  y e lk a -b o sh  
v e n a s i .  1  -  a r c u s  a o r t a e ; 2  - n . 
l a r y n g e u s  r e c c u r e n s ;  3 - a. c a r o t i s  
c o m m u n i s  s i n i s t r a ; 4 - a. s u b c la v ia  
s in is t r a ;  5, 23 - n. v a g u s;  6  - t r u n c u s  
p u lm o n a l i s ;  7 - a u r ic u la  s in is t r a ;  8  - 
a. c o r o n a r i a  s i n i s t r a ;  9 - v .  c o r d i s  
m a g n a ;  1 0 - r .  i n t e r v e n t r i c u l a r i s  
a n te r io r ;  1 1  - v e n t r i c u lu s  s in is te r ;  12-  
p e r i c a r d i u m ;  1 3 - v e n t r i c u l u s  d e x te r ;  
1 4 - v v .  c o r d i s  a n t e r i o r e s ;  1 5 - a . 
c o r o n a r i a  d e x t r a ;  1 6 - s u l c u s  
c o r o n a r iu s ;  1 7 - a u r i c u l a  d e x t r a ;  1 8 -  
a t r i u m  d e x t r u m ;  19 - p l e x u s  c a rd ia c u s ;
2 0 - v .  c a v a  s u p e r i o r ;  2 1 - a o r t a  
a scen d en s;  2 2 -rr .  c a r d ia c i  in fe r io r e s ;  
2 4 -a . s u b c l a v i a  d e x t r a ;  2 5 - t r u n c u s  
b r a c h io c e p h a l ic u s .
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Yelka-bosh venalari va yuqori kavak vena
Chap yelka-bosh venasi (v.brachiocephalica sinistra) o ‘ngdagisiga nisba- 

tan deyarli ikki marta uzun bo ‘lib, chapdagi to ‘sh-o‘mrov bo ‘g ‘imining orqasida 
hosil b o ‘ladi ham da pastga va o ‘ng tom onga, o ‘ng yelka-bosh venasi bilan 
qo‘shilish joyiga tomon qiyalab yo ‘naladi. Uni old tomondan ayrisimon bez yoki 
uning o ‘midagi kletchatka qoplab turadi.

Vena o ‘z yo‘lida chap o ‘mrov osti arteriyasini, chap umumiy uyqu arteriya- 
si-ning boshlanish qismini va yelka-bosh o ‘zanini old tomondan kesib o ‘tadi. Keyin 
aorta ravog‘ining qavariq qismiga yopishgan holda chap diafragmal hamda chap 
sayyor nervlardan oldinda yotadi (132- va 136-rasmlar).

0 ‘ng yelka-bosh venasi (v.brachiocephalica dextra) 2-3 sm uzunlikda bo ‘lib. 
o ‘ngdagi to ‘sh-o‘mrov bo‘g ‘imining orqasida hosil bo ‘ladi, keyin pastga va me­
dial tomonga, ya’ni chap yelka-bosh venasi bilan qo‘shiladigan tomonga qarab 
yo ‘naladi. Vena o ‘z yo ‘lida yelka-bosh o ‘zani (truncus brachiocephalicus)dan 
o ‘ngda va birmuncha oldinda joylashadi. Venaning o ‘ng-old tomoni plevraning o ‘ng 
mediastinal varag‘iga va o ‘ng diafragmal nervga taqalib o ‘tadi (136, 132-rasmlar).

0 ‘ngdagi I qovurg‘a to g ‘ayining orqasida ikkala yelka-bosh venasining 
qo‘shilishidan yuqori kavak vena (v.cava superior) hosil b o ‘ladi. Bu -  uzunligi 4- 
5 sm bo 'lgan yirik qon tomir bo‘lib, o ‘zining boshlanish qismidan to ‘sh suyagin- 
ing o ‘ng qirg‘og‘i bo ‘ylab pastga, III qovurg‘a yoki III qovurg‘a oralig‘i sohasi- 
gacha tushadi va bu yerda yurak o ‘ng quloqchasining tagida, o ‘ng bo ‘lmachaga 
quyiladi (142-rasm).

Yuqori kavak vena ikki qismga ajratiladi (132- va 136-rasmlar):
1. Perikard bilan o ‘ralmagan (yuqongi) qismi -  o ‘ng va old tomondan plev­

raning mediastinal varag‘iga, chap tomondan -  aorta ravog'ining boshlanish qismi­
ga taqaladi; plevra bilan venaning o ‘ng yoni oralig‘ida o ‘ng diafragm a nervi 
orqasidagi kletchatkada o ‘ng adashgan nerv joylashadi.

Yuqori kavak vena bilan uning chap tomonidagi aorta ravog‘i orasidagi yoriq 
aortokaval oraliq deb ataladi; bu oraliq orqali operatsiya paytida o ‘ng traxeya- 
bronx burchagiga va o ‘ng asosiy bronxga ochib kirish amalga oshiriladi.

2. Perikard bilan o‘ralgan (pastki) qismi -  oldingi va yon tomonlardan epikard 
bilan o ‘ralgan bo‘lib, orqada o ‘ng o ‘pka arteriyasiga, bo ‘lmachaga quyilish joyida 
esa -  yuqori o ‘ng o ‘pka venasining yuqori qismiga taqalib turadi. Yuqori kavak 
venaning o ‘rta qismida, uning o ‘ng yoki orqa devoriga toq vena kelib quyiladi.

Yelka-bosh va yuqori kavak venalari kletchatka bilan o ‘ralgan bo‘lib, unda 
limfa tugunlari joylashadi (153-rasm).

Diafragma nervlari
Diafragma nervlari (nn.phrenici) bo‘yin chigalidan boshlanib, oldingi nar- 

von muskuli bo ‘ylab pastga yo ‘naladi va o ‘mrov osti arteriyasi bilan venasining 
orasidan o ‘tib ko ‘krak bo ‘shlig‘iga kiradi.

O 'ng  diafragma nervi dastlab mediastinal plevra bilan yuqori kavak vena 
orasida, keyin o ‘pka ildizidan oldinda, mediastinal plevra bilan perikardning o ‘ng 
yon tomoni oralig‘i bo‘ylab diafragmagacha tushadi.
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Chap diafragm anervi aortaravog‘ining oldingi yuzasini kesib o ‘tadi va chap 
adashgan nervdan oldinda hamda ichkarida joylashadi. So‘ngra chap o ‘pka ildizi- 
ning oldingi tomoniga o ‘tib, mediastinal plevra bilan perikard orasidan diafragma- 
gacha boradi (137- va 132-rasmlar).

137-rasm . O ld in g i k o ‘ks o ra lig 'in in g  ik k a la  p levra  x a lta la r i su r ilg a n d a n
k e y in g i k o 'r in ish i.

1—a. c a r o t i s  c o m m u n is  s in is t r a ;  2—a. s u b c la v ia  s in is t r a ;  3 - o ‘m rov  suyagi; 
4—1 q o v u rg ‘a; 5—v. b r a c h io c e p h a l ic a  (v. a n o n y m a —B N A ) s in is t r a ;  6—a rc u s  
aortae; 7—a. p u lm o n a l i s  s in is tra ;  S—tr u n c u s  p u lm o n a l is ;  9—b ro n c h u s  s in is te r ;  
10, 18—n. p h r e n ic u s ,  a. p e r ic a r d ia c o p h r e n ic a ;  11—y u ra k n in g  chap  quloqchasi; 
12—chap p levra  xa lta si; 13—perikard; 14—parap levra l k letch atk a; 15 —f a s c i a  
e n d o th o ra c ic a ;  16—o ‘n g  p levra  xa lta si; 17—y u ra k n in g  o ‘n g  quloqchasi; 19—v. 
c a v a  s u p e r io r ;  20—v. b r a c h io c e p h a l ic a  d e x tra ;
21— g l . th y m u s;  22—tr u n c u s  b r a c h io c e p h a l ic u s  (a. a n o n y m a —B N A ).

0 ‘rta ko ‘ks oralig‘idan o ‘tishda diafragma nervini perikard-diafragma ar- 
teriyasi - a.pericai-diacophrenica (I qovurg‘a tog‘ayi sathida ko ‘krak ichi arteri- 
yasidan boshlanadi) kuzatib boradi. Diafragma nervlari doimo o ‘pka ildizining 
oldidan o ‘tadi, adashgan nervlar esa uning orqasidan o ‘tadi.

Diafragma nervi aralash nerv bo‘lib, o ‘zining harakatlantiruvchi shoxlari 
orqali diafragmani, sezuvchi shoxlari bilan plevra va perikardni innervatsiyalay- 
di; diafragma sohasida ikkala nerv o ‘zida nerv tugunlarini tutuvchi chigallar ho- 
sil qiladi hamda qorin bo‘shlig‘i yuqori qavatining a ’zolarini bevosita yoki qu- 
yosh chigali orqali innervatsiyalaydi.

Aorta ravog‘i
Aorta ravog‘i (arcus aortae) ko ‘tariluvchi aortaning davomi bo‘lib, uning 

boshlanish qismi chapdagi II qovurg‘a tog‘ayining to ‘sh suyagiga birikish joyiga 
to ‘g ‘ri keladi. Aorta ravog‘ining eng yuqori nuqtasi to ‘sh suyagi qo‘ndog‘ining 
markaziga mos keladi. Aorta ravog‘ining tushuvchi aorta ( aorta descendens) ga 
o ‘tish joyi IV ko ‘krak umurtqasi sathida joylashadi (133-rasm).

Aorta ravog‘ining boshi va oxiri old tomondan plevraning qovurg‘a-ko‘ks
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oralig‘i sinuslari va mediastinal plevra bilan, o ‘rta qismi old tomondan ayrisimon 
bez va yog‘ kletchatkasi bilan qoplangan. Aorta ravog‘ining orqa yuzasi traxeya- 
ning oldingi yuzasiga tegib o ‘tadi va traxeyada kichikroq o ‘yiqcha hosil qiladi. 
Aorta ravog‘ining tushuvchi aortaga o ‘tish qismining orqa tomonida esa o ‘ng o ‘pka 
arteriyasi joylashgan. Ravoqning chap tomoniga chap adashgan nerv tegib o ‘tadi, 
undan aorta ravog‘ini pastdan va orqadan aylanib o ‘tuvchi chap qaytuvchi hiqil- 
doq nervi (n.laryngeus reccurens sinister) chiqadi (132- va 138-rasmlar). Adash­
gan nervning tashqi tomonida, aorta ravog‘ining oldingi yuzasi bo‘ylab chaproq- 
da perikard-diafragma qon tomirlari (vasa pericardiacophrenica) va ular bilan 
birga chap diafragma nervi o ‘tadi. Aorta ravog‘i pastki yuzasining oldingi qismi- 
ga arterial boylam (lig.arteriosum) ya’ni bekilgan arteriya yo‘li -  Botallo yo‘li 
birikkan. Bu joy  aorta ravog‘ining yuqori yuzasidan chap o ‘mrov osti arteriyasi 
boshlanadigan joyning qarama-qarshi, pastki tomonida joylashgan. Chap diafrag­
ma nervi arterial boylamdan 1-2 sm oldinda yotadi va bekilmagan arteriya yo‘lini 
operatsiya qilish vaqtida uni topishga yordam beradi.

Aorta ravog'ining tepa-qavariq qismidan o ‘ngdan chapga tartib bilan yelka- 
bosh o ‘zani, chap umumiy uyqu va chap o ‘mrov osti arteriyalari chiqadi (132-rasm).

Yelka-bosh o ‘zani (truncus brachiocephalicus) tana o ‘rta chizig‘idan bir oz 
chaproqda boshlanib, o ‘ngdagi o ‘m rov-to‘sh bo ‘g ‘imigacha boradi va bu yerda 
o ‘ng umumiy uyqu hamda o ‘ng o ‘mrov osti arteriyalariga bo iinad i. Yelka-bosh 
o ‘zani to ‘sh suyagi qo‘ndog‘ining orqasida joylashib, undan chap yelka-bosh ve- 
nasi hamda to ‘sh-til osti va to ‘sh-qalqonsimon muskullari orqali ajralib turadi. 
0 ‘zanning o ‘ng tomoni bo‘ylab bir oz yuzaroqda o ‘ng yelka-bosh venasi o ‘tadi, 
orqasida va chapda kekirdak joylashadi (132- rasm).

138-rasm . Orqa k o ‘ks 
o ra lig 'i a ’zo la r in in g  

to p o g ra fiy a si.
1 —p e r ik a r d n in g  d ia fra g m a  
qism i; 2 —pastk i k avak  vena; 

_ 3—k o ‘k s o r a lig ‘i p levrasi;
4 —o ‘p k a  v e n a la r i;  5—o'p k a  
arteriya lari; 6 —toq vena;
7—ad ash gan  nervlar;
8 —q a y tu v ch i nervlar;
9—q iz ilo 'n gach ; 10—traxeya; 

9 1 1 —q iz i lo 'n g a c h  n e r v la r i—
a d a sh g a n  n e r v la r  o r a s id a  
tu ta sh m a la r .
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139-rasm . P er ik a rd n in g  orqa d ev o ri so h a sid a g i o 'tish  ch iz iq lari 
tu z ilish id a g i ta fo v u tla r . 

a -o ‘t ish  b u rm alari k o ‘p b o‘lganda; b -o ‘t ish  b u rm alar i kam  b o‘lganda. 
1 -k o ‘ta r ilu v c h i aorta; 2 -o ‘pka arteriyasi; 3 - ”n erv  b u rm a si” (V .P .V orobev); 
4 -ch a p  o ‘pka ven a lari; 5 -p er ik a rd n in g  q iysh iq  s in u si; 6 -p a stk i kavak vena; 
7 -o ‘n g  o'pka venalari; 8 -y u q o r i k avak  vena.

O epka arteriya o‘zani
0 ‘pka arteriya o ‘zani (poyasi), truncus pulmonalisning boshlanish qismi 

chapdagi III qovurg‘a tog‘ayining to ‘sh suyagiga birikish joyiga, o ‘ng va chap 
o ‘pka arteriyalariga bo‘linish joyi esa II qovurg‘a tog‘ayining tepa qismiga to ‘g ‘ri 
keladi (140-rasm).

0 ‘ng qorinchadan chiqaverishda o ‘pka arteriya o ‘zani perikard bo‘shlig‘ida 
joylashib, ko‘tariluvchi aortaning chap yonida yotadi. Aorta ravog‘ining ostida 
o ‘pka o ‘zanining 2 ta arteriyaga bo‘linadigan joyiga arterial boylam birikadi (132 
va 145-rasmlar).

Perikard
Perikard (pericardium) yoki yurak xaltasi yopiq seroz xalta bo‘lib, unda 

yurak va uning yirik tomirlari joylashgan. U 2 ta: yupqa visseral qavat yoki epikard 
va qalin pariyetal qavatdan tuzilgan. Pariyetal varaqni tashqi tomondan fibroz 
perikard deb ataluvchi parda qoplaydi va u yirik qon tomirlaming perikarddan 
tashqaridagi qismlarga o ‘tib, ulam ing g ‘iloflarini hosil qilishda qatnashadi.

Epikard yurakning deyarli butun yuzasini, uning toj tomirlarini, shuningdek, 
qisman yirik tomirlarini ham qoplaydi. Faqat yurak bo‘lmachalarining orqasidag- 
ina epikard bilan qoplanmagan joylar bo ‘lib, bular: chap boMmacha orqa yuzasi- 
ning unga o ‘ng va chap o ‘pka venalari quyiladigan joyi hamda yuqori va pastki 
kavak venalar o ‘ng bo‘lmachaning orqayuzasiga quyilish qismlari orasidagi torgina 
joydir (139-rasm).
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0 ‘pka venalari va pastki hamda yuqori kavak venalar (2-5 sm uzunlikda) yurak 
bo‘lmachalariga quyilish joylarida old va yon tomonlardan epikard bilan qoplangan.

Yurak asosidagi yirik tom irlarning perikard b o ‘shlig‘ida yotuvchi, ya’ni 
perikardbilan o ‘raigan qismlari turli uzunlikda b o ‘lishi mumkin. Chunonchi, o ‘pka 
arteriya o ‘zani o ‘zining o ‘ng va chap shoxlariga bo ‘linish joyigacha (3-6 sm) bu- 
tunlay perikard bilan o ‘ralgan, o ‘ng va chap o ‘pka arteriyalari esa perikard bilan, 
faqat, oldindan qoplangan. K o ‘tariluvchi aorta ravoq qism iga o ‘tish joyigacha 
intraperikardial joylashgan bo ‘lib, uning o ‘ng tomoni 8-10 sm, chap tomoni esa 
2,5-4 sm masofada perikard ostida yotadi (132-rasm).

Epikard bilan qoplanmagan joy  larda visserai varaq pariyetal varaqqa o ‘tadi. 
Shunday qilib, b o ‘lm achalam ing epikard bilan qoplanm agan joylari perikard 
bo ‘shlig‘idan tashqarida qoladi va ko‘ks oralig‘ining orqa qismiga qarab turadi.

Perikardning pariyetal va visserai varaqlari orasidagi b o ‘shliqni perikard 
b o ‘shlig‘i deb ataladi.

Perikardda 4 ta qism farq qilinadi:
1) oldingi yoki to ‘sh-qovurg‘a qismi (pars sternocostalis pericardii), chap 

tomondagi V qovurg‘a tog‘ayi, IV-V qovurg‘a oraliqlari va to ‘sh suyagi tanasi- 
ning pastki yarmi orqasida yotadi. Perikardning ana shu kichik qismi plevra bilan 
qoplanmay, to ‘sh suyagining ichki yuzasiga va IV-V qovurg‘a oraliqlariga taqalib 
turadi. Xuddi shu joyda perikard bo‘shlig‘ini plevrani shikastlantirmasdan ochish 
mumkin;

2) pastki -  diafragma qismi (pars diaphragmatica pericardii) - diafragma- 
ning pay markazi bilan bitishib ketgan. Diafragma-perikard boylamlari diafrag­
ma pay markazining cheti bo ‘ylab perikardga birikadi. Perikardning shu qismi 
ikki yon tomonda va orqada uning ko ‘ks oralig‘i qismiga; oldingi tomonda to ‘sh- 
qovurg‘a qismiga davom etadi;

3) yon qismlari yoki plevraga qaragan qismlari -  mediastinal plevraga taqalib 
turadi;

4) orqa -  ko ‘ks oralig‘i qismi (pars mediastinalis pericardii) -  yurakning 
yirik tomirlari orasida joylashgan. Perikardning orqa qismida perikard pariyetal 
varag‘ining aorta, o ‘pka arteriya o ‘zani, o ‘pka venalari va kavak venalar devorini 
qoplovchi visserai varaqqa (epikardga) o ‘tish joylarida burmalar vujudga keladi. 
Bu burmalar perikardning orqa qismini bir necha ayrim maydonchalarga bo ‘ladi.

Perikard b o ‘sh lig‘ida 3 ta sinus (qo ‘ltiq) m avjud b o ‘lib, ular pariyetal 
perikardning turli qismlari orasida hamda perikard bilan yurak devori yoki yirik 
tomirlar orasida joylashgan.

1. Perikardning oldingi-pastki sinusi (sinus anterior-inferior pericardii) pariy- 
etal varaqning oldingi qismi pastki qismiga o ‘tadigan joyda bo ‘lib, yoysimon shakl- 
da diafragm a bilan to ‘sh suyagi oralig‘ida frontal tekislik b o ‘ylab joylashgan; 
uning chuqurligi bir necha santimetrga boradi.

Yurak jarohatlanganda, kasallanganda bu sinusda qon, ekssudat va boshqa 
suyuqliklar to ‘planishi mumkin, shuning uchun ham bu joyda perikardning punk- 
siyasi amalga oshiriladi.

2. K o‘ndalang sinus (sinus transversum pericardii) — old va yuqori tomonda 
ko‘tariluvchi aorta (aorta ascendens) va o ‘pka arteriya o ‘zanining (truncus pul-
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monalis) orqa yuzasi bilan; orqa tomonda — o ‘ng o ‘pka arteriyasi (a.pulmonalis 
dexter) va perikardning orqa devori bilan; pastki tomonda yurakning chap qorin- 
chasi va bo‘lmachalari orasidagi tarnovsimon chuqurcha bilan chegaralangan.

3. Qiyshiq sinus (sinus obliuus pericardii)', yurakning orqasida joylashgan 
bo ‘lib, u -  oldingi tomonda chap bo‘lmachaning epikard bilan qoplangan orqa 
yuzasi bilan, orqa tom onda perikardning orqa devri bilan, chapda -  o ‘pka ve- 
nalari, vv.pulmonalesn'mg perikard bilan qoplangan oxirlari bilan; o ‘ngda epikard 
bilan qoplangan pastki kavak vena (v.cava inferior) bilan chegaralangan. Qiyshiq 
sinusga kiraverish qismi yurak cho‘qqisini oldiga va yuqorigako‘targanda ko‘rinadi 
va uning o ‘lchamlari 4,5-5 sm atrofida bo‘ladi.

Ushbu sinuslardan tashqari, perikard bo ‘shlig‘ida, epikarddan pariyetal 
perikardga o ‘tish burmalari bo‘ylab kichikroq yoriqsimon cho‘ntaklar bor. Ular- 
ga oldingi arterial cho‘ntak (recessus arteriosus anterior), aorta orqasidagi 
cho‘ntak, recessus postaorticus, yuqori kavak vena cho‘ntagi (recessus v.cava  
inferiores), o ‘pka tomirlarining chap cho‘ntagi (recessus vasae pulmonales) va 
chap bo‘lmacha cho‘ntagi, recessus atrii sinistra kabi doimiy va yana bir nechta 
doimiy bo ‘lmagan cho‘ntaklar kiradi.

Perikardning yon qismlari bilan mediastinal plevralar oralig‘ida, o ‘pka ildi- 
zlaridan oldinda diafragm a tomonga tushuvchi diafragm a nervlari hamda ular 
bilan birga perikard-diafragma arteriyasi va venalari joylashgan (137-rasm).

Perikardning oldingi (to‘sh-qovurg‘a) qismi o ‘ng va chap plevraning oldin­
gi chegaralari bir-biridan uzoqlashgan joyda uchburchak shaklidagi maydoncha 
(Voynich-Syanojenskiy xavfsizlik uchburchagi) hosil qiladi (121-rasm). Perikard­
ning shu maydonchaga mos keluvchi qismi plevra bilan qoplanmagan bo‘lib, to ‘sh 
orti —fascia retrosternalis va ko‘krak ichi (fascia endothoracica) fassiyalari hamda 
bu fassiyalar orasidagi to ‘sh orti kletchatkasi bilan qoplangan; u to ‘sh suyagining 
ichki yuzasiga va chapdagi V-VII qovurg‘a tog‘aylarining ichki tomonlariga taqalib 
joylashadi. Perikardning ana shu qismi ko‘krak jarrohligida katta ahamiyatga ega 
bo‘lib, plevra bo‘shlig‘ini ochmasdan turib perikard bo‘shlig‘iga ochib kirishga 
yoki uni punktsiya qilishga imkon beradi. Perikardning orqa devori qizilo‘ngachga, 
undan chaproqda ko‘krak aortasi (aorta thoracica) ga tegib turadi. U lam i bir- 
biridan kletchatka qatlami ajratib turadi.

Perikardning pastki devori deyarli butunlay diafragmaning pay markazini 
qoplaydi. Perikard xaltasi pastki devorining chetlari diafragmaga zich birikkan, bi- 
roq uning o ‘rta qismi diafragma bilan zaif bogiangan bo'lib. ular bir-biridan g ‘ovak 
kletchatka yordamida ajralib turadi. K o‘ks oralig‘ining orqa bo'limidagi a’zolarga 
transdiafragmal (qorin bo‘shlig‘i tomonidan diafragma orqali) ochib kirishda xuddi 
shu kletchatkaga shpris yordamida novokain eritmasini yuborib, perikardni diafrag- 
madan deyarli butunlay, osonlik bilan ajratib olish mumkin. Bundan tashqari, ushbu 
kletchatkada perikard pastki devorining limfa tomirlari to‘ri joylashgan bo‘lib, bu 
to ‘r diafragma, plevra va qorinpardaning limfa tomirlari bilan anastomozlashadi, 
shuningdek, tomirlaming bir qismi diafragma orqali jigar, o‘t pufagi, oshqozon osti 
bezi hamda oshqozonning kichik egriligiga boradi. Bu esa, o ‘z navbatida, ko‘ks 
oralig‘idagi o ‘smalarning qorin bo‘shlig‘iga m etastaz berishiga sabab bo ‘lishi 
mum kin.
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Perikarddan ko‘krak ichi fassiyasiga perikardoldi kletchatkasi bo'ylab yu- 
qori vapastki to ‘sh-perikardboylamlari (ligg.sternopericardiaci) boradi. Perikard­
oldi kletchatkasida perikardoldi limfa tugunlari va k o ‘ks oralig‘i oldingi qismin- 
ing limfa tugunlari joylashadi.

Perikardni, asosan, ko ‘krak ichi arteriyasi hamda ko‘krak aortasining shox- 
lari qon bilan ta ’minlaydi. Ularga perikard-diafragma, k o ‘ks oralig‘i, bronxial, 
q izilo‘ngach, qovurg‘a oralig‘i hamda ayrisim on bez arteriyalari kiradi. Vena 
tomirlari to ‘r hosil qiladi va perikard-diafragma, bronxial, mediastinal, qovurg‘a 
oralig‘i, yuqori diafragmal hamda ayrisimon bez venalari bo ‘ylab oqib ketadi.

Perikardni adashgan va simpatik nervlar hisobiga hosil bo ‘lgan yuza va chu- 
qur ekstrakardial, aorta, qizilo‘ngach, oldingi va orqa o ‘pka chigallari hamda chap 
qaytuvchi hiqildoq va qovurg‘a oralig‘i nervlari innervatsiyalaydi.

Limfa oldingi ko‘ks oralig‘ining yuqorigi va pastki, qizilo‘ngach atrofidagi, 
o ‘pka ildizidagi hamda bifurkatsiya limfa tugunlariga oqadi.

Yurak
Yurak (cor) noto‘g ‘ri konus shakliga ega bo‘lib, uning quyidagi qismlari: 

yuqoriga va birmuncha orqaga yo ‘nalgan asosi (basis) hamda oldinga, pastga va 
chapga yo‘nalgan cho‘qqisi (apex) farq qilinadi. Yurakning asos qismida uning 
negizini (ildizini) tashkil etuvchi yirik qon tomirlar joylashgan.

Yurak 2 ta: chap va o ‘ng tomonlarga ega.
Yurakning 3 ta yuzasi bor: 1) old (to‘sh-qovurg‘a) yuzasi (fades sternocos- 

talis); 2) pastki (diafragmaga qaragan) yuzasi (fades diaphragmatica); 3) orqa

140-rasm . Y u ra k n in g  
ch eg a ra ia r i va  

b o‘lim la r in in g  k o ‘krak  
d ev o r id a g i a k s-ta sv ir i.

1  - a .  c a r o t i s  c o m m u n i s  
s i n i s t r a ;  2 - v .  j u g u l a r i s  
i n t e r n a  s in i s t r a ;  3 -a . e t  v .  
s u b c l a v i a  s i n i s t r a ;  4 - v .  
b r a c h io c e p h a l ic a  s in is tra ;  5- 
a r c u s  a o r t a e ;  6 - a .  
p u l m o n a l i s ;  7 - a u r i c u l a  
s i n i s t r a ;  8 - v e n t r i c u l u s  
s in is te r ;  9 - a p e x  co rd is ;  10 - 
v .  c a v a  s u p e r i o r ;  1 1  - v .  
b r a c h io c e p h a l ic a  d e x t r a .
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141-rasm . Y u ra k n in g  qon  tom irlari. 
a - o ld in d a n  k o 'r in ish i.

1 -a o rta  ra v o g ‘i; 2 -p er ik a rd n in g  aortad ag i 
o ‘tish  c h iz ig ‘i; 3 -ch ap  o ‘pka arteriyasi; 4 -  
p e r ik a r d n in g  chap  o ‘pka a r te r iy a s id a g i  
o ‘t ish  c h iz ig ‘i; 5 -k o ‘ta r ilu v c h i aorta; 6 - 
y u r a k  c h a p  q u lo q c h a s i ;  7 - c h a p  to j  
a r ter iy a n in g  o ld in g i tu sh u v c h i shoxi; 8 - 
y u ra k n in g  k atta  ven asi; 9 - chap va  o ‘n g  
toj ar ter iy a la r i h am da y u ra k n in g  k ich ik  
va k a tta  v en a la r i o rasid ag i anastom ozlar;
1 0  - chap  toj a r ter iy a sin in g  ch ek k a  shoxi; 
1 1 , 1 2  - o ‘n g  q o r in ch a  a r te r iy a la r i v a  
y u ra k n in g  k ich ik  venalari; 13 - o ‘n g  toj 
a r te r iy a s i;  14, 15 - o ‘n g  q o r in c h a n in g  
arteriya lari va  y u ra k n in g  o ld in g i venalari; 
16 - y u q ori k avak  vena.

b - orqadan k o‘r in ish i.
1 -a o rta  ra v o g ‘i; 2 -p er ik a rd n in g  aortad agi 
o ‘tish  ch iz ig 'i; 3 -y u q o r i k avak  vena; 4 -  
p e r ik a r d n in g  y u q o r i k a v a k  v e r ia d a g i  
o ‘t ish  c h iz ig ‘i; 5 -o ‘n g  o'pka arteriyasi; 6 - 
o ‘n g  o ‘pka ven a lari; 7 -o ‘n g  bo'lm acha; 8 - 
p a stk i k avak  vena; 9 -y u r a k n in g  k ich ik  
v e n a s i v a  o ‘n g  to j a r te r iy a s i;  1 0 - o ‘n g  
q o r in c h a  a r t e r i y a s i  v a  v e n a s i ;  1 1 - 
y u r a k n in g  o ‘r ta  v e n a s i  v a  o ‘n g  to j  
a r te r iy a n in g  tu s h u v c h i sh o x i; 1 2 - o ‘n g  
q o r in ch a n in g  ven asi; 13-ch ap  qorincha; 
1 4 - c h a p  q o r in c h a n in g  a r t e r iy a s i  v a  
v e n a s i ;  1 5 - c h a p  q o r in c h a n in g  o r q a  
a r te r iy a s i va  v en a si; 1 6 -to j  s in u si; 17 -  
c h a p  b o ‘lm a c h a ; 1 8 - y u r a k n in g  c h a p  
quloqchasi; 19 -ch ap  o ‘pka ven a lari; 20 -  
chap o ‘pka arteriyasi.

(umurtqa yoki o ‘pka) yuzasi, ( fa d e s  vertebralis s.pulmonalis).
Yurakning oldingi yuzasi asosan o ‘ng qorinchaning oldingi devoridan tash- 

kil topgan bo‘lib, uning chap tomondagi kichik qismigina chap qorinchadan ibo- 
rat (140-rasm).

Yuqorida va o ‘ng tomonda yurakning oldingi yuzasi o‘ng bo‘lmachaning 
oldingi devori va yuqori kavak venadan hamda yurakning o ‘ng quloqchasidan 
tuzilgan. Yuqori va chap tomonda yurakning oldingi yuzasini o ‘pka arteriya poya- 
sini old tomondan bekitib turuvchi yurakning chap quloqchasi hosil qiladi. Yurak­
ning oldingi yuzasiga quyidagi yirik tom irlam ing boshlanish qismlari ham kiradi;
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chunonchi, o ‘ngda va biroz orqaroqda yuqori kavak vena, undan oldinroqda va 
chapda ko ‘tariluvchi aorta, yana chaproqda o ‘pka arteriya o ‘zani joylashadi (140 
va 132-rasmlar).

Yurakning oldingi yuzasida 2 ta egat bor:
1) toj egat (sulcus coronarius) ko ‘ndalangiga yo‘nalgan b o ‘lib, yurakning 

asosi yaqinida, o ‘ng bo‘1 mac ha va o ‘ng qorincha orasidagi chegarada joylashgan. 
Toj egat bo ‘ylab epikard osti kletchatkasida yurakning o ‘ng toj arteriyasi joylash­
gan (132 va 141-rasmlar);

2) oldingi qorinchalararo egat (sulcus interventricularis anterior) o‘ng va chap 
qorinchani bir-biridan ajratib turuvchi qorinchalararo to ‘siq (septum interventricu- 
lare) ga to ‘g ‘ri keladi va yurakning oldingi yuzasini ikkita bo‘lakka bo‘ladi, bular:

a) kattaroq -  o ‘ng qorinchaning oldingi devoridan iborat boMgan o ‘ng bo ‘lak;
b) nisbatan kichikroq — chap qorinchaning oldingi devoridan iborat chap bo ‘ lak.
Oldingi qorinchalararo egat bo ‘ylab chap toj arteriyaning oldingi qorincha­

lararo tarm og‘i (r.interventricularis anterior a.coronaria sinistra) va yurakning 
katta venasi (v.cordis magna) o ‘tadi.

Yurakning oldingi yuzasi perikard orqali qisman to ‘sh suyagi hamda chap- 
dagi III-V qovurg‘a tog‘aylariga, kattagina qismi esa ko ‘ks oralig‘i plevrasi va 
oldingi qovurg‘a-ko‘ks oralig‘i sinuslariga tegib turadi.

Yurakning pastki (diafragmaga qaragan) yuzasi (fades diaphragmatica), asosan 
yurakning chap qorinchasidan, qisman -  o ‘ng qorinchadan (ventriculus dexter) va 
o ‘ng bo‘lmacha (atrium dextrum) ning kichikroq bo‘lagidan hosil bo‘ladi.

Yurakning pastki yuzasidagi toj egatda o ‘ng toj arteriyasi (a.coronaria dex- 
tra), chap toj arteriyasining aylanib o ‘tuvchi tarm og'i ( r.circumflexus a.coronaria 
sinistra), toj sinus (sinus coronarius) va yurakning kichik venasi (v.ordis parva) 
joylashadi. Orqa qorinchalararo egat bo ‘ylab esa o ‘ng toj arteriyaning orqa qorin­
chalararo tarm og‘i (r.interventrularis posterior a.coronaria dextra) va yurakning 
o ‘rta venasi (v.cordis media) o ‘tadi.

Yurakning pastki yuzasi diafragmada yotadi va u orqali jigam ing chap bo ‘lagi, 
oshqozon va ba’zan, chambar ichakning taloq egriligiga yondoshadi.

Yurakning orqa yuzasi chap boTm achaning orqa devori ham da VII-IX 
k o ‘krak umurtqalariga mos keluvchi o ‘ng boMmacha va chap qorincha devori- 
ning bir qismidan tashkil topgan.

Umurtqa pog‘onasi bilan chap b o ‘lmachaning perikard qoplamagan orqa 
devori oralig‘ida qizilo‘ngach, undan chaproqda va orqaroqda ko ‘krak aortasi jo y ­
lashadi. 0 ‘ng bo'lm achaning orqa yuzasi b o ‘ylab o ‘ngdan chapga tomon ikkala 
o ‘ng o ‘pka venalari o ‘tadi va chap bo‘lmachaga quyiladi. Bunda venalar epikard 
orqali bo ‘lmacha devoridan ajralib turadi.

Chap o ‘pka venalar (vv.pulmonales sinistra), chap o ‘pkaning ildizidan chi- 
qib, ko ‘krak aortasining old tomonidan o ‘tadi va chap bo‘lmachaga quyiladi.

B o ‘lm achalar kavak venalar va o ‘ng o ‘pka venalari orasidan o ‘tuvchi 
bo ‘lmachalararo egat orqali bir-biridan ajralib turadi. Yurakning cho‘qqisi, asos­
an, chap qorinchadan hosil bo'ladi. Old va o ‘ng tomonlardan yurak cho‘qqisining 
hosil bo 'lishida o ‘ng qorincha va qorinchalararo to ‘siq ishtirok etadi.

Yurak skeletotopivasi. Yurakning o ‘ngdagi chegarasini yuqori kavak venan- 
ing o ‘ng yuzasi va o ‘ng b o ‘lmachaning yon tomoni hosil qiladi. 0 ‘ng chegarani

202



aniqlash uchun o ‘ngdagi II qovurg‘a tog‘ayining to ‘sh suyagiga birikish joyidan
III qovurg‘a tog‘ayining tepasiga, to ‘sh suyagining o ‘ng qirg‘og‘idan tashqariga
1-1,5 sm masofada chiziq o ‘tkaziladi. Keyin bu chiziqni yoy shaklida III dan V 
qovurg‘agacha (to‘sh suyagining o‘ng tomonidan 1-2 sm masofada) davom etti- 
riladi; bu yoyga o ‘ng bo ‘lmachaning yon tomoni mos keladi. 0 ‘ng chegara V 
qovurg‘agacha davom etib, pastki chegaraga o‘tadi (140-rasmga qarang).

Yurakning pastki chegarasi o‘ng qorincha va qisman, chap qorinchadan tash- 
kil topgan bo‘lib, qiyshiq chiziq shaklida pastga va chapga yo ‘naladi; o ‘z yo ‘lida 
xanjarsimon o‘siq (processus xiphoideus) asosining tepasida to ‘sh suyagini kesib 
o ‘tib, chapdagi V qovurg‘a oralig‘iga boradi.

Yurakning chap chegarasini aorta ravog‘i, o‘pka arteriya o'zani, yurakning 
chap quloqchasi ( auricula cordis sinistra) va chap qorinchasi (yentriculus sinis­
ter) hosil qiladi.

Chap chegara - linea sternalis sinistrad&n 2 sm chaproqda — I chap 
qovurg‘aning to ‘sh suyagiga birikish joyidan II qovurg‘aning yuqori tomonigacha 
(bu chiziq aorta ravog‘ining ko‘krak oldingi devoridagi aks-tasviriga mos kela­
di), keyin to ‘sh suyagining chap qirg‘og‘idan 2-2,5 sm tashqarida, II qovurg‘a 
oralig‘ida o ‘tkaziladi (bu o ‘pka arteriya o ‘zani aks-tasviriga mos keladi). Chap 
chegaraning davomi yurakning chap quloqchasiga to ‘g ‘ri keladi va III qovurg‘a 
orqali o ‘tadi. Chap chegaraning qolgan qismi linea sternalis sinistradan chapga
2-2,5 sm masofada III qovurg‘aning pastki tomonidan tashqariga qaragan yoy 
shaklida (bu chap qorinchaning chap yoniga mos keladi) V qovurg‘a oralig‘igacha 
linea medioclavicularis sinistra-dan 1,5-2 sm ichkaridagi nuqtaga davom etadi 
(bu yerga yurak cho‘qqisi akslanadi).

0 ‘ng atrioventrikular teshik va unda joylashgan uch tabaqali klapanning 
ko‘krak devoriga aks-tasviri to ‘sh suyagining o ‘ng yarmida V qovurg‘aning to ‘sh 
suyak tomoni oxirisini 1 chap qovurg‘a tog‘ayining boshlanish nuqtasi bilan tu- 
tashtiruvchi chiziq bo‘ylab aniqlanadi (142-rasm).

Chap atrioventrikulyar teshik va ikki tabaqali (mitral) klapanning aks-tas- 
viri to ‘sh suyagining chap qirg‘og‘i yonida, III qovurg‘a oralig‘ida joylashgan.

Aorta teshigi va unda joylashgan yarimoysimon klapanlaming aks-tasviri III 
qovurg‘a oralig‘i sohasida, to ‘sh suyagi chap qirg‘og‘ining orqasida joylashadi.

0 ‘pka arteriya o ‘zanining yarimoysimon klapanlari III qovurg‘a to g ‘ayi to ‘sh 
suyagining chap tomoniga birikish joyiga akslanadi.

Yurakning qon bilan ta’minlanishi
Yurakni qon bilan ta’minlovchi ikkita manba tafovut etiladi. Bulardan bi- 

rinchisi va asosiysi - ko’tariiuvchi aortaning boshlanish qismidagi kengaygan joy
- aorta so‘g ‘onidan boshlanuvchi o ‘ng va chap toj arteriyalaridir. Ikkala arteriya 
epikard ostida, yog‘ to‘qimasiga o ‘ralgan holda joylashadi.

Q ‘na toi arteriya (a. coronaria dextra) - diametri 2,5-3,5 mm, aortaning 
o ‘ng sinusidan, o‘ng yarimoysimon klapanning qirg‘og‘i ro ‘parasida yoki bir oz 
yuqorida (kam hollarda undan pastroqda) boshlanadi va yurakning o ‘ng quloq­
chasi bilan qoplangan holda o ‘ng b o ‘lm acha bilan o ‘pka arteriya o ‘zanining 
boshlanish qismi orasida (1 4 1-rasm), toj egatda yotadi va yurakning o ‘ng tomoni­
ga yo ‘naladi. Bu yerda arteriyadan o ‘ng quloqcha, o ‘ng bo‘lmacha hamda o ‘ng 
qorinchani ta ’m inlovchi 2-4 ta oldingi qorincha shoxlari (bulam ing eng yirigi 
o ‘ng qirg‘oq shoxi (r. margincilis dexter) deb ataladi) chiqadi. 0 ‘ng toj arteriya
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142-rasm . Y u ra k n in g  ar ter ia l va  
v e n o z  te sh ik la r in in g  ko'krak o ld  

d ev o r id a g i a k s-ta sv ir la r i.
1  - o ‘pka a r ter iy a s in in g  tesh ig i; 2

- a o r ta  te s h ig i;  3 - ch ap  v e n o z  
tesh ik ; 4 - o ‘n g  v e n o z  tesh ik .

yurakning o‘ng tomonini aylanib, uning 
pastki yuzasiga o‘tadi va orqa qorincha- 
lararo egatchaga boradi. So'ngra, alcsar 
hollarda, shu egat b o ‘ylab orqa qorincha- 
lararo tarmoq (r. interventricularis pos­
terior) k o ‘rin ishida deyarli yurakning 
cho ‘qqisigacha davom  etadi yoki shu 
egatning o ‘rta va pastki bo ‘limlari orasi- 
da miokardning ichiga kirib ketadi. Bu 
shoxdan  orqa qo rin ch a la raro  ham da 

qorinchalararo to ‘siq orqa shoxchalari chiqadi.
0 ‘ng toj arteriya o ‘ng bo‘lmacha va uning quloqchasi, o ‘ng qorinchaning 

orqa devori, chap qorincha orqa devorining chap qismi, boMmachalararo to ‘siq, 
qorinchalararo to ‘siqning orqaga yaqin b o ‘lagi hamda o ‘ng qorinchaning orqa 
so‘rg ‘ichsimon muskulini qon bilan ta ’minlaydi.

Chap toj arteriya (a. coronaria sinistra) - diametri 4-5 mm, uzunligi 8-16 
mm ni tashkil etuvchi kalta tomir bo ‘lib, aortaning chap sinusidan, ko ‘pincha chap 
yarimoysimon klapanning erkin qirg‘og‘i ro ‘parasida boshlanadi va yurakning 
chap quloqchasi bilan o ‘pka arteriya o ‘zani orasidan (ya’ni shu o ‘zanning orqasi- 
da) o ‘tib, ikkita, kam hollarda esa uchta tarmoqqa bo ‘linadi:

1) oldingi qorinchalararo tarmoq (r. interventricularis anterior) - diametri 3 
m m  li y irik  shox b o ‘lib , o ld ing i qo rin ch a la raro  egat b o ‘y lab  yu rakn ing  
cho‘qqisigacha boradi va ko‘p hollarda, uni o ‘ngdan aylanib orqa qorinchalararo 
egatga, yurakning pastki yuzasiga ham o ‘tadi. Bu tarmoqdan o ‘pka o ‘zani va ko- 
nusiga boruvchi shox (o‘ng toj arteriyaning xuddi shunday shoxi bilan anastomo- 
zlashadi), chap va o ‘ng qorinchalaming oldingi devorlariga 3-4 tadan shoxlar va 
qorinchalararo to ‘siqning oldingi 8-10 ta shoxlari chiqadi;

2) aylanib o ‘tuvchi tarmoq (r. sircumflexus) - diametri 2,5-3 mm li shox 
b o ‘lib, chap toj arteriyaning toj egatdagi bevosita davomi hisoblanadi. U yurak­
ning chap tomonidan aylanib, uning orqasiga o ‘tadi va ba’zan, orqa qorinchalara­
ro egatga borib, shu egat bo ‘ylab yurakning diafragma yuzasiga boradi. Bu tar­
moqdan chap quloqcha va chap bo ‘lmachaning oldingi va orqa shoxlari, hamda 
chap qorincha-ning old-yon yuzasiga chap qirg‘oq arteriyasi (r. marginalis sinis­
ter) chiqadi.

3) diagonal tarm oq (r. diagonalis) - doimiy emas (60-92,5 foiz hollarda 
uchraydi) va chap toj arteriyaning bo ‘linish joyidan yoki uning yuqorida aytib 
o ‘tilgan tarmoqlarining biridan boshlanib, chap qorincha oldingi devorining late­
ral qismida tarmoqlanadi.

Chap toj arteriya chap bo ‘lmacha va uning quloqchasini, chap qorinchaning
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o ld in g i d ev o rin i h am da o rqa  d ev o rin in g  k a tta g in a  q ism i, chap o ld ing i 
so‘rg‘ichsimon muskul, o ‘ng qorincha oldingi devorining chap tomoni, qorincha- 
lararo to ‘siqning oldingi 2/3 qismini qon bilan ta ’minlaydi.

Arteriyalaming shakli va joylashishidan tashqari, ularning har birining mi- 
okardni qon bilan ta ’minlashdagi salm og‘i katta amaliy ahamiyatga ega.Toj ar- 
teriyalarin ing  qay darajada taraqqiy  etganlig iga qarab yurakning qon bilan 
ta ’minlanishining uchta shakli farqlanadi: bab-barobar - ikkala toj arteriyaning 
miokardda bir tekisda taqsimlanishi; chap toj hamda o ‘ng toj shakllari —  chap 
yoki o ‘ng toj arteriyalaridan birining tarmoqlanish hududi ikkinchisinikiga qaragan- 
da kattaroq bo‘lganda.

Qorinchalami tashkil etuvchimiokardni qon bilan ta’minlovchi oldingi qorin- 
chalararo, chap aylanib o ‘tuvchi hamda o 'ng  toj arteriyalaming taqsimlanishiga 
ko ‘ra u 3 ta (segment) zonaga bo‘linadi, bular: o ‘ng zona- o ‘ng toj arteriya to- 
monidan, oldingi— chap zona - oldingi qorinchalararo tarmoq hamda orqa-chap 
zona - aylanib o ‘tuvchi tarmoq tomonidan ta ’minlanadi.

Oldingi-chap zonada uni ta ’minlovchi arteriyaga, boshqa zonalardagi ar- 
teriyalarga qaraganda, ko ‘proq miokard massasi to ‘g ‘ri keladi; shu sababli ushbu 
arteriyada ateroskleroz jarayoni nisbatan ko ‘proq uchraydi, miokard infarkti ham 
ko‘pincha oldingi-chap zonada bo‘ladi.

Yurak tomirlaridagi anastomozlar ikki turli bo‘ladi:
- intrakardial anastomozlar;
- ekstrakardial anastomozlar.
Intrakardial anastomozlarga bitta toj arteriya shoxlari orasidagi, arterio-venoz 

hamda yurakning uchta segmentar arteriyalari orasidagi toj tomirlararo anasto­
mozlar kiradi. Toj tomirlar orasidagi anastomozlar kalibri va topografiyasiga ko‘ra 
turlicha boMishi mumkin: anastomozlar, ko‘p hollarda, toj arteriyalaming o ‘rta 
kalibrdagi shoxlari orasida, kam hollarda, ularning yirik shoxlari orasida va ayrim 
hollardagina bevosita toj arteriyalarining poyalari orasida uchraydi; aksar odam- 
larda esa anastomozlar zaif rivojlangan bo'lishi mumkin. Toj tomirlararo anasto­
mozlar epikard ostida (yuzada) va miokard ichida (chuqurda) boTib, ular yurak 
cho‘qqisi va qorinchalararo to ‘siq sohasida ko‘p uchraydi.

Yurakni qon bilan ta ’minlashda toj arteriyalardan tashqari bevosita aorta 
ravog‘inmg botiq yuzasidan chiquvchi shoxlar, bronxial, ko‘krak ichi, qizilo‘ngach 
va ko‘ks oralig‘i arteriyalarining shoxlari ham ishtirok etadi. Bu shoxlaming kichik 
tarm oqchalari (ekstrakardial shoxlar) yurakning asosidagi yirik  tom irlarning 
perikarddan tashqari qismlari atrofidagi periadventitsial kletchatkada joylashib, 
ularga vasa vasorum  vazifasini bajaradi. Yirik qon tomirlarning perikard ichidagi 
qismlarini esa bo‘lmachalar devorini ta ’minlovchi hamda bevosita toj arteriyalar­
dan chiqib keluvchi shoxchalar (diametri 0,2-0,5 mm) ta ’minlaydi.

Ushbu shoxchalar bilan yuqoridagi ekstrakardial tomir tarmoqlari orasidagi 
anastomozlar yurakning asosida, perikardning epikardga o ‘tish joyidagi burma 
bo‘ylab joylashadi. Mazkur ekstrakardial anastomozlar ham yurak ichidagi toj 
tomirlararo anastomozlar kabi miokardning ishemiyasida kollateral yo‘l vazifasini 
o‘taydi.

Yurakning devorida endokard ichi va endokard osti, miokard ichi, epikard
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osti va epikard ichi vena turlari farqlanadi. Barcha turlardan vena qoni epikard 
osti venalariga quyiladi. Epikard osti venalarining nomlanishi yurak arteriyalari- 
dan o ‘zgachadir. Ulaming eng yiriklari toj vena sinusiga, ba’zilari esa bevosita 
o ‘ng bo‘lmachaga quyiladi.

Yurakning katta venasi (v. sordis magna) yurakning uchidan boshlanib, ol- 
dingi qorinchalararo egatda, chap toj arteriyaning oldingi qorinchalararo tarm og‘i 
bilan yonma-yon joylashadi hamda yuqoriga ko‘tarilib, chap tomonga buriladi va 
yurakning orqa yuzasiga borgach, toq vena sinusiga davom etadi (141-rasm).

Yurakning o ‘rta venasi (v. cordis media) orqa qorinchalararo egatda o ‘ng toj 
arteriyaning qorinchalararo tarm og‘i bilan yonma-yon yotadi va toj sinusning o ‘ng 
tomoniga quyiladi.

Yurakning kichik venasi, v. cordis parva - ingichka tarmoq b o ‘lib, o ‘ng toj 
arteriya hamda uning aylanib o ‘tuvchi tarm og‘i bilan birga yotadi. Bu vena yurak­
ning o ‘rta venasiga yoki bevosita toj sinusga quyiladi.

Chap b o ‘lm achaning qiyshiq  venasi (v. oblique atrii sin istra) - chap 
bo ‘lmachaning orqa yuzasidagi kichkina vena b o ‘lib, toj sinusning boshlanish 
qismiga quyiladi.

Chap qorinchaning orqa venasi (v. posterior ventriculi sinistri) - bitta yoki 
bir nechta tarmoq bo ‘lib chap qorinchaning orqa yuzasida yotadi va odatda yurak­
ning katta venasiga quyiladi.

Toj sinus (sinus coronarius) uzunligi 14-58 mm, diametri 5-14 mm bo ‘lib, 
yurakning orqa yuzasida, chap bo‘lmacha va chap qorincha orasidagi toj egatda joy- 
lashgan. Bu qisqa va enli vena kanali bo‘lib, uning o‘ng oxiri o ‘ng bo‘lmachadagi 
pastki kavak vena bilan bo‘lmachalararo to ‘siqning orasi (valvula sinus coronaries) 
ga ochiladi.

Venoz qon, asosan, yuqorida aytib o ‘tilgan toj vena sinusiga quyiluvchi ve- 
nalar bo‘ylab yurakdan oqib ketadi. Bulardan tashqari venalaming bir qismi, yani 
yurakning oldingi venalari (w . cordis anteriores), o ‘ng qorinchaning oldingi yu- 
zasi bo ‘ylab o ‘tib, bevosita o ‘ng bo‘lmachaga quyiladi.

Aytib o ‘tilgan venalam ing devorlarida muskul qavati yaxshi rivojlangan 
b o ‘lib, ularda qonni toj sinusi hamda o ‘ng bo‘lmacha tomonga yo‘naltiruvchi kla- 
panlar b o ‘ladi. Bulardan farqli o ‘laroq, qorinchalam ing m iokardida o ‘zining 
muskul qavatiga ega bo ‘lmagan sinusoidlar ko ‘rinishidagi venalar bo ‘lib, vena 
kapillarlari bilan bog‘langan.

U la rn in g  te sh ik la r i esa b e v o s ita  q o rin c h a la r  b o ‘s h lig ‘iga, asosan , 
so ‘rg ‘ichsimon m uskullarga ochiladi. Bunday venalar Vessen-Tebeziy venalari 
deb yuritiladi. Ushbu venalar endokard osti qavatlarida, hatto, arteriya va arteri- 
olovenulyar anastomozlar bilan ham tutashadi.

Yurakning limfa sistemasi. Limfa endokard osti limfa to ‘ridan miokard lim- 
fa to ‘riga, undan esa —  epikard osti limfa to ‘riga qarab oqadi. Epikard osti limfa 
to ‘riga intraepikardial limfa to ‘ridan ham limfa oqib keladi. Limfa epikard osti 
limfa to 'ridan 1, 2, 3 va nihoyat 4-tartibli olib ketuvchi limfa tomirlariga quyiladi.
4-tartibdagi olib ketuvchi limfa tomirlari yurakning oldingi va orqa yuzalarida 
ikkitadan (o‘ng va chap) limfa kollektorlarini hosil qiladi. Bu limfa kollektorlari 
yurakning uchidan boshlanib, oldingi va orqa qorinchalararo egatlarda yotadi.

Chap limfa kollektorlari yurakning asosi tom on yo ‘nalib, o ‘pka arteriya
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o ‘zanidan chaproqda, chap quloqchaning tagida asosiy (bosh) limfa kollektoriga 
quyiladi. Asosiy limfa kollektori traxeya atrofidagi yoki bifiirkatsiya limfa tugun- 
larining birortasiga quyiladi.

0 ‘ng limfa kollektorlari ham yurakning asosi tomon yo‘nalib, toj egatning 
o ‘ng qismida o‘ng asosiy limfa kollektoriga quyiladi. Bu kollektor limfani ko‘ks 
oralig‘i oldingi qismining yuqori va chapdagi limfa tugunlaridan biriga quyadi.

Yurakning innervatsivasi.Yurak o‘zida simpatik, parasimpatik va sezuvchi 
nerv tolalarini tutuvchi nerv chigallari tomonidan innervatsiyalanadi. Bu chigal- 
lar topografiyasiga ko ‘ra perikarddan tashqaridagi -  ekstrakardial hamda perikard 
tagidagi, bevosita yurak davorlaridagi - intrakardial bo‘limlarga ajratiladi (143- 
rasm). Yurakdan tashqaridagi (ekstrakardial) nerv chigalini simpatik chegara 
poyasining bo ‘yindagi qismidan chiquvchi yuqori, o ‘rta va pastki bo ‘yin yurak 
nervlari - (nn. cardiaci cervicalis superior medius et inferior) adashgan nervning 
bo‘yin qismi va uning yuqori hiqildoq nervidan chiquvchi yuqori yurak shoxlari 
(bu shoxlaming eng yuqorida joylashganini n. depressor cordis deb yuritiladi), 
adashgan nervning pastki bo‘yin va ko‘ks oralig‘i qismlaridan hamda uning qay- 
tuvchi hiqildoq nervlaridan chiquvchi pastki yurak shoxlari, shuningdek, diafrag- 
ma nervlari va ba’zan, til osti nervi - n. hypoglossus (ansa cervicalis- dan chiqu­
vchi shoxchalar) hosil qiladi. Ekstrakardial chigal joylashgan o ‘m iga ko ‘ra ikki 
qismga ajratiladi:

- yuza (oldingi) yurak chigali (plexus cardiacus super facialis) aorta ravog‘i 
va uning shoxlarining oldingi yuzasida, aorta ravog‘i bilan o ‘pka o ‘zani bifur- 
katsiyasi oralig‘ida (chap o ‘pka ildizidan oldinda) joylashgan;

-chuqur (orqa) yurak chigali (plexus cardiacus profundus) traxeya pastki 
qismining oldingi yuzasida, aorta bilan traxeya bifurkatsiyasi orasida (o ‘ng o ‘pka 
ildizidan oldinda) joylashgan.

Har ikkala nerv chigallaridan perikard, yurak, o ‘pkalar va yurakning yirik 
tomirlariga shoxlar boradi. Bulardan yurakka boruvchi tolalar intrakardial nerv 
chigalini hosil qilishda ishtirok etadi.

Intrakardial chigal tarkibiga yuqorida aytib o‘tilgan nerv tolalaridan tashqari, 
yana yurak devorida joylashgan yurak nerv tugunlari (ganglia cardiaca) ham kiradi. 
Intrakardial chigalning epikard ostidagi qismi bir-biri bilan o ‘zaro bog'langan 
ayrim-ayrim chigallardan iborat.

Shunga ko‘ra 6 ta  subepikardial nerv chigali farq qilinadi (V.P.Vorobev): 
oldingi o ‘ng va chap chigallar - qorinchalaming oldingi devorida; orqa o ‘ng chi­
gal - o‘ng bo‘lmacha orqasida; orqa chap chigal - chap bo ‘lmachaning yon devor­
ida; bo‘lmachalaming oldingi chigali - bo‘lmachalaming oldingi devorida; chap 
bo ‘lmachaning orqa chigali (Galler sinusi chigali) -  o ‘pka venalari quyilish joy- 
lari orasida joylashgan.

Simpatik tolalar bo‘ylab yurakning qisqarish ritmini tezlashtiruvchi, toj arteriya- 
lami kengaytiruvchi impulslar, parasimpatik (adashgan nerv) tolalar bo‘ylab esa yurak 
ritmini sekinlashtiruvchi va toj arteriyalami toraytiruvchi impulslar tarqaladi.

Adashgan nervning tarmoqlari bo‘ylab epikard, endokard, yirik toj tomirlari 
hamda miokardning kamroq qismidan sezuvchi nerv impulslari bosh miyadagi 
markazlarga boradi.

Miokardning ko‘p qismidan hamda toj arteriyalarining may da shoxchalari-
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143-rasm . Y u ra k n in g  in n erv a tsiy a si.
A  (yu rak n i in n e r v a ts iy a lo v c h i m an b alar  va  a o rta -y u ra k  ch igali):

1 - a. c a r o t i s  in t e r n a  va  sh u  n o m d a g i ch iga l; 2—n. g lo s s o p h a r y n g e u s ;  3—n. 
h y p o g l o s s u s ;  4 —n. a c c e s s o r i u s ;  5—1 b o 'y in  u m u r tq a s i;  6—n. l a r y n g e u s  
reccu ren s;  7—g a n g l io n  c e r v ic a le  m e d i u m  t r u n c i  s y m p a th ic i ;  8—a. v e r te b ra l is ;
9—p l e x u s  b ra ch ia l is ;  10—n. v e r te b ra l is ;  11—n. c a r d ia c u s  m e d iu s ;  12—g a n g l io n  
s te l la tu m ;  13—n n .c a r d ia c i  in fe r io r i s ;  14—a., v. e t  n. in te r c o s ta l i s ;  15, 25—re. 
va g u s;  16—re. l a r y n g e u s  r e c c u r e n s  s in is te r ;  17—r a m i  c a r d ia c i  in fe r io r s ;  18—
a. c o r o n a r ia  v e n t r i c u l i  d e x tr a ;  19—a o rta -y u ra k  ch iga li; 20—r a m u s  c a r d ia c u s  
s u p e r i o r ;  21 —q a lq o n s im o n  bez; 2 2 —n. c a r d i a c u s  s u p e r i o r ;  2 3 —p l e x u s  
p h a r y n g e u s ;  24—g a n g l io n  c e r v ic a le  s u p e r iu s  t r u n c i  s y m p a t h i c i .
B  (y u ra k n in g  in n erv a ts iy a sid a  sayyor v a  q a y tu v ch i n e r v la r n in g  ish tiro k  
e tish i):  1, 6—1 q o v u rg 'a  v a  m . s c a le n u s  a n te r io r ;  2—n. v a g u s  d e x te r ;  3— 
g l . th y re o id e a ;  4—r a m i  c a r d ia c i  s u p e r io re s ;  5—n. la r y n g e u s  d e x te r ;  7—re. v a g u s  
s in i s t e r ;  8~re. la r y n g e u s  r e c c u r e n s  s in i s t e r ;  9—r a m i  c a r d ia c i  in f e r io r e s ;
10—lig. a r te r io s u m ;  11—tr u n c u s  p u lm o n a l i s ;  12—g a n g l io n  c a r d ia c u m ;  13— 
a u r ic u la  d e x tr a .

dan boruvchi sezuvchi impulslar yurak nervlari bo‘ylab simpatik nerv poyasining 
pastki bo‘yin va yuqori ko ‘krak (yoki yulduzsimon) tugunlariga, ulardan bog‘lovchi 
shoxlar (rr. communicantes) tarkibida pastki b o ‘yin yuqorigi ko‘krak orqamiya 
tugunlariga boradi. M a’lumki, orqa miyaning ushbu segmentlari bo ‘yin hamda 
qo‘lni innervatsiya qiladi (yellca chigali).
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Yurakning ishemik kasalligida (stenokardiya, miokard infarkti) miokard va 
toj arteriyalardagi sezuvchi (og‘riq) nerv oxirlarining ta ’sirlanishi natijasida im- 
puls afferent simpatik tolalar orqali ko ‘pincha chapdagi va yuqorigi ko‘krak orqa- 
m iya tugunlariga, undan og‘riq bo‘yinning chap tomoni va chap qo‘lga uzatiladi 
(og 'riq  irradiatsiyasi).

Yurakning barcha sezuvchi nerv tolalari ekstrakardial nerv chigallari orqali o‘tadi. 
Shu boisdan, yurakda bajariladigan operatsiyalarda va ishemikkasallikdayurak asosi- 
dagi tomirlar joylashgan kletchatkaga novokain yuborib, blokada qilinadi.

Yurakni innervatsiyalovchi simpatik va parasimpatik (adashgan) nervlar bir- 
biri bilan o ‘zaro qo‘shi!ib ketgan, buning natijasida yuqorida aytib o ‘tilgan yurak 
chigallari hosil bo‘ladi. Biroq, yuqorida, ya’ni bo‘yinda ular orasidagi anasto- 
mozlar kam.Chunonchi, adashgan nerv va uning shoxlari uchta yuqorigi bo‘yin 
umurtqalari sohasida joylashgan bo‘yinning yuqori nerv tuzilmalari majmuasi tarki- 
biga kiradi. Yurak sim patik nervlari esa, asosan, VI-V1I bo‘yin va I k o ‘krak 
umurtqalari sathida yotuvchi bo‘yinning pastki nerv tuzilmalari majmuasi tarlci- 
bida joylashgan.

B o‘yinning yuqorigi nerv majmuasi uning asosiy tomir-nerv tutami g ‘ilofl 
ichida, sinokarotid zona bilan bitta kletchatka bo‘shlig‘ida joylashadi. Pastki nerv 
majmuasi narvon-umurtqa uchburchagi kletchatkasida joylashgan bo‘lib, adash­
gan nerv va uning shoxlaridan umurtqa oldi fassiyasi vositasida ajralib turadi. 
Shu sababli, bu yerda, simpatik va parasimpatik yurak nervlari orasida o ‘zaro 
bog‘lanishlar ancha kam uchraydi. Bu esa, o‘z navbatida, ularni deyarli alohida- 
alohida blokada qilish uchun imkon beradi. Jumladan, yurakning ishemik kasal­
ligida (miokard infarktida) yuqorigi bo‘yin nervlari majmuasini novokain bilan 
blokada qilish, parasimpatik impulslarni tanlab to ‘xtatish natijasida, toj arteriy- 
alari bo‘ylab qon aylanishini hamda yurakning qisqarishini yaxshilaydi, pastki 
bo ‘yin nervlarini blokada qilish esa bunga teskari ta’sir ko‘rsatadi,

YURAK VA YIRIK QON TOMIRLARI TUG‘MA 
N U QSONLARINING JARROHLIK ANATOMIYASI

Bunday nuqsonlar uch guruhga bo‘linadi (A.N.Bakulev):
I. Yurakning o ‘zidagi nuqsonlar: b o ‘lm achalararo yoki qorinchalararo 

to 'siqning bitmasligi, ikkala to ‘siq nuqsoni va bu nuqsonlar bilan birga chap yoki 
o ‘ng atrio-ventrikulyar teshikning torayishi. (144-rasm)

Bekilmagan bo‘lmachalararo to ‘siq (barcha tug‘ma nuqsonlaming 50 foizi)
- bir yoki bir nechta teshik (ko‘pincha to ‘siqning pastida) yoxud ushbu to 'siqning 
butunlay boMmasligi bilan tavsiflanadi. Nuqsonning o ‘lchami 0,5 sm dan 4x5 sm 
gacha boradi. Teshik katta bo‘lsa, yurakning o‘ng yarmi haddan ortiq to‘lib ketadi 
va kichik qon aylanish doirasida (o‘pkalarda) turib qolish ro ‘y beradi.

Yopilmagan oval teshik —  oval tuynukning bitib ketmasligi natijasida hosil 
bo‘ladi. Risolada oval teshik 5-7 oyga borib bitib ketishi kerak.

Bitmagan qorinchalararo to ‘siq (72 foiz) - ko ‘pincha 0,5-1,5 sm li teshik 
ko‘rin ishidato‘siqning yuqorigi, parda qismida uchraydi, ba’zan4  sm gachayetadi 
yoki umuman to ‘siq bo‘lmasligi murnkin. Shunday nuqsonda qon sistolada chap 
qorinchadan (undagi bosim kattaroq bo‘lgani tufayli) o ‘ng qorinchaga o ‘tadi va 
uning gipertroflyasiga sababchi bo‘ladi. Arteriya va vena qonlarining aralashuvi 
oqibatida teri va shilliq pardalar ko‘k tusga kiradi.
14-1
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144-rasm. Y urak va m agistral qon tom irla iin ing  tu g ‘m a nuqsonlari chizmasi.
1-norm al yurak; 2-bitm ay qolgan bo‘lm achalararo teshik; 3-Fallo tetradasi;
4-E yzenm eneer triadasi; 5-Lyutem baxer sindromi; 6 -bitm ay qolgan B otallo

2. Magistral tomirlaming tug‘ma nuqsonlari: bularga bitmagan arteriya (botal­
lo) yo ‘li, o ‘pka arteriyasi torayishi yoki atreziyasi, aortaning torayishi (koark- 
tatsiyasi) yoki atreziyasi, aortaning o ‘ng tomonda joylashishi va ikkilangan aorta 
ravog‘i, aorta va o ‘pka arteriyalari hamda kavak va o ‘pka venalarining o 'rin  al- 
mashuvi - transpozitsiyasi kiradi.

Toraygan o ‘pka arteriyasi (diametri 1-4 mm) - o ‘ng qorinchaning gipertrofi- 
yasi hamda yurak o ‘ng chegarasining kengayishiga olib keladi, sianoz rivojlanadi 
(“ko‘k” nuqson).

Aorta torayishi —  chap arterial konus, aortal yarimoysimon klapanlar yoki 
bo'yincha qismida va ko ‘pincha bekilmagan Botallo yo‘li bilan birga uchraydi.

Tomirlar transpozitsiyasida aorta o ‘ng qorinchadan, o ‘pka o ‘zani esa chap 
qorinchadan boshlanadi. Bunda katta va kichik qon aylanish doiralari bir-biridan 
butunlay ajralgan b o ‘ladi (chin transpozitsiya). Korreksiyalangan transpozitsiya- 
da yuqoridagi nuqson bilan birga, yurakka quyiluvchi venalaming joylari ham 
o ‘zgaradi: kavak venalar —  chap b o ‘lmachaga, o ‘pka venalari o ‘ng bo ‘lmachaga 
quyiladi va shuning bilan qon aylanishida buzilishlar ro ‘y bermaydi.

Botallo arteriva vo‘li homilaning ona qomidagi davrida o ‘pka arteriyasini 
aorta ravog‘i bilan tutashtiruvchi tomirdir. Bola tug‘ilgandan keyin 6-12 oy davomi- 
da arteriya yo ‘lining bekilishi butunlay tugallanadi va uzunligi 0,3-2,5 sm, eni
0,3-0,6 sm bo ‘lgan arterial boylamga aylanadi (145b-rasm).

Bekilmay qolgan Botallo yo‘li silindrsimon yoki konus shaklida, uzunligi 1-17 
mm, eni 2-20 mm bo‘lgan tomir ko‘rinishida o ‘pka o‘zani bifurkatsiyasini yoki chap
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145-rasm . B o ta llo  y o ‘li  tu rlari.

o‘pka arteriyasini aorta ravog‘ining pastki, botiq yuzasi bilan tutashtiradi (145a-rasm).
Botallo yo ‘lini oldindan aorta ravog‘idan perikardga tushib keluvchi chap 

ko‘ks oralig‘i plevrasi qoplaydi. Plevra va perikard orasida, Botallo yoTidan 1 -2 
sm oldinda chap diafragma nervi, bevosita 0,2-0,5 sm orqada esa chap qaytuvchi 
nerv o ‘tadi. Chap adashgan nerv esa arteriya yo‘lining yuqori qismini bevosita 
kesib o‘tib, uning chap tomonida joylashadi.

3. Yurak va yirik tomirlar nuqsonlarining bir vaqtda uchrashi -  kombinatsiya- 
langan nuqsonlar: Fallo uchligi, Fallo to ‘rtligi, Lyutembaxer sindromi va boshqalar.

Traxeya va bosh bronxlar
Traxeya (kekirdak) ko‘krak bo ‘limining uzunligi 6-8 sm bo ‘lib, tananing 

o ‘rta chizig‘i bo ‘ylab to ‘sh suyagining bo ‘yinturuq o ‘y ig ‘i (orqada Sh ko‘krak 
um urtqasining tepasiga to ‘g ‘ri keladi) sathida boshlanib, IV yoki V ko ‘krak 
umurtqasi ro ‘parasidagi o ‘zining o ‘ng va chap asosiy bronxlariga bo‘linish joyi- 
gacha boradi. Traxeyaning bu qismi bo‘yindagi kabi kletchatka bilan o ‘ralgan, bu 
esa uning yon tomonlarga ko‘zg‘alishini ta ’minlaydi. Traxeyaga orqa tomondan 
q izilo ‘ngach yopishib  turadi, old tom ondan qaralsa, traxeyaning orqasidan 
qizilo‘ngachning chap yoni bir oz chiqib turganini ko ‘rish mumkin. 0 ‘ng tomon- 
da traxeyadan kletchatka qatlami orqali chegaralangan plevraning o ‘ng mediasti­
nal varag‘i joylashgan. 0 ‘ng bronxning joyida uning orqa devorining yuqori qismi 
bo‘ylab toq vena o ‘tadi va yuqori kavak venaga quyiladi.

Traxeyaning o ‘ng yuzasi bo‘ylab, traxeya atrofidagi kletchatkada o‘ng sayyor 
nerv joylashgan. Traxeyaga oldingi tomondan aorta ravog‘i va chap yelka-bosh 
venasi, undan ichkariroqda —  yelka-bosh arteriya o‘zani taqalib turadi (138-rasm).

Yuqori kavak vena traxeyaning pastki qismidan hamda uning bifurkatsi- 
yasidan bir oz oldinroqda va o ‘ngroqda joylashgan.

Traxeyadan chapda plevraning chap mediastinal varag‘i bilan qoplangan aorta 
ravog‘i, chap umumiy uyqu arteriyasi (a. carotis communis sinister) hamda chap 
o ‘mrov osti arteriyasi (a. subclavia sinistra) joylashgan.
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Chap qaytuvchi xiqildoq nervi (n. laryngeus recurrens sinister), traxeya va 
qizilo‘ngachning chap tomonlari orasidagi egatda yotadi.

Asosiy bronxlar (bronchii principales) traxeyaning b o ‘linish qism idan 
boshlanib, turlicha burchak ostida o ‘pkalam ing darvozalari tomonga yo ‘naladi.

0 ‘ng asosiy bronx, bronchus principalis dexter diametriga ko‘ra chap bronxdan 
kattaroq bo ‘lib, uzunligi 2-3 sm cha keladi. U o ‘ng tomonga biroz qiyalab pastga 
tushadi va deyarli traxeyaning yo‘nalishini davom ettiradi. Shu sababli ham traxeya- 
ga tashqaridan tushgan yot jism lar deyarli 70 foiz hollarda o ‘ng bronxga tushadi.

Chap asosiy bronx (bronchus principalis sinister) o ‘ng bronxga nisbatan 
ingichkaroq hamda uzunroq bo ‘lib, uzunligi 4,5-6 sm cha keladi. U o ‘tmas bur­
chak ostida chap tomonga yo‘naladi.

Ikkala bronxning orqa yuzalariga qizilo‘ngach taqalib turadi, chap bronxga 
yana —  tushuvchi aorta, o ‘pka darvozalari yaqinida esa o ‘pkalam ing orqa tomon­
lari teg ib  tu rad i. C hap b ro n x n in g  o rq as id a  chap say y o r nerv  o ‘tad i va 
qizilo‘ngachning oldingi yuzasiga yo‘naladi.

