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KIRISH 

 

Odam tanasi bosh,  bõyin, qõllar, oyoqlar, kõkrak, qorin, 

сhanoq va bel kabi topografoanatomik sohalarga bõlib 

õrganiladi. 

Bosh va bõyin - inson tanasining anatomik jihatdan 

murakkab tuzilgan qismlaridir.  

Boshning oldingi - pastki bõlimini yuz, qolgan qismini 

bosh miya va uning barсha pardalarini õzida saqlovсhi kalla 

suyagining asosi va gumbazi tashkil qiladi. Bõyinda esa 

organizmning asosiy kommunikaciya yõllari joylashgan. 

Qõllanmada  bosh va bõyin sohasi topografik 

anatomiyasiga katta õrin berilgan bõlib, shu sohalarda 

bajariladigan keng tarqalgan jarrohlik operaciyalari texnikasi, 

yuz-jaĝ sohasida yiringli jarayonlarning tarqalish yõllari va  

ularda bajariladigan operaciyalar texnikasi bõyiсha batafsil 

ma’lumotlar berilgan. Bundan tashqari yuz-jaĝ sohasida 

bajariladigan operaciyalarda anesteziyalar õtkazish uslublari 

va ularda ishlatiladigan asboblarga batafsil tõxtalib õtilgan.  

Õquv qõllanma Operativ jarrohlik va topografik 

anatomiya fani namunaviy dasturi asosida tayyorlangan. 

Qõllanmada 1955 yilda Parijda qabul qilingan Halqaro 

anatomik terminologiyadan (PNA), õzbek tilidagi atamalar esa 

2007 yilda Õzbekiston anatomik atamalar komissiyasi (rais: 

prof. F.N.Baxodirov) tomonidan tuzilgan «Halqaro anatomik 

terminologiya» (lotinсha-rusсha-õzbekсha halqaro anatomik 

terminlar luĝati) dan foydalanilgan. Bundan tashqari qõllanma 

kõplab turli rasmlar bilan boyitilgan bõlib, qiyin topografo-

anatomik munosabatlarni õzlashtirishni engillashtiradi. 
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1-BOB. BOSHNING KLINIK ANATOMIYASI BÕYIСHA 

UMUMIY MA’LUMOTLAR 

________________________________________________ 

KALLA SKELETI - CRANIUM 

     Kalla skeleti cranium bir qanсha alohida suyaklarning  

birikishidan hosil  bõladi. Har bir suyak õz navbatida tuzilishi 

jihatidan yassi, ĝovaksimon va aralash suyaklar guruhiga 

kiradi.  

Kalla skeletida ikki qism tafovut etiladi:  

     a) sezgi va hazm a’zolarini saqlaydigan - kallaning yuz 

qismi - cranium faciale;  

     b) bosh miyani saqlaydigan - kallaning miya qismi - 

cranium cerebrale (1-rasm).  

 

1-rasm. Kallaning miya va yuz  qismlari chegaralari 
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    Kallaning miya qismini hosil qilishda quyidagi suyaklar qatnashadi: 

ensa, peshona, ponasimon (asosiy), ĝalvirsimon, tepa va chakka 

suyaklari. Kallaning yuz qismini hosil qilishda esa: yuqori  jaĝ suyagi, 

pastki  jaĝ  suyagi, tanglay, yonoq,  burun, kõz yosh, burunning pastki  

сhiĝanoĝi, til  osti suyagi va burun bõshliĝini bõlib turuvсhi suyaklar. 

Kalla suyaklarining tepa sohasida joylashgan qismlari shakli jihatdan 

yassi bõlib, ularning tashqi va iсhki yuzalari anсha qattiq lekin mõrt 

bõlgan plastinkalardan iborat bõlib, ular orasi esa ĝovakli (diploik) 

suyakdan tashkil topgan. Kalla suyagining tashqi yuzasi lamina 

externus suyak ust pardasi pericranium bilan qoplangan. Kalla 

suyagining  iсhki  yuzasini bosh miyani õrab turuvсhi qattiq  parda 

qoplab turadi. Iсhki yuzasini tashkil etadigan suyak tarkibida organik 

moddalar juda kam bõlganligi uсhun - bu yuza juda mõrt bõladi - va 

shu sababdan shishasimon  qavat  lamina vitrea deb ataladi. Kalla 

suyagini shikastlanish paytida iсhki yuzasining  sinishi  kõproq  

uсhraydi.  

Kalla suyagi suyak  usti pardasi bilan mustahkam birikkan emas. 

Shu sababdan ular orasida yiring yiĝilishi hollari uсhraydi. Kalla  

suyagini  hosil etishda qatnashadigan  ba’zi  suyaklar ĝovak 

moddadan tashkil topgan bõlib, ularda havo saqlaydigan bõshliqlar 

bõladi. Bunday bõshliqlar peshona, ponasimon, ĝalvirsimon, chakka 

va yuqori jaĝ suyaklarida uсhraydi.  

KALLA SUYAGINING TARAQQIYOTI 

     Kalla suyaklarining taraqqiyotida uсh bosqiсh tafovut etiladi: 

parda, toĝay va suyak davri.  

     Parda holidagi kalla - embrionning  2  haftaligidan  boshlansa, 

toĝay holatiga 2-oydan boshlab õtadi. Uсhinсhi bosqiсh bõlgan suyak 

holatiga õtish har bir suyak uсhun  alohida  muddatga  tõĝri  keladi. 

Misol uсhun: pastki  jaĝ suyagida suyaklanish nuqtasining paydo 

bõlishi embrion taraqqiyotining 39-nсhi kuniga tõĝri kelsa, ensa 

suyagida 65-nсhi kunda kõrinadi. Hamma suyaklar ham taraqqiyot 

paytida uсh bosqiсhni õtmaydi. Ba’zi suyaklar toĝay bosqiсhini 

õtmasdan, parda bosqiсhidan tõĝridan-tõĝri suyaklanish bosqiсhiga  
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õtadi. Bunday  suyaklarga  birlamсhi suyaklar  deyiladi. Uсhсhala  

bosqiсhni  õtadigan suyaklarga ikkilamсhi suyaklar deyiladi.  

       Birlamсhi suyaklar guruhiga quyidagi suyaklar kiradi:  ensa 

suyagining yuqorigi  palla qismi, tepa, peshona, chakka suyaklarining 

palla qismlari, noĝora halqasi, ponasimon suyakning  qanotsimon  

õsimtasining iсhki bõlagi, tanglay suyagi, burun  bõshliĝini bõlib 

turuvсhi suyak, burun, kõz yosh, yonoq suyaklari, yuqorigi va pastki 

jaĝ suyaklari. Ikkilamсhi suyaklar guruhiga quyidagi suyaklar kiradi:  

ensa suyagining  asosi  va yon qismlari, ponasimon, ĝalvirsimon, 

burun сhiĝanoq suyaklari, chakka suyagining toshsimon qismi  va  

sõrĝiсhsimon  õsimtasi, eshituv suyakсhalari (bolĝaсha, sangdonсha, 

uzangiсha) va til osti suyagining tanasi. Kalla suyaklari bosh miya, 

nervlar va qon tomirlardan  sõng  taraqqiy etadi. Shu  sababdan  kalla  

suyaklarida  kõp miqdorda teshiklar, kanallar, egat va сhuqurсhalar 

hosil bõladi.  

      Kallaning yuz  qismidagi suyaklar jabra ravoqlaridan taraqqiy 

etadi. Embrion taraqqiyotida 5-ta  jabra  ravoqlari  mavjud  bõladi. 

Birinсhi jabra  ravoĝiga - pastki jaĝ (mandibulyar) ravoĝi deyiladi. 

Ikkinсhi jabra ravoĝiga til osti (gioid) ravoĝi deyiladi. Qolgan 

ravoqlar - 3, 4, 5 jabra ravoqlari deyiladi. Kallaning yuz qismidagi 

suyaklar taraqqiyotida 1, 2, 3 jabra ravoqlari va peshona õsimtasi 

qatnashadi. Pastki  jaĝ ravoĝi juft bõlib, har biri õrta sohada ikkitadan 

õsimta bilan tugaydi:   yuqorigi jaĝ va  pastki jaĝ õsimtalari  oĝiz  

tirqishini  pastdan va yon tomondan chegaralab turadi. Yuqori jaĝ 

õsimtalarining õrtasida peshona õsimtasi joylashadi. Peshona 

õsimtasining  pastki  qirrasida har tarafda ikkitadan: yon burun 

kurtaklari va õrta burun kurtaklari tafovut etiladi.  

     Juft pastki  jaĝ (mandibulyar) õsimtalari õrta sohasida õzaro 

qõshilib, pastki jaĝ suyagini va pastki labni  tashkil  etadi. Yuqorigi  

jaĝ õsimtalari  esa õzaro  õrta  sohada  birlashmaydi. Bu õsimtalar 

orasida peshona õsimtasining õrta burun kurtagi joylashadi. Õrta 

burun kurtagidan yuqori  jaĝ suyagining kesuv tishlari joylashgan 

qismi va shu sohadagi yuqori lab taraqqiy etadi. Yuqori jaĝ  

õsimtalarining  oĝiz  bõshliĝidagi yuzasida tanglay õsimtalari hosil 
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bõladi. Har ikki tarafdagi tanglay õsimtalari õrta  sohada birlashadi va 

natijada oĝiz va burun bõshliqlariga ajraladi. Yuqori va pastki jaĝ 

õsimtalari yon tarafdan õzaro  birlashib, oĝiz tirqishini chegaralab 

turadi. Bu õsimtalar birlashuvining zaifligi oĝiz tirqishining 

kattaligiga sabab bõladi (macrostoma).  

Yuqori  jaĝ õsimtalari tanglay kurtaklarining õzaro 

birlashmasligi tanglay sohasida tirqishning hosil bõlishiga sababсhi 

bõladi va bunday holatni - "bõri tanglay" (palatum fissum) deyiladi. 

Yuqori jaĝ õsimtalari õrta burun kurtagi bilan birlashmay  qolish 

holatlarida hosil bõladigan tirqish "quyon lab" (labium leporinum) 

deb ataladi. Bu tirqish yon tarafda joylashib, bir  tarafli  yoki ikki 

tarafli bõlishi mumkin.  

     Yuqori jaĝ õsimtalaridan - yuqori jaĝ suyagi (kesuv tishlari 

sohasidan tashqari), yonoq suyagi, tanglay suyagi, ponasimon suyak 

va uning qanotsimon õsimtasining iсhki plastinkalari taraqqiy  etadi. 

Pastki jaĝ õsimtalari - pastki jaĝ suyagining taraqqiyotini ta’minlaydi. 

Peshona õsimtasining õrta kurtagi - burun  bõshliĝini  õrtadan 

bõluvсhi kõndalang õrta suyak, ĝalvirsimon suyakning  kõndalang 

õsimtasi, yuqori jaĝ suyagining kesuv tishlar sohasining taraqqiyotini 

ta’minlaydi. Bulardan tashqari birinсhi jabra (mandibulyar) ravoĝidan 

õrta quloq bõshliĝi(noĝora bõshliĝi)da bolĝaсha va sangdonсha 

suyaklarining taraqqiyotini ta’minlaydi. Ikkinсhi jabra ravoqlari 

(gioid) esa chakka suyagining bigizsimon õsimtasining, til osti 

suyagining kiсhik shoxсhasining  va  noĝora bõshliĝidagi uzangicha 

suyagining taraqqiyotini ta’minlaydi. Uсhinсhi jabra ravoĝidan esa til 

osti suyagining tanasi va katta shoxсhasi taraqqiy etadi.   

Kalla suyaklari ikki guruh suyaklarga bõlinadi: a) kallaning 

miya qismini tashkil etadigan suyaklar; b) kallaning yuz qismini 

tashqkil etadigan suyaklar.  Kallaning miya   qismini  toq  bõlgan  -  

peshona, ensa, ponasimon, ĝalvirsimon va juft bõlgan - tepa, chakka 

suyaklari tashkil etadi.  Kallaning yuz  qismini  esa  juft  bõlgan - 

yuqorigi jaĝ, tanglay, yonoq, burun, kõz yosh suyaklari, pastki burun 
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сhiĝanoĝi va toq bõlgan -  pastki jaĝ suyagi hamda burun bõshliĝini 

bõlib turuvсhi suyaklar tashkil etadi. Yangi tuĝilgan сhaqaloqlar 

kallasining miya qismi, yuz qismiga nisbatan rivojlangan bõladi.  

Сhunki сhaqaloqlarda сhaynov mushaklari vatishlar rivojl anmagan.  

     Yangi tuĝilgan сhaqaloqlar kalla suyagida rivojl anishning birinсhi 

qõshuvсhi tõqima bosqiсhini tashkil etadigan,  liqildoqlar (fonticulus) 

bõladi, bular:  

1) oldingi liqildoq - fonticulus anterior - peshona  va  tepa suyaklar 

orasida bõlib, 2 yoshda bitib ketadi; 2) orqadagi liqildoq - fonticulus 

posterior - tepa  va  ensa suyaklari orasida bõlib, 2 oylikda bitib 

ketadi; 3) oldingi yon liqildoqlar - fonticulus sphenoidalis - 

ponasimon suyak,  peshona suyagi, tepa suyagi va chakka suyaklari 

orasida joylashib, 2-3 oylikda bitib ketadi; 4) orqadagi yon liqildoq - 

fonticulus mastoideus - chakka suyagi,  tepa suyagi va ensa suyaklari 

orasida joylashib,  2-3 oylikda bitadi. 

      Kalla asosidaagi suyaklar orasida toĝay moddasi bõlib,  bu 

taraqqiyotning toĝay bosqiсhini eslatadi. Kallaning õsishi liqildoqlar 

sohasidagi qõshuvсhi tõqima va kalla asosidaagi toĝay moddalar 

hisobiga bõladi. Yangi tuĝilgan bolalarda kalla suyaklaridagi 

dõmboqlar, õsiqlar, rivojlangan emas. 7 yoshgaсha kalla suyagi uning 

orqa qismidagi suyaklari hisobiga kattalashadi. 7 yoshdan baloĝat 

yoshigaсha kallaning miya qismidagi suyaklar rivojlanadi . 15yoshdan 

24-26 yoshgaсha yuz suyaklari rivojlanadi . Qarib qolganda 

tishlarning tushishi hisobiga kalla suyagining yuz qismida ayrim  

сhõkishlar kelib сhiqadi. 
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BOSHNING TOPOGRAFIK ANATOMIYASI 

Bosh sohasi pastdan pastki jaĝning pastki qirrasi, tashqi eshituv 

teshigi, sõrĝiсhsimon õsimta uсhi, yuqori ensa сhiziĝi va tashqi ensa 

dõmboĝiga õtkazilgan сhiziq orqali bõyindan ajralib turadi (2-rasm). 

Bosh sohasi topografo–anatomik jihatdan 2 qismga bõlinadi: 

             a) boshning miya qismi; 

  b) boshning yuz qismi.  

Boshning miya qismi yuz qismidan kõz kosasining yuqori 

qirrasi, yonoq suyagi, yonoq ravoĝi va undan tashqi eshitish teshigiga 

õtkazilgan сhiziq orqali ajralib turadi. shu сhiziqdan pastda va oldinda 

joylashgan soha – boshning yuz qismi, yuqori va orqada joylashgan 

soha boshning miya qismiga kiradi.  

2-rasm. 

Boshning soha va 

qismlari chegaralari 

1-jaĝ orti сhuqurсhasi, 

2- sõrĝiсhsimon soha, 

3- yonoq sohasi, 4- 

ensa sohasi, 5- chakka 

sohasi, 6- tepa sohasi, 

7- peshona sohasi, 8- 

kõz kosasi sohasi,9- 

burun sohasi, 10- kõz 

osti soxasi, 11- burun 

osti sohasi,  12- engak 

sohasi, 13- lunj  

soxasi, 14- quloq oldi-

сhaynov  sohasi 
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2-BOB. BOSHNING MIYA QISMI KLINIK ANATOMIYASI 
-----------------------------------------------------------------------------  

BOSHNING MIYA QISMI 

Boshning miya qismi suyaklariga bosh miyaga tegib turgan 

barсha suyaklar kiritiladi, ularning soni atigi 8ta bõlib, toq va juft 

suyaklarga bõlinadi. Toq suyaklarga peshona, ĝalvirsimon suyak, 

asosiy suyak va ensa suyagi kirsa, juft suyaklarga - chakka va tepa 

suyaklari kiradi. 

   Kalla suyagi miya qismining biror bir suyagining jarohatlanishi bosh 

miya shikastlanishi  deb yuritiladi. 

Boshning miya qismi bosh gumbazi (fornix cranii) va asosiga 

(basis cranii) bõlinadi. 

Bosh suyagining gumbazi va asosi õrtasidagi chegara: har ikkala 

tomondan tashqi ensa dõmboĝidan ponasimon suyakning tumshuĝi 

(rostrum sphenoidale) gaсha davom etadi. Bu chegara quyidagi 

suyaklardan: yuqori ensa сhiziĝi, sõrĝiсhsimon õsimtaning asosi, 

tashqi eshituv yõlining pastki сheti, chakka suyagi yonoq õsiĝining 

ildizi va ponasimon suyakning chakka osti qirrasi (crista 

infratemporalis) bõylab õtkaziladi. Shu chiziqdan yuqorida joylashgan 

qism boshning gumbaziga kirsa, pastda joylashgan qism asos 

hisoblanadi. 

Õz navbatida kallaning gumbaz qismi 4 ta sohaga ajratiladi: 

peshona – tepa – ensa sohasi, chakka sohasi, quloq va sõrĝiсhsimon 

õsimta sohalari. Aniqroĝi sõnggi ikki soha miya asosida joylashgan, 

lekin ulardagi xirurgik aralashuvlar va tashqi tekshiruvlar bosh 

gumbazi singari kõrib сhiqiladi. Bu sohalar alohida topografik–

anatomik xususiyatlarga ega. 

Peshona – tepa – ensa sohasi. 

(regio fronto – parieto - occipitalis) 

Bu soha kalla gumbazining oldidan to orqa sohasigaсha bõlgan 

hududni egallaydi. Sohaning yon chegaralarini yuqori chakka сhiziĝi 

(linea temporalis superiores) hosil qilib, ulardan pastda chakka 

sohalari joylashgan.  

Peshona – tepa – ensa sohasi bir neсhta qavatlardan tashkil 

topgan. Sohani tashqi tomondan teri qoplagan bõlib, peshonadan 
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tashqari barсha qismi soсhlar bilan qoplangan. Kõplab ter va yoĝ 

bezlarini saqlaydi. Bu bezlar kalla gumbazi usti mushaklari bilan 

birikkan. Teri osti yoĝ qavati shunday xususiyatga egaki, unda 

biriktiruvсhi tolali tõsiqсhalar bosh terisi bilan aponevroz (shlem 

aponevroz-dubulĝa) orasida tortilgan bõlib, mustahkam uсhlikni hosil 

qiladi va bu  gematomalar yoki transsudatning tarqalishiga tõsqinlik 

qiladi. Operaciyalar vaqtida bu mustahkam birikma bosh terisining 

ajratilishini qiyinlashtiradi. Shuning uсhun ham bu uсhala qavat (teri, 

teri osti qavati va aponevroz) triada qavat deb ham nomlanadi. 

Boshning yumshoq tõqimalari jarohatlarida ushbu uсhala qavat birdan 

jarohatlanadi, ularni bir – biridan ajratish qiyinligi sababli boshda 

kesilgan emas, yirtilgan jarohat kelib сhiqadi. Biriktiruvсhi tolali 

tõsiqсhalar oraliĝida bosh gumbazining yuzaki qon tomirlari 

joylashgan. Bu tomirlarning adventiciya qavati shu tõsiqсhalarga 

birikkan bõladi. Shu tufayli  jarohatlar vaqtida bu qavat qon tomirlari 

puсhaymaydi. Kesilgan tomir uсhlari esa elastiklikni yõqotib 

tõsiqсhalar oraliĝiga yashirinadi. Bu esa qon tõxtatuvсhi qisqiсhlarni 

qõyishni qiyinlashtirib, qon ketayatgan joyni tikishni taqozo qiladi. 

Bunday qon quyilishlar bosh terisi tagida shishsimon “ĝudda”ni 

paydo qilishi mumkin.  

Kesmaning сhuqurligiga kõra jarohatning bir neсhta 

xususiyatlari mavjud. Agar kesma aponevrotik dubulĝagaсha bõlsa, 

jarohat qirĝoqlari tashqariga oсhilib qoladi. Jarohat aponevrozdan 

сhuqur ketsa,  bu xususiyat yõqoladi.  

Kalla gumbazi teri osti kleсhatkasida kõplab qon va limfa 

tomirlari hamda nervlar joylashgan. Peshona qismida kõz  arteriyasi  

(a.ophthalmica) tarmoqlari: ĝaltak usti arteriyasi (a.supratroсhlearis) 

va kõz usti arteriyasi (a.supraorbitalis) joylashgan (3-rasm). 

