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Annotatsiya Endemik bo‘qoq-bu galgonsimon bezning yod tangisligi
natijasida kattalashishi bilan tavsiflanadigan keng targalgan kasallik. Ushbu magola
endemik bo‘qoqning etiologiyasi, patogenezi, klinik ko‘rinishlari va zamonaviy
diagnostika usullarini ko‘rib chiqadi. Yod yetishmovchiligini aniglash va bo‘qogning
differensial diagnostikasini o‘tkazish usullari batafsil yoritilgan. Shuningdek,
maqolada profilaktik va davolash strategiyalariga ham alohida e’tibor qaratilgan.

Kalit so‘zlar: endemik bo‘qoq, galgonsimon bez, yod yetishmovchiligi,
ultratovush diagnostikasi, galgonsimon gormonlar.

SHJIEMWYHBIN 305 Y ETO JUATHOCTHUKA
bepousposa llloxuoa Lllykypyrnaesna, Haxcmuoounosa Huecopa Kamonuoounosua,
Kypbounasapos /locmon Lllobepou yenu
bepousposa llloxuoa lllykypyrinaesna - accucmenm xagheope KIuHU4eckoul
1ab60pamopHol OUASHOCMUKU
Haosiemuoounosa Hueopa Kamonuoounosna - accucmenm xkageope KIuHUu4eckou
N1ab60pamopHoU OUASHOCMUKU
Kypoouunaszapoe Jlocmon Lllobepou yenu — kypcanm xageope kiunuueckou
1aO0pamopHoll OUACHOCMUKU
Camapkanockuil 20Cy0apcmeeH bl MeOUYUHCKUL YHUBEPCUMEem
Pecnyonuxa ¥36exucmon, e. Camaprano

AHHOTAaUMsi: DOHIAEMUYECKHM 300 — pacmpocTpaHeHHOE 3a0oJieBaHUE,
XapaKTepHU3yoIIeecs YBEIMYCHHEM IIUTOBHIHON JKEJIE3bl B pe3yibTaTe aedUIINTa
roma. B ctathe paccMOTpEHBI ATHOJIOTHUS, TATOTCHE3, KIMHUYECKUE MPOSBICHUS H
COBPEMEHHBIC METOJbl JAMATHOCTUKU SHIeMuudeckoro 3060a. IlogpoOHO omwmcaHbl
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METO/Ibl BbISBICHUS HomaeduimTa u auddepeHnranibHoil AuarHocTuku 306a. B
CTaThe TAKXKE YJENAeTCsl BHUMAaHUE CTPATErUsAM NPOPHUIAKTUKY U JICUCHUSI.

KioueBble ci10Ba: SHAEMUYECKH 300, IIUTOBUAHAS XKele3a, HoaoaehHIINT,
yIBTPa3BYKOBas TMAarHOCTHKA, TOPMOHBI IIIUTOBUIHOM JKeJIe3bl.

Endemik bo‘qoqg dunyo bo‘ylab yod tangisligi bo‘lgan hududlarda keng
targalgan kasallikdir. Jahon sog‘ligni saglash tashkiloti (JSST) ma’lumotlariga ko‘ra,
dunyoda 2 milliardga yaqin odam yod yetishmovchiligidan aziyat chekmoqda,
ularning 30 foizdan ortig‘i endemik bo‘goq bilan kasallangan. Qalgonsimon bez yod
tangisligiga javoban kattalashadi, bu esa organizmning metabolik jarayonlarini buzadi
va hayot sifatini pasaytiradi. Qalgonsimon bez zob kasalligi — bu tana ichidagi muhim
gormonlar ishlab chigaruvchi galgonsimon bezning kattalashishi va uning normal
funksiyasining buzilishi bilan bog‘liq patologik holat. Bu kasallik turli omillar,
jumladan, yod yetishmovchiligi, genetik moyillik, atrof-muhitning salbiy ta’siri yoki
autoimmun jarayonlar natijasida rivojlanishi mumkin. Zobning asosiy belgilari orasida
bo‘yinning old gismidagi shish, nafas olish giyinlashishi, yutishda og‘rig va ovozning
o°zgarishi kabi alomatlar mavjud. Diagnostika gilish uchun galgonsimon bezning
ultratovush tekshiruvi, gormon darajasini aniglash va boshqa laboratoriya tadgiqgotlari
amalga oshiriladi. Davolash yod preparatlari, gormon terapiyasi yoki jarrohlik
aralashuvini o‘z ichiga olishi mumkin. Kasallikni oldini olishda yodli ozig-ovgat
mahsulotlarini iste’mol qilish va sog‘lom turmush tarzini saglash muhim ahamiyatga
ega. [ 9,14,16].