K O ‘K S ORALIG‘1 ORQA B O ‘LIMLARIDA JOYLASHGAN A ’ZOLAR
TOPOGRAFIYASI

Sayyor nervlar
Sayyor nervlar ko‘krakbo‘shlig‘ida dastlab ko‘ks oralig‘ining yuqorigi qismi- 

da, so‘ngra uning orqa bo‘limida joylashadi (132 va 138- rasmlar).
0 ‘ng sayyor (adashgan) nerv (n.vagus dexter) ko ‘krak bo‘shlig‘iga o ‘ng 

o ‘mrov osti arteriyasi bilan venasining orasidan o ‘tib kiradi, aniqrog‘i, nerv yel- 
ka-bosh arteriya o ‘zani (truncus brachyocephalicus) dan o ‘mrov osti arteriyasi 
chiqadigan joydan oldinda joylashadi. 0 ‘mrov osti arteriyasi (a.subclavia) ning 
pastki botiq tomoni ro ‘parasida o ‘ng sayyor nerv dan o ‘ng qaytuvchi hiqildoq nervi 
(n.reccurens dexter) chiqadi va arteriyani ol din dan orqa tomonga aylanib o ‘tib, 
bo‘yinga ko‘tariladi (133-rasm). Shu yeming o ‘zida sayyor nervdan yurak chi- 
galiga boruvchi tolalar ham chiqadi. Nervning asosiy shoxi biroz o ‘ngga va orqa- 
ga yo‘nalib, asosiy bronx bilan toq venaning orasidan o ‘tadi va o ‘ng o ‘pka ildizi- 
ning orqa tomoniga yo‘naladi, undan so‘ng qizilo‘ngach o ‘ng tomonining orqasi 
bo ‘ylab qorin b o ‘shlig‘iga kiradi. Bu oraliqda nerv bir qancha tarmoqlar beradi; 
ular o ‘ng o ‘pka va aorta hamda qizilo‘ngach nerv chigallarini hosil qilishda qat- 
nashadilar (133-rasm).

Chap sayyor nerv (n.vagus sinister) chap yelka-bosh venasi (v.brachio-cepha- 
lica sinistra) ning orqasida, chap o ‘mrov osti va umumiy uyqu arteriyalari orasidan 
o ‘tib, aorta ravog‘ining old yuzasi b o ‘ylab, k o ‘krak b o ‘shlig‘iga kiradi. Aorta 
ravog‘ining pastki botiq tomonida, arteriya boylami (lig.arteriosum) dan chapda, 
sayyor nervdan chap qaytuvchi hiqildoq nervi (n.laryngeus reccurens sinister) 
chiqadi va aorta ravog‘ining pastida uni oldindan orqaga aylanib o ‘tib, yuqoriga — 
bo‘yinga ko‘tariladi (143-rasm). Aorta ravog‘ining old tomonida sayyor nervdan 
yuza yurak chigaliga boruvchi bir qancha tolalar (rr.cardiaci thoracici) chiqadi.

Nervning asosiy shoxi chap asosiy bronxning yuqori va orqa tomoni, so‘ngra 
chap o ‘pka ildizining orqasi bo ‘ylab boradi, keyin qizilo‘ngach chap tomonining 
oldingi yuzasiga o ‘tadi va qizilo‘ngach bilan birga qorin bo‘shlig‘iga kiradi. Bu
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oraliqda sayyor nerv chap o ‘pka va aorta hamda qizilo‘ngach chigallariga ancha- 
gina tarmoqchalar beradi.

Sayyor nervlaming o ‘pka va yurak chigallariga boruvchi tarmoqlari o ‘ngda
— to ‘g ‘ri chiziq shaklida, chapda esa — S-simon chiziq shaklida yo ‘naladi. Shun- 
ing uchun ham operatsiya paytida o ‘ng o ‘pkani tortgan vaqtda nerv tarmoqlari 
ham tortilib cho‘ziladi va buning oqibatidayurakning nerv apparatida qo‘zg‘alishni 
vujudga keltiradi. Chap o ‘pka tortilganda esa chap sayyor nervning S-simon 
y o ‘nalgan tarm oqlari tortilib  to ‘g ‘rilanadi va yurak nervlarida hech qanday 
o ‘zgarish bo‘lmaydi.

K o‘krak aortasi (yoki tushuvchi aortaning ko‘krak bo‘limi)
Tushuvchi aorta (aorta dessendens) umurtqa pog‘onasining chap tomonida,

IV ko ‘krak umurtqa tanasining ro ‘parasida aorta ravog‘idan boshlanadi. Uning 
ko‘krak bo‘limi, ya’ni ko ‘krak aortasi (aorta thoracica) XII ko‘krak umurtqasi 
sathida diafragmaning aorta teshigi orqali o ‘tib, qorin aortasi (aorta abdominalis) 
bo‘lib davom etadi.

K o‘krak aortasi um urtqa pog‘onasi bo ‘ylab pastga y o ‘naladi. U VII-IX  
k o ‘krak um urtqasigacha um urtqa pog‘onasining chap yuzasi bo‘ylab boradi, 
so‘ngra gavdaning o ‘rta chizig‘i (linea mediana) tomoniga og‘ib, pastdagi ko‘krak 
umurtqalarining old yuzasining chap tomonida yotadi. K o‘krak aortasi o‘z yo ‘lida 
doimo gavdaning o ‘rta chizig‘idan chapda joylashadi (133-rasm).

Yuqorida k o ‘krak aortasining oldingi yuzasini chap o ‘pka ildizi, pastda — 
perikardning orqa devori qoplab turadi.

V II-IX  k o ‘k rak  um urtqalari sa th ida , ao rta  b ilan  pe rika rd  o ra lig ‘ida 
qizilo‘ngach o ‘tadi. Bu yerda qizilo‘ngach aortaning old yuzasini o ‘ngdan chapga 
tomon kesib o ‘tadi(138-rasm ). Shuning uchun diafragm aning XI-XII ko ‘krak 
umurtqalari sathida joylashgan aorta teshigi yaqinida aorta qizilo‘ngachga nisba- 
tan o ‘ngda joylashadi, q izilo‘ngach esa gavdaning o ‘rta  ch izig‘idan taxm inan
3 sm chapda joylashadi. Aortaning chap tomoni mediastinal plevra bilan qop- 
langan.

0 ‘zining o ‘ng devori bilan ko‘krak aortasi qizilo‘ngachga zieh taqalib tura­
di, faqat pastda, qizilo‘ngach aortaning oldida joylashgan joydagina, aorta o ‘ng 
mediastinal plevraga yondoshib turadi.

K o‘krak aortasidan bronx arteriyalari, qovurg‘a oralig‘i arteriyalari hamda 
qizilo‘ngach, perikard, diafragma va ko‘ks oralig‘i kletchatkasiga boruvchi tar- 
m oqlar chiqadi.

Qizilo‘ngachning ko‘krak bo‘limi
Qizilo‘ngachning ko‘krak bo‘limi (pars thoracicca oesophagei) - uzunligi 15- 

18 sm keladigan muskulli ingichka nay bo‘lib, II dan XI ko‘krak umurtqasigacha 
bo‘lgan oraliqda joylashgan. Uning aorta ravog‘i va traxeya bifurkatsiyasi sathida 
hamda diafragmadan o ‘tish qismida o ‘rta va pastki toraygan joy lari bor. Aorta ravog‘i 
hamda chap bronx sohasidagi torayishlar fiziologik torayish bo‘lmasdan, balki maz- 
kur a ’zolar tomonidan qizilo‘ngachning mexanik siqilishi natijasidir (146 -rasm).
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146-rasm . Q iz ilo ‘n gach  
va  q iz ilo ‘n gach  

k a v a g in in g  sh ak llari. 
1  - y u q ori toraym a;

2  - o ‘rta  toraym a;
3 - p astk i toraym a.

P astk i to ra y ish  jo y i, b o ‘y in d ag i kab i, 
qizilo‘ngach devoridagi aylana mus-kullaming kuchli 
rivojlanganligi va bundan tashqari, diafragmaning 
m edial oyoqchalarining qisqarishi natijasida hosil 
b o ‘ladi; u diafragmaning qizilo‘ngach teshigi sohasi- 
da va undan yuqoriroqda joylashadi. Ushbu torayish 
oshqozon (oshqozon) faoliyati bilan chambarchas 
bog‘langan.

Qizilo‘ngachning yuqori va o ‘rta toraygan joy- 
lari orasida yuqorigi kengayma, o ‘rta va pastki tora- 
yishlari orasida pastki kengaymalari bor.

Yuqori oziq tish laridan o ‘rta  torayishgacha 
b o ‘lgan masofa 24-26 sm ni, pastki torayishgacha 
esa 38-40 sm ni tashkil etadi.

K o‘krak aortasi q iz ilo ‘ngach bilan um urtqa 
pog‘onasining orasiga suqilib kirgani uchun, ko‘krak 
qafasining pastki yarmida qizilo‘ngach birmuncha 
old tomonga suriladi (133-rasm).

1II-IV  k o ‘k rak  u m u rtq a la ri sa th id a  
qizilo‘ngachning asosiy qismi o ‘rta chiziqdan chap- 
ro q d a  yo tad i. IV  k o ‘k rak  u m u rtq asi sa th id a

147-rasm . Orqa k o ‘k s o r a lig ‘i 
a ’zo la r in in g  o ‘n g d a n  k o 'r in ish i.

I - o ‘m rov  su yagi; 2 —1  q o v u rg ‘a;
3, 17—oeso p h a g u s;  4—trachea;
5 —n . v a g u s  v a  u n i n g  r a m i  
b ro n ch ia le s ;  6 —v. b r a c h io c e p h a l ic a  
s i n i s t r a ;  1—n. p h r e n ic u s ;  8 —k o ‘ks  
o ra lig 'i p lev ra si k es im i q irg ‘o g ‘i;
9, 22—v. a zy g o s ;  10—v. c a v a  su p er io r ;
I I —p er ik a rd  k e s im i q ir g ‘o g ‘i; 1 3 -  
a o rta  ascen d en s;
14 —a u r i c u l a  d e x t r a ;  1 5 —p er ik a rd  
p le v r a s i  v a  p e r ik a r d  k e s im la r i  
q irg ‘o g ‘i; 16—o ‘n g  qorincha;
1 8 —a o r t a  t h o r a c i c a ;  1 9 —p l e u r a  
d i a p h r a g m a t i c  a;
2 0 —n. s p la n c h n ic u s  m a jo r;
2 1 — q o v u r g ‘a p le v r a s i  k e s im in in g  
q irg ‘o g ‘i; 23—v v .  p u lm o n a le s ;
24—b ro n ch u s  p r in c ip a l i s  d ex ter ;  25— 
t r u n c u s  s y r n p a t h i c u s ;  26  —v a s a  
in te r c o s ta l ia  va  sh u  n o m li nerv;
2 7 —r a m u s  c o m m u n i c a n s  n .  
s y m p a t h i c i ;
2 8 —g a n g l i o n  S y m p a t h i e  u m  
t h o r a c i c u m  III.

w
//
7Z

14
fS
76'
77

7«

214



qizilo‘ngach aorta ravog‘iga, pastroqda — tushuvchi aortaga taqalib turadi va ul- 
aming o ‘ng tomonida joylashadi. VII ko ‘krak umurtqasidan boshlab qizilo‘ngach 
deyarli butunlay o ‘rta chiziqdan o ‘ngda yotadi; diafragmaga yaqinlashgan sari 
yana chap va old tomonga og‘adi.

VIII-IX ko ‘krak umurtqalari sohasida qizilo‘ngach aortaning oldida joy ­
lashadi, X-XI sathida esa o ‘rta chiziqdan va aortadan chaproqda joylashib, di- 
afragmaning teshigi orqali qoringa o‘tadi.

Qizilo‘ngachning sintopiyasini ko ‘rib chiqadigan bo‘lsak, u o ‘zining oldin- 
gi yuzasi bilan traxeyaning, aorta ravog‘ining, traxeya bifurkatsiyasi yoki chap 
bronxning orqa yuzalariga tegib turadi. Q izilo‘ngach bifurkatsiyasi dan pastda va 
old tomonda parabronxial va bifurkatsiya limfa tugunlari to ‘plamiga, yana ham 
pastroqda chap bo ‘lmachaning orqa devoriga (perikard bilan o ‘ralmagan joyiga) 
taqalib joylashadi. Bu yerda chap bo‘lmacha bilan qizilo‘ngach oralig‘ida chap 
sayyor nerv o ‘tadi. Q izilo‘ngachning pastki qismining oldingi yuzasi perikard- 
ning orqa devoriga taqaladi, ulami bir-biridan kletchatka ajratib turadi. Bu kletchatka 
ba’zi joylarda zichlashib, o ‘zida muskui tutamlarini (m.pericardiacooesophageus) 
tutuvchi ingichka paylar ko‘mishini oladi. Q izilo‘ngachning perikardga bunday 
taqalib joylashishi perikard bo‘shlig‘ida suyuqlik to ‘planganda, qizilo‘ngachning 
siqili-shiga va torayishiga olib keladi. Shuningdek, qizilo‘ngachning chandiqli 
torayishlarida uni buj bilan kengaytirish jarayonida yurak va perikardni shikast- 
lab qo‘yish mumkin (147-rasm).

Qizilo‘ngach yuqorida va chap tomonda chap umumiy uyqu arteriyasi va 
chap o‘mrov osti arteriyasi, aorta ravog‘i, chap qaytuvchi nerv hamda ko‘krak 
limfa yo ‘li bilan chegaradoshdir.

Aorta ravog‘idan pastroqda qizilo‘ngachning chap tomoni tushuvchi aorta­
ga tegib turadi. Aortaning qizilo‘ngach orqasiga o ‘tgan joyida, VIII-IX ko ‘krak 
umurtqalari sathida, qizilo‘ngachning chap tomoni chap mediastinal plevraning 
orqa qismiga yopishadi.

Qizilo‘ngach yuqorida va o ‘ng tomonda o ‘ng qaytuvchi nerv, o ‘ng umumiy 
uyqu arteriyasining boshlanish qismi va yuqoridagi qovurg‘a oraliqlarining vena 
o ‘za n ig a  taq a lad i. P a s tro q d a , IV  k o ‘k rak  u m u rtq a  sa th id a n  b o sh lab , 
qizilo‘ngachning o ‘ng devori o ‘ng mediastinal plevraning orqa qismiga tegib turadi.

Q izilo‘ngachning o‘ng tomonida va orqarog‘ida toq vena joylashib, pastdan 
yuqoriga, umurtqa pog‘onasi ko‘krak bo‘limining o ‘rtasiga qadar boradi; shu joy- 
ning o ‘zida, toq vena bilan aortaning oralig‘ida ko‘krak limfa yo ‘li joylashadi. 
Ba’zi hollarda o ‘ng mediastinal plevraning chapga tomon chuqurroq burilib kir- 
gan qismi toq venani qizilo‘ngachning o ‘ng devoridan ajratib turadi. Buni opera- 
tsiya paytida nazarda tutish kerak bo‘ladi. Shuning uchun ham qizi!o‘ngachning 
mediastinal plevra bilan o ‘zaro joylashuvini bilish amaliy ahamiyatga ega.

M ediastinal plevra bilan o ‘zaro joylashuviga ko‘ra qizilo‘ngach 3 qismga 
bo'linadi:

1) o ‘pka ildizidan yuqorida joylashgan qismi (148-rasm);
2) o ‘pka ildizi sohasida joylashgan qismi (149-rasm);
3) o ‘pka ildizidan pastda joylashgan qismi (150-rasm);
0 ‘ng mediastinal plevra o ‘pka ildizidan yuqorida qizilo‘ngachning yon dev­

origa 0,2-1 sm kenglikda taqalib turadi.
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148-rasm . II  k o ‘krak u m u rtq asi 
sa th id a  o ‘n g  va  chap  k o ‘ks 

o r a lig ‘i p lev ra la r in in g  
q iz ilo 'n g a ch g a  n isb a ta n  
jo y la sh u v id a g i farqlar.

Chap mediastinal plevra esa umurtqa pog‘onasi bilan chap o ‘mrov osti ar- 
teriyasi oralig 'iga kirib turuvchi burma hosil qiladi.

0 ‘pka ildizi sohasida qizilo‘ngach o ‘ngda — toq vena, chapda — ko ‘krak aor- 
tasi orqali plevradan ajralib turadi.

149-rasm . I l l  (a) va  IV  (b) ko'krak  u m u rtq a la r i sa th id a  k o ‘ks o r a lig ‘i 
p lev ra la r i b ila n  q iz ilo 'n g a ch n in g  o ‘zaro jo y la sh u v i.

0 ‘pka ildizidan pastda o ‘ng mediastinal plevra, ko‘pincha, qizilo‘ngachning 
faqat yon tomoninigina emas, balki orqa tomonini ham qoplab, qizilo‘ngach bilan 
umurtqa pog‘onasining orasida cho‘ntak hosil qiladi. Chap mediastinal plevra 
q izilo‘ngachdan ko ‘krak aortasi orqali ajralib turadi; faqat diafragma yaqinida 
qizilo‘ngachga yopishadi.

0 ‘pka ildizidan pastda o ‘ng va chap plevra varaqlari qizilo‘ngachning orqasi-

150-rasm . K o ‘ks o ra lig 'i 
p lev ra la r i b ilan  

q iz ilo 'n g a ch n in g  V I (a) va V III  
(b) ko'krak u m u rtq a lari 

sa th id a g i o ‘zaro jo y la sh u v i.

da bir-biriga yaqin keladi va bir-biri bilan plevralararo boylam orqali tutashishi 
mumkin (151-rasm).

Ba’zi joylarda plevra qizilo‘ngachning devoriga fassiya varaqlari va tizim- 
lari orqali mahkam yopishgan, bu esa qizilo‘ngachni operatsiya qilish paytida uni



151-rasm . P lev ra la ra ro  b o y la m  (M orozov b o y la m i)n in g  to p ografiyasi.
1, 8  - p levra; 2, 7 - p lev ra  x a lta la r in in g  (b o ‘sh liq la r in in g ) o rq a-p astk i 

burchak lari; 3, 5 - d ia fra g m a n in g  ich k i oyoqchalari; 4, 10 - aorta;
6  - p levra lararo  boylam ; 9 - q iz ilo ‘n gach .

ajratishni qiyinlashtiradi hamda plevraning shikastlanish xavfini yuzaga keltira- 
di. Qizilo‘ngachning diafragmaga yaqin joylashgan qismi plevra sinuslarining past- 
dagi qismlariga va diafragmaning qizilo‘ngach o'tadigan teshigiga zich biriktiruv- 
chi to ‘qimadan tuzilgan plevralararo boylam orqali mustahkam birikkan. Bu boy­
lam ikkita -  orqa va oldingi varaqlarga ajralib, qizilo‘ngachni o ‘rab turadi va di­
afragmaning qizilo‘ngach o ‘tadigan teshigi sohasini qoplovchi ko ‘krak ichi fassi- 
yasiga qo‘shilib ketadi.

Q izilo‘ngachni operatsiya qilish paytida plevralararo boylamning tortilishi 
mediastinal plevraning shikastlanishiga va ikki tomonlama pnevmotoraksga olib 
kelishi mumkin.

Qizilo‘ngach ko‘krak bo‘ limining traxeya bifurkatsiyasiga nisbatan tutgan o‘miga 
ko‘ra bifurkatsiyadan (o‘pka ildizidan) yuqori, bifurkatsiya (o‘pka ildizi) sohasidagi 
va bifurkatsiyadan (o‘pka ildizidan) pastdagi qismlari; aorta ravog‘iga nisbatan joy- 
lashuviga ko‘ra aortadan yuqorigi va aortadan pastki qismlari (E.L.Berezov) farq qil- 
inadi (aortadan yuqoridagi va undan pastdagi oshqozon-qizilo‘ngach anastomozlari -  
qizilo‘ngach rezeksiya kilingan sathga ko‘ra bajariladi).

Qizilo‘ngach o ‘z yo 'lida tananing o‘rta chizig‘iga (shu bilan birga umurtqa 
pog‘onasiga) nisbatan turli sathlarda har xil tomonda joylashib, burilishlar hosil 
qiladi. Chunonchi, III-IV ko ‘krak umurtqalari sathida qizilo‘ngach chapda joy- 
lashadi, ThN umurtqaga kelgach o ‘ng tomonga o ‘zining frontal tekislikdagi birin- 
chi burilishini yasaydi va o ‘ng tomon bo‘ylab to Thx umurtqagacha boradi. Shu 
sathda keskin chapga og‘ib, ikkinchi frontal burilish hosil qiladi. Shu yerda uning 
orqasiga aorta o‘tishi munosabati bilan qizilo‘ngach oldinga -  (sagittal tekislik- 
da) burilish yasaydi (133-rasm).

K o‘ks oralig‘ining orqa qismida qizilo‘ngachning atrofi kletchatkasi va uni 
o ‘rovchi fassiyasi qizilo‘ngach atrofidagi bo‘shliqni hosil qiladi.
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152-rasm . Q iz ilo ‘n g a ch  pastk i 
q ism i ar ter iy a la r i tu z ilish id a g i  

farq lar (o ld in d a n  k o ‘r in ish ).
1 - b ro n x ia l a r ter iy a la rn in g  

sh ox lari; 2 - y u q o r ig i q iz ilo 'n g a ch  
a rter iy a la r i (sh ox lari); 3 - pastk i 

q iz ilo 'n g a ch  ar ter iy a la r i 
(sh o x la r i) .

Bu kletchatkada qizilo‘ngachning devorlari bo‘ylab sayyor ncrvlar, simpa- 
tik  chegara poyalari va orqa nervlarining tegishli tarmoqlaridan hosil bo‘lgan nerv 
chigali hamda limfa tugunlari joylashadi.

Oon bilan ta ’minlanishi. Q izilo‘ngachning ko ‘krak bo iim in i ta ’minlovchi

153-rasm . Q iz ilo ‘n g a ch  
ko'krak b o 'lim in in g  

a rter iy a la r id a g i ta fo v u tla r  
(orqadan ko'rin ish ).

1  - p a s t k i  q a lq o n s im o n  
a r t e r iy a ;  2  - o ‘n g  o r q a  
b ron x ia l arteriya; 3 - b ron x ia l 3  

arteriya lard an  q iz ilo ‘n g a ch g a  4  

b oru vch i shoxlar; 4 - aortadan  
c h iq u v c h i y u q o r i va p a stk i 
q i z i l o ‘n g a c h  a r t e r i y a l a r i  
(sh o x la r i).

arteriyalar har xil manbalardan boshlanadi, ularning soni, tarmoqlanish hududlari 
individual o ‘zgarib turadi. Bundan tashqari, qizilo‘ngachko‘krakbo‘limining yuqo­
rigi, o ‘rta va pastki qismlari turli manbalardan keluvchi arteriyalar hisobiga qon 
bilan ta ’minlanadi, arteriya to ‘rlarini hosil qilib anastomozlashadi.

A’zoning yuqorigi qismini pastki qalqonsimon arteriyalar va ba’zan, bevosi- 
ta chap o ‘mrov osti arteriyasi hamda bo ‘yin-qalqon o ‘zanidan (truncus thyreocer- 
vicalis) chiquvchi shoxlar ta ’minlaydi.

Q izilo‘ngachning o‘rta (bifurkatsiya) qismiga bronxial hamda o ‘ng I va II
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qovurg‘alararo arteriyalardan, kam hollarda aorta ravog‘ining botiq qismidan ham 
shoxlar keladi. Bronxial arteriyalar bronxlarning devori bo‘ylab y o ‘nala turib, 
ko ‘ks oralig‘idagi boshqa a’zolarga, shu jumladan, qizilo‘ngachga ham shoxlar 
beradi. Qizilo‘ngachning bu shoxlari, ko‘pincha, chap-oldingi hamda o‘ng-orqa 
bronxial arteriyalardan chiqadi (152- va 153-rasmlar).

Qizilo‘ngachning pastki qismini asosan, ko‘krak aortasidan chiquvchi yuqo- 
rigi, o ‘rta va pastki qizilo‘ngach arteriyalari, 1/3 hollarda o ‘ngdagi III, IV, V, VI,
VII qovurg‘alararo arteriyalardan chiquvchi shoxlar, kam roq diafragm aning 
qizilo‘ngach teshigidan kiruvchi chap oshqozon arteriyasi tannoqlari va chap pastki 
diafoagma arteriyasining shoxlari qon bilan ta ’minlaydi (133-rasm).

Qizilo‘ngach arteriyalarining o ‘ziga xosligi shundaki, ular dastlab a ’zoning 
devoriga parallel holda qizilo‘ngach atrofldagi kletchatka bo ‘ylab yo ‘naladi va 
m uayyan masofani o‘tib (ba’zilari 10-15 sm gacha uzunlikda bo‘ladi) uning devo­
riga segmentär yo ‘nalgan holda kiradi.

Tnnervatsivasi. Qizilo‘ngachning ko‘krak bo‘limini innervatsiyalovchi nerv- 
lar adashgan hamda qaytuvchi hiqildoq nervlarining shoxlaridir. Bu shoxlar tarkibi- 
da a’zoga simpatik chegara poyasining bo‘yin hamda yuqorigi 5 ta ko‘krak tugun- 
laridan chiquvchi tolalar bo‘ladi. Ko‘ks oralig‘ida adashgan nervdan chiquvchi shox- 
laming aksariyati faqat qizilo‘ngachgagina emas, balki yurak, traxeya, yirik qon 
tomirlari kabi a’zolarga ham boradi. Operatsiya vaqtida qizilo‘ngachni ajratib ol- 
ishda, bu nervlaming shikastlanishi mazkur a ’zolar faoliyatiga ta ’sir etishi mumkin.

Qizilo‘ngachning pastki qismida adashgan nerv tolalaridan oldingi va orqa 
nerv chigallari hosil bo‘ladi. Chap adashgan nerv hisobiga old-yon, orqa adash­
gan nerv tolalaridan orqa-yon chigallar paydo bo‘ladi. Eng pastki qismida esa, bu 
chigallardan yana qayta adashgan nerv poyalari vujudga keladi. Bu poyalaming 
soni bitta yoki undan ortiq bo‘lishi mumkin (133-rasm).

B a’zan chigalning diafragmadan yuqoridagi qismidan alohida tolalar chi- 
qib, diafragmning aorta teshigi orqali quyosh chigaliga boradi. Ushbu qo‘shimcha 
tolalam ing borligi tufayli, adashgan nerv poyalarini kesib bajariladigan vagoto- 
m iya operatsiyalarida, qorin bo‘shlig‘i a ’zolari funksiyasining odatdagi buzilishlari 
yuz bermaydi.

Qizilo‘ngachning venalari uning devorlarida quyuq to ‘r hosil qiladi, undan 
venoz qon qizilo‘ngach venalari bo ‘ylab toq va yarim toq venalarga (yuqori ka- 
vak vena sistemasi) quyiladi. Pastda qizilo‘ngachning vena to ‘ri oshqozon ve­
nalari orqali darvoza vena sistemasi bilan bog‘langan. Shu sababli darvoza vena 
sistemasida qon aylanishi buzilganda qizilo‘ngachning vena to ‘ri venoz qonning 
oqib ketishi uchun kollateral (yonlama) yo ‘1 bo‘lib xizmat qiladi. Bunday hollar­
da qizilo‘ngachning venalari kengayadi va devori yupqalashadi. Bunday shilliq 
parda ostidagi venalar yorilganda to ‘xtatish qiyin bo‘lgan qon ketishi sodir bo'ladi.

Limfa qizilo‘ngachdan quyidagi yo‘llar bo‘ylab oqib ketadi:
1. Q izilo ‘ngachning yuqori qism idan lim fa, asosan, traxeya atrofldagi 

(paratraxeal) limfa tugunlariga, undan tashqari umurtqa pog‘onasi oldidagi, chu- 
qur bo‘yinturuq va traxeobronxeal limfa tugunlariga boradi.

2. Q izilo‘ngachning o ‘rta qismidan limfa traxeya bifurkatsiyasi sohasidagi 
va traxeobronxeal limfa tugunlariga, shuningdek, qizilo‘ngach va aorta oralig‘ida
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v . j :  i  ..........  ■ ■ : ■ ./
jo y la sh g a n  lim fa  tu g u n la r ig a  b o rad i. L im fa  to m irla r in in g  b ir  q ism i 
qizilo‘ngachning o ‘rta qismidan bevosita ko 'krak limfa yo ‘liga quyiladi.

3. Qizilo‘ngachning pastki qismidan limfa diafragma orqali adashgan nerv- 
lar bilan birga o ‘tib, asosan, oshqozonning kardiya qismi atrofida va qorin ar- 
teriya o ‘zani (truncus coeliacus) ning atrofida joylashgan limfa tugunlariga, qis- 
man ko‘ks oralig‘i limfa tugunlariga oqadi (154-rasm).

Qizilo‘ngach limfa tomirlarining oshqozon va o ‘pka limfa tomirlari bilan 
qo‘shilganligi, ulaming bevosita ko‘krak limfa yo‘liga quyiluvchi tomirlarining borli- 
gi qizilo‘ngach rakida o‘pka, jigar, bo‘yin sohalariga metastazlanishiga imkon beradi.

Toq va yarim toq venalar
Toq vena (v.azygos) va yarim toq vena (v.hemiazygos) qorinning orqa de- 

vorida belning ko ‘tariluvchi venalari (v.lumbalis ascendens) va qovurg‘a osti ve- 
nalarining qo‘shilishidan hosil bo ‘ladi. Ular diafragmaning medial va oraliq oyoq- 
chalari orasidagi yoriq orqali ko‘ks oralig‘ining orqa qismiga kiradi. Toq vena 
um urtqa p o g ‘onasining o ‘ng 
yoni b o 'y la b  IV-V k o ‘k rak  
umurtqasigacha ko‘tariladi. U

154-rasm . K o ‘krak  
b o ‘s h lig ‘in in g  lim fa  

tu g u n la r i. Q ora ra n g d a g i  
tu g u n la r  a ’zo lard an  

oldinda; ran gsiz , nu q ta lar  
ch iz ilg a n  tu g u n la r  
a’zo lard an  orqada  

jo y la sh g a n .
1—v. j u g u l a r i s  in fer io r ' ,  2 — 
n o d u s  l y m p h a t i c u s
j u g u l o d i g a s t r i c u s ' ,  3 —n o d i  
l y m p h a t i c i  c e r v i c a l e s  
p r o f u n d i ; 4 —t r u n c u s  
j u g u l a r i s ; 5 —d u c t u s
t h o r a c i c u s ;  6  — n o d i
l y m p h a t i c i  m e d i a s t i n a l e s  
a n t e r i o r e s ;  1 —n o d u s
l y m p h a t i c u s  
t r a c h e o b r o n c h i a l i s ;  8 —
B o t a l l o  y o ‘l i  y a q in id a g i  
tu g u n ; 9—n o d i  l y m p h a t i c i  
b r o n c h o p u l m o n a l e s ;  1 0 — 
n o d i  l y m p h a t i c i
p u l m o n a l e s ;  1 1  —( p a s t k i  
g u r u h )  n o d i  l y m p h a t i c i  
tra c h e o b ro n c h ia le s ;  1 2 —n o d i  
l y m p h a t i c i  c o e l i a c i ;  1 4 —( o ‘n g  y u q o r ig i  g u r u h )  n o d i  l y m p h a t i c i  
t r a c h e o b r o n c h i a l e s ;  1 5 - o ‘n g  y u q o r ig i  g u r u h d a n  n o d u s  l y m p h a t i c u s  
m e d i a s t i n a l i s  a n te r io r ;  16—n o d i  l y m p h a t i c i  a p ic a le s  ( s u b c la v i—B N A ); 17— 
T ru a ze-V irx o v  tu g u n i; 18—tr u n c u s  j u g u l a r i s —n in g  irm oq larid an  biri.
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o ‘z yo‘lida qizilo‘ngachning orqasida, ko‘krak limfa yo ‘lining o ‘ng va orqa to- 
monida joylashadi. IV-V k o ‘krak um urtqasi sohasida toq vena o ‘ng asosiy bron- 
xning yuqori va old tomonidan o ‘tib yuqori kavak venaga quyiladi (147-rasm). 
Toq venaga o ‘ngdagi qovurg‘alararo venalar, qizilo‘ngach venalari, bronxial va 
ko‘ks oralig‘ining orqa venalari quyiladi (133 va 147-rasmlar).

Toq venaga parallel ravishda, umurtqa pog‘onasining chap yon tomonida, 
k o ‘krak aortasining orqasida yarim toq vena joylashadi.

VII-VI1I ko ‘krak um urtqalari sathida yarim  toq vena o ‘ngga buriladi va 
ko‘krak aortasi, qizilo‘ngach hamda ko‘krak lim fayo‘lining orqa tomonida umurtqa 
pog‘onasini kesib o ‘tib, toq venaga quyiladi.

Yarim toq venaga pastdagi chap qovurg‘alararo venalar quyiladi. Yuqorida- 
gi qovurg‘alararo venalar qo‘shimcha yarim toq vena - v.hemiazygos accessoria- 
ga yoki toq venaga quyiladi.

Q o‘shimcha yarim toq vena chap yelka-bosh vena (v.brachiocephalica sin­
istra) bilan anastomozlashishini aytib o‘tish kerak.

Toq va yarim toq venalar pastki va yuqori kavak vena sistemalarini bir-biriga 
bog‘laganliklari uchun amaliy jihatdan katta ahamiyatga ega bo‘lgan kava-kaval 
anastomoz hisoblanadilar. Ular pastki kavak venada qonning harakatlanishi buzil- 
ganda venoz qonning oqib ketishi uchun asosiy kollateral yo‘l bo‘lib xizmat qiladi.

K o‘krak limfa yo‘li
Qo‘krak limfa yo‘li (ductus thoracicus) uzunligi 30-35 sm, diametri 2-4 mm li 

naycha bo‘lib, qorinparda orti bo‘shlig‘ida, belning o‘ng va chap limfa poyalari (trun- 
ci lumbales dexter et sinister) ning qo‘shilishidan hosil bo‘ladi. Ichak o‘zani (truncus 
intestinalis) 3-4 ta tarmoqlardan iborat bo‘lib, ko‘pincha chap yoki o‘ng bel limfa 
poyasiga quyiladi. K o‘krak limfa yo‘lining hosil bo‘lish joyi har xil odamlarda turli- 
cha bo‘lib, II bel umurtqasidan XI ko‘krak umurtqasigacha bo‘lgan oraliqda o‘zgarib 
turadi. K o‘krak limfa yo‘lining boshlanish qismida ko‘pincha kengaygan joyi -  sutsi- 
mon limfa qopchasi (cisterna chyli) bo‘ladi. Ko'krak limfa yo‘li ko‘ks oralig‘ining 
orqa qismiga diafragmaning aorta teshigi orqali kirib, uning pastki qismida, IV ko‘krak 
umurtqasigacha o ‘rta chiziqdan o‘ng tomonda, ko‘krak aortasining orqasida, uning 
o‘ng tomonida yotadi. Keyin chap tomonga siljiy boradi va aortaning orqasidan chi- 
qib, uning o ‘ng devori bo‘ylab yuqori tom onga yo ‘naladi va o ‘z yo ‘lida o ‘ng 
qovurg‘alararo arteriyalarga nisbatan old tomonda yotadi (133-rasm).

K o‘krak limfa yo ‘lining ko ‘ks oralig‘idan o ‘tuvchi bo ‘limini ikki qismga 
ajratish mumkin (D.A.Jdanov): 1) pastki — toq vena va aorta orasida joylashgan 
qismi; 2) yuqorigi -  aortadan yuqorida joylashgan qismi.

K o‘krak lim fa y o ‘li yuqoriga ko ‘tarilib, chapga buriladi va IV k o ‘krak 
umurtqasi ro‘parasida aorta ravog‘i va qizilo‘ngachning orqasida yotadi; III ko‘krak 
umurtqasi sathida esa aorta ravog‘ining tepasida, o‘rta chiziqqa nisbatan chaproqda 
joylashadi. K o‘krak limfa yo ‘lining aortadan yuqorida joylashgan qismining to- 
pografiyasi quyidagicha: uning old tomonida chap sayyor nerv va chap umumiy 
uyqu arteriyasi, orqasida -  bo‘yinning uzun muskuli ( m.longus colli), medial 
tomonida — qizilo‘ngach va chap qaytuvchi nerv, lateral tomonida — chap plevra 
va chap o‘mrov osti arteriyasi joylashadi (103-rasm).

K o‘krak limfa yo ‘li sistemasida ko‘pgina uzun va qisqa kollateral yoTlar
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bor. Ular ko 'krak limfa yo ‘lini va tananing o ‘ng va chap tomonlaridagi yirik limfa 
kollektorlarini bir-birlari bilan b o g ‘laydi. K o ‘krak lim fa y o ‘li bilan k o ‘krak 
b o ‘shlig‘i va unga chegaradosh bo ‘lgan sohalaming limfa sistemalari orasidagi 
bunday o ‘zaro bog‘liqlik ko‘krak limfa yo ‘lini bog‘lab qo‘yishda, sil kasalining 
va xavfli o ‘sma xujayralarining tarqalishida yetakchi rol o ‘ynaydi.

K o‘ks oralig‘idagi limfa tugunlari oldingi va orqa guruhlarga bo‘linadi (154-rasm).
1. K o‘ks oralig‘i oldingi qismining limfa tugunlari ( Inn.mediatinalis ante­

riores) o ‘z navbatida ikkiga boMinadi:
a) yuqorigi limfa tugunlari -  ko ‘ks oralig‘idan yirik tom irlam ing oíd to- 

m onida joylashadi;
b) pastki limfa tugunlari -  diafragma va perikard atrofída joylashgan.
2. K o‘ks oralig‘i orqa qismining limfa tugunlari (Inn.mediastinalis posteri­

ores) traxeya va yirik bronxlar yaqinida joylashadi va quyidagilarga bo‘linadi:
a) traxeya atrofidagi (paratraxeal yoki traxeobronxial) limfa tugunlar -  trax­

eya ko‘krak bo ‘hmimng yon tomonlari bo ‘ylab joylashadi;
b) bifUrkatsiya limfa tugunlari -  traxeyadan pastda, asosiy bronxlar oralig‘ida yotadi;
v) parabronxial limfa tugunlari -  asosiy bronxlaming yon tomonlari bo‘ylab yotadi;
g) o ‘pka ildizi sohasida yotuvchi o ‘pka-bronx limfa tugunlari.
K o‘ks oralig‘i limfa tugunlarining barchasi bir-biri bilan o ‘zaro bog'langan. 

Ulardan limfani olib ketuvchi tomirlar qisman ko ‘krak yo ‘liga, qisman -  o ‘ng 
b o ‘yintum q va o ‘mrov osti limfa yo‘llariga quyiladi.

Simpatik chegara poyasi
Simpatik chegara poyasi (truncus simpaticus) ning ko ‘krak bo ‘limi noto‘g ‘ri 

uchburchak shaklidagi 10-12 ta ko ‘krak tugunlari (ganglion thoracica) dan tuzil- 
gan va bu tugunlar bir-birlari bilan tugunlararo o ‘simtalar (rr.interganglionares) 
orqali bog‘langan (133-rasmga qarang).

Simpatik poya o ‘ngda va chapda qovurg‘a plevrasining ostida (orqasida), 
qovurg‘a suyaklari boshchalari va qovurg‘alararo tomirlardan oldinda joylash­
gan.

K o‘krak ichi fassiyasi (fascia endothoracica) ikkita varaqqa ajralib, simpa­
tik poyalar uchun fassiya g ‘ilofmi hosil qiladi. 0 ‘ng simpatik poya toq venadan 
orqaroqda va lateral tomonda; chapdagisi esa yarim toq venadan orqaroqda va 
lateral tomonda yotadi.

Simpatik chegara poyasidan ko ‘krak b o ‘shlig‘i a ’zolariga boruvchi nervlar- 
ning tolalari hamda ichki a ’zolarga boruvchi katta va kichik nervlam ing hosil 
b o ‘lishida ishtirok etuvchi o ‘simtalar chiqadi.

S im p a tik  p o y a  b o g ‘lo v ch i o ‘s im ta la r  (rr.com m u n ican tes)  o rqali 
qovurg‘alararo nervlar bilan bogiangan.

Simpatik chegara poyasi pastga tomon yo ‘nalib, diafragmaning lateral va 
oraliq oyoqchalari orasidagi yoriqdan qorinparda orti bo ‘shlig‘iga o ‘tadi.

Ichki a’zolarga boruvchi katta nerv (n.splanchnicus major) V-IX ko‘krak tu- 
gunlaridan  ch iquvchi o ‘sim talardan; ichki a ’zo larga boruvchi k ich ik  nerv 
(n.splanchnicus minor) X-XI ko‘krak tugunlaridan chiquvchi o ‘simtalardan hosil 
boiadi. Ikkala nerv ham umurtqa pog‘onasining yon yuzalari da joylashadi; ular o ‘ngda
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-  toq vena, chapda — yarim toq vena bilan birgalikda diafragmaning medial va oraliq 
oyoqchalarining orasidan o‘tib quyosh (qursoq) chigaliga boradi (119-rasm).

K o‘ks oralig‘idagi nerv chigallari
Nerv chigallari ko‘krak bo‘shlig‘ining refleksogen zonalaridir. Simpatik poya- 

lardan, adashgan hamda diafragma nervlaridan chiquvchi shoxlar ko ‘ks oralig‘i 
kletchatkasida bir-birlari bilan qo‘shilib, o ‘zida nerv tugunlari va hujayralarini tutuv- 
chi nerv chigallarini hosil qiladilar. Asosan, quyidagi nerv chigallari farq qilinadi:

1) yuza joylashgan chap yurak (yurak-o‘pka) chigali -  aorta ravog‘i chap 
qismining oíd yuzasida va chap o ‘pka ildizi oíd tomonining yuqorisida joylash­
gan. Bu chigaldan aorta ravog‘iga, yurak va perikardga hamda chap o ‘pkaga tar- 
m oqlar boradi (143-rasm);

2) chuqur joylashgan o‘ng yurak (o‘pka-yurak) chigali -  traxeyaning oldingi 
yuzasida, aorta ravog‘ining orqasida va o‘ng o ‘pka ildizi oldyuzasining yuqori qismi- 
da joylashgan. Bu chigaldan aorta ravog‘i, perikard va o ‘ng o ‘pkaga tolalar boradi;

3) qizilo‘ngach nerv chigali — qizilo‘ngachning traxeya bifurkatsiyasidan 
diafragmagacha bo ‘lgan qismida joylashgan bo‘lib, qizilo‘ngach va o ‘pkalarga 
tolalar beradi (133-rasm);

4) umurtqa pog‘onasining oldidagi chigal -  umurtqa pog‘onasining oíd va 
yon tomonlarida joylashgan bo ‘lib, asosan, simpatik poyalaming o‘simtalaridan 
tuz ilgan . Bu ch igal III-IV  k o ‘k rak  um urtqa la ri sohasida  ham da um urtqa  
pog‘onasiga taqalib joylashgan tushuvchi aorta, toq va yarim toq venalar hamda 
ko ‘krak limfa yo ‘lining atrofída yaxshiroq taraqqiy etgan.

Sanab o ‘tilgan nerv chigallari o‘zaro bir-biri bilan chambarchas bog‘langan.

K O K R A K  D E  VORI VA K O K S  ORALIG‘1 KLETCHATKASI
K o‘ks oralig‘i a’zolaribiriktiruvchi to ‘qim aliyog‘ kletchatkasi bilan o‘ralgan. 

K o‘krak ichi fassiyasidan a ’zolarga tizimchalar ketadi. Bu tizimchalar birinchidan, 
a ’zolam i va ularni o ‘rab turuvchi kletchatkalami bir-biridan chegaralaydi va shu- 
ning bilan ko‘ks oralig‘ida bir qancha kletchatka bo‘shliqlarini hosil qiladi;

Ikkinchidan, bu tizimchalar a’zolami o‘z joyida tutib turuvchi vosita hisoblanadi.
K o‘krak devorining ichki yuzasini qoplab turuvchi kletchatka pariyetal (de- 

voriy) kletchatka deb yuritiladi. Bu kletchatka joylashgan o ‘m iga qarab uchga 
bo ‘linadi.

1. Ekstraplevral kletchatka -  pariyetal plevra bilan qovurg‘alami qoplovchi 
ko ‘krak ichi fassiyasi oralig‘ida joylashgan.

2. To‘sh orti kletchatka bo‘shlig‘i -  oldinda ko‘krak ichi fassiyasi, orqada 
to ‘sh orti fassiyasi, fascia  retrosternalis bilan chegaralangan. To‘sh orti fassiyasi 
yuqoridan pastga -  diafragma tomon yo ‘nalib, oldingi plevralararo oraliqlami oíd 
tomondan bekitadi. Yon tomonlarda bu fassiya ko‘krak ichi fassiyasiga tizimcha­
lar yordamida birikadi (bu tizimchalar o ‘z navbatida plevralam ing oldingi bur- 
m alariga birikib, ulam i ko ‘krak devorlariga mahkamlaydi). Shunday qilib, yopiq 
to ‘sh orti kletchatka bo ‘shlig‘i vujudga keladi.

Sun’iy qizilo‘ngach qo‘yish operatsiyasida shu bo‘shliq orqali ingichka ichak 
yuqoriga tomon olib o ‘tiladi.
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Bu bo ‘shliqda yiring to ‘planganda u ko‘ks oralig‘ining oldingi qismiga tar- 
qalmay, shu bo'shliqning o ‘zida qoladi.

3. Umurtqa pog‘onasining oldingi kletchatka bo‘shlig‘i ko‘krak ichi fassiyasi- 
ning oldida, umurtqa pog‘onasining ko‘krak bo‘limi sohasida joylashib, yon tomonlar- 
da ekstraplevral kletchatka bilan chegaralanadi. Ekstraplevral kletchatka ko‘ks oralig‘i 
orqa qismining fassiya plastinkalari orqali ajralib turadi. Bu fassiya plastinkalari me­
diastinal plevradan boshlanib, ko‘krak umurtqalari tanalarining yon yuzalariga bir- 
ikadi va plevra-umurtqa boylamlari (ligg.pleuro-vertebrale) deb yuritiladi.

K o‘ks oralig 'ida joylashgan asosiy (visseral) kletchatka bo ‘shliqlari quy- 
idagilardir:

1) perikard oldi kletchatka b o ‘shlig‘i (spatium prepericardiale) to ‘sh orti 
fassiyasining orqasida joylashgan. Bu b o ‘shliqning orqa devorini ayrisimon bez 
va traxeyadan oldinda joylashgan tomirlaming fassiyalari hamda perikard hosil 
qiladi. Perikard oldi bo ‘shlig‘i yuqori tomonda bo ‘yinning kletchatkasidan fassiya 
tizimchalari orqali ajralib turadi, Bu tizimchalar ayrisimon bezning fassiyasidan 
boshlanib, o 'rnrov suyagi va to ‘sh suyagi dastasining suyak usti pardasiga, yelka- 
bosh venalarining fastsiya g ‘iloflariga hamda traxeya oldi fassiyasi (fascia pre- 
thracheale) ga birikadi. Perikard oldi bo ‘shlig‘i pastda diafragma fassiyasi bilan 
chegaralangan;

2) traxeya oldi kletchatka b o ‘shlig‘i (spatium pretracheale) chapda aorta 
ravog‘i va uning shoxlarining boshlanish qismi bilan, o ‘ngda mediastinal plevra 
hamda toq venaning ravog‘i bilan chegaralangan. B o‘shliqning oldingi devorini 
ayrisimon bezning fassiyasi, tomirlar oraliqlaridagi fassiya va perikardning orqa 
devori hosil qiladi. B o‘shliqning orqa devorini qizilo‘ngach-traxeya fassiyasining 
oldingi plastinkasi va bronxlar orasidagi fassiya hosil qiladi.

3) q iz ilo ‘ngach a tro fidag i b o ‘shliq  (spatium  paraoesoph agei)  k o ‘ks 
oralig‘ining yuqorisida yon hamda orqa tomonlardan mediastinal plevraga taqa- 
lib turuvchi k o ‘krak ichi fassiyasining m ediastinal varaqlari orqali q o ‘shni 
bo ‘shliqlardan ajratilgan hamda qizilo‘ngach-traxeya fassiyasining orqa plastinkasi 
va umurtqa oldi fassiyasi, fasciaprevertebralis  bilan chegaralangan. Q izilo‘ngach 
o ‘zining old tomoni bilan traxeyaga taqalib turadi. Bu a ’zolaming ikkalasi bitta 
umumiy fassiya bilan o ‘ralgan.

Q izilo‘ngach atrofidagi b o ‘shliq ko ‘ks oralig‘ining pastki qismida perikard­
ning orqa devori bilan aorta fassiyasining oldingi varag‘i oralig‘ida joylashgan. 
0 ‘pka ildizlaridan pastroqda, qizilo‘ngach fastiyasining yon devorlarini m edias­
tinal plevra bilan tutashtiruvchi zich fassial tizimchalar qizilo‘ngach atrofidagi 
bo ‘shliqni oldingi va orqa bo ‘limlarga b o ‘ladi.

Diafragma va plevra varaqlarining harakatchanligi (doimiy harakatda bo ‘lib 
turishi), shuningdek, k o ‘ks oralig‘i a ’zolari hajm ining doimo o ‘zgarib turishi 
ko ‘krak qafasining ichida yiringli infeksiyaning tarqalishiga sababchi bo'ladi. 
K o'ks oralig‘i a ’zolarini bir-biridan ajratib turuvchi fassiya to ‘siqlari ham yiring­
li yallig‘lanish jarayonining ko 'ks oralig‘i bo ‘ylab tarqalib ketishiga to ‘sqinlik 
qila olmaydi. Bu to ‘siqlar, shuningdek, havoning ko‘ks oralig‘i bo‘ylab tarqalib 
ketishiga ham to ‘sqinlik qila olmaydi. Shuning uchun ham tashxis qo‘yish maqsa- 
dida yuborilgan havo ko‘ks oralig‘iga bir xilda tarqaladi. Bunday muolajani pnev-
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momediastinum deb ataladi. Bo‘yinning tomirlar joylashgan kamgagi (spatium 
vasonervorum ) ham da prev isseral b o ‘sh lig ‘i (spatium previscera le) k o ‘ks 
oralig‘ining oldingi qismi bilan tutashgan. B o‘yinning retrovisseral b o ‘shlig‘i 
(spatium retroviscerale) ko‘ks oralig‘ining orqa qismi bilan tutashgan. Shuning 
uchun ham bo‘yindagi flegmonalar ko‘ks oralig‘iga tarqalib, ikkilamchi yiringli 
m ediastinitga (ko‘ks oralig‘ining yallig‘lanishiga) olib kelishi mumkin. K o‘ks 
oralig‘ ¡da boshlangan yiringlash markazidan yallig‘lanish jarayoni turli yo‘nalishlar 
bo ‘yicha tarqalishi m um kin. M asalan, oldingi m ediastinitda yiring qovurg‘a 
oralig‘idagi to ‘qimalarni eritib, tashqariga ochilishi mumkin, yoki boshqa hollar- 
da plevra yoki perikard orqali o ‘tib, yiringli perikardit yoki plevra empiyemasini 
keltirib chiqarishi mumkin.

Orqa m ediastinitlarda yiring ekstraplevral kletchatkaga o ‘tishi, u yerdan 
ya llig ‘lanish jarayoni qorinparda ortidagi k letchatkaga diafragm aning m uskul 
tutamlari orasidagi kamgaklar yoki diafragmaning qizilo‘ngach va aorta teshiklari 
orqali o ‘tishi mumkin.

VII bob. QORINNING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI
UMUMIY M A ’LUMOTLAR

Qorin (abdomen) gavdaningko‘krakqism idanpastdajoylashgan bo‘lib, qorin 
bo‘shlig‘i va uning devorlaridan hamda qorin va qisman tos bo‘shlig‘idagi ichki 
a ’zolardan iborat. Qorinning old-yon va orqa devorlarirti yuqorida (ko‘krak de­
vori bilan) xanjarsimon o‘siqdan qovurg‘a ravoqlari va XII qovurg‘a bo‘ylab XII 
ko‘krak umurtqasiga o ‘tkazilgan chiziq, pastda qov simfízining usti, qov dumbog‘i, 
chov burmasi, yonbosh suyagining oldingi-ustki o ‘tkir o ‘sig‘i va qirrasi bo ‘ylab
V bel umurtqasiga o ‘tkazilgan chiziq chegaralaydi. Qorin bo‘shlig‘i oíd va yon 
tomonda old-yon devor, orqada bel sohasi (orqa devor), yuqorida ko ‘krak-qorin 
to ‘s ig ‘i, y a ’ni diafragm a, pastda  chegara ch iz ig ‘i (linea term inalis) orqali 
o ‘tkazilgan shartli gorizontal tekislik bilan o ‘ralgan, ichkaridan qorin fassiyasi 
bilan qoplangan bo‘shliqdir. Qorin bo‘shlig‘i qorinning tashqi devorlariga nisba- 
tan ancha katta, chunki, yuqorida diafragmaning gumbazlari ko‘krak bo ‘shlig‘i 
tom onga botib kiradi, pastki tom onda (chegara chizig‘idan pastda) esa qorin 
bo ‘shlig‘i kichik tosning qorinparda bo‘shlig‘i hisobiga kengayadi.

Qorinning shakli turli-tuman bo‘lib, qomatning tuzilishiga, yoshga, jinsga 
va sh .k . la rg a  b o g ‘liq . Q o rin n in g  3 ta  a so siy  sh ak li fa rq  q ilin ad i 
(V.N.SHevkunenko):

1. Erkakcha shakl -  ko‘pincha giperstenik (braximorf) qomat tuzilishidagi 
odamlarga xos bo‘lib, erkaklarda ko ‘proq uchraydi. Bunday qorin asosi yuqoriga 
qaratilgan noksimon shaklga ega, ya’ni ko‘krak qafasining pastki aperturasi keng 
bo‘lib, tos chanog‘i esa nisbatan tor bo‘ladi.

2. Ayollar qomi — ko ‘pincha astenik (dolixomorf) qomatli odamlarga xos va 
k o ‘proq ayollarda hamda yoshi qaytganlarda uchraydi. Bunday qorin asosi pastga 
qaragan noksimon shaklga ega bo‘lib, unda tos chanog‘i ko‘krakning pastki aper- 
turasiga nisbatan keng bo‘ladi.

3. Oval yoki silindrsimon shakli -  normostenik (mezomorf) larga xos bo‘lib,
15-1
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unda ko‘krakningpastki aperturasining kengligi tos chanog‘inikigabarobar bo ‘ladi.
Bolalarda, ayniqsa chaqaloqlarda, gavdaning katta qismini qorin egallaydi. 

Buni qovurg‘alaming gorizontal joylashishi, jigam ing kattaligi va tos chanog‘ining 
yaxshi taraqqiy etm aganligi bilan izohlash mumkin. Shu sababli 7 yoshgacha 
b o ‘lgan bolalaming qomi erkakcha shaklga ega bo‘ladi.

Qorinning turli shakllari uchun uning old-yon devorining muayyan topografo- 
anatomik tuzilishi xosdir. Masalan, chov oralig‘ining uchburchak shaklda bo ‘lishi, 
asosan, qorinning erkakcha shaklida uchraydi.

Qorin bo ‘shlig‘ida ovqat hazm qilish va siydik chiqarish a ’zolari joylasha- 
di. Q orinparda bilan qay darajada qoplanganligiga qarab, bu a ’zolar 3 turga 
bo ‘linadi: 1) intraperitoneal -  qorinparda bilan butunlay o ‘ralgan a ’zolar; 2) 
mezoperitoneal — qorinparda bilan yarmidan ko ‘prog‘i, (ya’ni oldingi va yon yuza- 
lari) qoplangan a ’zolar; 3) ekstraperitoneal -  qorinparda bilan faqat bitta (oldin­
gi) yuzasi qoplangan yoki umuman qoplanmagan a ’zolar.

Qorin bo ‘shlig‘ining ichida, o ‘z navbatida 2 ta bo ‘shliq mavjud:
qorinparda bo ‘shlig‘i (cavum peritoneale) qorinpardaning pariyetal va 

visserai varaqlari orasida joylashgan yoriqsimon bo ‘shliq b o ‘lib, pariyetal qorin- 
pardani kesib bu bo ‘shliqni ochish va unda joylashgan intra va mezoperitoneal 
a ’zolam i ko ‘rish mumkin. Ushbu bo ‘shliqda qorinparda ishlab chiqargan seroz 
suyuqlik bor va b o ‘shliq infeksiya nuqtai nazaridan steril hisoblanadi (155-rasm);

155-rasm . Q orin  
b o ‘s h lig ‘i va  qorin  

parda o rti b o ‘s h lig ‘i  
q o r in n in g  k o ‘n d a lan g  

k esim id a  (sxem a).
1  —m . r e c t u s
a b d o m i n i s ; 2 —m .  
o b l i q u u s  e x t e r n u s  
a b d o m i n i s ;  3 — m .  
o b l i q u u s  i n t e r n u s  
a b d o m i n i s ;  4 — m .  
t r a n s v e r s u s  
a b d o m in is ;  5—f a s c i a  
e n d o a b d o m in a l i s ;  6 — 
p a r iy e ta l q orin  parda;
7—c o lo n  a scen d en s;  8 —to. la t i s s i m u s  do rs i;  9—to. q u a d r a tu s  lum borurn;
1 0 —to. p s o a s  m a jo r ;  1 1  —f a s c i a  t h o r a c o lu m b a l i s  (f a s c i a  l u m b o d o r s a l i s — 
B N A ); 12—to. e r e c to r  s p in a e  (to. s a c r o s p in a l i s —B N A );  13—c o lo n  d e sc e n d e n s ;  
14—in g ich k a  ich a k  tu tq ic h in in g  ild iz i.

qorinparda orti (orqasidagi) bo‘shlig‘i (spatium retroperitoneale) -  qorin­
pardaning qorin orqa devorini qoplovchi pariyetal varag‘i orqasidagi yoki pariyetal 
qorinparda bilan chuqur bei muskullarini qoplovchi qorin ichi fassiyasi orasidagi 
bo‘shliqbo‘lib, o ‘zidayog‘ kletchatkasi va ekstraperitoneal a ’zolami tutadi (156-rasm).
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QORINNING OLD-YON DEVORI
Qorinning old-yon va orqa (bei) devorlari orasidagi 

chegara shartli bo‘lib, XI qovurg‘a oxirini yonbosh suya- 
gining qirrasi bilan tutashtiruvchi vertikal chiziq (Lesgaft 
chizig‘i) o‘tkazib yoki o ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘ini pastga 
davom ettirib aniqlanadi.

T a sh q i m o‘ 1 j a 1 1 a r: qovurg‘a ravog‘i (uni 
VII, VIII, IX va X qovurg‘alarning tog‘aylari hosil qila- 
di), xanjarsimon o ‘siq, ikkala qovurg‘a ravog‘ining xan- 
jarsim on o‘siq yonida to ‘sh suyagiga birikishi natijasida 
hosil bo ‘lgan to ‘sh osti burchagi (angulus infrasterna- 
lis), X qovurg‘alaming eng pastki nuqtalarini xanjarsi­
mon o ‘siqning asosi bilan tutashtiruvchi ikkita chiziq 
orasidagi burchak — epigastral burchalc (157-rasm), yon­
bosh suya-ining qirrasi va oldingi ustki o ‘tkir o ‘sig‘i, 
qov do‘m bog‘i va simfizi, chov burmasi (ozg‘in odam- 
larda chov boylamiga to ‘g ‘ri keladi, semiz odamda chov 
burmasi chov boylamiga nisbatan pastga siljigan bo‘ladi), 
ozg‘in erkaklarda va sportchilarda qorin to ‘g ‘ri muskulin- 
ing relyefl, shu m uskulning ichki q irg‘oqlari bo ‘ylab 
uzunasiga joylashgan va qorinning oq chizig‘iga mos
keluvchi bo‘ylam a egat, shu egatning, y a ’ni xanjarsimon o‘siq bilan qov simfizi 
orasidagi masofaning o ‘rtasida kindik joylashgan.

Qorinning old-yon devori qorindagiturli 
kasalliklarni aniqlashda, tashxis qo‘yishda kat- 
ta ahamiyat kasb etadi, chunki uning orqasida 
ko‘p sonli ichki a’zolar joylashgan. Shu bilan 
birga, devor faqat yum shoq to ‘qim alardan 
tashkil topgan bo‘lib, undagi tashqi m o‘ljallar 
yetarli darajada ko‘p emas. Bundan tashqari, 
qorinning ichki a ’zolarining tutgan o ‘m i mu- 
qim emas va ko‘p jihatdan qomatning tuzil- 
ishiga, yoshga, a ’zolami o ‘rab turuvchi yog‘ 
k le tc h a tk a s in in g  k o ‘p -o z lig ig a , ich k i

156-rasm . Q orin  
d ev o r la r i 

k le tch a tk a si.
1 —q orin  parda orti 

k le tch a tk a si;
2 —qorin  parda osti 

k le tch a tk a si;
3—q orin  parda o ld i 

k le tch a tk a si.

157-rasm . Q o rin n in g  o ld -y o n  d evor id ag i 
ta sh q i m o ‘lj aliar.

A —A  — d i s t .  c o s t a r u m ;  B —B x—d i s t .  
s p i n a r u m ; B —V —ch o v  b o y la m i u z u n lig i;  
V —V — qov k en g lig i; G —D —qorin  d ev o r in in g  
b alan d lig i; G —E—e p ig a stra l baland lik ; J— 
D —g ip o g a stra l baland lik ;
Z—D —g a v d a n in g  b a lan d lig i; a lfa —to ‘sh  o sti 
b u r c h a g i ;  b e t a —e p i g a s t r a l  b u r c h a k ;  
g a m m a —c h o v  b o y l a m i n i n g  q i y a l ik  
b u rch ag i.
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158-rasm . Q orin  
y o n  devorir  

so h a la rg a  b o ‘
I -  e p ig a stra l soha;

II - m ezo g a stra l soha;
III - g ip o g a stra l soha.

1 - o ‘n g  q o v u r g 'a  o s t i  
s o h a s i ;  2 - x u s u s i y
e p ig a s tr a l  so h a ; 3 -c h a p  
q o v u rg ‘a o sti sohasi;
4 -o ‘n g  y o n  soha; 5 -k in d ik  
a tro fi sohasi; 6 -ch ap  yo n  
s o h a ;  7 - o ‘n g  y o n b o s h -  
c h o v  so h a s i;  8 -q o v  u s t i  LlüCS 
so h a si;  9 -c h a p  y o n b o s h -  bilCOStariiif 
ch o v  sohasi.

Linea

a ’zolarning funksional holatiga 
(masalan, oshqozonning yoki siy- 
d ik  q o p in in g  t o ‘la yok i 
bo ‘shligiga), ichak tutqichlari va 
boylam larining uzun-qisqaligiga 
bog‘liq. Shu boisdan, muayyan a ’zoning aniq va o'zgarm as topografiyasini tas- 
virlash mushkul. Shunga qaramasdan, amaliyotda biror a ’zoning konturlarini ifo- 
dalash, og ‘riqning lokalizatsiyasini yoki o ‘smalaming chegaralarini aniqlash, jaro- 
hatning o ‘mini tasvirlash va h.k. zaruriyati tug‘iladi. Bulaming hammasi qorin- 
ning old-yon devorini shartli ravishda o ‘tkaziladigan chiziq bilan ayrim  sohalarga 
b o ‘lish, ulam i nomlash va shuningdek, ichki a ’zolam ing shu sohalardagi aks-tas- 
virini berishni taqozo etadi. Shu maqsadda qorin devorida 2 ta ko ‘ndalang va 2 ta 
b o ‘ylama chiziqlar o ‘tkaziladi. Yuqorigi ko‘ndalang chiziq X qovurg‘alaming eng 
pastki nuqtalarini tutashtirib o ‘tkaziladi (orqada III bei umurtqasi tanasining yu- 
qorisiga to ‘g ‘ri keladi) va linea bicostarum  deb ataladi. Pastki ko ‘ndalang chiziq
- linea bispinalis tos suyagining oldingi-ustki qirralarini tutashtiradi (orqada II 
dum g‘aza umurtqasining yuqorisiga to ‘g ‘ri keladi). Natijada qorinning old-yon 
devori ustma-ust joylashgan 3 ta sohaga: yuqorigi -  qorinning ustki sohasi (epi­
gastrium), o ‘rtadagi -  qorin o ‘rta sohasi (mesogastrium) va pastdagi -  qorinning 
pastki sohasi, hypogastrium-ga bo 'linadi. Ushbu uchala sohaning har biri qov 
do‘m bog‘idan qorin to ‘g ‘ri muskulining tashqi qirg‘og‘i bo ‘ylab qovurg‘a yoyiga 
o ‘tkazilgan o ‘ng va chap bo ‘ylama chiziqlar orqali yana 3 tadan sohalarga ajrati- 
ladi: yonbosh qismida ju ft sohalar — o ‘ng va chap qovurg‘a osti (regio hypochon- 
drica dextra et sinistra), yon (regio abdominalis lateralis dexter et sinister) ham- 
da yonbosh-chov sohalari (regio ilioinguinalis dexter et sinister), ulam ing orasi- 
da esa toq — xususiy epigastral - regio epigastrica propria, kindik - regio umbili­
calis, hamda qov - regio suprapubica sohalari o ‘rin oladi (158-rasm).

(*g 
Linishi
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Qorin bo‘shlig‘idagi a ’zolarning qorinning old-yon devoridagi aks-
tasvirlari (159-rasm).

I. Qorinning ustki soha- 
si (regio epigastrium).

1. 0 ‘ng qovurg‘a osti 
sohasi (regio hypochondrica 
dextra). Jigar o ‘ng bo‘ lagining 
katta qismi, chambar ichakn- 
ing o ‘ng b u rilm asi, o ‘ng 
buyrakning yuqorigi qutbi va 
o‘ng buyrak usti bezi, o ‘t pu- 
fagi joylashadi.

2. Xususiy qorin usti so­
hasi (regio epigastrica p ro ­
pria). Jigaming chap bo‘lagi va 
o‘ng bo‘lagining kichik qismi, 
oshqozon tanasining bir qismi 
va pilorik qismi, kichik charvi, 
o ‘n ikki barm oq ichakning 
yuqori yarmi, oshqozon osti 
bezi (dumidan tashqari), aorta, 
quyosh chigali va pastki kavak 
vena joylashadi.

3. Chap qovurg‘a osti 
sohasi (regio hypochondrica 
sinistra). Oshqozonning tubi, 
taloq, oshqozon osti bezining 
dum i, ch am b ar ich ak n in g  
chap burilm asi, j ig a r  chap 
bo‘lagining kichikkina qismi, 
chap b u y rak n in g  y u qo rig i 
qismi va chap buyrak usti bezi 
joylashadi.

II. Qorin o ‘rta sohasi 
(mesogastrium).

1. Qorinning o ‘ng yon 
sohasi - regio abdom inalis
lateralis dextrada ko ‘tariluvchi chambar ichak, yonbosh ichak, och ichakning bir 
qismi, o‘ng buyrakning pastki qutbi joylashadi.

2. Kindik sohasi (regio umbilicalis). Bu sohada oshqozonning katta egriligi, 
katta charvi, 12 barmoq ichakning pastki yarmi, ko ‘ndalang chambar ichak, och 
va yonbosh ichak qovuzloqlari, buyraklaming darvozalari va siydik yo ‘llari, aor­
ta va pastki kavak vena joylashadi.

3. Qorinning chap yon sohasi - regio abdominalis lateralis sinistra-da tushuvch i 
chambar ichak, och ichak qovuzloqlari, chap buyrakning pastki qutbi joylashadi.

kind k

© S-org ' ic h

o i d in g i - u s t k i  ________
o ' t k i r  o 'a iq  . , 

-------------------- q or in  aor taai

ta loq
o 'n  Ikki b arm o ql i  ich ak 
o s h qo z on  jst i  bezi 

y o ' g ' s n  ic hak 
b u yra k  va b u y r a k  asti bezi 
d ia frag m a

-------------------- o s h q o z o n n in g  ki chik  e gr i l ig i

159-rasm . Q orin  ich k i a ’z o la r in in g  qorin  
d ev o r id a g i a k s-ta sv ir la r i va  o ‘zaro  

jo y la sh u v i ch izm asi.
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III. Qorinning pastki sohasi (Hypogastrium).
1. 0 ‘ng yonbosh-chov sohasi - regio ilioinguinalis dextrada yonbosh ichak- 

ning oxiri, ko ‘r ichak, chuvalchangsimon o ‘simta, o ‘ng siydik yo‘li joylashadi.
2. Qov usti sohasi (regio suprapubica). Unda ingichka ichak qovuzloqlari, 

siydik yo‘llarining pastki qismlari, rektosigmoidal qism, to ‘lgan holatdagi siydik 
pufagi, bachadonning tubi (to‘g ‘ri ichak yoki siydik pufagi to ‘lganda) joylashadi.

3. Chap yonbosh-chov sohasi - (regio ilioinguinalis sinistra)da S—simon 
ichak, ingichka ichak qovuzoqlari va chap siydik yo‘li joylashadi.

Qorin old-yon devorining qavatlari
T e r  i s i yupqa, ostidagi to ‘qimalarga nisbatan yaxshi siljiydi (kindikdan 

tashqari). Qorin b o ‘shlig‘idagi ayrim normal (homiladorlik) va patologik holat- 
larda (astsit, meteorizm) teri ancha cho‘ziladi. B a’zan bunday cho‘zilish natijasi- 
da, teridagi biriktiruvchi to ‘qima tolalari uzilishi va oqish chandiqli yo ‘llar — stri­
ae (homiladorlikda - striae gravidarum ) hosil bo‘lishi kuzatiladi. Tuk qoplami 
ayollarda faqat qov usti sohasida, erkaklarda bundan tashqari oq chiziq bo‘ylab 
kindikkacha, ba’zilarda to ‘shning o ‘rtasigacha davom etadi.

Teri osti yog‘ kletchatkasi har xil odamlarda turlicha taraqqiy etgan bo.Tib, 
semiz kishilarda va ayniqsa, ayollarda uning qalinligi 10-15 sm gacha yetishi 
mumkin. Teri osti yog‘ kletchatkasi qorinning pastki sohasida yuqoridagiga nis­
batan qalinroq bo ‘ladi; uning yuza qavati katakchali strukturaga ega bo ‘lib, os­
tidagi qatlamli qavatidan yuza fassiyaning yuza plastinkasi orqali ajralib turadi. 
Qorinning oq chizig‘i bo ‘ylab teri osti yog‘ qavati kamroq bo ‘ladi, kindikda esa 
umuman bo‘lmaydi.

Y u z a  f a s s i y a  2 ta -  yuza va chuqur varaqlarga ajraladi: yuza varaq ancha 
yupqa bo ‘lib, tananing umumiy yuza fastsiyasining davomi hisoblanadi. Chuqur 
varaq (Tompson plastinkasi) esa yaxshi taraqqiy etgan b o ‘lib, ayniqsa, qorinning 
pastki qismida qalinlashib, fibroz plastinka tusini oladi va chov boylamiga yo- 
p ishad i; qov sim fiz in ing  usti b o ‘ylab esa o raliqn ing  (erkak larda  o lat va 
yorg‘oqning) yuza fassiyasiga davom etadi. Yuza fassiyaning bunday tuzilishi 
amaliyotda katta ahamiyatga ega: agar yiring yoki gematoma yuza va chuqur 
varaqlar orasida b o ‘Isa, songa tarqalishi mumkin; agar chuqur varaqning ostida 
bo ‘Isa, chov boylamidan yuqorida to ‘planadi. Siydik pufagining jarohatlarida siydik 
g ‘ovak kletchatka orqali olatga, yorg‘oqqa va oraliqqa tarqalishi mumkin.

T e r i  o s t i  y o g ‘ q a v a t i d a  qorinning yuza qon tom ir va nervlari o ‘tadi. 
Qorinning pastki qismida son arteriyasidan chiquvchi 3 ta arteriya tarm oqlanadi: 
qorin tepasidagi yuza arteriya (a.epigástrica superficialis) chov boylamining o ‘rta 
va ichki qismlari orasidan kindik tomonga yo ‘naladi; undan tashqarida yonbosh 
suyagini o ‘rovchi yuza arteriya (a.circumjJexaye ilium superficialis) yonbosh suya- 
gining old-ustki o ‘tkir o ‘sig‘i tomonga chov boylamiga parallel holda yo‘naladi; 
tashqi uyatli arteriyalar (aa.pudendae externae) qov usti sohasida tarmoqlanadi. 
Qorinning kindikdan yuqori qismida katta kalibrli tomirlar kam  bo ‘lib, uni aso- 
san, segmentar tartibda boruvchi pastki qovurg‘alararo va bel arteriyalarining teshib 
o ‘tuvchi shoxlari qon bilan ta ’minlaydi. Bu arteriyalar bilan birga boruvchi yuza 
venalaming soni ko ‘p bo‘lib, ular o ‘zaro anastomozlashishi natijasida qorinning 
yuza venoz to ‘ri hosil bo ‘ladi. Bundan tashqari yuza venalar chuqur qavatdagi
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venalar bilan ham tutashadi. Yuza qavatdagi vena to ‘ridan qon v.thoracoepigastrica 
(bitta yoki bir nechta) bo‘ylab yuqoriga oqadi va qo‘ltiq venas, (v.axillaris) yoki 
ko‘krakning tashqi venasi - v.thoracica lateralis-ga quyiladi (yuqori kavak vena 
sistemas i), qorinning pastki qismidan esa pastga oqadi va son venasi, y .femoralis 
orqali tashqi yonbosh vena - v.iliaca externaga, undan pastki kavak vena - v.cava 
inferior-ga quyiladi (pastki kavak vena sistemasi). Bular kava-kaval anastomoz- 
lar deb a ta lad i (160-rasm ). Q orinn ing  o ld-yon devori te risin i 5 ta  pastk i 
qovurg‘alararo nervlar, qovurg‘a osti nervi, (n.subcostalis) yonbosh-qorin osti nervi 
(n.iliohypogastricus)  va yonbosh-chov nervi - n.ilioinguinalis-dan chiquvchi va 
qorinning qiyshiq muskullarini teshib, teri ostiga o ‘tuvchi lateral teri shoxlari va 
oldingi teri shoxlari innervatsiyalaydi.