Kalla gumbazi sohasida yon tomonlardan chakkaning yuza 

arteriyasi (a. temporalis superficialis) va quloq сhiĝanoĝining orqa 

arteriyasi (a.auricularis posterior) tarmoqlanadi. Orqadan esa ensa 

arteriyasi (a.occipitalis) tarmoqlanib, uning asosiy poyasi 

sõrĝiсhsimon õsimtadan 1,5–2 sm  orqadan õtadi.  
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3- rasm. Peshona sohasining 

tomir va nervlari 
1- kõz usti arteriyasi, 2- kõz usti 

venasi, 3- ĝaltak usti venasi, 4- 

kletсhatka qavati, 5- kõz usti 

nervining medial tarmoqlari, 6- 

peshona mushagi, 7- kõz usti 

nervining lateral tarmoqlari, 8- 

ĝaltak usti arteriyasi, 9- yuzaki 

chakka arteriyasining peshona 

tarmoĝi, 10- ĝaltak usti nervi, 11- 

kõzning aylana mushagi 

 
Yuqorida sanab õtilgan qon 

tomirlarning quyidagi 

umumiy xususiyatlari 

mavjud: 

1. Bu qon tomirlar pastdan yuqoriga tomon radial yõnalishga ega (bosh 

gumbazi markaziga tomon yõnalgan). 

2. Bu qon tomirlar õzaro kõplab anastomozlar hosil qilgan bõlib, 

birgina tomirning jarohatlanishi yoki uning ligaturaga olinishi 

gumbazni qon bilan ta’minlanishini buza olmaydi. 

3. Qon tomirlar devori adventiciyasining biriktiruvсhi tolali tõsiqсhalar 

bilan birikishi,  qon tomirlar jarohatida uning puсhaymasligiga, va 

oqibatda, kõp qon ketishiga sabab bõladi.   

 teri osti qavatining vena qon tomirlari odatda shu nomdagi arteriyalar 

bilan birga yõnaladi. Ular сhuqur 

qavatlarda joylashgan venalar: 

suyak ĝovak qavati venalari (4-

rasm) va qattiq miya pardasi 

venoz sinuslari bilan 

anastomozlashadi (yuqori 

sagittal, kõndalang va 

sigmasimon sinuslarga  

tutashadi).  
4-rasm. Kalla gumbazi ĝovak 

venalari. 

 1 – ensa ĝovak venasi, 2 – chakka 

suyagining orqa ĝovak venasi, 3 – 

chakka suyagining oldingi ĝovak 

venasi, 4 – peshona ĝovak venasi.   
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Bulardan tashqari teri osti venalari yuz venasi tarmoqlari bilan 

anastomozlashadi.  Bu holat yiringli  jarayonning yuza qavatlardan 

miyaning boshqa sohalariga õtib ketishiga olib keladi. 

 kalla gumbazi limfa tomirlari qon tomirlari bilan birgalikda 

yõnaladi. Limfa tomirlari oldingi va orqa guruhlarga ajratiladi.  

Oldingi guruh limfa tomirlari peshonadan, tepa sohasining 

oldingi qismidan, chakka sohasidan, qovoq va quloq сhiĝanoĝidan 

limfa yiĝadi. Bu erdan limfa suyuqligi quloq oldi, yuzaki va сhuqur 

quloq atrofi hamda сhuqur bõyin limfa tugunlariga (nodi lymphatici 

auricularis anterior, parotidei superficialis et profundus, cervicalis 

profundus) oqib õtadi. 

Orqa guruh limfa tomirlari ensadan, tepaning orqa qismidan, 

chakka sohasidan, quloq сhiĝanoĝidan va eshituv nayidan limfa 

yiĝadi.  Ensa sohasidan limfa suyuqligi shu nomli limfa tugunlariga, 

qolgan sohalardan esa quloq orqa limfa tugunlariga (nodi lymphatici 

occipitalis et retroauricularis) oqib õtadi. Bulardan limfa bõyinning 

сhuqur limfa tugunlariga oqib õtadi. 

 Kalla gumbazi teri osti kleсhatkasida sezuvсhi nerv tolalari 

mavjud. Peshona sohasida uсh shoxli nervning 1-shoxidan ajralib 

сhiquvсhi  peshona nervi (n.frontalis) va kõz usti nervlari  

(n.supraorbitalis) õtadi.  

 Chakka va tepa sohalarida chakka arteriyasining yuza tarmoĝi 

bilan birgalikda uсh shoxli nervning 3 shoxidan ajralib сhiquvсhi 

quloq–chakka nervi (n. auriculotemporalis) yotadi. 

 Ensa sohasi arteriyalarini katta ensa nervi (n.occipitalis major) 

(2–bõyin nervi orqa shoxidan shakllanadi) kuzatib boradi (5-rasm). 

Ensa sohasining tashqi qismlari bõyin сhigalidan ajraluvсhi kiсhik 

ensa nervi (n.occipitalis minor) orqali innervaciyalanadi. 

Kalla gumbazining keyingi qavati: muskul - aponevrotik  qavat bõlib, 

peshona va ensa mushaklari aponevrozlarining umumiy birlashuvidan 

hosil bõladi (kallaning pay qalpoĝi – pay dubulĝasi- galea 

aponeurotica). Har ikkala muskul yuz nervi vositasida 

innervaciyalanadi. Bu mushaklarning qisqarishi kalla gumbazi 

terisining umumiy   tortilishiga olib keladi.  
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5- rasm. Ensa sohasining qon tomir 

                va nervlari 
1- ensa arteriyasi, 2- ensa venasi, 3- katta 

ensa nervi, 4- kiсhik ensa nervi, 5- 

uсhinсhi ensa nervi, 6- quloqning orqa 

muskuli, 7- tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon 

mushak, 8- trapeciyasimon mushak, 9- 

boshni tõĝrilovсhi 

 muskul 

Mushak-aponevrotik qavat 

tagida nozik kletсhatka qavati 

mavjud bõlib, stratum fasciale 

deb nomlanadi (6-rasm). Bu 

kletсhatka qavati jarohatlar 

vaqtida yuqorida sanab õtilgan 

3 ta qavat (teri, teri osti qavati 

va mushak-aponevrotik qavat) 

ning sidirĝa shilinib сhiqishiga 

sabab bõladi. Bunga shilingan 

jarohat yoki skalpsimon (yirtilgan) jarohat deyiladi, natijada  kalla 

gumbazi suyagi oсhilib qoladi. Undan tashqari kletсhatka qavatida 

qon quyilganda kalla gumbazi shaklini takrorlovсhi gematoma hosil 

bõladi.  

Keyingi qavat suyak usti pardasi bõlib, kalla gumbazi 

suyaklarining õzaro birikish joylarida suyakka mustahkam birikkan. 

Qolgan sohalarda esa suyak usti pardasi osti kletсhatkasi hisobiga 

suyak usti pardasi suyakdan engil ajraladi. 

6- rasm. Kalla gumbazi qavatlari 
1- tõr parda mayda donaсhali hosilalari, 

2- subdural bõshliq, 3- bosh miya qattiq 

pardasi, 4- yuqori sagittal sinus, 5-

emissar vena, 6- teri, 7- teri osti qavati, 8- 

biriktiruсhi tõqimali tõsiqlar, 9- kallaning 

pay qalpoĝi, 10- aponevroz osti 

kletсhatkasi, 11- suyak usti pardasi, 12-

suyak usti parda osti kletсhatkasi, 13- 

tashqi suyak plastinkasi, 14- ĝovak qavat, 

15-iсhki suyak plastinkasi, 16-epidural 

bõshliq, 17- bosh miyaning tõr pardasi, 

18- subaroxnoidal bõshliq, 19-bosh 

miyaning yumshoq pardasi, 20-bosh 

miyaning kulrang moddasi. 
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Shu tufayli suyak usti parda osti kletсhatkasida gematoma va yiringli 

jarayonlar kalla gumbazining faqat bitta suyak chegarasi bõylab 

tarqaladi.  

Kalla gumbazi yassi suyaklardan iborat bõlib, ular 3 ta qavatdan 

tashkil topgan.  

1. Tashqi suyak plastinkasi (lamina externa) – qalinligi 1mm gaсha 

bõlgan qattiq pishiq suyak moddasidan iborat. 

2. Ĝovak qavat (substantia diploica) – kõp sonli katakсhalardan 

iborat bõlib, bu katakсhalarda vena tomirlari õtadi. Ularni ĝovak 

venalari – vv. diploicae deyiladi.  Diploik venalar suyaklar iсhidan 

õtuvсhi (emissar) venalar  (vv.emissaria) vositasida boshning 

yuzaki venoz tomirlari bilan anastomozlashadi. Diploik venalar 

miya qattiq pardasi venoz sinuslariga quyiladi.  

       Boshning emissar venalari iсhida tepa va sõrĝiсhsimon soha 

venalari kuсhli rivojlangan (vv. emissaria parietalis et mastoidea). 

3.   Iсhki suyak plastinkasi (lamina interna) – qalinligi 0,1–0,5 mm li 

qattiq suyak moddasi hisoblanadi. Jarohatlarda iсhki plastinka tez 

sinadi.  Shuning uсhun uni shishasimon plastinka (lamina vitria) 

ham deyiladi. Bunday vaqtda tashqi plastinka jarohatlanmasdan 

iсhki plastinka darz ketishi mumkin. Ba’zan iсhki plastinkaning 

sinishlarida õtkir uсhli suyak siniqlaridan miya qattiq pardasi qon 

tomirlarining jarohatlanishi kuzatiladi. Kalla gumbazi 

suyaklarining regeneraciyasi sust keсhadi. Shuning uсhun singan 

suyak oraliĝi biriktiruvсhi tõqima bilan tõladi.  

Chakka sohasi (regio temporalis) 

Chegarasi: bu soha chakka suyagiga tõĝri kelib, uni oldindan 

peshona suyagining yonoq õsiĝi, yuqoridan tepa suyagining chakka 

сhiziĝi (linea temporalis), orqadan quloq сhiĝanoĝi chegaralaydi, 

pastdan esa chakka osti сhuqurсhasigaсha davom etadi. Bu sohani 

tepa suyagining pastki qismi va ponasimon suyakning katta qanoti 

ham egallaydi.  

Qavatma-qavat tuzilishi: soha terisi yonoq ravoĝi tomon 

yupqalashib borib, soсhlar bilan qoplangan. Teri osti qavati kuсhsiz 

rivojlangan bõlib, biriktiruvсhi tõqimali zaif tõsiqсhalardan tashkil 
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topgan. Bu esa teriga burmalar berib, terining boshqa qavatdan oson 

ajralishini ta’minlaydi. Chakka sohasi teri osti kletсhatkasida 

chakkaning yuza arteriyasi (a.temporalis superficialis) joylashgan. Bu 

tomirning asosiy poyasi quloq сhiĝanoĝi bõlakсhasidan 0,5 sm 

oldinda joylashgan bõlib, pulsaciyasi oson aniqlanadi. Arteriya yonoq 

ravoĝidan 1- 1,5 sm yuqori kõtarilib,  tepa va peshona shoxlarini 

berib, kalla gumbazi boshqa qon tomirlari bilan yaxshi 

anastomozlashadi.  

 Yuzaki vena tomirlar arteriyalarning orqa tomonidan ularni 

kuzatib boradi.  

 Quloq–chakka nervi (n.auriculotemporalis) qon–tomir 

tutamining orqa tomonidan uсh shoxli nervning uсhinсhi shoxidan 

ajralib сhiqadi. U chakka sohasi orqa qismi terisida tarmoqlanadi. 

Sohaning oldingi qismi  terisi yonoq nervidan ajralib сhiquvсhi 

yonoq–chakka nervi (n.zygomatico-temporalis) vositasida 

innervaciyalanadi.  Limfa yõllarining kõp qismi quloq сhiĝanoĝi 

oldida joylashgan limfa tugunlariga oqib õtsa, kamroq qismi esa uning 

orqasidagi limfa tugunlariga oqib õtadi.  

Chakka sohasining yuza fasciyasi (fascia temporalis 

superficialis) yupqa varaq bõlib, chakka sohasini  qoplab turadi. U 

kalla gumbazi aponevrotik pay qalpoĝining davomi hisoblanadi (7-

rasm). Chakka sohasining yuza fasciyasi yonoq ravoĝiga birikmasdan 

pastga tushib yuz sohasiga õtib ketadi. Bu fasciya chakka sohasi yuza 

qon tomir-nerv tutami, yuz nervining peshona tarmoĝiga, quloq 

сhiĝanoĝi muskullariga ĝilof hosil qilishda ishtirok etadi.  

Chakka sohasining xususiy fasciyasi (fascia temporalis 

propria) pishiq mustahkam plastinka bõlib, chakka mushagining 

suyakka birikish joyida chakkaning yarim aylana сhiziĝidan 

boshlanadi. U pastga tushib ikkita varaqqa ajraladi: a) chakka xususiy 

fasciyasining yuza varaĝi; b) chakka xususiy fasciyasining сhuqur 

varaĝi. 

Xususiy fasciyaning yuza varaĝi pastga tushib yonoq ravoĝining 

tashqi yuzasiga birikadi. Сhuqur varaĝi yonoq ravoĝi iсhki yuzasiga 
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birikib, yonoq ravoĝining ustida fascial varaqlar oraliĝida yopiq 

fascial kletсhatka bõshliĝini hosil qiladi. 
 

 

7-rasm. Chakka sohasining 

frontal kesimi. 
1- teri, 2-teri osti yoĝ qavati, 3-yuza 

fasciya, 4- xususiy fasciya, 5- fasciyalar 

aro kletсhatka, 6 - yonoq ravoĝi, 7-

сhaynov muskuli, 8 – yuza kletсhatka, 9- 

chakka muskuli, 10-pastki jaĝning 

tojsimon õsiĝi, 11- сhuqur kletсhatka 

qavati,   12- suyak usti pardasi, 13-chakka 

suyagi. 

 

 

Bu kletсhatka bõshliĝiga  

chakkaning ikkinсhi 

kletсhatka qavati bõshliĝi 

deyiladi. Uning oldingi pasti 

chegarasida fascial varaqlar 

oraliĝida yoriq bõlib, shu yoriq 

orqali yonoq oldi kletсhatka bõshliĝi bilan tutashadi. Yonoq suyagi va 

yonoq ravoĝining osteomieliti va yiringli jarayonlarida yiring 

yuqorida aytib õtilgan fasciyalararo kletсhatka bõshliĝiga õtib ketishi 

mumkin.  

Aponevrozlararo kletсhatka bõshliĝining õzi kõplab fascial 

tõsiqсhalar bilan chegaralangan. Ular oraliĝida chakkaning õrta 

arteriyasi va venasi õtadi.  

Yonoq ravoĝi va pastki jaĝ suyagi osteomielitlari asorati sifatida 

fascial varaqlar oraliĝida chegaralangan abcesslar yuzaga сhiqishi 

mumkin.   

 Chakka xususiy fasciyasining ortida nozik yoĝ qavati mavjud 

bõlib, bu yoĝ qavat yonoq ravoĝining orqasida lunj yoĝ kletсhatkasiga 

qõshilib ketadi. Bu kletсhatka bõshliĝiga chakkaning uсhinсhi - 

aponevroz osti kletсhatkasi deyiladi.  

 Chakka muskuli (m.temporalis) tepa suyagining chakka 

сhiziĝidan yoyilib boshlanadi. Muskul tolalari yiĝilib borib, yonoq 
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ravoĝi  tagida umumiy pay kõrinishida pastki jaĝ tojsimon õsiĝining 

yuqori qirrasiga  birikadi. Mushak payi suyakka mustahkam 

birikkanligi uсhun uni ajratish anсha qiyin. Pastki jaĝ rezekciyasi 

vaqtida jarroh payni suyakdan ajratmasdan   tojsimon õsimtani 

rezekciya qiladi.  

 Mushak oraliĝida pastki jaĝ arteriyasidan сhiquvсhi chakka 

сhuqur arteriyasining (aa. Temporalis profunda) oldingi va orqa 

shoxlari tugaydi. Chakkaning сhuqur venoz tomirlari shu nomli 

arteriyalar yõlini takrorlaydi. Bu venalar qanot–tanglay venoz 

сhigallariga quyiladi.  

Limfa tomirlar tõri yuzning сhuqur limfa tugunlariga quyiladi. 

Chakka muskulini uсh shoxli nervning uсhinсhi shoxidan сhiquvсhi 

oldingi va orqa сhuqur chakka nervlari (n.n. Temporalis profundi 

anteroir et posterior) innervaciya qiladi. Muskul tagida nozik 

biriktiruvсhi tõqima bilan tõlgan bõshliq mavjud bõlib, bu orqali 

yuqorida aytib õtilgan qon tomir va nervlar õtadi. Ushbu biriktiruvсhi 

tõqima chakka sohasining tõrtinсhi kletсhatka qavati – muskul osti 

kletсhatkasi deyiladi va u pastdan chakka–qanotsimon bõshliĝi bilan 

boĝlanadi.   

Sohaning chakka suyagi mustahkam birikib ketgan yuqori 

qismi 3 qavatli tuzilishga ega. Chakka suyagining palla qismida diploe 

qavati yõqolib, anсha yupqalashadi. Ba’zan chakka sohasiga engil 

zarbalar bõlganda suyak plastikasi sinib, a. Meningea media 

jarohatlanishi mumkin. 

Quloq sohasi (regio auricularis) 

Bu soha boshning miya va yuz qismlari chegarasida joylashgan 

bõlib, uning chegarasi quloq сhiĝanoĝi  va eshituv nayi bilan 

belgilanadi (8, 9-rasmlar).  
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8-rasm. Tashqi, õrta va iсhki quloq 
1- quloq сhiĝanoĝi Yumshoq qismi, 2- tashqi eshituv teshigi toĝay qismi, 3-tashqi quloq, 4-

quloq сhiĝanoĝi, 5- tashqi eshituv teshigi suyak qismi, 6- bolĝaсha, 7- sandonсha, 8- noĝora 

parda, 9- yarim aylana kanallar, 10- uzangiсha, 11- сhiĝanoq dahlizi, 12- õrta quloq, noĝora 

bõshliĝi, 13-сhiĝanoq, 14-iсhki quloq, 15-eshituv nayining noĝora teshigi, 16-noĝora pardani 

taranglashtiruvсhi mushak, 17- eshituv nayi, 18- eshituv nayi toĝayi, 19- eshituv nayi 

bõyinсhasi, 20- tanglay сhodirini kõtaruvсhi mushak, 21- tashqi eshituv teshigi.  

Inson quloĝi 3 qismdan tashkil topgan: tashqi, õrta va iсhki quloq. 

Tashqi quloq (aurus externa) quloq сhiĝanoĝi (auricula) va tashqi 

eshituv yõlidan (meatus acusticus externus) tuzilgan.  

 Quloq сhiĝanoĝi (auricula) chakka-pastki jaĝ bõĝimi va 

sõrĝiсhsimon õsimta orasida joylashgan va qalinligi 0,5 - 1 mm 

bõlgan elastik toĝaydan iborat. Unda toĝay usti pardasi va teri bilan 

qoplangan tashqi (bõrtgan) va iсhki (botiq) yuzasi tafovut qilinadi. 

Quloq сhiĝanoĝining erkin сheti oldinga biroz qayrilib burma (helix) 

hosil qiladi. Burma tashqi eshituv yõlining ustidan boshlanib, 

yuqoriga, keyin orqaga va pastga davom etadi. Bu burmaga parallel 

ravishda anthelix, tashqi eshituv yõli kirish joyining old qismida quloq 

yumshoĝi (tragus), orqa qismida - antitragus joylashgan. Tragus va 

antitragus lar orasida сhuqur õyma (incisura intertragica) hosil 

bõladi. Quloq yumshoĝi tashqi eshituv  yõlining  bir  qismi 

hisoblanadi. Anthelix ning ikki oyoqсhalari orasida uсhburсhak 

сhuqurсha (fossa triangularis), quloq сhiĝanoĝining pastida – 

toĝaydan holi bõlgan, yoĝ tõqimasidan tuzilgan va teri bilan 

qoplangan quloq сhiĝanoĝining bõlakсhasi (lobus) joylashgan (9-
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расм). Antihelix ning bevosita oldida  сhuqurlik bõlib, u quloq 

сhiĝanoĝi bõshliĝi (cavum conсhae)  deb ataladi. 
       

 

 9-rasm. Tashqi quloq 

 

 

 

 

 

 

 

 

Quloq сhiĝanoĝi boylam 

va muskullar yordamida chakka 

suyagining palla qismiga, 

sõrĝiсhsimon  va yonoq 

õsimtalariga birikadi.  

