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YUZ MUSHAKLARINING GIPERTONIYASI VA
GIPOTONIYASI: KLINIK VA FIZIOLOGIK JIHATLAR
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CAMU xalgaro tibbiyot universiteti 2-bosgich talabasi
lImiy raxbar: Alieva Gavharoy Abdumutalipovna Central Asian Medical

Univercity fiziologiya fani o'qituvchisi

Annotatsiya: Ushbu magolada yuz mushaklarining gipertoniyasi va
gipotoniyasi klinik hamda fiziologik jihatlari ko ‘rib chigilgan. Mushak tonusining
oshishi yoki kamayishi insonning mimika, chaynash va boshga funksiyalariga
sezilarli ta'sir ko'rsatadi. Gipertoniyaga mushaklarning taranglashishi,
gipotoniyaga esa mushak zaifligi xos bo‘lib, har ikkala holatning sabablari,
belgilari, fiziologik mexanizmlari va davolash usullari ilmiy asosda yoritilgan.
Mushak tonusining buzilishiga olib keluvchi nerv-mushak mexanizmlari, stress,
vallig ‘lanish jarayonlari va boshqa omillar batafsil tahlil gilingan. Magola yuz
mushaklarining tonusi bilan bog liqg klinik holatlarning diagnostikasi va
davolashida yordam beradi.

Kalit so‘zlar: gipertoniya, gipotoniya, yuz mushaklari, mushak tonusi,
mimika, nerv-mushak mexanizmlari, fiziologik jarayonlar, bell paralichasi,
chaynash funksiyasi, asetilxolin.

Pe3rome: B cmamve paccmompeHnnvl K/ZuHuKO-d)US’uOJlOZu’{eCKue acnekmal
cunepmorHuu U cunomorHuu mouvlidy Jauyd. Tosviuuenue unu nonudicenue
MbliledHoco  noHyca okKasbleaem CYywWecmeeHHoe 6lUAHUe Had MUMUK),
Jlcesamenvhvle U Opyeue QyHKyuu uenogexda. I unepmornus xapaxmepusyemcs
MbliUeHUHbIM HaAnpAsiceHuem, a C2UnOnoHusdl — MbIUUEYHOU CJZCZ6OCI’I’Zbl0, a npuyduHrbl,
CUMNMOoMmbsl, qbus’uwzoeuttec;me MEXAHUZMbBL U MEmOoObl 1e4eHUs 000UX COCMOSTHULL
00bsCHeHbl Ha HAYUHOU ocHoge. [100pobHO ananuzupyroOmcs HepeHO-MblUleyHble

MEXAHU3MbL, CmMpeCccsl, 60CNAIUMENbHbIE nNpoyeccoul U ()pyeue QbaKmOPbl,
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6bl3bledrOWUe HAPYWEHUA MblUEeYHO2O0 MOH)YCA. Cmamwvss nomocaem 6
OUACHOCMUKE U JIeYeHUU KIUHUYECKUX COCmO}ZHuZZ, CBA3AHHbLX C NOHYCOM MblUlY
auya.

Knroueewie cnosa: cunepmoHrusl, cunoOmoHus, Moblildydbl 1uUyd, MblIUEYHbLU
MOHYC, MUMUKA, HEPBHO-MbIUIEYHbIE MEXAHU3MDbL, @uSUOJZOZM'JBCKue npouyeccal,
NOACHUYHbIU napajud, siceeaniesibHas qbyHKI/;u}l, ayemuixoiun.

Abstract: This article reviews the clinical and physiological aspects of
facial muscle hypertonia and hypotonia. Increased or decreased muscle tone has
a significant impact on facial expressions, chewing, and other functions of a
person. Hypertonia is characterized by muscle tension, while hypotonia is
characterized by muscle weakness, and the causes, symptoms, physiological
mechanisms, and treatment methods of both conditions are scientifically
explained. The neuromuscular mechanisms, stress, inflammatory processes, and
other factors leading to muscle tone disorders are analyzed in detail. The article
will help in the diagnosis and treatment of clinical conditions associated with
facial muscle tone.

Keywords: hypertension, hypotonia, facial muscles, muscle tone, facial
expressions, neuromuscular mechanisms, physiological processes, Bell's palsy,
chewing function, acetylcholine.

Yuz mushaklari insonning mulogot gilishida, hissiyotlarni ifodalashida va
turli fiziologik funksiyalarni bajarishda muhim ahamiyatga ega. Y uz mushaklari
tonusining me'yordan og‘ishi ikki xil holatda namoyon bo‘lishi mumkin:
gipertoniyaga (tonusning oshishi) yoki gipotoniyaga (tonusning kamayishi).
[1]Ushbu magolada ushbu holatlarning klinik va fiziologik jihatlari, shuningdek,
davolash va oldini olish usullari yoritiladi.

Yuz mushaklarining gipertoniyasi.Gipertoniyasi — bu mushak tonusining
me'yordan oshishi, mushaklarning haddan tashgari taranglashishi va
bo‘shashmasligi holatidir. [2]

Klinik belgilari:

-Yuzning doimiy tarang ko‘rinishi.
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-Yuz ifodalari chegaralangani sababli hissiyotlarni aniq ifodalay olmaslik.

-Mimika mushaklarida qattiqlik, og‘riq va noqulaylik.

-Nutq va chaynash faoliyatining buzilishi.

-Ko‘z qovoqlarining to‘liq yopilmasligi yoki og‘izning to‘liq
ochilmasligi.