VII, VIII va IX qovurg‘alararo nervlaming shoxlari epigastral sohaning terisi 
ostida, X va XI qovurg‘alararo nervlam ing shoxlari mezogastral sohada, qovurg‘a 
osti, yonbosh-qorin osti va yonbosh-chov nervlaridan chiquvchi shoxlar gipogas- 
tral sohaning terisi ostida tarqaladi.

Teri osti limfa tomirlari qorinning yuqorigi qismidan qo‘ltiq osti limfa tu- 
g u n la rig a , q o rin n in g  p a s tk i

lam i bir-biridan g ‘ovak kletchat- 
ka ajratib turadi, o ‘rta qo‘ltiq osti 
chizig‘ idan orqada bu fassiyalar 
o ‘zaro birlashib ketadi. Q orin­
n ing  y a ss i m u sk u lla r i 
aponevrozga o ‘tishi bilan ulam- 
ing fassiyalari ham o‘z aponevroz- 
lariga, pastda -  chov boylamiga 
birikib ketadi.

kullarini o‘rovchi chuqur fassiya-

qismidan yuza chov limfa tugun- 
lariga boradi.

Q orin  d e v o rin in g  yon  
qismini (juft sohalar) uning ust- 
ma-ust joylashgan keng va yassi

1 —v .  r e n a l i s  s i n i s t r a  va  r 
m e s e n te r ic a  in f e r io r  s istem as  
orasid a g i anastom oz;
2 —v .  t e s t i c u l a r i s  ( r e s p  
o v a r i c a )  v a  v .  m e s e n t e r i c i  
s u p e r i o r  s i s t e m a  o r a s id a g  
an astom oz;

an astom ozlar  va  p ortok ava l

160-rasm . K avak  ven a la r

Q orinning qiyshiq m us-

an asto m o zla r  (sxem asi).

s is tem a la r i orasid ag i

PLexus 
venosus 
rectahs\ —v v .  p a r a u m b i l i c a le s .
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muskullari b o ‘lgan tashqi qiyshiq, ichki qiyshiq va k o ‘ndalang muskullar, old 
qismini esa (toq sohalar) qorinning to ‘g ‘ri muskuli egallaydi.

Qorinning oldingi va yon devorlarini hosil qiluvchi muskullar funksional va 
anatomik jihatdan o ‘zaro uzviy bog‘liqdirlar: ularai bir xil nervlar innervatsiya- 
laydi; yon tomondagi keng m uskullaming yassi va keng pay lari, ya’ni aponevro- 
zlari to ‘g ‘ri muskulning g ‘ilofini hamda qorining oq chizig‘ini hosil qiladi.

Qorinning tashqi qiyshiq muskuli (m.obliquus abdominis externus)ning to- 
lalari yuqoridan pastga, tashqaridan ichkariga yo‘nalgan bo ‘lib, muskul tolalari- 
ning aponevrozga o ‘tish chizig‘i epigastral va mezogastral sohalarda qorin to ‘g ‘ri 
muskulining tashqi qirg‘og‘iga parallel yoki qiyshiq bo ‘ladi, gipogastral sohada 
esa m uskul to lalari b o ‘lm asdan, faqat aponevrozning  o ‘zi joy lashad i. Shu 
aponevrozning pastki erkin qirg‘og‘i qalin bo ‘lib, ichki tomonga tamovsimon shakl 
hosil qilib qayriladi va yuqorida yonbosh suyagining oldingi-ustki o ‘tkir o ‘sig‘iga, 
pastda qov dum bog‘iga birikib chov boylami (lig. inguinale)m  hosil qiladi.

Qorin tashqi qiyshiq muskuli aponevrozining ostida, ichki qiyshiq muskul­
ning old yuzasida bei chigalidan boshlanuvchi n.iliohypogastricus va n. ilioin- 
guinalis o ‘zaro parallel holatda joylashadi (161-rasm). Birinchi nerv ikkinchisi-

161-rasm . Q orin  o ld in g i d evori 
q a v a tla r in in g  q o r in n in g  p astk i 

yarm id a  k o ‘r in ish i.
A. C hapda—yu za  to m ir  va  nevrlar, 
o ‘n gd a  - b ir in ch i m u sk u l qavati.
1 —rr. c u ta n e i  la te ra le s  a b d o m in a l i s  
nn. i n t e r c o s ta l iu m  X I  e t  XII; 2—r. 
c u t a n e u s  l a t e r a l i s  n .
i l i o h y p o g a s t r i c i ;  3 —a. e t  v .  
c i r c u m f l e x a  i l i u m  s u p e r f i c ia l i s ;
4—a. e t  v . e p ig a s t r i c a  s u p e r f i c ia l i s ;
5—a. e t  v . p u d e n d a  e x te rn a ;
6 —r. g e n i ta l i s  n. g e n i to fe m o r a l i s ;
1—f u n i c u l u s  s p e r m a t ic u s ;
8 —n. i l i o in g u in a l i s ;  9—y u za  c h o v  
h a l q a s i n i n g  m e d ia l  ( y u q o r i )  
o y o q ch a si; 1 0 —la te r a l  o y o q ch a si;
1 1  — l i g .  r e f l e x u m ;  1 2 — f i b r a e  
in te r c r u r a le s ;  13—a p o n e u r o s i s  m .  
o b l iq u i  e x t e r n i  a b d o m in is ;
14—lig. in g u in a le ;  15—m . o b l iq u u s  
e x te r n u s  a b d o m in is ;
B. 0 ‘n g d a —ik k in ch i m u sk u l qavati, 
chapda—u c h in c h i m u sk u l qavati.
I —m . r e c t u s  a b d o m i n i s ;  2 —m .  
t r a n s v e r s u s  a b d o m in is ' ,  3—nn. in t e r c o s t a l e s  X I  e t  XII; 4, 19—m .o b l iq u u s  
a b d o m in i s  in te r n u s ;  5, 17—n. i l i o h y p o g a s t r i c u s  e t  v a s a  c i r c u m f l e x a  i l iu m  
p r o f u n d a ;  6 , 21—m. o b l iq u u s  a b d o m in i s  e x te rn u s ;  7, 16—n. i l io in g u in a l i s ;  8 ,
I I —f a s c i a  t r a n s v e r s a l i s ;  9, 14—m . c re m a s te r ;  10—lig. in t e r f o v e o la r e  m u sk u l 
to la la r i b ilan ; 12 —f a l x  in g u in a l i s ;  13—l ig . r e f l e x u m  (C o l le s i ); 15—r a m u s  
g e n i ta l i s  n. g e n i to fe m o r a l i s ;  18—m . p y r a m id a l i s ;  20—n. i n t e r c o s ta l i s  XII.
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1 62-rasm . Q orin  o ld in g i  
d ev o ri m u sk u lla r i, qon  

to m ir la r i va  n erv la r i 
to p o g ra fiy a si.

1 —to. p e c to r a l i s  m a j o r ;
2 —to. s e r r a tu s  a n te r io r ;
3—to. t r a n s v e r s e s  a b d o m in is  
va a. e p ig á s t r i c a  su p e r io r ;
4, 2 1 , 2 4 —to . o b l i q u u s  
a b d o m in i s  e x te rn u s ;
5 —q o r in  t o ‘g ‘r i  m u s k u l i  
q in in in g  orqa devori;
6 , 18, 3, 20, 2 2 —to. o b l iq u u s  
in t e r n u s  a b d o m in is ;
7, 1 6 , 1 9 —to . t r a n s v e r  s u s  
a b d o m in is ;
8 —n. in te r c o s ta l i s  XI;
9 —a. c i r c u m f l e x a  i l i u m  
p r o p h u n d a ;
10—n. in t e r c o s ta l i s  XII;
1 1 —y a r im  a y la n a  c h iz iq  v a  
k o 'n d a lan g  fassiya;
12—n. i l i o h y p o g a s t r i c u s ;
13—n. i l io in g u in a l i s ;
14—a. e p i g á s t r i c a  i n f e r i o r ;
15—lig. in g u in a le ;
17—to. r e c tu s  a b d o m in is ;
2 3 -q o r in n in g  ic h k i to m o n g a  
b u r ilg a n  (q a ra tilg a n ) to ‘g ‘ri 
m u sk u li v a  u n in g  q in in in g  
o ld in g i devori.

163-rasm . Q orin  o ld  d ev o r id a g i 
k in d ik  so h a s in in g  orqa yu zasi. 
K in d ik  a tro fid a  p a r iy e ta l q orin  

parda o lib  ta sh la n g a n .
1 —lig. te re s  h ep a t is ;
2—v v .  p a r a u m b i l ic a le s ;
3 —q o r in  k o ‘n d a la n g  f a s s iy a s i  va  
u n in g  orqasida qorin  to ‘g ‘ri m u sk u li 
k o 'r in ib  turibd i;
4 v v .  v e s ic o u m b i l i c a l i s ;
5—f o s s a  s u p r a v e s ic a l i s ;
6—p l i c a  u m b i l i c a l i s  m e d ia n a ;
7—p l ic a  u m b i l i c a l i s  m e d ia ;

8 —lig. u m b i l i c a le  m e d i a n u m  (o b litera ts iy a g a  uch ragan ); 9—l ig . u m b i l ic a le  
la te ra le  (k in d ik  a r ter iy a s in in g  o b litera ts iy a g a  u ch ra g a n  qism i); 1 0 —lin ea  
a r c u a ta  (s e m ic r i c u la r i s —B N A ); 11—kindik; 12—q orin  p ard an in g  k es ilg a n  
q irg ‘oqlari; 13—lig. f a l c i f o r m e  h e p a t i s .
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ga nisbatan bir oz yuqorida bo ‘lib, chov boylam iga parallel holda chov kanali- 
ning yuqorisidan o ‘tib, qov sohasida tashqi qiyshiq muskulning aponevrozini te- 
shadi va teri ostiga chiqadi. N. ilioinguinalis oldingi nervdan pastroqda, chov boy- 
lamining yaqinida unga parallel yo ‘nalib, chov kanaliga kiradi va urug‘ tizim- 
chasiningustida joylashgan holda chov kanalining yuza halqasi orqali teri ostiga 
chiqib yorg‘oqqa boradi. Chov churralarini operatsiya qilish chog‘ida, chov 
kanalining oldingi devorini plastika qilayotganda ayniqsa ehtiyot b o ‘lish kerak, 
chunki yuqorida aytib o ‘tilganidek, bei chigalidan chiquvchi ikkala nerv ham be- 
vosita tashqi qiyshiq  m uskul aponevrozin ing  ostida joy lashgan lig i sababli 
aponevrozni tikish paytida nervlami ham chokka qo'shib olish mumkin. Oqibat- 
da yonbosh-chov va qov sohalaridagi muskul tolalari atrofiyaga uchrashi, bu esa, 
o ‘z navbatida chov sohasining zaiflashuviga olib kelishi mumkin.

Bulardan tashqari, bel chigalidan chiquvchi tanosil—son nervining tanosil 
shoxi (r. genitalis n. genitofemoralis) chov kanalining orqa devorini teshib, kan- 
alga kiradi va u rug‘ tizim chasining (bachadon yum aloq boylam ining) orqasi 
b o ‘ylab yorg‘oqqa boradi. Tanosil—son nervining son shoxi, ramus fem oralis n. 
genitofemoralis tomir kamgagi, lacuna vasorum orqali songa o ‘tadi.

Q orinn ing  ichki q iy sh iq  m usku li (m .obliquus abdom in is internus) 
yelpig‘ichsimon shaklda bo‘lib, uning tolalari epi va mezogastral sohalarda tashqari- 
dan ichkariga, pastdan yuqoriga yo‘naladi; gipogastral sohaning yuqorisida tola- 
laming yo‘nalishi ko‘ndalang, pastida chov boylamiga parallel holda qiyshiq bo‘ladi. 
Ushbu pastdagi muskul tolalarining bir qismi urug‘ tizimchasini o ‘rab yorg‘oqqa 
tushadi va moyakni ko‘taruvchi muskul (m.cremaster)ni hosil qiladi. Qorin ichki 
qiyshiq muskuli tolalarining aponevrozga o ‘tish chizig‘i yuqorida to ‘g ‘ri muskul­
ning tashqi qirg‘og‘iga nisbatan uzoqroqda, qorinning o ‘rta va pastki qismlarida esa 
unga yaqinroq va parallel yo ‘nalgan b o ‘ladi. Qorin to ‘g ‘ri muskulining tashqi 
qirg‘og‘i yaqinida aponevroz ikkiga: chuqur va yuza varaqlarga ajraladi.

1 6 4 - r a s m .  Q o r in  t o ‘g ‘r i  
m u s k u l i  q in i  k o ‘n d a la n g  
k e s im in in g  tu z ilish i.
A —y a r im  a y la n a  e h iz iq d a n  
yu q orid a; B —y a r im  a y la n a  
e h iz iq d a n  p a s td a  (y a r im  
s x e m a  ta r z id a ) ;  1 —q o r in  
i c h k i  q iy s h iq  m u s k u l i  
ap on evrozi; 2 —q orin  tash q i 
q iysh iq  m u sk u li aponevrozi;
3 —q o r i n n i n g  x u s u s i y
fassiyasi; 4—q o rin n in g  yu za  
f a s s i y a s i ;  5 —t e r i  
k le tc h a tk a s i;  6 —te r i;  

q o r in n in g  k o ‘n d a la n g  m u sk u li;
8 —q o rin n in g  ich k i q iysh iq  m u sk u li; 9—q o r in n in g  ta sh q i q iysh iq  m u sk u li;
1 0 —qorin  k o ‘n d a la n g  m u sk u lin in g  aponevrozi; 1 1 — k o ‘n d a la n g  fassiya; 1 2 — 
qorin  o ld i k letch atk asi; 13—qorinparda; 14—q o r in n in g  to ‘g ‘ri m u sk u li.

i  O S / t i
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Qorin ichki qiyshiq muskulining ostida, ko‘ndalang muskulning oldingi yuza- 
sida pastki 6 ta qovurg‘alararo nervlar o ‘tadi va qorin to ‘g ‘ri muskulining g ‘ilofiga 
kirib, shu muskulning orqa yuzasi bo ‘ylab tannoqlanadi (162-rasm). Nervlam ing 
oldingi teri shoxlari to ‘g ‘ri muskulni va uning g ‘ilofini oldingi varag‘ini teshib 
teri ostiga chiqadi. Har bir nerv tarmoqlanib, qo‘shni segmentlarga ham shoxlar 
beradi, natijada, terining har bir segmenti o ‘z nervidan tashqari yana 2-3 ta qo‘shni 
nervlardan ham tolalar oladi. Terining bunday innervatsiyalanishini qorinning old­
ingi devorini mahalliy og‘riqsizlantirish paytida nazarda tutish kerak bo‘ladi.

Nervlardan tashqari bu qavatda qiyshiq yo ‘nalgan 6 ta  pastki qovurg‘alararo 
arteriyalar va ko ‘ndalang yo‘nalgan 4 ta bel arteriyalari ham joylashgan.

Chuqurda qovurg‘alararo venalar (vv.intercostales) ham da bel venalari 
(vv.lum bales) shu nom dagi arteriya lar b ilan  b irga boradi. Bel venalaridan 
ko‘tariluvchi bel venalari (qorinparda orti bo ‘shlig‘ida) hosil bo‘ladi; bular o ‘z 
navbatida toq va yarim toq venalar - v.azygos et hemiazygosni hosil qiladi.

Qorinning ko ‘ndalang muskuli (m.transversus abdominis)ning tolalari, aso- 
san, ko‘ndalangiga y o ‘nalgan boTib, faqat gipogastral sohadagi pastki muskul 
tolalari chov boylamiga parallel yo ‘naladi va m.cremasterga tolalar beradi (161- 
va 162-rasmlar).

Muskul tolalarining aponevrozga o ‘tish chizig‘i, qabariq tomoni qorin to ‘g ‘ri 
muskulining tashqi qirg‘og‘iga qaragan yoy shaklida bo‘lib, uning egrilik radiusi 
turlicha bo‘lishi mumkin. Bu chiziq yarimoysimon (Spigeliy) chiziq deb ataladi.

Qorinning yon devoridagi uchala keng m uskullaming aponevrozlari qorin 
to ‘g ‘ri muskulining g ‘ilofini hamda oq chiziqni hosil qiladi. Bu muskullar umurtqa 
pog‘onasini aylanma va yon tomonlarga harakat qilishida, qorin ichidagi bosimni 
m a’lum darajada (shu bilan birga qorin ichki a’zolarini ham o ‘z joyida) ushlab tu- 
rishda (press muskul lari), nafas olish harakatlarida, defekatsiyada, siyishda, yo ‘tal 
hamda qayt qilishda ishtirok etadi.

Qorinning toq sohalardan iborat bo‘lgan oldingi devorini, asosan, qorinning 
to ‘g ‘ri muskullari va piramidasimon muskullar, mm.pyramidales (80 foiz hollarda), 
uning qini hamda qorinning oq chizig‘i hosil qiladi.

Qorinning to ‘g ‘ri muskuli (m.rectus abdomin­
is) xanjarsimon o‘siq vaqovurg‘aravog‘idan qov suya- 
gining yuqori shoxi va simfiziga tortilgan bo‘lib, to­
lalari bo‘ylamasiga yo‘nalgan. To‘g ‘ri muskullaming 
eni epi va mezogastral sohalarda keng bo ‘lib, gipo­
gastral sohada torayadi va qalinlashadi. Uning eng 
ensiz jo y i qov suyaklariga b irikadigan  qism idir.
Erkaklar (qorinning erkakcha shakli) uchun to ‘g ‘ri 
m uskul-ning yuqorida keng b o ‘lib, pastga tom on 
torayib boradigan shakli xos boTsa, ayollar (qorin­
ning ayolcha shakli) uchun yuqori va o ‘rtada bir xil 
kenglikda bo‘ lib pastda (qov ustida) torayadigan yoki 
yuqorida va pastda tor bo‘lib, kindik sohasida ken- 
gaygan shakli (bunday shakl yosh o‘tishi bilan ham- 
m a kishilarda uchraydi) xos bo'I ad i. To‘g ‘ri muskul

165-rasm . Q orin n in g  
oq c h iz ig ‘i.
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qorinning yon devoridagi keng 
muskul lam ing aponevrozlari 
hosil qilgan g ‘ilofda joylasha- 
di. M uskulda ko ‘ndalangiga 
yoki qiyshiq joylashgan 3-4 ta 
pay li b e lb o g ‘lar ( intersec- 
tiones tendineae) b o iib , ular- 
ning 2 tasi kindikdan yuqori- 
da, b itta s i k in d ik  sa th id a , 
to ‘rtinchi -  doimiy bo ‘lmagan 
belbog‘ kindikdan pastda joy- 
lashadi (165-rasm).

B e lb o g ‘la r t o ‘g ‘ri 
muskul g ‘ilofining oldingi de- 
voriga yopishgan bo ‘lib, ular- 
da tomirlar va nervlar o ‘tadi. 
Qorinning yon devoridagi keng 
m us-kullar qisqarganda ular- 
ning tortish kuchi, awalo, to‘g‘ri 
muskulning g ‘ilofiga va unga 
yopishgan pay belbog‘lariga, 
undan keyingi navbatda qorin­
n ing oq ch iz ig ‘iga tushadi. 
Qorinning yon va to ‘g ‘ri musk- 
ullari bir vaqtda qisqarganda 
to ‘g ‘ri muskulning kuchi yon 
muskullaming tortish kuchini 
muvozanatlaydi va shuning bi­
lan qorinning  oq ch iz ig ‘ini 
cho‘zilib kengayib ketishdan 
saqlaydi. To‘g ‘ri muskulning 
tonusi va kuchi kamaygan ho- 
latlarda oq chiziqning kengayi- 
shiga sharoit tug‘iladi. Bu esa, 
o ‘z navbatida, to ‘g ‘ri m us­

kullaming diastaziga (bir-biridan uzoqlashuviga) olib keladi.
Qorin to ‘g ‘ri muskuli g ‘ilofming orqa devori bilan muskulning orqa yuzasi 

orasida g ‘ovalc kletchatka bor. Unda chuqur, b o ‘ylama yo‘nalgan arteriyalar joy ­
lashgan: yuqori qorin ustki arteriyasi (a.epigastrica superior) ko‘krak ichi arteri- 
yasin ing oxirgi shoxlaridan  biri b o ‘lib, yuqoridan  k indikka tom on tushib , 
qovurg‘alararo arteriyalarning oxirlari bilan hamda pastki qorin ustki arteriyasi 
(a.epigastrica inferior) bilan anastomozlashadi (161-rasm). Pastki qorin usti ar­
teriyasi tashqi yonbosh arteriyasidan chiqib, tashqaridan ichkariga, pastdan yu­
qori tomonga qorinparda oldi kletchatkasi bo ‘ylab yo‘naladi va yarim  aylana yoki 
yoysimon chiziq (Duglas chizig‘i) sathida ko ‘ndalang fassiyani teshib, qorin to ‘g ‘ri

166-rasm . Q orin  o ld in g i d ev o r in in g  orqa  
y u za sid a g i b u rm a va  ch u q u rch alar. 

1 - q o r in n in g  t o ‘g ‘r i m u sk u li;  2 —q o r in n in g  
q iy sh iq  va  k o 'n d la n g  m u sk u lla r i; 3—q o rin  
o ld in g i d ev o r in in g  p a r iy e ta l qorinpardasi; 4— 
p l ic a  u m b i l i c a l i s  m e d i a  (B N A —la tera l is ) ;  5— 
p l i c a  u m b i l i c a l i s  m e d ia n a  (B N A —m e d ia ) ;  6 — 
d u c t u s  d e f e r e n s ,  a. t e s t i c u l a r i s ;  7—a. e t  v.  
i l i a c a  e x t e r n a ;  8 —s o n  c h u r r a s i  ( c h u r r a  
xa ltasi); 9—yop q ich  ch u rra si (ch u rra  xa ltasi);  
1 0 —a. e p ig á s t r i c a  i n f e r i o r  —dan ch iq u v ch i a. 
o b tu ra to r ia ;  11—m e m b r a n a  o b tu r a to r ia ;  12— 
f o s s a  s u p r a v e s i c a l i s ;  13—siy d ik  p ufagi; 14— 
f o s s a  in g u in a l i s  m e d ia l i s ;  15—a. o b tu ra to r ia ;  
16—qov su y a g in in g  qirrasi; 17—lig. lacunare;  
1 8 —v a s a  e p i g a s t r i c  a  i n f e r i o r a ;  1 9 —m .  
i l i o p s o a s ;  2 0 —c h o v  b o y la m i;  2 1 —f o s s a  
i n g u i n a l i s  l a t e r a l i s ;  2 2 —p l i c a  u m b i l i c a l i s  
la te r a l i s  (B N A —e p ig á s tr ic a ) .
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m uskulining g ‘ilofíga orqadan kiradi va 
kindik atroflda yuqori qorin ustki arteriya- 
si ham da bel arteriyalarining tarm oqlari 
bilan anastomozlashadi (161-rasm).

Aytib o ‘tilgan arteriyalar shu nomda- 
gi venalar bilan birga joylashgan. Yuqori 
qorin ustki venasi (v. epigástrica superior) 
ko‘krak ichi venasi orqali o ‘mrov osti ve- 
nasiga, undan yelka-bosh venasi bo‘ylab yu­
qori kavak venaga boradi; pastki qorin ust­
ki venasi (v.epigástrica inferior)dan qon 
tashqi yonbosh venasiga, undan pastki ka­
vak venaga boradi. Ulaming o‘zaro bel ham­
da qovurg‘alararo venalar bilan qo‘shilishi 
natijasida kava-kaval anastomozlar vujud- 
ga keladi. Bundan tashqari, chuqurda (jigar- 
ning yumaloq boy lamida joylashgan) kindik 
atrofi venalari (w.paraumbilicales) orqali 
(163-rasm) darvoza venasi (v.portae) bilan, 
yuzada qorinning kindik atrofidagi yuza ar- 
teriya to ‘ri bilan tutashgan. Ular portokaval 
anastomozlar deyiladi. Uning amaliy aha- 

miyati shundaki, portal gipertenziyada venoz qon shu anastomozlar orqali qorin 
devoridagi venalarga, undan kavak venalarga boradi. Buning oqibatida kindik atro­
fidagi teri osti venalarining kengayib, ilon izi shaklida bo‘rtib chiqishi yaqqol ko‘zga 
tashlanadi (“meduza boshi”).

N ervlar 6 ta pastki qovurg‘alararo nervlar ham da n.iliohypogastricus va 
n.ilioinguinalisning oxirgi tarmoqlari bo‘lib, to ‘g ‘ri muskul g ‘ilofiga orqadan kiradi 
va muskul bilan uning g ‘ilofmi teshib, pay belbog‘lari orqali qon tomirlar bilan 
birga teri ostiga chiqib tarqaladi.

Qorinning yuqori qismidagi chuqur limfa tomirlari qorinning ustki va oldin- 
gi ko ‘ks oralig‘i limfa tugunlariga, qorinning o ‘rta va pastki qismlaridan bel, yon­
bosh va chuqur chov limfa tugunlariga oqadi.

167-rasm . Y o n b o sh -ch o v  soh asi, 
ch o v  u ch b u rch a g i va  ch o v  

o r a lig ‘in in g  ch egara lari. 
A V E —y o n b o sh -c h o v  sohasi; 

S D E —ch o v  u ch b u rch agi;
F—ch o v  o r a lig ‘i.

Qorin to‘g ‘ri muskuli g ‘ilofining tuzilishi
Qorin to ‘g ‘ri muskulining g ‘ilofi (vagina m.recti abdominis)m qorinning yon 

devoridagi keng muskullaming aponevrozlari bu muskulni oldindan va orqadan o‘rab 
hosil qiladi. Qovurg‘a1ar sahnida g ‘ilofning oldingi devorini tashqi qiyshiq muskul- 
ning aponevrozi, orqada V-VII qovurg‘alarning tog ‘aylari hosil qiladi. To‘g ‘ri 
muskulning yuqorigi 2/3 qismida, ya’ni qovurg‘a ravog‘idan boshlab yoysimon 
chiziqqacha, muskul g‘ilofining oldingi devori, tashqi qiyshiq muskulning aponevrozi 
va ichki qiyshiq muskul aponevrozining yuza varag‘i hisobiga, mazkur g‘ilofning 
orqa devori ichki qiyshiq muskul aponevrozining chuqur varag‘i va ko‘ndalang 
muskulning aponevrozi hisobiga hosil bo‘ladi (164-rasm).

Kindikdan 2-5 sm pastda to ‘g ‘ri muskul g ‘ilofining orqa varag‘ini hosil qi-
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yu q orid a  -  so g 'lo m  odam da; pastda - q iy sh iq  ch o v  churrasida .
a -ta sh q i ch o v  ch u q u rch a si orq a li o ‘tk a z ilg a n  k o ‘n d a la n g  kesim ; b -ta sh q i 
ch o v  ch u q u rch a si orq a li o ‘tk a z ilg a n  sa g itta l kesim .
I -p a r iy e ta l q orin  parda; 2 -k o ‘n d a la n g  fastsiya; 3 -k o ‘n d a la n g  m u sk u l; 
4 - ic h k i q iysh iq  m u sk u l; 5 -ta sh q i q iysh iq  m u sk u l ap onevrozi; 6 -ta sh q i ch o v  
ch u q u rch asi; 7 -m e d ia l ch o v  ch u q u rch asi; 8 -p u fa k  u s t i  chuqurchasi; 
9 -p a stk i ep ig a stra l tom irlar; 1 0 -o b lite r a ts iy a la n g a n  k in d ik  arteriyasi;
I I -o b litera ts iy a la n g a n  siyd ik  y o ‘l i  (urachus);  1 2 -ich k i u r u g ‘ fa sts iy a si (u ru g ‘ 
tiz im ch asi); 1 3 -q o r in  to ‘g ‘ri m u sk u lin in g  qini; 14 -ch u rra  qopchasi; 1 5 -ch o v  
b o y lam i.

luvchi aponevrozlar ham oldinga o ‘tib, g ‘ilofning oldingi devorini hosil qilishda 
qatnashadi. A ponevrozlarning oldinga o ‘tib ketishi natijasida to ‘g ‘ri muskul 
g ‘ilofining orqa devori tugagan joy, k o ‘ndalangiga joylashgan, qavariq tomoni 
yuqoriga qaragan yoysimon chiziq shaklini oladi. Bu chiziq kindikdan 2-5 sm 
pastda bo ‘lib, yoysimon chiziq (linea arcuata) (Duglas chizig‘i) deb ataladi (163- 
rasm ). Shunday qilib , yoysim on ch iziqdan  pastda  g ‘ilo fn ing  3 ta  m uskul 
aponevrozidan tashkil topgan qalin va pishiq oldingi devorigina bor, xolos. To‘g ‘ri 
m uskulning orqa yuzasini, bu yerda, k o ‘ndalang fassiya qoplaydi. Yoysimon 
chiziqning ikkala chekkasini chuqurchalararo boylamning davomi b o ‘lgan fibroz 
tolalar mustahkamlaydi. B a’zan yoysimon chiziqning chekkalarida, ko‘ndalang 
muskulning aponevrozi da teshiklar bo ‘ladi va ular orqali a.epigástrica inferiom- 
ing shoxlari o ‘tadi. Bu teshiklar kengaysa, ular orqali Duglas chizig‘i churralari 
chiqadi.

Qorinning oq chizig 'i (linea alba abdominis) qorinning zaif joy  lari dan biri- 
dir. Qorin yon devoridagi 3 juft keng muskullaming aponevrozlari qorin to ‘g ‘ri 
muskulining g 'ilofini hosil qilgandan so‘ng shu muskulning medial cheti bo ‘ylab 
o ‘zaro va qarama-qarshi tomondagi xuddi shunday aponevrozlar bilan chirmash- 
ib qo‘shilib, tananing oldingi o ‘rta chizig‘i bo ‘ylab xanjarsimon o ‘siqdan qov sim-
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169-rasm . C hov o r a lig ‘i  sh ak llari. 
a - o v a l-y o r iq sim o n ; b - ova l-ora liq ; v  - u ch b u rch ak .

1  - ta sh q i q iy sh iq  m u s k u l a p o n e v r o z i ( la x ta k  h o lid a  k e s il ib , o c h ib  
q o ‘y ilg a n );  2 - ic h k i q iy sh iq  m u sk u l a p on evrozi; 3 - ic h k i (ch u q u r) c h o v  
h a lq a s i;  4 - k o ‘n d a la n g  m u s k u ln in g  p a s tk i q ir g ‘o g ‘i; 5 - ic h k i  q iy sh iq  
m u sk u ln in g  p a stk i q irg ‘o g ‘i; 6 - c h o v  o ‘r o g ‘i (a -ra sm d a  k o ‘n d a la n g  va  
ic h k i q iy sh iq  m u sk u lla r  h iso b ig a , b -ra sm d a  faq at k o ‘n d a la n g  m u sk u l  
h iso b ig a  h o s il bo'lgan); 7 -  ich k i q iy sh iq  m u sk u l q isqarganda u n in g  p astk i 
q irg ‘o g ‘i  ch egarasi; 8  - t o ‘g ‘ri m u sk u ln in g  ta sh q i q irg ‘o g ‘o; 9 - ta sh q i 
(yuza) ch o v  halqasi; 1 0  - ch ov  boylam i; 1 1  - k o‘n d a lan g  m u sk u l q isqarganda  
u n in g  p astk i q irg ‘o g ‘i ch egarasi; 1 2  - k o ‘n d a la n g  fassiya .

fizigacha cho‘zilgan hamda ikkala to ‘g ‘ri muskul qinlarini bir-biridan ajratuvchi 
oq tusdagi (qon tomirlar kam) pay tasmasini, y a ’ni qorinning oq chizig‘ini hosil 
qiladi. Oq chiziqning eni va qalin lig i qorinning turli sath larida turlichadir: 
kindikdan yuqorida (0,5-1 sm) va kindik atrofida (2-3 sm) keng va yupqa (1-2 
mm), kindikdan pastga tomon keskin torayib, qorinning pastki sohasida, qov sim- 
fízidan yuqorida ensiz (2-3 mm), ammo qalin (3-4 mm) tasma ko‘rinishini oladi 
(165-rasm). Oq chiziqning eng kengaygan joyi, ko‘pchilik odamlarda, kindik atro­
fida bo‘ladi, ba’zilarda kindikdan yuqorida (asosan, erkaklarda, qorinning erkakcha 
shaklida) va kam hollarda kindikdan pastda (asosan, ayollarda, qorinning ayollar 
shaklida) joylashadi. Ba’zan (qorinning silindrsimon shaklida) hech qayerda ken- 
gaymasdan, qorinning pastki sohasida torayuvchi oq chiziq uchraydi.

Um um an, ayollarda qorinning oq ch izig‘i erkaklarnikiga nisbatan keng 
bo ‘ladi. Shuning uchun ham oq chiziq churralari ayollarda erkaklarga qaraganda 
ko‘p uchraydi. Yosh o‘tishi bilan oq chiziq ham cho‘zilib kengayadi.

Oq chiziqning anatomik jihatdan zaifligi (ya’ni, churra chiqishiga moyilli- 
gi) shundaki, uning kindik yonidagi va undan yuqoridagi qismi keng va ingichka 
bo‘lib, o ‘zida romb shaklidagi teshik va yoriqlarni tutadi. Bu yoriqlar har bir keng 
muskul aponevrozlari tolalarining turli yo ‘nalishda o ‘zaro chirmashib ketganligi 
oqibatida hosil bo‘ladi va ular orqali, ko‘pincha, nerv va qon tomirlar o ‘tadi. Av- 
val, qorin ichidagi bosimning ortishi natijasida, yoriqlar orqali qorinparda oldi 
yog‘ kletchatkasi chiqadi. Keyin, yoriqning asta-sekin kengayib borishi oqibatida 
pariyetal qorinparda do‘ppayib chiqa boshlaydi va bu churra xaltasiga katta char- 
vining bir qismi kirishi mumkin (qorin oq chizig‘i churralari).
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170-rasm . C h ov  k a n a lin in g  
orqa d ev o r i (v o ron k asim on  

fa ssiy a ).
1—m.  o b l i q u u s  i n t e r n u s  
a b d o m in i s  va  u n in g  aponevrozi;
2—m . t r a n s v e r s u s  a b d o m i n i s ; 3— 
f a l x  i n g u i n a l i s ;  4 —f u n i c u l u s  
s p e r m a t i c u s ’, 5—m . c r e m a s t e r ;
6—f a s c i a  i n f u n d ib u lo f o r m is ;  7— 
c h o v  b o y la m i; 8 —m . o b l iq u u s  
e x t e r n u s  a b d o m i n i s ;  o ‘z in in g  
a p o n ev ro z i b ilan .

Ayollarda homiladorlik davrida qorin old-yon devori yuzasining o ‘lchamlari 
kattalashadi, natijada, qorinning oq chizig‘i ham kengayib, zaiflashadi, qorinning 
to ‘g ‘ri muskullari bir-biridan uzoqlashadi (diastaz). Tuqqandan keyin oq chiziq- 
ning oicham lari qisqarsa ham, homiladorlikkacha b o ‘lgan davrga nisbatan keng- 
roq bo ‘lib qoladi. Keyingi har bir homiladorlik oq chiziqning yanada kengayib 
borishiga sabab bo ‘ladi.

Kindik (umbilicus s.umbo) qorin old-yon devorining za if qismidir. U xan- 
jarsim on o ‘siq bilan qov simfizi orasidagi chiziqning taxminan o ‘rtasida joylash- 
gan bo‘lib, uning terisi ostida yog‘ kletchatka qavati bo ‘lmaganligidan chuqurcha 
ko ‘rinishida bo‘ladi. Bu chuqurchaga qorin oq chizig‘ining o ‘rtasidagi kindik halqa- 
si deb yuritiluvchi oval shakldagi teshik to ‘g ‘ri keladi. Homiladorlik davrida homila- 
ning kindik halqasi orqali unga kiruvchi kindik venasi (v.umbilicalis) hamda chiquv- 
chi kindik arteriyalari (aa.umbilicales) va siydik y o ii, (urachus) yo‘ldoshga boruv- 
chi kindik tizimchasini hosil qiladi. Bola tug ‘ilib kindik lcesilgandan keyin kindik 
halqasidagi kindik tomirlari bilan siydik yo‘li obliteratsiyaga uchraydi va bu yer- 
da chandiqli to ‘qima hosil bo ‘ladi. Ushbu chandiq obliteratsiyalangan tuzilmalar- 
ga, kindik halqasining chetiga va teriga yopishib ketadi va uni ichkariga tortib 
kiradi. Natijada kindik chuqurchasi paydo bo‘ladi. Kindik halqasining yuqori chek- 
kasiga obliteratsiyalangan kindik venasi, pastki yarmiga esa kindik arteriyalari va 
siydik yo ‘li chandiqlanib yopishib, uni to ‘ldiradi (163-rasm).

Kindik bir-biri bilan o ‘zaro yopishib, bitib ketgan 4 ta qavatdan iborat: teri, 
unga yopishgan chandiq, chandiqqa yopishgan kindik fassiyasi (qorin ichi fassi- 
yasining kindik halqasidagi qismi) va kindik halqasining to ‘garagi b o ‘ylab yo­
pishgan qorinpardaning pariyetal varag‘i. K o‘rinib turibdiki, kindikda teri ostida- 
gi va qorinparda oldidagi yog‘ qavatlari bo ‘lmaydi.

Kindik venasi o ‘tadigan kindik kanalini oldinda qorinning oq chizig‘i, orqada 
kindik fastsiyasi chegaralaydi. Kanalning pastki teshigi kindik halqasiga, yuqo- 
rigi teshigi bu halqadan 4-6 sm yuqoriga ochiladi.

K o‘pchilik odamlarda kindik o ‘rta chiziqqa nisbatan o ‘ng tomonga 0,5 sm 
dan 3,5 gacha siljigan bo‘ladi. Kindik halqasining o ‘lchamlari ayollarda erkaklar- 
ga nisbatan, qarilarda yoshlarga nisbatan kattaroq boMadi.

K indik  halqasi orqali k indik  churralari chiqishi m um kin. K indikning 
anatom ikjihatdan zaifligi shundaki, b a ’zilarda kindik halqasini berkituvchi kindik
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a -ch o v  o ra lig ‘in in g  ova l-y o r iq sim o n  shaklida; b -ch o v  ora lig 'in in g  u chburchak  
sh ak lid a .
1 -ta sh q i q iysh iq  m u sk u l a p o n ev ro z i (k esib  och ilgan ); 2 - ic h k i q iysh iq  m u sk u l 
a p o n e v r o z i (k e s ib  o ch ib  q o 'y ilg a n ); 3 -k o ‘n d a la n g  m u sk u l; 4 -k o ‘n d a la n g  
fa sts iy a ; 5 -c h u q u r  ( ic h k i)  c h o v  h a lq asi; 6 -c h u q u r c h a la r a r o  (G e sse lb a x )  
b oylam ; 7 -c h o v  o ‘r o g ‘i; 8 -q a y tu v c h i b o y la m  (ch o v  b o y la m in in g  ch u q u r  
(u c h in c h i)  o y o q c h a s i);  9 -y u z a  ( ta sh q i)  c h o v  h a lq a s i;  10 - k o 'n d a la n g  
fa s ts iy a n in g  h ech  n im a  b ila n  q op lan m agan  “z a if” joy i.

fassiyasi bo‘lmaydi yoki u to ‘liq berkitmaydi yohud kindik fassiyasi kengayib, 
yupqalashgan bo‘ladi. Kindik fassiyasining cho‘zilib kengayishiga sabab qorin 
oq chizig‘ining va u bilan birga kindik halqasining kengayishidir. Demak, oq 
chiziqning kengayishiga olib keluvchi sabablar kindik halqasining kengayishiga 
ham sababchi bo‘ladi (katta yoshdagi odamlarda).

Kindik churrasining go‘daklarda ko‘p uchrashining sababi esa, kindik kesil- 
gandan keyin kindik halqasining torayishi va bekilishi jarayonlarining juda sekin- 
lik bilan borishidir.

Kindik churralarini operatsiya qilish paytida pariyetal qorinpardadan iborat 
bo‘lgan churra xaltasining tubi teriga, bo‘yinchasi esa kindik halqasiga yopish- 
ganligini esdatutish kerak. Shuning uchun ham churra xaltasini ajratib olish uchun 
kindik halqasi kesib kengaytiriladi, teridan ham kesib ajratiladi.

Qorin old-yon devorining muskullardan keyingi chuqur qavatini qorin ichi 
fassiyasi yoki ko‘ndalang fassiya, qorinparda oldi kletchatkasi va pariyetal qorin- 
parda tashkil etadi.

K o ‘ndalang  fassiya (fascia transversa/is) qorin ichi fassiyasi (fascia  
endoabdominalis)n\ng bir qismi bo‘lib, qorinning old-yon devorini ichki tomon- 
dan qoplaydi. Qorinning yuqorigi qismida bu fassiya yupqa bo‘lib, pastga tomon 
qalinlashib boradi, kindik sohasida qalin bo‘lib, kindik fassiyasi (fascia umbilica­
lis) deb ataladi. 0 ‘zining eng pastki, chov boylami yaqinidagi qismida ko‘ndalang 
fastsiya zichlashib, qalinlashadi va yonbosh-qov tizimchasi (tractus iliopubica) 
nom ini oladi. Yonbosh-qov tizimchasiga chov kanalini plastika qilish chog‘ida 
choklar qo‘iladi, chunki u qo‘ndalang fastsiyaning yuqorigi yupqa qismlariga nis- 
batan mustahkam bo‘lib, chok qo‘yilganda titilib ketmaydi.

U rug‘ tizimchasining tarkibiy qismi qorin bo‘shlig‘idan chiqib ketadigan 
sohada, ko‘ndalang fasotsiyada, voronkasimon chuqurlik hosil bo‘ladi (chov kanali-

1 6 -1
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172-rasm . G ip ogastra l 
so h a n in g  

to p o g ra fiy a si (sxem a):  
a - s o g ' lo m  o d a m d a  
m e d ia l  c h o v  c h u q u r -  
ch a si orq a li o ‘tk a z ilg a n  
s a g it ta l  k esim ; to ‘g ‘ri 
ch o v  ch u rrasid a  m ed ia l 
c h o v  c h u q u r c h a s i o r ­
q ali o ‘tk a z ilg a n  sa g itta l  
(b) v a  k o ‘n d a la n g  (v)  
k esim la r .
1 -ta sh q i q iy sh iq  m u s-  
k u l aponevrozi; 2 - ic h k i  
q iy s h iq  m u s k u l;  3 -  
k o 'n d a la n g  m usk u l; 4- 
k o 'n d a la n g  fa ssiya ; 5- 
p a r iy e ta l  q o r in p a rd a ;
6 -m ed ia l ch ov  churrasi;
7 -u r u g ‘ tiz im ch a si; 8 - 
ch o v  boylam i; 9 -ch u rra  
d a r v o z a s i;  1 0 -c h u r r a  
q o p c h a s i ;  1 1 - t a s  h q i  
ch o v  ch u q u rch asi; 1 2 -
pastk i ep igastra l tom irlar; 13 -k in d ik  arteriyasi; 1 4 -o b litera tsiy a la n g a n  u raxu s  
(s iy d ik  y o ‘li); 1 5 -to ‘g ‘ri m u sk u l g ‘ilo£i.

ning ichki halqasi), y a ’ni m oyak pastga tushayotganda xuddi q o ‘lqopning 
barm og‘iday o ‘zi bilan birga ko‘ndalang fassiyani ham chov kanaliga va undan 
yorg‘oqqa olib kiradi. Shunday qilib, urug‘ tizimchasi ning umumiy g ‘ilo f pardasi 
b o ‘lgan fascia spermatica interna -  ko ‘ndalang fassiyaning b o ‘rtig‘idir (172 va 
168-rasm a,b).

K o‘ndalang fassiya pastda taroqsimon boylamga (medial tomonda) hamda 
yonbosh fassiyasiga birikadi (lateral tomonda), ichkarida qorin to ‘g ‘ri muskuli 
g ‘ilofíning orqa tomonini (yoysimon chiziqqacha) va to ‘g ‘ri muskulning orqa yuza- 
sini qoplab (yoysimon chiziqdan pastda), oq chiziq bo ‘ylab pariyetal qorinparda- 
ga yopishadi, tashqarida esa belning chuqur muskullarining fassiyasiga, yuqorida -  
diafragma fassiyasiga, pastda tos ichi fassiyasiga davom etadi.

Q orinparda oldi kletchatkasi (tela subserosa) qorinpardaning pariyetal 
varag‘ini ko ‘ndalang fassiyadan ajratib turuvchi yog‘ qatlami bo ‘lib, qorinning 
orqa devoridagi qorinparda orti kletchatkasiga, pastda tosning kletchatkasiga 
davom etadi. Qorinparda oldi kletchatkasi qorinning oldingi devorida yupqa qat- 
lam ko‘rinishida bo‘ladi, oq chiziq va kindikda bo ‘lmaydi.

Qorinparda oldi kletchatkasida a.epigástrica inferior et a.circumflexa ilium 
profunda va ulam ing venalari o ‘tadi. A.epigastrica inferior tashqi yonbosh ar- 
teriyasidan boshlanib, ichki va tashqi chov chuqurchalari orasidan, pastdan yuqo- 
riga, tashqaridan ichkariga, kindik tomonga yo ‘nalib, to ‘g ‘ri muskul qiniga kir-
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guncha qorinparda oldi kletchatkasida joylashadi. Bu arteriya qorinning old-yon 
devorida kindikni yonbosh suyagining oldingi-ustki o‘tkir o‘sig‘i bilan tutashtiruv- 
chi chiziq -  linea spinaumbilicalis-m  uning ichki va o ‘rta 1/3 qismlari orasida 
kesib o ‘tadi. Shu sababli, qorin b o ‘sh lig‘ini punksiya qilishda troakar linea 
spinaumbilicalisning o‘rtasidagi nuqtadan kiritiladi. Bunda, birinchidan, qorin us- 
tining pastki arteriyasi shikastlanmaydi, ikkinchidan, troakar asosan, qorin devor- 
idagi m uskullam ing aponevrozlari orqali o ‘tadi (ichki qiyshiq muskulning esa 
yupqa muskul tolalarini teshib o ‘tadi).

Qorinpardaning devor oldi (pariyetal) varag‘i (peritoneum parietale) yu- 
qorida diafragma fassiyasiga birikib, oldinda qorinning old-yon devorini ichki 
tomondan qoplaydi va pastda chov boylamiga 1 sm yetmasdan orqaga burilib, tos 
bo‘shlig‘iga o ‘tib ketadi. Demak, bu yerda ko‘ndalang fassiya bilan qorinparda 
orasidagi yog‘ kletcbatkasi bilan to ‘lgan oraliq ancha qalin bo‘ladi. Shu yerda 
qorinpardani kesmay turib, uni asta surish yo ‘li bilan siydik yo‘ lining pastki qismini 
va siydik pufagini qorinpardadan tashqarida ochish mumkin.

Ushbu kletchatka bo ‘shlig‘ida tashqi yonbosh tomirlari (vasa iliaca exter­
na) va ulaming shoxlari hamda tashqi yonbosh limfa tugunlari joylashadi.

Qorinparda qorin old-yon devorining ichki tomonini qoplab, qorin devori- 
ning ichki yuzasida o ‘zining bir nechta hosilalarini hosil qiladi. Ularga kindik 
burmalari va chuqurchalar kiradi (166-rasm).

Kindik burmalari 6 ta bo‘lib, bittasi kindikdan yuqoriga, qolganlari kindikdan 
pastga yo‘nalgan:

1) jigam ing yumaloq boylami, lig. teres hepatis obliteratsiyalangan kindik 
venasi, v. umbilicalis ustidagi burma bo‘lib, kindik chandig‘idan boshlanadi va 
kindik kanali orqali yuqoriga va biroz o ‘ngga yo‘nalib, jigarning vistseral yuza- 
sidagi incisura lig. hepatisga boradi. Bu boylam bo‘ylab 2 tadan 4 tagacha w . 
paraumbilicales o ‘tadi (163-rasm);

2) plica umbilicalis mediana siydik pufagining cho‘qqisini kindik bilan tu- 
tashtiruvchi, o ‘rta chiziq bo‘ylab joylashgan va obliteratsiyalangan siydik yo ‘li, 
urachusning ustidagi toq burmadir;

3-4) plicae umiblicales mediales siydik pufagining yon tomonlaridan kindik- 
ka boruvchi obliteratsiyalangan aa.umblicalesnmg ustidagi oraliq kindik burma- 
laridir;

5-6) plicae umbilicales laterales - aa. et w .epigastricae inferiores ustidagi 
tashqi kindik burmalaridir.

Sanab o ‘tilgan burmalar orasida, ularning boshlanish joylarida, 3 ju ft chu- 
qurcha hosil bo‘ladi (166- va 168-a-rasmlar):

1) pufak usti chuqurchasi (fossa supravesicalis) - o ‘rta va oraliq kindik bur­
malari orasida, siydik pufagi ustida joylashgan;

2) ichki chov chuqurchasi (fossa inguinalis medialis) - oraliq va tashqi kindik 
burmalari orasida joylashgan;

3) tashqi chov chuqurchasi (fossa inguinalis lateralis) - tashqi kindik bur- 
masining tashqarisida joylashgan.
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Chov kanali va yonbosh-chov sohasining anatomik-topografik
xususiyatlari

Qorin old-yon devorining yonbosh-chov sohasi o ‘ziga xos tuzilishga ega. Bu 
o ‘ziga xoslikni ushbu sohaning pastki-medial qismidagi chov kanali deb ataluvchi 
muskul-aponevroz va fastsiyalar orasidagi yoriq hamda mazkur kanalni o ‘z ichiga 
oluvchi chov uchburchagi deb nomlangan sohaning tuzilishi belgilaydi.

Chov uchburchagining chegaralari shartli ravishda quyidagicha o ‘tkaziladi 
(167-rasm):

- yuqorida: chov burmasini 3 ta teng qismga b o ‘lib, yuqori va o ‘rta qismlar 
chegarasidagi nuqtadan qorin to ‘g ‘ri muskulining tashqi chekkasiga o ‘tkazilgan 
gorizontal chiziq;

- pastda: chov burmasining o ‘rta va medial qismlari;
- ichkarida: qorin to ‘g ‘ri muskuli tashqi chekkasining gorizontal chiziq tu- 

tashgan nuqtadan pastki qismi.
Chov uchburchagi statik tushuncha bo‘lib, shartli ravishda o ‘tkazilganligi 

uchun uning chegaralari doimiy, ya’ni o ‘zgarmasdir. Chov uchburchagi sohasi 
qorin devorining eng zaif joylaridan hisoblanadi: ayrim hollarda, mazkur sohan­
ing anatomik jihatdan noto‘g ‘ri tuzilganligi muayyan shart-sharoitlarda chov chur- 
ralarining paydo bo ‘lishiga sababchi b o ‘ladi. Chov churralari qorin devorida 
uchraydigan barcha churralaming yarmidan ko‘prog‘ini tashkil etishini e ’tiborga 
olsak, bu soha klinik anatomiyasining ahamiyati naqadar yuqoriligi ayon bo ‘ladi.

Chov kanali chov uchburchagi doirasida tashqaridan ichkariga, yuqori dan 
pastga (chov burmasiga nisbatan burchak ostida), chuqurdan yuzaga yo‘naluvchi 
qorin old-yon devorining muskul va fassiyalari hosil qilgan yoriq bo‘ lib, homila 
taraqqiyoti davrida erkaklarda moyak va urug‘ tizimchasi yorg‘oqni hosil qilib, 
unga tushishi, ayollarda bachadon yumaloq boylamining qorin devori orqali o ‘tishi 
natijasida vujudga keladi.

Chov kanalining 4 ta devori hamda ichki (chuqur) va tashqi (yuza) halqasi, 
ya’ni urug‘ tizimchasi (yoki bachadonning yumaloq boylami) kiradigan va chiqa- 
digan teshiklari bor. Erkaklarda kanal orqali nisbatan yo‘g ‘on bo ‘lgan urug‘ ti­
zimchasi o ‘tganligi tufayli, kanalning uzunligi ham, kengligi ham, halqalaming 
oMchami ham ayollamikiga qaraganda katta bo‘ladi. Kanalning uzunligi o 'rtacha
4 dan 7 sm gacha bo‘lib, chov boylamining uzunligiga bog‘liq.

K o‘ndalang fassiyaning ichki urug‘ fassiyasiga tashqi chov chuqurchasida 
o ‘tish joyi chov kanalining chuqur halqasi (anulus inguinalis profundus) deb ata- 
ladi (166 va 168- rasmlar).

Bundan moyak, urug‘ y o ii, ulaming tomirlari va nervlari (erkaklarda), bacha­
donning yumaloq boylami, uning tomir va nervlari (ayollarda) qorinpardaning qin 
o ‘simtasi bilan birga tashqi chov chuqurchasi sohasida ko‘ndalang fassiyani oldin- 
ga itarib, unga o ‘ralgan holda qorinning devori orqali chov kanalini hosil qilib o ‘tadi. 
Kanalda ko‘ndalang fassiya yupqalashib, urug‘ tizimchasining umumiy qin parda- 
sini hosil qiladi va ichki urug‘ fastsiyasi (fascia spermatica interna) deb ataladi.

Chuqur halqa chov boylamining o'rtasida 1-1,5 sm yuqorida joylashadi. Chov 
kanalining yuza halqasi (anulus inguinalis superficialis), qorin tashqi qiyshiq 
muskulining aponevrozidagi yoriqsimon tesh ikbo‘lib, teri osti yog‘ qavatiga ochi- 
ladi. Qorinning oldingi devorida bu halqani qov do‘m bog'idan yuqorida va biroz 
tashqarida paypaslab aniqlanadi.
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Yuza halqani hosil qilishda tashqi qiyshiq muskulning aponevrozi yonbosh- 
chov sohasida tashqi (pastki) va ichki (yuqorigi) oyoqchalariga ajraladi: tashqi oyoq- 
chasi (crus laterale), qov do‘m bog‘iga birikadi; ichki oyoqchasi (crus mediale), esa 
tashqi oyoqchadan ichkariroqda, qov simfiziga yetmasdan birikadi (161-rasm).

Tashqi qiyshiq muskul aponevrozidagi ichki va tashqi oyoqchalar orasidagi 
yoriq erkaklarda ayollardagiga nisbatan tashqariroqdan boshlanadi (ba’zan bu yoriq 
aponevroz doirasidan chiqib muskul qismigacha yetib boradi). Bu yoriq tashqari 
tomonda yuqoriga va ichkariga yo‘nalgan oyoqchalararo tolalar (fibrae intercru- 
rales) yordam ida bekitiladi. Tashqi oyoqchaning chuqur qismidan yuqoriga va 
ichkariga y o ‘naluvchi boylam (lig.reflexum) boshlanadi. Shunday qilib, oyoqcha­
lar orasidagi yoriq tashqarida - fibrae intercrurales, ichkarida - lig.reflexum orqa- 
li chegaralangan yuza chov halqasiga aylanadi (161-rasm).

Bundan tashqari, tashqi oyoqchadan (ya’ni, chov boylam idan) orqaga 
y o ‘nalib, taroqsimon boylamga birikuvchi va tomir lakunasining medial tomoni- 
ni hosil qiluvchi lakunar (Jimbernat) boylami boshlanadi. Bu boylam orqadagi 
taroq-simon va oldindagi chov boylamlarining orasini ichki tomonda toTdirib, 
ulam i o ‘zaro bogTaydi.

U rug‘ tizimchasi (yoki yumaloq boylam) ni oldindan, orqadan, ustidan va 
ostidan qoplovchi qorin devorining m uskul-aponevroz hamda fassiyalari mos 
ravishda chov kanalining oldingi, orqa, yuqori va pastki devorlarini tashkil etadi. 
Kanalning oldingi devorini qorin tashqi qiyshiq muskulining aponevrozi, orqa 
devorini - k o ‘ndalang fassiya, yuqori devorini - qorinning ichki qiyshiq va 
ko ‘ndalang muskullari, pastki devorini - chov boylami hosil qiladi. Biroq, aytib 
o ‘tilgan bu devorlar shartlidir, chunki devorlami tashkil etuvchi tuzilmalar har bir 
devomi hosil qilishda har xil ishtirok etishi mumkin. Bu har xil odamlarda turli- 
cha bo‘lib, indivi-dual o ‘zgaradi hamda yoshga, jinsga, qomatning tuzilishiga, 
qorinning va gipogastral sohaning shakliga va nihoyat, shulardan kelib chiquvchi 
chov oralig‘ining shakliga bog‘liq.

Chov oralig'i (spatium inguinale) ichki qiyshiq va ko‘ndalang muskullar- 
ning pastki qirg‘oqlari bilan chov boylamining medial qismi (ya’ni, chov kanali­
ning yuqorigi va pastki devorlari) orasidagi yoriqdir (167-rasm).

Chov oralig‘ining 3 xil shakli bo‘lib, bu shakllar, o ‘z navbatida, ichki qiyshiq 
va ko‘ndalang muskullar pastki qirg‘oqlarining yo‘nalishiga bog‘liq (169-rasm):

1) yoriqsimon-oval shakli, bunda ichki qiyshiq va ko‘ndalang muskullar- 
ning pastki qirg‘oqlari yoy shaklida urug‘ tizimchasining (yumaloq boylamning) 
ustidan o ‘tib, medial tomonda o ‘zaro qo‘shiladi (bu yoy chov o ‘rog‘i (falx in- 
guinalis) deb yuritiladi) va qov do‘m bog‘i hamda qov qirrasidagi taroqsimon boy­
lamga birikadi. Ko‘p hollarda ko‘ndalang muskulning pastki qirg‘og‘i ichki qiy­
shiq muskulnikiga nisbatan yuqorida o‘tadi va aytib o ‘tilganidek, ikkala muskul 
aponevrozlarining pastki qirg‘oqlari medial tomonda chov o ‘rog‘ini hosil qilib 
qo‘shilib, qov suyagiga yopishadi (169-rasm, a). Chov oralig‘ining bunday shakli 
chov sohasining m ustahkamligini ta ’minlaydi, chunki qorin devori m uskullari 
qisqarganda, chov o‘rog‘ini hosil qiluvchi yoy to ‘g ‘rilanadi va chov oralig‘ining 
yuqori cheklcasi pastki chekkasiga yaqinlashib, chov oralig‘ini, shuningdek, chov 
kanalini bekitadi. Bunday o ‘ziga xos “muskul klapani” qorin bo‘shlig‘idagi bo-
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sim oshib ketganda (tinch holatda 4 mm suv ust.ga teng, qorin ichki bosimi osh- 
ganda 80 dan 150 mm suv ust. gacha ko‘tarilishi mumkin) qorin ichki a ’zolarining 
chov kanali bo ‘ylab chiqishiga to ‘sqinlik qiladi. Chov oralig‘ining bu shakli ayol- 
larda va qorinning ayollar shaklida ko‘p uchraydi;

2) oval-oraliq (o‘tish) shakli, bunda ichki qiyshiq muskul pastki chekkasi chov 
boylamining lateral qismidan yuqorida boshlanib, gorizontal yo‘nalishda to ‘g ‘ridan- 
to ‘g ‘ri muskulning g ‘ilofiga o ‘tib ketadi; ko‘ndalang muskul aponevrozining pastki 
qirg‘og‘i esa yakka holda yoysimon egilib, chov o ‘rog‘ini hosil qiladi va qov suyagi 
hamda do‘mbog‘iga birikadi (169-rasm, b). Qov oralig‘ining bu shaklida “muskul 
klapani” nisbatan kuchsiz bo‘ladi, chunki klapan vazifasini ko‘ndalang muskulning 
yakka o ‘zi bajaradi. Bunday qov oralig‘i oldingisiga nisbatan bir necha marta kam, 
erkaklarda va qorinning erkakcha shaklida ayollarga nisbatan ko‘p uchraydi;

3) uchburchak shakli, asosan, qorinning erkakcha shaklida bo ‘lib, eng kam 
uchraydi. Bunda ichki qiyshiq va k o ‘ndalang muskullarning pastki qirg‘oqlari 
yanada yuqoriroqdan boshlanib, gorizontal yo‘naladi va to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri qorin 
to ‘g ‘ri muskulining g ‘ilofiga o‘tadi (169-rasm, v). Chov oralig‘ining ushbu shakli 
deyarli faqat erkaklarda uchraydi. Qorinning muskullari qisqarganda chov kanalini 
bekitmaydi, muskul klapani ishlamaydi.

Yosh o ‘tishi bilan keksalarda muskul tolalarining yog‘ to ‘qimasiga qisman 
almashinishi chov oralig‘i muskul klapanining zaiflashuviga olib keladi.

Chov oralig‘ining o ‘lchamlari faqat qorin yon devori muskullarining pastki 
chegaralari joylashgan sathning baland yoki pastligigagina emas, balki qorinning 
to ‘g ‘ri va piramidasimon muskullarining qay darajada taraqqiy etganligiga ham 
bog‘liq. To‘g ‘ri va piramidasimon muskullarning eni qancha keng bo‘lsa, chov 
oralig‘i shuncha ensiz bo ‘ladi.

Har xil shakl va kattalikdagi chov oraliqlarida chov kanali devorlarining 
tuzilishi ham turlicha bo ‘ladi.

Chov oralig‘ining yoriqsimon-oval shaklida chov kanalining oldingi devor- 
ini hosil qilishda tashqi qiyshiq muskulning aponevrozidan tashqari ichki qiyshiq 
muskul ham ishtirok etadi: kanalning lateral qismida u urug‘ tizimchasini oldin- 
dan bekitadi. Keyin ko‘ndalang muskul aponevrozi bilan birga (chov o ‘rog‘i) yoy 
shaklida urug‘ tizim chasining ustidan o ‘tib (kanalning yuqorigi devorini hosil 
qilgan holda), uning orqasiga o ‘tadi va qov suyagiga yopishadi, y a ’ni kanalning 
orqa devorini hosil qilishda ishtirok etadi.

Chov kanalining orqa devorini pastki tomoni qalinlashgan ko‘ndalang fassiya 
hosil qiladi (170-rasm). Uni quyidagi tuzilmalar mustahkamlaydi:

1) chuqurchalararo boylam (lig. interfoveolare) tashqi va ichki chov chu- 
qurchalari o rasida joy lash ib , yuqoriga va ichlcariga y o ‘naladi. Bu boylam  
k o ‘ndalang muskul aponevrozi tolalaridan yoki ko‘ndalang fassiyaning qalinlashi- 
shi hisobiga hosil b o ‘ladi va chuqur chov xalqasini pastdan hamda ichkaridan 
o 'rab, uning medial tomonga kengayishiga yo ‘l bemiaydi (171-rasm);

2) chov o ‘rog‘i (falx ingidnalis) chov oralig‘ining yoriqsimon-oval hamda oval- 
oraliq shakllarida uchraydi. K o‘ndalang fassiya chov o‘rog‘iga yopishib ketadi;

3) qaytuvchi boylam (lig. reflexum) chov kanali orqa devorining medial qismi- 
ni mustahkamlaydi;
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4) ichki qiyshiq va kam hollarda ko ‘ndalang muskullardan chiquvchi tolalar 
ko ‘ndalang fassiyani qoplab, mustahkamlaydi.

K o‘ndalang muskul qisqarganda chuqurchalararo boylam taranglashib past- 
dan va ichlcaridan, ko‘ndalang muskul aponevrozi hamda ichki qiyshiq muskul- 
ning pastki chetlari yuqori va tashqaridan chuqur chov halqasini qisib toraytiradi 
va qoplaydi.

Demak, y oriqsimon-oval shaklli chov oralig‘ida chov kanalining oldingi de- 
vorini tashqi qiyshiq muskulning aponevrozi va ichki qiyshiq muskul, yuqorigi 
devorini ichki qiyshiq (kam masofada) va ko‘ndalang muskullar, orqa devorini 
yuqorida sanab o ‘tilgan tuzilmalar, pastki devorini chov boylami tashkil qiladi.

Oval-oraliq shaklli chov oralig‘ida kanalning oldingi devorini tashqi qiy­
shiq muskul aponevrozi, yuqori devorini ichki qiyshiq va ko ‘ndalang muskullam- 
ing pastki cheti, orqa devorini ko‘ndalang fassiya, ko‘ndalang aponevrozdan tashkil 
topgan chov o ‘rog ‘i va qaytuvchi boylam, pastki devorini chov boylami hosil 
qiladi. Chov o ‘rog‘i bilan qaytuvchi boylam orasida ko‘ndalang fassiyaning zaif 
joyi bo ‘ladi.

Chov kanalining uchburchak shaklli baland chov oralig‘ida oldingi devomi 
tashqi qiyshiq muskul aponevrozi, yuqori devorni ichki qiyshiq va ko‘ndalang mus­
kullar, pastki devorni chov boylami, orqa devorni yaxshi mustahkamlanmagan 
ko 'ndalang fassiya hosil qiladi. Chov o ‘rog‘i bo‘lmaganligi sababli ko‘ndalang 
fastsiyaning chuqurchalararo (tashqarida) va qaytuvchi (ichkarida) boylamlari orasida 
mustahkamlanmagan qismi bo‘ladi. K o‘ndalang fassiya, ayniqsa, keksa odamlarda 
bo'shashib, oson cho‘ziladi. Natijada, chov oralig‘i yuqori bo‘lganda, qorinning 
ichki bosimiga dosh berolmay tashqariga qorinning ichki a’zolari va pariyetal qorin- 
parda bilan bo‘rtib chiqa boshlaydi. Agar qorinparda va a’zolar ichki chov chuqur- 
chasi orqali kirib chov kanalining yuza halqasidan chiqsa, to‘g ‘ri chov churralari 
hosil bo‘ladi (172 va 173-rasmlar). To‘g ‘ri chov churrasi deb atalishiga sabab, ichki 
chov chuqurchasi bilan yuza halqa bitta sagital tekislikda joylashganligi uchun churra

173-rasm . C hov 13
c h u r r a la r in in g  

tu r la r i.
1 — f a s c i a  12 
t r a n s v e r s a l i s ;
2—lig. r e f l e x u m ;
3, 8 , 12—to. o b l iq u u s  ^ 
e x te r n u s  a b d o m in is -  
n in g  aponevrozi;

s u p r a v e s i c a l i s ;
5 — f u n i c u l u s  ~ 5
s p e r m a l i c u s ; 6—p lic a  I  ’
u m b i l i c a l i s  m e d i a ;
7—h e r n ia  i n y u i n a l i s  .
m e d i a l i s ;  9 —c h o v  ’ J Wf 4

b o y la m i;  1 0 —h e r n i a  8  7 6

in g u in a l i s  la t e r a l i s ; 11—to. c re m a s te r ;  13—to. o b l iq u u s  in t e r n u s  a b d o m i n i s ; 
14—n. i l i o i n g u i n a l i s ; 15—v a s a  e p i g á s t r i c a  in fe r io r a ;  16—p a riy e ta l qorinparda.
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xaltasining yo ‘li ichkaridan tashqariga to ‘g ‘ri yo ‘nalgan. Bunda churra xaltasi 
yorg‘oqqa tushmaydi, sababi, yuza fassiyaning chuqur varag‘i chov boylami va 
qov suyagiga birikib ketganligidir.

Agar pariyetal qorinpardaga o ‘ralgan a ’zolar tashqi chov chuqurchasi so- 
hasida chov kanalining chuqur halqasi orqali chov kanáliga kirib, yuza chov 
halqasidan chiqsa, chov kanalining yo ‘lini takrorlab qiyshiq yo‘naladi. Bunga qiy- 
shiq chov churrasi deb ataladi (168 va 173-rasmlar). Qiyshiq chov churrasi urug‘ 
tizimchasining ichi bo‘ylab yorg‘oqqa, ayollarda tashqi uyatli lablar ichiga tush- 
ishi mumkin. Agar churraning o ‘lchami katta bo‘Isa, uning yo ‘li to ‘g ‘rilanib to ‘g ‘ri 
chov churrasiga o ‘xshab qoladi. Ulaming differensial tashxisida ichki va tashqi 
chov chuqurchalari orasidan o ‘tuvchi pastki epigastral tomirlaming pulsatsiyasi- 
ni aniqlash katta yordam beradi (168 va 173-rasmlar). Agar tomir urishi churra 
darvozasining ichki tomonida aniqlansa, demak bu qiyshiq chov churrasi bo ‘ladi.

Qiyshiq chov churrasining kelib chiqishiga qorin devori tuzilishidagi quyi- 
dagi kamchiliklar sabab bo ‘ladi: baland uchburchak chov oralig‘ida kengaygan 
chuqur chov halqasining m uskullar bilan berkitilmasligi va tashqi qiyshiq muskul 
aponevrozining zaiflashishi (174-rasm).

174-rasm . S o g 'lo m  (A) va ch o v  
ch u rrasi b ila n  o g 'r ig a n  b em or (B ) 

ch o v  k a n a lla r i sa g itta l k esim i.
1 —q o rin n in g  k o ‘n d a la n g  m u sk u li; 2 — 
k o 'n d a la n g  fassiya; 3—ch o v  boylam i;
4 —o ‘r u g ‘ t iz im c h a s i;  5—q o r in n in g  
ich k i q iysh iq  m u sk u li; 6 —q o rin n in g  
ta sh q i q iysh iq  m u sk u li ap on evrozi.

Tug‘ma chov churralarining kelib chiqish sabablarini tushunish homilada 
moyakning yorg‘oqqa tushishi jarayonini bilishni talab etadi.

M oyakning tushishi (descensus testis). H om ila taraqqiyotining 3-oyida 
moyak qorinparda orti bo ‘shlig‘ida birlamchi buyrakning yonida joylashgan bo ‘lib, 
qorinparda uni uch tomondan o ‘rab, bevosita oqsil qavatiga yopishadi (175-rasm). 
Shu davrda chov sohasidagi qorinparda bo ‘rtib g ‘ilof o ‘simtasini hosil qiladi, qorin­
ning old devoridan yorg‘oq hosil bo ‘la boshlaydi. M oyakning pastki qutbiga yo ‘l 
boshlovchi (gubernaculum testis) yopishgan bo ‘lib, u IV oydan boshlab pastga 
tusha boshlaydi va VII oyda chov kanalining b o ‘lajak ichki halqasi sohasida 
ko‘ndalang fassiyani oldinga surib, unga o ‘ralgan holda qorinpardaning g ‘ilof (qin) 
o ‘simtasi (processus vaginalis peritonei) bilan birga yorg‘oq tomonga boradi. 
So‘ngra moyak VIII-IX oyda chov kanalini hosil qilib qorinning oldingi devori 
orqali o ‘tib, yorg‘oqqa tushadi. G o‘dak tug‘ilganda moyaklar yorg‘oqda bo‘ladi, 
gubernaculum testis esa atrofiyaga uchraydi.

Y org‘oqda qorinparda qin o ‘sim tasining m oyakni qoplab, uning oqsil 
qobig‘iga birikib ketgan qismi - visseral varaq bo‘lib, unga yuzma-yuz qismi pariye- 
tal varaq hisoblanadi Bu varaqlar orasida yoriq b o ‘lib, seroz suyuqlikni tutadi. 
Yoriq berk b o ‘shliqchadir, chunki moyakning yuqorigi qutbi sathida qorinparda
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175-rasm . M oyak n in g  tu sh ish id a  4 ta  bosqich.
A —m oyak  b e l sohasida, ko'n d alan g  fassiya  b ila n  qorinparda orasida joylashadi; 
qorin  p ard an in g  q in  o 's im ta si sh a k lla n ib  b o'lgan .
B —m oyak  to sg a  y a q in lash gan .
V --m oyak q orin  parda q in  o ‘s ig ‘in in g  orqasida  y o r g ‘o q n in g  tu b ig a  tu sh gan ;  
q o r in  p ard a  q in  o ‘s ig ‘in in g  m o y a k d a n  y u q o r id a  jo y la s h g a n  q ism i h a li  
o b lite r a ts iy a la n m a g a n .
G —q in  o ‘s ig ‘in in g  m oyak d an  y u q o r ig i q ism i o b litera ts iy a la n g a n .

1—m oyak; 2—p r o c e s s u s  v a g in a l i s  p e r i t o n e i ', 3—qorinparda; 4—qorinparda  
q in  o ‘s i g ‘i n i n g  u r u g ‘ t i z i m c h a s i  t a r k i b i g a  k i r u v c h i  v a  h a l i  
o b litera ts iy a la n m a g a n  qism i; 5 -q in  o ‘s ig ‘in in g  b o la  tu g ‘ilg a n d a n  k ey in  h am  
o ‘z b o ‘s h l ig ‘in i  sa q la b  q o lg a n  q ism i; 6 —o b lite r a ts iy a la n g a n  p r o c e s s u s  
v a g in a l i s  peritonei' , 7—q in  o ‘s ig ‘i b o‘s h lig ‘in in g  qold iq  q ism i, 8 —q in  o ‘s ig ‘i 
b o‘s h lig ‘in in g  q o ld ig ‘i.

o ‘simtasining ikkala varaqlari qo‘shilib, bekilib ketadi va tasmacha shaklida urug‘ 
tizimchasining ichidan o ‘tadi.

B a’zan qorinpardaning qin o‘simtasi butunlay berkilmasligi mumkin. Nati- 
jada, qorinpardabo‘shlig‘i yorg‘oq bilan tutashib qoladi va unga qorin ichi a ’zolari 
kirib, tug‘ma chov churrasini hosil qiladi. Bunday hollarda churra xaltasini bekil- 
may qolgan qorinparda o‘simtasi hosil qiladi (176-rasm).

176-rasm . T u g'm a va  
o r ttir ilg a n  ch o v  

ch u rra lar i o ‘rtasid a g i 
farqlar.