Qalgonsimon bez zob kasalligi etiologiyasi ko‘plab omillar bilan bog‘liq bo‘lib,
ular orasida yod yetishmovchiligi asosiy sabab hisoblanadi. Yod organizm uchun
muhim mikroelement bo‘lib, qalqgonsimon bez hormonlarini sintez qilish uchun zarur.
Yod yetishmovchiligi bezning kattalashishiga va zob shakllanishiga olib keladi.
Bundan tashqari, genetik moyillik, atrof-muhit omillari, infeksiyalar, autoimmun
kasalliklar (masalan, Hashimoto tireoiditi) ham zob rivojlanishiga ta’sir ko‘rsatadi.
Ayrim hollarda, galgonsimon bezning ish faoliyatining buzilishi (gipertireoz yoki
gipotireoz) zobga sabab bo‘lishi mumkin. Iqtisodiy jihatdan rivojlanmagan hududlarda
yodli tuz yetishmasligi keng tarqalgan bo‘lib, bu kasallikning ko‘payishiga olib keladi.
Shuningdek, turli toksinlar va radiatsiya ta’siri ham qalqonsimon bez patologiyalarini
keltirib chiqarishi mumkin. Zobning oldini olishda yodli mahsulotlar iste’mol qilish va
profilaktika choralari muhim ahamiyatga ega. [2, 5, 9].