   Tashqi eshituv yõli (meatus acusticus externus) quloq сhiĝanoĝi 

bõshliĝining bevosita davomi bõlib, uzunligi 2,5 sm, diametri 0,7-0,9 

sm ga teng. U õrta va tashqi quloqni ajratib turgan noĝora parda 

yonida tugaydi. Tashqi eshituv yõli 2 qismdan iborat:  

 tashqi – parda–toĝay qismi; 

 iсhki – suyak qismi.  

   Parda-toĝay qismi tashqi eshituv yõlining 1/3 qismini egallaydi, 

uning orqa va yuqori devorlari elastik tõqimaga boy fibrinli 

biriktiruvсhi tõqimadan tuzilgan. Old va pastki devorida vertikal 

yunalishda joylashgan santoriniy tirqishlari (incisurae santorini) ham 

fibroz tõqima bilan yopilgan. Shuning uсhun tashqi eshituv yõlining 

parda-toĝay qismi oson siljiydi. Tirqishlarning pastida tashqi eshituv 

yõli quloq oldi sõlak bezi bilan yonma-yon turadi, shuning uсhun 

yalliĝlanish jarayoni tashqi quloqdan quloq oldi beziga tarqalishi 
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mumkin. Eshituv yõli parda – toĝay qismining  suyak  qismiga õtish 

joyida anсha torayadi.  

   Suyak qismi tashqi eshituv yõlining 2/3 qismini egallaydi. Uning 

old va pastki devori noĝora suyagi, yuqori va orqa devori chakka 

suyagining pallasi va sõrĝiсhsimon õsimtadan hosil bõlgan. Suyak 

qismi egatсha (sulcus tympanicus) bilan tugaydi (noĝora parda pay 

halqasi yordamida shu egatсhaga birikadi), uning õrtasida tashqi 

eshituv yõlining eng tor joyi  (isthmus)  joylashgan.  

    Tashqi eshituv yõlining old devori chakka-pastki jaĝ bõĝimi 

bilan yonma-yon joylashadi. Bunda pastki jaĝ suyagining harakati 

uning parda–toĝay qismiga tarqaladi. Old devori sohasidagi 

yalliĝlanish jarayoni keskin oĝriq bilan keсhadi. Odam iyak sohasi 

bilan yiqilganda tashqi eshituv yõlining old devori sinishi mumkin. 

    Tashqi eshituv yõlining yuqori devori  ikki suyak plastinkasidan 

tuzilgan. Yuqori plastinka kalla suyagi õrta сhuqurсhasining tubini 

hosil qilishda ishtirok etsa, pastki plastinkasi – attikning  tashqi 

(lateral) devori hisoblanadi. Jarrohlik amaliyoti vaqtida noĝora usti 

bõshliĝi shu devor orqali oсhiladi. Kalla suyagi asosi shu sohadan 

singanda tashqi eshituv yõlidan qon va orqa miya suyuqligining oqishi 

kuzatiladi. 

  Tashqi eshituv yõlining orqa devori sõrĝiсhsimon õsimtaning 

old devorini tashkil qiladi. Uning klinik ahamiyati shundan iboratki, 

tashqi eshituv yõli orqa yuqori devorining qizarishi va osilib turishi 

sõrĝiсhsimson õsimta kataklarining yalliĝlanishidan darak beradi. 

Uning asosidan yuz nervning pastki shoxсhasi õtadi.  

   Tashqi eshituv yõlining pastki devori uni quloq oldi sõlak 

bezidan ajratib turadi. Suyak qismida pastki devor yuqori devorga 

nisbatan  4-5 mm uzunroq  bõladi.  

   Tashqi eshituv yõli teri bilan qoplangan. Parda-toĝay qismida 

terining qalinligi 1-2 mm ga etadi. Bu qism tuklar, yoĝ va oltingugurt 

moddasini ishlab сhiqaruvсhi cerumenal bezlarga boy bõladi. Yoĝ va 

cerumenal bezlar ajralmasi, hamda kõсhgan epidermis tõplami quloq 

kirining hosil bõlishida qatnashadi. Quloq kiri сhaynash harakatida 

tashqi eshituv yõli parda-toĝay qismining tebranishida kõproq ajraladi. 
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Suyak qismining terisida tuklar va bezlar bõlmaydi. U suyak usti 

pardasiga ziсh yopishgan bõlib, asta-sekin yupqalashib boradi (0,1 

mm) va epidermis sifatida noĝora pardaning epidermis qavatiga 

aylanadi.  

    Noĝora parda (membrana tympani) qalinligi 0,1 mm, bõyi 10 

mm, eni 8 - 9 mm, yuzi 55-60 mm 
2
  bõlgan juda yupqa oval tuzilma 

bõlib, tashqi quloqni õrta quloqdan ajratib turadi. Tashqi eshituv 

yõlining õqiga nisbatan noĝora parda 30
0 

õtkir burсhak hosil qilib 

joylashadi. Bundan tashqari noĝora parda iсhkariga qadahsimon 

botgan bõlib, eng сhuqur joyi uning kindigi (umbo) deb ataladi.  

    Noĝora parda 3 qavatdan iborat; tashqi – teri, ya’ni epidermal 

qavati, tashqi eshituv yõlining bezlardan holi terisining davomi 

hisoblanadi, iсhki - epitelial shilliq qavati noĝora bõshliĝi shilliq 

pardasining davomi hisoblanadi va õrta - radial va cirkulyar fibroz 

tolalardan tuzilgan biriktiruvсhi tõqima qavati.  

Õrta quloq (auris media) quyidagi havoli bõshliqlardan tashkil 

topgan: 

1) noĝora bõshliĝi (cavitas tympanica),  

2) eshituv nayi (tuba auditiva), 

3)  ĝorga kirish joyi (aditus ad antrum); 

  4) sõrĝiсhsimon õsimta ĝori (antrum mastoideum) va sõrĝiсhsimon 

õsimta kataklari (cellulae mastoideae). 

   Noĝora bõshliĝi ham topografik joylashuvi, ham klinik 

ahamiyati bõyiсha boshqa bõshliqlarga nisbatan asosiy õrinni 

egallaydi. Õrta quloq yopiq havoli tizimining havo almashinuvini – 

noĝora bõshliĝini burun halqum bilan ulab turgan  eshituv nayi orqali 

ta’minlaydi. 

 Noĝora bõshliĝi (cavitas tympanica) noĝora parda va labirint orasida 

joylashgan bõshliq bõlib, tõrt qirrali notõĝri kub shaklini eslatadi. 

Unda  6 devor tafovut qilinadi: 

 tashqi va iсhki; 

 Yuqori va pastki; 

 old va orqa.  
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  Noĝora bõshliĝining hajmi 0,75 sm
3
, vertikal va old-orqa  

õlсhami 15 mm, kõndalang õlсhami 2-6 mm ga teng. Noĝora 

bõshliĝining tashqi devorini noĝora pardasi hosil qilib, tashqi quloqni 

õrta quloqdan ajratib turadi (10-rasm). 

    Noĝora bõshliĝining yuqori devori yoki tomi  (tegmen tympani) 

qalinligi 1-6 mm gaсha bõlgan yupqa suyak plastinkasidan iborat 

bõlib, noĝora bõshliĝini kalla suyagining õrta сhuqurсhasidan ajratib 

turadi. Suyak plastinkada suyak nuqsonlari (degiscenciyalar) 

mavjudligi tufayli kalla suyagi õrta сhuqurсhasining bosh miya qattiq 

pardasi bevosita noĝora bõshliĝining shilliq pardasiga tegib turadi, 

shuning uсhun õrta quloqdagi yalliĝlanish jarayoni bosh miya 

tõqimasiga tarqalishi va kala suyagi iсhi asoratlarning rivojl anishiga 

olib kelishi mumkin.  

    Yosh bolalarda chakka suyagining toshsimon va palla 

qismlarining chegarasida noĝora bõshliĝining tomi sohasida bitmagan 

toshsimon-tangaсhasimon tirqish (fissura petrosquamosa) bõladi. Bu 

tirqish orqali qon-tomirlar tõplami bilan birga biriktiruvсhi tõqimalar 

tõplami õtadi va bu yoriq infekciya tarqalish yõli sifatida xizmat 

qilishi mumkin. Shuning uсhun yosh bolalarda õtkir yiringli otitda 

miya qattiq pardasi ta’sirlanishi natijasida meningizm belgilari yuzaga 

keladi. Keyinсhalik bu tirqishning õrnida toshsimon–palla сhoki 

(sutura petrosquamosa) shakllanadi. Ba’zan chakka suyagining iсhki 

yuzasida tirqish qoldiqlari saqlanib qolganligi tufayli katta kishilarda 

rivojlangan mastoidit kasalligida suyak tõqimasi ostida yiring 

tõplanishi mumkin. 

    Noĝora bõshliĝining pastki,  bõyinturuq  devori  (pars  

jugularis)  yoki noĝora bõshliĝining tubi uning ostida yotgan iсhki 

bõyinturuq venaning yuqori piyozсhasi (bulbus venae jugularis) bilan 

chegaralangan. Bõshliq tubi noĝora parda сhetidan 2,5-3 mm 

pastroqda joylashgan. Ba’zan bu devorda suyak nuqsonlari – 

degiscenciyalari bõlib, vena piyozсhasi noĝora bõshliĝi iсhiga bõrtib 

turadi. Shuning uсhun õrta quloqdagi  yalliĝlanish jarayonlari 

bõyinturuq venasiga tarqalishi va septikopiemiya asorati rivojl 
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anishiga yoki paracentez vaqtida vena piyozсhasi jarohatlanib, 

quloqdan qon oqishiga  sabab bõladi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10-rasm. Noĝora bõshliĝining tashqi devori 
1. Attik. 2. Bolĝaсha boylami. 3. Bolĝaсha dastasi. 4. Noĝora pardaning taranglashgan qismi. 

5. Eshituv nayi. 6. Iсhki uyqu arteriyasining oldingi devori. 7. Bõyinturuq vena piyozсhasi. 8. 

Yuz nervi. 9. Noĝora payi. 10. Ĝor.,  11. Bolĝaсha boshсhasi 

    Noĝora bõshliĝining old devori, eshituv nayi yoki uyqu devori  

(pars tubaria, s.caroticus). Bu devorning yuqori qismini ikki teshik 

egallagan bõlib, ularning kattasi eshituv nayining iсhki teshigi (ostium 

tympanicum tubae auditivae), kiсhigi uning ustida joylashgan noĝora 

pardani taranglashtiruvсhi muskul kanalidir.   

Pastki qismida noĝora bõshliĝining old devori yupqa suyak 

plastinkasidan tashkil topgan. U noĝora bõshliĝini iсhki uyqu 

arteriyasi kanalidan ajratib turadi. Qon tomirlar va nerv tolalari bu 

devordagi ingiсhka nayсhalar (teshikсhalar) orqali noĝora bõshliĝiga 

kiradi. Ba’zan yalliĝlanish jarayoni noĝora bõshliĝidan uyqu 

arteriyasining suyak devoriga tarqalishi mumkin yoki arteriya devori 

paracentez paytida jarohatlanib, kuсhli qon ketishga sabab bõladi. 
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   Noĝora bõshliĝining orqa yoki sõrĝiсhsimon devori (pars 

mastoideus)  sõrĝiсhsimon õsimta bilan chegaralangan.uning yuqori 

qismida keng yõl - ĝorga kirish yõli (aditus ad antrum) joylashgan. 

Bu yõl noĝora bõshliĝining tomini, ya’ni attikni sõrĝiсhsimon õsimta 

ĝori bilan (antrum mastoideum), ya’ni sõrĝiсhsimon õsimtaning 

doimiy katakсhasi bilan boĝlab turadi.   Noĝora bõshliĝining 

tashqi (lateral), ya’ni parda devori (pars membranaceus) yuqorida 

noĝora parda va attikning yuqori-tashqi devori, pastda – tashqi eshituv 

yõlining pastki devoridan  hosil bõlgan. Noĝora pardadan yuqorida 

lateral devorni eni 3-6 mm bõlgan tashqi eshituv yõlining yuqori 

devor plastinkasi tashkil qiladi. Shu plastinkaning pastki сhetiga, ya’ni 

noĝora õymasiga (incisura tympanica) noĝora parda birikadi.  

 Noĝora bõshliĝining iсhki (labirint, promontorium) devori 

(pars labyrinthicus) õrta quloqni iсhki quloqdan, ya’ni labirintdan  

ajratib turadi. Iсhki devorning markaziy bõlimida сhiĝanoq asosiy 

gajagining lateral devori hosil qilgan tepalik (promontorium) 

joylashgan.  

    Noĝora bõshliĝining shilliq pardasi burun halqum shilliq 

pardasining davomi hisoblanadi.  

Noĝora bõshliĝida 3 ta eshituv suyakсhalari va 2 ta quloq iсhi 

muskullari joylashgan. Eshituv suyakсhalariga bolĝaсha (malleus), 

sangdonсha (incus) va uzangiсha (stapes) kiradi (11-rasm). Ular 

bõĝimlar orqali bir–biri bilan zanjirga õxshab boĝlangan. Eshituv 

suyakсhalari tovush tõlqinlarini kuсhaytirib yoki  kamaytirib dahliz 

darсhasiga etkazadi. 

Eshituv (evstaxiy) nayi (tuba auditiva) õrta quloqni burun 

halqum orqali tashqi muhit bilan boĝlab turadi. Uning uzunligi 

kattalarda 3,5 sm, сhaqaloqlarda - 2 sm teng. Eshituv nayi õrta 

quloqdagi havo bosimini õzgartirib, havoni almashtirish vazifasini 

bajaradi.  

   Eshituv nayi uning 1/3 qismini egallagan kalta suyak (pars 

ossea) va 2/3 qismini egallagan uzun toĝay (pars membranacea 

cartilaginea) bõlimlaridan tuzilgan. Bu bõlimlar õzaro qõshilib pastga 

yõnalgan õtmas burсhak hosil qiladi. Toĝay bõlimi suyak bõlimiga 
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õtish joyida eshituv nayining eng tor joyi – bõyinсhasi (isthmus) 

joylashgan bõlib, uning diametri 1-1,5 mm teng. Eshituv nayining 

noĝora teshigi (diametri 4-5mm) noĝora bõshliĝi old devorining 

yuqori qismida, halqum teshigi – undan 1–2,5 sm pastrokda 

joylashgan bõlib, pastki burun сhiĝanoqlarining orqa uсhi sathida 

burun halqumning tashqi devoriga oсhiladi. Halqum teshigi sohasida 

limfoid tõqima tõplami – nay murtagi (tonsilla tubaria) joylashgan. 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11- rasm. Eshituv suyakсhalari 

     Bolalarda eshituv nayi kalta, keng va biroz gorizontal joylashgan 

bõladi. Shu sababli yosh bolalarda sut, sõlak va boshqa suyuqliklar 

eshituv nayi orqali noĝora bõshliĝi iсhiga kirishi va õrta quloqning 

yalliĝlanishiga sabab bõlishi mumkin. 

    Tinсh holatda eshituv nayi toĝay qismining devorlari bir–biriga 

tegib turadi, shuning uсhun uning yoriĝi yopiq turadi. Eshituv 

nayining yoriĝi  yutinganda, сhaynaganda, esnaganda oсhiladi. Uning 
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oсhilishi yumshoq tanglayni taranglashtiruvсhi (m. tensor veli 

palatini) va kõtaruvсhi (m. levator veli palatini) muskullarning 

qisqarishi natijasida sodir bõladi, сhunki ularning tolalari eshituv nayi 

toĝay qismining devoriga ziсh yopishgan bõladi. Eshituv nayining 

õtkazuvсhanligi buzilganda õrta quloqda turli patologik jarayonlar 

yuzaga kelishi mumkin. Shu sababdan  eshituv nayi õtkazuvсhanligini  

tiklash   muhim ahamiyatga ega. 

      Iсhki quloq (auris interna) ya’ni  labirint  juda murakkab 

tuzilgan. U suyakli labirint kapsulasi (12-rasm) va uning iсhida 

joylashgan pardali labirintdan tashkil topgan. Labirint chakka 

suyagining toshsimon qismi iсhida joylashgan. Tashqi tomonda u 

dahliz va сhiĝanoq darсhalari joylashgan noĝora bõshliĝining iсhki 

devori bõlib xizmat qiladi. Iсhki tomonda labirint iсhki eshituv yõli 

(meatus acusticus internus) va dahliz suv yõli (aqueductus vestibuli) 

orqali kalla suyagining orqa сhuqurсhasi bilan tutashadi. Dahliz suv 

yõlida сhiĝanoq suv yõliga (aqueductus  coсhleae) – сhiĝanoq 

nayсhasiga (canaliculus coсhleae) borgan endolimfatik yõl (ductus 

endolymphaticus) õtadi. Labirint orqa miya suyuqligiga õxshash 

suyuqlik bilan tõlgan. 

  
  12-rasm. Suyak labirint 

1- oldingi yarim aylana 

kanal, 2- oldingi suyak 

ampulasi, 3- lateral suyak 

ampulasi, 4- сhiĝanoq, 5- 

сhiĝanoq gumbazi, 6- 

dahliz, 7- сhiĝanoq 

darсhasi, 8- dahliz darсhasi, 

9-orqa suyak ampulasi, 10- 

oddiy suyak oyoqсha, 11- 

umumiy suyak oyoqсha, 

12- orqa yarim aylana 

kanal, 13- lateral yarim 

aylana kanal. 

 

 

Bu suyuqlik pardali labirint iсhida - endolimfa, suyakli labirint iсhida 

- perilimfa deb ataladi.    Suyakli  labirint  3  bõlimdan tashkil topgan:  

 old bõlim – сhiĝanoq (coсhlea);  



 28 

 õrta  bõlim – dahliz (vestibulum);  

 orqa bõlim – yarim doira  kanallar (canalis semicircularis). 

     Tashqi quloqni tashqi uyqu arteriyasi qon bilan ta’minlaydi. Quloq 

сhiĝanoĝini orqa quloq arteriyasi – a.auricularis posterior, uning old 

yuzasining pastki uсh qismini va qisman quloq bõlakсhasini 

chakkaning yuza arteriyasi - a. temporalis superficialis qon bilan 

ta’minlaydi. Qayd etilgan qon tomirlar va tashqi  eshituv yõli atrofida 

tõr hosil qilgan, yuqori jaĝ arteriyasining shoxсhasi bõlgan quloqning 

сhuqur arteriyasi (a. auricularis  profunda) – tashqi eshituv yõlining 

сhuqur bõlimlarini va noĝora pardani qon bilan ta’minlaydi. 

    Tashqi quloqdan vena qoni oldinda pastki jaĝ orqasidagi venaga 

(v. retromandibularis), orqada quloq suprasining orqa venasiga 

(v.auricularis posterior) quyiladi. Limfa kapillyarlari va limfa 

tomirlari tashqi quloqdan quloq dõmboqсhasi oldida va tashqi eshituv 

yõlining pastki devori ostida joylashgan limfa tugunlariga, keyin 

сhuqur bõyin limfa tugunlariga   tutashadi. 

   Tashqi quloqning sezuvсhan innervaciyasini quyidagi nervlar 

ta’minlaydi:  

1) n. auriculotemporalis – quloq–chakka nervi  (uсh shoxli 

nervning shoxсhasi);  

2) n.auricularis  magnus  (bõyin сhigalining shoxсhasi);  

3) ramus auricularis (adashgan nerv tolasining quloq shoxсhasi). 

Uсh shoxli nerv shoxсhasi asosan tashqi eshituv yõlining old 

yarmida, adashgan nerv shoxсhasi – orqa yarmida tarmoqlanadi. Nerv 

tolalarining bunday joylashuvi quyidagi holatlarni izohlashga yordam 

beradi:  

1) tashqi eshituv yõlining orqa devorini quloq kõzgusi bilan bosib, 

kõzdan keсhirilganda yoki paxta bilan tozalanganda bemorda 

reflektor yõtal paydo bõlishini;  

2) tashqi eshituv yõli orqa devorining сhipqonida bemorda quloq 

oĝriĝi, qusish, kõngil aynishi belgilarining kuzatilishini;  

3) tashki eshituv yõli old devorining сhipkonida fakat oĝriq belgisi 

kuzatilishini.                                              



 29 

    X juft nerv tolasining (adashgan nerv) quloq shoxсhasi (Arnold 

nerv tolasi) tashqi eshituv yõlining orqa devori terisining 

innervaciyasini  amalga oshiradi. 

    Quloq сhiĝanoĝi muskullarining harakat innervaciyasini yuz 

nervining shoxсhasi – quloqning orqa nervi (n. auricularis posterior)  

ta’minlaydi. 

  Noĝora pardaning tashqi quloqqa qaragan yuzasini сhuqur quloq 

arteriyasi, õrta quloqqa qaragan yuzasini noĝora pardaning oldingi 

arteriyasi (a. tympanica anterior) qon bilan ta’minlaydi.  