A  (tu g 'm a  ch o v  ch u rrasi)  
v a  B (o r t t ir i lg a n  c h o v  
c h u r r a s i ) :  1 —te r i;  2 —
T o m so n  p la s t in k a s i  v a  
q o r in  t a s h q i  q iy s h iq  
m u sk u lin in g  aponevrozi;
3—q orin n in g  ich k i q iysh iq  
m u s k u li;  4 —q o r in n in g  
k o ‘n d a la n g  m u sk u li; 5— 
k o ‘n d a la n g  fa ss iy a ; 6 — 
q o r in  p a r d a ; 7 —c h o v
boylam i; 8 —qov suyagi; 9—m . a b d u c to r  brevis', 10—to. p e c t in e u s ;  11—f a s c i a  
s p e r m a t i c a  interna', 12—testis', 13—tu n ic a  v a g in a l i s  testis', 14—T om son  
p la stin k a si va  q orin  ta sh q i q iysh iq  m u sk u li a p o n ev ro z in in g  d avom i h iso b ig a  
h o s il b o 'lgan  f a s c i a  s p e r m a t i c a  e x te r n a .

f  2 3 ^ 5 6
f 2 j  4 se

B
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Chov kanalining tarkibi. Chov kanali orqali erkaklarda urug‘ tizimchasi 
hamda undan tashqarida n.ilioinguinalis et r.genitalis n.genitofemoralis o ‘tadi.

U rug‘ tizimchasi, funiculus spermaticusning qobig‘ini ichki urug‘ fassiyasi 
hosil qiladi. Uning ustidan birin-ketin m.cremaster,fascia cremasterica va fascia  
spermatica externa qoplaydi.

Urug‘ tizimchasining tarkibi quyidagi tuzilmalardan iborat: urug‘ yo ii, ductus 
deferens qon tom irlari - a. et v.deferentiales, aa.testicularis et cremasterica, 
g ‘ujumsimon vena chigali (plexus venosus pampiniformis), limfa tomirlari, nerv- 
lar, qorinpardaning qin o ‘simtasi. Urug‘ yo‘li moyak qon tomirlaridan orqada va 
ichkarida joylashadi.

Ayollarda kanal orqali bachadonning yumaloq boylami bilan qorinpardaning 
qin o ‘simtasi (n.ilioinguinalis et r.genitalis n.genitofemoralis) o ‘tadi. Qorinpardaning 
qin o ‘simtasi to ‘liq bekilmagan hollarda, uning ichida Nukiy kanali hosil bo‘lib, katta 
uyatli lablar sohasida kistalar yoki tug‘ma chov churralari paydo bo‘lishi mumkin.

QORIN BO‘SHLIG‘I 
Qorinparda, peritoneum

Qorinparda seroz qobiq b o ‘lib, qorin (va tos) devorlarini ichki tomondan 
qoplovchi devor oldi -  pariyetal varaq va unda joylashgan ichki a ’zolami o ‘rovchi 
visseral varaqdan iborat. Qorinpardaning ikkala varaqlari orasidagi yoriqsimon 
bo ‘shliq qorinparda bo‘shlig‘i deb yuritiladi; bu bo ‘shliq erkaklarda berk bo ‘lib, 
ayollarda bachadon naylari orqali bachadon bo‘shlig‘i bilan, u orqali esa qin bilan 
tutashgan. Qorinparda bo ‘shlig‘ida 25-30 ml atrofida seroz suyuqlik bo ‘ladi; un- 
dagi bosim  normal hollarda atm osfera bosim iga tenglashib, 0-0,25 (0,4) mm 
sim.ust. ga yetadi. B a’zi kasalliklarda qorinparda bo ‘shlig‘ida suyuqlik, qon, yi- 
ring to ‘planganda, bo‘shliqning hajmi ham, undagi bosim ham ortadi.

Qorinparda kuchli antibakterial va plastik xususiyatlarga ega. Yaralaming 
birlamchi bitishi faqatgina kesim qirralarining bir-biriga to ‘liq tegib turishidagina 
bo ‘ladi.

Q orinparda  ka tta  re tsep to r m aydon h isob lanad i. U ning katta  yuzasi 
yallig‘langanda qorinparda retseptor tuzilmalarining ta’sirlanishi markaziy nerv siste- 
masining nerv hujayralarini toliqtiradi. Qorinparda katta tomirlar rezervuari bo‘lib, 
yallig‘langanda staz natijasida unda ko 'p  qon to ‘planadi, bu esa gemodinamika- 
ning kuchli buzilishiga olib lceladi. Shuning uchun qorin bo‘shlig‘idagi a ’zolarda 
operatsiya o ‘tkazilganda aseptika qoidalariga qat’iy amal qilish, a ’zolar bilan ehti- 
yotkor munosabatda bo‘lish va albatta, qorinpardaning uzluksizligini tiklash kerak.

Qorinpardaning pariyetal varag‘i qorin devorlarini ichki tomondan o ‘rab, 
undan yog‘ qatlami (qorinparda oldi, qorinparda osti, qorinparda usti, qorinparda 
orti) bilan ajralib turadi, bu yog‘ qatlami qorinpardaning cho‘zilishida m a’lum 
ahamiyatga ega.

Seroz qobiq bo ‘la turib, qorinparda cho‘zilish xususiyatiga ega, bu normal 
(masalan, homiladorlik) va patologik holatlarda kuzatilishi mumkin.

Qorinparda turli kristalloid eritmalar (masalan, fiziologik eritma va boshq.) 
ni so‘rib olish xususiyatiga ega, kolloid eritmalar esa qiyinroq va sekinroq so‘riladi. 
Bunda kristalloid eritmalar qon tomirlarga, kolloid eritmalar -  limfatik tomirlarga 
so ‘riladi. Q orin devorining birm uncha isitilishi eritm alar so ‘rilishining kucha-
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yishiga, sovitilishi esa, aksincha, pasayishiga olib keladi. Qorinpardaning bu xusu- 
siyatidan hozirgi paytda umumiy og‘riqsizlantirishda foydalaniladi (masalan, gek- 
senal to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri qorin bo ‘shlig‘iga quyilganda). Xuddi shu yo ‘sinda ope- 
ratsiyalar paytida ko ‘pincha qorin bo‘shlig‘iga isitilgan fiziologik eritma qo‘yiladi 
va hokazo.

Qorinpardaning qorin bo‘shlig‘idagi a ’zolaming turli patologik holatlarida- 
gi (yaralanish, qon ketishi, yallig‘lanishi, teshilishi va boshq.) ahamiyati ayniqsa 
katta, bunda u patologik o‘choqni atrofdagi a ’zolardan ajratib turish rolini baj ara- 
di. Bu yerda qorinpardaning juda kuchli plastik xususiyati namoyon bo‘ladi.

Qorinpardaning yo‘lini sxema tarzida qorin bo‘shlig‘ining shartli -  sagittal 
kesimida chizib ko ‘rsatish mumkin (177-rasm).

Q orinparda qorinning oldingi devoridan diafragm aning pastk i qavariq 
yuzasiga o ‘tadi va uni qoplaydi.

Diafragmadan qorinparda jigam ing yuqori yuzasiga o ‘tadi va ikkita boylam 
hosil qiladi: bittasi sagittal tekislikda — lig.falciforme, ikkinchisi frontal tekislikda
— jigam ing toj boylami (lig.coronarium hepatis). Qorin usti sohasida jigam ing 
darvozasi qismidan kindikka qarab sagittal yo ‘nalishda jigam ing yum aloq boyla­
m i boradi. Bu boylam bo‘ylab uning pastki qismida bekilib ketgan kindik venasi 
yotadi. Jigam ing yuqori yuzasidan qorinparda uning pastki yuzasiga o ‘tadi va 
jigar darvozasi yonidan oshqozonning kichik egriligi tomon yo ‘nalib, kichik char- 
vini hosil qiladi. Oshqozonning kichik egriligida qorinpardaning varaqlari bir- 
biridan uzoqlashadi: biri -  oshqozonning orqa devorini, ikkinchisi -  oldingi de- 
vorini qoplaydi. Oshqozonning katta egriligiga yetgach qorinpardaning varaqlari

177-rasm . Q o r in n in g  sa g itta l 
k esim id a  q orin p ard an in g  y o ‘li  

(y o ‘n a lish i ya r im  sx em a  
tarzida). Q orin  aortasi 

b irm u n ch a  o ‘n g g a  s ilj it ilg a n  
v a  k es ilm a y  q o ld ir ilgan .

I —diafragm a; 2 —kichik  charvi;
3—c h a r v i te sh ig i;  4—tr u n c u s

c o e l ia c u s ;  5—a. m e s e n t e r i c a  
superior; 6 —pancreas;
7—a. renalis; 8—cysterna chyli  va  
a. testicularis; 9—duodenum;
1 0 —a. mesenterica inferior;
I I —la tero - va  retroaorta l lim fa  
tugunlari; 1 2 —mesenterium;
13—vasa iliaca comminia;
14—k a tta  ch arv i; 15 - colon  
t r a n s v e r s u m ;  1 6 —m e s o c o lo n  
transversum;  17—oshqozon;
18—jigar.
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yana qo‘shiladi, bunda oshqozonning katta egriligi bilan ko‘ndalang chambar ichak- 
ka o ‘tish joyida boylam  (lig. gastrocolicum) hosil bo ‘ladi. Uning davomi katta 
charvini hosil qiladi: u qorinpardaning 4 varag‘idan iborat. Ulardan ikkitasi lig. 
gastrocolicunmmg davomi bo ‘lib, chanoqqacha tushadi, bu yerda qayrilib, yana 
yuqoriga ko ‘tariladi va ko‘ndalang chambar ichakka yetib boradi. Shunday qilib, 
katta charvida 4 varaq hosil bo ‘ladi.

Katta charvining orqadagi varaqlari oldingi varaqlari bilan birikadi. Ular 
ko‘ndalang-chambar ichakni o ‘rab, uning tutqichini hosil qiladi.va oshqozon osti 
bezi tomon yo‘naladi. Bu yerda qorinparda varaqlàri yana bo‘linadi. Biri yuqo­
riga ko'tariladi va charvi xaltaning orqa devorini qoplaydi. Boshqa varag‘i pastga 
yo‘naladi va qorin bo ‘shlig‘i pastki qavatining orqa devorini qoplaydi. Bu yerda 
qorinparda o ‘n ikki barmoq ichakning pastki gorizontal qismini qoplaydi, ingich- 
ka ichaklar tutqichini hosil qiladi, yon taraflarda esa ko‘tariluvchi va tushuvchi 
chambar ichaklami qoplaydi.

0 ‘ng yonbosh chuqurchada qorinparda ko ‘r ichakni, chap yonbosh chuqur- 
chada S-simon ichakni qoplaydi va unga tutqich hosil qilib, kichik chanoq bo ‘shlig‘i 
tomon yo ‘naladi. So‘ng uning devorlarini qoplab, qovuq hamda to ‘g ‘ri ichakning 
visserai qoplamini, ayollarda esa yana bachadon va uning ortiqlari qoplamasini 
hosil qiladi. Ayollarda qorinparda to ‘g ‘ri ichakni oldingi va yon tom onlardan 
qoplab, qinning yuqori qismi va bachadonga o ‘tadi, bu yerda u to ‘g ‘ri ichak bilan 
bachadon orasidagi chuqurchani -  orqa Duglas bo ‘shlig‘ini hosil qiladi.

Bachadondan qovuqqa o ‘tishda qorinparda yana bir cho‘ntak, oldingi Dug­
las bo ‘shlig‘ini hosil qiladi. So‘ngra yana yuqoriga ko ‘tarilib, qorinning oldingi- 
ichki devorini qoplaydi.

Qorinpardaning hosilalari
Qorinpardaning devor oldi varag‘i qorin devorlarini ichki tarafdan o ‘rab, bir 

qator burmalar, turli chuqurchalar va do‘mboqliklar, visserai varag‘i esa cho‘ntaklar 
va boylamlar, duplikaturalar, charvilar, tutqichlar va teshiklar hosil qiladi.

Qorinpardaning devor oldi varag‘i qorin devorlarini ichki tomonidan qoplab, 
qorin b o ‘shlig‘ining yuqori devorida bir tekisda diafragmani qoplaydi. Umurtqa 
pog‘onasining yon tomonlarida qorinning orqa devorida ikki tarafda buyraklami 
qoplab, buyrak do‘ngliklarini hosil qiladi. Bundan tashqari, umurtqa pog‘onasidan 
o ‘ngda qorinpardaning devor oldi varag‘i yana bir voronkasimon ko ‘tarilmani 
beradi, bu ko‘tarilrna shu yerda joylashgan o ‘n ikki barmoq ichak tushuvchi qism- 
ning joylashishiga bog‘liq bo ‘ladi.

Qorinpardaning devor oldi varag‘i qorin b o ‘shlig‘ining orqa devorini to ‘liq 
qoplamaydi: diafragma muskul sohasining o ‘ng tarafdagi bir qismi, ya’ni jigar 
o ‘zining orqa yuzasi bilan diafragmaga o ‘sib birikkan joyi (pars nuda) qorinpar­
da bilan qoplanmagan.

Q orinning oldingi devorida b ir qancha burm alar k o ‘rinadi: qovuqning 
yuqori qismi bilan kindik o ‘rtasida — o ‘rta (oraliq) kindik burmasi (plica umbili­
calis mediana), medial kindik burmalari (ular pastga, qovuqning yon tomoniga 
yo ‘naladi), jigam ing chap sagittal egatiga yo‘nalgan burma (jigaming yumaloq 
boylami).
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QORINPARDA B O ‘SH LIG ‘I  QAVATLARIVA

QOR1NPARDA HOSILALARI
Qorin bo‘shlig‘i ichki a ’zolarining topografiyasini o ‘rganishda qulaylik 

tug‘dirish maqsadida hamda yiringli jarayonlam ing joylashuvidagi o ‘ziga xos xusu- 
siyatlarni va ulam ing tarqalish yo‘llarini tavsiflash uchun qorinparda bo‘shlig‘ini 
ikkita: yuqori vapastki qavatlarga ajratish qabul qilingan. Bu ikkala qavat orasidagi 
chegarani (to‘siqni) ko‘ndalang chambar ichak va uning tutqichi (mesocolon trans- 
versum) hosil qiladi (177- va 179-rasmlar).

178-rasm . C harvi x a lta s in in g  d ev o r la r i va  c h o ‘n tak lari.
1 —d iafragm a; 2—f o r a m e n  e p i p l o i c u m - g a  zon d  k ir itilg a n ; 3- l o b u s  d e x t e r  
h e p a t is ;  4—lig. h e p a to d u o d e n a le ; 5—lig. h e p a to g a s t r i c u m ; 6—lobu s  c a u d a tu s  
h e p a t is ;  7—r e c e s s u s  s u p e r io r  b u rsa e  o m e n ta l i s ; 8 —lo b u s  sinister',
9—p l i c a  g a s t r o p a n c r e a t ic a ;  10—p a rs  c a r d ia c a  v e n tr ic u l i ;  11, 27—p a n c r e a s  
(q orin  parda orq asid an  k o ‘r in ib  tu rib d i); 1 2  - m e s o c o lo n  t r a n s v e r s u m  
(k esim  ch iz ig 'i); 13—r e c e s s u s  l ie n a l i s  b u rsa e  om entalis ' ,  14—lig. g a s t r o l ie n a le  
(q ism an  k esib  o lin gan ); 15- l i e n ;  16- l i g .  p h r e n ic o c o l ic u m ;  1 7 - f l e x u r a  co li  
s in is t r a ;  18—f l e x u r a  d u o d e n o je ju n a l i s ;  19—chap b u yrak  (relyef);
2 0 —p a r s  a s c e n d e n s  d u o d e n i;  2 1  —r a d i x  m e s e n te r i i  to m ir la r i bilan;
22—c a n a l i s  la te r a l i s  s in is te r ;  23—co lo n  a scen d en s;  24—o ‘n g  b u yrak  (re lyef);  
25— d u o d e n u m  (relef); 26—f l e x u r a  co l i  s in is t r a ;  28—r e c e s s u s  i n f e r i o r  bu rsae  
o m e n ta l is ;  2d—p y lo r u s ;  30—v e s ic a  fe l le a .

Qorinparda bo‘shlig‘ining yuqorigi qavatida jigar, o ‘t pufagi va o ‘t yo‘llari, 
qizilo‘ngachning qorin qismi, oshqozon, o‘n ikki barmoq ichakning yuqori bo‘limi, 
oshqozon osti bezi, taloq hamda o ‘ng va chap jigar xaltasi, oshqozon oldi va char­
vi xaltalari, taloqning ko ‘r xaltasi, kichik charvi joylashgan bo‘lsa (178-rasm), 
pastki qavatidan esa, o ‘n ikki barmoq ichakning pastki bo‘limi, katta charvi, in- 
gichka va chambar ichaklar, o ‘ng va chap yon kanallar, o ‘ng va chap tutqich kam- 
gaklari (qo‘ltiqlari) hamda cho‘ntaklar o‘rin oigan (179-rasm).

Qorin yuqori qavatining o ‘ng tomonini o ‘ng diafragma osti bo‘shlig‘i (unda
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179-rasm . Q orin b o ‘sh lig ‘in in g  yon  
kanallari va sinuslari. 

1 -jig a rn in g  toj boylam i; 2- jigar; 3 -  
taloq; 4—oshqozon; 5—chap yon  kanal;
6 —in gich k a  ichak  tu tq ich in in g  ildizi;
7—chap ichak  tu tq ich i sinusi; 8 —o ‘n g  
y o n  k a n a li; 9—o ‘n g  ich a k  tu tq ic h  
sinusi.

jigar xaltasi joylashgan), chap tomonini 
chap diafragm a osti b o ‘sh lig ‘i (unda 
taloqning ko‘r xaltasi hamda oshqozon 
oldi xaltasi joylashgan) egallaydi. 

Qorinparda xaltalari:
1) charvi xaltasi yoki kichik qorin 

b o ‘sh lig ‘i (bursa omentalis) oshqozonning orqasida joy lashgan  yoriqsim on 
bo ‘shliq bo ‘lib, uning 6 devori bor: old devori — kichik charvi, oshqozonning orqa 
devori va oshqozon-chambar boylamidan; orqa devori -  qorinpardaning umurtqa 
pog‘onasida yotuvchi, oshqozon osti bezi va yirik tomirlami qoplovchi devor oldi 
(pariyetal) varag‘idan; yuqori devori -  jigarning dumli va chap b o ‘laklaridan 
tashkil topgan, pastki devorini esa ko‘ndalang chambar ichak va uning tutqichi 
hosil qiladi. Charvi xaltasining chap va o ‘ng chegaralari qorinpardaning burma- 
lari hisobiga hosil bo ‘ladi (178-rasm).

Oshqozon-oshqozon osti boylami charvi xaltasi bo ‘shlig‘ini 2 qavatga: yuqo-

180-rasm . D ia fragm a  
o sti b o ‘s h lig ‘in in g  

q o r in n in g  p araverteb ra l 
sa g itta l q irq im id ag i 

k o ‘r in ish i.
1 —q o r in p a r d a  v a
d ia f r a g m a  o s t i
b o‘sh lig ‘in in g  qorinparda  
q ism i; 2—d ia fra g m a ; 3— 
j i g a r ;  4 —r .  d e x t e r  v .  
p o r ta e ;  5—o ‘t pufagi; 6 — 
c h a r v i  t e s h ig i ;  7, 1 1 — 
d u o d e n u m ,;  8—r e c e s s u s  
c o s t o d i a p h r a g m a t i c u s ;  
1  Q—je ju n im ;  1 2 —re c e ssu s  
c o s t o d i a p h r a g m a t i c u s — 
n in g  tubi; 13—parakolon  
v a  p a r a d u o d e n a l

kletchatkalar; 14—o ‘n g  buyrak; 15—f l e x u r a  co l i  d e x tra ;  16—f a s c i a  p reren a lis ;  
17 —f a s c i a  r e t ro re n a l is ;  18—p a r a n e p h r o n ;  19—o ‘n g  bu yrak  u s t i bezi; 20— 
f a s c i a  d i a p h r a g m a t i c a ;  2 1 —d iafragm a o sti b o ‘s h lig ‘in in g  qorin  parda orti 
k le tc h a tk a s ig a  d avom  e tu v c h i q or in  p ardadan  ta sh q a r i q ism i; 2 2 —q orin  
parda b o ‘s h lig ‘in in g  jigar , o ‘n  ik k i barm oq ichak , cham bar ich ak  va  o ‘ng  
b u yrak  orasida  jo y la sh g a n  qism i.
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rigi -  kichik charvi bo‘shlig‘i va pastki -  katta charvi bo ‘shlig‘iga bo ‘lib turadi.
Kichik charvi bo‘shlig‘ining o ‘ng tomoni qorin pardaning 3 ta boylamidan 

(jigar-o‘n ikki barmoq, jigar-buyrak va o ‘n ikki barmoq-buyrak boylamlari bilan 
chegaralangan) tashkil topgan bo‘lib, ular orasida charvi (Vinslov) teshigi hosil 
bo‘ladi (178-rasm). Bu teshik orqali charvi xaltasi “katta qorin bo ‘shlig‘i” bilan 
tutashadi. U teshik orqali boylam lam i kesmasdan faqat barmoq yoki ingichka 
asbob bilan charvi xaltasiga kirish mumkin. Kichik charvi bo‘shlig‘i katta charvi 
bo‘shlig‘i bilan oshqozon-oshqozon osti teshigi orqali aloqa qiladi;

2) jigarning o ‘ng xaltasi — diafragma hamda jigarning o‘ng bo‘lagi orasida 
joylashgan bo‘lib, 5 ta devori bor: yuqorida -  diafragmaning pay markazi, pastda -  
jigar o ‘ng bo‘lagining yuqori yuzasi; orqada -  jigarning o ‘ng tojli boylami; ichkar- 
ida -  o ‘roqsimon boylam; tashqarida -  diafragmaning muskul qismi. Bu yerda 
ko‘pincha diafragma osti abssesslari joylashishi mumkin (179- va 180-rasmlar).

3) jigarning chap xaltasi -  jigarning chap bo‘lagi va diafragma orasida bo‘lib, 
oldindan diafragmaning muskul qismi bilan; orqadan -  jigarning chap toj boyla­
mi, ichki tomondan -  o ‘roqsimon boylam va tashqi tarafdan uchburchak boylam 
bilan chegaralangan (177- va 179-rasmlar).

4) oshqozon oldi xaltasi -  oshqozon bilan jigarning chap bo‘lagi orasida 
joylashgan. Aniq chegaralari quyidagicha: oldindan -  jigar chap bo‘lagining past­
ki yuzasi, orqadan -  oshqozonning oldingi devori, yuqoridan -  kichik charvi va 
jigar darvozasi (177-rasm).

Yuqorida ko ‘rsatilgan 3 ta xalta (jigar xaltalari va oshqozon oldi xaltasi) 
pastki tomondan qorin bo‘shlig‘ining boshqa qismlari bilan bemalol aloqa qiladi.

Qorinparda cho‘ntaklari
Qorin bo ‘shlig‘ining yuqori qavatida seroz pardaning quyidagi cho‘ntaklari 

farq qilinadi: 1) taloqning ko‘r qopchasi -  chap diafragma osti sohasida chap di- 
afragma-chambar boylami ustida joylashgan, taloq uchun o ‘rindiq hisoblanadi;
2) charvi qopchasining yuqori bo ‘rtmasi -  charvi xalatasining gumbazi hisoblanib, 
jigarning dumli va chap bo ‘laklari ostida yotadi; 3) charvi xaltasi bo‘shlig‘ining 
kardial cho‘ntagi -  uncha katta  bo ‘lm agan chuqurcha b o ‘lib, charvi xaltasi 
bo‘shlig‘ining chap qismida, oshqozon-oshqozon osti boylamining qoq ustida joy ­
lashgan; 4) oshqozon-oshqozon osti bezi bo‘rtmasi -  oshqozonning orqa devori 
va oshqozon osti bezi orasidagi chuqur b o ‘shliqdan iborat. Bu b o ‘shliqning 
yuqori chegarasi bo‘lib, oshqozon-oshqozon osti bezi boylami hisoblanadi.

Qorin bo‘shlig‘ining pastki qavatida quyidagi cho‘ntak va bo ‘rtmalar joy ­
lashgan: 1) S-simon ichak oraliq bo‘rtmasi -  S-simon ichak qovuzlogMdagi chu­
qurcha ko‘rinishida bo‘ladi; 2) o ‘n ikki barmoq-och ichak cho‘ntagi -  qorinpar- 
daning 2 burmasi orasida joylashgan bo ‘lib, ichki qorinparda orti churralarining 
(yoki Treyts churralarining) hosil bo ‘lishida katta ahamiyatga ega; 3) yuqorigi va
4) pastki yonbosh-ko‘richak cho‘ntagi; 5) ko ‘richak orqasidagi yoki retrotsekal 
cho‘ntak, yo ‘g ‘on ichak boshlanish qismining orqasida bo ‘Iib, oldindan qorinpar- 
daning visserai varag‘i bilan, orqadan uning pariyetal varag‘i bilan chegaralangan 
(181-rasm).
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181-rasm . Q orinparda b o ‘s h lig ‘in in g  p astk i b o 'lim id a g i a ’zolar.
1 - c o lo n  a s c e n d e n s ;  2 - c a e c u m ;  3 - p l i c a  i l e o c a e c a l i s  s u p e r io r ;  4 - r e c e s s u s  
i le o c a e c a is  s u p e r io r  - d agi zond; 5 - i n t e s t i n u m  i le u m ;  6 - r a d i x  m e s e n te r i i ;  
1 -c o lo n  s y g m o id e u m ;  8 -m e s o c o lo n  s y g m o id e u m ;  9 -c o lo n  d e sc e n d e n s ;
1 0 - p l i c a  r e c to v e s ic a l i s ;  1 1 - re c tu m ;  1 2 - v e s ic a  u r in a r ia ;  13 - c a v u m  p e lv i s ;  
1 4 - a p p e n d i x  v e r m i f o r m i s ;  1 5 - m e s o a p p e n d i x ;  1 6 - r e c e s s u s  i l e o c e c a l i s  
i n f e r i o r - d a g i zond; 1 7 - p l i c a  i le o c e c a l is  in fe r io r .

Qorinparda boylamlari
Qorinparda boylamlari deb qorinpardaning qorin b o ‘shlig‘idagi bir a ’zodan 

ikkinchi a ’zoga o ‘tish qismi yoki qorinpardaning qorin bo ‘shlig‘i bir a ’zosidan 
qorin devoriga o ‘tish qismiga aytiladi.

B.V.Ognev (1960) quyidagilami farq qiladi: a) boylam-duplikaturalar, qorin­
pardaning 2 ta varag‘idan iborat; b) yakka boylamlar -  qorinparda bir varag‘ining 
qorin bo ‘shlig‘i bir a ’zosidan ikkinchi a ’zosiga oddiy o ‘tishi; v) qorinpardadan 
iborat bo‘lmagan boylamlar -  bular obliteratsiyaga uchragan tomirlar yoki birik- 
tiruvchi to ‘qima, muskul to ‘qimasidan iborat tortmalar (jigarning yumaloq boyl- 
ami va boshq.).

Boylam-duplikaturalarga quyidagilar kiradi: 1) oshqozon-chambar boyla- 
mi, uning ichida oshqozon-charvi qon tomirlari yotadi; 2) oshqozon-taloq boyla- 
mi, unda taloq va kalta oshqozon qon tomirlari yotadi; 3) oshqozon-jigar boyla- 
mi, o ‘zida o ‘ng va chap oshqozon arteriyasi va venalari hamda n.vagusn'mg shox- 
larini saqlaydi; 4) lig.hepatopyloricum -  kichik charvining jigar-oshqozon qismi- 
ni a jra tib  tu ra d i; 5) lig .p y lo ro p a n crea ticu m , lig .g a s tro p a n crea ticu m , 
lig.hepatoduodenale, jigarning o ‘roqsimon boylami (lig.fahiforme) va uchbur- 
chak (o ‘ng va chap) boylamlar.
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Yakka boylamlarga quyidagilami kiritish mumkin: 1) oshqozon-diafragma 
boylami — diafragma va oshqozon tubi orasida tortilgan bo‘lib, qizilo‘ngachdan 
chap tomonda yotadi; 2) diafragma-qizilo‘ngach boylami -  diafragma va oshqo- 
zonning kardial qismi orasida tortilgan bo‘lib, qizilo‘ngachning oldingi yuzasida 
joylashgan; 3) oshqozon-oshqozon osti boylami -  qorinparda varag‘ining oshqo­
zon osti bezi yuqori qiiTasidan oshqozonning orqa devori, kardial qismi va tubiga 
tortilgan qismi; 4) jigam ing toj boylami frontal tekislikda joylashib, jigam ing 
orqa yuzasidan difragmaga o‘tadi (o‘ng va chap boylamlarga bo‘linadi); 5) jigar- 
buyrak boylami -  jigar darvozasidan o ‘ng buyrakning yuqori qutbiga cho'zilgan 
bo ‘lib, charvi teshigini orqa tomondan chegaralaydi; 6) o ‘n iklci barmoq-buyrak 
boylami va boshq.

Charvilar.
Qorin bo‘shlig‘ida 2 ta: katta va kichik charvilar farqlanadi.

T u t q ic h la r
Tutqich (mezo) deganda ichakni tutib turuvchi qorinparda duplikaturasi tushu- 

niladi. U  seroz pardaning 2 ta varag‘idan iborat bo‘lib, o‘zida ko‘pdan-ko‘p qon va 
limfatik tomirlami, limfatik tugun va nervlarni tutadi. Tutqichlaming quyidagi turlari 
farq qilinadi: ingichka ichak tutqichi; chuvalchangsimon o ‘simta, ko‘ndalang-cham- 
bar ichak, S-simon ichak, to ‘g ‘ri ichakning ampula usti qismi tutqichlari.

Qorinparda bo‘shlig‘ining pastki qavati ko ‘ndalang chambar ichakning tut­
qichi bilan tos chanog‘i bo ‘shlig‘i orasidagi bo‘shliqni egallaydi. K o‘tariluvchi 
va tushuvchi chambar ichaklar hamda ingichka ichakning tutqichi ushbu bo‘ shliqni 
to ‘rtta bo‘lak: o ‘ng va chap yon kanallar hamda o ‘ng va chap tutqich qo‘ltiqlari 
(sinuslari) ga bo‘ladi.

0 ‘ng yon kanal (canalis lateralis dexter) - qorinning o ‘ng yon devori bilan 
k o ‘tariluvchi chambar ichak orasida joylashgan bo‘lib, bu kanal pastda o ‘ng yon- 
bosh chuqurchasi (fossa iliaca dextra) ga, so‘ngra tos bo‘shlig‘iga, yuqorida esa 
o ‘ng diafragma osti bo‘shlig‘iga davom etadi (179-rasm).

Chap yon kanal (canalis lateralis sinister) — tushuvchi chambar ichak bilan 
qorinning chap yon devori orasida joylashadi. Kanal pastda chap yonbosh chuqurcha­
si orqali tos bo‘shlig‘i bilan tutashadi, yuqorida esa chap diafragma—chambar boylami 
(lig.phrenicocolicum sinistra) vositasida taloq ko‘r xaltasidan chegaralangan.

Gavdaning gorizontal holatida yon kanallaming eng chuqur qismlari ulaming 
yuqorisida bo‘lib, tananing tik holatidayallig5 lanish suyuqliklari (yiring) yon kanallar 
bo‘ylab yonbosh chuqurchalariga, ulardan tos chanog‘i bo‘shlig‘iga tushadi.

0 ‘ng tutqich qo‘ltig‘is (inus mesentericus dexter) - o ‘ngda ko ‘tafiluvchi 
chambar ichak, chapda va pastda ingichka ichakning tutqichi, yuqorida ko'ndalang 
chambar ichakning tutqichi bilan chegaralangan uchburchak shaklidagi bo‘shliq 
bo ‘lib, undagi ingichka ichak qovuzloqlarini oldindan katta charvi berkitib turadi. 
Qo‘ltiqni pastda, tos bo‘shlig‘idan yonbosh-ko‘r ichak burchagi (ileotsekal bur- 
chak) ajratib turadi (179-rasm).

Chap tutqich qo‘ltig‘i (sinus mesentericus inister) -  o‘ngda ingichka ichak 
tuqichi, chapda tushuvchi chambar ichak, yuqorida ko‘ndalang chambar ichakning 
tutqichi bilan chegaralangan va o ‘zida ingichka ichak qovuzloqlari tutuvchi bo‘shliq
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bo‘lib, oldindan katta charvi bilan bekilib turadi. Bu qo‘ltiq bevosita tos chanog‘i 
bo‘shlig‘iga da vom etadi.

Tutqich qo‘ltiqlarining eng chuqur b o ‘limlari ulam ing yuqori tomonlarida 
joylashgan. Ikkala qo‘ltiq ko'ndalang chambar ichak tutqichi bilan o ‘n ikki bar- 
moq-och ichak burilmasi (egriligi) orasidagi yoriq orqali o ‘zaro tutashadi.

QORINPARDA B O ‘SH LIG ‘INING YUQORI QAVATI A ’ZOLARI 
Qizilo‘ngachning qorin bo‘limi

Q izilo‘ngachning qorin b o ‘limi (pars abdominalis oesophagei) - diafrag- 
maning qizilo‘ngach teshigidan oshqozonning kardiya qismi orasida joylashib, 
uning uzunligi 0,5-3 sm ni tashkil etadi.

Q izilo‘ngach X ko ‘krak umurtqasi domida diafragmaning qizilo‘ngach teshi- 
gi orqali sayyor nerv poyalari bilan birgalikda qorin b o ‘shlig‘iga o ‘tadi. Uning 
o ‘ng qirg‘og‘i deyarli sezilarsiz oshqozonning kichik egriligiga davom etsa, chap 
qirg‘og‘i esa oshqozonning tubi bilan kardiya o ‘yig‘i (Gis burchagi) deb ataluv- 
chi chuqurcha hosil qiladi (182-rasm).

Q izilo‘ngachning qorin b o ‘limi old va yon tomonlardan qorinparda bilan

182-rasm . O sh q ozon n in g  
b o ‘lim la r i.

1—in c i s u r a  ca rd ia ca ;
2—f u n d u s  v e n tr ic u l i ;
3—c o r p u s  v e n tr ic u l i ;
4—v e s t i b u l u m  p y lo r i ;
5—a n t r u m  p y lo r ic u m ;
6—p a r s  i n f e r i o r  d u o d e n i;
7—p a r s  d e s c e n d e n s  
d u o d e n i ;
8—p y lo r i s ;
9—p a r s  s u p e r io r  d u o d e n i;  

—in c i s u r a  a n g u la r i s
(u zu q  ch iz iq  b ila n  
osh q ozon  ta n a si b ila n  
u n in g  p ilo r ik  q ism lari 
orasid a g i ch egara  
ta sv ir la n g a n );
1 1 —q iz ilo ‘n g a c h n in g  
q orin d ag i b o‘lim i.

qoplangan. Uning o ‘ng devoriga jigam ing chap b o ‘lagi, old va chap tomondan 
esa taloqning yuqori qismi taqalib turadi.

Q izilo‘ngachning diafragm ateshigi ichidagi (diafragmaning medial oyoqcha- 
lari orasida joylashgan) va oshqozon kardiyasiga o ‘tishdagi qalinlashgan muskul 
sfmkteri hamda Gis burchagi sohasidagi kardiya burmasi yoki Gubarev klapani 
b irg a lik d a  q iz ilo ‘ngach -k ard iy a  isk an jasin i hosil q ilad i. Bu yerda , y a ’ni 
qizilo‘ngachning uchinchi torayish joyida yot jism lar tiqilib qolgan hollarda ular- 
ni qorin bo‘shlig‘i orqali kesib ochib kirish yo ‘li bilan olib tashlash mumkin.

Q izilo‘ngach qorin b o ‘limining oldingi yuzasida, qorinparda (diafragma- 
qizilo‘ngach boylami) ostida chap sayyor nerv, orqa yuzasida o ‘ng sayyor nerv 
poyasi yotadi.
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Sayyor nervlar
0 ‘ng va chap sayyor nervlar ko ‘ks oralig‘ida qizilo‘ngachga yaqin kelib 

ko‘p sonli anastomozlar orqali o ‘zaro qo‘shilgach, qizilo‘ngach chigali (plexus 
oesophageus) ni hosil qiluvchi shoxlarini beradi. Diafragmaga yaqinlashgan sari 
qizilo‘ngach chigalining shoxlari bir-biriga yaqinlashib, poyalarni hosil qiladi. 
Bu poyalar soat mili yo ‘nalishi bo‘ylab asta-sekin siljib, qizilo‘ngachning oldingi 
va orqa devorlariga o ‘tadi va u bilan birga qorin bo ‘shlig‘iga tushib, oldingi va 
o‘rta sayyor nerv poyasi (truncus vagalis anterior et posterior) nomini oladi. Aksari 
hollarda sayyor nerv poyalarining soni uchta yoki undan ko‘p bo ‘lishi kuzatiladi. 
Poyalar sonining qancha bo‘lishidan qat’iy nazar, ularning tarkibida o ‘ng sayyor 
nervdan ham, chapdagisidan ham tolalar bo‘ladi.

Old va orqa sayyor nerv poyalaridan chiquvchi shoxlar oshqozonga hamda 
boshqa a ’zolargaboruvchi shoxlarga ajratiladi. 0 ‘z navbatida, oshqozonga boruv- 
chi shoxlar orasida uzun hamda kalta shoxlar tafovut etiladi. Kaltalari 4-15 ta 
shoxchadan iborat yelpig‘ich ko‘rinishida oshqozon tubi, kardiyasi hamda tanasi- 
ning yuqorigi qismiga tarqaladi.

Uzun shoxlar (1-3 ta) oshqozonning kichik egriligi bo‘ylab kichik charvining 
varaqlari orasida joylashadi. Ular o‘z y o ‘lida o‘zaro tolalar ayriboshlab, oshqozonning 
kichik egriligiga va tanasiga 6-12 sm li 5-15 ta shoxchalarni beradi. Uzun shoxlar 
oshqozonning pilorik qismigacha, ba’zan 12 barm oq ichakkacha yetib borishi 
mumkin. Qator hollarda oshqozonning pilorik qismiga sayyor nervning jigar yoki 
qursoq shox-laridankichik charvi bo‘ylab tolalar kelishi qayd etiladi. Binobarin, vago- 
tomiya operasiyasida oshqozonning barcha shoxlarini diafragma ostida kesish a’zo 
pilorik qism-ning to ‘liq denervatsiyasiga har doim ham olib kelavermaydi.

0 ‘n ikki barmoq ichakka ham old sayyor nerv poyasidan, pastki qismiga esa 
orqa poyadan qorin (qursoq) chigalini aylanib o ‘tuvchi shoxlar keladi.

Old sayyor nerv poyasi kichik charvi bo ‘ylab diafragmaga parallel holda 
yo‘naluvchi 2-3 ta jigar shoxlari (rr.hepatici) ni beradi. Ba’zi hollarda, kichik char­
vi orqali o ‘tayotgan jigar shoxlaridan oshqozonning kichik egriligi va o‘n ikki bar­
moq ichakning boshlanish qismiga shoxchalar chiqishi mumkin. Jigarga orqa say­
yor nerv poyasidan ham shoxcha borishi mumkin. Oshqozon osti bezining boshcha- 
si va tanasiga oldingi sayyor poyasida, tanasi va dumiga orqa poyadan ayrim tolalar 
boradi.

Sayyor nerv tolalari taloq va ingichka ichakning boshlanish qismiga ham boradi.
Shuni ta ’kidlash joizki, orqa sayyor nerv poyasi qursoq chigalidagi tugunlar 

bilan yirik shoxlar yordamida bog‘langan bo ‘lib, chigal shoxlari tarkibida qorin 
bo‘shlig‘i yuqori qavatining barcha a ’zolariga, shu jumladan, oshqozonga ham 
boruvchi parasimpatik nerv tolalarining soni har bir odamda har xil bo‘ladi. Shu 
sababli, hatto puxta bajarilgan selektiv gastral vagotom iya ham  oshqozonni 
parasimpatik nervlardan butunlay xalos eta olmaydi.

J I G A R

Jigar odam organizmining eng yirik ichki a ’zolaridan biri hisoblanadi. U 
o ‘zining ko‘p qismi bilan o ‘ng qovurg‘a ostida joylashadi, epigastral sohani va 
qisman chap qovurg‘a osti sohalarini egallaydi.

C h e g a r a l a r i :  Skeletotopik jihatdan jigarning yuqori chegarasi o ‘ngda 
X qovurg‘aaro sohada o ‘rta qo‘ltiq osti chizig‘i bo‘yicha, o ‘ng tom onda o ‘rta 
o ‘mrov chizig‘i bo‘yicha IV qovurg‘alararo sohagacha yetadi, so‘ng xanjarsimon 
o ‘simtadan yuqorida to ‘sh suyagini kesib o ‘tadi va V qovurg‘aaro sohada chap
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to ‘sh oldi chizig‘igacha boradi. Pastki che- 
gara ham  X qovurg‘aaro sohada boshlanib, 
nishab holatda yuqoriga va chapga qovurg'a 
yoyini kesib o ‘tadi va VII chap qovurg‘a 
to g ‘ayi ham da chap V qovurg‘aaro sohada 
yuqori chegara bilan tutashadi. Jigaming past­
ki chegarasi ancha o ‘zgaruvchan (183-rasm).

Jigar 2 ta: qabariq diafragmal va botiq 
visserai yuzaga ega, keyingisi pastga va orqa- 
ga qaragan b o ‘lib, boshqa a ’zolar hisobiga 
hosil bo‘lgan botiqliklari bilan ularga taqalib 
turadi. Bu a ’zolar pastki o ‘tkir qirra orqali bir- 
biriga o ‘tadi. Yuqori orqa qirg‘og‘i shu dara- 
jada silliqlanganki, unga jigar diafragma yu- 
zasining orqa qismi deb qaraladi. Jigarda 2 
ta: o ‘ng va (kichik) chap bo ‘laklar bo ‘lib, di­
afragmal yuzada jigam ing o ‘roqsimon boy- 
lami yordamida 2 ga ajralgan. Jigaming vis­
se ra i y u zasi chap  b o ‘y lam a ega t o rqali 
b o ‘lingan bo ‘lib, uning old qismidan jigam ing yumaloq boylami o ‘tadi, orqa qismi- 
da esa fibroz tortma (qayish), ya’ni berk venoz yo‘l joylashadi.

Jigar o ‘ng bo ‘lagining pastki yuzasida chap bo ‘ylama egatga parallel rav- 
ishda o ‘ng bo‘ylama egat joylashadi, uning oldingi bo ‘limida o ‘t pufagi, orqasida 
— pastki kavak vena joylashadi. Ikkala bo‘y lama egatlar orasida chuqur k o ‘ndalang 
egat — jigar darvozasi joylashadi, undan oldinda kvadrat bo‘lak, darvozadan orqa- 
da esa jigam ing dumli bo ‘lagi farq qilinadi.

Jigam ing diafragma yuzasi diafragmaga tegib turadi, visserai yuzasi turli 
a ’zolar (o‘ng buyrak va buyrak usti bezi, o ‘n ikki barmoq va yo‘g ‘on ichaklar, 
oshqozon, qizilo‘ngach) ga yopishib turadi (180-rasm), buning natijasida visserai 
yuzada shu a ’zolardan o ‘ymalar hosil bo ‘ladi. Jigarga uning darvozasi orqali xusus- 
iy jigar arteriyasi va darvoza venasi ldradi, umumiy jigar yo ‘li va olib ketuvchi 
limfa tomirlari chiqadi (184-rasm).

Jigar qorinparda bilan mezoperitoneal qoplangan: uning diafragmaga qaragan 
orqa yuzasi qorinparda bilan o ‘ralmagan (180-rasm). Jigaming seroz qobig‘i osti- 
da fibroz qavat joylashgan b o ‘lib, u Glisson kapsulasi deb ham ataladi. Jigar dar­
vozasi sohasida fibroz parda tomirlar bilan birga jigar parenximasiga kiradi va 
yupqa biriktiruvchi to ‘qimali qobiqchalar holida uning bo ‘lakchalarini o ‘rab turadi.

Hozirgi vaqtda jigar jarrohligining muvaffaqiyatli rivojlanishi bilan jigar- 
ning segmentar tuzilishi haqidagi tushunchalar keng tarqaldi.

Segment -  jigam ing yaqqol, alohida o ‘z qon aylanishi, innervatsiya, o ‘t va 
limfa yo‘llariga ega bo ‘lgan sohasidir. Bu jigam ing shunday sohalarini qo‘shni 
segmentlarga zarar yetkazmasdan jarrohlik y o i i  bilan olib tashlashga imkon be- 
radi. Segment — faqat fazoviy tushunchagina emas. U darvoza sistemasining tar- 
moqlanish xususiyatlarini ham o ‘zida aks ettiradi: segmentga darvoza venasining 
yirik shoxi jigar arteriyasining shoxi bilan birga kiradi, o ‘t yo ‘li hamda limfa 
tomirlari esa segmentdan chiqadi. Darvoza venasining tarmoqlanishi doimiy (bir

j  i-fv

te) c i
• 3 cÿ 
\

¿83 -rasm . J igar  va  o ‘t 
p u fa g in in g  

sk e le to to p iy a s i.
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184-rasm . O sh q ozon n in g  
qon b ila n  ta ’m in la n ish i. 

1 —o ‘t pufagi; 2 —p u fak  y o ‘li;
3—jig a r  o ‘t y o ‘li; 4—x u su s iy  
j ig a r  a r te r iy a s i;  5—p a stk i  
k a v a k  v e n a ;  6 —p a s t k i  
d ia fragm a arteriyalari; 7— 
q o r in  a r te r iy a  poyasi; 8 — 
ta lo q ;  9, 1 1 -  c h a p  
o sh q ozon -ch arv i arteriyasi;
1 0 —c h a p  o s h q o z o n
a r te r iy a s i;  1 2 —t u s h u v c h i  
c h a m b a r  ich a k ; 1 3 —ch a p  
c h a m b a r  a r t e r iy a ;  1 4 — 
y u q o r i tu tq ic h  a r te r iy a s i  
v a  v e n a s i ;  1 5 - o ‘n g  
c h a m b a r  a r t e r iy a ;  16  — 

k o ‘ta r ilu v ch i cham bar ichak; 17 - o ‘n g  o sh q o zo n -ch a rv i arteriyasi; 18—o ‘n g  
osh q ozon  arteriyasi; 19—o sh q o z o n -o ‘n  ik k i barm oq arteriyasi; 20—u m u m iy  
o ‘t y o ‘li; 2 1 —d arvoza ven asi.

xil) boMmaganligi sababli, ilmiy izlanuvchilar jigar segmentlarining sonini turli- 
cha keltiradilar.

Hozirgi vaqtda qon bilan ta ’minlanish, o ‘t va limfa oqish sohalariga mos 
keluvchi jigam ing segmentar bo‘linishining bir qancha sxemalari taklif etilgan. 
Lekin eng tarqalgani Kuino sxemasi bo‘lib, unga ko ‘ra, jigarda 8 segment farq 
qilinadi (185-rasm). Bu sxemaga muvofiq jigam ing o ‘ng bo‘lagida V (parame- 
diokaudal) va VII (paramediokranial) segmentlardan tashkil topgan o ‘ng parame­
dian sektor hamda VI (laterokaudal) va VII (laterokranial) segmentlardan tashkil 
topgan o ‘ng lateral sektor farqlanadi. Jigam ing chap bo‘lagida III (laterokaudal) 
va IV (paramediokaudal) segmentlardan tashkil topgan chap paramedian sektor 
ham da II (laterokranial) segmentdan iborat bo‘lgan chap lateral sektor tafovut 
qilinadi. I (paramediokranial) segment chap dorsal segmented hosil qiladi.

Jigaming boylam apparati massasi o ‘rtacha 1,5 kg gayetuvchi bu yirik a ’zoni 
yetarlicha m ahkamlovchi baquvvat boylam lardan iborat. Jigam ing toj boylami 
uning orqa-yuqori yuzasini diafragmaning pastki yuzasiga frontal tekislik bo‘yicha

185-rasm . J ig a r n in g  se g m e n tli tu z ilish i (K y u n eo  ch izm asi).
A —jig a r n in g  d ia fragm a yuzasi; B -v is s e r a l yuzasi; V —d arvoza  v e n a s in in g  

seg m en ta r  sh o x la r i (v issera l y u za d a g i ak s-ta sv ir i) .
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mustahkam fiksatsiya qiladi. Jigaming o ‘ng va chap tomonlarida boylam o ‘ng va 
chap uchburchak boylamlarga davom etadi. 0 ‘roqsimon boylam  sagittal tekislik 
bo ‘yicha diafragma va jigam ing qavariq diafragma yuzasi orasida, uning o ‘ng va 
chap bo‘laklari chegarasida joylashadi.

Jigaming yumaloq boylami kindik b ilanjigar darvozasi o ‘rtasida, uning chap 
bo ‘ylama egatida joylashadi. Boylam o ‘zida qisman obliteratsiyalangan kindik 
venasini tutadi. Jigaming oldingi qirg‘og‘ida o ‘roqsimon va yumaloq boylamlar 
o ‘zaro qo‘shiladi.

Jigaming visseral yuzasidan pastga tom onjigar-oshqozon, jigar-o‘n ikki bar- 
moq va jigar-buyrak boylamlari ketadi.

Jigam ing fiksatsiyasida, pars nuda va aytib o ‘tilgan boylamlardan tashqari, 
o ‘ziga jigar venalarini qabul qiluvchi pastki kavak vena, shuningdek, qorinning 
ichki bosimi, diafragma va qorinning old-yon devori muskullarining tonusi m a’lum 
rol o ‘ynaydi.

Qon bilan ta ’minlanishi. Jigar qon tomir sistemasining xususiyati shunda- 
ki, unga qon 2 ta tomir: xususiy jigar arteriyasi va darvoza venasi orqali keladi.

Xususiy jigar arteriyasi qorin o ‘zanining shoxi bo 'lgan umumiy jigar arteri- 
yasining tarm og‘idir. Arteriyajigar-o‘n ikki barmoq ichak boylami varaqlari orasida 
umumiy o ‘t yo‘lidan chapda joylashib, jigar darvozasiga yo ‘naladi. Bu yerda u 
o ‘ng va chap shoxlarga b o ‘linadi. 0 ‘ng shox o ‘t pufagiga pufak arteriyasini bera- 
di va jigam ing o ‘ng bo‘lagini qon bilan ta ’minlaydi, chap shox jigam ing chap, 
kvadrat va dumli bo ‘laklarini qon bilan ta ’minlaydi, biroq boshqa variantlar ham 
bo‘lishi m umkin (184-rasm).

Jigarga qon olib keluvchi ikkinchi qon tomir darvoza venasi bo‘lib, u qorin 
bo‘shlig‘ining hamma toq a ’zolaridan venoz qonni olib ketadi.

Darvoza venasining yirik vena poyasi oshqozon osti bezi boshchasidan orqa- 
da, ko‘pincha, 3 ta asosiy venadan: oshqozon va oshqozon osti bezidan olib ketuv- 
chi taloq venasi, chambar ichakning o ‘ng yarmi va ingichka ichakning hammasidan 
venoz qonni olib ketuvchi yuqori tutqich venasi hamda chambar ichakning chap 
yarmidan qon olib ketuvchi pastki tutqich venasidan tarkib topadi. Darvoza vena­
si hosil bo ‘lishining boshqa variantlari ham bo ‘lishi mumkin.

Jigar innervatsiyasida qorin chigalidan, sayyor va o ‘ng diafragmal nervlar- 
dan bom vchi nerv tolalari qatnashadi. Jigar darvozasi oldida ko‘rsatib o ‘tilgan 
manbalardan oldingi va orqa jigar chigallari shakllanadi, undan boshlanuvchi nerv 
tolalari biriktimvchi to ‘qima qatlamlari orqali butun a ’zoga tarqaladi.

Limfaning oqib ketishi. Jigarda yuza va chuqur olib ketuvchi limfa tomirlari 
farq qilinadi. Jigar yuqori yuzasining yuza olib ketuvchi limfa tomirlari va jigar 
venalarini kuzatib boruvchi chuqur tomirlar asosan ko ‘krak bo‘shlig‘idagi limfa 
tugunlariga, jigam ing boshqa olib ketuvchi tomirlari esa qorin bo ‘shlig‘idagi tu- 
gunlarga quyiladi. Jigam ing k o ‘krak bo ‘shlig‘iga kiruvchi limfa tomirlari diafrag­
man] teshib o ‘tadi va diafragmadagi yoriqlar (diafragmaning to ‘sh va qovurg‘a 
qismlari orasida) va tomirlar teshiklari (aorta teshigi, pastki kavak vena teshigi) 
o rqali1 o ‘tadi. K o‘krak b o ‘sh lig ‘ida jigarn ing  olib  ketuvchi lim fa tom irlari 
qovurg‘aaro, diafragma (perikard oldi) va orqa ko‘ks oralig‘i (qizilo‘ngach oldi) tu­
gunlariga quyiladi.

Qorin b o ‘shlig‘idagi tugunlarga quyiluvchi jigam ing olib ketuvchi limfa
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tomirlari uchun I bosqichdagi regionar tugunlar quyidagilardir: 1) umumiy va 
xususiy jigar arteriyalari bo ‘ylab joylashgan jigar tugunlari; 2) chap oshqozon 
arteriyasi yo ‘li bo ‘ylab joylashgan tugunlar; 3) aorta va pastki kavak vena atrofl- 
da joylashgan tugunlar (166-rasm).

Jigar, oshqozon va oshqozon osti bezi limfa tomirlari uchun II bosqichdagi 
asosiy regionar tugunlar qorin arteriyasiga yaqin yotuvchi qorin tugunlaridir. Ji­
gar va qorin lim fa tugunlarining qorin b o ‘sh lig‘idagi boshqa tugunlar bilan 
bog‘lanishi 2 tomonlama limfaning oqib ketishiga imkon beradi.

O T  PUFAGI VA 0 ‘T Y O L L A R I

0 ‘t pufagi yoki o ‘t qopi qorinning old-yon devorida X qovurg‘alarning oxirini 
tutashtiruvchi chiziq va linea parasternalis dextra kesishgan nuqtasiga akslanadi. 
Jigam ing o ‘lchami va joylashgan o ‘m iga qarab, o ‘t pufagi linea medioclavicu- 
laris c/ex/radan ichkari tomonga ham akslanishi mum kin.

Agar o ‘t pufagi o ‘t suyuqligi bilan to ‘lgan yoki uning ichidagi toshlar bilan 
kengaygan bo ‘lsa, bu holda u qorin devoriga qovurg‘a yoyining pastki qismi 
b o ‘ylab katta m asofada tegib turadi. Bunday hollarda o ‘t pufagi shu sohani 
perkussiya va palpatsiya qilish bilan aniqlanishi m umkin. 0 ‘ng qovurg‘a yoyi va 
o ‘ng qorin to ‘g ‘ri muskulining tashqi qirg‘og‘i hosil qilgan burchak o ‘t pufagi 
tub in ing  p royeksiyalanad igan  jo y i h isob lanad i. Q orin to ‘g ‘ri m uskulin ing  
qirg‘og‘ini topish q iy inbo‘lganhollarda, o ‘ng qo‘ltiq chuqurchasining cho‘qqisidan 
kindikka chiziq o‘tkaziladi, odatda shu chiziqning o ‘ng qovurg‘a yoyi bilan ke­
sishgan nuq-tasi o ‘t pufagi tubining aks-tasvirini bildiradi.

Skeletotopiyasi. 0 ‘t pufagi I-II bel umurtqasi sohasiga, uning bo ‘yinchasi 
ko ‘pgina hollarda XII ko‘krak va I bel umurtqasi sohasiga akslanadi (183-rasm).

Sintopiyasi. 0 ‘t pufagidan yuqori va oldinda jigar, chapda — pylorus, o ‘ng va 
pastda yo‘g‘on ichakning jigar egriligijoylashadi. 0 ‘t pufagining tanasi ko‘ndalang- 
chambar ichakka, bo‘yinchasi o‘n ikki barmoq ichakning piyozchasiga, jigaming ol- 
dingi-pastki qirg‘og‘idan 3 sm chiqib tumvchi tubi esa qorinning oldingi devoriga 
tegib turadi. 0 ‘t pufagi qorinparda bilan uch tomondan: pastdan va yon tomonlaridan 
o‘ralgan. 0 ‘t pufagining tubi qorinparda bilan hamma tomondan o ‘ralgan. Qorinpar­
da o‘t pufagining muskul qavatidan yupqa fassiya va g ‘ovak tolali biriktiruvchi to‘qima 
orqali ajralgan bo‘lib, u ayniqsa, jigaming visseral yuzasi va o‘t pufagi orasida yaxshi 
rivojlangan. G ‘ovak biriktiruvchi to ‘qima qavati o ‘t pufagining tubidan uning 
bo‘yinchasi tomon asta ko‘payib boradi. 0 ‘t pufagini jigardan oson ajratishni shu 
biriktiruvchi to‘qima mavjudligi bilan izohlash mumkin. 0 ‘t pufagi bo‘yinchasining 
o‘t pufagi yo‘liga o ‘tish joyi topografik-anatomik jihatdan ahamiyatga molikdir. 0 ‘t 
pufagi yo‘li ustida pufak arteriyasi, orqasida bo‘lsa -  o‘ng jigar arteriyasi yotadi. 0 ‘t 
pufagi yo‘lidan ichkarida o‘ng va chap jigar o‘t yo‘llari joylashib, bu joylarda ular- 
ning qo‘shilishidan umumiy jigar yo‘li hosil bo‘ladi (186-rasm).

Qon bilan ta’minlanishi. 0 ‘t pufagi pufak arteriyasi (a. cystica) orqali ar­
terial qon oladi. U  esa o ‘ng jigar arteriyasidan boshlanadi. 0 ‘ng jigar arteriyasidan 
boshlanadigan joyida pufak arteriyasini qidirib topishda ichki m o‘ljal bo‘luvchi 
Kalo uchburchagi ajratiladi. Bu uchburchakning yon devorlarini jigar o ‘t yo‘li va 
o ‘t pufagi y o ‘li, asosini o‘ng jigar arteriyasi hosil qiladi. Uchburchak ichidan o ‘ng
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186-rasm . J ig a r -o ‘n  ik k i barm oq  
b o y la m in in g  tark ib i.

A  ( j i g a r - o ‘n  ik k i  b a r m o q  
b o y la m in in g  o ld in g i v a r a g ‘i  o lib  
ta sh la n g a n ):
1—d u c tu s  hepaticus; 2—a. h ep a tica  
propria ; 3—v. portae;  4—a. hepa tica  
com m in is;  5—a. gas tr ica  dex tra;  6 — 
p a n c r e a s ;  7 —o s h q o z o n ;  8  — 
duodenum ;  9—a. gastroduodenalis;
1 0 —d u c t u s  c h o l e d o c h u s ;  1 1  — 
f o r a m e n  e p ip lo ic u m  (W in s lo w i );
12 —d u c t u s  c y s t i c u s ;  1 3 —x u s u s iy  
jig a r  a r ter iy a s in in g  o ‘ng sh o x i va  
u n d a n  b o s h l a n u v c h i  p u f a k  
a r te r iy a s i ;  1 4 —o ‘t p u fa g i  (u n d a  
p u fak  a r ter iy a si v a  u n in g  sh o x la r i 
k o 'r in ib  tu rib ti); 15—jigar.
B  ( c h a r v i  t e s h i g i g a  b a r m o q  
k ir it ilg a n ):
1 —chap buyrak; 2 —chap bu yrak  u sti  
bezi; 3—q o rin  aortasi; 4—jig a r; 5— 
p a s t k i  k a v a k  v e n a ;  U — j i g a r  
a r te r iy a s i;  7 —d a r v o z a  v e n a s i;  8 — 
u m u m iy  o ‘t y o ‘li.

jigar arteriyasidan boshlanuvchi pufak arteriyasi o ‘tadi (186-rasm).
Limfa o ‘t pufagidan y ig‘iladi va o ‘t pufagi bo ‘yinchasi sohasida joylashgan 

lim fa tugunidan o ‘tadi. Bu tugundan lim fa o ‘n ikki barmoq ichakning yuqori 
qirg‘og‘i yaqinida, jigar-o ‘n ikki barmoq ichak boylami asosiga, uning yonida 
joylashgan boshqa yirik kollektorga qarab oqib boradi.

0 ‘t yo ‘llari. O lng b o ‘lakning ichki o ‘t yo ‘llari o ‘ng jig a r yo ‘lini, chap 
bo ‘laginiki — chap jigar yo ‘lini hosil qiladi. Bu o ‘t yo‘llarining o ‘zaro qo‘shilishi 
natijasida umumiy jigar yo‘li ( ductus hepaticus) hosil b o ‘ladi.

0 ‘ng jigar yo‘li, ko ‘pincha, jigar darvozasida, b a ’zan jigar parenximasida 
joylashadi. Odatda u o ‘ng darvoza venasidan yuqorida va orqada joylashadi. 0 ‘ng 
jigar arteriyasiga nisbatan u yuqorida, ba’zan undan orqada yotadi.

0 ‘ng jigar o ‘t yo ‘li o ‘t pufagi bo‘yinchasidan 1-2 sm orqada joylashgan. 
0 ‘ng jigar o ‘t yo ‘lining uzunligi o ‘rta hisobda 0,7 sm ni, diametri 0,2-1,2 mm ni 
tashkil qiladi.

Chap jigar o ‘t yo‘li jigar to'qimasidan tashqarida joylashib, aksari hollarda 
ko‘ndalang egatda, jigaming kvadrat bo iag i orqa qirg‘og‘ining orqasida yotadi. Dar­
voza venasining chap tarmog‘iga nisbatanu oldinda va ustida joylashadi. Uning uzunligi 
va diametri o‘ng jigar yo‘lnikidan kattaroq bo‘lib, ko‘proq magistral tuzilishiga ega.

Umumiy jigar o ‘t yo‘li darvoza venasi bifurkatsiyasi oldida o ‘ng va chap 
jig a r yo ‘llarining qo‘shilishi natijasida hosil b o ‘ladi. Umumiy jigar yo ‘lining 
boshlanishi jigar kvadrat b o ‘lagining pastki qirg‘og‘i o ‘rta'sidan 1-1,5 sm distal 
va 1 sm o ‘ngda joylashadi.
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Umumiy o ‘t yo‘li (ductus choledochus) pufakyo‘lining umumiy jigar yo ‘liga 
quyiladigan joydan pastda boshlanib, o ‘n ikki barmoq ichakning pastga tushuvchi 
qismiga, ko‘pgina hollarda uning o ‘rtasiga yoki undan pastroqqa quyiladi. Uning 
uzunligi o ‘rta hisobda 5-8, diametri 0,5-0,7 sm dir.

Ductus choledochus o ‘rta chiziqdan 3-4 sm tashqarida joylashib, o ‘n ikki 
barmoq ichakbilan kesishgan joy idayoy hosil qiladi vatepadan pastga yo‘naladi.

Umumiy o‘t yoMini 4 qismga bo‘lish ma’lum ahamiyatga ega. 1-qismi — pars 
supraduodenalis, o‘n ikki barmoq ichakning yuqori gorizontal qismining tepasida, 
jigar-o‘n ikki barmoq boylami ichida (uning o‘ng qirg‘og‘ida) joylashgan (186-rasm). 
Umumiy o‘t yo‘li bu qismining uzunligi 0,3 dan 3,2 sm gacha bo‘lib, xususiy jigar 
arteriyasining o ‘ng tomonidan o‘tadi. Jigar-o‘n ikki barmoq ichak boylami ushlan- 
ganda, o‘t yoTini bosh va ko‘rsatkich barmoqlar bilan osongina palpatsiya qilish 
mumkin. Umumiy o‘t yo‘lining 2-qismi - pars retroduodenalis, o‘n ikki barmoq ichak 
yuqori gorizontal qismining orqasida vapylorusám  3-4 sm tashqarida o‘tadi. Bu yer- 
da o‘t yo‘lidan chapda darvoza venasi, o‘ngda oshqozon-o‘n ikki barmoq arteriyasi 
joylashadi. 2-qismning uzunligi o‘rta hisobda 1,8 sm ga teng. Umumiy o‘t yo‘lining 
3-qismi-p a rs  retropancreatica oshqozon osti bezi boshchasining orqasidan yoki uning 
parenximasi orqali o ‘tadi. Pars retropancreatica pastki kavak venaning o ‘ng yon- 
boshiga tegib turadi. U esa o‘t yo‘ lidan chapda va orqada joylashgan. Bu yerda umumiy 
o‘t yo‘lini qiyshiq yo‘nalishda darvoza venasi kesib o‘tadi. 3-qismning uzunligi 2,9 
sm. Umumiy o‘ty o ‘lining 4-qismi o‘n ikki barmoq ichakning ichida joylashib, uzun­
ligi 1,6 sm ga teng. U qiyshiq yo‘nalishda o‘n ikki barmoq ichakning pastga tushuvchi 
qismining orqa medial devorini uning o‘rta 1/3 ida teshib o‘tadi va o‘n ikki barmoq 
ichakning shilliq qavatidagi bo‘ylama burmaga ochiladi.

TALOQ
Taloq (lien) - chap qovurg‘a ostida joylashadi.
Skeletotopiyasi. A’zoning uzun o‘qi ko ‘krak devorining orqasida chap X 

qovurg‘auzuri o ‘qiga mos keladi. YUqori qutbi kurak chizig‘i bo‘y ichako‘krakning 
orqa devorida chapdagi IX qovurg‘a sathida joylashib, X ko‘krak umurtqasi tana- 
si sa th igato ‘g ‘ri keladi. Pastki qutbi oldingi qo‘ltiq osti chizig‘i bo ‘yicha chapda­
gi XI qovurg‘a sathida joylashadi, bu esa I bel umurtqasi tanasining pastki qirrasi- 
ga to ‘g ‘ri keladi.

Sintopiyasi. Taloqning tashqi do‘ng yuzasi diafragmaning qovurg‘a qismi­
ga tegib turadi. Ichki yuzasi oldinda oshqozonning tubiga, orqada — diafragma- 
ning bel qismiga, chap buyrakka va chap buyrak usti beziga, pastda esa oshqozon 
osti bezining dumiga va chambar ichakning taloq burilmasiga yondoshadi (181- 
rasm).

Taloq hamm a tomondan qorinparda bilan o ‘ralgan, faqat uning darvozasi 
bundan mustasno bo‘lib, u orqali taloqqa taloq arteriyasi va nervlari hamda limfa 
tomirlari kiradi. Taloq darvozasi sohasida 2 ta boylamning varaqlari uchraydi; bu 
boylamlar yordamida taloq bir tomondan diafragmaning bel qismiga (diafragma- 
taloq boylami), ikkinchi tomondan -  oshqozon tubi katta egriligiga (oshqozon- 
ta lo q  boylam i) b irikad i; ta loqn ing  pastk i qutbi d iafragm a-cham bar ichak 
bogTamiga taqaladi, bunda taloq qopchasi hosil boTadi.

Taloq qorin poyasining eng yirik shoxi bo ‘lgan taloq arteriyasi orqali qon
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187-rasm . 0 ‘n  ik k i barm oq ichak, 
osh q ozon  o sti b ezi v a  ta lo q n in g  

sk e le to to p iy a s i (sxem a).

bilan ta ’minlanadi (188-rasm). Taloq 
venasi arteriyaning ostida joylashadi 
(184-rasm). Ikkala tomir ham oshqozon 
osti bezining (188-rasm) yuqorigi qir- 
rasi b o ‘ylab borib, uning dumi bilan 
birga taloqning darvozasiga yetadi, bu 
yerda diafragm a-taloq  boylam ining  
ichida joylashadi. Shu joyda arteriya 
sh o x la rg a  b o ‘lin ad i, u la rd an  ka lta  
oshqozon arteriyalari va chap oshqo- 
zon-charvi arteriyasining boshlanish 
qism i oshqozon-ga, oshqozon-ta loq  
boylami ichida keladi, 4-6 ta taloq ar­
teriyalari esa darvoza orqali a ’zoning 
parenx im asiga  k irad i. Taloq venasi 
o sh q o zo n  osti b ez i b o sh c h as in in g  
orqasida yuqori ichak tutqich venasi 
bilan to ‘g 'ri burchak ostida qo‘shi!ib, 
darvoza venasini hosil q iladi (188- 
rasm).

Portal sistemaning topografik 
anatomiyasi

Darvoza venasi oshqozon osti bezi boshchasining orqasida 2, 3 yoki 4 vena 
poyalaridan hosil bo‘ladi. Vena jigar-o‘n ikki barmoq boylamining 2 ta varag‘i 
orasida jigar arteriyasi hamda umumiy o ‘t yo‘li bilan birga joylashib, yuqori va 
o ‘ngga yo ‘naladi. Jigar arteriyasi darvoza venasi poyásidan oldinda va chapda, 
o ‘t yo‘li esa o ‘ngda joylashadi.

Venalam ing qo ‘shilishi va darvoza venasining hosil boTgan joy i II bel 
umurtqasi sathida joylashadi. Ammo bundan istisno bo‘lishi ham mumkin: XII 
k o ‘krak, III bel umurtqalari oralig‘ida. Darvoza venasining o ‘lchamlari birmun- 
cha o ‘zgaruvchan: uning poyasining eni 1,5-1,8 sm gacha, uzunligi 2,8 dan 12 sm 
gacha b o ‘ladi.

Darvoza venasini hosil qiluvchi vena poyalarining qo‘shilish turlari bir necha 
xil bo ‘lishi mumkin.

1. Pastki ichak tutqich venasi taloq venasi bilan qo‘shiladi, hosil bo ‘lgan 
umumiy poyaga yuqori ichak tutqich venasi qo‘shiladi.

2. Avval pastki va yuqori ichak tutqich venalari umumiy poyaga birlashadi, 
keyin bu poyaga taloq venasi quyiladi.

3. Darvoza venasi ikkala ichak tutqich venalari va taloq venalarining bir 
vaqtda qo‘shilishi natijasida umumiy poya tarzida hosil bo ‘ladi.

B a’zan darvoza venasi yuqori va pastki ichak tutqich, taloq va oshqozon toj 
venalarining qo‘shilishi natijasida hosil bo‘ladi.

Jigar darvozasida darvoza venasi 2 ta, b a ’zan esa 3 ta poyaga ajraladi, ular 
jigar o ‘ng va chap bo ‘laklari parenximasiga kiradi.
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188-rasm . O'n ik k i 
barm oq ich a k n in g  qon  

b ila n  ta ’m in la n ish  
tu rlari: 

a - o ld in d a n  k o ‘rin ish; 
o ld in g i a rter iy a  ra v o g ‘i 
y a x sh i taraqq iy  etgan;
1 - p a rs  su p er io r  
duodeni; 2 -d u c tu s  
choledochus;
3-v. portae',
4 -a. h epa tica  propria;
5-v. ca va  inferior;
6 -a. hepa tica  
co m m u n is;
7 -a o r ta  abdom inalis;
8 - tru n cu s  coeliacus;
9 -a. g a s tr ica  s inistra;
10 -a . lienalis;
1 1 - f le x u ra  
d u o d en o je ju n a lis ;
1 2 - ren  sinister;
13-lien;
14-a . m esen ter ica  
superior;
15 -p a rs  ascendens  
duodeni;
16-v. m esen ter ica  
superior;
17-a . p a n crea tr i -  
codu oden alis  in fe r io r
anterior;  18-a . colica  m edia;  1 9 -c a p u t pancrea tis;  2 0 -o ld in g i arter iya  
ravog'i; 2 1 -a . pa n crea t ico d u o d en a l is  su p er io r  anterior;
22-a . pa n crea t ico d u o d en a l is  su p er io r  posterior;
23-a. g a s tro ep ip lo ic  a dex tra ;  24-a . g as troduodenalis .
b -  orqadan k o ‘r in ish ; orqa arter iya  ra v o g 'i y a x sh i r ivojlan gan ;
1 -tru n cu s  coeliacus; 2-a. m e sen te r ica  superior;  3 -a. h ep a tica  com m unis;
4 -a . h ep a tica  propria ;  5-v . portae; 6 -d u c tu s  choledochus;
7 -a . p a n crea t ico d u o d en a l is  su p er io r  posterior; S-v. m esen ter ica  superior;
9 -p a rs  descen den s  duodeni;  10 -orq a  arter iya  ra v o g ‘i; 11 - c a p u t  pancreatis;
12-a . p a n crea t ico d u o d en a l is  in fe r io r  posterior;  13 -p a r s  ascendens  duodeni;
14-v. m esen ter ica  in ferior; 15-lien;  16-?;. l ienalis;  17 -a . lienalis;
18-a . gas tr ica  s in is tra .

OSHQOZON

Oshqozon (ventriculus s. gaster) - qorin bo‘shlig‘ining yuqori qavatida, y a ’ni 
ko‘ndalang chambar ichak tutqichi (mesocolon transversum) dan yuqorida joy- 
lashgan. Unda oldingi va orqa devorlar, paries anterior et posterior, kichik va 
katta egriklar (curvaturaventriculi minor et major) hamda quyidagi 5 boMim ajratil- 
adi: kirish (kardiya) qismi, tubi, tanasi, prepilorik (antral) va pilorus (darvoza) 
yoki pilorik kanal qismlari (182-rasm).

Oshqozonning ushbu 5 ta qismi orasidagi chegaralami aniqlab olish amaliy 
jihatdan juda muhimdir, biroq oshqozonning individual o ‘zgaruvchanligi va mo-
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billigi hisobga olinsa, buni bajarish qiyin bo ‘ladi. Shunga qaramay, ko ‘pgina hol- 
larda tabiiy chegaralami aniqlash mumkin. Tub qismi bilan kardiya orasidagi ana 
shunday tabiiy chegara -  kirish o ‘yig‘i (kardiya o ‘y ig‘i yoki Gis burchagi) hisob- 
lanadi, undan oshqozonning bo‘ylama o ‘qiga perpendikulyar o 'tkazib, oshqozon 
tubini uning tanasidan ajratish mumkin. Kardiya qismi deb shartli ravishda uning 
qizilo‘ngach teshigi atroflda taqa shaklida joylashib, yuqorida kirish o ‘yig‘igacha 
da vom etuvchi bo‘shliq olinadi.