Ushbu holatni kelib chigish sabablari quyidagilardan iborat:

1. Nerv tizimi buzilishlari. Markaziy yoki periferik nerv tizimi
shikastlanishi (masalan, serebral falaj, Bell paralichasi). [3]

2. Stress va psixologik omillar.Yuz mushaklarining haddan tashqari
zo‘riqishi hissiy stress natijasida yuzaga keladi.

3. Yallig‘lanish jarayonlari. Yuz nervining nevriti gipertoniyaga olib
kelishi mumkin.

Fiziologik mexanizmlari quyidagilar. Nerv impulslarining uzluksiz va
kuchli uzatilishi mushaklarning haddan tashgari gisqarishini keltirib chigaradi.
Asetilxolin ortigcha ajralib chigishi yoki mushak retseptorlarining sezgirligining
oshishi mushak tonusini kuchaytiradi.

Yuz mushaklarining gipotoniyasi. Gipotoniyasi — bu mushak tonusining
pasayishi, mushaklarning zaifligi va funksional qobiliyatining cheklanishi
holatidir.

Klinik  Dbelgilari.Yuz =~ mushaklarining  "osilib  golishi",  yuz
simmetriyasining buzilishi, hissiyotlarni ifodalay olmaslik, chaynash va nutq
jarayonlarida qiyinchilik, ko‘z qovoqlari yoki og‘iz burchaklarining tushib
qolishi. [4]

Bularni kelib chigish sabablari:

1. Nerv shikastlanishi.Yuz nervining falaji yoki shikastlanishi mushak
tonusini pasaytiradi.

2. Asab-mushak kasalliklari. Myasthenia gravis yoki polinevropatiya kabi
kasalliklar gipotoniyaga sabab bo‘ladi. [7]

3. Metabolik va oziglanish buzilishlari. Vitamin va mineral
yetishmovchiligi mushaklarning zaiflashishiga olib keladi.
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Nerv impulslarining etarli darajada uzatilmasligi yoki mushak
retseptorlarining sezgirligining kamayishi mushaklarning gisgarish gobiliyatini
pasaytiradi. Asetilxolin miqdorining kamayishi esa mushak faoliyatining
susayishiga olib keladi. [5,6]

Ushbu holatni klinik va fiziologik taggoslaganimizda quyidagi davolash
usullari mavjudligini ko’ramiz. Gipertoniya uchun: [3,4]

1. Fizioterapiya: Massaj va issiqlik terapiyasi mushaklarning
bo‘shashishiga yordam beradi.

2. Dori-darmonlar:  Mushak bo‘shashtiruvchi  dorilar  (masalan,
botulotoksin inyeksiyalari).

3. Psixoterapiya: Stressni boshgarish texnikalari.

Gipotoniya uchun: [8,9]

1. Jismoniy terapiya: Mushaklarni kuchaytirishga garatilgan mashglar.

2. Oziglanishni yaxshilash: Vitamin va mineral yetishmovchiligini
bartaraf etish.

3. Elektr simulyatsiya: Mushaklarning gisqarishini stimulyatsiya gilish
uchun elektr terapiyasi.

Xulosa o’rinda shuni takidlash mumkin-ki yuz mushaklarining
gipertoniyasi va gipotoniyasi nerv-mushak tizimining nozik muvozanatini
buzadigan muhim Klinik holatlardir. Ular yuz ifodalari va fiziologik funksiyalarni
cheklab, inson hayot sifatiga sezilarli ta'sir giladi. Har ikkala holatda ham erta
tashxis qo‘yish va to‘g‘ri davolash usullarini qo‘llash yuz mushaklarining normal
faoliyatini tiklash uchun muhimdir.

FOYDALANILGAN ADABIYOTLAR RO‘YXATI
1. Ganong, W. F. - Tibbiyot fiziologiyasi asoslari (25-nashr). New York: Lange
Medical Books. Sahifalar: 134-140.
2. Borodina, O. V., va boshgalar. - Neyrofiziologiya va klinik nevrologiya
asoslari. Moskva: Medicina nashriyoti, 2015.Sahifalar: 223—-230.
3. Zaitsev, A. P. - Insult va uning mushak-tonik sindromga ta’siri. Moskva:
Praktika nashriyoti, 2018. Sahifalar: 156-165.

BbinycK XXypHana Ne-16 Yactb—10_ fekabpb —2024
345

~
| S—



MW

3060-4567

ND MODERN EDUCATION AND DEVELOPMENT

4. Kandel, E. R., Schwartz, J. H., Jessell, T. M. - Nerv tizimi: printsiplar va
amaliyotlar. Sahifalar: 315-325.

5. Kiseleva, L. N. - Yuz va jag® sohasining funksional fiziologiyasi. Moskva:
GEOTAR-Media, 2017. Sahifalar: 85-92.

6. WHO Reports - Global Burden of Neurological Disorders. Jahon Sog‘ligni
Saqglash Tashkiloti. Sahifalar: 18-25.

7. Gipertoniyaning klinik belgilari va fiziologik mexanizmlari — Ganong, W. F.
va Kandel, E. R. asarlaridan.

8. Yuz mushaklarining gipotoniyasi hagida — Borodina, O. V. va Zaitsev, A. P.
tadqgiqgotlaridan.

9. Asetilxolin va nerv-mushak uzatish mexanizmlari — Kandel, E. R. kitobidan.
10. Fizioterapiya va dori vositalarining ta’siri — WHO Reports va Kiseleva, L. N.

asarlaridan.

BbinycK XXypHana Ne-16 Yactb—10_ fekabpb —2024
346

~
| S—