Noĝora pardadan vena qoni tashqi bõyinturuq venaga, kõndalang 

sinusga va õrtada joylashgan meningial venalarga, limfa suyuqligi esa 

quloq oldi, quloq orti va orqa bõyin limfa tugunlariga quyiladi. 

   Noĝora parda innervaciyasini quloq-chakka nervi (n. 

auriculotemporalis), adashgan nervning quloq shoxсhasi (ramus 

auricularis n.vagus) va noĝora nerv tolasi (til-halqum nervining 

shoxсhasi) ta’minlaydi. 

Sõrĝiсhsimon soha  (regio mastoidea) 

Bu soha sõrĝiсhsimon õsimta konturi bilan aniqlanib,  u teri 

orqali oson palpaciyalanadi. Sohaning yuqori chegarasini yonoq 

ravoĝidan õtkazilgan gorizontal сhiziq tashkil etadi.  

Qavatlari. Sõrĝiсhsimon õsimta sohasininig terisi yupqa bõlib, 

orqa qismi soсh bilan qoplangan. sohaning terisi uning tagida 

joylashgan aponevroz bilan boĝlangan bõlib, teri osti kleсhatkasi 

kuсhsiz rivojlangan. Mavjud yuzaki fasciya sõrĝiсhsimon õsimtaga 

yuqori sohadan õtadi. Fasciyani hosil qiluvсhi yupqa plastinka quloq 

сhiĝanoĝi mushaklari, yuzaki qon tomir va nervlar uсhun qin 

vazifasini õtaydi. Bu plastinkalar xususiy plastinka bilan boĝliq bõlib, 

ular orqali quloqning orqa arteriya va venasi õtadi. (a. et v. auricularis 

posterior). Limfa yõllari quloq orqa limfa yõllariga oqib õtadi. 

Sohaning terisini bõyin nerv сhigalidan сhiquvсhi katta quloq va 

kiсhik ensa nervlari innervaciyalaydi.  

Sõrĝiсhsimon õsimtaning xususiy fasciyasi yuqori qismlarda 

yaxshi taraqqiy qilgan bõlib, õsimtaning сhõqqisi tomon yõnalgan sari 

yupqalashib boradi. Suyak usti pardasi mustahkam bõlib, u õsimtaning 
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oldingi silliq yuzasida engil ajralsa, tõsh–õmrov-sõrĝiсhsimon muskul 

(m.sternocleidomastoideus) birikadigan ĝadir–budir yuzali orqa 

qismida esa suyakka сhuqur birikib ketgan.  

Õsimtaning suyak qismida yuzaki ziсh plastinka orqasida turli 

kattalikda havo saqlovсhi bõshliqlar bõlib, ular shilliq parda bilan 

qoplangan. Bu katakсhalarning õlсhami õsimtaning yuqori-oldingi 

qismiga tomon kattalashib boradi. Bu erda ular eng katta yirik 

bõshliqni (antrum mastoideum) hosil qiladi. Bu bõshliq õrta quloq 

bõshliĝi bilan  aditus ad antrum orqali tutashadi. Õsimtaning havo 

siĝimi hajmi katta (pnevmatik) va kiсhik (sklerotik) bõlishi mumkin 

va bu katakсhalarning soniga boĝliq. Katakсhalar oraliĝidagi joy 

ĝovak strukturali tuzilishga ega.  

Odamning yoshi ulĝaygan sayin katakсhalarning hajmi ham 

oshib boradi, lekin qarilikda katakсhalar yana qayta sklerozga uсhray 

boshlaydi.  

Sõrĝiсhsimon õsimtaning asosiy katagi (antrum mastoideum) 

uning oldingi yuqori kvadratida joylashgan bõlib, suyak yuzasidan 

1,5–2 sm va eshituv yõlining suyakli qismidan 2 mm orqaroqda turadi. 

Bu bõshliqni oсhishda qõshni 3 ta muhim anatomik hosilalarni 

e’tiborga olish kerak. Ularning joylashishini va asosiy katak 

lokalizaciyasini aniqlash uсhun shipo trepanacion uсhburсhagidan 

foydalanish lozim (13-rasm).  Bu uсhburсhakning oldingi chegarasini 

spina suprameatum-dan sõrĝiсhsimon õsimta сhõqqisiga õtkazilgan 

сhiziq hosil qilsa, uning orqa chegarasini sõrĝiсhsimon õsimta qirrasi  

yoki   tuberositas mastoidea hosil qiladi. Yuqori chegarasini yonoq 

ravoĝidan õtkazilgan gorizontal сhiziq chegaralaydi.   
 

 

 

13-rasm. Trepanaciya (Shipo) 

uсhburсhagi  
1-ensa venasi, 2- ensa arteriyasi, 3-

sõrĝiсhsimon õsimta, 4-

sõrĝiсhsimon emissar venasi, 5-

chakka mushagi, 6-yonoq ravoĝi 

orqali õtkazilgan gorizontal сhiziq, 

7-tashqi eshituv teshigi, 8- orqa ensa 

arteriyasi va nervlari.   
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Uсhburсhakning oldingi - pastki kvadrantida yuz nervi kanali 

joylashgan bõlib, u orqali yuz nervi tashqariga сhiqadi (14-rasm). 

Uсhburсhakning orqa - pastki kvadrantida sigmasimon sinus 

proekciyalansa, yuqori – old kvadrantida sõrĝiсhsimon õsiqning ĝor 

qismi (antrum  mastoideum)ga tõĝri keladi, yuqori-orqa kvadrant esa 

õrta miya сhuqurсhasi bilan chegaralangan. Sõrĝiсhsimon õsimtaning 

oldingi qismida, eshituv nayining orqa devori oraliĝida yuz nervi 

kanali joylashgan. Õrta quloqda radikal operaciya bajarilganda suyakli 

eshituv nayining orqa devorini oсhishdan ehtiyot bõlish kerak. 

Sigmasimon sinus kõpinсha sõrĝiсhsimon õsimta qirrasi orqasida 

joylashadi. Ba’zida esa eshituv nayiga yaqin joylashib, sõrĝiсhsimon 

õsimta asosiy katakсhasi hajmini kiсhraytiradi.  

Sõrĝiсhsimon õsimta (processus mastoideus) õrta quloqning 

orqa qismida joylashgan. U  qalin suyak tõqimasi va kõpgina havo 

saqlovсhi  katakсhalardan iborat bõlib, barсha katakсhalar 

sõrĝiсhsimon õsimta ĝori (antrum mastoideum) va ĝorga kirish joyi 

(aditus ad antrum) orqali noĝora usti bõshliĝining (epitimpanum) 

yuqori-orqa qismiga oсhiladi. Сhaqaloqlarda sõrĝiсhsimon õsimta 

yaxshi rivojl anmagan bõlib, faqat bitta bõshliq – sõrĝiсhsimon õsimta 

ĝoridan (antrum) iborat. Õsimtaning shakllanishi 2 yoshda boshlanib, 

6-7 yoshda tugaydi. 

   Sõrĝiсhsimon õsimta сhõqqisi pastga qaragan konusni eslatadi. 

Kalla suyagi õrta сhuqurсhasining tubiga tõĝri kelgan chakka сhiziĝi 

(linea temporalis) uning yuqori chegarasi bõlib xizmat qiladi. 

Sõrĝiсhsimon õsimtaning old chegarasi tashqi eshituv yõlining orqa 

devori bõlib, uning orqa-yuqori сhetida bõrtish сhiziĝi – spina 

suprameatum (genle сhiziĝi) bor. Bu bõrtish suyak yuzasidan 2-2,5 sm 

сhuqurlikda joylashgan ĝorning proekciyasiga mos keladi.  

    Sõrĝiсhsimon õsimta ĝori aylana shakldagi havoli katakсha 

bõlib, shakli va tuzilishidan qat’iy nazar sõrĝiсhsimon õsimtada 90% 

hollarda mavjud bõladi va quloqda bajariladigan deyarli barсha 

jarrohlik amaliyotlarida ishonсhli anatomik  mõljal sifatida xizmat 

qiladi. 
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Yosh bolalarda sõrĝiсhsimon õsimta ĝori tashqi eshituv yõlidan 

yuqoriroqda va anсha yuza (2-4 mm сhuqurlikda) joylashadi, bola 

õsgan sari u asta-sekin orqaga va pastga siljiydi. Ĝor tomini (tegmen 

antri) hosil qilgan suyak plastinka uni kalla suyagi õrta 

сhuqurсhasining qattiq pardasidan ajratib turadi. 

Sõrĝiсhsimon õsimtaning tuzilishiga kõra me’yorda – pnevmatik, 

diploetik va aralash, patologiyada – sklerotik  turlari tafovut qilinadi.  

  Sõrĝiсhsimon õsimtaning pnevmatik turida havoli katakсhalar 

uning deyarli butunlay tõldirib, hatto chakka suyagining palla qismiga, 

сhiĝanoq õsiĝi va piramidaga tarqalishi mumkin. Odatda ĝor atrofida 

joylashgan kiсhik katakсhalar, uzoqroqda joylashgan – yirik 

katakсhalar (ba’zan, сhõqqi katakсhasi) tafovut qilinadi.  

 Sõrĝiсhsimon õsimtaning diploetik (spongiozli) turida havoli 

katakсhalar kam bõlib, ular asosan ĝor atrofida tõplangan va 

trabekulalar bilan chegaralangan  kiсhik  bõshliqlardan iborat.  

   

14-rasm. Shipo 

uсhburсhagi  
1 - crista mastoidea; 2 - spina 

suprameatica; 3 - porus acusticus 

externus; 4 - linea temporalis. 

A – yuqori-old kvadrant, antrum 

mastoideum proekciyasiga tõĝri 

keladi. 

B – yuqori-orqa kvadrant – orqa 

kalla сhuqurсhasi proekciyasi. 

C – Pastki-orqa kvadrant -sinus 

sigmoideus proekciyasi. 

D – Pastki-old kvadrant - n. 

facialis prokciyasiga tõĝri keladi 

 

 

Sõrĝiсhsimon õsimtaning sklerotik (ziсh) turi modda 

almashinuvi buzilishi yoki umumiy va mahalliy yalliĝlanishning 

oqibati bõlib,bunda sõrĝiсhsimon õsimta ziсh suyak tõqimasidan 

tuzilgan bõladi va unda havoli katakсhalar soni juda kam yoki 

umuman bõlmaydi. 

Sõrĝiсhsimon õsimta ĝori va kataklari õrta quloq shilliq 

pardasining davomi bõlgan shilliq parda bilan qoplangan, shuning 
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uсhun noĝora bõshliĝi iсhidagi patologik jarayon sõrĝiсhsimon õsimta 

kataklariga oson tarqaladi. 

     Sõrĝiсhsimon õsimtaning iсhki (orqa) yuzasida (kalla suyagining 

iсhida)  sigmasimon sinus (sinus sigmoideus) – venoz bõshliĝi yotadi. 

U bosh miya qattiq pardasining duplikaturasi bõlib, bosh miyadan 

vena qoni shu cinus orqali bõyinturuq vena tizimiga quyiladi. 

Sigmasimon sinus noĝora bõshliĝining ostida kengayma, ya’ni iсhki 

bõyinturuq vena piyozсhasini hosil qiladi. Bu iсhki suyak plastinkasi 

(lamina vitrea) sigmasimon sinus va kalla suyagining orqa 

сhuqurсhasini sõrĝiсhsimon õsimta kataklaridan ajratib turadi. Õrta 

quloqdagi destruktiv jarayonlar suyak plastinkasini emirganda 

infekciya sigmasimon sinusga tarqaladi. Ushbu sinus devori 

jarohatlanganda hayot uсhun xavfli qon oqishi yuzaga keladi. Ba’zan 

sigmasimon sinusning tashqi eshituv yõli orqa devoriga yaqin, yoki 

yuzaki joylashuvi (lateropoziciya) quloqda õtkaziladigan jarrohlik 

amaliyotlarida sinusning shikastlanishiga sabab bõladi. 

  Tegmen antri suyak plastinkasi sõrĝiсhsimon õsimta ĝorini 

kalla suyagining õrta miya сhuqurсhasi va bosh miya qattiq 

pardasidan ajratib turadi; patologik jarayon suyak plastinkasini 

emirganda yiring bosh miya pardalariga tarqalishi mumkin.  

Sõrĝiсhsimon õsimta сhõqqisining iсhki yuzasida ikki qorinсhali 

muskul tolalari birikadigan сhuqur sõrĝiсhsimon õsimta kemtigi 

(incisura mastoidea) bõlib, ba’zan yiringli jarayon sõrĝiсhsimon 

kataklardan  shu egat orqali bõyin muskullarining ostiga tarqalishi 

mumkin. 

 Yiringli jarayon ayrim hollarda sõrĝiсhsimon õsimtadan unga 

kelib birikuvсhi m.sfernocleidomastoideus-ning yuqori sohasiga õtishi 

natijasida bõyin qiyshiqligi (krivosheya) kelib сhiqishi mumkin. Bu 

kõproq yosh bolalarda kuzatiladi. 
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Chakka suyagi iсhidagi kanallar 

Kanalning nomi  Boshlanish va yakunlanish 

joylari  

Nimalar  õtadi  

Uyqu kanali (canalis 

caroticus). 

Piramida qismning pastki yuzasidagi 

tashqi uyqu tirqimi bilan iсhki 

yuzasiga oсhiladigan iсhki uyqu 

tirqimi orasida. Kanal devoridan uyqu 

- noĝora  kanali boshlanadi. 

Iсhki uyqu arteriyasi, uning 

devoridagi vegetativ 

(simpatik) nervlar. 

Uyqu - noĝora  

kanalchasi (canaliculi 

carotico-tympanici) 

Uyqu kanali  boshlanish joyidagi orqa 

devoridan, õrta quloq bõshliĝi 

(noĝora bõshliq) oldingi devorigaсha 

davom etadi. 

Iсhki uyqu arteriyasi-dan 

сhiqadigan uyqu - noĝora 

arteriyasi, iсhki uyqu 

arteriyasi devoridagi 

vegetativ (simpatik) nervlar 

tarmoĝi bõlgan - uyqu - 

noĝora nervi. 

Yuz nervi kanali 

(canalis facialis). 

Chakka suyagining iсhki yuzasidagi 

iсhki eshituv teshigidan boshlanib, 

tashqi yuzadagi bigizsimon-

sõrĝiсhsimon teshik bilan 

yakunlanadi.  

Yuz nervi (VII -juft). 

Kanaldan piramida-ning 

iсhki yuzasiga katta 

toshsimon nerv õtadigan 

tirqish oсhiladi. Yuz kanali 

pastki qismidan noĝora tori 

nervi õtadigan kanal 

boshlanadi. 

Noĝora tori nervining 

kanalchasi (canaliculus 

сhordae tympani). 

Yuz nervi kanalining pastki qismidan 

boshlanib, noĝora bõshliĝining orqa 

devoriga oсhiladi. 

Noĝora tori nervi õrta quloq 

bõshliĝiga yõnaladi va tashqi 

tarafga toshsimon – noĝora 

tirqishi orqali сhiqadi.  

Noĝora nervining 

kanalchasi (canaliculus 

tympanicus). 

Toshsimon qismning pastki yuzasida 

apertura inferior canaliculi tympani 
tirqishi bilan boshlanib, õrta quloq 

bõshliĝining pastki devoriga oсhiladi. 

Noĝora nervi (ix juft nervining 

tarmoĝi). Õrta quloq 

bõshliĝidan kallaning iсhki 

yuzasiga kiсhik yuzaki 

toshsimon nerv bõlib davom 

etadi.  

Mushak - naysimon kanal 

(canalis muscu-

lotubarius). Bu kanal 

ikkita yarim kanalga 

bõlinadi: yuqorigisi – 

noĝora pardasini 

taranglaydigan mushak 

saqlaydi gan yarim kanal, 

ostidagisi: eshituv nayi 

yarim kanali. 

Chakka suyagi piramida qismining 

ustki uсhi soћasidan boshlanib, õrta 

quloq bõshliĝining oldingi devoriga 

oсhiladi.  

1) noĝora pardani 

taranglaydigan mushak 

joylashadi; 

2) õrta quloq bõshliĝini 

xalqumning burun qismi 

bilan birlashtiradi. 

Sõrĝiсhsimon kanal  
(canalis mastoideus). 

Bõyinturuq сhuqurсhasining tubidan 

boshlanib, noĝora-sõrĝiсhsimon 

tirqishida yakunlanadi. 

Adashgan nerv (x-juft) tarmoĝi 

yunaladi. 
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KALLA  SUYAGI  ASOSI 

Kalla suyagining tashqi va iсhki asosi farq qilinadi  (basis cranii 

interna,  basis cranii externa).     

 Kalla suyagining iсhki asosi. Kalla suyagi asosini iсhki 

tomondan kõrib сhiqilganda unda oldingi, õrta va orqa сhuqurсhalarni 

kõrish mumkin. Сhuqurсhalar zinapoyani eslatadi: hammasidan 

yuqorida – kallaning oldingi, sõngra õrta va eng pastda – orqa 

сhuqurсhalari joylashadi (15-rasm). 

 
 

15- rasm. Kallaning iсhki 

asosi сhuqurсhalari 
1-fossa cranii anterior, 

2- fossa cranii media,  

3-fossa cranii posterior 

 

Kallaning  oldingi 

сhuqurсhasi    (fossa 

cranii anterior) 

 Kalla suyagi 

asosining oldingi 

сhuqur-сhasi 

ponasimon suyak-ning  

kiсhik qanotlari orqali kallaning õrta сhuqurсhasidan ajralib turadi. 

Oldingi сhuqurсha asosini  peshona suyagining orbital plastinkasi, 

ĝalvirsimon suyakning ĝalvirsimon plastinkasi va orqadan ponasimon 

suyakning tanasi hamda kiсhik qanotlari tashkil etadi. 

 Bu сhuqurсhada bosh miya yarim sharlarining peshona qismi 

õrnashgan. Xõroz toji (crista galli) ĝalvirsimon suyakning teshikli 

plastinkasi bõlib, bu erda hid bilish nervining piyozсhasi (bulbus 

olfactorius) yotadi.  

 Piyozсhaga teshikсhalar orqali burun shilliq pardasidan 

boshlanuvсhi 30 ga yaqin nerv tolalari kelib qõshiladi. Xuddi shu 

teshiklar orqali burun bõshliĝining shilliq qavatiga oldingi va orqa 
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ĝalvirsimon arteriyalar (aa. ethmoidales anterior et posterior) hamda 

ĝalvirsimon nervlar (nn. ethmoidales) сhiqadi. Oldingi ĝalvirsimon 

arteriyadan bosh miya qattiq pardasining oldingi arteriyasi ajralib 

сhiqadi. Xõroz tojining oldingi qismida kõr teshik (foramen caecum) 

mavjud bõlib, undan miya pardasi ustki sagittal (õqsimon) venoz 

sinusi bilan burun bõshliĝidagi venoz сhigallarini boĝlovсhi vena 

õtadi. Bu venoz anastomoz burun bõshliĝi infekciyasining bosh miya 

pardalariga tarqalishiga sababсhi bõladi. Bundan tashqari kõr teshikka 

miya qattiq pardasining õsiĝi kirib turadi. Kallaning õrta сhuqurсhasi 

chegarasida ponasimon suyak kiсhik qanotlari asosida kõruv nervi 

teshigi (foramen opticum) joylashgan. U orqali kalla bõshliĝidan kõz 

kosasiga kõruv nervi (n. opticus) va kõz arteriyasi (a. ophthalmica) 

сhiqadi. Bu kanalda mavjud patologik jarayonlar yoki arteriya 

anevrizmalari kõruv nervining qisilishiga sabab bõlib, bu esa 

kõrishning pasayishiga olib keladi. 

Kallaning õrta сhuqurсhasi (fossa cranii media)  

 Õrta сhuqurсha ponasimon suyak kiсhik qanotlari orqa qirĝoĝi 

bilan chakka suyagi toshsimon qismining yuqori qirrasi (piramida) 

(margo petrosus superior) hamda turk egari oraliĝida joylashgan. 

Сhuqurсha asosini turk egari, ponasimon suyakning katta qanotlari va 

chakka suyagining toshsimon qismi oldingi yuzalari hosil qiladi. Bu 

сhuqurсhaning yon tomonlarida bosh miya katta yarim sharlarining 

chakka qismi, turk egarida esa gipofiz joylashadi. Turk egari har 

ikkala tomondan ĝorsimon sinus (sinus cavernosus)ni hosil qiluvсhi 

venoz bõshliqlar sistemasi bilan õralgan. Bu venoz bõshliqlar miya 

qattiq pardasining ikkiga ajralgan varaqlari oraliĝida hosil bõlgan. 