Oshqozon tanasi va prepilorik (antral) qismlari orasidagi chegarani oraliq 
egat tashkil etadi; u  kichik egrilikda joylashgan burchak o ‘yig‘iga (incisura angu- 
laris-ga) mos keladi (183-rasm), buning uchun burchak o ‘yig‘idan oshqozonning 
b o ‘y l a m a  o‘qiga perpendikulyar o'tkaziladi. Odatda, oshqozonning kardiya, tub 
va tana qismlari tikka joylashadi, antral va pilorik qismlari esa ko 'ndalangiga 
yotadi. Shu tufayli kichik egrilikda yuqorida aytib o ‘tilgan burchak o ‘y ig‘i hosil 
b o ‘ladi. Pilorik kanal qismiga tashqaridan aylanasiga joylashgan o ‘ziga xos egat 
mos keladi, ya’ni pilorusning o ‘zi muskulli iskanja (sfinkter) ga to ‘g ‘ri keluvchi 
kichik halqasimon b o ‘limni egallaydi.

Oshqozonning shakli juda xilma-xildir. V.N.Shevkunenko bu a ‘zoning rent- 
genologik tasvir asosidagi buqa shoxi va baliqchilar qarm og‘i ko ‘rinishidagi shakl- 
larini keltiradi. Turli mualliflar uni boshmoqqa, sifonga, muskulli naychaga, nok- 
simon shakldagi qopchaga o ‘xshatishgan. Shuni hisobga olish kerakki, yosh o ‘tishi 
bilan oshqozon shakli o ‘zgaradi. Odatda, 30 yoshdan keyin oshqozon kengaya 
boshlaydi va bu dilatatsiya uning shakliga ta ’sir etadi.

Oshqozonning quyidagi m orfologik xillari farq qilinadi (189-rasm).
1. Retortasimon shakli -  eng keng tarqalgan bo‘lib bolalar va o ‘rta yoshdagi 

kishilarga xosdir. Devori zieh bo‘lib, shilliq qavatida burmalar yaxshi rivojlangan.
2. Noksimon shakli -  oshqozon kengaya boshlagan- 

da uchraydi.
3. Xaltasimon shakli -  oshqozon katta, cho‘zilib ken- 

gaygan, shilliq pardasida burmalar ancha silliqlangan.
4. 0 ‘roqsimon shakli -  anchagina qayishqoq, devor- 

lari zieh: ko‘pincha yoshi qaytgan kishilarda uchraydi. Bun- 
day oshqozon dilatatsiyaga chidamli bo‘ladi.

5. Qum soati shaklidagi oshqozon — 
o ‘tishni bildiradi. Bunday shaklga sabab 
oraliq egat sohasidagi chambarak muskul 
tutamlarining sfinkterga o ‘xshab, yaxshi 
taraqqiy etganligi ham da oshqozonning 
yosh o ‘tishi bilan dilatatsiyaga uchragan- 
ligidir.

Oshqozonning quyidagi uchta 
funksional b o iim i farq qilinadi: 1. Sekre­
tor bo ‘limi: unga oshqozonning tubi, 
tanasi va kardiyasi kiradi. 2. Ekskretor 
bo ‘limi, oshqozonning antral qismida joy- 
1 ashgan. 3. Inkretor bo ‘ limi pilorusda j oy- 
lashgan.

1 8 9 -rasm .
O sh q o zo n n in g

sh a k lla r i.
1 -

retortasim on;
2  - noksim on;
3 - xaltasim on;
4 - “qum  soat” 
shaklidagi 
oshqozon.
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Golotopiyasi. Golotopik jihatdan oshqozon: 1) qorin bo‘shlig‘ida; 2) 
qorinpardabo‘shlig‘ida; 3) charvi xaltasidan oldinda; 4) qorin bo‘shlig‘ining yuqo- 
ri qavatida joylashgan.

Oshqozonning katta boMagi (taxminan 3/4 qismi) o ‘rta chiziqdan chapda, faqat 
chorak qismigina bu chiziqdan o‘ngda joylashgan. Shuning uchun ham oshqozonning 
katta qismi chap qovurg‘a osti sohasida, kichikroq qismi esa epigastral sohada yotadi.

Oshqozon asosiy qismlarining joylashgan o ‘rni quyidagicha: kardial qismi 
diafragm aning q izilo ‘ngaeh teshigidan 3 sm pastda yotadi; tubi -  um urtqa 
pog‘onasidan chapda diafragm a gum bazini to ‘ldirib turadi. Oshqozonning bu 
qismiga, undan medialroqda, yurak yaqin joylashgan. Oshqozon to ‘lib ketganda 
diafragmani yuqoriga ko ‘taradi va buning natijasida yurakning faoliyati qiyin- 
lashadi. Pilorik qismi o ‘rta sagittal tekislikdan 3 sm o ‘ngda joylashadi, biroq un- 
ing joylashgan o ‘m i o ‘zgarib turadi: bo‘sh oshqozonda pilorik qism o‘rta tekis- 
likda yotadi, to ‘lganda esa u o ‘rta tekislikdan 6-7 sm o ‘ngga siljiydi.

Akslanishi. Oshqozonning turli bo‘limlari, u o ‘rtacha to ‘lganda, qorin yoki 
ko 'krak devoriga quyidagicha akslanadi (159-rasm):

- kardiya qorinning oldingi devoriga chapdagi VII qovurg‘a tog‘ayi sohasi­
da akslanadi;

- tubi -  ko‘krakning oldingi devorida chapdagi V va VII qovurg‘a tog‘aylari 
oralig‘iga mos keladi;

- kichik egriligi- xanjarsimon o ‘siq sathidajoylashadi. Katta egriligi — qorin­
ning oldingi devoriga xanjarsimon o‘siq bilan kindik orasidagi masofaning o‘rtasiga 
proyeksiyalanadi.

Oshqozon ovqat massalari va gazlar bilan to ‘lish darajasiga qarab o ‘z joyini 
o ‘zgartirib turuvchi a’zo hisoblanadi; bo‘sh oshqozon puchayib, yuqoriga tortila- 
di va qorinning oldingi devoridan butunlay uzoqlashadi.

Skeletotopiyasi. Oshqozon o‘rtacha to ‘lib turganda uning kardial qismi XI 
k o ‘krak um urtqasi sathida yotadi, tubi esa X-XI ko‘krak um urtqalari sathida, 
um urtqa pog ‘onasidan chapda joylashadi. Antral qismi XII ko ‘krak va I bel 
umurtqalari orasidagi umurtqalararo diskni kesib o‘tadi va I bel umurtqasi tanasi- 
ning o ‘ng yuzasiga taqaladi. Kichik egriligi XII ko‘krak umurtqasi sathida joy- 
lashib, o ‘z vaziyatini oshqozonning to ‘lishiga qarab o‘zgartirmaydi. Katta egrili­
gi X qovurg‘a chetlarini tutashtiruvchi chiziqqa mos keladi (190-rasm).

Sintopiyasi. Oshqozonga yuqorida jigar va diafragma, pastda — ko‘ndalang 
ehambar ichak va uning tutqichi taqalib turadi.

Oshqozonning oldingi devori ikkita maydonga ajratiladi. Yuqoridagi qismi 
jigam ing chap bo‘lagi bilan, antral qismining pastki yarmi, bundan tashqari, ji- 
gaming o‘ng boMagi bilan qoplangan. Shu sababli a ’zoning bu qismlarii uning 
jigar maydoni deb ataladi. Oshqozon oldingi devorining pastki yarmi qorinning 
oldingi devoriga bevosita taqalib turadi. B ujoy uchburchak shaklida bo‘lib, oshqo­
zonning erkin maydoni yoki oshqozon uchburchagi deb nomlangan. M azkur uch­
burchak chegaralari quyidagicha: o‘ngda — jigam ing o ‘tkir cheti, chapda — chap 
(VII dan IX) qovurg‘alaming tog‘aylari, pastda ko‘ndalang ehambar ichak.

Oshqozonning orqa devoriga, asosan, uchta a ’zo tegib turadi, shuning uchun 
bu devor quyidagi m aydonlarga b o ‘linadi: oshqozon osti bezi m aydoni —
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ko ‘ndalangiga joylashgan, buyrak usti 
bezi maydoni -  kardiyaning orqa yuza- 
siga chap buyrak usti bezining taqalib 
tu rish idan  hosil b o ‘ladi. Pastroqda, 
oshqozon tubining orqa devori sohasi- 
da chap buyrakning yuqorigi qutbi joy ­
lashgan b o ‘lib, u buyrak maydoni deb 
a ta lad i; u o shqozon  osti bezi m ay- 
donidan yuqoriroqda joylashadi (191- 
rasm).

Oshqozonning katta egriligi sohasi- 
da unga 3 ta a ’zo tegib turadi: chapda 
taloq joylashib, taloq maydonini hosil 
qiladi. Klinik jihatdan shunisi muhimki, 
taloqning tom irlari taloq darvozasiga 
kiraverishda oshqozonning orqa devor- 
iga bevosita tegib turadi. Bu esa oshqo­
zon orqa devorining flegmona va abssess- 
larida o ‘limga sabab bo‘luvehi arroziv 

qon ketishini keltirib chiqarishi mumkin. Pastda oshqozonga ikkinchi a ’zo -  
ko‘ndalang chambar ichak, o ‘ngda esa o 't qopi tegib turadi.

Oshqozon boylamlari. Ular 2 guruhga bo ‘linadi: 1) yuza joylashgan boy- 
lamlar, ular 6 ta bo‘lib, bevosita biri ikiinchisiga davom etishi natijasida oshqozonni 
uzluksiz qurshab turadi (192-rasm).

191-rasm . Q o r in n in g  I b e l u m u rtq a si ta n a si sa th id a  o ‘tk a z ilg a n
k o ‘n d a la n g  qirqim i.

1—q orin  aortasi; 2—diafragm a; 3—y u q o r ig i tu tq ich  arteriyasi; 4—chap buyrak; 
5—taloq; 6 —ch ap  bu yrak  u s t i bezi; 7—k atta  charvi; 8 —oshqozon; 9—osh q ozon  
o s ti bezi; 10—taloq  ven asi; 11—d arvoza  ven asi; 12—lim fa  tu g u n la r i;  13—o ‘n  
ik k i barm oq ichak; 14—o ‘t p u f agi; 15—jigar; 16—p levra  b o ‘s h lig ‘i; 1 7 - o ‘n g  
buyrak; 18—pastk i kavak vena.
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Oshqozon-chambar boylami dig. gastrocolicum) — katta charvining proksi- 
mal qismi bo‘lib, qorinparda duplikaturasidan iborat. U ko‘ndalang chambar ichak- 
ka charvi tasmasi (taenia omentalis) bo‘ylab yopishgan. 0 ‘zida turli m iqdorda 
yog‘ kletchatkasi va uncha boy 
bo ‘ lmagan qon tomir kapillarlari 
to ‘rini tutadi. Shu sababli bu boy- 
lamning chap tomoni qirqilgan- 
da deyarli qon chiqmaydi. Boy- 
lamning oshqozon katta egriligi

192-rasm . O sh q ozon n in g  
b o y la m la r i ch izm asi.

1 -o sh q o zo n -ch a m b a r boylam i;
2 -o sh q o zo n -ta lo q  boylam i;
3 - o s h q o z o n - d i a f r a g m a  
b o y la m i;  4 - d i a f r a g m a -  
q iz ilo ‘n g a ch  boylam i; 5 -j ig a r -  
osh q ozon  b oylam i.

yaqinidagi qismida o ‘ng va chap oshqozon-charvi arteriyalari joylashgan.
Oshqozon-taloq boylam i (lig. gastrolienale) — qorinparda duplikaturasi 

bo‘lib, oldingi boylamning chapga va yuqoriga davomi hisoblanadi. Boylamning 
varaqlari ikkiga ajralib, taloqni o ‘raydi va yuqoriga tomon katta egrilik bo ‘ylab 
oshqozon-difragma boylamiga davom etib ketadi. Taloqning yuqori qutbidan tep- 
aga davom etuvchi oshqozon-taloq boylami duplikatura holida diafragma-taloq 
boylamiga aylanadi. Boylam varaqlari orasida kalta oshqozon arteriyalarining 5- 
6 va undan ortiq tarmoqlari shu nomdagi venalar bilan birga joylashgan. Oshqo- 
zonni safarbar qilishda (ya’ni ajratib olishda) xuddi shu boylamdagi tomirlami 
bog ‘lash kerak, qolgan yuza boylam lam i ulam ing  tom irsiz joy la rida  kesish 
mumkin.

Oshqozon-diafragma boylami (lig. gastrophrenicum) - bir qavat qorinpardadan 
iborat bo‘lib, qorinpardaning diafragmadan oshqozon tubi va qisman kardiyasiga o‘tishi 
natijasida hosil o‘ladi. Chap tomonda bu boylam, bevosita, oshqozon-taloq boylamin- 
ingyuza varag‘igao‘tadi; o‘ng tomonda qizilo‘ngachni qoplab, diafragma-qizilo‘ngach 
boylamini hosil qiladi. Boylam ostida g ‘ovak kletchatka joylashadi.

Agar bir qo‘lni oshqozon ortidagi oshqozon-oshqozon osti bezi cho‘ntagiga, 
ikkinchisini esa oshqozon tubining orqasiga yuqoridan kiritilsa, ikkala qo‘l bar- 
moqlari orasida qorinparda duplikaturasi joylashadi; uning yuqorigi varag‘i oshqo­
zon-diafragma boylami bo‘lib, pastkisi -  oshqozon-oshqozon osti boylamidan ib­
orat. Bu ikkala boylam orasida, oshqozon devorida torgina seroz pardadan holi 
bo‘lgan joy  bo‘ladi.

Diafragma-qizilo‘ngach boylami (lig. phrenicooesophageum) -qorinpardan­
ing oshqozon-diafragma boylamidan jigar-oshqozon boylamiga (o‘ngga) o ‘tishi 
natjasida hosil bo ‘ladi.

Jigar-oshqozon boylami (lig. hepatogastricum) - qorinparda duplikaturasi 
bo‘lib, kichik egrilik sohasida joylashadi. Uning oshqozon kichik egriligiga o ‘tish
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joyida qorinparda bilan qoplanmagan tor yo‘l hosil b o iib , uning eni yuqorida 1,3- 
3,9 sm ni, pastroqda- 0,2-0,5 sm ni tashkil qiladi. Oshqozonni safarbar qilishda bu 
joyni peritonizatsiya qilish, ya’ni qorin (seroz) parda butunligini tiklash kerak.

Jigar-pilorus boylami -  jigar darvozasi bilan oshqozonning pilorik qismi 
orasida joylashgan. U jigar-oshqozon boylamining o ‘ngga davomi hisoblanadi.

Oshqozonning barcha yuza boylamlari frontal tekislik bo‘ylab joylashgan bo‘lib, 
bundan faqat chuqurroq joylashgan oshqozon-diafragma boylami mustasnodir.

2) chuqur joylashgan boylamlar -  oshqozonning orqa devori bilan qorin de- 
vori orasida ko ‘ndalangiga tortilgan.

O shqozon-oshqozon osti boylam i (lig.gastropancreaticum) -qorinparda 
oshqozon osti bezining yuqori qirg‘og‘idan oshqozonning tanasi, kardiyasi va tu- 
biga o ‘tishi natijasida hosil b o ‘ladi. Boylamning erkin chekkasida a. 
gastrica sinistra bilan v. coronaria ventriculi joylashadi. Boylamning chapdagi 2/3 
qismi bir qavatdan, o ‘ngdagi 1/3 qismi qorinparda duplikaturasidan tuzilgan. Bu 
boylamning uzunligi va kengligi turlicha bo ‘lishi mumkin.

Pilorus-oshqozon osti boylami (lig.pyloropancreaticum) duplikatura holida 
oshqozonning chiqish qismi bilan oshqozon osti bezi tanasining o ‘ng qismi 
oralig‘ida tortilgan.

Bu ikkala chuqur boylam orasida darcha -  oshqozon-oshqozon osti teshigi 
joylashgan. 8 foiz hollarda bu teshik uchramaydi; unda uzluksiz oshqozon-oshqo­
zon osti boylami hosil b o ‘ladi. Bunday boylam  charvi xaltasini 2 ta alohida 
b o ‘shliqqa: kichik charvi bo ‘shlig‘i va katta charvi b o ‘shlig‘iga ajratadi.

Qon bilan ta’minlanishi. Qorin aortasidan XII ko‘krak umurtqasi sohasida 
boshlanuvchi qorin arteriya o ‘zani (truncus coeliacus) 3 ta tarmoqqa (Galler uch 
oyoqligi) bo ‘linadi: chap oshqozon arteriyasi (a. gastrica sinistra), taloq arteriya- 
si (a. lienalis) va umumiy jigar arteriyasi (a. hepaica sommunis) (184-rasm).

Chap oshqozon arteriyasi 2 qismga bo iinad i: ko‘tariluvchi qismi, yuqorida 
aytib o ‘tilganidek, oshqozon-oshqozon osti boylamining chekkasi bo ‘ylab kichik 
egrilik tomonga yo‘naladi; tushuvchi qismi -  arteriyaning kichik egrilikdagi davomi 
(distal qismi) bo ‘lib, kichik charvi varaqlari orasida chapdan o ‘ngga yo‘naladi va 
o ‘z yo ‘lida oshqozonning oldingi va orqa devorlariga tarm oqlar berib, pilorus 
yaqinida o ‘ng oshqozon arteriyasi bilan anstomozlashadi.

Taloq arteriyasi -  oshqozon-oshqozon osti boylamining orqasida joylashib, taloq 
darvozasi tomonga oshqozon-taloq boylami duplikaturasi ichida yo‘naladi. Uning kalta 
oshqozon tarmoqlari -  (aa.gastrici breves) va chap oshqozon-charvi arteriyasi, 
a.gastroepiploica sinistra kabi tarmoqlari oshqozonni qon bilan ta’minlashda ishtirok 
etadi. A.gastroepiploica sinistra — oshqozon-chambar boylami da, oshqozonning katta 
egriligi bo‘ylab a.gastroepiploica dexfra bilan anastomoz qiladi. Umumiy jigar arteri- 
yasining tarmog‘i bo‘lgan o ‘ng oshqozon arteriyasi (a.gastrica dextra), chap oshqo­
zon arteriyasi (a.gastrica sinistra) bilan anastomozlashadi.

Venoz qon darvoza venasiga quyiladi. V.coronaria ventriculi — burchak 
o ‘y ig‘idan kardiya tomonga a.gastrica sinistraning ko‘tariluvchi qismi bilan bir- 
ga yo‘naladi.

V.pylorica -  burchak o ‘y ig‘idan o ‘ng tomonga, pilorusga yo‘naladi. Bu yer- 
da pilorusni chambarak qilib o ‘rab oigan M eyo venasi joylashgan. Katta egri-
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likdagi oshqozon-charvi venalari (vv.gastroepiploici sinistra et dextra) esa yuq- 
origi tutqich venasiga quyiladi.

Limfa oqishi. O shqozonning lim fa to ‘rlaridan chiqqan lim fa suyuqligi 
uning katta va kichik egriliklari bo‘ylab ketadi (193-rasm).

Limfaning asosiy massasi kichik egrilik bo‘ylab o ‘ngdan chapga, pilorus- 
dan kardiya tomonga oqadi. Rakning o ‘ngdan chapga tarqalishi va o 'sishini shu 
bilan tushuntirish mumkin.

/

1—osh q ozon , ta loq  va  j ig a r n in g  p a stk i y u za sid a g i to m ir la rn in g  ta la y g in a  
q ism id an  lim fa  qabul q ilu v ch i m ark aziy  lim fa  tu g u n la r i;  2—k ich ik  ch arv i 
v a  o s h q o z o n n in g  k ir is h  q is m id a g i l im fa  tu g u n la r i  v a  u la r g a  k e lib  
q u y ilu v c h i j ig a r  va  o sh q o zo n  to m ir la r i;  3—ta lo q  d a r v o z a s id a g i l im fa  
tu g u n la r i va  u larga  q u y ilu v c h i o sh q o zo n n in g  k atta  e g r ilig i  va  tu b id an  
k e lu v c h i tom irlar; 4—o sh q o zo n -ch a rv i a rter iy a la r i b o ‘y la b  y o tu v c h i va  
o sh q o z o n n in g  k a tta  e g r ilig id a n  b o sh la n u v c h i lim fa  to m ir la r in i qabu l 
q ilu v ch i k a tta  ch a rv id a g i lim fa  tu g u n la r i zanjiri; 7—b u yrak  u s t i bezi; 8— 
j ig a r -o ‘n  ik k i barm oq b oy lam id ag i lim fa  tu g u n la r i h am da u n g a  q u y ilu v ch i 
o ‘t  qopi to ‘ri va  j ig a r n in g  chap  b o ‘y lam a eg a tid a n  b o sh la n u v ch i lim fa  
tom irlari; 9 - o ‘t p ufagi; 1 0 -j ig a r n in g  y u m a lo q  b oylam i.

Oshqozondan limfa oqishining asosiy yo ‘nalishlari qorin arteriya poyasi- 
ning asosiy tarmoqlari bo ‘ylab (Galler uch oyoqligi) joylashgan.

Oshqozonning yuqori qismidan limfa a.gastrica sinistra yo ‘nalishi bo‘ylab; 
pastki-chap qism idan -  a.lienalis bo‘ylab, pastki o ‘ng qismidan -  a.hepatica 
yo‘nalishi bo‘ylab oqib ketadi.

Innervatsiyasi. Parasimpatik innervatsiya adashgan (sayyor) nervlar orqali 
amalga oshiriladi.
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Chap adashgan nerv qizilo‘ngachning oldingi yuzasi bo‘ylab hiatus oesoph- 
ageus orqali ko‘krakdan qorin bo ‘shlig‘iga o ‘tib, oshqozonning oldingi yuzasida 
oldingi oshqozon chigalini hosil qiladi. Q izilo‘ngachning qorin bo ‘limi sohasida 
bu nerv quyidagi 3 ta tarmoqqa ajraladi: a) chap tarmoq -  oshqozon tanasining 2/ 
3 qismini va tubini; b) o ‘rta tarmoq -  pilorik qismini innervatsiya qiladi; v) o ‘ng 
tarmoq -  jigar darvozasiga yo‘naladi.

0 ‘ng adashgan nerv qizilo‘ngachning orqa yuzasi bo ‘ylab 3 ta tarmoq bera- 
di: chap tarmoq -  kardiyani, kichik egrilikni hamda orqa devorining katta qismini 
innervatsiya qiladi; o ‘rta tarmoq -  antral qismining pastki bo ‘lagiga boradi; o ‘ng 
tarmoq o ‘ng yarimoysimon tugunga boradi.

O cng adashgan nerv oshqozonning orqa devorida orqa oshqozon chigalini 
hosil qiladi.

Simpatik innervatsiya quyosh chigalidan boshlanib, tomir g ‘iloflari orqali 
arteriya poyalari bilan birga keluvchi nerv tolalari orqali amalga oshiriladi.

Simpatik nerv tolalari oshqozonda iklcita chigal hosil qiladi: 1) oshqozonning 
yuqori chigali — oshqozonning chap arteriyasi bilan birga boradi; 2) oshqozonning 
pastki chigali — oshqozon-o‘n ikki barmoq arteriyasi bilan birga boradi.

Adashgan nervlar sekretor impulslami o ‘tkazuvchi nerv hisoblanadi. Bu nerv- 
lar kesilsa, oshqozon sekretsiyasining reflektor bosqichi tushib qoladi va oshqo­
zon shirasining parchalash xususiyati keskin pasayadi, oshqozonning m otor- 
evakuatsiya funksiyasi ham susayadi.

0 ‘N  IKKI BARM OQ ICH AK

0 ‘n ikki barmoq ichak (duodenum) ingichka ichakning boshlang‘ich qismi 
bo ‘lib, oshqozon bilan och ichakning orasida joylashgan.

0 ‘n ikki barmoq ichak 4 ta bo‘limdan: yuqori bo‘lak (pars superior), pastga 
tushuvchi bo ‘lak (pars descendens), pastki yoki gorizontal b o ia k  (pars inferior 
s.horizontalis) hamda ko ‘tariluvchi bo ‘lak (pars ascendens) dan iborat (188-rasm).

A ksar hollarda, o ‘n ikki barm oq ichakning taqasim on shakli uchraydi. 
Halqasimon yoki burchaksimon shakllari nisbatan kamroq kuzatiladi. A’zoning 
taqasimon shaklida uning barcha bo'limlari yaqqol ifodalangan. Halqasimon shaklli 
a ’zoning bo ‘limlari oralaridagi ehegaralar yaqqol ifodalanmagan. Burchaksimon 
shaklda esa a ’zoning tushuvchi qismi deyarli bo ‘lmaydi.

0 ‘n ikki barmoq ichak yuqori b o ‘lagining devorlari nisbatan yupqa b o ‘lib, 
siljuvchan hamda kengayuvchandir. Shu bo‘lakning shilliq qavati aylana burma- 
lardan holi b o ‘lganligi sababli silliq b o ‘ladi. 0 ‘n ikki barm oq ichak yuqori 
b o ‘lagining uning orqasidan o ‘tuvchi o shqozon-o‘n ikki barm oq arteriyasi 
(a.gastroduodenalis) bilan oshqozon pilorik qismi orasidagi bo ‘limi rentgenologik 
tekshiruvda o ‘ziga xos shaklga ega b o ‘lganligi tufayli o ‘n ikki barm oq ichak 
so‘g ‘oni (piyozchasi) (bulbus duodeni) deb yuritiladi. Yaralar ko‘proq shu yerda 
hosil bo'ladi.

Umumiy o ‘t yo‘li (ductus choledochus) bilan oshqozon osti bezining asosiy 
yo ‘li (Virsung yo‘li) ochiladigan joy  — o ‘n ikki barm oq ichakning katta so‘rg‘ichi 
(papilla duodeni major) -  a ’zo pastga tushuvchi bo ‘lagining orqa-medial devori­
da, uning proksimal va o ‘rta 1/3 qismlari orasida joylashgan. Mehner keltirgan
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m a’lumotlarga ko‘ra, 55,2 foiz kishilarda umumiy o ‘t va asosiy oshqozon osti 
bezi yo‘llari kengayma, ya’ni ampula hosil qilib qo‘shilib katta so‘rg ‘ichga ochi- 
ladi; 33,6 foiz kishilarda bu yo ‘llar bir-biridan turli qalinlikdagi to ‘siq orqali 
ajralgan holda katta so‘rg‘ichga alohida-alohida ochiladi; 6 foiz hollarda ikkala 
yo ‘l so‘rg ‘ichdan uzoqroqda o ‘zaro qo‘shilib, unga bitta teshik orqali ochiladi; 
ba’zan (4,2 foiz) ular qo‘shilmasdan ichakka bir-biridan 3-4 sm masofada joy- 
lashgan alohida so‘rg ‘ichlar orqali ochiladi. 0 ‘t va bez yo'llarining ichakka ochilish 
v a rian tla rin i b ilish  am aliy  jih a td an  m uhim  b o ‘lib , endoskop ik  re trog rad  
pankreatoxolangiografiya qilish uchun yo ‘llarga kateter kiritib, kontrast m odda 
yuborishda qo‘l keladi (194-rasm).

Golotopiyasi. 0 ‘n ikki barmoq ichak, asosan, qorinparda orti bo ‘shlig‘ida, 
oshqozon osti bezining boshchasini taqasimon o ‘ragan holda joylashib, qorinning 
oldingi devoriga uning xususiy epigastral va kindik sohalarida akslanadi.

Skeletotopiyasi. Yuqorigi qismi I bel (kamroq XII ko‘krak) umurtqasi sathida 
joylashadi. Ichakning bu qismi o ‘rta tekislikni chapdan o ‘ngga ko‘ndalangiga kesib 
o ‘tadi. Pastga tushuvchi bo‘lagi yuqoridan pastga yo ‘nalib, II-III bel umurtqalari 
tanalariningo‘ngtomonigayondoshadi. Gorizontalbo‘lagi III bel umurtqasi sathida 
o ‘rta tekislikni o ‘ngdan chapga ko‘ndalangiga kesib o‘tadi. K o‘tariluvchi bo‘lagi
III bel um urtqasining chap tom onidan II bel um urtqasining chap yonigacha 
k o ‘tariladi (187-rasm).

Sintopiyasi. 0 ‘n ikki barmoq ichakning yuqorigi yarmi (pars suprameso- 
colica) ko ‘ndalang chambar ichak tutqichidan yuqorida, qorin bo‘shlig‘ining yu- 
qori qavatida (178-rasm), pastki yarmi (pars inframesocolica) qorin bo‘shlig‘ining 
pastki qavatida joylashgan (179-rasm).

0 ‘n ikki barmoq ichakning so‘g ‘oni (piyozchasi) ga yuqorida -  jigam ing 
kvadrat bo ‘lagi; oldinda -  o ‘t pufagi; orqada -  darvoza venasi, oshqozon-o‘n ikki 
barmoq arteriyasi va umumiy o‘t yo‘li; pastda -  oshqozon osti bezining boshchasi 
tegib turadi. A’zoning pastga tushuvchi bo ‘lagiga oldinda -  jigam ing o ‘ng bo ‘lagi 
va ko‘ndalang chambar ichak tutqichi; orqada — o ‘ng buyrakning darvoza sohasi 
(oyoqchasi) va pastki kavak vena (bu tuzilmalar ichakdan buyrak oldi va Toldi 
fassiyalari orqali ajralib turadi); lateral -  ko‘tariluvchi chambar ichak va uning 
jigar burilmasi; medial — oshqozon osti bezining boshchasi hamda qisman umumiy 
o ‘t yo ‘lining retroduodenal qismi tegib turadi (181-rasm).

0 ‘n ikki barmoq ichakning pastki (gorizontal va ko‘tariluvchi) qismining 
yuqorisida -  oshqozon osti bezining boshchasi va tanasi; oldida -  ko ‘ndalang 
chambar ichak tutqichi (va uning oldidagi oshqozon), och ichak qovuzloqlari, 
ingichka ichak tutqichining ildizi yuqori tutqich tomirlari bilan birga; orqasida -  
kletchatka va qorin ichi fassiyasi orqali ajralib turuvchi katta bel muskuli, pastki 
kavak vena, aorta va chap buyrak venasi joylashgan.

0 ‘n ikki barmoq ichak bilan yuqori tutqich arteriyasining topografik muno- 
sabatlari muhim amaliy ahamiyatga ega bo ‘lib, u bir tomondan, ichak pastki qismi­
ning shakli va o ‘miga, ikkinchi tomondan, arteriya poyasi tuzilishidagi individual 
o ‘zgarishlarga bog‘liqdir. Yuqori tutqich arteriyasi (a.mesenterica superior), oshqo­
zon osti bezining orqa tomonida qorin aortasidan boshlanadi va bezning pastki 
qirg‘og‘i ostidan chiqib, shu nomdagi venalar bilan birga o 'n  ikki barmoq ichak­
ning gorizontal yoki ko‘tariluvchi bo‘laklarining oldingi yuzasiga yo‘naladi va uni
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yuqoridan pastga va biroz chapga tomon kesib o ‘tadi (188-rasm). Bu arteriyaning 
shakl jihatidan ikki xil: magistral va yoyiq variantlari uchraydi. Magistral shaklli 
yagona arteriya poyasi o ‘n ikki barmoq ichakning kam harakatchan. pastki gorizon- 
tal bo ‘lagining oldingi devoriga yopishgan bo‘lib, ichakning pastki qirg‘og‘idan 
pastroqda o ‘zining shoxlariga bo‘lina boshlaydi. Aortadan o ‘tkir burchak hosil qilib 
boshlanuvchi bu arteriya poyasining o ‘n ikki barmoq ichakning pastki qismiga be- 
radigan bosimi shu darajada bo'ladiki, muayyan sharoitlarda arterio-mezenterial 
ichak tutilishi deb ataluvchi xastalikni keltirib chiqarishi mumkin.

0 ‘n ikki barmoq ichakning fiksatsiyasi. O ln ikki barmoq ichakning tushuv- 
chi boiagining yarmidan ko‘tariluvchi boiagining yarmigacha bo‘lgan qismi qorin- 
pardadan tashqarida yotadi. Bunday sharoitda o ‘n ikki barmoq ichakning faqat 
boshlang‘ich va oxirgi qismlaridan tashqari qolgan asosiy qismi harakatsiz fiksatsiya- 
langan bo‘ladi. Ichakning intraperitoneal joylashgan qismlari eng kam fiksatsiyalan- 
gan bo‘lib, ular: o ‘n ikki barmoq ichakning boshlanish qismidagi so‘g ‘oni va oxirida- 
gi och ichaklca o ‘tish qismi -  o ‘n ikki barmoq-och ichak egriligi (bukilmasi) - flexura 
duodenojejunalis hisoblanadi. Xuddi ana shujoylarda o‘n ikki barmoq ichakning boy- 
lamlari joylashgan. Jigar-o‘n ikki barmoq boylami dig. hepatoduodencde) o‘n ikki 
barmoq ichakning so‘g ‘onini, yuqorigi egriligini vatushuvchi bo‘lagining yuqori qismi- 
ni ushlab turadi. Boylam kichik charvining o ‘ng chetida joylashgan bo‘lib, charvi 
teshigini oldindan chegaralaydi. U ikki qavatdan iborat boylamlar jumlasiga kiradi; 
boylamning varaqlari orasidan tomir-o‘t tutami o ‘tadi. Tomir-o‘t tutami elementlari- 
ning o ‘zaro joylashuvi quyidagicha: chapda -  xususiy jigar arteriyasi (a.hepaticapro­
pria), o‘ngda -  umumiy o ‘t yo‘li, ductus choledochus, ulaming orasida va orqa to- 
monida -  darvoza venasi (v.porta) joylashadi (186-rasm).

0 ‘n ikki barmoq-buyrak boylami (lig.duodenorenale) - ichak so‘g ‘onining 
orqa-yuqori qirg‘og‘i bilan o ‘ng buyrakning darvozasi yoki pastki bo‘limi orasida 
gorizontal yo‘nalishda tortilgan tarnovcha shaklidagi boylam bo‘lib, charvi teshi­
gini pastdan chegaralaydi. Boylamning (tamovchaning) ostidan xususiy jigar ar­
teriyasi o ‘tadi. Bu arteriya qorin arteriya poyasi tomondan jigar-o‘n ikki barmoq 
boylam iga borishda tarnovchaning ostida orqadan oldinga va chapdan o ‘ngga 
yo‘naladi (184-rasm). Shu sababli, o ‘n ikki barmoq ichakni mobilizatsiya qilish 
(o‘midan siljitish) uchun bu o ‘n ikki barmoq-buyrak boylamini kesish yaramaydi.

Klinikada oshqozonni Bilrot I usuli bo ‘vicha rezeksiva qilish. umumiv o ‘t 
yo‘lining retroduodenal qismiga ochib kirish. Vinslou teshigini kengavtirish kabilar 
uchun o ‘n ikld barmoq ichakni mobilizatsiya qilishning Koxer usuli qoMlanadi. 
Buning uchun o ‘n ikki barmoq ichakning tushuvchi bo ‘lagini chap tomonga torti- 
Isa. qorinpardaning ichakdan o ‘ng buvrakka o ‘tgan qismi taranglashadi. Xuddi 
shu taranglashgan iovda qorinpardani pastga tushuvchi bo ‘lakning tashqi qirg‘og‘i 
b o ‘vlab kesiladi. Bunda ichakni medial va pastki tomonlarga siljitish. uning past­
ga tushuvchi bo‘lagi orqasida joylashgan a ’zolami ochish imkoniyati pavdo bo‘ladi.

0 ‘n ikki barmoq-chambar boylami (lig.duodenocolica) oshqozon-chambar 
boylamining o ‘ng tomondagi davomidir.

0 ‘n ikki barmoq ichakning osiltirib turuvchi boylami yoki Treyts boylami 
(lig.suspensorium duodeni) (PNA bo ‘yicha yuqorigi o ‘n ikki barmoq ichak bur- 
masi, plica duodenalis superior) o ‘n ikki barmoq ichakning oxirini hamda o ‘n 
ikki barmoq-och ichak egriligini fiksatsiyalaydi. Bu boylam o ‘n ikki barmoq ichak-
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194-rasxn. U m u m iy  o ‘t y o ‘li  
v a  o s h q o z o n  o s t i  b e z i  
y o 'l in in g  o ‘n ik k i b arm oq  
ich ak k a  q u y ilish  v a r ia n tla r i 
1 —u m u m iy  o ‘t  y o ‘l i ;  2 — 
V ir su n g  y o ‘li; 3—o sh q o z o n  
o sti bezi; 4—o ‘n ik k i barm oq  
ich a k n in g  sh illiq  qavati.

ni o s il t ir ib  tu ru v c h i (T rey ts  
muskuli — m.suspensorius duode- 
ni) muskulni qoplovchi qorinpar- 
da burmasi bo ‘lib, u orqali past- 
ki tutqich venasi (v.mesenterica 
inferior) o ‘tadi. Treyts m uskuli 
o‘n ikki barmoq-och ichak egrili- 
gi sohasida ichakning aylanm a 
m uskul tolalaridan boshlanadi, 
so‘ngra yuqoriga va biroz o‘ngga 

yo‘nalib diafragmaning o ‘ng oyoqchasi sohasida fassiyaga birikadi.
Qon bilan ta’minlanishi. 0 ‘n ikki barmoq ichakning boshlang‘ich va oxir- 

gi qismlaridan tashqari barcha bo‘limlari oldingi va orqa arterial ravoqlardan qon 
oladi. Bu ravoqlar qorin arteriya o ‘zanini yuqoritutqich arteriyasi bilan bog‘lovchi 
to ‘r tta  a r te riy a d a n  h o s il b o ‘ lad i. O sh q o z o n -o ‘n ikk i barm oq  a rte riy a s i 
(,a.gastroduodenalis) dan ikkita yuqori: oldingi va orqa oshqozon osti-o‘n ikki 
barmoq arteriyalari (aa.pancreaticoduodenales superiores anterior etposterior)', 
yuqori tutqich arteriyasidan ikkita pastki: oldingi va orqa oshqozon osti-o‘n ikki 
barmoq arteriyalari (aa.pancreaticoduodenales inferiores anterior et posterior) 
(188-rasm) boshlanadi. Oldingi yuqori va pastki arteriyalar oldingi ravoqni, orqada- 
gi yuqori va pastki arteriyalar orqa ravoqni hosil qiladi. Oldingi arterial ravoq o ‘n 
ikki barmoq ichakning botiq tomoniga parallel holda oldingi oshqozon osti-o‘n 
ikki barmoq egatida yoki oshqozon osti bezi boshchasining oldingi yuzasida joy- 
lashadi. Orqa arterial ravoq oshqozon osti bezi boshchasining ichida yoki orqa 
yuzasida joylashadi. Arterial ravoqlardan ularga perpendikulyar yo ‘nalishda yon 
tomonlarga: o‘ngga -  o ‘n ikki barmoq ichakka, chapga -  oshqozon osti beziga 
shoxlar chiqadi (188-rasm).

0 ‘n ikki ba rm o q  ich a k n in g  y u q o rig i b o ‘lag in i y an a  q o ‘sh im cha  
a.gastroepiploica dextra, gastroduodenalis, a.gastrica dextra\&rmng shoxlari, 
oxirgi bo ‘lagini — och ichak arteriyasi hamda bevosita yuqori tutqich arteriyasidan 
chiquvchi shoxlar ta ’m inlashda ishtirok etadi.

Vena qoni shu nomdagi juft venalar bo‘ylab yuqori tutqich va taloq venalari 
sistemalariga, ulardan darvoza venasiga oqib ketadi.

Limfa tomirlari yuqori va pastki oshqozon osti-o‘n ikki barmoq limfa tu- 
gunlari (Inn.pancreaticoduodenales superiores et inferiores) ga quyiladi.
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Innervatsiyasi. 0 ‘n ikki barmoq ichakka, asosan, yuqori tutqich chigalidan 
rr.pa.ncreaticoduodena.les tarkibida simpatik, parasmipatik va spinal tolalar keladi.

Bundan tashqari qorin, jigar, oshqozon osti bezi, oshqozon chigallaridan, 
shuningdek, adashgan nevrlardan ham  qo‘shimcha shoxlar keladi.

OSHQOZON OSTI BEZI

Oshqozon osti bezi tuzilishi va funksiyasi jihatidan oshqozon-ichak yo ‘lining 
yuqori bo ‘limi bilan uzviy bog'langan. Ushbu a 'zo  qorin bo ‘shlig‘ining orqa de- 
vorida, qorinparda ortida joylashgan b o ‘lib, qorinning oldingi devoriga epigastral 
sohaning o ‘rtasi va chap qovurg‘a osti sohasida akslanadi. Uning uzunligi 15-20 
sm gacha, tanasining tik o ‘lchami 3-6 sm, qalinligi 3 sm gacha bo ‘lib, vazni 70-80 
g ni tashkil qiladi.

Oshqozon osti bezi uchburchak -  prizma shakliga ega bo‘lib, uning tanasida 
uchta: oldingi, orqa va pastki yuzalari hamda yuqorigi, pastki va orqa qirg‘oqlari farq 
qilinadi. Bezning boshchasida faqat oldingi va orqa yuzalar tafovut qilinadi, xolos.

Dum qismiga o ‘tishda uning oldingi va orqa qirg‘oqlari bir-biriga qo‘shilib 
ketadi, natijada dum qismi ikkita -  oldingi va orqa yuzalarga ega bo ‘lib qoladi.

Bez boshchasining pastki qismida, o ‘n ikki barm oq ichakning gorizontal 
qismidan yuqorida ilmoqsimon o ‘simta joylashadi. Bu o ‘simta boshchadan oshqo­
zon osti o ‘yig‘i orqali ajralib turadi. Bu o ‘yiqda esa yuqorigi tutqich arteriyasi va 
veenasi joylashadi.

Oshqozon osti bezi tanasi va dumining orqasida, ulam ing yuqorigi qirg‘og‘i 
bo ‘ylab taloq arteriyasi egati joylashgan bo ‘lib, unda shu nomdagi arteriya yota- 
di. Tanasining orqa yuzasida, o ‘rtaroqda ancha chuqur joylashgan ikkinchi egat -  
taloq venasi egati b o ‘lib, unda taloq venasi yotadi. Dum qismida bu egat yuqoriga 
ko ‘tariladi (188-rasm).

Oshqozon osti bezining shakli juda xilma-xil bo ‘lib, unga qo‘shni b o ‘lgan 
oshqozon, taloq, yirik qon tomirlar tomonidan beriladigan bosimga ko‘p jihatdan 
bog‘liqdir.

V.X.Frauchi oshqozon osti bezining quyidagi shakllarini keltiradi: 1) uch 
qirrali bez -  bezning odatiy shakli b o ‘lib, 59,4 foiz hollarda; 2) yassi bez -  17,4 
foiz; 3) burchaksimon bez -  7,8 foiz; 4) nashtarsimon bez -  4,8 foiz; 5) 
uzunchoq shaklli bez -  4,6 foiz; 6) L-simon bez -  4,4 foiz; 7) halqasimon bez -
1 foiz; 8) ikki dumli bez -  0,3 foiz hollarda uchrab turadi.

Skeletotopiyasi. Oshqozon osti bezining tanasi umurtqa pog‘onasini II bei 
umurtqasi sathida ko‘ndalangiga kesib o ‘tadi. Boshchasi o ‘n ikki barmoq ichak­
ning halqasi ichida joylashib, bez tanasiga nisbatan biroz pastroqda yotadi. Dumi, 
aksincha, yuqoriroqda, I bei umurtqasi sathidan joy  oladi (187-rasm).

Sintopiyasi. Oshqozon osti bezi oshqozon, umurtqa pog‘onasi, yirik tomirlar, 
o ‘n ikki barrmoq ichak, taloq, chap buyrak kabi a ’zolar qurshovida joylashgan 
(181- va 195-rasmlar).

Bezning boshchasiga quyidagi a ’zolar tegib turadi: tepadan -  o ‘n ikki bar­
moq ichakning yuqorigi bo ‘lagi; pastdan -  o ‘n ikki barmoq ichakning gorizontal 
bo ‘lagi; o ‘ng tomondan — o ‘n ikki barmoq ichakning pastga tushuvchi qismi; 
chap tomondan — bezning boshchasi uning tanasiga davom etadi; oldinda - oshqo-
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zonning antral, pilorik kanal qismlari va uning shu qismlardan boshlanuvchi oshqo- 
zon-chambar boylami; orqadan -  yuqori kavak vena bilan chap buyrak venasi, 
umumiy o ‘t yo ‘lining retropankreatik qismi.

Oshqozon osti bezining tana qismiga quyidagi a ’zolar taqalib turadi: yu- 
qoridan -  taloq arteriyasi; pastdan -  o ‘n ikki barmoq-och ichak egriligi (burilma- 
si); old tomondan -  oshqozonning orqa devori; orqa tomondan -  oshqozon osti 
bezi o ‘y ig‘ ida joylashgan yuqorigi tutqich venalari va darvoza venasi (boshchasi 
qismi da), tanasining orqasida -  taloq venasi va quyosh chigali joylashadi. 0 ‘tkir 
pankrea-tit xuruji vaqtida bemoming majburiy oldinga egilgan holatda o ‘tirishi 
yoki “to ‘rt oyoqlab” turishini kattalashgan bez tanasining quyosh chigaliga be- 
rayotgan bosimini kamaytirish uchun intilish deb izohlasa bo‘ladi.

Bezning dumiga quyidagi a ’zolar tegib turadi: old tomondan -  oshqozon 
tubi; orqa tomondan -  chap buyrak hamda chap buyrak usti bezi; chapdan -  taloq 
darvozasi; o‘ngda -  dum qismi bezning tanasiga davom etadi.

K o‘ndalang-chambar ichakning tutqichi oshqozon osti beziga uning oldingi 
yuzasi bo‘ylab duplikatura holida birikkan (177-rasm ), shuning uchun o ‘tkir 
pankreatitda ichak parezining belgilari barvaqt namoyon bo ‘ladi. Patologik holat- 
larda bez boshchasining kattalashuvi natijasida, uning orqasida yotuvchi umumiy 
o ‘t yo ‘lining siqilishi mexanik sariqlikni keltirib chiqaradi.

O shqozon osti bezi qorinpardaga nisbatan ikki xil joy lash ish i m um kin: 
1) mezoperitoneal joylashishda qorinparda bez tanasining oldingi va pastki yuza- 
larini qoplaydi, bunda uning boshchasi va dumi qorinparda bilan qoplanmaydi, 
ya’ni retroperitoneal joylashadi; 2) “yassi” bezlarda ulaming tanasi qorinparda 
bilan faqat oldingi tomondan qoplangan (oshqozon osti bezining ekstraperitoneal 
joylashishi), bunda ham bezning boshchasi va dumi qorinparda bilan qoplanmay­
di. B a’zan dum  qism i in trap erito n ea l jo y la sh ib , ta loq  darvozasi b ilan  — 
lig.pancreatolienale orqali tutashadi.

Oshqozon osti bezi va qocshni a ’zolarning qorinparda bilan m urakkab 
qoplanishi bez kasalliklari simptomatikasini belgilab beradi. Masalan. bezda hosil 
bo‘ladigan psevdokistalar qorinparda eng kam qarshilik ko ‘rsatadigan iovlarda 
pavdo bo ‘ladi. K o‘pincha psevdokistalar kichik charvi xaltasida iovlashib. oshqo- 
zonni vuqoriga voki old tom onga suradi. Kista oshqozonning kichik egriligini 
ezishi voki ko ‘ndalang chambar ichak tutqichi varaqlari orasidan pastga o ‘sib. 
ichakni pastga tomon siliiti-shi mumkin.

Q ‘tkir pankreatitda b a’zan patologik iaravonga bezni o ‘rab turgan qorinpar­
da ham qo‘shiladi. natijada charvi xaltasida ekssudat to'planadi.

Oshqozon osti bezi tevaragida arteriva va vena tomirlari ko‘p bo‘lib. ulam ­
ing eng viriklari umurtqa pog‘onasi bilan bezning orasida iovlashgan qorin aorta- 
si va pastki kavak venadir. Aortaning pulsatsivasi oshqozon osti beziga uzatiladi 
va odatda. qorin devorining epigastral sohasini pavpaslaganda vaxshi seziladi: 
oshqozon osti bezi infiltratsivaga uchraganda aortadagi tomir urishi sezilmav qola- 
di. Oshqozon osti bezi kattalashgan boshchasi tomonidan pastki kavak venaning 
siqilishi ovoqlarning shishishiga va qorinning odingi devoridagi venalaming ken- 
gavishiga olib keladi.

Yuqori tutqich arteriyasi va venasi o‘n ikki barmoq-och ichak burilmasini old 
tomondan kesib o‘tib, oshqozon osti bezining orqasiga, uning bo‘yinchasi bilan il-
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moq-simon o‘simtasi orasidagi o ‘yiq (tamov) orqali yuqoriga yo‘naladi. Yuqori tut- 
qich venasi oshqozon osti bezining orqa tomonida taloq venasi bilan qo‘shilib, darvo- 
za venasini hosil qiladi. Tomirlaming kattalashgan bez tanasi yoki boshchasi tomonidan 
ezilishi assit yoki portal gipertenziyaning boshqa belgilarini yuzaga chiqaradi.

Taloq venasi oshqozon osti bezining tanasi va dumi bo ‘ylab taloq darvoza- 
sigaeha boradi, bunda u bezdagi egatda yoki bez parenximasiga chuqurroq kirib 
joylashishi mumkin.

Chap oshqozon osti venasi bezning orqasida taloq venasiga yoki bevosita 
darvoza venasiga quyiladi. Pastki tutqich venasi ham oshqozon osti bezining orqa 
tomonida taloq venasi yoki yuqori tutqich venasiga quyiladi.

Qon bilan ta’minlanishi. Oshqozon osti bezi ikkita manbadan qon bilan 
ta ’minlanadi; u qorin arteriya o ‘zani (truncus coeliacus) va yuqori tutqich arteri- 
yasi (a.mes enteric a superior) sistemalaridan qon oladi.

Oshqozon-o‘n ikki barmoq arteriyasining tarm og‘i b o ‘lgan yuqorigi oshqo­
zon osti-o‘n ikki barmoq arteriyasi o ‘n ikki barmoq ichak bilan oshqozon osti 
bezi boshchasining orasidagi egatda joylashib, pastga yo‘naladi va o ‘ziga o ‘xshash 
pastki oshqozon osti-o‘n ikki barmoq arteriyasi (yuqori tutqich arteriyasining bi- 
rinchi tarm og‘i) bilan anastomoz qiladi. Bu ikkala tomir oshqozon osti-o‘n ikki 
barmoq arteriyasi ravog‘ini hosil qiladi. Undan radial yo ‘nalishda ham o ‘n ikki 
barmoq ichakka ham oshqozon osti bezi boshchasiga tarmoqlar yo ‘naladi. Bez­
ning tana va dum qism lari uning yuqorigi q irg ‘og ‘i bo 'y lab  y o ‘naluvchi taloq 
arteriyasidan chiquv-ehi 9 tagacha tarm oqlar orqali qon bilan ta ’m inlanadi 
(181- rasm).

Oshqozon osti bezi boshchasi bilan o ‘n ikki barmoq ichakning yuqorida ay- 
tib o ‘tilgan oldingi va orqa oshqozon osti-o‘n ikki barmoq arteriyasi ravoqlari 
orqali qon bilan ta ’minlanishi shu darajada o ‘zaro bog‘langanki, operatsiya payti- 
da, oshqozon osti bezining boshchasini ajratib olishda, unga qo‘shib o ‘n ikki bar­
moq ichakni ham olib tashlashga to ‘g ‘ri keladi.

Vena qoni yuqorida tasvirlangan arteriyalar yo ‘nalishi bo‘ylab oqib ketadi. 
Venoz qon oshqozon osti bezining tanasi va dumidan -  taloq venasiga, bosh- 
chasidan -  yuqori tutqich venasiga, ya’ni darvoza venasi sistemasiga oqib ketadi.

Limfa oqishi. Bez boshchasining lim fa tomirlari uning yuqori q irg‘og ‘i 
bo‘ylab va orqasida joylashgan limfa tugunlariga quyiladi. Dum qismidan limfa 
tomirlari taloq darvozasidagi tugunlarga boradi. Bezning tanasidan limfa yuqo­
riga -  yuqori pankreatik tugunlarga, o ‘ngga -  aorta va pastki tutqich tugunlariga, 
pastga -  periaortal tugunlarga yo‘naladi. Bezning limfa sistemasi o ‘n ikki barmoq 
ichak, o ‘t pufagi va o ‘t yo‘llarining limfa sistemasi bilan bog‘langan.

Innervatsiyasi. Oshqozon osti bezining innervatsiyasida quyidagi 6 ta nerv 
chigali ishtirok etadi: 1) quyosh chigali — bezga uning yuqori qirg‘og‘i tomondan 
kiradi; 2) oldingi jigar chigali; 3) orqa jigar chigali; 4) taloq chigali - bezga 
tuber omentale-mng chap tomonidan kiradi; 5) yuqorigi tutqich chigali bezning 
pastki qirg‘og‘idan kiradi; 6) chap buyrak chigali -  bezning dumiga kiradi.

Bu nerv chigallari tegishli arteriyalar atrofida joylashadi.
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QORINPARDA B O ‘SHLIG‘INING PASTKI
QAVATTDAGI A'ZOLAR

Ingichka ichak
Ingichka ichak (intestinum tenue), oshqozonning pilorik qismidan boshlanib, 

yo‘g ‘on ichakka o ‘tish joyida ileotsekal burchak bilan tugaydi.
Ingichka ichak 3 qismdan: o ‘n ikki barmoq ichak ( duodenum), och ichak 

(jejunum) va yonbosh ichak (ileum) -  dan iborat. So‘nggi ikki bo‘lagi ingichka 
ichakning tutqichli qismini tashkii etadi.

Ingichka ichak ovqat hazm qilish traktining eng uzun (5 sm gacha) bo ‘limi 
hisoblanadi: uning tutqichli qismi qorin bo‘shlig‘ining pastki qavatini deyarli bu- 
tunlay egallaydi.

Ingichka ichakning diametri uning turli qismlarida bir xil emas: proksimal 
qismida 4-6 sm ga teng bo‘lsa, distal qismlarida 2,5-3 sm ni tashkii etadi.

0 ‘n ikki barmoq ichakning o ‘zigaxosligi shundaki, u deyarli butunlay qorin- 
parda osti bo‘shlig‘i - spatium retroperitonealeda joylashgan b o ‘Iib, qorinparda 
ortidagi a ’zolar jum lasiga kiradi.

Ingichka ichakning qolgan qismi barcha tomondan qorinparda bilan o ‘ralgan 
bo‘lib, qorinparda bo‘shlig‘ida (intraperitoneal) joylashadi va o ‘zining tutqichiga 
(mesenterium) ega.

Klinik amaliyotda ingichka ichak deb uning o‘z tutqichiga ega bo‘lgan, in­
traperitoneal joylashgan ( intestinum tenue mesenteriale), flexura duodeno]ejuna- 
//.ydan ko ‘r ichakkacha davom etuvchi va o ‘ziga och ichak, jejunum  va yonbosh 
ichak, ileum- ni oluvchi qismiga aytish qabul qilingan. Och ichak bilan yonbosh 
ichak o ‘rtasida aniq-ravshan chegara bo‘lm asaham , ingichka ichak tutqichli qismi- 
ning 2/5 qismi och ichakka, 3/5 qismi esa yonbosh ichakka to ‘g ‘ri keladi.

Ingichka ichakning boshlanish va oxirgi qismlari qorin bo‘shlig‘ining orqa 
devoriga tutqich ildizi yordam ida fiksatsiyalangan bo‘lib, topografik jihatdan 
doimiydir. Ingichka ichakning qolgan qismi turli kenglikdagi tutqichga ega bo‘lib, 
bu, o ‘z navbatida, ingichka ichakning harakatchanligini va qovuzloqlar ko‘rinishida 
joylashuvini ta ’minlaydi.

Och va yonbosh ichaklar quyidagi a ’zolar tevaragida joylashadi. Ingichka 
ichak qorinning oldingi devoridan katta charvi orqali ajralib turadi. Orqada in­
gichka ichakdan pariyetal qorinparda bilan ajratilgan qorinning orqa devorida 
yotuvchi a ’zolar - buyraklar (qisman), o ‘n ikki barmoq ichakning pastki qismi, 
yirik qon tomirlari (pastki kavak vena, qorin aortasi va ulam ing shoxlari) joylash­
gan. Yuqorida ingichka ichak ko‘ndalang chambar ichak va uning tutqichiga tegib 
turadi. Pastda ichak qovuzloqlari tos bo‘shlig‘iga tushib, erkaklardaorqadayo‘g ‘on 
ichak (sigmasimon va to ‘g ‘ri) va oldinda siydik pufagi orasida; ayollarda esa bacha- 
don va siydik pufagining orqasida joylashadi. 0 ‘ng yon tomonda ingichka ichak 
ko‘r va yuqoriga ko‘tariluvchi chambar ichaklarga, chap yon tomonda pastga tush- 
uvchi chambar va S-sim on ichaklarga tegib turadi.

Ingichka ichak tutqichining ildizi (radix mesenterii) 5-8 sm uzunlikga ega 
bo‘lib, yuqoridan va chapdan, II bei umurtqasi tanasining chap tomonidan pastga va
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195-rasm . In g ich k a  va  
y o ‘g ‘on  ich a k  tu tq ic h la r in in g  

b ir ik ish  ch iz iq lari.
I —cardia; 2—lig. gastrolienale', 

1 3—pancreas  (qorin  parda b ilan
q o p la n g a n ) ;  4 —lig .

3 p h r e n i c  o c o l i c u m ;  5—p a r s  
a scen d en s  d u o d e n i ; 6—chap  
s iy d ik  y o ‘l i  (re le f);  7—colon  
s igm oideum ;  8 - m esocolon  
s igm oideum ; 9—rectum ;  10— 
a p p e n d ix  v a  u n in g  tu tq ich i;
I I —o ‘n g  s iy d ik  y o ‘l i  (r e le f);  
1 2 —r a d i x  m e s e n t e r i i ;  1 3 — 
f l e x u r a  d u o d e n o  j e  j u n a l i s ;
14—m e s o c o lo n  t r a n s v e r s u m ;
15—fle x u r a  co li  dex tra;  1 6 -  
p a r s  su p er io r  duodeni; 17— 
lig. hepa togastr icum ;  18—lig. 
fa lc i fo r m e  hepatis .

o‘ngga, o ‘ng dum g'aza — yonbosh birikmasiga tomon qiyalab yo‘naladi (195-rasm).
Ingichka ichakni yuqori tutqich arteriya qon bilan ta ’minlaydi: undan in­

gichka ichakka ko‘p sonli (20 va undan ortiq) tarmoqlar (aa jejunales va aa.ilei) 
hamda chambar ichakning o ‘ng yarmiga boruvchi bir gator shoxlar chiqadi. Bu

196-rasm . Y uqori tu tq ich  
a rter iy a sin in g  sh ox lar i.

1—colon transversu m ;
2—m esoco lon  tran sversu m ;  3— 
a rter iya  ra v o g ‘i;
4, 5—v. et a. m esen ter ica
su perior;
6—chap  cham bar a r te r iy a -s in in g  
k o ‘ta r ilu v c h i shoxi; 7—aa. 
je ju na les;
S—m esen ter ium ;  9—aa. ilei; 10— 
in g ich k a  ich ak  qovuzloqlari;
11—p rocessu s  ve rm ifo rm is ;  12— 
caecum; 13—a. appen dicu lar is ;
14—a. ileocolica;
15—a. cólica dextra;
1Q—du oden um ;
17—f le x u ra  coli dextra;
18—a. p a n crea t i -co d u o d en a l is  
superior;  19—ca p u t  pancreatis;
20—a. cólica media;
21—a. p a n crea t ico d u o d en a l is  
in fer io r .

282



arteriyalar tutqichning varaqlari orasida o ‘tib, yoylar yoki arkadalar hosil qilib 
bo‘linadi. Ulardan, o ‘z navbatida, yana bo‘linib, yoylar hosil qiluvchi tarmoqlar 
boshlanadi. Natijada, birinchi, ikkinchi, uchinchi (va hatto to ‘rtinchi, beshinchi) 
tartibli arterial tutqich yoylari hosil bo ‘ladi (196-rasm).

Och ichakning boshlanish qismlarida faqat birinchi tartibli yoylar bo‘ladi, 
ileotsekal burchakka yaqinlashgan sayin tomir arkadlarining tuzilishi murakkab- 
lashib, ularning soni ortib boradi. Ingichka ichakning venalarini yuqori tutqich 
venasining tarmoqlari hosil qiladi.

Ingichka ichakning nervlari uning tomirlarini kuzatib boradi: ular yuqori 
tutqich chigalining tarmoqlaridir.

Och va yonbosh ichaklaming olib ketuvchi limfa tomirlari (sut tomirlari) 
ularning tutqichlarining ildizida qo‘shilib, bu yerda ko‘p sonli (180-200 ta gacha) 
tutqich limfa tugunlari orqali o ‘tadi. D.A.Jdanovning m a’lumotlariga ko ‘ra bu 
tugunlari 4 qator bo‘lib joylashadi.

Ingichka ichakning barcha qism idan y ig ‘iluvchi lim fa (o ‘n ikki barm oq 
ichakniki bundan mustasno) yuqori tutqich tomirlarining oshqozon osti bezi bilan 
qoplangan qismi bo‘ylab joylashgan 2-3 ta markaziy limfa tugunlariga boradi. Bu 
tugunlaming olib ketuvchi tomirlari qisman ko ‘krak limfa yo ‘Iining boshlanish 
qismiga, qisman qorin aortasining oldingi va yon yuzalari bo‘ylab joylashgan tu- 
gunlar (nodi limphatici lumbales)ga quyiladi.

Y O ‘ G ‘ O N  I C H A K
Yo‘g ‘on ichak (intestinum crassum) ingichka ichakdan keyin kelib, ovqat 

hazm qilish traktining oxirgi bo‘limi hisoblanadi. Unda hazm qilish jarayonlari 
oxiriga yetadi, axlat massalari shakllanib, tashqariga chiqariladi. Yo‘g ‘on ichakda 
ko‘r ichak va chuvalchangsimon o ‘simta, yuqori ko ‘tariluvchi chambar ichak, 
ko ‘ndalang chambar ichak, pastga tushuvchi chambar ichak, S-simon ichak va 
orqa chiqaruv teshigi bilan tugallanuvchi to ‘g ‘ri ichak farq qilinadi. Yo‘g ‘on ichak 
qorin va kichik tos bo ‘shliqlarida joylashgan bo‘lib, uzunligi 1 dan 1,65 m gacha, 
diametri 5-8 sm, oxirgi qismida 4 sm atrofida bo‘ladi.

Yo‘g ‘on ichakni ingichka ichakdan farqlash uchun y o ‘g ‘on ichakning quyi- 
dagi 4 ta o ‘ziga xos belgisini esda tutish zarur:

1. Yo‘g ‘on ichakdagi bo‘ylam a m uskullar ingichka ichakdagi kabi yaxlit 
qavat shaklida bo‘lmay, balki qorinparda orqali yaqqol ko ‘rinib turuvchi uchta - 
teniae coli ko‘rinishida joylashadi.

2. Yo‘g‘on ichakda kepchigan joylar (gaustralar) - haustrae bo'ladi. Gaus- 
tralar orasida ichakning devorida aylana egatlar bo‘ lib, bu yerlarda aylana (halqasi- 
mon) muskullar kuchliroq rivojlangan, shilliq qavat esa ichakning ichiga qaragan 
burmalar hosil qiladi. Ingichka ichakda gaustralar boim aydi.

3. Yo‘g ‘on ichakning devorida yog‘ o ‘simtalari (appendices epiploicae) , 
bo‘ladi, ingichka ichakda bunday o ‘simtalar yo ‘q.

4. Normal holatda yo‘g ‘on ichak kul rang-zangori tusda, ingichka ichak och 
pushti rangga ega bo‘ladi.

Ichakning ileotsekal qismi (181 -rasmga qarang) ingichka ichak bilan yo‘g ‘on 
ichak orasidagi chegarada joylashgan bo ‘lib, yonbosh ichakning terminal bo‘limi,
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ko‘r ichak, chuvalchangsimon o ‘simta va bauginiy iskanjasini o ‘z ichiga oladi. In- 
gichka ichakning yo‘g ‘on ichakka o ‘tish joyida ileotsekal klapan (bauginiy iskanja- 
si) joylashgan. Uni yo‘g ‘on ichakdagi massani ingichka ichakka qaytib o ‘tishiga 
(reflyuksiga) to ‘sqinlik qiluvchi shilliq qavatning ingichka burmasi hosil qiladi.

Ichakning ileotsekal boMimi yonbosh-chambar arteriyasi (a.ileocolica) orqali 
qon bilan ta ’m inlanadi. Yonbosh-cham bar arteriyasining shoxlaridan biri ap- 
pendikular arteriya bo ‘lib, odatda bitta, b a ’zan bir nechta shoxlardan iborat. U 
chuvalchangsimon o ‘simta tutqichi bo ‘ylab o ‘tib, o'sim tani qon bilan ta ’minlaydi.

Ichakning ileotsekal b o ‘lim idan  venoz qon darvoza venasining hosil 
bo ‘lishida ishtirok etuvchi yuqori tutqich venasiga quyiluvchi yonbosh-chambar 
venasi orqali oqib ketadi. Y.appendicularis shu venaning tarm og‘i hisoblanadi.

Chuvalchangsimon o ‘simtaning a ’zo ichidagi limfa tomirlari shilliq, shilliq 
osti, muskul va seroz qavatlarida joylashgan quyuq tomirlar to ‘ridan iborat. Bun- 
dan tashqari, chuvalchangsimon o ‘simtada o ‘zida limfa to ‘qimasini tutuvchi ko‘p 
sonli solitar limfa follikulalari bor. So‘ngra limfa tomirlari ichak tutqichi ichida 
yonbosh-chambar arteriyasi bo ‘ylab joylashgan yonbosh-chambar limfa tugun- 
lariga quyiladi, keyin limfa yuqori va pastki tutqich arteriyalari bo ‘ylab joylash­
gan tugunlarga hamda paraaortal limfa tugunlariga boradi.

Ileotsekal bo ‘lim ning innervatsiyasi yuqori tutqich va qursoq chigalidan 
chiquvchi nervlar (simpatik innervatsiya) hamda sayyor nervlaming tarmoqlari 
(parasimpatik innervatsiya) hisobiga amalga oshiriladi.

Chuvalchangsimon o ‘simta (197-rasm) ko‘r ichakning orqa-medial devori- 
dan, 3 ta bo‘ylama muskul tasmalari o ‘zaro tutashadigan joyda boshlanadi. U silin- 
dr shakliga ega b o iib , uzunligi 6-12 sm ni, diametri 6-8 mm ni tashkil etadi va 
ko ‘r ichakka nisbatan turlicha vaziyatda joylashishi mumkin.

197-rasm . K o ‘r ich ak  va  
ch u v a lch a n g sim o n  o ‘sim ta .

I —a. i l e o c o l i c  a; 2 —n o d i  
l y m p h a t i c i  i l e o c o l i c i ;  3, 8 —a. 
a p p e n d i c u l a r  is', 4 —a. i l e i ;  5 — 
recessus ileocaecalis  superior;  6— 
i leu m  term inale;
7—recessus ileocaecalis  inferior;
9 —n o d u s  l y m p h a t i c  u s  
a p p en d icu la r is ;
10—m esen ter io lu m ;
I I —p rocessu s  v e rm ifo rm is ;
12—caecum;  13—plica  ileocaecalis;
14—n o d i l y m p h a t ic i  ileocolici;
15—colon ascendens;
16—ten ia  libera.
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K o‘r ichak intraperitoneal (ba’zan o ‘zining tutqichiga ham ega bo‘ladi) va 
mezoperitoneal (bunda ko‘r  ichakning orqa devori qorinparda bilan qoplanmay- 
di) joylashishi mumkin.

Chuvalchangsimon o ‘simta, intraperitoneal joylashgan bo‘lib, o ‘zining tut- 
qiehchasiga (jnes enter iolurn) ega, unda yog‘ to ‘qimasi, tomirlar va nervlar o‘tadi. 
Chuvalchangsimon o‘simtani hamma tomondan qoplovehi qorinparda uning seroz 
qavatini tashkil etadi. Muskul qavati 2 ta -  bo‘ylama va aylana qavatlardan iborat. 
Shilliq osti qavatida ko‘pgina limfa follikulalari va tomirlar bor. Shilliq qavatda 
ko‘p sonli burmalar joylashgan bo‘lib, u chuqur lakunalar va kriptalar hosil qiladi.

C huvalchangsim on o ‘sim ta- 
ning asosi, odatda, Mak Berni nuqta- 
siga akslanadi. M ak Bem i nuqtasi 
(linea spinaumbilicalis)nmg tashqi 
va o‘rta 1/3 qismlari o ‘rtasidagi che- 
garaga mos keladi (198-rasm, b).

B iroq bu proyeksiya o ‘sim ta 
asosining tu tgan  o ‘rn iga kam dan- 
kam holatlarda to ‘g ‘ri keladi. Chu­
valchangsim on o ‘sim ta asosin ing  
aniqroq akslanish joyi Lants nuqta- 
siga to ‘g ‘ri keladi, bu nuqta linea 
bispinalisning  tashqi va o ‘rta  1/3 
qismlari o‘rtasidagi chegarada (198- 
rasm, a) y otad i. Ammo bu akslanish 
nuqtasi ham o ‘simta asosining tutgan 
o ‘m iga 20 foiz hollarda to ‘g ‘ri kela­
di. Chuvalchangsim on o ‘simtaning 
taklif etilgan istalgan tasvirlari faqat 
muayyan yoshdagi kishilarga taalluq- 

li bo‘lishi mumkin, chunki ko‘r ichak yosh o ‘tishi bilan pastga siljiydi.

Yuqoriga ko‘tariluvchi chambar ichak
Yuqoriga ko‘tariluvchi chambar ichak (colon ascendens) qorinning o‘ng yon 

sohasida, pastga tushuvchi ichakka nisbatan o ‘rta chiziqqa birmuncha yaqinroq 
joylashadi (179-rasm).

K o‘tariluvchi chambar ichakning orqasida kletchatka va fassiyalar orqali 
ajralgan qorin orqa devorining muskullari va o ‘ng buyrakning pastki qismi jo y ­
lashadi. Oldinda va yon tomonlarda ichak qorinning old-yon devoriga tegib tura- 
di yoki qisman katta charvi va ingichka ichakning qovuzloqlari bilan berkilib turadi.

0 ‘ng (jigar) burilmasi (flexura coli dextra) o ‘ng qovurg‘a ostida yotadi. Uni 
oldindan va yuqoridan jigam ing o ‘ng bo‘lagi qoplaydi, ichkariroqda o‘ng buril- 
ma o ‘t pufagining tubiga taqalib turadi (190-rasm).

K o‘ndalang chambar ichak
K o‘ndalang chambar ichak (colon transversum) o ‘ng qovurg‘a osti sohasi­

da boshlanib, xususiy epigastral va kindik sohalariga, keyin chap qovurg'a osti

198-rasm . L ants (A) va  M a k -B u rn ey  
(B ) nu q ta lari.
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sohasiga o ‘tadi. Chjambar ichakning chap burilmasi o ‘ngdagiga nisbatan yuqori- 
da joylashgani sababli, ko ‘ndalang chambar ichak, odatda, bir oz qiya holatda 
joylashadi (179-rasm).

K o‘ndalang chambar ichak yuqorida jigar, o ‘t pufagi, oshqozonning katta 
egriligi va taloq bilan; pastda -  ingichka ichakning qovuzloqlari bilan; oldinda -  
katta charvi va qorinning oldingi devori bilan; orqada — k o ‘ndalang chambar 
ichakdan uning tutqichi va pariyetal qorinparda bilan ajralib tutruvchi o ‘n ikki 
barmoq ichak va oshqozon osti bezi bilan chegaradoshdir (177-rasm).

Chap (taloq) burilmasi (flexura coli sinistra) chap qovurg‘a osti da joylasha­
di. Taloq burilmasi yuqorida taloqning pastki qutbiga, orqada esa qisman chap 
buyrakka taqalib, undan qorinparda va qorinparda orti to ‘qimalari orqali ajralib 
turadi (195-rasm).

Pastga tushuvchi chambar ichak
Pastga tushuvchi chambar ichak (colon descendens) qorinning chap yon- 

bosh sohasida, o ‘rta chiziqdan ko‘tariluvchi chambar ichakka nisbatan birmun- 
cha uzoqda yotadi. Ichak qorin orqa devori muskullaridan va chap buyrakning 
tashqi qirg‘og‘idan oldinda joylashadi. Oldinda colon desendens, odatda, ingich­
ka ichakning qovuzloqlari bilan berkilib turadi.

S—simon ichak
S-sim on ichak (colon sigmoideum) chap yonbosh-chov va qov usti sohalariga 

akslanadi. Uning boshlanish qismi chap yonbosh chuqurchada, oxirgi qismi -  kichik 
tos b o ‘shlig‘ida joylashadi. Ichak kengaygan hollarda o ‘rta chiziqdan o ‘ngga sil- 
jishi mumkin.

Yonbosh chuqurchasida ichakdan, qorinpardadan va qorinparda orti kletchat- 
kasidan orqada m.iliopsoas, chegara chiziq sathida -  umumiy yonbosh tomirlari 
joylashadi; S-sim on ichak bo‘sh hollarda oldindan ingichka ichak qovuzloqlari bi­
lan qoplangan bo iad i, kengaygan hollarda qorinning oldingi devoriga tegib turadi.