Qalgonsimon bez zob kasalligi patogenezi asosan yod yetishmovchiligi,
autoimmun jarayonlar va genetik omillar bilan bog‘liq. Yod yetishmovchiligi tufayli
galgonsimon bez tireoid gormonlarini yetarli darajada ishlab chigara olmaydi, bu esa
gipofizdan TSH (tireotrop gormon) sekretsiyasini oshiradi. TSHning yuqori darajasi
galgonsimon bez hujayralarining proliferatsiyasiga va zob shakllanishiga olib keladi.
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Autoimmun jarayonlarda, masalan, Hashimoto tireoiditida yoki Graves kasalligida,
Immun tizim galgonsimon bezga qarshi antikorlar ishlab chigaradi, bu esa bezning
shishi yoki atrofiyasiga sabab bo‘ladi. Genetik omillar ham zob rivojlanishida muhim
rol o‘ynaydi, chunki ba‘zi genetik mutatsiyalar tireoid funksiyasini buzishi mumkin.
Shuningdek, atrof-muhit omillari, masalan, kimyoviy moddalar yoki radiatsiya ta‘siri
ham patogenezga hissa qo‘shadi. Natijada, qalqonsimon bezning strukturaviy va
funksional o‘zgarishlari zob shakllanishiga olib keladi. Endemik bo‘qoqning asosiy
etiologik sababi organizmda yodning yetarli miqdorda bo‘lmasligidir. Yod
galgonsimon gormonlar (tiroksin va triyodtironin) sintezi uchun zarur bo‘lgan asosiy
mikroelement hisoblanadi. Yod tanqisligi natijasida galqonsimon bez kompensator
kattalashadi va gormon ishlab chigarishni optimallashtirishga harakat giladi. Agar bu
holat davom etsa, bo‘qoqning tugunli yoki diffuz shakli rivojlanadi. [3, 9,19,23].
Qalgonsimon bez zob kasalligi klinikasi — bu tizimli yondashuv va zamonaviy
diagnostika usullari asosida bemorlarga yuqori sifatli tibbiy yordam ko‘rsatadigan
mutaxassislik markazi. Klinikada galgonsimon bezning turli kasalliklari, jumladan,
gipertiroidizm, gipotireoz, hashimoto tireoiditi, Graves kasalligi va nodulyar zoblar
keng doirada davolanadi. Har bir bemorning holati individual tarzda baholanib,
laboratoriya tekshiruvlari, ultratovush tekshiruvi va radioizotopli skanerlash kabi
diagnostika usullari qo‘llaniladi. Qalqgonsimon bez zob kasalligini funksional
diagnostikasi qalqonsimon bezning ishlashini va uning patologik o‘zgarishlarini
aniglashga garatilgan kompleks tadgigotlar majmuasidir. Bu jarayonda asosiy e’tibor
bezning gormon ishlab chigarish qobiliyatiga, uning hajmi va tuzilishidagi
o‘zgarishlarga qaratiladi. Diagnostika bosqichida laboratoriya tekshiruvlari, jumladan,
TSH, T3, T4 gormonlari darajasini aniglash, shuningdek, ultratovush tekshiruvi (USG)
va, kerak bo‘lsa, sintigrafiya kabi usullar qo‘llaniladi. TSH darajasining oshishi yoki
pasayishi galgqonsimon bezning giper- yoki gipofunksiyasini ko‘rsatishi mumkin.
Ultratovush tekshiruvi esa bezning hajmi, tugunlari va boshga strukturaviy
o‘zgarishlarini aniqlashga yordam beradi. Sintigrafiya esa bezning faolligini va
patologik o‘chaklarni aniqlashda muhim rol o‘ynaydi. Barcha usullar birgalikda
galgonsimon bez zobining turi, darajasi va asoratlarini anig baholash imkonini beradi.
Qalgonsimon bez zob kasalligini laborator diagnostikasida asosiy e’tibor qalqonsimon
bez funksiyasini baholashga garatiladi. Buning uchun qon testlari orgali tireotrop
gormon (TSH), erkin triyodtironin (fT3) va erkin tiroksin (fT4) darajalari aniglanadi.
TSH darajasining pasayishi gipertireozni, ko‘tarilishi esa gipotireozni ko‘rsatadi.
Qalgonsimon bezning autoimmun kasalliklarini aniglash uchun anti-TPO va anti-TG
antikorlari miqdori o‘lchanadi. Ultratovush tekshiruvi orqali bez hajmi, tugunlar va
struktura o‘zgarishlari baholanadi. Shuningdek, radioyodli skanerlash yordamida bez
faolligi va patologik o‘zgarishlar aniqlanadi. Barcha usullar kompleks qo‘llanilganda
galgonsimon bez zobining turi va sabablari aniq tashxis gilinadi. Qalgonsimon bez zob
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kasalligini davolash jarayoni bir qator tibbiy va profilaktik choralarni oz ichiga oladi.
Kasallikning turi va darajasiga qgarab, davolash usullari farglanadi. Endokrinolog
tomonidan qo‘yilgan tashxis asosida dori-darmonlar, yod preparatlari yoki gormon
terapiyasi tavsiya etilishi mumkin. Agar zob kattalashgan bo‘lsa, jarrohlik amaliyoti
talab gilinishi ham mumkin. Profilaktika magsadida yodli tuz, dengiz mahsulotlari va
yodga boy ozig-ovqatlar iste’mol qilish tavsiya etiladi. Shuningdek, muntazam tibbiy
ko‘rikdan o‘tish va qalqonsimon bezning ishlashini nazorat qilish muhimdir.
Kasallikning oldini olish va davolashda shaxsiy gigiyena, to‘g‘ri ovqatlanish va
sog‘lom turmush tarzini saqlash asosiy omillardan hisoblanadi. Har ganday holatda
ham mutaxassis maslahati va individual yondashuv zarur. O‘z vaqtida aniglangan
kasallik samarali davolanish imkoniyatini beradi va og‘ir asoratlarning oldini oladi.
Ultratovush tekshiruvi (UZT): galgonsimon bezning tuzilishi va hajmini aniglash. UZT
galgonsimon bezning morfologik xususiyatlarini, shu jumladan uning hajmi, shakli,
konturlari va ichki tuzilishini aniglash uchun qo‘llaniladigan asosiy diagnostika usuli
hisoblanadi. Bu usul orqali bezda bo‘lishi mumkin bo‘lgan tugunlar, kistalar, o‘smalar
yoki yallig‘lanish jarayonlari aniglanadi. UZT bevosita tasvirni real vaqt rejimida
ko‘rsatadi, bu esa to‘g‘ri tashxis qo‘yish va davolash strategiyasini belgilashda muhim
rol o‘ynaydi. Qalgonsimon bezning hajmi aniq o‘lchanadi, bu esa gormonal
disfunksiyalar yoki boshga patologiyalarni aniglashda yordam beradi. UZT xavfsiz,
og‘rigsiz va yuqori aniqlikdagi usul bo‘lib, barcha yosh guruhlarida qo‘llanishi
mumkin. Ushbu tekshiruv natijalari endokrinologlar va boshga mutaxassislar uchun
galgonsimon bez kasalliklarini tashxislash va davolashda asosiy ma’lumot manbai
hisoblanadi. [2, 5, 9,14,16].