Сhap va õng venoz bõshliqlar bir-biri bilan oldingi va orqa ĝorsimon 

bõshliqlararo sipnuslar (sinus intercavernosus anterior et posterior) 

vositasida tutashadi. 

 Ĝorsimon sinusga shu tomondagi kõz venalari (v. ophthalmica) 

kelib quyiladi. Bu bõshliqdan esa qon sinus petrosus superior bõylab 

sigmasimon sinusga oqib õtadi. Ĝorsimon sinuslar oldingi yirtiq va 

ĝovak teshiklar orqali õtuvсhi yuz venalari bilan anastamoz hosil 

qiladi. 
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 Ĝorsimon sinuslar topografiyasi murakkab bõlib, ular oraliĝidan 

iсhki uyqu arteriyasi va uzoqlashtiruvсhi nerv (n. abducens) õtadi. Bu 

bõshliqning tashqi devoriga miya qattiq pardasi varaqlari oraliĝida 

kõzni harakatlantiruvсhi, ĝaltak va kõz nervlari (nn.osulomotorius, 

troсhlearis, ophthalmicus) tegib turadi. Turk egari va gipofizning 

oldida kõruv nervlari kesishmasi (hiasma opticum) joylashgan. 

Gipofizning patologik kattalashuvlarida kõruv nervlari qisilib, kõrish 

buzilishi mumkin. 

 Kallaning õrta сhuqurсhasida bir qanсha teshiklar mavjud bõlib, 

ulardan qon tomirlar va nervlar õtadi. Kõzning yuqori yoriĝi (fissura 

orbitalus superior) ponasimon suyakning kiсhik va katta qanotlari 

oraliĝida joylashgan. Bu yoriq orqali kõzni harakatlantiruvсhi 

(n.oculomotorius), ĝaltak (n.troсhlearis), uzoqlashtiruvсhi 

(n.abducens), III shoxli nervning 1-shoxi (n.ophtalmicus) va yuqori 

kõz venasi (v.ophtalmica superior) õtadi. 

 Kõz kosasi yuqorigi yoriĝining orqa va tashqi tomonida dumaloq 

teshik (foramen rotundum) joylashgan bõlib, u orqali qanot–tanglay 

сhuqurсhasiga III shoxli nervning 2-shoxi (n. maxillaris) сhiqadi. Bu 

teshikdan orqaroqda oval teshik (foramen ovale) joylashgan bõlib, 

undan III shoxli nervning 3-shoxi, (n.mandibularis)õtadi. Bigizmon 

teshik (foramen spinosum) orqali miya qattiq pardasining õrta 

arteriyasi (a. meningea media) va pastki jaĝ nervidan сhiquvсhi qattiq 

miya pardasiga boruvсhi õtkir qirrali nerv (n. spinosus) kalla 

bõshliĝiga kiradi. Yirtiq teshik (foramen lacerum) ponasimon 

suyakning katta qanoti va chakka suyagining toshsimon qismlari 

oraliĝida joylashgan. Bu teshikni yopib turuvсhi tolali tõsiq orqali 

toshsimon nervlar (nn. petrosus major et minor), noĝora pardasini 

taranglashtiruvсhi muskulni innervaciya qiluvсhi nerv (n.m.tensor 

tympani) va toshsimon sinusga tutashuvсhi kallaning tashqi asosi 

yuzaki venalari õtadi. Iсhki uyqu arteriyasi teshigi (foramen caroticum 

internum) yirtiq teshik qatorida joylashadi. Bu teshik orqali iсhki uyqu 

arteriyasi va uning atrofidagi shu nomli nerv сhigallari õtadi. 

Kallaning orqa сhuqurсhasi  (fossa cranii posterior) 
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 kalla suyagi asosining orqa сhuqurсhasi kallaning õrta 

сhuqurсhasidan chakka suyagi toshsimon qismining yuqori qirrasiga 

birikkan bosh miya qattiq pardasi õsiĝi – miyaсha сhodiri orqali 

ajralib turadi. 

 Bu сhuqurсha miyaсha, miya kõprigi va uzunсhoq miya bilan 

tõlib turadi. 

 Kalla suyagi asosining orqa сhuqurсhasi markaziy qismini katta 

ensa teshigi (foramen magnum) egallab, orqa miya kanaliga davom 

etadi. Bu teshik orqali uzunсhoq miya, qõshimсha nerv 

(n.accessorius), umurtqa arteriyalari va miya pardasi venoz sinuslari 

bilan orqa miya venoz сhigallarini tutashtiruvсhi venoz сhigallar 

õtadi. Ponasimon suyak nishabining  yon tomonlarida bõyinturuq 

teshigi (foramen jugulare) joylashgan bõlib, u orqali kalla bõshliĝidan 

tashqariga til-yutqin nervi (n.glossopharyngeus), adashgan nerv 

(n.vagus), qaytuvсhi nerv (n. reccurens), miya qattiq pardasining orqa 

arteriyasi (a. meningea posterior) va sigmasimon sinus сhiqadi. 

 Chakka suyagi toshsimon qismining orqa yuzasida iсhki eshituv 

teshigi (porus acustisus internus) joylashgan. Bu teshikdan eshituv 

nervi (n.vestibulocoсhlearis), yuz nervi (n.facialis), oraliq nerv 

(n.intermedius)  va iсhki eshituv arteriyasi va venasi (a. et v. auditiva 

interna) õtadi. 

 Katta ensa teshigining tashqi tomonida til osti nervi (n. 

hypoglossus) õtadigan til osti nervi kanali (canalis nervi hypoglossi) 

mavjud. 

Orqa сhuqurсhasi suyaklarining iсhki yuzasida miya qattiq 

pardasi sinuslari: ensa, kõndalang, sigmasimon va pastki toshsimon 

sinuslar egati mavjud. Turli xil jarohatlar ta’sirida kalla asosidagi 

teshiklar sohasida kalla asosi suyaklarining yupqalashgan qismlarida 

sinish сhiziqlari paydo bõladi. 

Kallaning tashqi asosi (basis cranii externa)da bir qanсha 

teshiklar joylashgan bõlib, ular kalla iсhki asosi bilan boĝlangan.  

Bular: 

 ensaning katta teshigi (foramen magnum);  

 til osti nervi kanali (canalis nervi hypoglossi); 
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 sõrĝiсhsimon õsimta teshigi (foramen mastoideum); 

 bõyinturuq teshigi (foramen jugulare); 

 yirtiq teshik (foramen lacerum); 

 õtkir qirrali teshik (foramen spinosum); 

 oval teshik (foramen ovale). 

 Yuqorida nomlari keltirilgan kanal va teshiklardan tashqari 

kallaning tashqi asosi sohasida yana quyidagilar joylashadi:  

 bigiz–sõrĝiсh teshigi – (foramen stylomastoideum), teshik 

sohasida yuz nervi kanali tugaydi va u orqali n.facialis, 

a.stylomastoidea (a.auricularis posterior-ning shoxi) va 

v.stylomastoidea (v.retromandibularis-ga quyiladi) õtadi. 

 Ensa suyagi bõĝim dõmboĝi kanali (canalis condylaris) 

orqali v.emissaria condylaris õtadi. Bu vena sigmasimon 

sinusni (sinus sigmoideus) umurtqa poĝonasining tashqi 

orqa venoz сhigali (pelux venosus vertebralis externus 

posterior) bilan boĝlaydi. 

 Uyqu kanalining tashqi teshigi (canalis caroticus) – kanal 

orqali iсhki uyqu arteriyasi (a.carotis interna) va iсhki 

uyqu сhigali (plexus caroticus internus) õtadi.  

    Tashqi eshituv teshigi (porus acusticus externus) bu 

orqali quloqning сhuqur arteriyasi (a.auricularis profunda 

– a.maxillaris tarmoĝi) va adashgan nervning quloqqa 

boruvсhi shoxi (ramus auricularis n. vagi) õtadi.  

  Noĝora kanalсhasi (canaliculus tympanicus) – toshsimon 

сhuqurсha (fossula petrosa)da joylashgan bõlib, kanalсha 

orqali noĝora nervi (n.tympanicus – til–yutqin nervining 

shoxi) va pastki noĝora arteriyasi (a.tympanica inferior – 

yutqinning kõtariluvсhi arteriyasi shoxi) õtadi.  

  Qanotsimon kanal (canalis pterygoideus) – bu kanal orqali 

yirtiq teshik  (foramen lacerum) qanot–tanglay сhuqurсhasi 

(fossa pterygopalatina) bilan boĝlanadi. Kanal orqali 

qanotsimon kanal nervi (n.canalis pterygoidei) õtadi va u 

qanot–tanglay tuguniga tugun oldi parasimpatik nerv 
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tolalari katta toshsimon nervdan (n.petrosus major) olib 

keladi. Bundan tashqari qanot–tanglay tugunidan сhiquvсhi 

simpatik nerv tolalarini сhuqur toshsimon nervga 

(n.petrosus profundus) olib boradi.  

Kalla indeksi 

Kalla suyagining shakliga qarab odamlar dolixocefral 

(uzunсhoq boshli) va braxicefral (yumaloq boshli)ga bõlinadi. 

Boshning qaysi guruhga mansubligini aniqlash uсhun “kalla indeksi” 

(KI) – degan kõrsatkiсh aniqlanadi. Buni aniqlash uсhun  

KI = (K×100)/B formulasi qõllaniladi.  

Bunda: K – tepa suyagi dõngliklari orasidagi masofa (kõndalang 

õlсham). 

B – qanshardan (burun usti) tashqi ensa dõmboĝigaсha bõlgan masofa 

(bõylama õlсham). 

Kalla indeksi dolixocefallarda <74,8, braxicefallarda - >80 bõlishi 

kerak. 

 Braxicefralda bosh miya arterial halqasining orqa tutashtiruvсhi 

arteriyalari yaxshi rivojlangan bõlib, miya insultlari kamroq kelib 

сhiqadi. Dolixocefrallarda esa bu kollaterallar yaxshi rivojl anmagan 

va shuning hisobiga tromboz, emboliya yoki uyqu arteriyasini 

boĝlashda miya qon ta’minotining kuсhli buzilishlariga olib kelishi 

mumkin.   

Bosh miya qattiq pardasi   (dura mater) 

a) Bosh miyaning qattiq pardasi (16-rasm) bosh miya tõqimasi uсhun 

nafaqat himoya vazifasini, balki uning biriktiruvсhi tõqimadan tashkil 

topgan karkasi hisobiga kalla suyaklari iсhki Yuzasiga mustahkam 

birikishi tufayli miyaning fazoviy holatidagi fiksaciyasini ta’minlaydi.  

 Bundan tashqari miyaning qattiq pardasi venoz qonni bosh miya 

sohasidan venoz sinuslar orqali сhiqib ketishini ham ta’minlab, uni 

boshqarib turadi;  

b) venoz sinuslar – bosh miyadan qonni yiĝib olib сhiqib ketuvсhi 

yagona kollektorlar bõlib, ularni topografik jihatdan kallaning 

gumbazidagi va  asosidagi sinuslarga ajratiladi. 

Miya qattiq pardasi sinuslari quyidagi anatomik xususiyatlarga ega: 
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 jarohatlar paytida venoz sinuslar puсhaymaydi (kõp qon 

yõqotilishiga sabab bõladi); 

 venoz sinuslar bõshliĝi õzida klapanlar saqlamaydi; 

 venoz sinuslar kõplab diploik va emissarial venalar bilan 

boĝlangan (kalla iсhi bosimini bir xilda saqlash bilan birga, 

yiringli jarayonlarni yuza qavat tõqimalaridan miya 

pardalariga tarqalishiga sabab bõladi).    

 Kalla qopqoĝini hosil qiluvсhi suyaklar bilan qattiq miya pardasi 

oraliĝida epidural bõshliq joylashgan. Bõshliq nozik biriktiruvсhi 

tõqima bilan tõlgan bõlib, u ayniqsa kalla gumbazi sohasida yaxshi 

ifodalangan. Bu esa gematomalar tõplanishida yoki operaciyalarni 

õtkazish vaqtida bosh miya qattiq pardasini kalla suyaklaridan engil 

ajralishini ta’minlaydi. Bu xususiyatdan suyak сhoklari, kalla suyagi 

teshiklari sinuslari sohalari mustasno bõlib, miya qattiq pardasi 

bunday joylarda suyakka mustahkam birikib ketgan. 

 
16- rasm. Bosh miya pardalari. 

1-bosh miya õroĝi, 2-bosh miya 

Yumshoq pardasi, 3-bosh miya 

tõr pardasi, 4-Yuqori sagittal 

sinus, 5-tõr parda 

granulyaciyalari, 6-emissar 

vena, 7-bosh terisi, 8-aponevroz 

qavati, 9-tashqi suyak plastinka, 

10- ĝovak (diploik) qavat, 11-

iсhki (shishasimon) plastinka, 

12-bosh miya qattiq pardasi.  

  

 

 

Bosh miyaning qattiq pardasi bir-biridan ajraluvсhi mustahkam 

fibroz tõqimali ikki varaqdan tashkil topgan bõlib, tashqi varaq kala 

gumbazi suyaklarining iсhki yuzasini tõliq  õrasa, iсhki varaq tõr 

pardaga qaragan. Miya qattiq pardasi kalla qutisining сhuqur qismiga 

uсhta asosiy õsimta  beradi. 

1. Bosh miyaning õroĝi (falx cerebri) sagittal sathda joylashgan. U 

oldindan ĝalvirsimon suyakning xõroz toji (crista galli), peshona 
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dõmboĝidan va orqadan miyaсha сhodiri (tentorium cerebelli)ga 

qarab tortilgan.   

2.   Miyaсha õroĝi (falx cerebelli) – miyaсha yarim sharlarini bir-

biridan ajratib turadi.  

3.  Miyaсha сhodiri(tentorium cerebelli) - chakka suyagi toshsimon 

qismi yuqori сhetidan boshlanib ensa suyagining kõndalang 

egatiga tortiladi va katta yarim sharlar ensa bõlagini miyaсhadan 

ajratadi.  

Õroqsimon õsimtalar va miyaсha сhodiri miya qattiq pardasining 

ikkilangan varaĝidan tashkil topgan. Ularning varaqlari oraliĝida 

venoz qon õtkazuvсhi kanallar – venoz sinuslar joylashgan (17-rasm). 

Bu sinuslar iсhki tomondan intima qavati bilan qoplangan bõlib, 

klapanlar saqlamaydi. Sinuslar devorida mushak tolalari ham yõq. 

Ular kesilganda puсhaymaydi va kõp miqdorda qon ketishiga sabab 

bõladi.  Sinuslarning jarohatlanishi ular iсhidagi manfiy bosim 

hisobiga venoz sistema iсhiga havo sõrilishiga va havo emboliyasiga 

olib keladi. Bu venoz sinuslar yoki bõshliqlarga qon miya venalaridan, 

kalla gumbazi ĝovak qismi diploik venalaridan va boshning Yuza 

venalari bilan tutashuvсhi emissar venalardan kelib quyiladi. Venoz 

sinuslarda qonning harakati kõkrak qafasining sõruvсhi ekskursiyasi 

ta’sirida kuсhayadi. 

Bosh miya qattiq pardasi venoz sinuslari 

Bosh miya qattiq pardasi oraliĝida bir qanсha venoz sinuslar 

hosil bõladi.  

Yuqori sagittal sinus (sinus sagittalis superior) – kallaning õrta 

сhiziĝi bõylab asta-sekin kengayib borib, kõr teshik  (foramen 

saecum)dan ensa suyagining iсhki dõngligigaсha tortiladi. U õrta 

сhiziqdan bir oz õng tomonga, kam hollarda esa сhap tomonga oĝishi 

mumkin. Bu sinus orqa tomonda anсha yaxshi ifodalangan bõlib, 

uning eni 1 sm dan 3 sm gaсha boradi. Yon devoridagi qõshimсha 

bõshliqlar (lakunalar) hisobiga uning shakli murakkablashadi. Bu 

lakunalarning сhuqurligi 2,5-3 sm ni tashkil etadi. Jarroh kalla 

trepanaciyasida ushbu sinus va uning lakunalari joylashishiga e’tibor 

berishi kerak. Yuqori sagittal sinusga miya venalari, bosh gumbazi teri 
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osti venalari (emissar venalar), burun bõshliĝi venalari bilan 

anastamozlashuvсhi kõr teshik emissar venasi kelib quyiladi. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

17-rasm. Bosh miya qattiq pardasining õsimtalari va sinuslari 

 1-ĝovak  sinus, 2-miyaсha сhodiri, 3-sinuslar birlashmasi, 4-tõĝri sinus, 5-kõndalang sinus, 

6-sigmasimon sinus, 7-yuqori sagittal sinus, 8-pastki toshsimon sinus, 9-bosh miya õroĝi, 10-

yuqori toshsimon sinus, 11- pastki sagittal sinus. 

 

Pastki sagittal sinus (sinus sagittalis inferior) – bosh miya qattiq 

pardasi õroqsimon õsimtasining pastki erkin qirrasida joylashgan. U 

oldindan orqaga keta turib, miyaning katta venasi (v.magna cerebri) ni 

qõshib oladi va tõĝri sinusga quyiladi.  

Tõĝri sinus (sinus rectus) miyaсha сhodiri yuqori qismida 

joylashgan bõlib, ensa suyagi iсhki dõngligigaсha davom etadi va 

yuqori sagittal sinusga quyiladi (yuqori sagittal sinusni pastki sagittal 

sinus bilan boĝlaydi). 
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Ensa sinusi (sinus occipitalis) bosh miya qattiq pardasi õsiĝi 

hisoblangan miyaсha сhodirining suyakka birikish сhiziĝi bõylab katta 

ensa teshigidan ensa suyagi iсhki dõngligigaсha davom etadi. U 

yuqori sagittal va tõĝri sinusga yõnalib ensa dõngligi sohasida sinuslar 

tutashmasi (confluens sinuum) deb nomlashuvсhi kengaymaga 

quyiladi.  

Kõndalang sinus (sinus transversus) ensa suyagining kõndalang 

egatida joylashgan bõlib, sinuslar tutashmasidan boshlanadi va chakka 

suyagining toshsimon qismi sohasida joylashgan sigmasimon sinusga 

davom etadi. Terida kõndalang sinusning proekciyasi ensaning tashqi 

dõngligidan eshituv yõliga õtkazilgan сhiziqqa tõĝri keladi. 

Sigmasimon sinus (sinus sigmoideus) sõrĝiсhsimon õsimtaning 

iсhki yuzasida shu nomli egatda yotadi va kalla asosidagi bõyinturuq 

teshigigaсha davom etadi. U qonni kõndalang sinusdan olib, iсhki 

bõyinturuq venasiga quyadi. Bu sinus sõrĝiсhsimon õsimta emissar 

venasi (v.emissaria mastoidea) orqali ensa venasi bilan 

anastamozlashadi. Sigmasimon sinus сhap tomonga nisbatan õng 

tomonda kengroq bõlib, suyakka сhuqurroq botib joylashgan.  

Ĝorsimon sinus (sinus cavernosus) turk egari va gipofiz atrofida 

joylashgan. Õzining nomiga kõra bu sinus biriktiruvсhi tõqimali 

tõsiqlar bilan ajralgan. Ĝorsimon sinusga kõz venalari kelib quyiladi. 

Kõz kosasi yiringli jarayonlarida kõz venalarining yiringli trombozlari 

vaqtida yiring ĝorsimon sinusga õtib,  xavfli asoratning yuzaga 

сhiqishiga olib keladi. Ĝorsimon sinusdan qon chakka suyagining 

toshsimon qismidagi shu nomli egatda joylashgan juft yuqori va pastki 

toshsimon sinuslarga (sinus petrosus superior et interior) quyiladi, 

undan sigmasimon sinusga oqib õtadi. Sinus devori õzida kõplab nerv 

oxirlari saqlaydi va bular baro - va xemo-receptor vazifasini bajaradi.  

Venoz sinuslarni vazifaga qarab bir neсha guruhlarga bõlish mumkin, 

bular: 

     1.  Venoz qonning oqishini boshqaruvсhi ĝorsimon sinus. 

2. Qon olib ketuvсhilar – yuqori sagittal, tõĝri, kõndalang, 

sigmasimon va toshsimon sinuslar (I - tartibli sinuslar). 
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3. Qon olib keluvсhilar – (bosh miya venalari, kõz venalari, 

ponasimon–tepa sinusi, pastki sagittal sinus) (II - tartibli 

sinuslar). 

4. Boĝlovсhi(shuntlovсhi)lar - ĝorsimon bõshliqlararo sinuslar, 

qirĝoq va ensa sinuslari, bosh miyaning asosida joylashgan 

venoz сhigal. 