S-sim on ichak tutqichi (mesocolon sigmoideum)n\ng boshlanish qismi yon­
bosh qirrasida, oxiri tos bo ‘shlig‘ida, II va III dum g‘aza'umurtqalari oralig‘i sathida 
joylashgan. Tutqich ildizining ikkita tizzasi bo ‘lib, ular orasidagi burchak to‘g ‘ri 
burchakka yaqinlashadi; burchakning cho‘qqisida chegara chizig 'i va yonbosh 
tomirlari joylashgan. Bu yerdan o ‘tuvchi chap siydik yo‘li ustida qorinparda bur- 
ma hosil qiladi. Ushbu burma bilan S-sim on ichakning tutqichi orasida recessus 
intersigmoideus deb ataluvchi yoriqsimon cho‘ntak hosil b o iad i. Bu cho‘ntakda 
ichki churralar yuzaga kelishi mumkin. Undan tashqari bu joyda chap siydik y o iin i 
qorinpardadan orqada osonlik bilan topish mumkin (181-rasm).

Yo‘g‘on ichakning qon bilan ta’minlanishi. Yo‘g‘on ichak qon bilan ikkita -  yu- 
qori va pastki tutqich arteriyalari sistemasi orqali ta’minlanadi (196- va 199-rasmlar).

Yuqoriga ko ‘tariluvchi chambar ichakning arteriyalari a.colica dextra va 
a .colica medianing shoxlaridir.

A.colica dextra qorinpardadan orqada yuqoriga ko ‘tariluvchi chambar ichak­
ning o ‘rta qismiga yo‘naladi va unga 4-6 sm yetmasdan ko ‘tariluvchi va tushuv- . 
chi shoxlarga bo iinad i. K o‘tariluvchi shoxi a.colica medianing tushuvchi shoxi 
bilan, tushuvchi shoxi esa a.iliocolicaning ko ‘tariluvchi shoxi bilan qo‘shiladi.
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A .có lica  m edia  o ‘zin ing  o ‘ng 
(yoki tushuvchi) shoxi bilan yuqoriga 
ko ‘tariluvchi chambar ichakni qon bi­
lan ta ’minlashda ishtirok etadi.

K o‘ndalang chambar ichakning 
arteriyalari (a .cólica media) ham da 
a.colica sinistra—dan boshlanadi.

A.colica media ko‘ndalang cham­
b a r  ich a k n in g  o ‘ng 1/3 q ism ig a  
y o ‘nalib , o ‘ng (tushuvchi) va chap 
(k o ‘tariluvch i) shoxlarga b o ‘linadi. 
0 ‘ng shoxi a.colica dextra bilan, chap 
shoxi esa pastki tutqich arteriyasidan 
c h iq u v ch i a .c o lic a  s in is tra —ning  
ko ‘tariluvchi shoxi bilan anastomoz- 
lashib, ko‘ndalang chambar ichakning 
tutqichida arterial anastomoz -  Riolan 
ravog‘ini hosil qiladi.

P a s tg a  tu sh u v c h i cham bar 
ichakning arteriyalari a.colica sinistra 
va a .s ig m o id ea  dan b o sh la n a d i. 
A.colica sinistra pastki tutqich arteri­
yasidan  bosh lan ib , qorinpardan ing  
orqasida chap tutqich sinusi bo ‘ylab 
yo ‘naladi va chap siydik y o iin i  oldin- 
dan kesib o ‘tib, cham bar ichakning 
char b u rilm a s i y a q in id a  ikk ita: 
ko‘tariluvchi va tushuvchi shoxlarga 
bodinadi. K o‘tariluvchi shoxi riolan

199-rasm . Y o ‘g ‘on  ich a k n in g  qon  
b ila n  ta ’m in la n ish i.

1—a. m esen ter ica  superior;
2~a. c ó l i c a  m e d ia ;  3—a. c ó l ic a  
dextra;  4—a. ileocolica;
5—a. m esen ter ica  inferior;
6—a. cólica  s in istra;
7 —a a . s i g m o i d e a ;  8 —a. r e c t a l i s  
superior;  9—a. rec ta l is  media;
10—a. rec ta l is  in ferior .

ravog‘ini hosil qilishda ishtirok etadi,
tushuvchi shoxi esa birinchi S-sim on arteriya bilan anastomozlashadi.

S—simon ichak arteriyalari (aa.sigmoideae) 2-4 ta shox shaklida dastlab qorin- 
parda ortida, so‘ngra S-simon ichak tutqichining varaqlari orasida yo‘naladi. Ular- 
ning orasidagi eng yirik tomir birinchi S-sim on arteriya hisoblanadi. Undan past- 
da boshlanuvchi arteriyalar joylashgan o ‘m iga qarab tartib bilan ikkinchi, uchin- 
chi va hokazo arteriyalar deb belgilanadi.

Ulaming har biri ko‘tariluvchi va tushuvchi shoxlami berib, shu shoxlar 
orqali o ‘zaro hamda chap chambar arteriyasi va yuqori to ‘g ‘ri ichak arteriyalari 
bilan anastomozlashadi.

Yuqori to‘g ‘ri ichak arteriyasi (a.rectalis superior) pastki tutqich arteriyasi- 
ning so‘nggi shoxi bo'lib, to ‘g ‘ri ichakning ampula qismiga yo‘naladi. U anasto- 
mozlar yordamida pastki S-sim on va o ‘r ta to ‘g ‘ri ichak arteriyalari bilan bogdanadi.

Yo‘g ‘on ichakning qon bilan ta ’minlanishida faqat birgina ichakning tut­
qich chekkasi bo‘ylab joylashgan birinchi tartibli arkadaning (parallel yoki chek- 
ka tomiming) bo ‘lishi xosdir.
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Chambar ichakning vena o ‘zani de vor ichida (intraorgan) va devordan tashqa- 
rida (ekstraorgan) joylashgan venoz tomirlardan iborat. Ichak devorining har bir qa- 
vatidagi intraorgan (a’zo ichidagi) venalar bir-biri bilan anastomozlashib, ichakning 
tutqich chekkasida ekstraorgan to ‘g ‘ri venalami hosil qiladi. Ushbu to‘g ‘ri venalar 
ichakning yo‘nalishi bo‘ylab parallel boruvchi vena magistraliga quyiladi. Yo‘g ‘on 
ichakning ekstrorgan venalari yuqori va pastki tutqich venalami hosil qiladi.

Pastki tutqich vena (v. mesenterica inferior) o ‘n ikki barmoq och ichak buril- 
masidan chapda, oshqozon osti bezi tanasining ostida o ‘tadi va taloq venasiga 
yoki b a ’zan bevosita darvoza venasiga quyiladi.

Yo‘g‘on ichakning limfa sistemasi. Yo‘g ‘on ichakning limfa sistemasi a ’zo 
ichidagi limfa to ‘ri, limfa tugunlari va olib ketuvchi limfa tomirlarini o ‘z ichiga 
oladi. Ichak devoridagi har bir qavatning a ’zo ichidagi limfa to ‘ri o ‘zaro qo‘shilib, 
olib ketuvchi limfa tomirlarini hosil qiladi. Butom irlar, o ‘z navbvtida, ichakning 
devorlarida va uning tutqich chekkasi bo ‘ylab joylashgan birinchi bosqich limfa 
tugunlariga quyiladi. Ulami ko‘r, chambar va to ‘g ‘ri ichak limfa tugunlariga b o iish  
mumkin. Keyingi bosqichdagi limfa tugunlari yuqori va pastki tutqich arteriy- 
alarining shoxlari bo ‘ylab zanjirsimon joylashadi. Bu tugunlami bog iovch i limfa 
tomirlari buyrak tomirlari sathida aorta va pastki kavak venaning tevaragida jo y ­
lashgan markaziy limfa tugunlariga boradi. Pastki kavak venaning oldida joylash­
gan limfa tugunlarida jigardan, o ‘ng buyrakdan, ingichka va yo ‘g ‘on ichaklardan 
va tuxumdondan (yoki moyakdan) keluvchi limfa oqimlari uchrashadi.

Chambar ichakning innervatsivasi vegetativ nerv sistemasining simpatik va 
parasimpatik bo iim lari hamda visserosezuvchi nerv tolalari yordamida amalga 
oshiriladi. Vegetativ innervatsiya manbaini yuqori tutqich chigali (plexus mesen- 
tericus superior), pastki tutqich chigali (plexus mesentericus inferior) va ulam i 
o ‘zaro bog iovch i tutqicharo chigal (plexus intermesentericus) tashkil etadi. Tut­
qi charo chigalga truncus vaga lis posterior-dan parasimpatik tolalar keladi.

Sanab o iilg an  chigallardan yo‘g ‘on ichakning tuqich chekkasiga nerv tar- 
moqlari (rr.colici) keladi va devoming ichiga kirib devor ichi nerv chigallarini 
hosil qiladi.

. K o‘r ichak va chambar ichakning o ‘ng yarmi, asosan, yuqori tutqich chigali 
hisobiga, chap yarmi -  pastki tutqich chigali hisobiga innervatsiya qilinadi. Bar- 
cha b o iim la r ichida retseptor tuzilmalar bilan iletsekal qism, shu jum ladan valva 
ileocecalis boy ta ’minlanadi.

VIII bob. BEL SOHASI VA QORINPARDA ORTI 
BO‘SHLIG‘INING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI 

Bel sohasi
T a sh q i m o ‘ l j  a l i a r :  Paypaslab ko ‘rilganda pastki ikkita ko‘krak va 

barcha bei umurtqalarining o ‘tkir o ‘siqlarini aniqlash mumkin. Yonbosh suyak- 
lari qirralarini birlashtiruvchi chiziq ustida IV bei umurtqasining o ‘tkir o ‘sig‘ini 
barmoq bilan aniqlasa bo iad i. IV va V bei umurtqalarining o ‘tkir o ‘siqlari o ra lig i 
orqa miya punksiyasida nina sanchish nuqtasi b o ü b  xizmat qiladi.
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IV bel um urtqasining o ‘tkir o ‘sig‘i orqali yuqorida va pastda joylashgan 
umurtqalarning o ‘tkir o ‘siqlarini aniqlasa b o iad i. Gavdani rostlovchi rauskul hi­
lan XII qovurg‘a oralig‘idagi burchak, bel sohasidagi novokainli blokadalami ba- 
jarishda nina sanchish nuqtasi yoki operatsiya qilib buyrakni ochishda ko‘pgina 
kesimlaming boshlang‘ich nuqtasi bo‘lib xizmat qiladi. Shuni aytib o ‘tish kerak- 
ki, qayd qilingan burchak, agar XII qovurg‘a kalta b o isa , muskul bilan XI qovurg‘a 
oralig‘ida hosil bo iad i.

Bel sohasi (regio lumbalis) qorin bo ‘shlig‘ining orqa devorini hosil qiladi.
C h e g a r a l a r i :  yuqorida — XI va XII qovurg‘alar, pastda yonbosh suyagi-

ning qirrasi va dumg‘aza suyagi, ichkari- 
da — tananing orqa o ‘rta ch iz ig i, linea 
m ediana p o s te r io r  va ta sh q a rid a  — 
qoitiqn ing  o ‘rta chiziqlari (linea axil­
laris medid). Bel, o‘znavbatida, bir-biri- 
dan ancha farq qiladigan ikkita qism: 
m e d i a l  va l a t e r a l  sohalarga 
b o i in a d i .  B e ln in g  m ed ia l sohasi 
umurtqa pog‘onasining har ikki tomoni- 
da jo y la sh g a n  g a v d an i ro s tlo v c h i 
muskul (m. erector spinae) bilan che- 
ga ra langan . L a te ra l sohasi esa shu 
m u sk u ln in g  tash q i c h e k k as id an  to  
qo itiqn ing  o ‘rta ch iz ig igacha davom 
etadi.

Belning terisi qalin, oz siljiydi. 
Teri osti yog‘ qatlami o ‘rtacha taraqqiy 
etgan. Yuza fassiya durust rivojlangan 
b o iib , bel bilan dumba o ra lig ida  joy ­
lashgan bel-dum ba yog‘ to ‘plami (mas- 
sa adiposa lumbogluteale) ni o ‘z ichiga 
oladi.

Belning xususiy fassiyasi yupqa bo iib , orqaning serbar va qorinning tashqi 
qiyshiq muskullarini qoplab turadi.

Medial sohada yuqorida ko‘rsatib o ‘tilgan qavatlardan so‘ng ko‘krak-bel 
fassiyasining yuza varag‘i (lamina superficialis f.thoracolumbalis) joylashadi. 
Uning oldida gavdani rostlovchi muskul (m.erector spinae) va yana chuqurroqda 
aytib o ‘tilgan fassiyaning chuqur varag‘ i (lamina profunda f.thoracolumbalis) jo y ­
lashadi. Oxirgi varaq bel umurtqalarining ko‘ndalang o ‘siqlariga birikadi (200— 
rasm ). Shunday qilib, gavdani rostlovchi m uskul um urtqalarning o ‘tk ir va 
ko‘ndalang o ‘siqlari orasida tashkil topgan tamovchada, ko‘krak -  bel fassiyasi­
ning yuza va chuqur varaqlari orasida joylashadi.

K o‘krak-bel fassiyasining chuqur varag idan  qorin ko‘ndalang muskulin- 
ing aponevrozi boshlanganligi tufayli shu aponevroz hisobidan I bel umurtqasi 
bilan XII qovurg‘a orasida bel-qovurg‘a boylami (lig.lumbosostale) hosil bo iad i. 
B a’zan qovurg‘ani bo ‘shashtirib, buyrakni kattaroq qilib ochish maqsadida shu 
boylamni kesishga to ‘g ‘ri keladi.

1 2  3 4

200-rasm . K o ‘krak-beI  
fa s ts iy a s in in g  q orin  orqa d evori 
k o ‘n d a la n g  k es im id a g i ch izm asi.

1 -q o r in n in g  tash q i q iysh iq  m u sk u ii;
2 -q o r in n in g  ich k i q iy sh iq  m u sk u ii;
3 -q o r in n in g  k o ‘n d a la n g  m u sk u ii;
4 - k o ‘n d a la n g  f a s t s iy a ;  5 - b e ln in g  
k v a d r a t  m u s k u i i ;  6 - k a t t a  b e l  
m uskuii; 7 -k o ‘k ra k -b el fa sts iy a sin in g  
o ld in g i v a  orqa varaqlari; 8 -o rq a n in g  
serbar m u sk u ii.

19—I
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K o‘krak-bel fassiyasi chuqur v a ra g i-  
n in g  o rq as id a  b e ln in g  k v a d ra t m u sk u li 
(m .quadratus lumborum), uning orqasida, 
u m urtqaga  yaq in roqda esa be ln in g  k a tta  
muskuli (m.poas major) joylashadi. Bu mus- 
kullar belning lateral sohasidajoylashgan qorin- 
ning ko ‘ndalang muskuli bilan birgalikda qo- 
rin bo ‘shlig‘i tomondan qorinning iehki fassi­
yasi (fascia endoabdominalis) bilan qoplana- 
di. Ushbu fastsiya o ‘zi qoplab turgan muskul- 
ning nomi bilan fascia quadrata va fascia pso- 
atis deb ataladi. Belning lateral so.hasida mus- 
kullar uch qavat b o i ib  joylashgan. Birinchi 
qavat ikkita muskuldan, ya’ni orqaning ser- 
bar muskuli (m.latissimus dorsi), va qorinning 
tashqi qiyshiq muskulidan (m.obliquus exter- 
nus abdominis) tashkil topgan b o iib , bu ikki 
m uskulning chekkalari yonbosh suyagining 
ustida bir-b irin i qoplamaydi. Natijada, ular 
orasida uchburchak shaklidagi oraliq - bel 

(Pti) uchburchagi, trigonum lumbale (Petiti) (201-rasm ) hosil bo iad i. Uchbur­
chak asosini yonbosh suyagining qirrasi tashkil etsa, ichkaridan -  orqaning serbar 
muskuli, tashqaridan — qorinning tashqi qiyshiq muskuli chegaralaydi. Uchbur- 
chakning ahamiyati shundaki, bu yerda bel churrasi hosil bo iish i yoki qorinning 
orqa bo ‘shlig‘ida vujudga kelgan.yiringli jarayon teshib chiqishi mumkin.

Ikkinchi muskul qavatini, yuqorida, orqa pastki tishli muskul (m.serratus 
posterior inferior), pastda esa qorinning ichki qiyshiq muskuli (m.obliquus inter- 
nus abdominis) tashkil etadi. Bu ikkala muskul tolalarining yo ‘nalishi deyarli bir 
xil b o iib . pastdan yuqoriga va ichkaridan tashqariga yo ‘nalgan. Birinchi muskul 
keng tishlari bilan oxirgi 3 yoki 4 ta qovurg‘aning pastki qirg‘og‘iga, ikkinchisi 
esa o ‘zining eng orqa tolalari bilan pastki 3 ta qovurg‘aga birikadi. Bu muskullar- 
ning bir—biriga qaragan chekkalari tutash- 
maydi, natijada ular orasida uchburchak 
yoki to ‘rtburchak shaklidagi oraliq (spa- 
tium lum bale) yoki be ln ing  L esgaft—
G ryunfeld uchburchagi (yoxud rom bi)

201-rasm . B e l ch u rra la r in in g  
tu r la r i.

1—b e l (P ti) u ch b u rch a g i 
churrasi; 2—L esg a ft-  

G ry u n fe ld  u ch b u rch a g i 
ch u rrasi.

202-rasm . B e l so h a sin in g  
qavatlari.

1- o rq a n in g  serb ar m u sk u li; 2— 
orq a -p a stk i t ish li  m u sk u l; 3—XII 
qovurg'a; 4—qovu rg 'a  o s ti to m ir -  
n e r v  t u ta m i;  5 —q o r in  ta s h q i  
q iysh iq  m u sk u li; 6, 8—k o 'n d a lan g  
aponevroz; 7—q orin  ic h ik  q iysh iq  
m u s k u l i ;  9 —o r q a n i  t i k l o v c h i  
m u sk u l.
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hosil b o ia d i (202 -  rasm). Uchburchakning tomonlarini ichkaridan - gavdani ros- 
tlovchi muskul, yuqoridan -  orqa pastki tishsimon muskul, pastdan esa qorinning 
ichki qiyshiq muskuli tashkil qiladi. Agar bo‘shliq romb shaklida b o isa , uning 
to ‘rtinchi tomonini oxirgi qovurg‘a hosil qiladi. Bo‘shliqning tubida qorinning 
ko‘ndalangm uskulining aponevrozi joylashgan. B uyerdaham  churra hosil bo‘lishi 
yoki ichkaridan yiring teshib chiqishi mumkin (201 — rasm).

Uchinchi muskul qavatini qorinning ko‘ndalang muskuli va uning ko‘krak- 
bel fassiyasining chuqur varag‘idan boshlanadigan aponevrozi tashkil etadi. 
Aponevroz q o itiq  orqa chizig‘i sathida tashqariga ochilgan yoy shaklida muskul 
tolalariga o ‘tadi. Aponevrozni qovurg‘adan 1-2 sm pastroqda qovurg‘a osti nervi 
va tomirlari, bir oz pastroqda esa — nn. iliohypogastricus va ilioinguinalis teshib 
o ‘tadi va ko‘ndalang muskulning oldingi yuzasi bo‘ylab qorin devoriga o ‘tadi. 
Nervlar yuqoridan pastga va orqadan oldinga tomon yo ‘l oladi.

Yuqorida diafragmaning qovurg‘a va bei umurtqalaridan boshlanadigan qism- 
lari orasida uchburchaksimon yoriq hosil b o iib , u bel-qovurg‘a uchburchagi (trig- 
onum lumbocostale) (Boxdalek yorig‘i) deb ataladi. Bu yerda plevra osti kletchat- 
kasi qorinparda orti kletchatkasiga yaqinlashsa ham, lekin bu yog‘ to ‘qimalari 
bir-biridan yoysimon payga birikkan fascia  quadrata orqali ajralib turadi.

Shunga qaramay, bu uchburchak qorin devorining nozik joylaridan hisobla- 
nadi va yupqa parda orqali yiringli yallig ian ish  jarayonlari qorinparda orti kletchat- 
kasidan plevra osti kletchatkasiga o ‘tishi yoki aksincha b o iish i mumkin.

Qorinparda orti bo‘sh!ig‘i, 
spatium retroperitoneale

Belning chuqur muskullarini qoplovchi qorin ichki (qorin ichi) fassiyasi (fas­
cia endo abdominalis) bilan orqa devor qorinpardasi oralig‘ida qorinparda orti 
bo‘shlig‘i joylashgan (203- va 204-rasmlar). B o‘shliqdagi yog‘ kletchatkasi 3 qat- 
lamni tashkil qiladi. Shulardan birinchisi — textus cellulosus retroperitoneale, ya’ni 
qorinparda orti bo‘shlig‘ining xususiy yog‘ kletchatkasi, qorinning ichki pardasi 
bilan qorinparda orti fassiyasi (fascia retroperitonealis) oralig‘ida joylashgan. Bu 
kletchatka yuqorida XII qovurg‘agacha davom etib, pastda chov boylamigacha 
boradi, ichkarida fascia  retroperitonealisning varaqlaridan fascia  retrorenalis— 
ning yirik tom irlarga birikishi bilan, lateral tom onda — yuqorida ko ‘rsatilgan 
fassiya-ning qorinpardaga birikkan yeri, y a’ni qo itiqn ing  orqa chizig‘i bilan che- 
garalanadi. Bu kletchatkaga yuborilgan havo va suyuqliklar yaxshi tarqalganligi 
sababli, bu bo‘shliqqa oksigen (retropnevmoperitoneum) yoki novokain yuborib 
(blokada), bir qator kasalliklami aniqlashda yoki davolashda foydalaniladi. Fas­
cia retroperitonealis qorinning ichki fassiyasi qorinparda bilan birikkan yeridan, 
ya’ni qorinparda qorinning yon devoridan orqa devoriga o‘tish yeridan (linea ax­
illaris posterior) boshlanib, ichkariga yo‘naladi va buyraklaming tashqi qirg‘og‘i 
yonida ikkita, ya’ni buyraklaming oldingi va orqa tomonidan o ‘tuvchi varaqlarga 
bo‘linadi. Sh sababli ular fascia  prerenalis va fascia  retrorenalis deb nomlanadi. 
Har ikkala fassiya oralig‘ida buyraklardan tashqari, ulami o ‘rovchi qorinning orqa 
b o ‘shlig‘ining ikkinchi qavat yog‘ kletchatkasi - paranephron joylashgan.
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203-rasm . 0 ‘n g  buyrak  
soh a sid a  qorinparda orti 

k le tch a tk a s i q avatlari (yarim  
sx em a  tarzida).

1—plevra; 2—diafragm a; 3—fa s c ia  
d ia p h ra g m a tica ;  4—jigar;
5—b u yrak  u s t i bezi;
6 - o ‘n g  b u y r a k ;  7 — f a s c i a  
prerenalis;  8—qorinparda;
9—fa s c ia  Toldti;
10—p a r a u r e t e r i u m ' ,  1 1 —v a s a  
i l iaca  com m unis;  12—m. iliacus;
13—fa s c ia  illiaca;
1 4 —a p o n e u r o s i s  m . t r a n s v e r s i  
a b d o m i n i s  (b o s h q a c h a  n o m i— 
f a s c i a  t h o r a c o l u m b a l i s - n i n g  
ch u q u r v a r a g ‘i); 15—m. erec to r  
sp inae; 16—f a s c ia  re troren a lis;
17—m. qu adra tu s  lum borum ;
18—arcus lum bocosta l is  lateralis;
19—fa s c ia  thoraco lum balis .

Fascia retrorenalis buyrakni o ‘rab 
turgan kletchatkaning orqasidan o ‘tadi va 
ichkarida fasc ia  prerenalis bilan tuta- 
shib, diafragma oyoqchalaming fassial 

qinlariga, aorta va pastki kavak venaning fibroz qinlariga chatishadi. Pastda u 
siydik y o i i  orqasi bo ‘ylab tushadi va fascia retroureterica nomini oladi.

Fascia prerenalis buyrakni oldidan o ‘rab turuvchi yog‘ kletchatkasining ol- 
didan o ‘tadi, yuqorida buyrak usti bezi uchun qin hosil qiladi va fascia retrorena­
lis bilan qo‘shilib, yirik tomirlaming fibroz qinlariga birikadi, yuqori ichak tut- 
qich arteriyasidan pastroqda qarma-qarshi fassiya bilan tutashadi. Bu fassiya pastda 
siydik y o iin ing  old tomonidan o ‘tadi va fascia preureterica nomini oladi.

Ikkinchi qavat kletchatka (paranephron) fasciapre- va retrorenalis oralig‘ida 
joylashib, buyrakning yog‘ kapsulasini (capsula adiposa renis) tashkil qiladi. Xuddi 
shunday g ‘ilofchalar buyrak usti bezi va siydik yo ila ri atrofida ham hosil b o iad i. 
Siydik yoMlari atrofidagi kletchatka (paraureterium) shu y o ila r  bo ‘ylab siydik 
qopigacha davom etadi.

Fascia prerenalis va preureterica laming oldida, ko‘tariluvchi va tushuvchi 
chambar ichaklaming orqa sohasi bo‘ylab uchinchi qavat kletchatka-chambar atrofi 
kletchatkasi (paracolon) joylashgan. Uning oldingi devorini shu ichaklaming orqa 
fassiyasi (fascia retrocolica), ichak tashqarisida esa qorinparda tashkil qiladi. Ushbu 
kletchatkada uchraydigan yallig ian ish  jarayonlari parakolit nomi bilan ataladi.
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204-rasm . B e l soh asi va  
qorinparda o r ti b o ‘s h lig ‘i 
k le tch a tk a la r i k o ‘n d a lan g  

k esim d a.
1—k o ‘n d a la n g  fassiya;
2—q o r in n in g  k o ‘n d a la n g  
m u s k u l i ;  3 —q o r in  i c h k i  
q iy sh iq  m u sk u li;  4—q o rin  
ta sh q i q iysh iq  m u sk u li;
5—s iy d ik  y o ‘li; 6 —b u y r a k  
o l d i  f a s s i y a s i ;  7 - o ‘n g  
b u y r a k ;  8 —b u y r a k  o r t i  
fa stsiyasi; 9—b e ln in g  kvad rat m u sk u li v a  kvad rat fassiya; 10—orq an in g  serbar  
m u sk u li;  11—b e ln in g  x u s u s iy  fa ss iy a s i;  12—k o ‘k r a k -b e l fa ss iy a si;  13—b el  
m u sk u li va  b e l fassiyasi; 14—orq an i t ik lo v c h i m u sk u l.

Fascia retrocolica (Toldti) qorinparda mahsuli b o iib , u embrionning taraq- 
qiyot davrida ko‘tariluvchi va tushuvchi chambar ichaklaming orqa tomonidagi- 
na uchraydi, ichaklarning tashqi va ichki tom onlarida qorinpardaga birikadi. 
So‘nggi qavatni, y a ’ni qorinparda orti bo‘shlig‘ining oldingi devorini orqa devor 
qorinpardasi tashkil qiladi. Demak, qorinparda orti bo‘shlig‘i quyidagi qavatlar- 
dan iborat:

qorinning ichki fassiyasi;
qorinparda orti bo‘shlig‘ining xususiy yog‘ kletchatkasi;

■ fascia  retrorenalis va retroureterica; 
paranephron va paraureterium ;

• fascia  prerenalis, preureterica;
qorinparda hamda fascia  retrocolica.

Qorinparda orti bo‘shlig‘i kletchatkasi fassiyalar bilan ayrim qatlamlarga 
bo‘linganligi tufayli, bu yerda turli davolash va tashxis qo‘yish ishlarini o ‘tkazish 
mumkin, jumladan, pnevmoretroperitoneum, paranefral, retroperitoneal va para- 
kol novokain blokadalarini bajarish mumkin.

Buyraklar
Buyraklar (renes) o ‘zining yog‘ kletchatkasi {paranephronj bilan o‘ralgan 

holda, umurtqa pog‘onasining har ikki tomonida, qorinparda orti bo‘shlig‘ining 
yuqori qismida joylashgan.

Buyraklar turlicha joylashib, tananing gorizontal holatida ulam ing yuqori 
qutbi XI-XII, pastkisi esa Il-III bel umurtqalariga to ‘g ‘ri keladi. Normada chap 
buyrakning pastki qutbi IV bel umurtqasiga yetib bormaydi, o ‘ng buyrakniki esa 
shu umurtqaning yuqori qismi bilan chegaralanadi. Tananing vertikal holatida yoki 
chuqurnafas olinganda buyraklaming o‘rtachapastgasiljishi 2,5-3,0 sm gatengdir.

XII qovurg‘a chap buyrakni teng ikkiga bo ‘lsa, o ‘ngining uchdan bir qismi 
qovurg‘adan yuqorida, ikkisi pastda qoladi. Buyraklar darvozasi XII qovurg‘a 
orqasida yoki qovurg‘adan pastda, I-II bel umurtqalari ro ‘parasida joylashgan. 
Buyrak darvozalarining proyeksiyasi old tomondan qovurg‘ayoyi, qorinning to ‘g ‘ri 
muskulini lateral chekkasi bilan kesishgan nuqtaga, orqa tomonda XII qovurg‘a
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gavdani rostlovchi muskulning yon chekkasi bilan kesishgan nuqtaga to ‘g ‘ri keladi 
(205-rasm).

Buyraklaming bo ‘ylama o ‘qlari pastga ochilgan o ‘tkir burchak hosil qiladi, 
y a’ni buyraklaming yuqori qutblari bir-biriga yaqinlashadi, pastkilari uzoqlasha- 
di. Buyraklaming yuqori qutblari umurtqaning o ‘rta chizig‘idan 5 sm, pastkilari 
esa 8 sm masofada joylashgan.

Buyraklar o 'zlarini o ‘ragan fassiya va kletchatka qatlamlari orqali qorin 
bo ‘shlig‘ining bir qancha a ’zolariga tegib turadi. Orqa tomondan ular diafragma- 
n ing  bel q ism ig a , b e ln in g  k v a d ra t m u sk u lig a , k o ‘n d a lan g  m u sk u ln in g  
aponevroziga, ichki tomondan esa bel muskuliga tegib turadi. Buyraklaming late­
ral chekkasi bel-ning kvadrat muskuli va undan yuzaroqda joylashgan gavdani 
rostlovchi muskuldan 2-3 sm tashqariga chiqib turadi. Ulaming XII qovurg‘adan 
yuqorida joylashgan qismlari orqasida plevraning qo v urg ‘ a-di afragma sinusi turadi.

0 ‘ng buyrakning old yuzasini jigam ing o ‘ng bo ‘lagi, ko‘tariluvchi chambar 
ichak va o ‘n ikki barmoq ichakning tushuvchi qismi qoplab turadi (203-rasm).

Chap buyrakning old sathi oshqozon, oshqozon osti bezining dumi, cham­
bar ichakning o ‘ng burchagi, oldingi va yon sathi, shu ichakning tushuvchi qismi 
va taloq bilan tutashadi. Har iklcala buyrakning yuqori qutbiga ichki tomondan 
buyrak usti bezlari tegib turadi.

0 ‘ng buyrakning ichki tomonida pastki kavak vena, chap buyrakning shu 
yuzasi yaqinida aorta yotadi. Tomirlar bilan buyrak darvozalari o ‘rtasida buyrak 
oyoqchalari joylashgan. Buyrak oyoqchalari yog‘ kletchatkasi bilan o ‘ralgan 
buyrak arteriyalari, venalari, buyrak nerv chigali, limfa tomirlari, buyrak jomi va 
siydik y o iid an  tashkil topgan.

Buyrak oyoqchasining orqaroq qismida buyrak jom i va undan boshlanuvchi 
siydik y o iin ing  boshlang‘ich qismi, bir oz yuqorirog‘ida va oldinda buyrak ar- 
teriyasi, Yana ham oldinda va yuqorida -  buyrak venasi va uni tashkil qiluvchi 
tarmoqlari joylashadi.
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Buyrak arteriyalari (au. renales) qorin aortasining yon tomonidan, I-II bei 
umurtqalari ro ‘parasida boshlanib, buyrak darvozasida ko ‘pincha ikkita: kattaroq 
oldingi va orqa tarmoqlarga boMinadi. 0 ‘ng buyrak arteriyasi pastki kavak vena 
va duodenummng tushuvchi qismi, chapdagisi esa oshqozon osti bezi dumining 
orqasidan o ‘tadi. Odamlaming qariyb uchdan bir qismida aorta yoki uning boshqa 
tarmoqlaridan boshlanadigan qo‘shimcha arteriyalari buyrakka buyrak darvozasi 
orqali kirishi mumkin, lekin ko‘pincha bu qo‘shimcha arteriyalar buyrak qutblari, 
ayniqsa, pastki qutb orqali kiradi. Bular perforant arteriyalar deyiladi. Shuning 
uchun buyrakni ajratib olishda ana shu qo‘shim chatom irlam i ham bog‘lab qo‘yish 
zarurligini esdan ehiqarmaslik lozim.

Buyrak venalari pastki kavak venaga quyiladi. Chap vena o ‘ngdagisidan 
uzunroq bo‘lib, qorin aortasining oldidan o ‘tadi. Buyrak venalari va unga quyilu- 
vehi boshqa venalar (v. suprarenalis inferior, v. testicularis (ovarica) sinistra) 
qopqa venasining tarmoqlari bilan anastomozlashadi. Chap buyrak venasining taloq 
venasiga yaqin joylashishi, portal sistemasi gipertenziyasini davolash maqsadida 
shu venalar o ‘rtasida anastomoz hosil qilishni osonlashtiradi.

Buyraklarning innervatsiyasi buyrak arteriyasi atrofida joylashgan buyrak 
chigali (plexus renalis) hisobiga amalga oshadi. Bu chigallaming asosiy manbai 
yuqori va pastki buyrak-aorta simpatik tugunlari hisoblanadi. Buyrakning limfa 
tomirlari pastki kavak vena va aorta atrofida joylashgan limfa tomirlariga quyiladi.

Buyrak usti bezlari
Buyrak usti bezlari (glandulae suprerenales) buyraklarning yuqori qutblari 

ustida Xl-XII ko‘krak umurtqalarining yon tomonida joylashgan. Orqa yuzalari 
bilan diafragmaning bei qismiga tegib turadi.

0 ‘ng buyrak usti beziga old tomondan jigam ing qorinpardasiz sathi, ich- 
karidan — pastki kavak vena yondoshadi. Chap bezning oldingi yuzasini kichik 
charvi bo‘shlig‘i orqa devorini qoplovchi pariyetal qorinparda yopib turadi, m e­
dial tomonida qorin aortasi joylashadi. Bezning pastki chekkasi oshqozon osti 
bezi va uning yuqori tomonida joylashgan taloq tomirlarigacha yetib boradi.

Buyrak usti bezining medial tomonida, qorin aortasining oldida joylashgan qor­
in (quyosh) chigalining tolalari buyrak usti bezi chigalini tashkil qilishda qatnashadi.

Har bir buyrak usti bezi yuqori, o‘rta va pastki buyrak usti arteriyalari (aa. su- 
prarenales superior, media et inferior) bilan ta’minlanadi. Arteriyalaming yuqorisi di- 
afragma pastki arteriyasi, o‘rtasi -  aorta, pastkisi esa buyrak arteriyasidan boshlanadi.

Chap buyrak usti venasi chap buyrak venasiga, o‘ngdagisi o ‘ng buyrak ve- 
nasi yoki pastki kavak venaga quyiladi. Limfa qorin aortasi bo‘ylab joylashgan 
limfa tugunlariga quyiladi.

Siydik yo‘llari
Siydik yo ‘llari (naylari), ureteres -  erkaklarda 30-32 sm ga, ayollarda 27-29 

sm ga teng bo‘lib, qorin (pars abdominalis) va chanoq (pars pelvina) qismlariga 
bo‘linadi. Siydik yo‘lining kengligi hamma yerda bir xil emas. Toraygan qismlari 
3 ta: buyrak jom ining siydik yo ‘liga o‘tish yerida, nayning yonbosh tomirlari bi-
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Ian kesishgan joyida va siydik qopining devori yonida. Siydik yo‘li toraygan qism- 
larining diametri 2-3 mm ga teng b o ‘lib, ko ‘pincha shu yerlarda, siydik-tosh ka- 
salligiga duchor bo‘lgan bemorlarda, buyrak jom idan tushuvchi toshlar ushlanib 
qoladi. Kengaygan qismlarida siydik yo ‘lining diametri 0,5-1 sm ga teng bo ‘ladi.

Siydik yo‘li, buyraklar singari kletchatka - paraureterium  va fassiyalardan 
tarkib topgan g ‘iloflar bilan o ‘ralgan holda qorinparda ortida bel katta muskuli- 
ning oldingi yuzasida joylashadi. Ular muskulning pastrog‘ida vasa testicularici 
(ayollarda -  vasa ovarica) ning orqasidan o ‘tadi, chegara chizig‘iga kelib, yon- 
bosh tom irlam i old tomondan kesib o ‘tadi. Shuni ham  nazarda tutish kerakki, 
o ‘ng siydik yo‘li tashqi, chapdagisi umumiy yonbosh arteriyasi bilan kesishadi. 
Shu kesishmadan yuqorida siydik yo ‘llari orqa devorlari bilan n. genitofemora- 
lis—ga tegib o ‘tadi. Bundan tashqari, o ‘ng siydik yo‘lini old tomondan ingichka 
ichak tutqichi, chapdagisini — sigmasimon ichak tutqichi ildizi kesib o ‘tadi. 0 ‘ng 
siydik yo ‘lining ichki tomonida pastki kavak vena, tashqarisida ko‘r ichak va 
ko‘tariluvchi chambar ichaklar joylashadi. Chap siydik yo ‘lining ichki tomonida 
aorta, tashqarisida — tushuvchi chambar ichak yotadi.

Buyrak va moyak yoki tuxumdon arteriyalari siydik yo ‘lining bel qismini 
qon bilan ta ’minlashda qatnashadi. Limfa aorta va pastki kavak vena tarofida joy- 
lashgan tugunlarga yo ‘naladi.

Siydik yo‘lining bel qismi innervatsiyani buyrak, chanoq qismi qorin osti 
chigalidan oladi.

Qorin aortasi
Qorin aortasi (aorta abdominalis) — bel umurtqalarining oldingi sathida, past­

ki kavak venaning chap tomonida joylashgan. U diafragmaning aorta teshigidan 
boshlanib, k o ‘pincha IV bel umurtqasi oldida um umiy yonbosh arteriyalariga 
bo ‘linadi (aorta bifurkatsiyasi). Yuqorida aorta oldida oshqozon osti bezi, o ‘n ikki 
barmoq ichakning ko‘tariluvchi qismi, pastroqda ingichka ichak tutqichi joylash­
gan. Aortaning chap tomonida chap simpatik poyaning bel qismi o ‘rin olgan. Qorin 
aortasidan pariyetal va visserai tarmoqlar boshlanadi.

Pariyetal tarm oqlarga pastki diafragm a arteriyalari, bel arteriyalari va 
dum g‘azaning o ‘rta arteriyasi kiradi.

1. A. phrenicae inferior dextra et sinistra aorta boshlang‘ich qismining ol­
dingi sathidan boshlanib, diafragmaning pastki yuzasiga yo‘naladi.

2. Aa. lumbales 4 juft b o iib , yuqorigi 4 ta bel umurtqalari davomida, aorta­
ning orqa yuzasidan boshlanib, bel, orqa miya va qorin devorining pastki qismini 
qon bilan ta ’minlashda qatnashadi.

3. A. sacralis mediana -  ingichkagina tom ir aortaning da vomi tarzida, 
uning ikkiga b o ‘linish yeridan boshlanib, dum g‘azaning oldingi sathi bo‘ylab past- 
ga, dum tomonga yo‘naladi.

Qorin aortasining visserai (ichki) tarmoqlari:
1) qorin poyasi (truncus coeliacus) - aortaning oldingi sathidan XII ko‘krak- 

I bel um urtqalari oralig‘ida boshlanib, qorinparda ortida o ‘zining asosiy 3 ta 
tarm og‘iga b o ‘linadi: a. hepatica ommunis, a. gastrica sinistra, a. Lienalis;

296



2) yuqori ichak tutqich arteriyasi (a. mesenterica superior) - I bel umurtqasi 
ro ‘parasida aortaning oldingi yuzasidan boshlanadi, oshqozon osti bezining tagidan 
chiqib, o ‘n ikki barmoq ichak ko‘tariluvchi qismining oldidan o ‘tadi, so‘ngra in- 
gichka ichak tutqichiga kirib, o ‘zining oxirgi tarmoqlariga bo‘linadi;

3) buyrak usti bezining o ‘rta arteriyasi (a. suprarenalis media) - aortaning 
yon devoridan boshlanib, bez tomon yo ‘l oladi;

4) buyrak arteriyalari (aa. Renales) - aortaning yon tomonidan boshlanib, 
buyraklaming darvozasiga kiradi;

5) moyak (yoki tuxumdon) arteriyalari (aa. testiculares (ovaricae)) ju ft hol- 
da aortaning oldingi sathidan boshlanib, qorinparda ortida siydik yo ‘li va tashqi 
yonbosh arteriyasining oíd tomonidan kesib o ‘tadi. Erkaklarda chov kanali orqali 
moyakka, ayollarda esa tuxumdonga boradi.

Pastki ichak tutqich arteriyasi (a. mesenterica inferior) - III bel umurtqasi 
ro ‘parasida aorta oldingi yuzasining chaprog‘idan boshlanadi va qorinparda orti­
da o ‘z tarmoqlariga bo ‘linadi.

Qorin aortasi ko‘pincha IV bel umurtqasi ro ‘parasida umumiy yonbosh ar- 
teriyalariga (aa. iliacae communes) bo‘linadi. Umumiy yonbosh arteriyalari 30- 
60° ga teng burchak hosil qilib, pastga va lateral tomonga yo‘naladi. Bu arteriy- 
alarning o ‘rtacha uzunligi 5-7 sm ga teng bo‘lib, ular dum g‘aza-yonbosh birlash- 
masi ro ‘parasida ichki va tashqi yonbosh arteriyalariga bo ‘linadi. Tashqi yonbosh 
arteriyasi (a. iliaca externa), umumiy yonbosh arteriyasining davomi hisoblana- 
di, u chov boylamining o ‘rta qismi tomon yo ‘naladi va shu boylamning tagidan 
o ‘tib, son arteriyasi nomini oladi.

Ichki yonbosh arteriya, a. iliaca interna qorinparda orti b o ‘ylab chanoq 
bo ‘shlig‘iga tushadi va katta quymuch teshigining yuqori chekkasida oldingi va 
orqa tarmoqlarga bo‘linadi.

Pastki kavak vena
Pastki kavak vena (y. cava inferior) IV-V bel umurtqalarining oldida ikkala 

umumiy yonbosh venalarining tutashgan joyida hosil bo‘lib, umurtqalar oldingi 
yuzalarining o ‘ng tomonida joylashadi. Uning oíd tomonida ingichka ichakning 
tutqichi, o ‘n ikki barmoq ichakning pastki gorizontal qismi, oshqozon osti bezi- 
ning boshchasi, jigam ing orqa pastki qismi joylashgan. Venaning o ‘ng chekkasi­
da o ‘ng simpatik poyaning bel qismi o ‘rin oigan. Bundan tashqari, o ‘ng tomonda 
vena bel muskuliga, o‘ng buyrak, siydik yo‘li va o ‘ng buyrak usti beziga tegib 
turadi. Chap tomonda aorta, orqasida o ‘ng buyrak arteriyasi joylashgan. Belning 
pastki yarmida pastki kavak vena aortaga juda yaqin yondoshgan, yuqoriroqda 
undan uzoqlashadi va jigam ing fossa  venae cavae nomli chuqurchasidan o ‘tib, 
diafragmaning maxsus teshigi orqali ko‘krak bo ‘shlig‘iga kiradi.

Pastki kavak venaga kelib quyiladigan juft venalar, aortaning ju ft tarmoq- 
larini deyarli qaytaradi va shu nom bilan ataladi. Aortaning toq tarmoqlariga man- 
sub venalar esa o ‘zaro qo‘shilib, qopqa venasini tashkil qiladi. Qopqa venasi jigar 
orqali o ‘tib, jigar venalarini hosil qiladi. 2-4 poyadan iborat jigar venalari, a ’zoning 
orqa chuqurchasida joylashgan pastki kavak venaga quyiladi.
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Qorinparda orti bo‘shlig‘ining asosiy limfa tugunlari va kollektorlari qorin 
aortasi va pastki kavak venaning yon tomonlarida joylashgan. Markazga yo ‘naluvchi 
kollektorlar o ‘zaro qo‘shilib, yuqorida ko‘rsatilgan tomirlaming orqa tomonida o ‘ng 
va chap bel limfa poyalarini (trunci lymphatici lumbales dexter et sinister) tashkil 
qiladi. Bular o ‘z navbatida, har xil balandlikda, kö‘pincha II bel umurtqasi bilan XII 
k o ‘krak  um urtqasi o ra lig ‘ida o ‘zaro q o ‘shilib, k o ‘krak lim fa y o ‘li (ductus 
thoracicus)m hosil qiladi. Bu limfa oqim yo‘lining boshlang‘ich kengaygan qismi 
(cisterna chyli), limfa xaltasi deb ataladi. Cisterna chyli katta yoshdagi odamlar- 
ning 52 foizida uchraydi va ko‘pincha diafragmaning o ‘ng ichki oyoqchasi ustida 
joylashadi. Bundan boshlangan ko‘krak limfa yo‘li aortaning orqa yuzasi bo‘ylab, 
diafragmaning aorta teshigi orqali ko‘krak bo‘shlig‘iga kiradi.

Qorinparda orti bo‘shlig‘ining nerv manbalari
Sim patik poyaning bel qismi va boshqa nerv chigallari qorinparda orti 

bo‘shlig‘ining nerv manbalari qatoriga kiradi. Pars lumbalis trunci sym patici-umurtqa 
pog‘onasining har ikkala tomonida, bel muskulining ichkarisida joylashgan.

0 ‘ng simpatik poya old tomondan pastki kavak vena bilan qisman to ‘silgan, 
chapdagisi — aortaning yonginasida joylashgan.

Simpatik poyaning bel qismidagi tugunlar soni va shakli juda o ‘zgaruvchan, 
bunda ikkitadan yettitagacha tugun uchrashi mumkin, lekin ko‘pincha tugunlar 
soni 3-4 taga teng.

Qorinparda orti bo ‘shlig‘ida qorin, yuqori va pastki ichak tutqich, buyrak, 
buyrak usti bezi va qorin aortasi nerv chigallari joylashgan. Bu nerv chigallari- 
ning tashkil topishida simpatik poyaning bel qismidan chiquvchi tolalar, ko ‘krak 
bo‘shlig‘idan tushuvchi katta va kichik ichki a’zo nervlari, adashgan nervdan keluv- 
chi parasimpatik tolalar qatnashadi.

Qorinparda orti b o ‘shlig‘ining asosiy nerv chigali -  qorin (quyosh) chigali 
(plexus coeliacus)mng tashkil topishida yuqorida ko ‘rsatilgan nerv tolalaridan 
tashqari, diafragma nervlari ham tola berib qatnashadi. Qorin chigali aortaning 
oldida, qorin arteriyasining atrofida joylashgan. Bu chigalni hosil qiluvchi tugun- 
lam ing soni turlicha bo ‘ladi. K o‘pincha ulaming ichida har ikki tomonda joylash­
gan yarimoysimon tugunlar ajralib turadi. Chigalning old tomonida oshqozon osti 
bezining tanasi joylashgan. Qorin chigali qorinparda orti bo‘shlig‘ida joylashgan 
boshqa hamma vegetativ nerv chigallarining tashkil topishida qatnashadi. Masalan, 
qorin chigalidan aortaning oldingi sathi bo ‘ylab joylashgan aorta chigali (plexus 
aorticus) boshlanadi. Aorta chigalidan uning tarmoqlari bo‘ylab - plexus supraren- 
alis,plexus renal is, plexus mesentericus superior, plexus mesentericus inferior, plexus 
spermaticus (ovarica) va plexus iliacus communis boshlanadi. Plexus mesentericus 
superiordan chiquvchi nerv tolalari a.mesenterica superior ning tarmoqlari, a. pan- 
creaticoduodenalis inferior, aa. intestinales, a. iliocolica, a. colica dextra bo‘ylab 
oshqozon osti bezi, o ‘n ikki barmoq ichak, ingichka ichakka, yo‘g ‘on ichakning 
o ‘ng tomondagi yarmiga yetib boradi va ulami innervatsiya qiladi.

Qorinparda orti bo‘sh!ig‘ining limfa tizimi
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IXbob. UMURTQA POG‘ONASI SOHASI VA 
ORQA MIYANING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI

Gavdaning orqasi gardanning yuqori chizig‘i (linea nuchea superior) dan 
dum g‘azagacha bo‘lgan yuzani egallaydi. U  umurtqa pog‘onasi hamda unga taqa- 
lib turuvchi gardan sohasi, ko ‘krak va qorin bo‘shliqlarining orqa devorlarini o ‘z 
ichiga oladi.

UMURTQA P O G ‘ONASI SO H ASI

C h e g a r a l a r i :  Um urtqa pog‘onasi sohasi (regio mediana posterior) ensa 
suyagidagi yuqorigi gardan chizig‘idan dum g‘azagacha davom etadi va o ‘zida 
umurtqa pog‘onasi hamda uni qoplovchi to ‘qimalami tutadi.

U m u r t q a  p o g ‘ o n  a s i yuqori gardan chizig‘idan oxirgi dum 
suyagigacha cho‘zilgan b o ‘lib, unda b o ‘yin, k o ‘krak, bei, dum g‘aza va dum 
bo‘limlari tafovut etiladi.

T a s h q i  m o ' l j a l l a r .  Umurtqa pog‘onasi yuqoridan pastga paypaslab 
ko ‘rilganda, dastlab II bo ‘yin umurtqasining o ‘tkir o ‘sig‘i qo‘lga unnaladi. VII 
bo ‘yin umurtqasining o ‘tkir o ‘sig‘i orqaga turtib chiqib ko ‘rinib turganligi uchun 
u vertebraprominens deb atalgan. III-VI bo ‘yin umurtqalarining o‘tkir o ‘siqlarini 
deyarli palpatsiya qilib bo‘lmaydi. VII bo ‘yin um urtqasidan boshlab pastdagi 
barcha ko‘krak va bei umurtqalarining o ‘tkir o ‘ siqlarini paypaslab aniqlasa bo ‘ ladi, 
ular ko‘zga ham tashlanib turadi.

Q o‘l pastga tushirilib, kurak suyaklarining pastki burchaklarini o‘zaro tutash- 
tiruvchi ko‘ndalang chiziq o ‘tkazilsa, bu chiziq VII ko ‘krak um urtqasining o ‘tkir 
o ‘sig‘i orqali o ‘tadi. Yonbosh suyagi qirralari (crista iliacd) ning eng yuqori

2 06-rasm . G ardan sohasi.
1 -  en sa  arteriyasi;
2, 13, 14 - en sa n in g  k atta  nervi; 
3 -  ya r im  q irra li m uskul;
4, 12 - b o sh n in g  ta sm a sim o n  
m u sk u li;
5 -k u ra k n i k o ‘ta ru v ch i m uskul;
6-k ic h ik  r o m b sim o n  m u sk u l;
7 -k a tta  ro m b sim on  m uskul;
8 - b o ‘y in  n e r v la r in in g  o rq a  
s h o x la r i;  9 - t r a p e t s iy a s im o n  
m u sk u l; 10 - ta sm a s im o n  va  
t r a p e t s iy a s im o n  m u s k u l la r  
o r a s id a  t o r t i l g a n  m u s k u l  
tu ta m i;  11 - t o ‘s h - o ‘m r o v -  
so ‘r g ‘ic h s im o n  m u sk u li;
15 - ta sh q i en sa  d u m b o g ‘i.
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nuqtalari orasida o ‘tkazilgan chiziq (Yakobi chizig‘i) IV bei umurtqasining o ‘tkir 
o ‘sig‘i orqali o ‘tadi. Yakobi chizig‘i umurtqa kanalini punksiya qilishda m o‘ljal 
bo‘lib xizmat qiladi. Dum suyagi cho‘qqisi oson palpatsiyalanadi.

K o‘krak boMimidagi um urtqalaming o ‘tkir o'siqlari pastga o ‘tkir burchak 
ostida yo ‘nalgan b o iib , bir-birini cherepitsa kabi qoplab turadi, bei bo ‘limida esa 
bu o ‘siqlar to ‘g ‘ri yo ‘nalganligi tufayli umurtqa kanaliga ninani ular orasidan 
qiynalmay kiritish mumkin.

Dum g‘aza suyagining orqa yuzasida, uning cho'qqisida o ‘rta chiziqning ikki 
yoni bo ‘ylab dum g‘aza shoxlari (cornu sacrale)n\ paypaslash mumkin. Bu shox- 
lar ikki yon tomondan, o‘rta dumg‘aza qirrasi (crista sacralis mediana), esa yuqori- 
dan dum g‘aza kanalining chiqish teshigi (hiatus sacralis) ni chegaralaydi. Bu teshik 
elastik parda (lig. sacrococcigeum) bilan yopilgan b o ‘lib, u  orqali ninani dum g‘aza 
kanalining epidural b o ‘sh lig ‘i kiritib, novokain yuborish orqali tashqi jinsiy  
a ’zo la rd a , ta sh q i ch iq a ru v  y o ‘lid a  va ay rim  u ro lo g ik  o p e ra ts iy a la rd a  
og‘riqsizlantirish o ‘tkazish mumkin.

Gardan sohasi, regio nuchea
Ch e g a r a l a r i :  yuqorida — yuqorigi gardan chizig‘i, pastda -  VII b o ‘yin 

umurtqasining o ‘tkir o ‘sig‘ini akromion bilan tutashtiruvchi chiziq, yon tomon- 
lardan — so‘rg‘ichsimon o ‘siqning orqasidan akromionga o ‘tkazilgan chiziq.

Xususiy fassiyaning ostidagi birinchi qavatda trapetsiyasimon muskul, ik- 
kinchi qavatda bosh va bo ‘yinnning tasmasimon muskullari (mm. splenius cervi- 
cis et capitis), kurakni ko ‘taruvchi muskul, kichik va katta rombsimon muskullar 
hamda ular ostidagi orqa yuqorigi tishli muskul joylashadi. Uchinchi qavatni orqa- 
ning uzun muskullari hosil qiladi. Ulam ing ostida, sohaning yuqorigi qismida, 
ya’ni ensa suyagi bilan I-II bo ‘yin umurtqalari orasida kichik muskullar joylash- 
gan. M azkur qavatda amaliy ahamiyatga ega bo‘lgan muskul uchburchagi bor. 
Uni yuqori va tashqaridan -  boshning yuqori qiyshiq muskuli (m. obliquus capitis 
superior), pastdan va tashqaridan — boshning pastki qiyshiq muskuli (m. obliquus 
capitis inferior), ichkaridan — boshning orqa katta to ‘gri muskuli (m. rectus capi­
tis posterior major) hosil qiladi (206-rasm). Uchburchakning tubini atlantning 
orqa ravog‘i va orqa atlant-ensa pardasi (membrana atlantooccipitalis) posterior  
hosil qiladi.

Uchburchak orqali ensa osti nervi (n. suboccipitalis), umurtqa arteriyasi (a. 
vertebralis) hamda bo'yinnning chuqur venasi, umurtqa va ensa venalarining o ‘zaro 
anastomozlanishi natijasida hosil b o ‘lgan vena chigali o‘tadi. Umurtqa arteriyasi 
atlantaning ko ‘ndalang o ‘sig‘idagi teshikdan chiqib, uning orqa ravog‘i bo ‘ylab 
yo ‘naladi. So‘ngra orqa atlant-ensa pardasi va qattiq miya pardasini teshib o ‘tib, 
katta ensa teshigi orqali bosh miya qutisiga kiradi. Katta ensa nervi (n. occipitalis 
major) boshning pastki qiyshiq muskuli tagidan chiqib, yuza qavatdagi muskullar 
oralab ensa sohasining terisi ostiga chiqadi.

Umurtqa pog‘onasi, columna vertebralis
Umurtqa pog‘onasi 7 ta bo‘yin, 12 ta ko‘krak, 5 ta bei, 5 ta dum g‘aza va 1-

5 ta dum umurtqalarining ustma-ust joylashuvlari natijasida hosil bo‘ladi.
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Umurtqa suyagining tanasi tayanch vazi- 
fasini o ‘tashi tufayli, bo‘yin umurtqalari yaxshi 
taraqqiy etm agan, pastga tusha borgan sayin 
uning o‘lchamlari orta boradi va bel umurtqalari- 
da eng zalvorli bo‘ladi. Dumg‘aza umurtqalari bosh 
va gavdaning (qo‘llar bilan birga) butun og‘irligini 
o‘ziga olganligi, shuningdek, bu soha skeletlari- 
ning tos suyaklari orqali oyoqlar bilan tutashtiril- 
ganligi sababli bir-biriga birikib, yaxlit dumg‘aza 
suyagini hosil qiladi. Dum umurtqalari kichik su- 
yaklardan iborat.

Barcha umurtqa suyaklari o ‘zaro boylam- 
lar va umurtqalararo disklar yordamida birlash- 
ib , t ik k a s ig a  b ir bu tun  u m u rtq a  u s tu n in i 
(pog‘onasini) hosil qiladi. Um urtqa pog‘onasi 
to ‘g ‘ri ustun shaklida bo‘lmasdan, sagittal tekis- 
likdagi egriliklarga ega. B o‘yin va bel sohalar- 
idagi egriliklar old tomonga qabargan (lordoz), 
k o ‘krak va dum g‘aza bo‘limlaridagi egriliklar 
orqa tomonga qabargan bo‘ladi (ular kifoz deb 
ataladi). Chaqaloqlaming umurtqa pog‘onasi de- 
yarli to ‘ppa-to‘g ‘ri bo‘ladi. Bola boshini tuta 
b o sh la g a n d a  b o ‘y in  lo rd o z i, o ‘t ir is h g a  
o‘rganganda ko‘krak kifozi, turib yurishni bosh­
laganda esa bel lordozi va dumg‘aza kifozi shak- 
llanadi. Bu eg rilik lar m uhim  am ortiza tsiya  
funktsiyasini bajaradi (207-rasm).

Gavdani noto‘g ‘ri tutish (o‘quvchilarda) va 
ayrim kasalliklarda umurtqa pog‘onasida fron­
tal egriliklar (skolioz) rivojlanishi mumkin.

Umurtqa pog‘onasining sagittal tekislikda- 
gi harakat am plitudasi 60-70° gacha boradi. 
Uning bo‘yin va bel bo ‘limlari eng harakatchan, 
ko ‘krak bo‘limi esa kam harakatli bo‘ladi. Dum 
umurtqalari distal qismining siljishi esa tug‘ruq 
vaqtida katta ahamiyatga ega bo‘ladi.

Kompressiyali (siqilgan, ezilgan) suyak si- 
nishlari, asosan, um urtqa pog‘onasining kam 

harakatli (yoki harakatsiz) va harakatchan bo‘limlari chegarasida bo‘ladi. I bel 
umurtqasi eng ko ‘p sinadi: uning tanasi, asosan, g ‘ovak tuzilishga ega bo ‘lib, 
kompakt suyak plastinkasi yaxshi rivojlanmagan. Bundan tashqari, umurtqa ta- 
nasining oldingi qismi orqa qismiga nisbatan kamroq mustahkam bo‘ladi. Shu 
sababli, kompressiyali su-yak sinishlarida umurtqa tanasining oldingi qismi ko‘proq 
eziladi va yon tomonlam a rentgenografiyada singan umurtqaning tanasi asosi orqa- 
ga qaragan uchburchak shaklida ko ‘rinadi.

N coccygeus

207-rasm . Orqa m iya  
se g m e n tla r i b ila n  

u m u rtq a la rn in g  o ‘zaro  
n isb a ti.
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Umurtqa pog‘onasidagi o ‘zaro harakatchan birlashgan erkin umurtqalaming 
soni, odatda, 24 ta bo ‘ladi. B a’zan, dum g‘aza suyagini XXVI-XXIX umurtqalar 
emas, balki XXVII-XXX umurtqalar hosil qiladi. Bunda 25-umurtqa erkin b o ‘lib 
qoladi va VI umurtqa bo ‘lib bel bo iim iga  qo‘shiladi. Umurtqaning l y u m b a l i  
z a ts i ya s i deb shunga aytiladi. Umurtqaning s a k r a l i z a t s i y a s i d a  
esa 24-umurtqa, ya’ni V bel umurtqasi dum g‘aza suyagining hosil bo‘lishida qat- 
nashganligi tufayli erkin umurtqalaming soni 23 taga tushib qoladi.

Erkin um urtqalar umurtqalararo disklardan (disci intervertebrales) iborat 
b o ‘lgan umurtqalararo simfizlar vositasida o ‘zaro birlashgan. Har bir disk (cham- 
barak) tolali tog‘ay plastinkalar bilan qoplangan bo ‘lib, tashqi libroz halqa (anu- 
lus fibrosu)s va markazdagi amortizatsiyalovchi liqildoq o ‘zak (yadro) (nucleus 
pulposus)dsLn iborat. Disk elastik bo‘lib, umurtqalar orasidagi bosimni qabul qilib 
olib taqsimlaydi va umurtqa pog‘onasining bukilish-yozilishiga imkon beradi.

Fibroz halqaning orqa-yon va orqa-medial (o‘rta) tomonlari zaif bo ‘lib, bu 
yerdan turli shikastlanishlarda, liqildoq o ‘zakning qisman tashqariga chiqib qo- 
lishi, ya’ni disk churrasi kuzatiladi.

Umurtqalaming tanalari o ‘zaro ikkita pishiq bo ‘ylama boylamlar yordamida 
bog‘langan. O 1 d i n g i bo‘ylama boylam dig. longitudinale anterius) umurtqa 
tanalari va disklarning oldingi yuzalari b o ‘ylab atlantning oldingi ravog‘idan 
dum g‘azaning ichki yuzasigacha davom etadi. Boylamning atlant bilan ensa suyagi 
orasidagi yuqorigi keng qismini oldingi atlant-ensa pardasi (¡membrana atlantooc- 
cipitalis anterior) deb yuritiladi. Oldingi bo ‘ylama boylam o ‘z yo‘lida disklarga va 
umurtqa tanalarining turtib chiqib tumvchi tepa va pastki chetlariga birikib, umurtqa 
pog‘onasining orqaga haddan ortiq egilishini (yozilishini) chegaralaydi.

O r q a  b o‘ y 1 a m  a b o y l a m  (lig.longitudinale posterius) II bo ‘yin 
umurtqasidan dum g‘aza kanaligacha tortilgan bo ‘lib, umurtqa tanalari va disklar- 
ni umurtqa kanali tomonidan qoplab turadi. Boylam disklarga mustahkam birik- 
kan, suyakka esa yopishmaganligidan boylam bilan suyak usti pardasi oralig‘ida 
vena chigali joylashadi.

Umurtqa ravoqlarini bir-biri bilan sariq boylamlar (ligg.flava), o ‘tkir qir- 
ralari o ‘siqlarini (ligg.interspinalia et supraspinalia), k o ‘ndalang o ‘siqlarini 
(ligg.intertransversaria) tutashtirib turadi.

Dum g‘aza suyagi dum suyagiga ichida kichik bo ‘shliq hamda disk bo ‘lgan 
dum g‘aza-dum bo ‘g ‘imi (art.sacrococcygea) vositasida harakatchan birikkan.

Umurtqa pog‘onasi qayishqoq va elastik, vertikal joylashgan ustun b o ‘lib, 
unda oldinga, orqaga, yon tomonlarga egilish hamda aylanma harakatlar amalga 
oshiriladi. Umurtqalararo disklar umurtqa suyaklari tanalarining bir-biriga urilib, 
shikastlanishining oldini olsa, bo ‘ylama boylamlar esa umurtqalami bir-biridan 
uzoqlashib ketishdan saqlaydi.

U m u rtq a  k an ali, can a lis  vertebra lis

Umurtqa kanalini umurtqa tanalari va umurtqalararo disklarning orqa yuza­
lari hamda ulam i qoplovchi orqa bo‘ylama boylam, shuningdek, umurtqa ravoqlari 
va ular orasida tortilgan sariq boylamlar hamda bulam i ichkaridan qoplovchi ol­
dingi bo ‘ylama boylam  chegaralaydi. Umurtqa kanalining ichida orqa miya va 
uni o ‘rovchi orqa miya pardalari (qobiqlari) joylashadi.
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Umurtqa kanalining kengligi uning bel bo‘limida eng katta (3,5 sm2), bo‘yin 
bo‘limida kichikroq (2,5 sm2), ko‘krak bo‘limida eng kichik bo‘ladi.

H ar bir um urtqa  rav o g ‘i asosin ing  tepasi va pastida  o ‘y iq la r b o ‘lib, 
um urtqalarning ost-ust joylashuvi natijasida bu o ‘yiqlar teshiklarga aylanadi. 
Um urtqa kanalidan chiquvchi tom ir va nervlar xuddi ana shu um urtqalararo 
teshiklar (foramina intervertebralia) orqali o ‘tadi.

Umurtqa kanali yuqorida bosh miya qutisiga (bosh chanog‘i bo ‘shlig‘iga), 
pastda esa dum g‘aza kanaliga davom etadi. Dum g‘aza kanali (canalis sacralis) 
pastga tomon torayib boradi va dum g‘aza yorig‘i (hiatus sacralis)ga  ochiladi. 
D um g‘aza suyagining tashqi va ichki yuzalaridagi 4 ju ft teshiklar bilan dum g‘aza 
kanali tutashgan.

Har bir umurtqada uchta suyaklanish nuqtasi bo‘ladi: ulardan biri umurtqa- 
ning tanasida, qolgan ikkitasi umurtqa ravog‘ining ikki tomonida joylashgan.

Suyaklanish nuqtalari, odatda, o‘zaro qo‘shilib ketadi. B a’zan bu nuqtalar 
o ‘zaro birlashib ketmasligi ham mumkin; bunday hollarda umurtqa tanasi bilan 
ravog‘i orasida (spondiloliz) yoki ravoqning ikkala yarmi orasida yoriq (spina 
bifida) hosil bo iad i. O rqayorig‘i (spina bifida) bolalarda 8-10 yoshgacha bo‘ladi; 
25 foiz kishilarda esa bir umrga saqlanib qoladi, biroq funksional o ‘zgarishlar 
chaqirmaydi. Bunday pinxoniy yoriqlar - spina bifida occulta deb ataladi.

Qon bilan ta’minlanishi. Umurtqalar bo‘yin sohasida umurtqa, ko ‘tariluvchi 
bo‘yin hamda chuqur bo‘yin arteriyalari bilan, ko‘krak sohasida -  qovurg‘alararo 
arteriyalar bilan, bel sohasida -  bel arteriyalari bilan, dum g‘aza sohasida — lateral 
va o‘rta dum g‘aza arteriyalari bilan ta ’minlanadi. Orqa miya shoxlari — rr. spina- 
les, umurtqalararo teshiklar orqali umurtqa kanaliga kirib, qarama-qarshi tomondagi 
shunday shoxlar bilan anastomozlashadi va o ‘z navbatida forr. nutricia orqali 
umurtqa tanalariga shoxlar beradi.

Limfa umurtqa pog‘onasining oldida va yon tomonlarida joylashgan limfa 
tugunlariga oqadi.

Innervatsiyasi orqa-miya nervlarining orqa shoxlari (rr.spinales) hisobiga 
amalga oshiriladi.

ORQA MIYA, medulla spinalis
Orqa miya, atlant ravog‘idan II bel umurtqasigacha cho‘zilgan, 42-45 sm 

uzunlikdagi silindrsimon tuzilm a bo‘lib, umurtqa kanalining ichida yotadi. Orqa 
miyaning pastki oxiri — miya konusi (conus medullaris) katta yoshdagi kishilarda 
bir umurtqa pastda yoki yuqorida bo‘lishi mumkin. Bolalarda (1 yoshgacha) esa
III bel umurtqasi sathida joylashadi. M iya konusidan pastga, II dum umurtqasiga 
birikuvchi terminal ip (filum terminale) boshlanadi; u  orqa miya pardalarining 
davom idir.

Orqa m iya b o ‘ylab ikkita y o ‘g ‘onlashm a b o ‘lib, yuqoridagisi — bo ‘yin 
yo ‘g ‘onlashmasi (intumescentia cervicalis) CIV dan Th■ um urtqagacha davom 
etadi (qo‘lni innervatsiyalaydi), pastdagisi -  bel-dum g‘aza yo‘g ‘onlashmasi (in- 
lums cent, ia lumbosacralis) pastki ko ‘krak va yuqori bel umurtqalari sathida jo y ­
lashadi (oyoqni innervatsiya qiluvchi neyronlar).

Orqa miyaning yon tomonlaridan chiquvchi orqa miya ildizchalari ikkitadan
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208-rasm . Orqa m iy a n in g  p ardalari (k o ‘n d a la n g  k esim d a)
1—orqa to ‘siq; 2—y u m sh o q  parda; 3—q attiq  parda; 4—qattiq  m iy a  p ard asin in g  
ic h k i v a r a g ‘i; 5—lig . d e n tic u la tu m ',  6 - su b a r a x n o id a l b o ‘sh liq ; 7—orqa  
m iy a n in g  to ‘r pardasi; 8-su b d u r a l b o ‘shliq; 9—ep id u ra l b o ‘shliq; 10—o ld in g i  
ild iz; 11—n. sp in a lis ;  12—g a n g lio n  sp in a le ;  13—r a d ix  p o s te r io r .

bo ‘ylamasiga joylashgan qatorlami hosil qiladi. Oldingi ildizcha (radix ventralis) 
efferent (harakatlantiruvchi) neyronlaming neyritlaridan, orqa ildizcha (radix dor­
salis) esa orqa miya tugunlarida yotuvchi afferent (sezuvchi) neyronlaming ney­
ritlaridan iborat b o ‘ladi. O ldingi va orqa ild izchalar bir-b iriga yaqinlashib, 
qo‘shiladi va orqa miya nervi poyasini (truncus n. spinalis) hosil qiladi (uni 
amaliy shifokorlar tizimcha (funiculus) deb ataydilar) (208-rasm).

M azkur nerv poyasi qisqa bo ‘lib, umurtqalararo teshikdan chiqqach to ‘rtta: 
o ldingi (r. ventralis s. anterior), orqa (r. dorsalis s. posterior), m eningeal 
(r.meningealis) va oq bog‘lovchi (r. communicans albus) shoxlarga bo ‘linadi. 
Orqa miya nervi tizimchasi yallig‘langanda (funikulit) shu nerv innervatsiyalov- 
chi seg m en td a  sez ish  va h a ra k a t fu n k siy a la r i b u z ila d i, i ld iz c h a la rn in g  
yallig‘lanishida (radikulit) esa ulam ing qaysi biri kasallanganligiga qarab buzi- 
lishlar bo ‘ladi; orqa ildizcha yallig‘lansa yoki kesib qo‘yilsa -  sezish, oldindagisi 
zararlansa -  harakat buziladi. Orqa miya nervining shoxlaridan biri yallig iansa 
(nevrit), shu nervning innervatsiya zonasida buzilish bo'ladi.

Orqa miyaning yon tomonlaridan 31 juftdan ildizchalar chiqadi. Ulardan 31 juft 
orqa-miya nervlari hosil bo‘ladi. Orqa miyaning ikki juft (ikkita oldingi va ikkita 
orqa) ildizchalarga to ‘g ‘ri keluvchi bo‘lagi segment deb ataladi. Shunday qilib, orqa 
miyada 31 juft orqa miya nervlariga mos ravishda 31 ta segment farq qilinadi. Orqa 
miyada segmentlar va orqa miya nervlarining taqsimlanishi quyidagicha: 8 ta bo‘yin, 
12 ta ko‘krak, 5 ta bei, 5 ta dumg‘aza va 1 ta dum (207-rasm). Orqa miyaning har bir 
segmentiga tananing shu segment tomonidan innervatsiyalanuvchi qismi mos keladi.

Patologik jarayon orqa m iyaning qaysi qismida joylashganligini aniqlashda 
ildizchalarning orqa miyadan chiqish joylari ulaming umurtqa kanalidan chiqish 
joylariga to ‘g ‘ri kelmasligini e ’tiborga olish zarurdir. Faqat dastlabki 3-4 ta bo ‘yin 
orqa-miya nervlarigina gorizontal yo‘nalgan ildizchalardan tarkib topadi. Pastda-
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gi nervlaming ildizchalari esa orqa miyaga nisbatan o ‘tkir burchak ostida qiyalab 
pastga y o ‘naladi va m uayyan raasofa o ‘tgandan keyingina um urtqa kanalidan 
chiqadi. Bunga sabab, bolalarda umurtqa pog‘onasining orqa miyaga nisbatan tez- 
roq o ‘sishi natijasida unga nisbatan uzun bo‘lib qolishi va o‘zi bilan birga nerv 
poyalarini ham pastga olib tushishidir.

B o‘yin va ko‘krakning yuqori b o ‘lim larida orqa-miya segmentlari o ‘ziga 
mos keluvchi umurtqaga nisbatan bir umurtqa yuqorida, o ‘rta ko‘krak boMirnida
-  ikki umurtqa yuqorida, pastki ko ‘krak bo‘limida esa uch umurtqa yuqorida joy- 
lashadi. Bel segm entlari X, XI va qism an XII k o ‘krak um urtqalari sathida, 
dum g‘aza segmentlari XII ko‘krak hamda I bel umurtqalari sathida joylashgan.