Davolash jarayonida endokrinologlar, jarrohlar va radiologlar hamkorlikda
ishlaydi. Konservativ davolash usullari, jumladan, farmakoterapiya va radioyod
terapiyasi, shuningdek, zarur bo‘lganda jarrohlik aralashuvlar amalga oshiriladi.
Klinika bemorlarning hayot sifatini yaxshilash va ularga qulay sharoit yaratishni
magsad qilib qo‘ygan. Qalqonsimon bez kasalliklari bilan bog‘lig muammolarni o‘z
vaqtida aniglash va samarali davolash orgali jiddiy asoratlarning oldini olish mumkin.
Klinika o‘zining yuqori malakali mutaxassislari va zamonaviy jihozlari bilan
bemorlarga ishonchli yordam ko‘rsatishga intiladi. Endemik bo‘qoq quyidagi klinik
belgilar bilan namoyon bo‘ladi: Qalqonsimon bezning kattalashishi (palpatsiyada
seziladi). Bo‘yin sohasida bosim va noqulaylik. Bemorning ovozi qo‘pol yoki
xirillagan bo‘lishi mumkin. Yod tangisligining uzoq davom etishi intellektual va
jismoniy rivojlanishni susaytiradi, aynigsa, bolalar va o‘smirlarda. [3, 6, 10,15].

Yod ekskresiyasi testi organizmda yodning yetarli yoki yetarli emasligini
aniglash uchun ishlatiladigan muhim diagnostik usuldir. Bu test asosan siydikda yod
miqdorini o‘Ichash orqali amalga oshiriladi, chunki yodning katta qismi siydik orqali
chigariladi. Yod organizm uchun muhim mikroelement bo‘lib, tireoid gormonlarining
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sintezi uchun zarurdir. Yod yetishmasligi tireoid bezining faoliyatini buzishi va turli
sog‘lig muammolariga olib kelishi mumkin.Test natijalari yodning organizmdagi
muvozanatini baholashga yordam beradi. Agar yod miqdori kam bo‘lsa, bu tireoid
disfunktsiyasi, goiter yoki boshga kasalliklar xavfini oshirishi mumkin. Yod
ortigchaligi ham salomatlik uchun xavfli bo‘lib, tireoid bezining haddan tashqari
faollashuviga sabab bo‘lishi mumkin.Y od ekskresiyasi testi tibbiy ko‘rsatmalar asosida
amalga oshiriladi va natijalar shifokor tomonidan tahlil qilinadi. To‘g‘ri tashxis va
davolash rejasini belgilash uchun ushbu test muhim rol o‘ynaydi. Endemik bo‘qogning
oldini olishda yodlangan tuz iste’moli muhim ahamiyatga ega. Yod yetishmovchiligini
bartaraf etish uchun dorivor preparatlar va parhez terapiyasi qo‘llaniladi. [1, 8,
9,14,22].

Xulosa Qalgonsimon bez zob kasalligi bu bezning kattalashishi va uning
funksiyasining buzilishi bilan tavsiflanadi. Bu kasallik odatda yod yetishmasligi yoki
ortigchaligi, autoimmun kasalliklar yoki genetik omillar tufayli yuzaga keladi. Zobning
turlari (diffuz, tugunli yoki aralash) va uning faollik darajasi (giper yoki gipotireoz)
asosida tashxis qo‘yiladi. Alomatlar orasida bo‘yin qismidagi shish, charchoq, vazn
o‘zgarishi, yurak urishi tezlashishi yoki sekinlashishi, terining qurishi va soch to‘kilishi
kabi belgilar mavjud. Tashxis qo‘yish uchun qon testlari, ultratovush tekshiruvi va
ba’zan biopsiya qo‘llaniladi. Davolash yod preparatlari, tireostatika, gormon
almashtirish terapiyasi yoki jarrohlik amaliyotini o‘z ichiga olishi mumkin. O‘z vaqtida
tashxis va to‘g‘ri davolash bilan kasallikni nazorat qilish va asoratlarning oldini olish
mumkin. Profilaktika magsadida yodli ozig-ovgatlar iste’mol qilish va muntazam
tibbiy ko‘rikdan o‘tish tavsiya etiladi.
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