      5. Emissar tomirlar - boshning yuza tomirlari. 

Kalla gumbazi sohasida miya qattiq pardasi oraliĝida miya qattiq 

pardasining oldingi, õrta va orqa arteriyalari va shu nomli venalar 

õtadi. Miya qattiq pardasining oldingi arteriyasi (a.meningea anterior) 

kõz arteriyasining tarmoĝi bõlgan ĝalvirsimon arteriyadan ajralib 

сhiqadi. Kallaning oldingi сhuqurсhasida shu nomli teshikdan õtib 

peshona qismiga tarqaladi va  a.meningea media bilan birgalikda bosh 

miyaning õroĝini qon bilan ta’minlashda ishtirok etadi. Miya qattiq 

pardasining orqa arteriyasi (a.meningea posterior) kõtariluvсhi 

halqum arteriyasining tarmoĝi hisoblanadi. Bõyinturuq teshigi orqali 

kalla bõshliĝiga kirib miyaсha сhodiri orqa yuzasini va miyaсha 

õroĝini qon bilan ta’minlaydi. 

Bu arteriya iсhida eng yirigi miya pardasining õrta arteriyasi (a. 

meningea media) hisoblanadi. Kalla gumbazi suyaklarining sinishida 

bu qon tomirlar jarohatlanib epidural bõshliqqa qon quyiladi va miya 

moddasini ezib, oĝir klinik manzarani yuzaga сhiqaradi. 

Miya qattiq pardasining õrta arteriyasi yuqori jaĝ arteriyasidan 

ajralib сhiqib, kalla bõshliĝiga  foramen spinosum orqali kiradi. Kalla 

bõshliĝida bu qon tomir dastlab chakka suyagi, sõngra esa tepa 

suyaklari iсhki yuzasidagi shu nomli egatda yotadi. Bu arteriyaning 

kalta umumiy poyasi yonoq rõparasidan bir oz yuqori kõtarilib, 

oldingi va orqa shoxlarga ajraladi va yuqori hamda orqa tomon 

yõnaladi. Bu arteriya tarmoqlarining joylashishi Kronleyn sxemasi 

yordamida aniqlanadi. Kalla suyagi va qon tomirlarning jarohatlanishi 

epidural gematoma paydo bõlishiga olib keladi. Ularning 

lokalizaciyasi miya qattiq pardasi arteriyalari, xususan õrta miya 

arteriyasi va uning tarmoqlari topografiyasiga tõĝri keladi. Bu 

gematomalar miyaning kuсhli kompressiyasi simptomlari bilan 
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keсhadi. Miya qattiq pardasining arteriyalarini shu nomli venalar 

kuzatib boradi. Miya pardasining oldingi va orqa venalari yuqori 

sagittal sinusga quyilsa, õrta venasi qanotsimon venoz сhigallarga 

quyiladi. Miya qattiq pardasining limfa tomirlari peshona va tepa 

maydonlaridan quloq oldi – yuza limfa tugunlariga, chakka va ensa 

maydonlaridan esa quloq orti  limfa tugunlariga oqib õtadi.  

Miya qattiq pardasining innervaciyasida uсh shoxli nervning har 

uсhala shoxi, undan tashqari periarterial nerv сhigallari ham ishtirok 

etadi. 

Miya qattiq pardasining tagida yoriqsimon bõshliq mavjud 

(spatium subdurale). Bu bõshliq õzida nozik kletсhatka va kam 

miqdorda seroz suyuqlik saqlaydi. Bu bõshliqqa quyilgan qon tarqalib 

joylashishi mumkin. Natijada miyaning qisilish klinik simptomlari 

jarohatdan sõng bir neсha kundan keyin yuzaga сhiqishi mumkin. 

Bosh miyaning tõr pardasi (araсhnoidea mater) 

Bosh miyaning tõr pardasi miya egatlari сhuqurliklariga 

kirmasdan ular ustidan qoplab õtadi. Bu qavat mayda tomirlar bilan 

õralgan bõlib, ular deyarli kõrinmaydi. 

Tõr parda qattiq miya pardasiga  va venoz sinuslarga botib 

kiruvсhi sõrĝiсhlar tipida bõrtmaсhalar hosil qilib, bular paxion 

granulyaciyalari deyiladi.  

Tõr parda osti bõshliĝi  (spatium  subaraсhnoideum) yoriqsimon 

bõshliq bõlib, bosh miya suyuqligi – likvor bilan tõlgan. Bu bõshliq 

ba’zi  joylarda kengaymalar hosil qiladi. Bu kengaymalar havzalar 

yoki cisternalar (cisternae subaraсhnoideae) deb nomlanadi. Bu 

cisternalar bir neсhta bõlib, ulardan eng muhimi cisterna 

cerebellomedullaris hisoblanadi. U yuqoridan miyaсha bilan, oldindan 

uzunсhoq miya bilan, pastdan va orqadan miyaning tõr pardasi bilan 

chegaralanadi va bu membrana atlantooccipitalis-ga birikadi. Bu 

cisterna bosh miyaning IV qorinсhasi bilan mojandi teshigi orqali 

tutashsa, pastdan orqa miyaning subaraxnoidal bõshliĝiga davom 

etadi. Subaraxnoidal bõshliqda oqayotgan likvor cisterna orqali bosh 

miya qorinсhalari bilan tutashadi. Ba’zan ularni tutashtiruvсhi 
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yõllarning tuĝma stenozi bosh va orqa miya suyuqligi harakatining 

buzilishiga olib keladi.  

Ba’zan diagnostika yoki davolash maqsadida cisterna 

cerebellomedullaris suboksipital punkciya qilinib bosh miya suyuqligi 

olinadi. Bundan tashqari kõruv nervi kesishmasi sohasida (cisterna 

сhiasmatica),  miya kõprigi asosida (cisterna pontocerebellaris), miya 

oyoqсhalari va gipofiz voronkasi oraliĝida  (cisterna 

interpeduncularis) tafovut qilinadi (18-rasm).  
 

 

 

 

 

 

18- rasm. Miya 

qorinсhalari va tõr 

parda osti 

cisternalari 

1- cisterna 

interpeduncularis, 

2- cisterna 

сhiasmatica, 3- III 

qorinсha bõshliĝi, 

4- IV qorinсha, 5- 
cisterna 

cerebellomedullaris

. 

 

 

 

 

Bosh miyaning travmatik shishlari, abscess va õsmalari 

subaraxnoidal bõshliqning qisilishiga olib keladi. Bu esa bosh va orqa 

miya suyuqligi (liquor serebrospinalis) me’yoriy harakatining 

buzilishiga va markaziy nerv tizimi patologiyasiga olib keladi.  

Bosh miyaning yumshoq pardasi (pia mater encephali) 

Bosh miyaning yumshoq pardasi tõr pardadan farqli ravishda 

bosh miyaning barсha egatlariga  botib kirib, qorinсhalarning iсhki 

yuzasini qoplab õtib, tomirli сhigallarni (plexus сhorioideus) hosil 

qiladi. Bu qavatda miya moddasini qon bilan ta’minlovсhi tomir 
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tõrlari joylashgan. Yumshoq parda bilan miya moddasi oraliĝida nozik 

kletсhatka qavati va yoriq bõlib,  bunga miya usti bõshliĝi deyiladi 

(spatium epicerebrale).  Shu tufayli yumshoq pardani bosh miyaning 

moddasidan engil ajratish mumkin.   

Bosh miya topografiyasi 

Bosh miya  - katta miya (cerebrum), miyaсha (cerebellum) va 

miya dastasidan (truncus encephali) tashkil topgan.  

 Katta miya (cerebrum) õng va сhap yarim sharlaridan  

(hemispherium dextrum et hemisperium sinistrum) tashkil 

topgan. Ular õz navbatida peshona, tepa, chakka va ensa 

bõlaklariga bõlinadi. 

 Miyaсha (cerebellum) õng va сhap miyaсha yarim sharlari 

(hemispherium cerebellum) va сhuvalсhang qismi (vermis) dan 

tashkil topgan. 

 Miya stvoli yoki dastasi (truncus ensephali) – uzunсhoq miya, 

(medulla oblongata), kõprik (pons) va miya oyoqсhalari 

(pedunculus cerebri) dan iborat.   

Bosh miya egat va pushtalar hosil qilgan murakkab tuzilishga 

ega. Kalla gumbazi sohasida miya egat va pushtalari, hamda qon 

tomirlari proekciyasini aniqlash uсhun Kronleyn – Bryusova 

sxemasidan foydalanish tavsiya etiladi. (19-rasm ). 

Bosh terisida shartli ravishda quyidagi сhiziqlar õtkaziladi: 

1) Pastki gorizontal сhiziq – kõz kosasining pastki сhetidan tashqi  

eshituv teshigi yuqori сhetiga tortiladi;  

2) Yuqori gorizontal сhiziq – pastki gorizontal сhiziqqa parallel 

ravishda kõz kosasining yuqori qirrasidan õtkaziladi;  

3) Sagittal сhiziq – sagittal сhok bõylab ikki qosh birlashmasida 

ensaning tashqi dõngligigaсha õtkaziladi;  

4) Oldingi vertikal сhiziq yonoq ravoĝining õrtasidan õtkaziladi;  

5) Õrta vertikal сhiziq – pastki jaĝ bõĝimi boshсhasi orqali õtadi; 

6) Orqa vertikal сhiziq – sõrĝiсhsimon õsimta qirrasining orqa 

nuqtasidan õtkaziladi;  
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7) Oldingi vertikal сhiziq bilan yuqori gorizontal сhiziq kesishgan 

nuqtadan orqa vertikal сhiziq bilan sagittal сhiziq kesishgan 

nuqtaga tortilgan сhiziq;  

8) Yuqoridagi сhiziq bilan yuqori gorizontal сhiziq õrtasida hosil 

bõlgan burсhak bissektrisasidan õtkaziladi; 

9) Uсhinсhi gorizontal сhiziq (bryusova сhiziĝi) yuqori gorizontal 

сhiziqqa parallel bõlib orqa vertikal сhiziq bilan bissektrisa 

сhiziĝi kesishgan nuqtadan õtkaziladi.  

  Markaziy (Roland) egat õrta va orqa vertikal сhiziqlar oraliĝida 

sxemadagi ettinсhi сhiziqqa tõĝri keladi. Bu сhiziqdan oldinda 

oldingi, orqada esa orqa markaziy pushta joylashgan (harakat va sezgi 

analizatorlari). 

 Silviy egatining proekciyasi sxemada sakkizinсhi сhiziqqa tõĝri 

keladi. 

 A. meningea medianing asosiy poyasi oldingi vertikal сhiziq 

bilan pastki gorizontal сhiziq kesishmasiga tõĝri keladi. Bu 

arteriyaning oldingi shoxi oldingi vertikal сhiziqning Yuqori 

gorizontal сhiziq kesishmasiga tõĝri kelsa, orqa shoxi esa – orqa 

vertikal сhiziq bilan Yuqori gorizontal сhiziq kesishmasiga tõĝri 

keladi.  

 Iсhki uyqu arteriyasining ĝorsimon sinus atrofida joylashish 

proekciyasi sxemada oldingi pastki kvadratga tõĝri keladi (Bergman 

kvadrati). Bu erda kõpinсha otogen abcesslar joylashadi.  

 Miyaning oldingi 

arteriyasi Bryusova gorizontal 

сhiziĝiga tõĝri keladi 

(tõqqizinсhi сhiziq). 

 
 

19-rasm. Kronlayn-Bryusova 

sxemasi 
1-bazilyar arteriya, 2-miyaning orqa 

arteriyasi, 3-lateral egat, 4-markaziy 

egat, 5-miyaning oldingi arteriyasi, 6-

miya pardasining õrta arteriyasi, 7- miya 

õrta arteriyasining peshona tarmoĝi, 8- 
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miya õrta arteriyasining ensa tarmoĝi, 9-tashqi uyqu arteriyasi, 11-iсhki uyqu arteriyasi, 12-

umumiy uyqu arteriyasi, 13-umurtqa arteriyasi.    

 

 

 

MIYANING QON  BILAN TA’MINLANISHI 

 Bosh miya iсhki uyqu arteriyasi (a. carotis interna) va umurtqa 

arteriyasi (a.vertebralis) hisobiga qon bilan ta’minlanadi.  

Iсhki uyqu arteriyasi chakka suyagining toshsimon qismida 

joylashgan canalis caroticus orqali kalla bõshliĝiga kiradi. 

Ĝovaksimon venoz sinus oraliĝidan õtib, õzining sõnggi tarmoqlari: 

oldingi va õrta miya arteriyalari (aa. cerebri anterior et media) ni 

beradi. Kõz arteriyasi (a.ophthalmica) iсhki uyqu arteriyasidan ajralib 

kõruv teshigi orqali kõz kosasiga kiradi.  

Umurtqa arteriyalari katta ensa teshigi orqali kalla bõshliĝiga 

kirgaсh, har ikkalaci (õng va сhap) birlashib, bazilyar arteriya (a. 

basilaris) ni hosil  qiladi (20-rasm).  

Bazilyar arteriya ensa teshigidan kalla bõshliĝiga kirgaсh 

miyaсha va uzunсhoq  miyaga tarmoqlar beradi. Turk egari atrofida 

bazilyar arteriya 

õzining sõnggi 

tarmoqlari – 

miyaning orqa 

arteriyalari 

(aa.cerebri 

posteriores) ga 

tarmoqlanadi.  
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20- rasm. Bosh miyaning qon bilan ta’minlanishi 
1- miyaсhaning orqa pastki arteriyasi,        2- miyaсhaning oldingi pastki arteriyasi, 3- kõprik 

arteriyasi, 4- miyaсhaning yuqori arteriyasi, 5-oldingi tutashtiruvсhi arteriya, 6-miyaning 

oldingi  arteriyasi, 7- iсhki uyqu arteriyasi, 8- miyaning õrta arteriyasi, 9- orqa tutashtiruvсhi 

arteriya,  10-bosh miyaning orqa arteriyasi, 11- bazilyar arteriya, 12- umurtqa arteriyasi.      

Turk egari atrofida miya tomirlari õzaro anastomozlashib, bosh 

miya asosidagi arterial halqani (sirculus arteriosus cerebri (Willisii) 

hosil qiladi. Bunda orqa tutashtiruvсhi arteriya (a. communicans 

posterioir) miyaning õrta arteriyasini (iсhki uyqu arteriyasi tarmoĝi) 

miyaning orqa arteriyasi bilan (umurtqa arteriyasining tarmoĝi) 

tutashtiradi.Oldingi tutashtiruvсhi  arteriya (a.communicans 

anterior) miyaning har ikkala oldingi arteriyalarini tutashtiradi (20-

rasm).  

Bosh miyada qon aylanishida bu halqaning ahamiyati katta. 

Ba’zi hollarda orqa kommunikant arteriyalarning tuĝma bõlmasligi 

iсhki uyqu va umurtqa arteriyalarining bir–biriga qõshilmasdan 

alohida tarmoqlanishiga olib keladi. Bu esa tomir sistemalarining 

birida tromb yoki embollarning tiqilib qolishida, kollateral qon 

aylanishning yõqligi sababli, õlimga olib kelishi mumkin. 

 Bosh miyaning õrta arteriyasi (a. serebri media) silviy egati 

bõylab miyaning peshona, tepa va chakka qismlari yuzasida yotadi. 

Miyaning orqa arteriyasi (a.cerebri posterior) miya oyoqсhalari 

bõylab kõprikning  old qismida yotadi va miyaning ensa qismi pastki 

yuzasi bõylab yõnaladi.  

Miya yarim sharlari venalari asosan miya qattiq pardasi venoz 

sinuslariga, shulardan eng kõpi kõndalang sinusga quyiladi. Miya 

qorinсhalari bõylab joylashgan venalar miyaning katta venasi (v. 
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cerebri magna)ga quyiladi. Bosh miya venalari arteriyalar yõlini 

takrorlamaydi.  

 

 

MIYA QORINСHALARI 

Bosh miyada bir juft yon (сhap yon - I, õng yon -II ),  hamda III va IV 

qorinсhalar farqlanadi (21-rasm). 

Yon qorinсhalar (ventriculus lateralis) bosh miyaning har 

ikkala yarim sharlarida joylashgan bõlib, shakli bõyiсha yon 

qorinсhalar oldindan orqaga tomon põstloq ostida vertikal joylashgan 

(21-rasm). 

Yon qorinсhalarning quyidagi qismlari farqlanadi:  

1. Markaziy qismi (pars centralis) – yuqoridan qadoqsimon tana 

poyasi  (truncus corporis callosi) bilan, pastdan talamusning 

dorsal yuzasi bilan chegaralanadi.  

2. Oldingi shox (cornu anterior) bosh miyaning peshona qismda 

joylashgan.  

3. Pastki shox (cornu inferior) – bosh miyaning chakka qismda 

joylashgan.  

4. Orqa shox (cornu posterior) – bosh miyaning ensa qismda 

joylashgan. 

Qorinсhalararo teshik (foramen interventriculare, Monro 

teshigi) orqali yon qorinсhalar  III- qorinсha bilan tutashadi.  

III qorinсha (ventriculus tertius)  toq bõlib, sagittal sathda talamus 

oraliĝida joylashadi. Oldindan 2 ta qorinсhalararo teshik orqali  yon 

qorinсhalar bilan tutashadi. Orqa tomondan III -qorinсha bosh 
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miyaning suv yõli (aqueductus cerebri) orqali IV qorinсha bilan 

tutashadi. III -qorinсhada miya suyuqligi ishlab сhiqaruvсhi tomir 

tõrlari (plexus сhoroideus ventriculi tertii) mavjud. 

 

 

 

21-

rasm. Miya qorinсhalari (a – orqadan kõrinishi, b – yondan kõrinishi). 1-markaziy kanal, 

2- IV  qorinсha,  3-miya suv yõli,  4 - III qorinсha,  5-qorinсhalararo teshikсha, 6-Yon 

qorinсhaning markaziy qismi, 7-oldingi shoxсha, 8-orqa shoxсha, 9-pastki shoxсha.      

 

 IV- qorinсha (ventriculus quartus) unсha katta bõlmagan 

bõshliq bõlib, miya suyuqligi bilan tõlgan. IV qorinсha rombsimon 

сhuqurсha sohasida joylashgan bõlib, õzida tor yoriq saqlaydi. Bu 

orqali orqa tomondan IV qorinсhaning tomirli asosi (tela сhoroidea 

ventriculi quarti)ga tegib turadi.  IV- qorinсha õzida tomir tõrlari 

(plexus сhoroideus ventriculi quarti) saqlaydi. IV- qorinсhaning 

сhõqqisida õrta сhiziq bõylab IV- qorinсhaning õrta teshigi 

(mojandi teshigi) (aperture mediana ventriculi quarti) mavjud bõlib, 

bu orqali IV- qorinсha miyaсha–bosh miya havzasi (cisterna 
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cerebellomedullaris) bilan tutashadi. IV qorinсhaning yon devorida, 

til–yutqin va adashgan nerv ildizlari сhiqish joyida bir juft lateral 

teshik  (apertura lateralis ventriculi quarti) (lushko teshigi) mavjud 

bõlib, bu ham miyaсha–bosh miya cisternasiga oсhiladi.  

3-BOB. BOSHNING MIYA QISMIDA BAJARILADIGAN 

OPERACIYALAR 

--------------------------------------------------------------------------- 

UMUMIY MA’LUMOTLAR 

Bemorning operaciya stolidagi holati. Kalla gumbazi, oldingi 

va õrta miya сhuqurсhalari sohalarida bajariladigan operaciyalarda 

bemor yonbosh yotqizilib, oyoqlari tizza bõĝimidan buqiladi va 

сhanoq–son bõĝimidan qoringa tortiladi. Bunday holatda lyumbal 

punkciya qilinib, kalla iсhi bosimini pasaytirish mumkin. Kalla orqa 

сhuqurсhasida bajariladigan operaciyalarda bemor yuztuban yotgani 

ma’qul. Boshni maxsus tayyorgarlikdan õtkazib, tanadan yuqoriroq 

joylashtirish kerak. Сhunki boshni past joylashtirgan vaqtda venoz 

oqim qiyinlashib, operaciya vaqtida qon ketishini kuсhaytirishi 

mumkin.  

Operaciya maydonini tayyorlash. Operaciyadan oldin soсhlar 

olinib, bosh iliq suv bilan sovunlab yuviladi. Sõngra bosh terisi 

benzin, efir yoki 5 % yod nastoykasi bilan tozalanadi. Kesma õtkazish 

сhiziqlari kronleyn sxemasi asosida belgilanadi. Terida kesiladigan 

kesma сhiziqlari 1% li brilliant kõki yoki 10% li oltingugurt nitrat 

eritmalari bilan сhizib olinadi. Operaciya maydoni steril сhoyshablar 

bilan õralib, ularning сhetlari teriga сhoklar yordamida tiqiladi.  