K o‘rinib turibdiki, bel, dum g‘aza va dum ildizchalari ancha uzun bo ‘ladi. 
Ular orqa miyadan chiqadi va pastga yo ‘nalib, I yoki II bel umurtqasi sathida 
(orqa m iya tugagan joyda), qattiq m iya pardasining pastga davom etishidan hosil 
bo‘lgan qopcha ichiga kiradi. Shunday qilib, II bel va II dum g‘aza umurtqalari 
orasida orqa miya kanalida faqat nerv shoxlarigina bo‘ladi, xolos. Ular ot dumi 
(cauda equina) nom ini oigan (207-rasm).

Modomiki, birinchi orqa miya nervi ensa suyagi bilan atlant ravog‘i orasidan, 
ikkinchisi -  atlant bilan o ‘qli umurtqa oralig‘idan chiqar ekan, bo‘yindagi orqa 
miya nervlarining soni ham 7 ta emas 8 ta bo ‘ladi; ulaming sanalishi ham pastda 
yotuvchi umurtqa bo ‘ylab olib boriladi. Birinchi ko‘krak orqa miya nervi umurtqa 
kanalidan I va II ko‘krak umurtqalari orasidagi teshikdan chiqadi va undan boshlab 
nervlar hisobi ustki umurtqa bo‘yicha olib boriladi.

Orqa miya markazda joylashgan kulrang va periferiyadagi oq moddalardan 
tashkil topgan bo‘lib, uning o‘rtasidan bo‘ylamasiga o‘tgan markaziy kanal (canalis 
centralis) bosh miyaning IV qorinchasi bilan tutashadi.

Orqa miyaning qon bilan ta’minlanishi oldingi va orqadagi orqa-miya ar- 
teriyalari (a. spinalis anterior et aa. spinales posteriores) ham da um urtqa, 
qovurg‘alararo, bel va dum g‘aza arteriyalaridan chiquvchi orqa miya shoxlari (rr. 
spinales) orqali amalga oshiriladi.

Venalar um urtqalararo teshiklar sohasida um urtqa kanali venalari bilan 
qo‘shilib, umurtqa vena chigallariga quyiladi.

Orqa miyaning pardalari
Orqa miya bosh miya kabi 3 ta parda bilan o ‘ralgan. Orqa miyaning qattiq 

pardasi (dura mater spinalis) - eng tashqi parda bo ‘lib, umurtqa kanalini ichki 
tomondan qoplasa-da, unga zieh yopishmaydi; qattiq parda bilan umurtqalarning 
suyak usti pardasi orasida g ‘ovak kletchatka bilan to ‘lgan yoriqsimon epidural 
bo‘shliq (cavitas epiduralis) bo‘ladi. Qator mualliflar qattiq miya pardasini ikki- 
ta: umurtqalarning suyak usti pardasiga va boylamlariga birikib ketgan tashqi ham­
da undan epidural bo'shliq orqali chegaralangan ichki pardalarga ajratadilar.

Orqa miyaning qattiq pardasi yuqorida katta ensa teshigi (foramen occipi­
tale magnum) ning chetlariga birikib, bosh miyaning qattiq pardasiga davom eta- 
di; pastda esa II yoki III dum g‘aza umurtqasida tugaydi. Umurtqa kanalining yon 
tom on larida  qattiq  m iya pardasidan  o ‘s iq lar chiqib , o rqa-m iya  nerv larin i 
umurtqalararo teshiklargacha o ‘rovchi g ‘iloflar hosil qiladi (208-rasm).
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209-rasm . U m u rtq a  k a n a lin in g  
sa g itta l te k is lik d a g i k esim i.

1—tr a x e y a ;  2 - o ‘n g  a d a sh g a n  
nerv; 3 - y u q o r i kavak vena;
4 - toq  vena; 5 - o ‘n g  bronx;
6 - ko 'krak  aortasi;
7 - q i z i l o ‘n g a c h ;  8 —p l e x u s  
v e n o s u s  v e r t e b r a l i s  i n t e r n u s  
p o s te r io r ;  9—um urtqalararo  vena;
10 - p le x u s  v e n o su s  v e r te b r a l is  
in te r n u s  a n te r io r ;  11—IV  k o ‘krak  
u m u r t q a s i n i n g  t a n a s i ;  12 - 
q ovu rg 'a lararo  vena.

E p id u ra l b o ‘sh liq d a  ichk i 
umurtqa vena chigali (plexus venosus 
vertebralis internus) joylashgan bo‘lib,

uni ikkiga: umurtqa tanalarining orqa yuzalarida joylashgan hamda ulaming su- 
yak usti pardasiga ko‘p sonli bitishmalar yordamida yopishgan oldingi chigal va 
umurtqa ravoqlari bilan sariq boylamlaming ichki yuzasida yotuvchi orqa chigal- 
ga ajratiladi. O ld ingi va orqa um urtqa  ichi vena ch igallari o ‘zaro  ham da 
u m u rtq a la r a tro fid ag i v en a la r b ilan  anasto m o zlash ad i; u la rd a  k lap an la r 
b o ‘lmaydi (kava-kaval anastomozlar).

O rqa m iya  va ichk i um urtqa  ch ig a lid an  vena  qonin i o lib  ketuvch i 
umurtqalararo venalar umurtqalararo teshiklar orqali chiqishida ulam ing chetlar- 
idagi suyak usti pardasiga mahkam birikadi; shu sababli shikastlanganda yopilib 
qolmaydi. Bu venalar umurtqa, toq va yarim toq hamda bel venalariga quyiladi.

0 ‘ng tomondagi III-V um urtqa venalarining shikastlanishlarida havo em- 
boliyasi xavfí paydo bo ‘ladi, chunki, ular manfíy bosimga ega bo‘lgan toq venan- 
ing oxirgi bo‘limiga quyiladi (209-rasm).

Old umurtqa ichi chigali umurtqa tanalarining old yuzalari bo ‘ylab joylash­
gan oldingi tashqi umurtqa chigali bilan umurtqalaming tanalari orqali o ‘tuvchi 
venalar yordamida, orqa umurtqa chigali bilan sariq boylamlami teshib o ‘tuvchi 
venalar vositasida tutashadi.

Orqa miyaning to ‘rli pardasi (arachnoidea spinalis) qattiq miya pardasi os- 
tida joylashgan yupqa tomirsiz parda bo‘lib, ulami bir-biridan subdural bo ‘shliq 
(spatium subdurale) ajratib turadi. To‘rli parda bilan uning ostidagi yumshoq par­
da orasida kengroq to ‘r osti bo ‘shlig‘i (cavitas subarachnoidalis) bo ‘lib, uni orqa- 
miya suyuqligi (likvor) to ‘ldirib turadi. Bu bo ‘shliq katta ensa teshigi orqali bosh 
miyadagi xuddi shunday bo ‘shliq bilan tutashadi.

T o‘rli pardani yum shoq m iya pardasi b ilan  tutashtiruvchi biriktiruvchi 
to ‘qimali tutamlar bo ‘lib, bular orqa miyaning yon yuzalari bo‘ylab yaxshi rivoj- 
langan. Ulami tishli boylamlar (ligg.denticulata) deb nomlangan. Tishli boylam- 
lar subaraxnoidal bo ‘shliqni oldingi va orqa bo ‘limlarga bo ‘ladi.

Orqa miyaning yumshoq pardasi (pia mater spinalis) orqa miya to ‘qimasini 
qoplab, o ‘zida qon tomirlami tutadi.

306



X bob. TOS CHANOG‘1 VA ORALIQNING 
TOPOGRAFIK ANATOMIYASI

UMUMIY M A’LUMOTLAR

Tos chanog‘i deganda -  anatomik nuqtai nazardan tananing tos halqasi su- 
yaklari bilan chegaralangan qismi tushuniladi. Uning yuqori qismi yonbosh suy- 
aklaridan iborat bo ‘lib, katta tos chanog‘i deb yuritiladi. Katta chanoqda qorin 
b o ‘shlig‘i a ’zolari joylashgan: o ‘ng yonbosh chuqurchada ko ‘r ichak, yonbosh 
ichakning ko ‘r ichakka o‘tish qismi yotgan bo‘lsa, chap yonbosh chuqurchasida 
esa S-simon ichak yotadi. Chegara chizig‘i (linea terminalis)dan  pastda kichik 
tos chanog‘i boshlanadi. K ichik tos a’zolarining bir-biriga nisbatini o ‘rganish, 
topografik anatom iya fanining vazifasidir. Quyida tos chanog‘i so‘zi ishlatilgan- 
da kichik tos tushuniladi.

Chanoq suyaklarini tashqi tomondan qoplab turuvchi yumshoq to ‘qimalarni 
boshqa sohalarga kiritish qabul qilingan: mm.glutei, mm.piriformis va obturato- 
rius internus-ning tugash qismlari dumba sohasiga kiritilsa, m.iliopsoasmng tu- 
gash qismi va m.obturatorius externus-mng boshlanish qismlari esa son oldingi 
sohasining chuqur qismiga taalluqli. Tosning chiqish qismi oraliqni hosil qiluvchi 
yumshoq to ‘qimalar bilan bekilgan.

Simfizning pastki qirrasi va qov ravog‘ini erkaklarda yorg‘oq ildizi orqasi- 
da paypaslab ko‘rish mumkin. Ayollarda esa qov suyagi birlashmasi pastki qirrasi 
va promontoiumni qin orqali tekshiruv o ‘tkazilgandagina aniqlash mumkin. Cha­
noq a ’zolarining holati va konfiguratsiyasi esa to ‘g ‘ri ichak orqali aniqlanadi, bu 
esa ko ‘rsatkich barm og‘i yordamida amalga oshiriladi. Ayollarda esa buni yana 
qin orqali ko‘rsatkich va o ‘rta barmoqlar hamda bir vaqtning o ‘zida chap qo‘l 
bilan qorin devori orqali paypaslash usuli bilan amalga oshiriladi (ikki qo‘l bilan 
yoki bimanual tekshirish).

SUYAK-BOYLAM  ASOSI, TOS CHANOG I  TUBI VA 
DEVORLARINING M USKULLARI

Chanoqning suyak asosini ikkita tos suyagi, dum g‘aza, dum va V bel 
umurtqasi hosil qiladi. Tos suyagining har biri esa yonbosh, quymuch va qov su- 
yaklaridan iboratdir. Yonbosh suyaklari dum g‘aza suyagi bilan qo‘shilib, 2 ta kam 
harakatli yonbosh-dum g‘aza birlashmasini hosil qiladi; qov suyaklari bir-biri bi­
lan oldinda, tolali tog‘ay (symphysis ossium pubis) yordamida birikadi.

D um g‘aza va yonbosh suyaklari bir-biri bilan har ikki tomonda ikkita lig. 
sacrospinale va lig. sacrotuberale deb ataluvchi baqquvat boylamlar yordamida 
birikib turadi. Bunda quymuch suyagidagi ikkita: kichik va katta o‘yiqlar boylamlar 
yordamida teshiklarga aylanadi va foramen ischiadicum major et minor deb yuriti­
ladi. Bu teshiklar orqali muskullar, qon tomirlar va nervlar o ‘tadi (41-rasm).

Tos chanog‘i devorining hosil bo‘lishida suyaklardan tashqari devoriy m us­
kullar ham qatnashadi, ulam ing asosiy qismi esa dumba sohasiga tegishlidir.

D um g‘aza suyagining oldingi yuzasidan boshlanuvchi noksimon muskul 
(m.piriformis) katta quymuch teshigi orqali o ‘tadi. Natijada muskul usti va ostida
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tirqishsim on teshiklar (foramen supra- et infrapiriforme) hosil b o ‘ladi. Ushbu 
hosil bo ‘lgan teshiklardan qon tomir va nervlar o ‘tadi.

Yopqich teshigi qirg‘og‘i hamda tos suyaklari ichki yuzalaridan ichki yop- 
qich muskuli (m.obturatorius internus) boshlanadi. Bu muskul esa kichik quy- 
m uch teshigidan o ‘tadi.

Chanoqda devoriy muskullardan tashqari, bevosita tos chanog‘i a ’zolariga 
aloqador bo ‘lgan ichki (visseral) muskullar guruhi tafovut qilinadi. Bu guruhga 
orqa chiqaruv teshigini ko'taruvchi ju ft muskullar -  m.levator ani va orqa chiqaruv 
teshigi tashqi iskanjasini hosil qiluvchi muskul -  m.sphincter ani externus kiradi. 
M .levator ani uchburchak shakliga ega bo ‘lib, ikkita: oldingi (m.pubococcygeus) 
va orqa (m.iliococcygeus) muskullardan iborat. Ikkala muskul ham tos suyaklari- 
ning ichki yuzasidan (birinchi muskul -  qov suyagidan, ikkinchisi esa -  yonbosh 
suyagidan), undan tashqari chanoq fassiyasining qalinlashgan qismidan (arcus 
tendineus fasciae pelvis) boshlanadi.

Orqa chiqaruv teshigini ko‘taruvchi o ‘ng va chap muskul tolalari pastga qarab 
torayib boruvchi o ‘ziga xos voronka hosil qiladi. Bu muskul tolalari siydik-tanosil 
a ’zolarining yon tomonida joylashgan bo‘lib, uning bir qismi to ‘g ‘ri ichak va tos- 
ning boshqa a ’zolari mushaklari bilan qo‘shilishib ketadi, boshqa qismi esa to ‘g ‘ri 
ichakni orqadan o ‘rab, lig.anococcygeum yordamida dum suyagiga birikadi.

Tos diafragmasi
Tos b o ‘shlig‘ining tubini hosil qiluvchi muskullar va ulam i qoplab turuvchi 

fassiyalar yig‘indisiga tos diafragmasi deyiladi. Bunga orqa teshikni ko‘taruvchi 
ju ft m uskul (m .levator ani) va ularning orqasida joylashgan dum  m uskullari 
(mm.coccygei) kiradi (211 va 222-rasm). 5 -,1

2 10-rasm . E rk ak larn in g  
s iy d ik -ta n o s il  
d ia fra g m a si.

1—s y m p h y s i s  p u b ica ;
2—lig .a r c u a tu m  p u b is ;
3—v .d o r s a lis  p en is;
4—re. e t  a. d o r s a l is  p en is ;
5—lig . t r a n s v e r s u m  
p e r in e i;  6, 11— 
m .tr a n s v e r s u s  p e r in e i  
p r o fu n d u s ;
7, 12—fa s c ia  
d ia p h r a g m a t i s  
u r o g e n ita l is  in fe r io r ;
8—f a s c ia  d ia p h r a g m a tis  
u r o g e n ita l is  su p e r io r ;
9—u r e th r a  e t  m .s p h in c te r  
u re th ra e ;
10—g la n d u la  
b u lb  o u r  e th r a l is  
(C o w p e r i ).
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2 11-rasm . T os fa ss iy a la r i 
q iy sh iq -k o 'n d a la n g  qirqim da. 

1—siydik  pufagi; 2—m .o b tu ra to riu s  
in tern u s;  3—p ro sta ta ;
4—a p o n eu ro s is  p e r ito n e o p e r in a lis  
(aponevroz D enonvile);
5—yopqich fassiyasi h isob iga  h osil 
b o 'lg a n  c a n a lis  p u d e n d a lis  va  
u n in g  ta r k ib i:  v a s a  p u d e n d a  
in te rn a  e t n .pu den du s;
6—m .le v a to r  a n i  va u n i qoplovchi 
yu q orig i va  pastki tos d iafragm asi 
fassiyalari; 7—to‘g ‘ri ichak va  u n in g  
tashqi va ichki sfinkterlari; 8 —fo ssa  
isc h io re c ta lis ;
9—pararektal kletchatka;
10—p le x u s  ve n o su s  p ro s ta tic u s .

Siydik-tanosil diafragmasi
Orqa chiqaruv teshigini k o ‘taruvchi m uskullar o ldingi q ism inig ichki 

qirg‘oqlari bir-biriga tegib turmaydi. Ular oralig‘ida qov ravog‘idan pastda siy- 
dik-tanosil diafragmasi (diaphragma urogenitale) joylashadi.

Siydik-tanosil diafragmasi deganda, oraliqning chuqur ko‘ndalang muskul 
va uni yuqori va pastdan qoplab turgan fassiyalardan iborat qalin muskul-fassiya 
varag‘i tushuniladi (210-rasm).

Oraliq ko‘ndalang chuqur muskuli qov va quymuch suyaklari pastki qir- 
ralaridan hosil bo‘lgan burchakni to ‘ldirib turadi. Muskul tolalari qov birlash- 
masigacha yetib bormaydi, aksincha, undan ikkita boylam yordamida ajralib 
turadi. Boylamlardan biri — lig.transversumperinei muskulni ikki tomondan o ‘rab, 
undan oldinda o‘zaro qo‘shilib ketuvchi fassiya varaqlaridan iborat. Ikkinchisi -  
lig.arcuatumpubis simfiznmg pastki qirrasi bo ‘ylab boradi. Ikkala boylam orasidan 
olatning orqa venasi (ayollarda esa klitorning orqa venasi) o ‘tadi (211-rasm).

Erkaklarda siydik-tanosil diafragmasi orqali siydik chiqarish kanali, ayol­
larda esa siydik chiqarish kanali hamda qin o ‘tadi.

Tos chanog‘i fassialalari
Kichik tos devori va undagi a ’zolar tos fassiyasi (fascia pelvis) bilan qop- 

langan. Bu fassiya bevosita qorin ichki fassiyasining davomi bo‘lib, tos chanog‘i 
sohasida tosning ichki fassiyasi, fascia  endopelvina deb yuritiladi. Chanoq fassi­
yasining ikkita varag‘i (visserai va pariyetal) tafovut qilinadi. Pariyetal fassiya 
chanoq tubini va devorini, visserai fassiya esa tos a’zoalrini qoplab turadi (212- 
rasm).

Ichki yopqich muskulining ustki va pastki qismlari orasida tosning devoriy 
fassiyasi qalinlashib, pay yoyini (arcus tendineus fasciae pelvis) hosil qiladi. Shu 
yoydan boshlanuvchi m.levator awning ustki yuzasi tos fassiyasi bilan qoplan- 
gan. Tos tubining orqa bo iim ida  fassiya m.piriformism  qoplaydi.
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212-rasm . Q orin p ard an in g  ayo llar  to s  ch a n o g ‘id a g i y o ‘li.
1 - o ‘n g  siy d ik  n aychasi; 2—a, v . i l ia c a  c o m m u n is  d e x tr a ;  3—a. e t  v . i l ia c a  
in tern a ', 4—bachadon; 5—b a ch a d o n -p u fa k  o ‘y ig ‘i; 6—b a c h a d o n -to ‘g ‘ri ich ak  
o ‘y ig ‘i; 7—q orin p ard a-ora liq  ap on evrozi; 8—to ‘g ‘ri ichak; 9—qin; 10 —siyd ik  
c h iq a ru v  k an a li; 11—q o v  s im fiz i;  12—qovuq; 13—tu x u m d o n ; 14—b ach ad on  
n a y la r i.

Simfíz va próstata bezi orasida (ayollarda esa simfiz va siydik pufagi orasi- 
da) chanoq fassiyasi sagittal yo ‘nalgan ikkita qalin boylam (lig.puboprostatica, 
ligpubovesicalia) ni hosil qiladi. Tos fassiyasi a ’zolarga o ‘tishda qov va dum g‘aza 
suyaklari oralig‘ida sagittal tekislik bo‘ylab joylashgan ikkita varaq ko ‘rinishida 
davom etadi.

Shunday qilib, tos chanog‘i a ’zolari qov va dum g‘aza suyaklari hamda ikki 
tomondan tos fassiyasining sagittal varaqlari orasida hosil bo ‘ladigan bo ‘shliqda 
joylashadi. Bu b o ‘shliq qorinparda-oraliq aponevrozi (aponeurosis peritoneo- 
perinealis) yoki boshqacha qilib aytganda Denonvilye aponevrozi deb yuritiluv- 
chi frontal tekislikdagi to ‘siq orqali orqa va oldingi bo ‘l imlarga ajratiladi. Bu 
aponevroz birlamchi qorinpardaning duplikaturasi bo ‘lib, qorinparda xaltasining 
tubi bilan siydik-tanosil diafragmasi orasida joylashgan.

Qorinparda-oraliq aponevrozi to ‘g ‘ri ichakni siydik pufagi va próstata bezi- 
dan ajratib turadi, shunday qilib oldingi bo'shliqda erkaklarda siydik pufagi, prós­
tata bezi, urug‘ pufakchalari, urug‘ yo‘lining ampulasi, ayollarda esa siydik pufa-
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gi va qin joylashgan; bo‘shliqning orqa qismida esa ayollarda ham, erkaklarda 
ham to ‘g ‘ri ichak joylashadi.

Denonvilye aponevrozi bilan tos fassiyasi sanab o ‘tilgan barcha a ’zolarga 
g ‘iloflar hosil qiladi. Ulardan Retsiy g ‘ilofi e ’tiborga molik boTib, u prostata bez- 
in io ‘rab turadi. Ikkinchisi Amyuss g ‘ilofi deb yuritiladi va u to ‘g ‘ri ichakni o‘raydi.

Keyingi paytda L.P.Krayzelburdning ta’kidlashicha, Denonvilye aponevrozi 
chanoq yon devorlariga o ‘tmaydi, balki to ‘g ‘ri ichakni aylanib o ‘tib, uning orqa 
devoriga birikadi. Tos chanog‘i a ‘zolari chanoq bo‘shlig‘ining o‘rtasida joylashar 
ekan, ularning birortasi ham chanoq devoriga tegmaydi, aksincha, yog‘ to ‘qimalari 
yordamida devordan ajralib turadi. Qorinparda bilan o‘ralmagan a ’zolar tos fassi- 
yasining vistseral varaqlari bilan o ‘ralgan, ular oralig‘i, y a ’ni fassiya va a ’zo 
oralig‘i, kletchatka bilan to ‘lib turadi. Bu kletchatkalarda esa qon tomir, nerv va 
limfa tomirlari joylashgan.

Qorinpardaning tos chanog‘i a ’zolariga 
nisbatan joylasltishi

Qorinparda qorinning olingi devoridan siydik pufagining oldingi va yuqori- 
gi devorlariga o ‘ta turib ko‘ndalang pufak burmasi (plica vesicalis transversa)ni 
hosil qiladi (213-rasm). Siydik pufagi siydikdan xoli bo‘lganda bu burma simfiz- 
ga yaqin joylashgan bo‘ladi. Keyin qorinparda erkaklarda siydik pufagi yon va 
orqa devorlarining bir qismini, urug‘ yo‘li ampulasining ichki chekkalarini, urug‘ 
pufaklarining uchini o ‘raydi (qorinparda prostata bezi asosidan 1 sm chamasi yuqori 
joylashgan). Undan keyin qorin parda to ‘gri ichakka o ‘tarkan o ‘z yoTida to ‘g ‘ri 
ichak-pufak bo‘shlig‘i yoki o ‘y ig ‘ini (excavatio rectoveicalis) hosil qiladi. Bu 
o ‘yiq yon tomonlardan to ‘g ‘ri ichak-pufak burmalari (plica rectovesicalis) yorda­
m ida chegaralanib turadi.

To‘g ‘ri ichak-pufak o ‘yig‘iga ingichka ichak, ba’zida ko‘ndalang chambar 
yoki S-simon ichak tushib turgan bo‘lishi mumkin. Ba’zi patologik jarayonlarda 
shu bo‘shliqqa patologik suyuqliklar va qon to ‘planishi mumkin. Siydik pufagi 
o ‘rta darajada to ‘lgan hollarda bo ‘shliq tubi dum g‘aza-dum birlashmasi sohasida, 
orqa chiqaruv teshigidan o ‘rtacha 6 sm (agar bu bo‘shliqqa yiringyoki qon to ‘plansa 
to ‘g ‘ri ichak orqali shpris yordam ida olib tashlash mumkin.) yuqoriroqda jo y ­
lashgan bo ‘ladi.

Ayollarda qorinparda siydik pufagidan bachadonga, so‘ngra to ‘g ‘ri ichakka 
o ‘ta turib ikkita bo‘shliq: oldingi — excavatio vesicouterina  (pufak-bachadon 
bo‘shlig‘i) va orqa — excavatio rectouterina (to‘g ‘ri ichak-bachadon bo‘shlig‘i) ni 
hosil qiladi (bu bo‘shliq Duglas bo‘shlig‘i deb ham yuritiladi. Ginekologiyada esa 
ikkala bo‘sh!iqni ham mos ravishda oldingi va orqa Duglas bo‘shlig‘i deyiladi).

Qorinparda bachadondan to ‘g ‘ri ichakka o ‘tishda ikkita: oldindan orqaga 
qarab yo‘naluvchi va dum g‘azaga yetib boruvchi yon burmalarni hosil qiladi; ular 
to ‘g ‘ri ichak-bachadon burmasi (plicae rectouterinae) deb yuritiladi va muskul- 
fibroz tutamlardan (m.rectouterinus) iborat boTgan boylamni o ‘z ichiga oladi. 
Pufak-bachadon bo‘shlig‘iga katta charvi tushib turishi mumkin; to ‘g ‘ri ichak- 
bachadon bo‘shlig‘iga esa ingichka ichak qovuzloqlari tushib turadi. Undan tashqari 
bu bo‘shliqda qon, yiring, siydik to ‘planishi mumkin. Bunday hollarda b o ‘shliqqa
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qinning orqa gumbazi orqali nina kiritib qon, yiring va boshqa suyuqliklami shpris 
yordamida tortib olish mumlcin.

TOS CHANOG‘INING UCH QAVATI

Tos chanog‘i bo‘shlig‘i uch bo‘limga yoki uch qavatga bo‘linadi: cavum pelvis 
peritoneale, cavum pelvis subperitoneale va cavum pelvis subcutaneum (213-rasm).

B irinchi qavat, cavum pelvis peritoneale - qorinparda bo ‘shlig‘ining pastki 
b o ‘limi b o ‘lib, shartli ravishda yuqoridan tos chanog‘iga kirish qismi orqali 
o ‘tkaziladigan tekislik bilan chegaralanadi.

213-rasm . T os ch a n o g ‘i  
b o ‘s h lig ‘in in g  u ch ta  qavati 

( to ‘g ‘ri ich a k  orq ali 
o ‘tk a z ilg a n  fr o n ta l k esim  

sx em a si).
1 —c a v u m  p e l v i s
p e r i t o n e a l e ;  2 —c a v u m  
p e lv i s  s u b p e r ito n e a le ;  3— 
c a v u m  p e lv is  su b c u ta n e u m  
(r e s p . f o s s a  is h io r e c ta le ) ;
4—f a s c ia  o b tu r a to r ia  va  u  
h o s il  q ilg a n  h am d a  o ‘zid a  
v a s a  p u d e n d a  in te r n a  va n. 
p u d e n d u s - la r n i  t u t u v c h i  
c a n a lis  p u d e n d a lis ;  5—m . 
le v a to r  a n i  v a  u n i qoplab  
tu r g a n  c h a n o q  f a s t s iy a s i  
v a ra g ‘i; 6—m . o b tu r a to r iu s  
in te rn u s ;  7—qorinparda.

Bu qavatda tos a ’zolarining qorinparda bilan qoplangan qismlari joylash- 
gan. Erkaklarda bu qavatda to ‘g ‘ri ichakning qorinparda bilan qoplangan qismi, 
siydik pufagining yuqorigi, orqa-yon va oldingi devorining bir qismi yotadi.

Ayollarda tos chanog‘ining birinchi qavatida siydik pufagi va to‘g ‘ri ichakning 
yuqorida ko‘rsatilgan qismlari, bachadonning kattagina qismi va bachadon ortiqlari, 
keng boylami, undan tashqari qinning yuqorigi qismi (1-2 sm atrofida) yotadi.

Ikk inchi qavat, cavum pelvis subperitoneale qorinparda bilan m.levator 
anim yuqoridan qoplab turuvchi chanoq fassiyasi varag'i oralig 'ida joylashgan 
(214-rasm). Bu qavatda, erkaklarda to ‘g ‘ri ichak va siydik pufagining qorinparda 
bilan o ‘ralmagan qismlari, prostata bezi, urug‘ pufaklari, urug‘ yo'lining tos qismi, 
uning ampulalari, siydik yo'lining tos qismlari joylashgan bo‘lsa, ayollarda esa 
siydik pufagi, to ‘g ‘ri ichak va siydik yo‘lining erkaklardagi kabi qismlari, bacha­
don bo‘yinchasi, qinning boshlanish qismi (qorinparda bilan o ‘ralgan ozgina qismi- 
dan tashqari) joylashgan. Bu qavatdagi a ’zolar tos fassiyasidan hosil bo ‘luvchi 
biriktiruvchi to'qim adan iborat g ‘iloflarga o ‘ralgan.

Bu qavatda sanab o ‘tilgan a ’zolardan tashqaii qon tomirlar, nervlar va limfa 
tugunlari joylashgan.
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U chinchi q ava t, cavum pelvis subcutaneum  — tos diafragm asining pastki 
yuzasi bilan teri orasida hosil bo‘lgan bo‘shliqni o ‘z ichiga oladi. Bu bo‘lim ora- 
liq sohasiga taalluqli bo‘lib, unda siydik-tanosil a ’zolarining bir qismi ham dato‘g ‘ri 
ichakning oxirgi qismi joylashgan. Bu qavatda yuqorida ko‘rsatilgan a ’zolardan 
tashqari yog‘ to ‘qimalar bilan to ‘lgan quym uch-to‘g ‘ri ichak chuqurchasi (fossa 
ischiorectalis) joylashgan (213-rasm).

Tos chanog‘ining qon tomir va nervlari 
hamda limfa tugunlari

Ichki yonbosh arteriyasi (a.iliaca interna) (yoki qorin osti arteriyasi —
a.hypogastrica (BNA) dumg‘aza-yonbosh birikmasi sohasida umumiy yonbosh ar- 
teriyasidan boshlanib, pastga, tosga qarab yo ‘naladi. Arteriyani kuzatib boruvchi

To‘g ‘r i ichak orti bo'shlig'i

214—rasm . T o sn in g  k le tch a tk a  b o ‘s h lig ‘i k o 'n d a lan g  qirq im da (sxem a).

vena uning orqasida boradi. Arteriya poyasi odatda kalta (3-4 sm) bo‘lib, katta, 
o‘tirg‘ich (quymich) teshigining yuqori qirrasida ikkita katta: oldingi va orqa shox- 
larga bo‘linadi, bu shoxlardan devoriy va visserai shoxchalar chiqadi. Orqa shoxi 
tos devoriga borsa, oldingi shoxdan tos a’zolari va tashqi jinsiy a’zolar qon oladi.

Pariyetal venalar jufit bo‘lib arteriyalami kuzatib borsa, visserai venalar esa 
a’zolar atrofida qalin vena chigallari: plexus venosus rectalis, plexus venosus 
vesicalis, plexus venosusprostaticus, plexus venosus uterinusm hosil qiladi. Ushbu 
vena chigallaridan qon ichki yonbosh venasi hamda qisman (to‘g‘ri ichak orqali) 
darvoza venasi sistemasiga oqib ketadi.

Dumg‘aza nerv chigali (plexus sacralis) to ‘g‘ridan-to‘g ‘ri noksimon muskul 
ustida yotadi. Bu chigalning hosil bo‘lishida IV va V bel nervlarining oldingi shoxlari 
va oldingi dumg‘aza teshigidan chiquvchi I, II va III dumg‘aza nervlari qatnashadi.

Dum g‘aza chigalidan chiquvchi nerv shoxlari (muskullarga boruvchi kalta 
nervlardan tashqari) foramen suprapiriforme (n.gluteus superior va shu nomli qon
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tomirlar) va foramen infrapiriforme (n.glutens inferior va shu nomli qon tomirlar, 
shuningdek n.cutaneus femoris posterior, n.ischiadicus) orqali chiqib dumba so- 
hasiga yo‘naladi. Oxirgi nerv bilan birgalikda chanoq bo ‘shlig‘idan vasa pudenda 
interna kuzatuvida n.pudendus chiqadi. Bu nerv tanosil chigalidan hosil bo ‘lib 
dum g‘aza chigali ostida, noksimon muskulning pastki qirg‘og‘ida yotadi. Tosning 
yon devorlari bo ‘ylab linea terminalisdan pastda n.obturatorius (bel chigalidan) 
shu nom bilan ataluvchi qon tomirlar bilan birgalikda o ‘tib, canalis obturatoriusga 
kiradi va u orqali sonning yaqinlashtiruvchi muskullari o ‘rindig‘iga kiradi.

Oldingi dum g‘aza teshiklarining ichki qirg‘og‘i bo‘ylab simpatik poyaning 
dum g‘aza bo ‘limi yotadi, undan tashqarida dum g‘aza chigalini hosil qiluvchi 
dum g‘aza nervlarining oldingi shoxlari chiqadi. Tos chanog‘i a ’zolari asosan sim­
patik nervlaming o 'ng va chap poyalari hamda II, III va IV dum g‘aza nervlari 
(parasimpatik tolalari) hisobiga innervatsiya qilinadi (218-rasm). Simpatik poya va 
dum g‘aza nerv tarmoqlari bilvosita, ya’ni qorin osti chigali orqali, undan hosil 
bo‘lgan ikkilamchi chigal tarmoqlari yordamida tos a ’zolarini innervatsiya qiladi.

Chanoqda uch guruh limfa tugunlari tafovut qilinadi: birinchi guruh limfa 
tugunlari umumiy va tashqi yonbosh arteriyalari b o ‘ylab, ikkinchisi ichki yon- 
bosh arteriyasi bo‘ylab joylashgan b o ‘lsa, uchinchi guruh limfa tugunlari esa dum 
suyagining oldingi botiq yuzasida joylashgan. Birinchi guruh lim fa tugunlari 
oyoqlar va dumba sohasining yuza qismidan, qorin devorining pastki qismi, oral- 
iqning yuza qavatlari va tashqi jinsiy a ’zolardan limfa qabul qiladi. Ichki yonbosh 
limfa tugunlari tos chanog‘i a ’zolari va tos devorini hosil qiluvchi tuzilmalardan 
limfa qabul qiladi. Dum g‘aza tugunlari esa tos chanog'i orqa devori va to ‘g ‘ri 
ichakdan limfa suyuqligini oladi. Um um iy yonbosh arteriyasi bifurkatsiyasida 
yotuvchi limfa tuguni In.interiliacus deb yuritiladi, bu tugunga ikkita: tos a ’zolari 
va oyoqlardan keluvchi limfa yo‘llar kelib quyiladi.

Yonbosh limfa tugunlariga taalluqli tomirlar pastki kavak vena (o‘ngdan) va 
aorta (chapdan) yonida yotuvchi limfa tugunlariga yo‘naladi. Bu limfa yo‘llarining 
bir qismi aorta bifurkatsiyasi sohasida yotuvchi (subaortal deb ataluvchi) limfa 
tugunlarida uzilib, ushbu limfa tugunlariga quyiladi. Erkaklarda ham, ayollarda 
ham  tos limfa yo ‘llari boshqa a ’zolar bilan limfa yo ‘llari orqali bevosita yoki 
bilvosita aloqada b o ‘ladi.

TOS CHANOG‘INING KLETCHATKA B O ‘SHLIQLARI

Tos chanog‘i kletchatkasi undagi a’zolami tos devoridan ajratib turadi va 
undan tashqari har bir a ’zo yog‘ kletchatkasi hisobiga a ’zolami o ‘rab turgan fassiya- 
lardan ajralib turadi. Asosiy kletchatka bo‘shliqlari tosning ikkinchi qavati -  ca~ 
vum subperitoneale da joylashgan (213-rasm).

Tos chanog ‘in ing  ikkala yon b o ‘lim larida chanoq fassiyasi pariyetal 
varag‘ining ikkala tom onlarida devoriy kletchatka b o ‘shlig‘i b o i ib , pariyetal 
varaqdan tashqarida dum g‘aza chigalini hosil qiluvchi yirik nerv poyalari, ichka- 
rida esa katta qon tomirlar (ichki yonbosh) yotadi. Bu kletchatka tos a ’zolari va 
qo‘shni sohalarga boruvchi qon tomir va nervi ami kuzatib boradi: foramen supra 
va infrapiriforme orqali yuqori va pastki dumba nerv va tomirlari orqali dumba 
sohasi bilan, quymuch nervi bo ‘ylab esa sonning orqa sohasi kletchatkasi bilan
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bevosita aloqada bo‘lad¡. Canalis obturatorius orqali tosning devoriy kletchatka 
bo ‘shlig‘i sonning yaqinlashtiruvchi muskullari o ‘rindig‘i kletchatkasi bilan alo­
qada bo ‘ladi.

Simfízning orqasida, siydik pufagining oldida amaliy jihatdan muhim aha- 
miyatga ega bo‘lgan pufak oldi bo ‘shlig‘i (spatiumprevesicale) joylashgan bo ‘lib, 
u Retsiy bo‘shlig‘i deb yuritiladi. Bu bo‘shliq pastdan qov-pufak boylami bilan 
chegaralangan. Shtini ta ’kidlab o ‘tish kerakki, siydik pufagi oldida bitta emas, 
balki ikkita kletchatka bo ‘shlig‘i mavjud: pufak oldi va qorinparda oldi kletchat- 
kalari. Ikkita bo‘shliqning bo‘lishiga asosiy sabab, siydik pufagining oldingi yu- 
zasini qoplovchi alohida pufak oldi fassiyasining borligidir. Fassiya uchburchak 
shaklidagi varaqdan iborat bo‘lib, yon qirg‘oqlari obliteratsiyalangan kindik ar- 
teriyalarigacha yetib boradi, uchi esa kindik halqasida tugaydi. Shunday qilib, 
qorinning ko‘ndalang fassiyasi bilan pufak oldi fassiyasi orasida pufak oldi kletchat­
ka bo ‘shlig‘i hosil boTadi, ko ‘ndalang fassiya bilan qorinparda oralig‘ida esa siy­
dik pufagining qorinparda oldi kletchatka bo‘shlig‘i hosil bo‘ladi (214-rasm).

Tos suyaklari singan hollarda pufak oldi bo‘shlig‘ida qon to ‘planishi, siydik 
pufagi yorilib ketgan hollarda esa siydik y ig ‘ilishi mumkin. Siydik pufagining 
qorinpardadan tashqarida yorilishida pufak oldi fassiyasining yirtilishi kuzatila- 
di; bu holda esa siydik yuqoriga, qorinparda oldi kletchatkasi orqali qorin devori- 
ga tarqalishi mumkin.

Yon tomonlardan pufak oldi kletchatka bo ‘shlig‘i pufak atrofi kletchatka 
bo‘lig‘iga (spatium paravesicale) o ‘tadi; bu bo‘shliq ichki yonbosh qon tomirlari- 
gacha yetib boradi (220-rasm).

To‘g ‘ri ichak orti kletchatka bo‘shlig‘i (spatium retrorectale) to ‘g ‘ri ichak am- 
pulasi va uning kapsulasi orasida joylashgan bo‘lib, orqadan dum g‘aza suyagi bi­
lan, pastdan esa m.levator ani—ni qoplab turuvchi fassiya bilan chegaralangan, yon 
tomonlardan bu bo‘shliq ichki yonbosh tomirlarigacha yetib boradi (to‘g ‘ri ichakdan 
lateral joylashgan kletchatka bo‘shlig‘i pararektal kletchatka deb yuritiladi).

To‘g ‘ri ichak orti kletchatkasi yuqoridan qorinparda orti bo‘shlig‘i bilan bevo­
sita tutashadi. Retrorektal kletchatka bo‘shlig‘ida o ‘rta hamda lateral (yuqori va 
pastki) dum g‘aza arteriyalari, vena chigali, simpatik nervlar va dum g‘aza limfa 
tugunlari joylashgan.

Pararektal kletchatka to ‘qimalarining yiringli yalligTanishidan kelib chiqa- 
digan kasallik paraproktit deb yuritiladi. Kasallik boshida, chanoq diafragmasidan 
yuqori joylashuvchi chuqur abssesslar pelviorektal abssesslar deb yuritiladi; key- 
in yiring yuqoriga tarqalib, hatto, qorinparda orti bo‘shlig‘igacha yetib boradi. 
Undan tashqari, pastga — m.levator ani tolalari orasiga tarqalishi mumkin va ni- 
hoyat m.levator ani—ni qoplab turuvchi fassiya varaqlari orqali fossa  ischiorectal- 
isàd to ‘planishi mumkin. Bu chuqurchaga, odatda, to ‘g ‘ri ichakning oraliqdagi 
qismi atrofidagi kletchatka yallig‘langanda, y a ’ni yuza paraproktitlarda yiring 
to'planishi mumkin (217-rasm).

Ayollar chanog‘ida muhim ahamiyatga ega kletchatka bo‘shliqlaridan biri, 
bachadon bo‘ynining yon tomonlarida joylashgan bachadon atrofi (paramétrai) 
kletchatkasidir. Bu bo ‘shliq bachadonning keng boylami asosida joylashgan qon 
tomir, nerv, siydik nayi orqali to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri bachadon keng boylami oralig‘i 
kletchatka bo‘shlig‘i bilan aloqada bo‘ladi.
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Bachadon atrofi kletchatkasi pastda chanoq diafragmasigacha yetib borsa, 
yuqorida qorinparda orti bo ‘shlig‘iga, yonbosh chuqurchasiga, yon tomonlarda 
va orqada esa katta quymuch teshigi orqali dumba sohasi bilan aloqada bo ‘1adi.

Bachadon atrofi kletchatkasining yiringli yallig‘lanishida yiring, asosan, ik- 
kita yo ‘nalishda:

1) bachadonning yumaloq boylami bo ‘ylab chov kanali ichki halqasiga, un- 
dan qorin devoriga;

2) yonbosh chuqurchasiga; undan qorinparda orti kletchatkasi orqali buyrak- 
lar tomonga tarqalishi mumkin.

Yiringli jarayon tosning boshqa kletchatka b o ‘shliqlariga yoki bir vaqtning 
o ‘zida ham  dumba, ham son sohalariga tarqalishi mumkin.

Shunday qilib, tosning ikkinchi qavatidagi asosiy kletchatka bo ‘shliqlari quyi- 
dag ilard ir: devoriy, pufak  oldi, re tro rek ta l va bachadon  atrofi k le tchatka  
bo ‘shliqlari. Pufak orti va to ‘g ‘ri ichak oldi kletchatka bo ‘shliqlari boshqalarga 
nisbatan kam  rivojlangan.

Tosning uchinchi qavati kletchatka b o ‘shlig‘i quym uch-to‘g ‘ri ichak chu- 
qurchasi (fossa ischiorectalis) da joylashgan. Bu chuqurchada yotgan yog ‘ 
to ‘qimalari m.levator an i-ni qoplab turuvchi fassiya va shu muskul tolalarini yir­
ing yemirib shikastlagan hollarda tos chanog‘ining ikkinchi qavati kletchatkalari 
bilan aloqada bo ‘lishi mumkin. Undan tashqari, kichik quymuch teshigi orqali 
o ‘tuvchi vasa pudenda interna bo ‘ylab ham  ikkinchi qavat kletchatkalari bilan 
tutashishi mumkin.

ERKAKLAR TOS CHANOG‘1 A ’ZOLARINING TOPOGRAFIYASI
T o‘g ‘ri ich ak

To‘g ‘ri ichak (rectum) - yo ‘g ‘on ichakning oxirgi qismi hisoblanadi. To‘g ‘ri 
ichakning boshlanish qismi III dum g‘aza um urtqasining yuqori chetiga to ‘g ‘ri 
keladi. Xuddi ana shu joyda chambar ichakdan to ‘g ‘ri ichakni farqlash mumkin 
bo ‘lgan o ‘zgarish yuz beradi: S-simon ichak tutqichi tugaydi; uchta tasma hosil 
qiluvchi b o ‘ylama muskullar endi to ‘g ‘ri ichakning devorini hamma tomondan 
bir xilda, tasm a hosil qilmasdan o ‘rab boradi, qon tom irlar y o ‘nalishida ham 
o ‘zgarish yuz beradi -  to ‘g ‘ri ichakning yuqori arteriyasi ichak bo ‘ylab uzunasiga 
yo‘nalgan shoxlar beradi; ushbu sathdan boshlab ichak kengaya boradi, ya’ni S- 
simon ichakka nisbatan to ‘g ‘ri ichak kengroq bo ‘ladi.

To‘g ‘ri ichakda ikkita asosiy qism: tos hamda oraliq qismlari tafovut qilinadi, 
tos qismi tos diafragmasidan yuqorida, oraliq qismi esa undan pastda joylashgan. 
To‘g ‘ri ichakning tos qismida ampula (eng keng joy) hamda uning tepasida ampula 
usti qismi tafovut qilinadi. Ampula usti qismi S-simon ichakning oxiri bilan birga- 
likda tos ichagi (colonpelvinum) yoki yo‘g ‘on ichakning S-simon-to‘g‘ri ichak qismi 
deb yuritiladi.

To‘g ‘ri ichakning oraliq qismi yana orqa chiqaruv kanali (canalis analis) 
deb ham yuritiladi.

To‘g ‘ri ichak frontal va sagittal tekisliklar b o ‘ylab egriliklar (burilishlar) 
hosil qiladi. Sagittal tekislikdagi ikkita egrilik (bu egriliklar dum g‘aza va dum 
egriligiga to ‘g ‘ri keladi) va frontal tekislikdagi chap egrilik amaliy jihatdan katta 
ahamiyatga ega (215-rasm).
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215-rasm . T o ‘g ‘ri 
ich a k n in g  fro n ta l 

te k is lik d a g i  
e g r ilik la r i.

1—■t o ‘g ‘Vi ic h a k  s h ill iq  
q a v a tin in g  chap  y u q o ri 
k o ‘n d a la n g  burm asi; 2-  
q o r in  p a r d a ;  '¿—rn. 
o b tu r a to r iu s  in i  e m u s ,
4—s h i l l i q  q a v a t in in g  
chap p astk i k o 'n d a lan g  
b u r m a s i ;  5 —o r q a
t e s h ik n i  k o ‘t a r u v c h i  
m u s k u l  v a  u n i  
q op lovch i fassiya lar; 6-  
yopqich  fassiy a si va  sh u  
fa s s iy a  h is o b ig a  h o s il  
b o ‘lg a n  ta n o sil (A lkok)

Î a n v 1l e r Cv \u ta m r W la n - 7 - f o s s a  is c h io r e c ta l is ; 8-m . s p h in c te r  a n i e x te r n u s ;
9—s in u s  an a les; 10- t o ‘g ‘r i ich a k  sh illiq  q avati a n a l
tabaaalari- 1 1 -z o n a  h a e m o rra id a lis ;  12- c o lu m n a e  a n a le s , 13 c a v u m  p e lv  
T ^ Z n e a l e ;  14- s h iU i ,  , a v , . „ i » g  o 'n g  o  r .a  k o 'n d a ian g  b u rm a » .

Plexus venosas rectalis 
(fassiya osti clugaii)

V. iliaca interna

V. rectalis 
media

M.levator ani

V.pudenda
interna

V. rectalis superior

V,rectalis 
inferior

Plexus venosus rectalis 
(teri osti clugaii)

Bo'ylama musku! 
qavati

Aylana muskui 
qavati

Shilliq qavat

Zona
haemorrhoidalis

Plexus venasus rectalis 
(shilliqosti chigali)

2 1 6 -ra sm . T o‘g ‘ri ich a k n in g  ven a lar i.
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217-rasm . 0 ‘tk ir  p araproktitda  y ir in g n in g  jo y la sh ish  sxem asi.
1—p elv iorek ta l abstsess; 2—q u y m ich -to ‘g ‘ri ichak  abssessi; 3—te r i o sti (p erin ea l)  
abssessi; 4—to ‘g ‘ri ich ak  orti (re tro rek ta l) abstsess.

To‘g ‘ri ichakni qorinparda quyidagicha o ‘raydi. Ampula usti qismi qorin- 
parda bilan bamma tomondan o ‘ralgan bo‘lib, o ‘ziga xos tutqichga (mesorectum) 
ega; u  mesosigmoideummng davomi hisoblanadi. Keyin ichak o ‘zining qorinpar­
da qoplamini dastlab orqa tomondan, keyin esa yon tomonlardan yo ‘qotib boradi.
IV dum g‘aza umurtqasi domida qorinparda ichakning faqat old qismidagina qola- 
di va erkaklarda siydik pufagining orqa devoriga o ‘tib ketadi (211-rasm).

To‘g ‘ri ichak ampulasining pastki qismi qorinpardadan pastda yotadi. Qorin­
parda to ‘g ‘ri ichakning yon tomonlarida plicae rectovesicalisni hosil qiladi. Ular 
orasida va tosning yon devorlari orasida fossae pararectales deb ataluvchi chu- 
qurlik hosil bo‘ladi. Bu chuqurchalaming qorinparda osti kletchatka bo ‘shlig‘idan 
siydik yo ‘li hamda ichki yonbosh arteriyasining shoxlari o ‘tsa, chuqurchaning 
o ‘zida esa ichak qovuzloqlari yotadi. Erkaklarda to ‘g ‘ri ichak old qismida prosta­
ta bezining orqa yuzasi, bezdan yuqoriroqda siydik pufagi orqa devorining bir 
qismi, urug‘ yo‘li ampulasi, urug‘ pufakchalarining qorinparda bilan qoplanma- 
gan qismi; ulaming oldida siydik yo ‘llari yotadi. To‘g ‘ri ichakning oldingi devori 
orqali prostata bezi va u rug‘ pufakchalarini paypaslash, to ‘g ‘ri ichak-pufak 
bo ‘shlig‘ini tekshirish va tos abssesslarini kesish mumkin. To‘g ‘ri ichak yon de­
vorlari orqali esa tos suyagi halqasining bir qismini paypaslash mumkin. To‘g ‘ri 
ichak orqadan dum g‘aza va dum suyaklariga tegib turadi. T o 'g 'ri ichak oraliq 
qismining yon tomonlarida esa quym uch-to‘g ‘ri ichak chuqurchalari ( fossae is- 
chiorectales) joylashgan.

To‘g ‘ri ichakning shilliq qavati tashqi chiqaruv teshigiga yaqin vertikal bur- 
malar hosil qilsa, undan yuqoriroqda esa ko ‘ndalang burmalar hosil qiladi. Ver­
tikal burmalami (columnae anales) Morgani ustunchalari deb yuritiladi; ustun- 
chalar orasida esa anal (yoki Morgani) qo‘ltiqchalari hosil bo 'ladi (215-rasm). 
Orqa chiqaruv teshigi jom i (m.sphincter ani externus) orqa chiqaruv teshigidagi 
ko‘ndalang bo ‘ylama muskul tolalaridan iborat. Orqa chiqaruv teshigidan 3-4 sm 
yuqorida aylana muskul tolalari qalinlashib, ichki jom  (m.sphincter ani internus) 
ni hosil qilsa, 10 sm lar yuqoriroqda yana bitta -  m.sphincter tertius (Gepfner 
mushagi) deb nomlangan jom ni hosil qiladi.
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Rectum

fin. splanchnic! 
pel vînt —

Plexus
rectalis
médius
Vesica

.urinaria u  
plexus 
vesical/'s

To‘g ‘ri ichak shilliq qavatining jarohatlanishi, gemorroidal tugunlam ing 
yallig‘lanishi natijasida va boshqa sabablarga ko‘ra ichak devorida va to ‘g ‘ri ichak- 
ni o ‘rab turgan kletchatkada yiringlash yuz berishi mumkin. Bu yiringlash ab- 
ssess yoki oqma ko ‘rinishida yuzaga chiqadi. Bu abssesslar teri ostida, shilliq 
qavat ostida, quym uch-to‘g ‘ri ichak chuqurligida va pelviorektal bo‘shliqlarda 
joylashishi mumkin.

Oqmalar bir uchi bilan to ‘g ‘ri ichak bo‘shlig‘iga, ikkinchi uchi bilan esa 
tashqariga (bu -  to ‘g ‘ri ichak oqmasi) ochiladi; boshqa hollarda esa oqma to ‘g ‘ri 
ichak bo‘shlig‘iga yoki tashqarigayetib bormaydi; bunday oqma berk yoki no to iiq  
oqma deb yuritiladi. 217-rasmda har xil joylashgan oqmalar ko‘rsatilgan.

To‘g ‘ri ichak beshta arteriya hisobiga qon bilan ta ’minlanadi: bitta toq -  
a.rectalis superior (pastki tutqich arteriyasining shoxi) va ikkita juft: a.rectalis 
media (a.Hiaca interna-dan) va a.rectalis inferior (a.pudenda interna-dm). To‘g ‘ri 
ichak venalari pastki kavak hamda darvoza venasi sistemasiga taalluqli boTib, 
uchta: teri osti, shilliq osti va fassiya osti chigallarini hosil qiladi. Shilliq osti 
chigali yaxshi rivojlangan b o iib , shilliq osti qavatida joylashgan. Teri osti chigali 
to ‘g ‘ri ichak tashqi jom i atrofida joylashgan. To‘g ‘ri ichakning bo‘ylam a burma- 
lari bilan orqa chiqaruv teshigi orasidagi zona haemorroidalis (PNA) deb ataluv- 
chi qismida shilliq osti venalari o‘ziga xos xusu-siyatga ega. Bu yerda chigal vena 
soqqachalaridan iborat 
b o ‘lib , u la r  ay lan a  
muskul tolalari orasiga 
k irib  ketad i. Fassiya  
osti v en a  ch ig a li 
b o ‘ylam a m uskul qa- 
vati bilan to ‘g ‘ri ichak 
fassiyasi orasiga jo y ­
lashgan (216-rasm).

To‘g ‘ri ichakdan 
vena qoni to ‘g ‘ri ichak 
ven a la ri o rq a li oqib  
ketadi. To‘g ‘ri ichakn­
ing yuqori q ism idan  
venoz qon pastki tu t­
qich venasi orqali dar­
voza venasiga, o‘rta va 
pastki qismlaridan ich- 
ki y onbosh  va ichk i 
uyatli vena la r orqali 
p a s tk i kavak  vena  
sistem asiga quyiladi.
Shunday qilib, to ‘g ‘ri 
ichak  d ev o rid a  p o r­
to k a v a l an asto m o z  
yuzaga keladi.

To‘g ‘ri ichak sim- '̂os chanog‘idagi nerv chigallaridan sim patik tolalar 
p a tik  p a ra s im p a tik  oq’ ParasimPatik tolalar qora chiziq bilan
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Plexus hyppcastricus 
superior 
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N.hypogastricus dexter
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Plexus
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P lexus
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superior

P lexus hypogastricus 
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( Plexus pelvinus)

Prostata u 
plexus prostaticus

M. Levator a n i

M. sphincter an i  
externus

218-rasm . T o‘g ‘ri ich ak  va  s iy d ik  p u fa g in in g



Q orin  
ao rta s i

P a s tk i 
ichak tuq ich  
arte riya s i

Yuqori to 'g 'r i 
ichak  a rte riyas i

Yuqori to'g'ri 
ichak va pastki 
tutqich arteriyalari 
yo 'li bovlab 
joylashgan limfai 
tugunlariga

219-rasm . T u sh u v ch i va  S -  
s im o n  cham bar ich ak lar  
h am da to ‘g ‘ri ich ak d an  

lim fa n in g  oq ish i.
(R asm d a  b o sh q a la rg a  n is b a ta n  

och  ra n g d a  ta s v ir la n g a n  
tu g u n la r  ic h a k n in g  o rq a s id a  

jo y la sh g a n ).

ham da sezuvchi to la lar hisobidan 
nervlanadi (218-rasm ). Pastki tu t­
qich va aorta ch igallaridan  hosil 
b o ‘luvchi sim patik  to la lar to ‘g ‘ri 
ichakka asosan ikki yo‘nalishda: 1)
a.rectalis superior atrofida joylash­
gan yuqori to ‘g ‘ri ichak chigali tarki- 
bida, 2) tos chigalini hosil qiluvchi 
o ‘ng va chap nn.hypogastrici tarki- 
bida yetib borishi mumkin. Bu chi- 
gallar II-III dum g‘aza nervlaridan 
hosil b o ‘luvchi nn.erigentes yoki 
nn.pelvici deb yuritiluvchi parasim- 
patik tolalar hisobiga hosil b o ‘ladi.
Qorin osti chigali to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri

a.rectalis media bo ‘ylab o ‘z tolalarini to ‘g ‘ri ichakka beradi.
Yuqorida qayd etilgan orqa m iya nervlarida parasimpatik tolalardan tashqari 

sezuvchi tolalar ham bor; bu tolalar to ‘g ‘ri ichakka qorin osti chigalini aylanib 
o ‘tgan holda boradi va to ‘g ‘ri ichak to ‘lgan hollarda impuls uzatib beradi. To‘g ‘ri 
ichakning oraliq qismi tanosil nervi (n.pudendus) yordamida nervlanadi, uning 
tarkibida sezuvchi va harakatga keltiruvchi tolalar mavjud.

To‘g ‘ri ichak limfa oqimini uchta: pastki, o ‘rta va yuqori guruhga b o ‘lish 
mumkin (200-rasm). Limfa pastki yoki oraliq qismidan chov limfa tugunlariga, 
to ‘g ‘ri ichak ampulasining kattagina (o ‘rta) qismidan to ‘g ‘ri ichak orqasida jo y ­
lashgan limfa tugunlariga; undan esa ichki yonbosh limfa tugunlariga, dum g‘aza 
bum i sohasi va dum g‘aza yon limfa tugunlariga quyiladi. To‘g ‘ri ichakning yu­
qori qismidan ketuvchi limfa tomirlari ampulaning qolgan qismi va ampula usti 
qismlaridan yuqoriga yo‘nalib, a.rectalis superior va hatto a.mesenterica inferior 
bo ‘ylab joylashgan limfa tugunlariga quyiladi. Bu yo ‘l to ‘g ‘ri ichakdan ketuvchi 
asosiy limfa yo‘li hisoblanib, undan tashqari bu tugunlarga limfa to ‘g ‘ri ichak­
ning pastki qismidan ham kelib quyilishi mumkin.

I  * m l  * 
* i

f Ichki yonbosh va 
dumg'aza limfa 

\ tugunlariga

Chov limfa
tugunlariga

S iyd ik  p u fag i (qovu q )

Siydik pufagi (vesica urinaria) qov birikm asining orqasida joylashgan. 
G o‘daklarda siydik pufagi to‘lig‘icha qov birikmasidan yuqorida, chanoqbo‘shlig‘idan 
tashqarida yotadi. Yosh o ‘tishi bilan siydik pufagi pastga tusha boradi va taxminan
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220-rasm . E rkaklar to s  
c h a n o g 'in in g  sa g itta l k esim id a  

s iy d ik  p u fa g in in g  top ogra fiyasi.
A: 1—pararektal kletchatka;
2—chanoq fassiyasi; 3—to ‘g ‘ri ichak  
fa ss iy a s i v a  devori; 4—e x c a v a t io  
rec tovesica lis; 5—v es icu la  se m in a lis ;
6—a p o n e u r o s is  r e t r o p e r i to n e a l i s  
(D en on vile  aponevrozi); 7—prostata',
8—m . sp h in c te r  a n i in te rn u s ;
9—7».. sp h in c te r  an i ex tern u s;
10—testis', 11—m . sp h in c te r  internus',
12—m . bu lbocavernosus; 13—bulbus  
p en is  (bu lbus u re th ra e—B N  A);
14—urethra; 15—co rp u s ca vern osu s  
penis; 16—d ia p h ra g m a  urogenita le;
17—p lex u s  ven o su s p ro sta ticu s;
18—simfiz; 19-siyd ik  pufagi;
20—pufak oldi kletchatkasi; 21-q o r in  
parda old i kletchatkasi; 22—fa s c ia  
p reves ica lis ;
23—fa sc ia  tra n sversa lis;
24—m . rec tu s  abdom in is;
2 5—qor inpar da;
B: q orin p ard an in g  (I) ic h i b o ‘sh  siy d ik  p u fa g ig a  m un osab ati;
V: q o rin p ard an in g  (II) ic h i t o ‘la  b o 'lgan  siy d ik  p u fa g ig a  m u n osab ati.

20 yoshlarda batamom chanoq bo‘shlig‘iga tushadi. Katta yoshdagi odamlarda siydik 
pufagi siydikka to‘lgandagina chanoq bo‘shlig‘idan yuqoriga ko‘tarilishi mumkin. 
Qariyalarda esa siydik pufagi simfizdan butunlay pastda yotadi.

Siydik pufagining uchi, tanasi va tubi, undan tashqari siydik kanaliga o ‘tuvchi 
qismi -  bo‘yni tafovut qilinadi. Shilliq osti qavati evaziga siydik pufagining ichki 
yuzasida bunnalar hosil bo‘ladi. Siydik pufagining tubida uchburchak shaklidagi 
silliq qismi bo ‘lib, unda shilliq osti qavati boMmaydi; shilliq qavati esa to ‘g ‘ridan- 
to ‘g ‘ri muskul qavati bilan birikib ketgan bo‘lib, u  pufak uchburchagi (trigonum 
vesicae) deb yuritiladi.

Uchburchak cho‘qqisini siydik chiqarish kanalining ichki teshigi, asosini 
siydik yo'Harming teshiklarini tutashtiruvchi ko'ndalang bolishcha hosil qiladi; u 
plica interureterica deb yuritiladi.

Siydik pufagining irodaga bo‘ysunmaydigan sfinkteri siydik kanali boshla- 
nish qismini o ‘ragan holda m.sphincter vesicae-ni hosil qiladi. B o‘ysinuvchi sfink- 
ter -  m.sphincter urethrae esa uretraning parda qismi atrofida joylashgan bo‘ladi.

Siydik pufagining oldingi devori simfizga hamda qov suyagining gorizontal 
qismlariga tegib turadi. Siydik pufagi va suyaklar oralig‘ida kletchatka mavjud bo‘lib, 
siydik pufagiga o ‘tuvchi qorinparda, siydik pufagi to‘lgan hollarda, yuqoriga ko‘tariladi 
(220-rasm). Siydik pufagi topografiyasining shu xususiyatlari tufayli jarrohlik muola- 
jalarini qorinpardani jarohatlamasdan amalga oshirish mumkin (siydik pufagini qov 
usti orqali kesish, siydik pufagini punksiya qilish shular jumlasidandir).

Zak.l
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Prostata bezi siydik pufagi va siydik kanali (boshlanish qismi) ni o ‘ragan 
holda siydik pufagi tubiga tegib turadi. Prostata bezi tanasidan yuqorida siydik 
pufagining tubiga, aniqrog‘i, orqa devoriga, urug‘ yo ‘lining ampulasi va um g‘ 
pufakchalari tegib turadi. U rug‘ pufakchalari bilan siydik pufagi orasida siydik 
y o ila ri oxirgi qismlari yotadi (221-rasm). Siydik pufagining yon devoriga urug‘ 
yo ilarin ing  kattagina qismi tegib turadi. Yuqori va yon tomonlardan qorinparda 
orqali ingichka ichak qovuzloqlari, S-simon ichak, ba’zi hollarda ko ‘ndalang cham- 
bar va ko ‘r ichak chuvalchangsimon o ‘simtasi bilan tegib turadi. Siydik pufagi 
ichki yonbosh arteriyasining shoxlari orqali qon bilan ta ’minlansa, vena qoni siy­
dik pufagi devorida chigallar hosil qilgan holda ichki yonbosh venalarga quyiladi.

Innervatsiyasi. Simpatik va parasimpatik tolalarga ega bo‘lgan qorin osti 
chigali hisobidan amalga oshadi.

Siydik pufagining limfa tomirlari ichki va tashqi yonbosh arteriyalari bo‘ylab 
joylashgan hamda dumg‘aza oldingi yuzasida joylashgan limfa tugunlariga quyiladi.

2 21-rasm . S iy d ik  p u fa g i va  u n g a  qo‘sh n i 
a ’zolar.

1—siy d ik  p u fa g in in g  tan asi; 2, 12—siy d ik  
y o ‘lla r i;  3—d u c t u s  d e f e r e n s ;  4—v e s i c u l a  
s e m i n a l i s ;  5—a m p u l l a  d u c t u s  d e f e r e n t i s ;
6—p r o s t a t a ;  7 —u r e t h r a ;  8—c o r p u s  
c a v e r n o s u m  penis ;  9—bu lb u s  penis ;
10—g l a n d u l a  b u l b o u r e t h r a l i s ;  11—siy d ik  
p u fa g in in g  tubi; 13—q orin  p ard an in g  siyd ik  
p u fa g id a n  to ‘g ‘ri ich ak k a  ^ ‘t ish  burm asi.

Siydik y o iin in g  tosdagi qismi
Siydik yo‘lining tos qismi chegara chizig‘ining orqa hamda o ‘rta uchdan bir 

qismi chegarasidan boshlanadi. O 'ng siydik y o i i  tashqi yonbosh arteriyasini, chap 
siydik nayi esa umumiy yonbosh arteriyasini kesib o ‘tadi.

Siydik y o i i  chanoq bo ‘shlig‘ida bel sohasidagi singari qorinparda ostida 
yotadi. Tos chanog‘i sohasida siydik nayining ikki qismi tafovut qilinadi: tosning 
yon devorlariga tegib turuvchi pariyetal va tosning a ’zolariga tegib turuvchi vis­
serai qismlar. Siydik yo iin ing  devoriy qismi ichki yonbosh arteriyasi oldida yotib, 
keyin yopqich tomir va nervini hamda kindik arteriyasining boshlanish qismini 
kesib o ‘tadi. Bu yerda siydik y o ii  to ‘g ‘ri ichakdan chetroqda, uning devoridan 
2,5 sm masofada yotadi.

Siydik y o ii  o ‘zining visserai qismiga o ‘ta turib oldinga va ichkariga qaragan 
burilish hosil qiladi. So‘ngra siydik pufagining orqa devori bilan to ‘g ‘ri ichak 
old-yon devori o ra lig i bo ‘ylab boradi va to ‘g ‘ri burchak ostida urug‘ y o iin i kesib 
o ‘tib, uning tashqi chetida yotadi va siydik pufagiga yo‘naladi. Bu yerda siydik

322



y o i i  urug‘ pufaklari va siydik pufagi orasidan o ‘tib, siydik pufagi devorini yu- 
qoridan pastga, tashqaridan ichkariga qarab teshib o ‘tadi (221-rasm).

Siydik yo iin in g  eng tor joyi uning bevosita siydik pufagi devorini teshib 
o ‘tish joyidan yuqoriroqdagi pufak oldi qismi (portio juxtaveicalis) hisoblanadi.

PROSTATA BEZI, URUG‘ YO ‘LINING TOSDAGI QISMI, URUG‘
PUFAKCHALARI

Prostata bezi (prostata) ko‘p sonli bezchalardan iborat bo iib , ular siydik kana- 
lining boshlanish qismiga (prostata bezini teshib o‘tgan holda) ochiladi (221-rasm).

Bez tos fassiyasidan iborat kapsulaga (Pirogov-Retsiy kapsulasi) ega va qov 
suyaklariga ligg.puboprostatica yordamida birikib turadi.

Prostata bezining ikkita b o ia g i tafovut qilinadi, ular bir-biri bilan bo‘yincha 
qismi yordamida tutashadi, bu qism esa bezning uchinchi bo‘lagi deb yuritiladi; 
bezni to ‘g ‘ri ichak orqali paypaslab k o iis h  oson. Bezning asosi yuqoriga, ya’ni 
siydik pufagining tubiga qaragan va unga yuqoridan ui'ug' pufakchalari hamda 
urug‘ y o iin in g  ampulasi tegib turadi. Bezning uchi pastga qaragan b o iib  siydik- 
tanosil diafragmasiga tegib turadi. Bez oldingi yuzasi bilan simfiz va Santorini 
vena chigali {plexus venosus prostaticus)ga, yon tomonlarda mm.levatoris ani— 
ga, orqa yuzasi bilan esa qorinparda-oraliq aponevrozi orqali to ‘gri ichak ampu- 
lasiga tegib turadi.

U ru g ‘ y o iin in g  tos qism i (ductus deferens) ni ikki q ism gabo iish  mumkin: 
tos devoriga tegib turuvchi devoriy qismi va siydik pufagiga tegib turuvchi pufak 
qismi. Chov kanalining ichki teshigidan chiqishi bilan urug‘ y o i i  urug‘ tizim-

222-rasm . E rkaklar o r a lig ‘i 
m u sk u l, to m ir  va  n erv la r i 

to p o g ra fiy a si.
1—sc ro tu m ', 2—n n .s c r o ta le s  
p o s t e r i o r e s  e t  r r . s c r o ta le s  
p o s te r io re s ;  3—a. p erin ea lis ',
4—a. p e n is ;  5—r. p e r in e a l i s  
n . c u t a n e i  f e m o r i s
p o s te r io r  is; 6—n. p e r in e i;
7—n n .r e c ta ie s  in f e r io r e s  va  
sh u  n o m d a g i arteriya;
8—a. p u d e n d a  in te r n a  e t  n. 
p u d e n d u s ;  9 —m . g l u t e u s  
m a x im u s ;
10—lig . a n n o c o c c y g e u m ;
11 —m . le v a to r  ani;
1 2 —m . s p h i n c t e r  a n i  
e x te r n u s ;
13—lig . sa cro tu b era le ;
14—to. o b tu r a to r iu s  in te rn u s;
15—to. t r a n s v e r s u s  p e r in e i  s u p e r f ic ia l is ;
16—tu b e r  is c h ia d ic u m ;  17—to. tr a n s v e r s u s  p e r in e i  p r o fu n d u s ;
18—to. is c h io c a v e rn o su s ;  19—son n i y a q in la sh tiru v ch i m uskullar;
20—to. b u lb o c a v e rn o su s .
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chasini tark etib pastga va orqaga yo‘naladi. 0 ‘z yo ‘lida u tashqi yonbosh va bitib 
ketgan kindilc arteriyalarini kesib o ‘tadi va tomirlardan medial joylashib siydik 
pufagining yon devoriga, undan keyin orqa devoriga yetib boradi. Siydik puf- 
agining yon devorida urug' yo ‘li siydik yo ‘li bilan siydik pufagi orasida o 'tib  
borsa, siydik pufagining orqa devori va tubida esa urug‘ pufagidan ichkarida bo­
radi va ampula hosil qiladi. Ampula yo‘li urug‘ pufakchasi yo ‘li bilan qocshilib, 
urug‘ otuvchi y o in i hosil qiladi va prostata bezini teshib o ‘tib, siydik kanalining 
prostata qismidagi urug‘ b o ‘rtig‘iga ochiladi.

Urug‘ pufakchalari (yesiculae semilunares), (222-rasm) urug‘ yo‘lining qop- 
simon qismi b o iib , old qismida siydik pufagi tubi va siydik naylarining tugash 
qismlari, orqa-qorinparda -  oraliq aponevrozi orqali to ‘gri ichak, yuqorida qorin- 
parda orkqali ichaklarga tegib turadi. Urug‘ pufakchasining pastki uchi prostata 
bezi asosida, urug‘ yo‘llari ampulasidan tashqarida yotadi. Urug‘ pufakchalarini 
ham prostata bezi kabi to ‘gri ichak old devori orqali paypaslab ko‘rish mumkin.

ERKAKLAR O RALlG ‘I TOPOGRAFIYASI, REGIO PERINEALIS
Chegaralari va tavsifi

Oraliq -  tosning pastki devori bo‘lib, oldindan qov va quymich suyaklari- 
ning pastki qirralari, yon tomonlardan quymich do‘mboqlari va dum g‘aza-do‘mboq 
boylamlari, orqadan dum va dum g‘aza suyaklari bilan chegaralangan. U romb 
shaklida bo 'lib  tomonlarini: oldindan — quymuch va qov suyaklari; orqadan — 
dumba muskulining pastki qirralari tashkil qiladi. Oraliq yon tomondan son so- 
hasining medial qismidan son-oraliq burmalari yordamida ajralib turadi.

Agar quymuch bo‘rtiqlarini tutashtiruvchi oldinga b o ‘rtib chiqqan yoki gori- 
zontal chiziq (linea biischiadica) o ‘tkazilsa, oraliq ikkiga: orqa va old qismlarga 
b o ‘linadi; oldinda -  siydik-tanosil a ’zolarining bir qismini o ‘z ichiga oluvchi 
siydik-tanosil sohasi (regio urogenitalis) va orqada - to ‘g ‘ri ichakning orqa chiqaruv 
qismini o ‘z ichiga oluvchi orqa chiqaruv sohasi (regio analis) joylashgan.

Regio urogenitalis-dan oldinda yotgan tanosil a ’zolar uyatli soha (regio pu- 
dendalis) ga taalluqli. Oldingi va orqa oraliq b o ‘laklari bir-biridan fassial varaqlar 
soni va ularning bir-biriga nisbatan joylashuvi bilan farq qiladi.

Oraliqning yuza qavatlari
Oraliq sohasining terisi yon tomonlarida o ‘rtasiga nisbatan qalinroq. Tashqi 

chiqaruv teshigi atrofidagi teri tashqi jom  muskul tutamlari bilan tutashib, taral- 
gan nur singari burmalar hosil qiladi, keyin to ‘g ‘ri ichak shilliq qavatiga o ‘tib 
ketadi. Terisi jun  bilan qoplangan bo‘lib, ter va yog‘ bezlariga boy. Oraliq o ‘rta 
chizig‘i bo ‘ylab terida uzunasiga joylashgan bolishcha bo ‘lib, u oraliq choki, raphe 
perinei deb yuritiladi; pirovardida u yorg‘oq chokiga borib qo‘shiladi.

Teri osti yog‘ kletchatkasi fastsiya bilan birgalikda m.sphincter ani externas 
atrofida yaxshi rivojlangan. Bu muskul to ‘g ‘ri ichakning oxirini halqa shaklida 
o ‘raydi, uning tolalarining bir qismi anal teshigining old tarafida teri osti yog‘ 
kletchatkasida yo ‘qolib ketadi, bir qismi esa oraliq yuza ko‘ndalang va so ‘g ‘on- 
g ‘ovaksimon muskul tolalariga qo‘shilib ketadi.
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Teri osti yog‘ qavatida a.pudenda interna va n.pitdendus (a., vv. va n.perinei) 
joylashgan bo‘lib, ular oraiiqning old qismi va yorg‘oqning orqa qismi terisini 
ta ’minlaydi. Limfa tomirlari chov limfa tugunlariga kelib quyiladi.

Oraliq s iydik-tanosil qismining chuqur qavatlari
Oraliq siydik-tanosil qismining yuza qavati ostida oraliq aponevrozi deb 

nom oigan oraiiqning xususiy fassiyasi yotadi. Bu fassiya biriktiruvchi to ‘qimadan 
iborat varaq bo‘lib, chuqur joylashgan muskullami qoplab turadi. Bu muskullar 
soni uchta bo‘lib, har ikkala tomonda to ‘g ‘ri burchakli uchburchak hosil qiladi 
(222-rasm). Uchburchakning yon tom onlarini quym uch-g‘ovaksimon m uskuli 
(m.ischiocavernosus) hosil qiladi.

Uchinchi muskul, m.bulbocavernosus toq bo‘lib, o ‘zining lateral qirrasi yor- 
damida uchburchakning ichki tomonini tashkil etadi. Muskul qavatida ham teri 
osti yog‘ qavatidagidek n.pudendus va a.pudenda interna ning shoxlari yotadi 
(223-rasm ). Shunday qilib, xususiy fassiya ostida olatning ham da uretraning 
g ‘ovaksimon qismlari, so‘g ‘oni va ularni qoplab turuvchi m uskullar yotadi.

Yuqorida sanab o ‘tilgan tuzilm alar ostida esa siydik-tanosil diafragmasi- 
ning pastki fassiyasi yotib, u oraiiqning chuqur k o ‘ndalang m uskulini oraliq 
tarafdan qoplab turadi (210-rasm). Siydik-tanosil diafragmasi orqa qismining 
o ‘rtasi, orqa chiqaruv teshigi ichki jom i oldingi uchi bilan qo‘shilib, quymichlararo 
chiziq (linea biichiadica) bilan kesishgan holda o ‘rta chiziq bo‘ylab oraiiqning 
pay markazini hosil qiladi. Unga quyidagi muskullar birikib ketgan: oldindan -  
m.bulbocavernosus, orqadan - m.sphincter ani externus, yon tomonlardan orai­
iqning yuza ko‘ndalang muskuli tolalari. Oraliq pay markazi oraiiqning anal va 
siydik-tanosil qismlari orasidagi chegara bo‘lib xizmat qiladi. Tos bo‘shlig‘i to- 
mondan esa, unga qorinparda-oraliq aponevrozi kelib birikadi.

Siydik-tanosil diafragmasini siydik chiqarish kanali teshib o ‘tadi.
Siydik-tanosil to ‘sqinida siydik kanali so ‘g ‘on qism ining ikkita bezi - 

gll.bu lbourethrales  yoki K uper bezlari joy lashgan  bo ‘lib (210-rasm ), ular 
to ‘g ‘ridan-to‘g ‘ri uretraning piyozsimon (so‘g ‘on) qismiga ochiladi.

Oraliq anal qismining chuqur qavatlari
Orqa chiqaruv yo ‘lining tashqi jom idan lateral tomonda quym uch-to‘g ‘ri 

ichak chuqurchasi, fossa  ischiorectalism  to ‘ldirib turuvchi qalin yog‘ to ‘qimalari 
joylashgan. Bu chuqurchaning yon tomonlari ikki qirrali burchak hisobidan tash­
kil topgan: lateral tomonini m.obturatorius internus o ‘z fassiyasi bilan, medial 
tomonini esa, m.levator ani va fassiyasi tashkil qiladi (213- va 222-rasm).

Fossa ischiorectalis -  ni orqadan dumba katta muskulining pastki qirrasi, 
tashqaridan -  quymuch do‘m bog‘i, ichkaridan -  orqa chiqaruv yo ‘lining tashqi 
jom i chegaralab turadi. Oldindan esa oraliq siydik-tanosil to ‘sqinidan oraiiqning 
yuza k o ‘ndalang m uskuli yordam ida ajralib turadi. Siydik-tanosil to ‘sqini va 
m.levator ani orasiga uncha chuqur boTmagan cho‘ntak shaklida/ossa ischiorec­
talis davom etib boradi.

Quymuch-to‘g ‘ri ichak chuqurchasining yog‘ kletchatkasi teri osti yog‘ qava- 
tining davomi hisoblanadi. Bu yog‘ kletchatkasida orqa chiqaruv teshigi hamda jomi
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atrofidagi terini ta ’minlovchi vcisa rectalia inferiora va shu nomdagi nervlar o'tadi.
Quym uch-to‘g ‘ri ichak chuqurchasining lateral devori bo ‘ylab vasa puden­

da interna va n.pudendusdan iborat tomir-nerv tutami o ‘tadi, bu tutam chuqurga 
kichik quymuch teshigi orqali dumba sohasidan kiradi. Nerv hamda tom irlar 
m.obturator ins internusm  qoplovchi fassiyaga o ‘ralgan bo‘lib, bu fassiya tomir- 
nerv tutami uchun o ‘ziga xos kanal hosil qiladi; u Alkok kanali (canalis Alkocki) 
yoki canalis pudendcilis (PNA) deb yuritiladi (215-rasm).

ERKAKLARNING TANOSIL SOHASI, 
regio pudendcilis

Bu sohaga erlik olati, yorg‘oq va uning tarkibi kiradi.
Erlik olati

Erlik olati (penis) uchta - g'ovaksim on tana: ikkita yuqori g ‘orsimon (cor­
pora cavernosa penis) va bitta pastki g'ovaksim on tana (corpus spongiosum ure­
thrae) dan iborat (223-rasm).

Uretra g ‘ovaksimon tanasining orqa qismi qalinlashib, uretra so‘g ‘oni (bul- 
bus penis) ni hosil qilsa, oldingi uchi olat boshi bilan tugaydi. Olat boshi asosiga

223-rasm . J in s iy  o la tn in g  
k o ‘n d a la n g  k esim i.

1—a. e t  n. d o r s a l is  p en is ;
2—v v .d o r s a le s  p e n is  s u p e r f ic ia l is ;
3—v. d o r s a l is  p e n is  (su b fa sc ia lis ) ;
4 —f a s c i a  p e n i s ;  5 - t u n i c a  
a lb u g in ea ;  6—c o r p u s  c a v e r  n o  su m  
p e n i s ;  7 —c o r p u s  s p o n g i o s u m  
p e n i s ;  8—u r e t h r a ;  9 — t e l a  
su b cu ta n ea ;  10—a. p r o fu n d a  p en is;  
11—s e p tu m  p e n is .

Har qaysi g ‘or simon tana mustahkam oqsil qavati (tunica albuginea) bilan 
o ‘ralgan. Barcha g ‘orsimon tanalar birgalikda umumiy fassiya (fascia penis) b i­
lan o ‘ralgan bo ‘lib, u oraliq xususiy fassiyasining davomi hisoblanadi. Erlik olati 
terisi juda haraktachan. Olatning old uchida teri -  ikkilanib duplikatura (qufa -  
preputium) hosil qilib, olat boshini qoplab turadi.

Teri ostida bir nechta yuza venalarjoylashgan. Fassiya va oqsil qavati orasi- 
da olatning ikkala g ‘orsimon tanalari orasidagi tam ovchada olatning ustki venasi 
(v.dorsalis penis) yotadi, uning ikki yonida esa aa.dopsdlis penis, ulardan chet- 
roqda esa nn.dorsalis penis joylashadi. V.dorsalis penis g ‘orsimon tanadan qon 
y ig‘uvchi asosiy vena bo‘lib, plexus prostaticusga quyiladi.

qolgan ikki g ‘ovaksimon tana birikadi.
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G ‘orsimon tañada aa.pudendae internaeáixn boshlanuvchi aa.profundaepe­
nis o ‘tadi. Bu arteriya lar bilan b irgalikda o latga plexus hypogastricusá&n 
boshlanuvchi vegetativ nervlar keladi. Limfa chov limfa tugunlarining ichki gu- 
ruhiga, qisman esa chov limfa tugunlarini aylanib o ‘tgan holda tashqi yonbosh 
limfa tugunlariga quyiladi.

Siydik chiqarish kanali
Siydik chiqarish kanali (uretra), urethra uch qismga bo‘linadi: prostata qismi 

(pars prostatica), pardali qismi (pars membranacea) va g ‘orsimon qismi ( pars  
cavernosa). G ‘orsimon qismida esa, o ‘z navbatida, so‘g ‘on qismi (pars bulbosa) 
farqlanib, bu qism so‘g ‘onning joylashgan o‘rniga to‘g ‘ri keladi (220-rasm). Pros­
tata qismining uzunligi 3-4 sm, pardali qisminiki -  1,5 sm, g ‘ovaksimon qisminiki 
esa 14-15 sm atroflda bo‘ladi. Uretraning prostata qismiga (sinus prostaticus - ga) 
prostata bezining chiqaruv yo' I lari ochiladi. Urug‘ bo‘rtiqchasida utriculus prosta- 
ticusga olib boruvchi toq teshik va undan tashqari urug‘ otuvchi yoMlarga ochiluv- 
chi juft teshikchalar bo‘ladi. So‘g‘on qismiga bulbouretral bezlaming yo‘llari ochiladi.

Uretraning diametri bir xil emas, balki uning toraygan va kengaygan joylari 
farqlanadi. Eng tor joyi pardali qismi bo‘lib, yana ikkita toraygan joy  uretraning 
boshlanish va kanalning tugash joyi, ya’ni tashqi teshigi sohasida bo‘ladi. Ken­
gaygan joyi ham uchta bo‘lib: 1) kanalning tugash qismida, tashqi teshikdan 
orqadagi fossa  navicularis joylashgan qismida; 2) so‘g ‘on qismida; 3) prostata 
qismida. Uretra kengayuvchi boMib. unga (tashqi teshigidan tashqari) diametri 10 
mm gacha bo‘lgan asboblar (kateter, buj) ni bemalol kiritish mumkin. Uretra ikki­
ta: qov osti (pardali qismining g ‘ovaksimon qismiga o ‘tish joyi) egriliklarini ho- 
sil qiladi. Agar olat qorin devoriga yaqinlashtirilsa, qov oldi egriligi yo ‘qolib, 
metall kateter va boshqa asboblarni uretraga kiritish imkoni paydo bo‘ladi.

Tos chanog‘i halqasi suyaklari simfizga yaqinroq singanda uretraning sim- 
fiz ostidan o ‘tish qismi jarohatlanishi mumkin. Uretraning bu qismi yorg‘oq ildizi 
orqasida joylashganligi uchun yorilgan qismi va g ‘ovaksimon tanadan oqqan qon 
yorg‘oqqa to ‘planishi mumkin.

Yorg‘oq va uning tarkibi
Yorg‘oq, scrotum teridan iborat xalta bo‘lib, sagittal joylashgan to ‘siq yor- 

dam ida ikkiga bo‘linadi, har ikkala bo‘lakda m oyak va u rug‘ tizim chasining 
yorg‘oq qismi yotadi (224-rasm).

Yorg‘oq qavatlari, bir vaqtning o‘zida moyak uchun qobiq hisoblangan qa- 
vatlar quyidagi taribda joylashgan.

1. Teri; uni aa.pudendae externae  va internae  qon bilan ta ’m inlasa, 
nn.pudencli, nn.genitofemoralis, ilioinguinal is lar innervatsiyalaydi. Yorg‘oq 
terisining limfa tomirlari chov limfa tugunlariga quyiladi.

2. G o‘shtdor qavati (tunica dartos) yorg‘oq terisida burmalar hosil qiladi va 
g ‘ovak kletchatka.

3. Fascia spermatica externa.
4. Moyakni ko‘taruvchi muskul (m.cremaster) va shu muskul tolalarini tuta- 

shtiruvchi tutamlar — fascia cremasterica.
5. Fascia spermatica interna.
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6. Tunica vaginalis testis — ikkita: pariyetal va visseral varaqlardan borat 
b o ‘lib, ular orasida esa tirqish — cavum vaginale bo ‘ladi.

M oyak (testis) -  tashqaridan mustahkam oqsil qobig‘i (tunica albuginea) 
bilan o ‘ralgan (224-rasm). Moyakning orqa qirg‘og‘i bo‘ylab moyak ortig‘i (epidi- 
dymis) joylashgan bo‘lib, u boshcha, tana va urug‘ yo‘liga davom etuvchi dumcha-
ga ega.

Moyakning kattagina qismi moyak xususiy qobig‘ining pariyetal va visse­
ral varaqlaridan iborat seroz qobiq bilan o ‘ralgan. M oyak ortig‘ining dumchasidan 
tashqari tana va bosh qismlari ham mana shu seroz qobiq ichida joylashgan. Pariye­
tal varaq vistseral varaqqa moyakning yuqori qutbidan sal yuqoriroqda, pastki 
qutbida esa moyak ortig‘ining yorg‘oqqa boylam (gubernaculum tes ti.s ni ng qoldig'i 
hisoblangan boylam) yordamida bog‘lanib turadigan joyida o ‘tadi. M oyakning 
limfa yo‘li urug‘ tizimchasi tarkibida ketadi va subaortal hamda qorin aortasi atro- 
fidagi limfa tugunlariga quyiladi.

224-rasm . M oyak (A) va  u r u g ‘ tiz im c h a s in in g  (B ) qobiqlari.
A: 1 —f a s c i a  s p e r m a t i c a  e x te r n a ;  2—c a p u t  e p i d i d y m i ;  3 —q in  (o q s il)  
p ard asin in g  v issera l v a ra g ‘i b ilan  q op lan gan  m oyak; 4—m . c r e m a s te r  e t  f a s c ia  
c re m a s te r ic a ;  5—la m in a  p e r ie ta l i s  tu n ic a e  v a g in a lis ;  6—f a s c ia  s p e r m a tic a  
in te r n a .
B: 1—a p o n e u r o s is  m . o b liq u i e x te r n i  a b d o m in is ;  2—n. in te r c o s ta l is  XII; 3—n. 
i l io h y p o g a s tr ic u s ;  4, 9, 17—m . c re m a s te r ;  5—a. d u c tu s  d e fe r e n tis ;  G—d u c tu s  
d e fe re n s;  7—v e s t ig iu m  p r o c e s s u s  v a in a lis ;  8, 20—fa s c ia  s p e r m a tic a  in te rn a ;  
10, 18 —f a s c i a  s p e r m a t ic a  e x te r n a ;  1 1 —te s t i s ;  1 2 —a p p e n d ix  te s t i s ;  13 — 
e p y d id y m is ;  14—la m in a  p a r ie ta l is  tu n ic a e  v a g in a l is  te s tis ;  15—a. te s tic u la r is ;  
16—a. c re m a s te r ic a ;  19—p le x u s  p a m p in ifo r m is ;  21—n. i l io in g u in a lis ;  22—m . 
o b liq u u s  in te r n u s  a b d o m in is ;  23—T om son  p lastin k asi.

328



/

To‘g‘ri ichak
Qorinparda to ‘g ‘ri ichakning ikki yonidaplicae rectouterinaeni hosil qiladi. 

Tosning yon devorlari va plicae rectouterinae orasida erkaklar tos chanog‘idagi 
kabi chuqurliklar -  fossae pararectales bor (225-rasm). To‘gri ichak ampulasi 
qorinparda qismining pastki bo ‘lagi bachadon bo‘ynining orqa devoriga va qin-

225-rasm . A y ollar  
to s  ch an og'id a  

tom ir lar  va siyd ik  
y o ‘lla r in in g  o'zaro  

jo y la sh u v i.
1—a. iliaca com m unis;
2, 4-u re te r  sinister,
3, 5—a. uterina ;
8—lig. teres uteri',
7 — e x c a v a t i o  
vesicouterina;
8 — e x c a v a t i o  
rec to u te r in a ;  9 —fo s s a  
p e lv io r e c ta l i s ,  s. 
pararectalis;
10—ovarium ', 11—tu b a  
u te r in a ;  1 2 —p lic a  
rectouterina;
13—u reth er dexter.

Tosning qorinparda osti qavatida to ‘g ‘ri ichak qinning orqa devoriga tegib 
turadi. Qorinparda-oraliq aponevrozi ayollardag‘ovak varaq shaklidabo‘lib, to ‘g ‘ri 
ichakni qindan osonlik bilan ajratib olishga imkon beradi; u to ‘g ‘ri ichak-qin 
to ‘sig‘i deb ataladi (211- va 221-rasmlar).

Siydik pufagi va siydik chiqarish kanali
Siydik pufagi oldindan simfizga tegib turadi. Orqadan siydik pufagiga bacha- 

donning tubi va tanasi, qorinparda ostida esa qin tegib turadi. Siydik pufagi qin 
bilan mustahkam bog‘langan bo‘lib, undan uncha yaxshi rivojlanmagan kletchat- 
ka vositasida ajralib turadi; bachadon bilan g ‘ovak kletchatka orqali birikib tura­
di. Siydik pufagining asosi yon tomonlarda orqa chiqaruv teshigini ko‘taruvchi 
muskullarga tegib turadi. Yuqoridan esa siydik pufagiga qorinparda orqali ichak 
qovuzloqlari tegib turadi.

Ayollar uretrasi kalta bo‘lib, uzunligi o‘rta hisobda 3 sm ni tashkil etadi. U 
deyarli to ‘g ‘ri chiziqli yo ‘nalishga ega bo‘lib, ancha kengayuvchan. Uretraning 
boshlanishi -  uning pufak teshigi -  erkaklardagiga nisbatan pastroq joylashgan 
bo‘lib, simfizning pastki qirrasiga to ‘g ‘ri keladi. Uretra undan keyin pastga va 
oldinga qarab y o ‘nalgan holda siydik-tanosil diafragmasi orqali o‘tib tashqi teshik 
orqali qinning dahliziga ochiladi.
2 1 ~ !

AYOLLAR TOS CHANOG‘1 A ’ZOLARINING TOPOGRAFIYASI
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Uretradan oldinda, siydik-tanosil to ‘sqinidan yuqorida, siydikpufagi venalarini 
qin va bachadon venalari bilan tutashtiruvchi vena chigali yotadi; diafragmadan 
pastda, uretradan oldinda klitor joylashgan. Uretraning orqa devori qinning oldingi 
devoriga mustahkam to‘siq (septum urethrovaginale) yordamida birikib ketgan.

S iyd ik  y o 'lin in g  to sd ag i q ism i
Siydik yo‘li yonbosh qon tomirlarini chegaralovchi chiziq sohasida kesib 

o ‘tgach, tos bo ‘shlig‘iga tushib boradi. Bu sohada ham siydik yo‘li bel sohasidagi 
kabi qorinparda ostida joylashganbo‘lib, qorinparda orti kletchatkasi bilan o ‘ralgan. 
Chanoq b o ‘shlig‘ida siydik yo‘li, avvalo, tos devorida, ichki yonbosh arteriya- 
ning oldingi yuzasida, undan a.uterina boshlanadigan joyda yotib, bachadon ar- 
teriyasini old tomondan kesib o ‘tadi (226-rasm).

Keyin siydik yo‘li bachadonning keng boylami orasiga bachadon asosiga 
yaqin joydan kirib boradi, so‘ngra bachadon bo ‘yni tomon yo ‘nalib, bachadon 
arteriyasini (undan chuqurroq joylashgan holda) kesib o ‘tadi. So‘ngra u oz maso- 
fada qinning oldingi devori bo‘ylab borib, qiyalab siydik pufagiga kiradi. Shun- 
day qilib, siydik yo ‘li bachadon arteriyasi bilan ikki joyda kesishadi: tos devori 
yaqinida a.uterina-ga nisbatan yuzaroq, bachadon devori yaqinida esa arteriya- 
dan chuqurroqda o ‘tadi (226-rasm).

Bachadon
Bachadon (utérus) ikkita asosiy: yuqorigi (tana) va pastki (bo'yin) qismlar- 

idan iborat. Ular orasida bo ‘yin oldi (bo‘g ‘iz) qismi tafovut qilinadi. Tananing 
bachadon nayidan yuqorigi qismi bachadon tubi deb yuritiladi. B o‘yinda qin va 
qin usti qismlari tafovut qilinadi. Qorinparda bachadonni old va orqasidan o ‘rab 
o ‘tib bachadonning yon tomonlarida o ‘zaro qo‘shiladi, natijada bachadonning keng 
boylami (lig. lata uteri) hosil bo ‘ladi. Bachadonning yon qirralari (qovurg‘asi) 
qorinparda bilan qoplanmagan. Bachadonning keng boylamlari varaqlari orasida 
yog‘ kletchatkasi bo‘lib, u bachadon bo ‘ynini o ‘rab turgan yog‘ kletchatkasi bilan 
tutashgan va parametriy nomini olgan.

Bachadon keng boylami asosida siydik yo‘li va bachadon arteriyasi o ‘tadi 
(226-rasm). Ulami bachadon-qin chigali venalari va shu nomdagi nerv chigali 
shoxlari o ‘rab turadi. Bachadon arteriyasi bo‘ylab bachadonning asosiy boylami 
(lig.cardinale) tortilgan. Yon tomonlarda bachadonning keng boylami tos chanog‘i 
devorini qoplab turuvchi qorinpardaga o ‘tadi va shu joyda tuxumdonning ushlab 
turuvchi boylamini hosil qiladi, boylam orasida a. va v.ovarica joylashgan. Boy- 
lam chegara chiziq sohasida siydik y o i i  hosil qiladigan burmalardan oldinda joy­
lashgan. Tuxumdon tutqich yordamida bachadon keng boylamining orqa varag‘iga 
yopishib turadi. Bachadon keng boylamining erkin qirg‘og‘ida bachadon nayi, 
undan pastroqda va orqaroqda, bachadon burchagiga yaqinroq tuxumdonning 
xususiy boylami joylashgan. Bachadon nayidan pastroqda va oldinroqda bacha­
don dumaloq boylamining chanoq qismi joylashgan. Bachadon yumaloq boylami 
(lig.teres uteri), bachadon burchagidan chov kanalining ichki halqasiga qarab bo­
radi (226-rasm).

Bachadon tosning bo ‘ylama o ‘qiga nisbatan oldinga egilgan (anteversio), 
bundan tashqari, tanasi bo ‘yniga nisbatan oldinga egilgan (anteflexio). Baçha-

330



226-rasm . A yo lla r  o ra lig ‘in in g  m u sk u i, to m ir  va  n erv la r i top ografiyasi.
1—n n .la h ia le s  p o s te r io r e s  e t  r r .la b ia le s  p o s te r io r e s  a. perin ea lis ', 2—b u lb u s  
v e s t ib u l i  va g in a e ;  3—a. p r o fu n d a  c l i to r id is ;  4—a. b u lb i v e s t ib u li;  5—n. p e r in e i  
e t  a. p e r in e a lis ;  fi—n. d o r s a lis  c li to r id is ;  7—a. p u d e n d a  in te r n a  e t  n. p u d en d u s;  
8—n n .re c ta le s  in fe r io r e s  e t  a. r e c ta l is  in fe r io r ;  9—lig . a n o c o c c y g e u m ;  10—to. 
g lu te u s  m ax im ,u s:  11—m . s p h in c te r  a n i e x te rn u s;  12—m . le v a to r  ani; 13—lig . 
sa c ro tu b e ra le ;  14—to. o b tu r a to r iu s  in te rn u s;  15—tu b e r  is c h ia d ic u m ;  16—m . 
tr a n s v e r s u s  p e r in e i  s u p e r f ic ia l is ;  17—to. t r a n s v e r s u s  p e r in e i  p ro fu n d u s ;  
18—to. b u lb o c a v e rn o su s;  19—w . is c h io c a v e rn o su s .

donning holatiga siydik pufagi va to ‘g ‘ri ichakning toTib turishi m a’lum darajada 
ta’sir ko‘rsatadi, ya’ni uning holatining o‘zgarishiga sabab bo‘ladi.

Bachadon qin yordamida mustahkamlanadi; undan tashqari yuqorida sanab 
o ‘tilgan boylamlar yordamida ushlanib turishiga qaramasdan bachadon chanoq 
a ’zolari orasida eng harakatchan hisoblanadi.

Oldindan bachadonga siydik pufagi, orqadan to‘g ‘ri ichak tegib turadi (226- 
rasm). Ikkala a’zo ham bachadondan qorinparda hosilalari — o‘yiqlar bilan ajralib 
turadi. Shuni nazarda tutish kerakki, to‘g ‘ri ichak-bachadon bo‘shlig‘ining yuqorigi 
qismi bilan ajralib tursa, qinning orqa gumbazidan esa uning pastki qismi orqali
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ajralib turadi. Bachadon tubiga qorinparda orqali ingichka ichak qovuzloqlari (ular 
o ‘yiqqacha kiradi), ba’zida S-simon hamda ko‘ndalang chambar ichaklar tegib turadi.

Bachadonning arterial tomirlari ju ft aa.uterinae bo ‘lib, ichki yonbosh ar- 
teriyasidan boshlanadi. Undan tashqari bachadonni qon bilan ta ’minlashda qorin 
aortasidan bosh 1 anuvchi aa.ovaricae aatnashadi. Vena qon oqimi bachadon vena- 
si orqali ikkala yonbosh venaga quyiladi.

Bachadonning nervlanishida bachadon-qin chigalidan (Frankengeyzer) chiqa- 
digan shoxlar qatnashadi. Chigal bachadon oldi kletchatkasida bachadon bo ‘yniga 
yaqin joylashgan bo‘lib, qorin osti chigalining davomi hisoblanadi.

Bachadon bo‘ynidan ketuvchi limfa yo ‘llar dum g‘aza va yonbosh arteriya- 
lari atrofida yotuvchi limfa tugunlarga quyiladi. Tanasidan limfa qorin aortasi va 
pastki kavak vena atrofidagi limfa tugunlariga, tubidan dumaloq boylam tarkibi- 
da chov tugunlariga quyiladi. Bu tugunlarga qindan ham limfa oqib keladi.

B achadon ortiq lari
Ikkita tuxumdon va ikkita bachadon yoki Fallopiy naylari bachadon ortiqlari 

hisoblanadi (225- va 226-rasmlar).
Tuxum don (ovarium)ning ikkita: yuqori (nay) va pastki (bachadon) uchlari; 

ichki va tashqi yuzalari, ikkita: oldingi (bachadon keng boylamiga mesovarium 
yordamida birikib turgan) va orqa - erkin (to‘g ‘ri ichakka qarab turuvchi) qirralari 
bor. Tuxumdonning nay uchi yuqoriga, bachadon uchi pastga qaragan. Ichki yu- 
zasi tos chanog‘i bo‘shlig‘iga, tashqi yuzasi esa tos devoriga qaragan. Tuxumdon 
qobig'i qorinpardadan emas, balkir birlamchi epiteliydan iborat. Shuning uchun 
ham tuxumdonning yuzasi qorinparda bilan hamma tomonlama o ‘ralgan boshqa 
a ’zolardek yaltiroq emas. Qorinparda tuxumdon oldingi qirrasida uncha katta 
bo ‘lmagan oqish chambarak — linea limitans mesovarii yoki Farre-Valdeyer halqa- 
sini hosil qiladi. Tuxumdonning nay uchi uni tos devori qorinpardasi bilan tutash- 
tiruvchi boylam  - lig.suspensorium  ovarii yoki boshqacha qilib  aytganda 
lig.infudibulopelvicumga ega. Tuxumdonning bachadon uchi bachadon tanasiga 
xususiy boylam (lig.ovariiproprium) orqali birikib turadi.

Tuxumdon tosning yon devoriga chegaralovchi chiziqdan birmuncha past- 
roqda, yonbosh arteriya bifurkatsiyasi sohasida qorinpardadan chuqurcha (fossa 
ovarica) hosil qilgan holda yondoshib turadi.

B achadon  nayi (tuba uterina) bachadon keng boylami yuqori qirg‘og‘i 
b o ‘ylab o ‘tadi. Bachadon nayining interstitsial (bachadon devoriga kirib turuv­
chi), toraygan (bo‘yin oldi), kengaygan (ampula) qismlari tafovut qilinadi. Bacha­
don nayining voronka qismi shokilalarga boy bo ‘lib, tuxumdonning orqa qirrasi- 
ga tegib turadi. Keng boylamning nay bilan tuxumdon tutqichi orasidagi qismi 
bachadon nayi tutqichi (mesosalpinx) deb yuritiladi.

Qin
Qin (vagina) yuqori qismi bilan bachadon bo‘yinchasini o ‘rab turadi. Pastki 

qismi esa kichik uyatli lablar bilan chegaralangan qin dahliziga ochiladi.
Qinning yuqori qismi va bachadon bo'yinchasi orasida halqasimon chuqur- 

lik bo ‘lib, u qin gumbazi deyiladi. Oldingi, orqa va ikkita yon gumbazlar tafovut
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qilinadi. Orqa gumbaz boshqalarga nisbatan chuqurroq bo‘lib, to ‘g ‘ri ichak-bacha- 
don chuqurchasining tubigacha yetib boradi.

Qinning oldingi devori siydik pufagi va siydik kanaliga yondoshib, ular bilan, 
ayniqsa, uretra bilan mustahkam birikib ketgan. Qinning orqa devori to‘g ‘ri ichak- 
ka tegib turadi (225-rasm), uning orqa gumbazi devorini hosil qiluvchi eng yuqori 
qismi to‘g‘ri ichakdan Duglas bo‘shlig‘ining pastki qismi orqali ajralib turadi.

Tos bo‘shlig‘i o ‘rta qavatida qin to ‘g ‘ri ichakdan to ‘siq, septum rectovagi- 
nale yordamida ajralib turadi. Oraliq sohasida qin to ‘g ‘ri ichakdan birmuncha ol- 
dinga tomon uzoqlashadi, ular orasini oraliq muskullari to ‘ldirib turadi.

AYOLLAR ORALIG‘1
Ayollar oralig‘i (perineum , s.regioperinealis) erkaklar oralig‘i singari ikki- 

ta: siydik-tanosil hamda anal qismlardan iborat. Anal qismi erkaklarda ham ayol- 
larda ham bir xil tuzilishga ega.

Oraliqning siydik-tanosil qismi topografiyasi
Siydik-tanosil qismining struktura asosini erkaklardagidek siydik-tanosil di- 

afragmasi tashkil qiladi. Bu sohada erkaklardagidan farqli o‘laroq, uretradan tashqari 
yana qin ham joylashgan. Qin siydik-tanosil diafragmasini teshib o ‘tgan joyda 
mustahkam fibroz halqa bilan o ‘ralgan boTib, bu halqa qinni diafragmaga mustah- 
kamlab turadi. Siydik-tanosil diafragmasi uyatli soha tarafdan shu sohaga taalluqli 
a ’zolar, aynan katta uyatli lablar, fassiya va muskullar bilan qoplangan. Katta uyatli 
lablar asosini hosil qiluvchi yog‘ to ‘plami ostida tashqi va ichki tanosil arteriyalari 
hamda teri nervlarining mayda shoxlari o‘tadi, oraliqning yuza va yupqa xususiy 
fassiyasi ostida qon tomir va nervlarga ega bo‘lgan muskul qavati yotadi (226-rasm).

Sohaning yon tomonlarida klitorning g ‘orsimon tanalari joylashgan bo‘lib, 
ular quymuch-g‘orsimon muskullari bilan qoplangan. 0 ‘rta chiziq yaqinida, qin 
dahlizining yon tomonlarida qin dahlizi so‘g‘onlari joylashgan. Ular siydik-tano­
sil diafragmasining pastki fassiyasiga birikib ketgan bo‘lib, so‘g ‘on-g‘orsimon 
muskullari bilan qoplangan. Shu muskul tolalari qin teshigi, uretra va klitorni 
qurshab turadi. So‘g ‘onning orqa qismida dahlizning katta bezlari joylashgan 
bo‘lib, ulami Bartolini bezlari deb yuritiladi. Undan ham orqaroqda ko‘ndalang 
yo‘nalishdagi oraliqning ikkita yuza ko‘ndalang muskullari joylashgan. 0 ‘rta chiziq 
bo‘ylab muskullaming linea biischiadica bilan kesishgan joyida, oraliq fassiyasi 
va muskuli (orqa chiqaruv jomi, oraliq yuza ko‘ndalang muskuli) uchraydi. Bu 
joy  erkaklardagi kabi oraliqning pay markazi deb yuritiladi.

AYOLLAR UYATLI SO HAS!
Bu sohaga tashqi tanosil a ’zolar kiradi .
Katta uyatli yoki jinsiy lablar (labia majorapudendi), tanosil tirqishini che- 

garalab turadi. Katta uyatli lablar qov (qov bo‘rtig‘i, mons pubis) chegarasida ol­
dingi bitishma, oraliq sohasida esa orqa bitishma bilan o ‘zaro qo‘shilgan. Katta 
lablar tuklar bilan qoplangan bo ‘lib, ter va yog£ bezlariga boy. Katta lablar ichi 
yog‘ kletchatkasiga to ‘la, ular orasida esa vena chigallari joylashgan. Yuza fassiya 
yaxshirivojlanmagan, yog‘ kletchatkasining qayishchalari esa qov suyagining ustki 
pardasiga birikib ketgan (226-rasm).
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Katta uyatli lablardan ichkarida kichik uyatli lablar (labia minora pudendi) 
joylashgan bo ‘3ib, ular qin daxlizini chegaralab turadi. Kichik lablar oldinda ikki- 
ga ajralib biri klitor ustidan o ‘tib unga qulfa hosil qilsa, ikkinchisi klitor ostidan 
o ‘tib, yugancha -  frenulum clitoridis hosil qiladi. Orqadan kichik uyatli lablar 
frenulum labiorum pudendi vositasida o 'zaro qo‘shiladi.

Klitor ostida qin daxliziga ochiluvchi siydik kanalining tashqi teshigi, uning 
ostida esa qin teshigi joylashgan. Qin teshigi qizlik pardasi yoki uning qoldig‘i 
hisobiga toraygan bo lad i. Qinga kiraverishda, kichik lablaming ichki yuzasiga 
bartolini bezlarining yo‘llari ochiladi.

Uyatli soha a’zolarining limfa yo‘llari chov limfa tugunlariga boradi.
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ILOVA
TEST SAVOLLARI

I bobga
1. Golotopiya bu - muayyan a'zoning ... 
teri qoplamlariga nisbatan tasviri 
qovurg‘alarga nisbatan joylashuvi 
tomir-nerv tutamlariga nisbatan tutgan o ‘rni 
skelet suyaklariga nisbatan joylashuvi 
umurtqa pog'onasiga nisbatan tutgan o‘mi
2. Topografik anatomiya fani o ‘rganadi 
a ’zolar tizimini
a ’zolar tuzilishi va joylashuvining variatsiyalarini
a ’zoni qurshab turuvchi anatomik tuzilmalami patologiya sharoitida
inson tanasi ayrim sohalarining morfologik tuzilishini
a ’zolar tuzilishi, shakli va joylashuviàagi yoshga bog‘liq farqlarni
3. Jarrohlik anatomiyasi o ‘rganadi 
a ’zolar tizimini
a ’zolar tuzilishi va joylashuvining variatsiyalarini
a ’zoni qurshab turuvchi anatomik tuzilmalami patologiya sharoitida
inson tanasi ayrim sohalarining morfologik tuzilishini
a ’zolar tuzilishi, shakli va joylashuvidagi yoshga bog'Iiq farqlarni
4. Sintopiya bu - muayyan a ’zoning ... 
teri qoplamlariga nisbatan tasviri 
qovurg‘alarga nisbatan joylashuvi 
tomir-nerv tutamlariga nisbatan tutgan o ‘rni 
skelet suyaklariga nisbatan joylashuvi 
umurtqa pog'onasiga nisbatan tutgan o'rni
5. Tirik odamni tekshirish usuliga kirmaydi 
yadro-magnit rezonansi
kompyuterli tomografiya 
yoritish-ravshanlashtirish 
auskultatsiya 
perkussiya
6. Dolixom orf qomat mos keladi 
astenik konstitutsiyaga 
normostenik konstitutsiyaga 
giperstenik konstitutsiyaga 
noto‘g ‘ri konstitutsiyaga
7. Braxim orf qomatning beïgisi 
bo ‘yning baland bo‘lishi
uzun b o ‘yin 
tor ko ‘krak qafasi 

katta epigastral burchak 
uzun oyoqlar
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8. Chuqur fassiya hisoblanmaydi 
fassiya varaqlari 
teri osti fastsiyasi 
fassiya plastinkalari 
fassial to ‘siqlar

II bobga

1. Foramen quadrilaterum-ning yuqori tomonini oldindan chegaralaydi
m. subscapularis 
m. teres minor 
m. latissimus dorsi 
m. teres major
caput longum m. tricipitis brachii

2. Foramen trilaterum orqali o ‘tadi
a. circumflexa scapulae 
a. circumflexa humeri posterior 
a. suprascapularis 
n. axillaris
a. circumflexa humeri anterior
3. Yelkaning yuqorigi 1/3 ida a. brahialis-dan ichkarida yotadi
n. ulnar is
n. medianus
n. axillaris
n. radialis
n. musculocutaneus

4. Canalis humero-muscularis-ning orqa-tashqi devorini hosil qiladi
- caput laterale m. tricipitis brach
- m. brachioradialis
- fa d es  posterior ossis humeri
- caput mediale m. tricipitis brachii
- caput longum m. tricipitis brachii
5. Tirsak chuqurchasida n. medianus yotadi

a. brachialis-mng medial tomonida 
a. brachialis-m orqadan aylanib o ‘tadi 
a. brachialis-mng oldingi tomonida 
a. brachialis-mng lateral tomonida

6. Caput radii-m palpatsiyalash mumkin 
tirsakning orqa-lateral egatida 
tirsakning oldingi-lateral egatida 
tirsakning orqa-medial egatida 
tirsak chuqurchasining o ‘rtasida 
tirsakning oldingi-medial egatida

7. Canalis carpi radialis orqali o ‘tadi 
m. flexor carpi radialis-ning payi 
r. superficialis n. radialis
a. radialis
m. flexor pollicis longus-nmg payi 
r. palmaris superficialis a. radialis

8. Yelkani uzoqlashtiradi 
m. deltoideus
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m. subscapularis 
m. supraspinatus 
m. infraspinatus 
mm. teres major et minor

9. Yelka oldingi o ‘rindigining chuqur qavatida uning pastki 1/3 ida yotadi 
m. brachialis
m. coracobrachialis 
caput breve m. bicipitis brachii 
caput longum m. bicipitis brachii 
m. deltoideus

10. Yelkaning oldingi o ‘rindig‘ida bilak nerv bilan birga o ‘tadi 
a. collateralis radialis
a. profunda brachii 
a. collateralis ulnaris inferior 
a. collateralis medialis 
a. collateralis idnaris inferior

11. R. profundus n. radialis ... orqali o ‘tadi 
canalis supinatorius
sulcus antebrachi medialis 
canalis carpalis 
canalis carpi radialis 
sulcus antebrachii lateralis

12. Yelkaning orqa o 'rindigida n. radialis-m kuzatib boradi 
a. profunda brachii
a. collateralis radialis 
a. collateralis ulnaris inferior 
a. collateralis medialis 
a. collateralis ulnaris inferior

13. N. ulnaris yotadi
tirsakning orqa-medial egatida
tirsakning oldingi-medial egatida
tirsakning orqa-lateral egatida
tirsakning oldingi-lateral egatida

- supinator kanalida
14. A. collateralis ulnaris inferior yelkaning ... boshlanadi 

pastki 1/3 ida orqa o‘rindiqda
o ‘rta 1/3 ida oldigi o'rindiqda 
pastki 1/3 ida oldingi o'rindiqda 
o ‘rta 1/3 ida orqa o ‘rindiqda 
yuqorigi 1/3 ida orqa o 'rindiqda

15. Canalis humero-muscularis orqali o ‘tadi 
n. radialis
a. brachialis 
n. ulnaris
a. collateralis idnaris superior 
n. musculocutaneus

16. Kaftning oraliq fassial o'rindigMni oldindan chegaralaydi 
kaft aponevrozi
suyaklararo kaft muskullari
barmoqlarni yozuvchi muskullarning paylari
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kaftning yuza fastsiyasi 
kaftning chuqur fastsiyasi

1. Muskul lakunasining medial devorini hosil qiladi
arcus ilio-pectineus 
lig. pectineum 
lig. inguinalis 
lig. lacunare 
v. femoralis

2. Tomir lakunasining ichidan o 'tadi
a., w . femorales va r.femoralis n.genitofemoralis 
a., vv. et n. obturatoriae 
a., vv. et n. femorales
a., vv. et n. femorales va Rozenmyuller limfa tuguni 
n.ilioingunalis va a., vv. et n. femorales

3. Son kanalining oldingi devorini hosil qiladi
lamina superficialis f  latae 
lig. inguinalis 
lamina profunda, f .  latae 
f .  pectinea 
v. femoralis

4. Yopqich kanali tos bo‘shlig‘ini ... bilan bog‘laydi 
sonning medial muskul o ‘rindig‘i
sonning lateral yuzasi 
sonning orqa muskul o ‘rindig‘i 
sonning oldingi muskul o ‘rindig‘i 
dumba sohasi

5. Ken chizig‘i bu - ... o ‘tkazilgan chiziq
chov boylamining o ‘rtasidan sonning medial tepachasiga 
chov boylamining o ‘rtasidan tizza qopqog'iga 
qov birlashmasidan sonning medial tepachasiga 
oldingi-pastki yonbosh qirrasidan sonning lateral tepachasiga 
oldingi-yuqorigi yonbosh qirrasidan sonning medial tepachasiga

6. Taqim chuqurchasining pastki-lateral devorini hosil qiladi 
caput lateralis m.gastrocnemii et m.plantaris
caput lateralis m.gastrocnemii 
m. soleus 
m. biceps femoris 
m.popliteus

7. Cancdis musculoperoneus superior orqali o ‘tadi 
n. peroneus communis
n.peroneus profundus et a. peronea 
a. peronea et n. peroneus superficialis 
v.saphena parva 
a. peronea

8. Canalis cruropopliteus-ning oldingi devorini hosil qiladi 
m.tibialis posterior
m.soleus et arcus tendineus m. solei
m.gastrocnemius
m.popliteus

III bobga



membrana interossea va m.popliteus
9. Canalis plantaris-ni yuqoridan chegaralaydi 

lig. plantare longum
- f. plantaris profunda

septum intermuscularis medialis 
septum intermuscidaris lateralis

10. Sonning medial o ‘rindig‘ida bo‘!maydi 
m. s emite ndinosus
m. adductor magnus 
m. pectineus 
m. gracilis 
m. adductor longus

11. N. ischiadicus tos bo‘shlig‘idan ... orqali chiqadi
- foramen infrapiriforme 

canalis obturatorius
- foramen suprapiriforms 

canalis Alkoki
- foramen ischiadicum minus
12. Rete articulare genus-m  hosil qilishda ishtirok etmaydi 

a. cicumflexa femoris medialis
a. genus descendens
aa. genu superiores medialis et lateralis
aa. genu inferiores medialis et lateralis
a. cicumflexa fibula (a. tibialis posterior-dan)

13. Canalis adductorius-nmg orqa-medial devorini hosil qiladi 
m. adductor magnus
m. vastus medialis 
m. vastus lateralis 
m. adductor longus 
m. pectineus

14. A. tibialis anterior-mng tasvir chizig 'i o ‘tkaziladi
caput fibula  va tuberositas tibiae orasidagi cniziq o ‘rtasidan to £piqlararo nuqta-

caput fibulae-Aw\ to 'piqlararo nuqtaga 
tizza kopkogidan medial to ‘piqqa 
tuberositas tibiae-d&n medialnoy to ‘piqqa

15. Tomir lakunasining medial devorini hosil qiladi
lig. lacunare 
lig. pectineale 
lig. inguinale 
arcus iliopectineus 
v. femoralis

16. Fossa popliteada eng yuzada joylashgan 
n. tibialis
n. ischiadicus
a. poplítea 
v. poplítea
n. peroneus superficialis

17. Lisfrank bo‘g‘imining “kaliti” hisoblangan boylam 
lig. cuneometatarseum interosseum mediale
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lig. talocalcaneum interosseum 
lig. bifurccitum
lig. cuboideonaviculare plantare 
lig. calcaneonaviculare

18. Rozer-Nelaton chizig‘i b o ‘yicha aniqlanadi 
son suyagi bo ‘yinchasining sinishi 
son suyagining o ‘rta qismidan siljigan sinishi 
tizza bo‘g ‘imidan chiqishi 
son suyagining pastki qismidan siljishli sinishi

- son suyagining yuqori qismidan siljishli sinishi

IV  bobga

1. Plexus venosus pterygoideus bevosita tutashadi 
g ‘orsimon sinusga
to ‘g ‘ri sinusga 
yuqorigi toshsimon sinusga 
pastki sagittal sinusga 
yuqori sagittal sinusga

2. N. abducensning shikastlanishi oqibatida yuzaga keladi 
yaqinlashuvchi g ‘ilaylik
ekzoftalm
nistagm
lagoftalm
uzoqlashuvchi g ‘ilaylik

3. 0 ‘rta otitlarda yiring so ‘rg ‘ichsimon o ‘siqqa ... orqali o ‘tadi 
aditas ad antrum
porus acusticus interims 
porus acusticus externus

- foramen jugulare 
so‘rg ‘ichsimon o 's iq  katakchalari

4. Yosh-burun kanali ochiladi 
pastki burun yo‘liga
o ‘rta burun yo‘liga 
yosh qopchasiga 
yuqori burun yo‘liga 
Evstaxiy nayining og‘ziga

5. So‘rg ‘ichsimon o ‘siqning pastki-orqa kvadrantiga akslanadi 
sinus venosus sigmoidei
antrum mastoideum 
canalis n. facialis

- fossa cranii media 
canales semicirculares

6. K o‘z kosasining yuqorigi devorini hosil qilishda qatnashadi 
cda minoris ossis sphenoidalis

- fa d e s  orbitalis alae majoris ossis sphenoidalis 
lamina orbitalis ossis ethmoidalis 
processus orbitalis ossis palatini
os lacrimalis

1. Sinus maxi I laris-ning pastki devorini hosil qiladi
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processus alveolaris maxillae 
tuber maxillae
processus palatinus maxillae 
lamina horizontalis ossis palatini 
processus sphenoidalis ossis palatini

8. Bosh gumbazida skalpli (lahtak shaklidagi) jarohat bo‘lishining sababi 
aponevroz osti kletchatkasi
suyak parda osti kletchatkasi 
aponevrozaro kletchatka 
teri osti kletchatkasi 
suyakning diploe qavati

9. So‘rg‘ichsimon o‘siqning katakchalari tutashadi 
o ‘rta quloqqa
ichki quloqqa 
tashqi quloqqa
bosh chanogining o 'rta  chuqurchasiga 
bosh chanogining orqa chuqurchasiga

10. Falx cerebelli-ning asosida joylashadi 
sinus occipitalis
sinus sigmoideus 
sinus transversus 
sinus rectus 
sinus cavernosus

11. G ‘alvirsimon labirintning oldingi katakchalari ochiladi 
meatus nasi media-ga
meatus nasi superior-ga
concha nasalis superior-ning ustiga
meatus nasi inferior-ga
concha nasalis superior-ning orqa tomoniga

12. Boshning ichidan venoz qon ... orqali oqib chiqadi 
sinus sigmoideus
sinus transversus 
sinus occipitalis 
sinus rectus 
sinus petrosis superior

13. M iyaning to ‘r parda osti bo‘shlig‘i ... orasida joylashgan 
arachnoidea et pia mater encephali
dura mater et pia mater encephali 
dura mater et arachnidea encephali 
pia mater encephali et cortex cerebri
14. M. pteiygoideus medialis-dan chuqurroqda joylashadi 
halqum atrofi kletchatka bo‘shlig‘i 
chakka-qanotsimon kletchatka bo‘shlig‘i 
qanotsimonaro kletchatka bo‘shlig‘i 
halqum orti kletchatka bo‘shlig‘i 
pretraxeal kletchatka bo‘shlig‘i

V  bobga

1. Qalqonsimon bezning “xavfli zona”si joylashgan 
bez yon bo‘laklarining orqa yuzasida
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qalqonsimon bezning bo'yinchasida 
bez yon bo‘laklarining oldingi yuzasida 
bez yon bo‘laklarining yuqori cho‘qqisida 
barcha javobiar to ‘g‘ri

2. M. sternocleideomastoideus-mng old yuzasini kesib o ‘tadi
v.jugularis externa 
v. retromandibularis 
v.jugularis interna 
v. mediana colli 
v.jugularis anterior

3. Tilosti suyagi tagidagi muskullarga g ‘ilof hosil qiladi
lamina profunda f  colli propria

- f .  superficialis colli
- f .  prevertebralis

lamina superficialis f .  colli propria 
lamina parietalis f .  endocervicalis

4. M. hyoglossus-ning ichki tomonida joylashgan 
a. lingualis
v. submentalis 
v. lingualis 
n. hypoglossus 
n. lingualis

5. Spatium antescalenum orqali o ‘tadi
n. phrenicus 
plexus brachialis 
a. subclavia 
a. transversa colli 
a. vertebralis

6. Narvon-umurtqa uchburchagining asosini hosil qiladi 
plevra gumbazi
b o ‘yin umurtqalarining ko‘ndalang o ‘siqlari 
oldingi narvon muskuli 
o ‘mrov suyagi 
o ‘mrov osti venasi

7. Katta yoshdagi odamda qalqonsimon bezning og‘irligi
- 25-30 g
- 55-60 g
- 15-20 g
- 70-80 g
- 100-120 g
8. Pirogov uchburchagining tubini hosil qiladi

m. hyoglossus 
m. mylohyoideus 
m. geniohyoideus
m. digastricus-ning orqa qorinchasi 
m. digastricus-ning oraliq payi

9. Uyqu uchburchagida sayyor nervi joylashadi
v. jugularis interna et a. carotis communis orasida va orqasida 
v. jugularis interna-dan tashqarida 
a. carotis communis-dan oldinda
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v. jugularis interna et a. carotis communis orasida va oldinda
a. carotis communis-ning ichki tomonida

10. Uyqu uchburchagi sohasida bo‘lmaydi 
lamina profunda f  colli propria
f.  superficialis colli

- f .  endocervicalis
lamina superficialis f. colli propria

- f .  prevertebralis
11. Ovoz yorig‘ining torayishiga ... ning falaji olib keladi

m.cricoarythenoideus posterior
m.thyreoepiglotticus
m.vocalis
m.thyreoarythenoideus
m.cricothyreoideus

12. Halqum atrofi kletchatkasini oldingi va orqa qismlarga bo‘luvchi diafragmani 
hosil qilishda qatnashadi

m. stylohyoideus 
m. thyreohyoideus 
m. palatopharingeus 
m. constrictor pharingeus superior 
m. palatoglossus
13. Jag‘ osti uchburchagida yuz arteriyasi o ‘tadi

- jag ' osti bezining kapsulasi ichida 
II fassiyaning yuza varag‘i ustida
II fassiyaning chuqur varag‘i ostida 
teri osti kletchatkasida 
tilosti-til muskuli ostida
14. Bo'yiim ing oq chizig‘ini hosil qiladi
II va III fassiyalar
I va II fassiyalar
III va IV fassiyalar
IV fassiyaning varaqlari
IV va V fasiyalar
15. Narvonsimon muskullarni o ‘raydi

- f . prevertebralis
lamina superficialis f .  colli propria 
lamina profunda f  colli propria

- f. superficialis colli
- f .  endocei-vicalis-ning visseral varagi

16. 0 ‘mrov osti tom irlari va yelka chigalidan iborat tom ir-nerv tutam ining
g ‘ilofini

hosil qiladi
- f . prevertebralis

lamina superficialis f  colli propria
- f .  endocervicalis

lamina profunda f  colli propria
- f .  superficialis colli

17. A. carotis externa sinistra-m bog 'lab qo'yilganda kollaterallar ... orasida 
rivojlanadi

chapdagi ko 'z  va yuz arteriyalari
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chapdagi yuza chakka va ensa arteriyalari 
miyaning chap va o ‘ng oldingi arteriyalari 
o ‘ng va chap ko‘z arteriyalari 
chapdagi yuqori qalqonsimon va yuz arteriyalari

VI bobga

1. Qovurg‘alararo tomir-nerv tutami komponentlarining pastdan yuqoriga 
joylashish tartibi

nerv, arteriya, vena 
arteriya, vena, nerv 
vena, arteriya, nerv 
nerv, vena, arteriya 
vena, nerv, arteriya

2. Ichki qovurg‘alararo muskuldan chuqurroqda joylashadi 
ko ‘krak ichi fassiyasi
ko ‘krak-o‘mrov fassiyasi 
ichki qovurg‘alararo parda 
plevraning pariyetal varag‘i 
paraplevral kletchatka

3. Ko'krak ichi arteriyasi V qovurg‘a oralig‘ida ... orasida joylashgan 
ichki qovurg‘alararo muskul bilan ko'krakning ko‘ndalang muskuli
V qovurg‘a tog‘ayi bilan ko‘krakning ichki fassiyasi
ichki qovurg‘alararo muskul bilan koicrakning ichki fassiyasi
V qovurg‘a tog‘ayi bilan ko ‘krakning k o ‘ndalang muskuli 
ko‘krakning k o ‘ndalang fassiyasi bilan pariyetal plevra

4. Diafragmaning o ‘rta va tashqi oyoqchalari orasidan o'tadi 
truncus sympathicus
v. hemyazygos 
ductus thoracicus 
nn. splanchnici 
v. azygos

5. Plevra sinusi bu -
devoriy plevraning bir qismdan ikkinchi qismiga o 'tish joyi 
plevra pariyetal varag'ining visserai varaqqa o'tish joyi 
pariyetal va visserai plevralar orasidagi yoriqsimon bo‘shliq 
pariyetal plevraning umrovdan yuqoridagi qismi

6. 0 ‘ng o ‘pka ildizida pastdan yuqoriga joylashadi 
o ‘pka arteriyasi, bronx, o ‘pka venalari
o ‘pka arteriyasi, o ‘pka venalari, bronx 
bronx, o ‘pka venalari, o ‘pka arteriyasi 
o ‘pka venalari, o ‘pka arteriyasi, bronx 
bronx, o ‘pka arteriyasi, o ‘pka venalari

7. 0 ‘pka ildizining skeletotopiyasi 
Th V-VII va II-1V qovurg'a
Th III-V va II1-V qovurg‘a 
Th IV-VI va II-IV qovurg‘a 
Th IV-VII va III-V qovurg‘a

- Th V-VII va IV-VI qovurg‘a
8. Perikard punksiyasida nina kiritiladi
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oldingi-pastki sinusga 
k o ‘ndalang sinusga 
qiyshiq sinusga 
qoVurg' a-d¡ afragm a sinusiga 
qovurg 'a-ko 'ks oralig 'i sinusiga

9. Chap to ‘sh chizig'i bo‘ylab yurakning oldingi yuzasini V-VI qovurg'alar sathida 
qoplaydi

perikard
perikard va chap q o v u rg ' a-in ed i ast i n a I sinusi 
perikard va ung qovurg'a-mediastinal sinusi 
perikard va chap o ‘pkaning oldingi qirg‘og‘i 
perikard va ung o'pkaning oldingi qirg‘og‘i

10. Yurakning orqa qorinehalararo egatida yotadi
yurakning o ‘rta venasi va o 'ng  toj arteriyasining qorinehalararo shoxi 
toj sinusi va o ‘ng toj arteriyasining o'rovchi shoxi 
yurakning katta venasi va o ‘ng toj arteriyaning qorinehalararo shoxi 
yurakning katta venasi va chap toj arteriyaning qorinehalararo shoxi 
koronar sinus va chap toj arteriyaning o‘rovchi shoxi

11. Yuqori kavak vena chapdan yondoshadi 
aorta ascendens-ga
n. vagus dexter-ga 
truncus brachiocephalicus-ga 
n. phrenicus dexter-ga 
a. pulmonalis dextra-ga

12. II qovurg‘a sathida ko‘krak ichi arteriyasidan boshlanadi 
a. pericardiacophrenica
a. epigástrica superior
a. epigástrica superficialis 
oldingi qovurg‘alararo tarmoq

a. bronchialis
13. Boxdalek teshigi orqali o 'tadi 

hech bir tuzilma o ‘tmaydi 
ductus thoracicus
v. azygos
truncus sympaticus 
v. hemiazygos

14. Spatium retrosternale-ni oldindan chegaralaydi 
f . endothoracica
pericard 
pleura parietalis
sinus costomediastinales anteriores 
pars sternal is diaphragmae

15. Sinus transversus pericardii orqali bajariladi 
katta qon tomirlarni vaqtincha qisib qo‘yish 
perikard bo‘shligini ochish
perikard bo'shligini punksiya qilish
botallo yo ‘liga ochib kirish
koronar arteriyalarga ochib kirish
16. 0 ‘pkaning chap qiyshiq yorig‘i ajratib turadi
yuqori va o ‘rta bo‘laklarni pastkisidan
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yuqori bo‘lakni o ‘rta b o ‘lakdan 
yuqori bo‘lakni pastkisidan 
o ‘rta va pastki bo‘laklarni yuqorigisidan 
o ‘rta bo'lakni pastkisidan

17. Sut bezining medial kvadrantlari uchun regionar hisoblanadi 
to ‘sh atrofi limfa tugunlari 
o ‘mrov usti limfa tugunlari 
o ‘mrov osti limfa tugunlari 
bo‘ymning chuqur limfa tugunlari 
Zorgius limfa tugunlari
18. Voynich-Syanojentskiy uchburchagi to ‘g ‘ri keladi 
pastki plevralararo maydonga 
yurak cho‘qqisining zarbi maydonchasiga 
yuqorigi plevralararo maydonga 
yurakning absolyut chegaralari zonasiga 
yurakning nisbiy chegaralari zonasiga

19. Kurakning burchagi ... sathida joylashgan
- Th VII
- Th VI
- Th VIII
- Th V
- Th IX
20. Paraplevral kletchatka ... orasida joylashgan 

ko‘krak ichi fassiyasi va pariyetal plevra 
pariyetal va visserai pie vrai ar
pariyetal plevra va ichki qovurg‘alararo muskul 
tashqi va ichki qovurg‘alararo muskullar

- ichki qovurg‘alararo muskul bilan ko 'krak  ichi fassiyasi
21. Sut bezining kapsulasini hosil qiladi 

f  thoracica superficialis
- f .  thoracica profunda

katta ko‘krak muskulining aponevrozi 
fascia clavi-pertoralis 
avtonom fibroz plastinka

22. Recessus costo-diaphragmaticus ... bo‘yicha eng katta balandlikka ega 
l. axillaris media
l. scapularis 
l. medioslavicularis 
l. paravertebralis
l. parasternalis

V I I b o b g a

1. Qorinning oldingi devorida kavak vena va darvoza vena sistemalari orasidagi
bog‘lanish qaysi vena orqali amalga oshiriladi?
- kindik atrofi venalari
- yonbosh suyagini urovchi yuza vena
- kindik venasi
- yonbosh suyagini o ‘rovchi yuza vena
- bei venalari
2. Lateral kindik burmalari ichida o ‘tadi...
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- pastki qorin usti tomirlari
- kindik arteriyasi
- obliteratsiyalangan kindik venasi
- obliteratsiyalangan siydik yo ‘3i
- kindik atrofi yenalari
3. Taloqning ko‘r xaltasi kichik tos bo‘shlig‘i bilan qanday tutashadi?
- tutashmaydi
- charvi teshigi orqali
- o ‘ng yonbosh kanali orqali
- oshqozon oldi xaltasi va chap yenbosh kanali orqali
- o ‘ng tutkich sinusi orqali
4. Chap tutqich sinusini o ‘ng tomondan chegaralaydi...
- ingichka ichakning tutqichi va uning ildizi
- ko‘tariluvchi chambar ichak

- tushuvchi chambar ichak
- ileotsekal burchak
- ko‘ndalang chambar ichak tutqichining ildizi
5. Katta duodenal so‘rg ‘ich o‘n ikki barmoq ichakning qaysi b o iim id a  joylashadi?
- pastga tushuvchi qismida
- yuqori gorizontal qismida
- ko'tariluvchi qismida
- pastki gorizontal qismida
6. Oshqozon-oshqozon osti boylami bo‘ylab o 'tadi ...
- chap oshqozon arteriyasi

- yuqorigi oshqozon osti - o ‘n ikki barmok arteriyasi
- oshqozon - o ‘n ikki barmoq arteriyasi

- chap oshqozon - charvi arteriyasi
- oshqozon kalta arteriyalari
7. Kichik charvining ichidan o‘tadi...
- darvoza venasi
- chap oshqozon-charvi venasi
- o ‘ng oshqozon-charvi venasi
- yuqorigi tutqich venasi
- Meyo (prepilorilc) venasi
8. Chuqur chov halqasini qorin bo‘shlig‘i tomondan qoplaydi ...
- pariyetal qorinparda
- qorin ichi fassiyasi
- qorin tashqi kiyshik muskulining aponevrozi
- ko‘ndalang fassiya
- ko‘ndalang muskul
9. Chap diafragma osti bo‘shlig‘i chap yon kanaldan ... orqali ajralib turadi.
- diafragma-chambar boylami
- talok-diafragma boylami
- oshqozon-taloq boylami
- buyrak-taloq boylami
- pastga tushuvchi chambar ichak
10. Qorinparda bo‘shlig‘i — bu

qorin ichlci fassiyasi bilan chegaralangan bo‘shliq
qorin ichi fassiyasi bilan qorinpardaning pariyetal varag‘i orasidagi bo‘shliq 
linea terminalis-dan yuqorida joylashgan bo‘shliq
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- qorinpardaning pariyetal va visseral varaqlari orasidagi b o ‘shliq 
qorin old-yon devori, bel va diafragma bilan chegaralangan bo‘shliq

11. Chov oralig‘i ... oralig 'ida joylashgan yoriqdir 
chov kanalining oldingi va orqa devorlari 
urug‘ tizimchasi bilan chov boylami
chov o ‘rog‘i bilan chov boylami
ichki qiyshiq muskul bilan k o ‘ndalang fassiya
chuqur va yuza chov halqalari

12. Jigar darvozasi orqali o ‘tmaydi
- jigar o ‘t y o ‘llari 

jigar venalari 
darvoza venasi 
adashgan nerv tolalari 
limfa tomirlari

13. Charvi teshigini oldindan chegaralaydi 
o ‘n ikki barmoq ichakning so ‘g ‘oni

- jigar-o‘n ikki barmoq boylami
- jigar-oshqozon boylami
- jigar-buyrak boylami
- buyrak-o‘n ikki barmoq boylami
14. Chov oralig 'ining qaysi shakli chov sohasining zaifligidan dalolat beradi? 

yoriqsimon
uchburchak
o ‘roqsimon
yoriqsimon-oval

15. To‘g‘ri chov churrasida churra xaltasi qayerdan o ‘tadi? 
chov kanalining chuqur teshigi orqali
tashqi chov chuqurchasi orqali 
pufak usti chuqurchasi orqali 
chov kanalining yuza halqasi orqali 
chov kanali orqali

16. 0 ‘n ikki barmoq ichakning qaysi qismi intraperitoneal yotadi? 
tushuvchi
yuqori gorizontal 
k o ‘tariluvchi 
pastki gorizontal

17. Oshqozon-taloq boy lamida joylashadi 
o ‘ng oshqozon arteriyasi 
oshqozon-o‘n ikki barmoq arteriyasi 
chap oshqozon arteriyasi
o ‘ng oshqozon-charvi arteriyasi 
oshqozonning kalta arteriyalari
18. Qorinning old-yon devorida k o ‘ndalang fassiya ostida joylashadi

- qorinparda oldi yog‘ kletchatkasi 
qorinning ko‘ndalang muskuli 
qorinpardaning pariyetal varag‘i 
qorin ko‘ndalang muskuli
ichki qiyshiq muskul aponevrozi

VIII bobga
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1. Qorinparda orti bo‘shligi ... orasida joylashadi.
- qorin ichi fassiyasi bilan bel sohasining pariyetal qorinpardasi
- qorin ichi fassiyasi bilan qorinparda orti fassiyasi
- chuqur bel muskullari bilan qorin ichi fassiyasi
- qorinparda orti fassiyasi bilan pariyetal qorinparda
- qorinparda orti fassiyasi bilan chuqur bel muskullari
2. Ikkala yonbosh suyagining qirralarini tutashtiruvchi chiziq ... to ‘g ‘ri keladi.
- IV bel umurtqasining qirrali o ‘sig‘iga
- V bel umurtqasining qirrali o ‘sig‘iga
- Ill bel umurtqasining qirrali o ‘sig ‘iga
- II-III bel umurtqalararo diskka
- III-1V bel umurtqalararo diskka
3. Pti bel uchburchagining tubini hosil qiladi ...
- qorinning ichki qiyshiq muskuli
- qorinning ko‘ndalang muskuli

- ko‘ndalang fassiya
- gavdani to 'g^ ilovchi muskul bilan k o ‘ndalang aponevroz
- belning kvadrat muskuli
4. Belning chuqur muskullari qorinparda orti bo‘shlig‘i tomondan ... bilan qoplana-

- qorin ichi fassiyasi
- qorin orti fassiyasi
- chambar orti fassiyasi
- ko‘krak-bel fassiyasi
- qorin orqa devorining pariyetal qorinpardasi
5. XII qovurg^a chap buyrakni ... sathida kesib o ‘tadi.
- buyrak darvozasi

- yuqori qutbi
- pastki qutbi
- kesib o ‘tmaydi
- yuqorigi qirg‘og‘i
6. Chap buyrak usti bezi orqada ... taqalib turadi.
- diafragmaga

- oshqozon osti bezining dum qismiga
- taloqqa
- oshqozon osti bezining tanasiga
- qorin aortasiga
7. R o ‘krak limfa yo‘li qorin orti bo‘shlig‘ida joylashadi ...
- aortaning orqasida
- pastki kavak venaning orqasida
- pastki kavak venaning o ‘ng tomonida
- aortadan oldinda
- aortaning chap tomonida
8. Bel nerv chigalining shoxlari bel sohasida joylashadi ...
- chuqur bel muskullari bilan qorin ichi fassiyasi orasida.
- xususiy qorinparda orti kletchatkasida
- paranefral kletchatkada
- qorinning tashqi va ichki kiyshik muskullari orasida
- belning kvadrat va katta muskullari orasida
9. Buyrak jom i oldi arteriya to ‘rini hosil qilishda nechta segmentar arteriya ishtirok
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etadi?
- to ‘rtta
- ikkita
- uchta
- beshta
- bitta
10. 0 ‘ng buyrakning oldingi yuzasiga taqalib turadi ...
- o ‘n ikki barmoq ichakning pastga tushuvchi qismi
- o ‘n ikki barmoq ichakning ko‘tariluvchi qismi
- o ‘n ikki barmoq ichakning piyozchasi
- o ‘n ikki barmoq ichakning pastki gorizontal qismi
- o ‘n ikki barmoq-och ichak burilmasi
11. Chap buyrak venasi o 't a d i ...
- qorin aortasining oldidan
- yuqori tutqich arteriyasi boshlangan joydan yuqoriroqda
- pastki kavak venadan oldinda
- qorin aortasidan orqada
- moyak (tuxumdon) arteriyasi boshlanadigan joydan pastda
12. Buyrak darvozasida oldindan orqaga joylashadi 

buyrak venasi, arteriyasi, loxanka
buyrak arteriyasi, venasi, loxanka 
loxanka, buyrak venasi, arteriyasi 
loxanka, buyrak arteriyasi, venasi 
buyrak venasi, loxanka, buyrak arteriyasi

13. Chap moyak (tuxumdon) venasi quyiladi 
pastki kavak venaga
chap buyrak venasiga 
chap buyrak usti venasiga 
chap umumiy yonbosh venasiga

14. Pastki kavak venadan oldinda joylashadi 
oshqozon osti bezining ianasi
o ‘n ikki barmoq ichakning tushuvchi qismi 
jigarning orqa-pastki qismi 
o 'ng  siydik nayi 
qursoq chigali

IX bobga
1. Orqa miyaning subdural bo‘shlig‘i joylashadi 

yumshoq miya pardasi ostida
to ‘rsimon parda ostida
qattiq va to 'rsim on pardalar orasida
qattiq miya pardasi bilan umurtqalar suyak usti pardasi orasida 
to ‘r  va yumshoq miya pardalari orasida

2. Umurtqa orqa bo‘ylama boylamining umurtqa pog 'onasi elementlariga birikish 
xususiyatlarini tanlang

fibroz halqalar bilan g ‘ovak birlashgan 
ianasiga va fibroz halqalarga mustahkam birikkan 
um urtqalar tanalariga g ‘ovak bog‘langan 
umurtqalar tanalariga mustahkam biriklcan 
xususiyatlar yo‘q

3. Orqa miyada qanday yo ‘g ‘onlashmalar bor va ular qayerda hosil bo'ladi?
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bo4 y inda, S V dan Th I gacha 
ko'krakda, Th II va V orasida

- belda, L II va IV orasida 
bel-dum g‘aza, L I va S  II umurtqalari orasida

4. Qayerda umurtqa nomeri bilan orqa miya segmentlari lokalizatsiyasi orasida
mutanosiblik mavjud?

yuqori bo‘yin 
o ‘rta bo ‘yin 
pastki b o ‘yin 
yuqori ko‘krak 
o ‘rta ko‘krak

5. Kifoz nima?
umurtqa pog'onasining orqaga bo‘rtib egilishi 
umurtqa pog‘onasining oldinga bo 'rtib  egilishi 
umurtqa pog‘onasining yonga bo‘rtib egilishi 
umurtqa tanasining oldinga qiyshayishi 
umurtqa tanasining orqaga qiyshayishi

X bobga
1. Tosning qorinparda osti qavatida joylashadi...
- prostata bezi
- qovuqning tubi
- to ‘g ‘ri ichakning ampuladan yuqori qismi
- to ‘g ‘ri ichakning orqa chiqaruv kanali qismi
- kuper bezi
2. Quymuch to ‘g ‘ri ichak chuqurchasining tashqi chetini hosil qiladi...
- quymich do‘m bog‘i
- ichki yopqich muskuli
- oraliqning yuza ko‘ndalang muskuli
- orqa chiqaruv teshigini ko‘taruvchi muskul
- oralikning chuqur ko‘ndalang muskuli
3. To‘g ‘ri ichakning pastki arteriyasi boshlanadi...
- ichki tanosil arteriyasidan
- ichki yonbosh arteriyasidan
- kindik arteriyasidan
- pastki tutqich arteriyasidan
- yuqori dumba arteriyasidan
4. Pufak oldi kletchatka b o ‘shlig‘ini orqadan chegaralaydi...
- pufak oldi fassiyasi
- pufak orti fassiyasi
- ko ‘ndalang fassiya
- pufak-kindik boylamlari
- qorinpardaning pariyetal varag‘i
5. Erkakiar uretrasining qov oldi egriligi ... orasida joylashadi.
- g ‘orsimon bo‘limning fíksatsiyalangan va erkin qismlari
- uretraning g‘orsimon va pardasimon bo'iim lari

- uretraning pardasimon va piyozsimon qismlari
- uretraning prostatik. va pardasimon boTimlari
- uretraning prostatik va piyozsimon qismlari
6. Moyak istisqosida seroz suyuqlik to'planadi ...
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- oqsil pardaning varaqlari orasida
- oqsil parda bilan moyak ortig‘i orasida
- oqsil parda bilan ichki urug‘ fassiyasi orasida
- tashqi va ichki urug‘ fassiyalari orasida
- moyak bilan uning ortig‘i orasida
7. To‘g ‘ri ichakning oraliqdagi egriligi ... yo‘nalgan.
- orqadan oldinga
- oldindan orqaga
- chapdan o ‘ngga
- o ‘ngdan chapga
8. To‘g ‘ri ichakning o ‘rta arteriyasi joylashadi ...
- tosning yon kletchatka bo ‘shlig‘ida
- tosning to ‘g ‘ri ichak orti kletchatka bo‘shlig‘ida
- pufak orti kletchatka bo ‘shlig‘ida
- quymich-to‘g ‘ri ichak kletchatka bo‘shlig‘ida
9. Yorg‘oqning tashqi urug‘ fassiyasidan chuqurda joylashadi:
- kremaster fassiyasi.
- kremaster muskuli.
- ichki urug‘ fassiyasi.
- oqsil qavati.
10. Siydik y o ‘li tos qismining qaysi bo‘limi eng tor hisoblanadi?
- qovuq oldi.
- de vor ichi.
- devori oldi
11. Tuxumdon tomirlari qayerdan o ‘tadi? 

tuxumdonni ushlab turuvchi boylam ichida 
bachadonning yumaloq boylami bo'ylab 
tuxumdonning xususiy boylami ichida 
bachadon nayining tutqichi ichida 
bachadon serbar boylami asosi bo‘ylab

12. Paramétrai kletchatka joylashadi
bachadon tubi atrofîda, serbar boylami orasida 
bachadon serbar boylamining tos devorlariga birikish joyida 
bachadon bo‘yinchasi atrofîda, uning serbar boylami orasida 
pufak-bachadon boylamlari ichida 
dum g‘aza-boylamlari ichida

13. Qaysi tomirlar giperplaziyasi gemorroidal tugunlaming hosil boiishiga olib keladi? 
subfassial vena to ‘ri
shilliq va teri osti vena to 'rlari
to ‘g ‘ri ichak o ‘rta arteriyalari
to ‘g ‘ri ichak pastki arteriyalarining tarmoqlari
to ‘g ‘ri ichak yuqori venalari

14. Alkok kanali orqali o ‘tadi
ichki tanosil arteriyasi va tanosil nervi 
yopqich nervi va arteriyasi 
pastki dumba arteriyasi va nervi 
yuqori dumba arteriyasi va nervi 
quymich va tanosil nervlari
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