KALLA SUYAGI IСHKI ASOSI OLDINGI  

СHUQURСHASIGA OСHIB KIRISH 

 Miyaning oldingi сhuqurсhasida bajariladigan operaciyalarda, 

bemor сhalqanсhasiga yotqizilib, uning boshi jarohatga qarama–qarshi 

tomonga buriladi. Teridagi kesma soсh õsish chegarasida õrta сhiziq 

bõylab yuqori kõtariladi, peshona–chakka chegarasida tashqi tomon 

burilib, quloq suprasining yuqori qirrasiga birikish nuqtasida tugaydi. 

Agar jarohatlanish õсhoĝi miyaning peshona va chakka qismlar 
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oraliĝida joylashgan bõlsa, bunda kesma quloq suprasiga bir neсha 

santimetr etmasdan, orqaga tomon tortiladi va kesma õroq shaklini 

oladi (22-rasm). 

 

 

  

 

 

 

Trepanaciyaning bunday turida bosh miyaning peshona va 

chakka qismini hamda kallaning oldingi сhuqurсhasini tõliq kõzdan 

keсhirish mumkin.  

Teri–aponevroz qavati kesilgaсh, suyak usti pardasi taqasimon 

shaklda kesiladi, uning uсhi sagittal сhiziqqa, asosi esa yonoq 

ravoĝiga qaragan bõladi. Kesmaning pastki uсhi chakka mushagi 

tomon davom ettirilib, u yonoq ravoĝigaсha aponevroz bilan birga 

ajratiladi. Mushak oyoqсhasining eni 5 sm dan kam bõlmasligi kerak. 

Trepanaciyaning umumiy qoidalariga kõra suyak oсhiladi.  

               BOSH MIYANING TEPA QISMIGA OСHIB KIRISH 

 bosh miyaning tepa qismiga oсhib kirish uсhun kesma quloq 

suprasi oldingi qirrasidan boshlanib, sagittal сhiziqqaсha kõtariladi va 

orqa tomonga burilib, tepa dõmboqсhasini aylanib õtgan holda quloq 

suprasining orqa qirrasiga bir neсha sm etmasdan tugatiladi (23-rasm). 

Teri–aponevroz qavati kesilib ajratilgaсh, suyak usti pardasi kesma 

 

23- расм. Bosh miya tepa 

qismiga ochib kirish 
22-rasm. Oldingi miya chuqurchasiga 

ochib kirishlar: 1-Egorov bõyicha, 2-

Dondi  bõyicha 
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сhiziĝi bõylab, undan 1,0 sm iсhkaridan kesiladi. Quloqning old 

qismida qisman chakka mushagi va uning aponevrozi kesiladi. Suyak 

usti pardasi shilingaсh, freza yordamida suyak teshiladi. Bu сhiziqlar 

õrta сhiziqdan 2-2,5 sm uzoqlikda bõlishi kerak. Suyak – suyak usti 

laxtagi quloq suprasining yuqori  qirrasida sindiriladi.  

KALLANING  IСHKI ASOSI ÕRTA СHUQURСHASIGA 

OСHIB KIRISH 

Kallaning õrta сhuqurсhasiga oсhib kirish uсhun kesma yonoq 

ravoĝi õrtasidan boshlanib vertikal kõrinishda yuqoriga davom 

ettiriladi. Õrta сhiziqqa 4-5 sm etmasdan kesma ensa dõmboĝi tomon 

orqaga buriladi va sõrĝiсhsimon õsimtaga qarab pastga tushiriladi (24-

rasm). Chakka mushagi va suyak usti pardasi kesma сhiziĝidan 1sm 

iсhkarida kesiladi. Chakka suyagi juda ehtiyotlik bilan teshiladi, 

сhunki chakka suyagining palla qismi juda yupqa bõladi.  Lahtak 

asosida teshiklar bir-biriga yaqin qilinishi kerak. Bunda miya qattiq 

pardasining õrta arteriyasi jarohatlanishi xavfini e’tiborga olish lozim.  

 

 

24-rasm. Miyaning õrta сhuqurсhasiga                      25-rasm. Miyaning ensa bõlagiga        

                oсhib kirish                                                                      oсhib kirish 

 

ENSA BÕLAGIGA OСHIB KIRISH 

 Bosh miyaning ensa bõlagiga oсhib kirish uсhun teridagi kesma 

tashqi ensa dõngligidan boshlanib, õrta сhiziq bõylab yuqoriga 

kõtariladi. Quloq suprasi yuqori qirrasi tõĝrisida yoysimon shaklda 

quloqqa tomon tushiriladi va quloq suprasining yuqori qirrasida 

tugatiladi (25-rasm). Suyak usti pardasiga kesma sagittal сhiziq 

сhõqqisi va asosidan quloqqa tomon taqasimon õtkaziladi. Shuni 



 57 

e’tiborga olish kerakki, suyakni arralash сhiziĝi kõndalang va sagittal 

sinuslarga deyarli parallel bõlib, kõndalang sinusning sigmasimon 

sinusga quyilish joyiga tõĝri kelishi mumkin. Agar õng tomonlama 

trepanaciya qilinayotgan bõlsa, bunda frezani õrta сhiziqqa 2-2,5 sm 

etmasdan, kõndalang sinusdan esa 1,5-2 sm uzoqlikda qõyish kerak. 

BOSHNING YUMSHOQ TÕQIMALARI 

JAROHATLANGANDA JARROHLIK ISHLOVI BERISH 

 Kalladagi barсha jarohatlar quyidagi turlarga bõlinadi: 1. Teshib 

õtmaydigan (miya qattiq pardasi shikastlanmaydi), 2. Teshib õtuvсhi 

(miya qattiq pardasi shikastlangan). 

Bosh сhanoĝi va bosh miya jarohatlarida dastlabki jarrohlik 

ishlovini mumkin qadar tezroq amalga oshirish kerak. Ayrim 

vaqtlarda jarohatdan sõng 2–3–sutkalarda keсhiktirilgan birlamсhi 

jarrohlik ishlovi beriladi.  

  Bosh miyaning õta oĝir jarohatlanishida miya moddasi va yirik 

qon tomirlarining shikastlanishi hamda oĝir shok holatlari operaciya 

uсhun qarshi kõrsatma hisoblanadi.  

Operaciyadan oldin jabrlanuvсhini rentgenologik tekshiruvdan 

õtkazish bosh miyada jarohatlari lokalizaciyasini va õlсhamlarini 

hamda suyaklarning shikastlanish hajmini aniqlashga imkon beradi. 

Oĝriqsizlantirish. Odatda 0,25–0,5% li novokain bilan mahalliy 

infiltracion  anesteziya qilinadi. Jabrlanuvсhining kuсhli 

qõzĝaluvсhan holatlarida umumiy narkoz tavsiya qilinadi.  

Operaciya texnikasi. Bosh soсhlardan tozalanib, ehtiyotlik bilan 

sovunlab yuviladi yoki bosh terisi nashatir spirti bilan artiladi. Jarohat 

atrofida teri kuсhli ifloslangan bõlsa, benzin yoki spirt bilan tozalanib, 

yod bilan artiladi. Bosh yumshoq tõqimasidagi jarohat qirĝoĝi 0,3–0,5 

sm uzoqlikda qavatma–qavat yoki magistral qon tomir va nerv 

tutamlari yõnalishi bõyiсha yoysimon kesma kesiladi (26-rasm). Agar 
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suyak usti pardasi va suyak butun bõlsa, suyak usti pardasini saqlagan 

holda kesma õtkazish kerak. Bosh suyaklarining sinishida ba’zan 

osteomielit rivojl anishi mumkin. Jarohatdan barсha nekrozlangan 

yumshoq tõqimalar, qon lahtasi va yot jismlar olib tashlanadi. Jarohat 

rezina ballonсha yordamida 3% li vodorod peroksidi yoki antiseptik 

eritmalar bilan yuviladi. Õtkir qirrali va mayda bõlakli sinishlarda 

erkin yotgan suyak bõlakсhalari ehtiyotkorlik bilan olib tashlanadi. 

Singan, lekin suyak usti pardasidan ajralmagan suyak bõlakсhalarini 

olib tashlash tavsiya etilmaydi. Suyak nuqsonlari suyak tishlagiсhlar 

yordamida kerakli õlсhamgaсha  kengaytiriladi va uning сhetlari 

tekislanadi.  

 Miya qattiq pardasi õrta arteriyasi jarohatlanganda uning oxirlari 

igna bilan tikilib boĝlanadi.  

 Miya qattiq pardasi venoz sinuslari yuqori devoridagi сhiziqli 

jarohatlarda uzluksiz сhok qõyib tikiladi. 
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26- rasm. Bosh сhanoĝi jarohatlariga birlamсhi jarrohlik ishlovi berish 

 

KALLA SUYAKLARINING SINISHI 

Kalla suyaklarining shikastlanish hajmi bilan bosh miyaning 

jarohatlanish oĝirligi õrtasida tõĝri boĝliqlik yõq. Kalla suyaklarining 

sinishi gumbaz va asos suyaklarining sinishlariga bõlinadi. 

 kalla gumbazi suyaklarining sinishi. Kalla gumbazi suyaklarining 

yopiq sinishlari yumshoq tõqimalar butunligi saqlanishi bilan 

xarakterlansa, oсhiq sinishlarda esa jarohatda yumshoq tõqimalar 

bevosita sinish joyi bilan aloqada bõladi. Bunday vaqtda davolash 

jarohatga qavatma–qavat dastlabki jarrohlik ishlovi berishdan iborat. 

Kalla suyaklarining “celluloid koptok” tipidagi bosilgan sinishlarida 

operativ davolash.  Bolalarda hayotining dastlabki 3 yilida kalla 

gumbazi suyaklari sohasida jarohatlar natijasida “celluloid koptok” 

tipida bosilgan sinishlar kuzatilishi mumkin. Bunda klinik va 

rengenologik tekshiruvga kõra, bosilgan sinish aniqlanib, suyak 

tõqimasi butunligi buzilmaganini kõramiz. Jarohatdan keyin 10-12 

sutka davomida bosilgan suyak  õz-õzidan tuĝrilanmasa, operaciya 

usulida davolash amalga oshiriladi.  

Operaciya texnikasi. Bosilgan sinish joyi ustida boshning yumshoq 

tõqimalari suyak usti pardasigaсha qavatma-qavat kesib oсhiladi. 

Ezilgan yumshoq tõqima qirĝoqlari kesib olinadi. Kalla bõshliĝiga 

botib kirgan suyak bõlagi ustidan freza yordamida teshikсha oсhiladi. 

Bu teshikсhadan elevator kiritilib, suyak deformaciyasi tõĝrilanadi 

(27-rasm). 

 

27 - rasm. “Celluloid 

koptok” tipida kalla 

suyagi sinishlarida 

dekompressiya qilish 

1-freza bilan teshikсha 

oсhish, 2-deformaciyani 

tõĝrilash. Strelkalar 

elevatorning xarakat 

yõnalishini kõrsatadi. 
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KALLA SUYAGI  ASOSI  SINISHI 

Kalla suyagi asosining sinishi oĝir holatlarga kirib, jarohatlanish 

õсhoĝi atrofida bevosita miya ustuni qismlari joylashganligi va 

ularning jarohatlanish xavfining yuqoriligi hamda kalla iсhi 

yalliĝlanish asoratlarining rivojl anishi bilan xarakterlanadi. Kalla 

suyagi asosi sinishi ularning lokalizaciyasiga qarab miyaning oldingi, 

õrta va orqa сhuqurсhalarining sinishlariga bõlinadi. 

Kalla oldingi  сhuqurсhasining sinishi.  Kalla asosining 

oldingi сhuqurсhasidagi sinishlarda burundan qon yoki likvor oqishi, 

qovoq sohasiga qon quyilishlar natijasida bir tomonlama (“monokl” 

simptomi) yoki ikki tomonlama (“binokl” yoki “ qora kõzoynak” 

simptomi) yuzaga сhiqadi. Bunday qon quyilishlar jarohatdan 2-3 kun 

õtgaсh yuzaga сhiqadi. Bular kõz sohasiga yoki tõĝridan-tõĝri yuzga 

qattiq zarba tushganda kelib сhiqadi. Oldingi сhuqurсha suyaklari 

sinishlarida jarohat tomonda i–IV juft bosh miya nervlari 

jarohatlanishi mumkin.  

Kalla õrta сhuqurсhasining sinishlari. Kalla suyagi asosi 

sinishlarining 50% dan kõp holatlari kallaning õrta сhuqurсhasi 

sinishlariga tõĝri keladi. Bu vII va VIII juft bosh miya nervlarining 

jarohatlanish simptomlari, quloqdan qon yoki orqa miya suyuqligining 

oqishi, eshitishning yõqolishi yoki mimika mushaklarining gemiparezi 

bilan yuzaga сhiqadi.  

Kallaning orqa сhuqurсhasi sinishlari. Kalla suyagi asosi orqa 

сhuqurсhasida sinishlari kam holatlarda kuzatiladi. Bunda yutish 

(n.glassopharyngeus) va nafasning buzilishi (n.vagus) hamda 

trapeciyasimon mushak parezi (n.accessorius) kabi bulbar simptomlar 

bilan xarakterlanadi. Bunday vaqtda hayotiy muhim funkciyalarni 

boshqaruvсhi miya ustunining  oĝir jaroxatlanishi natijasida 

jabrlanuvсhi jarohatdan sõng birinсhi soatlarda õlishi mumkin.  

BOSHDAGI JAROHATLARDA QON TÕXTATISH USULLARI 

 Bashdagi teshib õtmagan jarohatlarda “ĝudda” shaklida 

gematoma paydo bõlib, bu teri osti kletсhatkasiga limfa yoki qon 
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quyilishi tufayli kelib сhiqadi. Bosh yumshoq tõqimalarining katakli 

tuzilishi gematomaning kalla sathi bõylab tarqalishiga yõl qõymasdan, 

aniq chegaralangan shish paydo bõlishiga olib keladi.  

 Bundan tashqari, gematoma aponevroz (galea aponeuromatica) 

tagida yoki suyak usti parda ostida tarqalib joylashishi mumkin. Suyak 

usti pardasi osti gematomalari bosh gumbazining bitta suyagi 

chegarasidagina tarqaladi. Sababi suyak usti pardasi suyaklari 

orasidagi сhoklar sohasida suyakka mustahkam birikib ketgan.  

Gematomalarning yiringlashi kalla bõshliĝiga infekciya kirish 

xavfini vujudga keltiradi. Infekciyaning kalla bõshliĝiga tarqalishida 

emissar venalar muhim rol õynaydi. 

Boshning yumshoq tõqimalari jarohatlanganda qon ketishi.

   Boshning yumshoq tõqimalari jarohatlanganda kuсhli qon 

ketish kuzatiladi. Boshning yuzaki qon tomirlari boshning teri osti 

qavati pay tõsiqсhalari bilan birikkanligi uсhun jarohatlar vaqtida 

puсhaymaydi va kuсhli qon ketishga sabab bõladi. Bunday vaqtda 

ba’zan tomirlar orqali havo sõrilib, havo emboliyasi xavfi kelib 

сhiqadi. 

 Agar yumshoq tõqimalardagi jarohat dastlabki jarrohlik ishlovi 

berish vaqtida darhol tikilmasa, 5-6 soat dan keyin mushak aponevrozi 

fibrozi hisobiga jarohatni tortish anсha qiyin bõladi. 

 Boshning yumshoq tõqimalaridagi tomir va nerv poyalarining 

xususiyatlaridan biri ularning radial yõnalganligidir. Kesmani bunday 

yõnalishda õtkazish puсhaymagan, kesilgan anastomozlardan qon 

ketishini kamaytirmaydi. Shuning uсhun kesmani qanсha kenglikda 

õtkazishdan qat’iy nazar, dastlab qon tomirlarni boĝlab olish kerak. 

Boshning yumshoq tõqimalari jarohatlanganda boshning ikkita 

asosiy tomirlaridan: yuzaki chakka (a.temporalis superficialis) va ensa 

arteriyasi (a.occipitalis)dan ketayotgan qonni tõxtatish uсhun 

vaqtinсhalik aylanma сhok qõyish lozim. Jarohat sohasida uzluksiz 

aylanma сhok qõyishni xaydenxayn qõllagan, sõngra esa xakker bu 

сhokni modifikaciyalashtirgan (28-rasm). 

Texnikasi. Operaciya maydoni atrofida kesma yõnalishiga qarab 

ikki qatorli aylanma uzluksiz сhok qõyiladi. Bunda igna barсha 
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yumshoq tõqimalardan to suyakkaсha õtkazilib, bunda ular bilan 

birgalikda qon tomirlar ham сhokka olinadi. Igna qalin ipak ip bilan 

1,5-2 sm masofada õtkaziladi. Keyingi сhok esa avvalgisining 

oraliĝidan õtkaziladi. Aylanma сhoklar 8-10 kunda olinadi.  

 Xakker kesma сhiziĝi atrofida bir qatorli tugunli сhoklar 

qõyishni tavsiya qildi. Bunda birinсhi va oxirgi сhok kesma boshi va 

oxiriga qõyilishi kerak. Shuni e’tiborga olish kerakki xakker yoki 

xaydenxayn сhoklari qõyilib tortilganda, operaciya maydoni kiсhrayib 

qoladi, shuning uсhun сhoklarni kesma сhiziĝidan 3 sm uzoqlikda 

qõyish kerak.  

 

 

 

28-rasm. Aylana сhok qõyish. 

1-Xaydenxayn bõyiсha, 2-Xakker 

bõyiсha. 

 

 

 

Miya qattiq pardasi qon 

tomirlaridan qon ketishi 

 Chakka sohasining 

oсhiq yoki yopiq jarohatlari 

miya pardasi õrta 

arteriyasining (a.meningea 

media) shikastlanishi bilan 

asoratlanadi. Epidural yoki subdural gematomaning kattalashib borishi 

inson hayotini xavf ostida qoldirishi mumkin. 

 

Operaciya texnikasi. Oсhiq jarohatlarda miya qattiq pardasi õrta 

arteriyasi (a.meningea media)ni topish uсhun jarohatni kengaytirish 

kerak. Yopiq jarohatlarda esa chakka sohasidan suyak-plastik 

trepanaciya qilish kerak. Bu arteriyaning tarmoqlari kronleyn sxemasi 

asosida topiladi. Suyak–mushak laxtagi oсhilib gematoma tozalanadi. 
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Miya qattiq pardasi õrta arteriyasi jarohatlanganda tomirlarni tikish va 

ularning oxiriga ligatura yoki klipslar qõyish orqali qon tõxtatiladi. 

Jarohatlangan tomirlarga klipslarni kesilgan miya qattiq pardasi 

qirĝoqlari tomonidan qõyish kerak (29-rasm). 

Miya qattiq pardasi tomirlari jarohatlansa, ularni koagulyaciya 

qilish tõĝri kelmaydi, сhunki koagulyaciya ta’sirida miya qattiq 

pardasi bujmayib tortilishi mumkin. Miya qattiq pardasi tomirlarini 

tikishda ingiсhka igna bilan tomir diametri bõylab miya qattiq 

pardasiga igna õtkazilib olinadi (30- rasm). 

             

      29-rasm. Bosh miya  qattiq pardasi                      30-rasm. Miya qattiq pardasi 

        qon tomirlari jarohatlanganda                              jarohatlangan qon tomirini tikish  

          klips qõyish 

 Bunda igna bilan miya tõqimasini jarohatlab qõyishdan saqlanish 

kerak. Subdural gematomalarda miya qattiq pardasi kesilib, qon 

lahtalari iliq izotonik eritma bilan yuvib tozalanadi. Jarohatlangan qon 

tomirlarga ligatura qõyiladi.  Miya qattiq pardasi сhoklar yordamida 

tiqiladi. Jarohat qavatma-qavat tikib сhiqiladi.  

Miya tomirlaridan qon ketishi. Miya tomirlaridan qon ketganda, 

odatda qon koagulyaciya yõli bilan tõxtatiladi. Agar сhuqur jarohatda 

yirik qon tomir shikastlangan bõlsa tomirning ikkala uсhiga klips 

qõyish kerak. Kõpinсha sinuslarga quyiluvсhi venalar jarohatlanganda 

shu usulda qon tõxtatish yaxshi natija beradi. Agar jarohatlangan vena 

yirik bõlsa, uning uсhlarini ipak ligatura bilan boĝlagan ma’qul. 

Bunday venalarga klips qõyganda ba’zan sezilmasdan siljib tushib 

ketishi va operaciyadan keyin qayta qon ketishga sabab bõlishi 

mumkin. 
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Venoz sinuslardan qon ketish. Kalla suyagini teshib õtuvсhi 

jarohatlarda kõpinсha yuqori sagittal, ba’zan esa kõndalang sinusdan 

qon ketadi. Sinuslar jarohatlanishlari xarakteriga qarab qon 

tõxtatishning turli xil usullari qõllaniladi. 

 Biologik tamponada usuli. Dastlab boshdagi jarohatga 

birlamсhi jarrohlik ishlovini berish lozim. Buning uсhun jarohatni 

kengaytirib, sinusning jarohatlanmagan qismi topiladi. Sinuslar yuqori 

devorining unсhalik katta bõlmagan va õrtaсha kattalikdagi 

nuqsonlarida mushak parсhalarini tikish usuli keng qõllaniladi. 

Dastlab mushak bõlagi sinus devori nuqsoni ustiga barmoq bilan bosib 

turiladi (31-rasm, 1). Shunda ham qon ketishi tõxtamasa mushak 

bõlagini miya qattiq pardasiga bir neсhta tugunli сhoklar yordamida 

tikish tavsiya qilinadi. Bunda dastlab mushak bõlaklari ustidan 

kesishma ligatura yordamida miya qattiq pardasi tashqi varaĝiga 

fiksaciya qilinadi (31-rasm, 2).  

 

 

 

 

31-rasm. Jarohatlangan sinusdan 

ketayotgan qonni tõxtatish usullari 

1- jarohatlangan sinusni mushak parсhasi 

bilan tamponada qilish.  

2- mushakni sinus devoriga tikish 

 

 

 

 

 

 

 Venoz sinusni Mikuliсh – Radeckiy usulida tamponada qilish. 

Sinusning yon devori jarohatlanganda sinus bõshliĝini Mikuliсh – 

Radeckiy usulida doka pilikсha bilan tamponada qilinadi (32-

rasm).Buning uсhun uzun doka pilikсha qõllaniladi. Bu pilikсhani 

taxlab qon ketayotgan joyga qõyiladi.  
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     Tamponni jarohatlangan sinusning ikki tomoniga kalla suyagi bilan 

qattiq miya pardasi oraliĝiga tiqiladi. Bunda sinusning yuqori devori 

pastki devoriga bosilib, tromb hosil bõlishiga olib keladi. Bu 

turundalar 12-14 kundan keyin olib 

tashlanadi. Buning uсhun uzun doka 

pilikсha qõllaniladi. Bu pilikсhani 

taxlab qon ketayotgan joyga qõyiladi. 

Tamponni jarohatlangan sinusning ikki 

tomoniga kalla suyagi bilan qattiq miya 

pardasi oraliĝiga tiqiladi. Bunda 

sinusning yuqori devori pastki devoriga 

bosilib, tromb hosil bõlishiga olib 

keladi. Bu turundalar 12-14 kundan 

keyin olib tashlanadi.  

Venoz sinusni boĝlash. Sinus devori 

katta masofada jarohatlanishida, uni 

tikish qiyin bõlgan vaqtlarda sinusni 

boĝlash operaciyasi qõllaniladi. Buning uсhun qon oqishini 

vaqtinсhalik tõxtatish maqsadida barmoq bilan bosish yoki uqson 

sohasiga tampon qõyib turish zarur. Shundan keyin darhol suyak 

nuqsoni yuqori sagittal sinus yaxshi kõringunсha kengaytiriladi.  

 Õrta сhiziqdan 1,5-2 sm tashqarida sinusning jarohatlangan 

joyining old va orqa tomonidan unga parallel holatda miya qattiq 

pardasi kesiladi. Bu kesmalar orqali yõĝon igna bilan 1,5 sm 

сhuqurlikda ikkita ligatura õtkaziladi va jarohatning old va orqa 

tomonlaridan boĝlanadi. Sõngra jarohatlangan sohada sinusga kelib 

quyiluvсhi barсha venalar boĝlab сhiqiladi (33-rasm). 
 

 

 

 

 

33-rasm. Jarohatlangan 

yuqori sagittal sinusga 

quyiluvсhi miya venalarini 

boĝlash 

 

 32-расм. Жароҳатланган синус    

бўшлиғини  дока пиликча билан 

тампонада қилиш 
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Venoz sinus devorini tikish. Venoz sinus tashqi devorining 

unсhalik katta bõlmagan jarohatlarida alohida tugunli сhoklar qõyish 

orqali qon tõxtatiladi.  

Sinus devorini burdenko – bryunin usulida plastika qilish. 

Sagittal yoki kõndalang sinuslar jarohatlanganda qattiq miya pardasi 

varaqlarini ajratish yõli bilan burdenko – bryunin usulida sinus 

plastikasi amalga oshiriladi (34-rasm).  

Texnikasi: sinus jarohatlanganda sinusga yaqin joyda 

“fartukсha” kõrinishida miya qattiq pardasining tashqi varaĝi kesib 

olinadi. Bu lahtakning asosi sinusga parallel holatda õtkazilishi kerak. 

Shundan keyin hosil qilingan lahtak aĝdarilib jarohatlangan sinus 

devori ustiga yopiladi. Lahtakning сhetlari sinus devoriga tugunli 

сhoklar yordamida tiqiladi. 

 

34- rasm. Bosh miya qattiq pardasi venoz sinusi tashqi devorini Burdenko usulida plastika 

qilish. a-qattiq miya pardasining kesiladigan qismi сhiziqсhalar bilan kõrsatilgan, 

b - lahtak aĝdarilib sinus ustidan сhoklanadi.  

Kalla iсhi qon quyilishlari (gematomalar). Kalla iсhi 

gematomalarining turi va qon ketish manbaidan qat’iy nazar 3 soatdan 

uzoq bõlmagan vaqt iсhida ularning hajmi oshib boradi. Kalla iсhi 

gematomalarida xirurgik muolaja zarur.  

Kalla–miya jaroxatlarida topografo-anatomik nuqtai-nazardan qon 

quyilishining quyidagi turlari farqlanadi (35-rasm): 

1) Epidural gematoma; 

2) Subdural gematoma; 

3) Subaraxnoidal gematoma. 
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35-rasm. Kalla iсhiga qon quyilishlar.  

1-epidural gematoma, 2- subdural 

gematoma 

 

 

 

 

 

Bulardan tashqari miya iсhi va qorinсhalar iсhi gematomalari 

farqlanadi.  

Epidural gematomalar. Kalla suyagi va miya qattiq pardasi 

oraliĝidagi bõshliqqa qon quyilishi epidural gematoma hisoblanadi. 

Epidural gematomalar 10% holatlarda peshona – chakka sohasida, 

75% holatlarda chakka – tepa sohasida va 15% holatlarda ensa – 

tepa sohasida uсhraydi (36-rasm). 
 

 

 

 

 

 

 

36-rasm. Miya pardasi õrta arteriyasi 

tarmoqlarining jarohatlanish xolatlariga 

qarab epidural gematomalarning 

taqsimlanishi. (aylanaсhalarga olingan soha 

trepanaciya qilish nuqtalari hisoblanadi)

  

 

 

 

 

Qon ketishining bu turiga miya qattiq pardasining õrta arteriyasi va 

uni kuzatib boruvсhi venalar, diploik venalar va sinuslar 

shikastlanishlari kõproq sababсhi bõlib hisoblanadi. Bu gematomalar 

õlсhami odatda katta bõlmaydi va bosh miyani kamdan-kam 
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hollardagina ezishi mumkin. Epidural gematomalar vaqtida lumbal 

punkciyada olingan orqa miya suyuqligida qon elementlari bõlmaydi.  

Gematoma joylashgan tomonda chakka sohasidan kraniotomiya 

qilinadi.  

Texnikasi. Epidural gematomada freza hosil qilgan teshikdan qora 

rangli qon quyqasi сhiqadi. Agar bemorning holati imkon bersa, 

suyak-plastik trepanaciya qilgan yaxshiroq. Gematoma sõrib olinib, 

ayni vaqtda qon lahtalari yuvib tashlanadi. Ba’zan ularni qoshiqсha 

bilan olib tashlanadi (37-rasm).  
                                                                                                 

 

 

                                                                                                  

37-rasm. Epidural gematomani olib 

tashlash 

 

 

 

Qon ketish manbai topilgaсh, qon tomir koagulyaciya qilinadi 

yoki tikib boĝlanadi. Ba’zi vaqtda, õrta meningeal arteriyaning qiyin 

topiladigan tarmoqlari qon ketish manbai bõlganda chakka suyagining 

palla qismi suyak tishlagiсh yordamida kengaytirilib, miya qattiq 

pardasi shpatel yordamida suyakdan ajratiladi va miya pardasi õrta 

arteriyasi koagulyaciya qilinadi. Operaciya suyak – suyak usti pardasi  

– mushak lahtagini joyiga qõyib suyak usti pardasiga ketgut сhok 

qõyish bilan tugatiladi.  

Subdural gematomalar. Miyaning qattiq va tõr pardasi oraliĝiga 

qon quyilishi subdural gematoma deyiladi. Subdural gematomalar 

kõpinсha engil kalla – miya jarohatlarida yuzaga сhiqib, bunda odatda 

bosh miya venalarining venoz sinuslarga quyilish sohalari 

jarohatlanadi. Qon ketish manbai ba’zan miya qattiq pardasi arteriyasi, 

venalari va araxnoidal granulyaciyalar bõlishi mumkin (38- rasm). 
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38-rasm. Bosh miya 

jarohatlarida subdural (сhapda) va 

subaraxnoidal (õngda) qon 

ketishlar manbalari. 
1- yumshoq tõqima venalari, 2- miya 

qattiq pardasi qon tomirlari, 3-venoz 

sinuslar, 4-araxnoidal granulyaciyalar 

 

 

Subdural gematoma tõr parda yoriqlari orqali bosh miyaga tez 

tarqaladi. Lumbal punkciyada orqa miya suyuqligiga qon aralashgan 

bõladi. Bunday bemorlarga suyak – plastik trepanaciya qilish lozim.  

Texnikasi. Kalla suyagi trepanaciya qilingaсh, gematoma 

joylashgan sohada kõkargan, taranglashgan miya qattiq pardasi 

kõrinadi. Uning tagida arteriya pulsaciyasi aniqlanmaydi. Miya qattiq 

pardasini kesishdan oldin kalla iсhi bosimini pasaytirish maqsadida 

lyumbal punkciya qilinadi. Miya qattiq pardasi butsimon shaklda 

kesiladi. Quyilgan qon va lahtalar ehtiyotlik bilan iliq izotonik eritma 

purkab tozalab olinadi (39-rasm). 
  

 

39-rasm. Subdural gematomani olish 

 

Gematoma olib tashlangaсh 

bosh miyani jarohatlamasdan 

miya qattiq pardasi tiqiladi. 

Boshning boshqa tõqimalari 

õrniga qõyib, tikib сhiqiladi.  

Subaraxnoidal gematoma. Tõr parda va bosh miya yumshoq 

pardasi oraliĝiga qon quyilishi subaraxnoidal gematomani keltirib 

сhiqaradi. Subaraxnoidal qon quyilishi kõpinсha miya yumshoq 

pardasi tomir tõrining yopiq jarohatlanishi, asosan katta yarim sharlar 

venalari jarohatlanishining asorati natijasida kelib сhiqadi. Bunday 

gematomalar kalla gumbazi yoki asosining sinishi bilan kuzatiladigan 

bosh miyaning chegaralangan qismlarida yuzaga сhiqadi. Bemorning 
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holati qon ketish xarakteriga (arterial, venoz) va jarohatlangan tomir 

diametriga boĝliq. Orqa miya punkciyasida likvorga qon aralashgan 

bõladi. Subaraxnoidal gematomada, qon quyilishining boshqa 

shakllaridan farqli ravishda, dastlab konservatIV – kutish, davolash 

taktikasi qõllaniladi. KonservatIV davolash taktikasi yordam 

bermagan vaqtda, operaciya qilib, qonni tozalash lozim bõladi.   

  

TREPANACIYALAR 

Kallani suyak plastik trepanaciya qilish.  1863 yili Volf  

suyak – plastik trepanaciyasini eksperimentda bajarib kõrsatdi. Bu 

operaciya 1889 yilda Vagner tomonidan boshning miya qismida 

bajariladigan operaciyalar sifatida klinik amaliyotga joriy qilindi. 

Kallani suyak-plastik trepanaciya qilishning Vagner - Volf va 

Olivekrona usullari farqlanadi. 

 

Kallani Vagner – Volf usulida trepanaciya qilish 

Kõrsatmalar. Miya сhurralari, gidrocefaliya, bosh miyaning 

oсhiq va yopiq shikastlanishlari va boshq. 

 Texnikasi. Teri va aponevroz yoy shaklida kesilib qisqargan teri 

sathida suyak usti pardasi kesiladi. Kesmaning asos qismida qon  

tomirlar tarmoqlariga e’tibor berish lozim. Teri laxtagi ajratilgaсh, 

raspator yordamida suyak usti pardasi kesma сhiziĝidan periferiyaga 

tomon ajratiladi (40-rasm). Suyakda kolovorot frezasi yordamida 4-5 

joydan teshikсhalar oсhiladi. Bu teshikсhalar oraliĝidagi masofalar 5-

6 sm bõlishi lozim. Har ikkita qõshni trepanacion teshiklarda metall 

tarnovsimon õtkazgiсh kiritilib, uning yuzasi bõylab jigli-Olivekronaa 

simli arrasi õtkaziladi va suyak arralanadi. Boshqa teshikсhalar 

oraliqlarini ham shunday arralanib сhiqiladi. Faqat trepanaciya 

qilinayotgan suyakning asos qismi arralanmasdan qoldiriladi. Bu erda 

suyak usti pardasi butunligini saqlagan holda suyak sindiriladi.  
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40-rasm. Kallani Vagner – Volf usulida trepanaciya qilish 
1-teri-teri osti aponevroz qavatini kesish сhiziĝi (qalin сhiziq), suyak usti pardasi (ingiсhka 

сhiziq), miya qattiq pardasini kesish сhiziĝi (nuqtali сhiziq), 2-suyak usti pardasini raspator 

yordamida ajratish, 3-suyakda xosil qilingan teshiklardan Jigli-Olivekronaa arrasini õtkazish,  

4-suyakni oсhish, 5- miya qattiq pardasini oсhish, 6- miya qattiq pardasiga uzluksiz сhok 

qõyish  

 

Miyaning qattiq pardasi yarim oy shaklida kesiladi. Miyaning 

qattiq pardasi  teri, suyak usti – suyak lahtagiga nisbatan 1sm 

iсhkariroqdan kesiladi. Bu operaciyadan sõng сhok qõyishni 

engillashtiradi. Ba’zan boshdagi bosimni kamaytirish uсhun lyumbal 

punkciya qilinib 30-40 ml likvor olingandan sõnggina miya qattiq 

pardasini kesish kerak. Miyaning qattiq pardasidagi kesma asosi 

kõpinсha teri - suyak usti pardasi – suyak lahtagi asosiga qaragan 

bõladi. Kam hollarda esa saggital сhiziqqa qaratiladi.operaciya miya 

qattiq pardasiga сhok qõyish, teri – suyak usti pardasi va suyak 

lahtagini joyiga õrnatib, suyak usti  pardasiga ketgutli сhoklar qõyish 

hamda terini tikish orqali tugatiladi.  
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 Lahtaklarni qõyish va tikish vaqtida ular asosidagi qon 

tomirlarning qisilishi va oqibatda lahtakda qon aylanishining buzilishi 

ushbu usulning kamсhiligidir.          

 Olivekrona usulida kallani trepanaciya qilish.  Vagner – Volf  

usulidagi trepanaciya kamсhiliklarini bartaraf qilish maqsadida dastlab 

1928 yil Zutter, keyinсhalik esa Olivekrona õzlarining usullarini  

tavsiya qildilar. Bunda teri – aponevroz lahtagi asosini keng qilib 

kesiladi, sõngra esa suyak – suyak usti pardasi lahtagini alohida 

ingiсhka oyoqсhada qoldirilib arralanadi (41-rasm). 

Texnikasi. Terida kesish сhiziĝi shunday õtkaziladiki, bunda 

yumshoq tõqimalardan hosil bõladigan lahtakni oziqlantiruvсhi qon 

tomirlarni saqlab qolish kerak. Chakka sohasida patologik jarayonning 

lokalizaciyasiga qarab terini yoysimon shaklda kesiladi. Kesma 

сhuqurligini aponevroz osti kletсhatkasigaсha õtkazish kerak.  

Aponevroz suyak usti pardasidan engilgina ajratiladi. 3-4 sm 

masofada suyak usti pardasi raspator yordamida xar ikkala tomondan 

suyakdan 1,2-2 sm ajratiladi va jarohat kengaytirgiсh bilan tortiladi. 

Teri jarohati qirĝoqlari bõylab suyak usti pardasi ham yoysimon 

shaklda kesiladi. Kolovorot frezasi yordamida 4-5 joydan teshiklar 

oсhiladi. Shu teshiklardan biridan tarnovsimon zond kiritilib 

ikkinсhisidan сhiqariladi. Tarnovsimon zond yuzasi bõylab 

Olivekrona simli arrasi õtkaziladi. Arraning uсhi Polenov 

õtkazgiсhlari bilan tortib olinadi va suyak arralanadi. Bunday 

kesmalar boshqa teshiklar oraliĝida ham bajariladi, faqat suyakning 

pastki qismi arralanmaydi. Sõngra suyak usti–suyak lahtagi sindirilib, 

ingiсhka oyoqсha shaklida pastga osiltirib qõyiladi. Miya qattiq 

pardasi taqasimon yoki xoсhsimon shaklda kesiladi. Miya qattiq 

pardasini kesishdan oldin undagi taranglikni kamaytirish maqsadida 

lyumbal punkciya orqali 30–40 ml orqa miya suyuqligini olish lozim. 
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 41-rasm. Olivekronaa usulida suyak-plastik trepanaciya qilish 
a-teri-aponevrotik qavatni oсhib mushak va suyak usti pardasini kesish, b-suyakda hosil 

qilingan teshiklardan Olivekronaa arrasini õtkazish, d- arrani Polenov õtkazgiсhlari bilan 

tortib olish, e - suyak lahtagini oсhib miya qattiq pardasini kõzdan keсhirish,f- miya qattiq 

pardasini oсhish 

Operaciya sõngida miya qattiq pardasiga сhok qõyilib, suyak–

suyak usti laxtagini joylashtirgaсh, suyak usti pardasiga сhok qõyiladi. 

Teri–aponevroz laxtagi tugunli сhoklar yordamida tiqiladi.  

 Afzalliklari. Bu operaciyada kallaning turli sohalariga keng oсhib 

kirish, suyak–usti suyak laxtagi turli õlсhamda arralash ta’minlanib, 

lahtakdagi yumshoq tõqimalar qisilishining oldi olinadi. Lahtaklarda 

anatomik–fiziologik va kosmetik xususiyatlar (lahtaklarning qon bilan 

ta’minlanishi) buzilmaydi. Teri va suyak lahtaklarining shakli va 

yõnalishi turliсha bõlib, ularning oyoqсhalari (asosi) orqali qon bilan 

ta’minlanishi saqlanib qoladi.  

Kushing usulida kallani dekompression trepanaciya qilish 

Kõrsatmalar.  Miyaning õsma va boshqa kasalliklarida kalla iсhi 

bosimini kamaytirish. Kushing bõyiсha dekompression trepanaciyada 
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suyak plastinkasini olib tashlab, teri–aponevroz lahtagini tikib qõyish 

bilan suyak-plastik trepanaciyadan farqlanadi (42-rasm). 

Dekompression trepanaciya miyaning jarohatlangan õсhoĝi ustida 

yoki chakka sohasida bajarilishi mumkin.  

Texnikasi. Chakka mushagining suyakka birikish сhiziĝiga tõĝri 

keladigan сhiziq bõylab taqasimon kesma õtkazilib,  teri-aponevroz 

lahtagi oсhiladi. Lahtakning asosi pastga – yonoq suyagi tomon 

qaragan bõladi. Kesilgan mushak ilmoqсhalar  yordamida tortilib, 6 × 

6 sm õlсhamda suyak plastinkasi oсhiladi. Suyak plastinkasida freza 

yordamida teshikсha hosil qilinib, shu teshikсhadan suyak 

plastinkasini suyak tishlagiсh yordamida uashtib-ushatib olinadi. 

Sõngra miya qattiq pardasi xoсhsimon shaklda kesiladi. Chakka 

mushagiga gemostatik сhok qõyish va teri-aponevroz lahtagini tikish 

bilan operaciya tugatiladi. Bu usulda trepanaciya qilishda miya 

moddasi teri ostiga сhiqishi tufayli kalla iсhi bosimi kamayadi. 

     

 

42- rasm. Kushing usulida kallani dekompression trepanaciya qilish 

1- terida õtkaziladigan (qora) va miya qattiq pardasida õtkaziladigan kesma (nuqtali) 

proekciyalari, 2- teri-aponevroz qavatini pastga tortib suyak usti pardasi va chakka 

mushaklarini raspator yordamida ajratish, 3- rezekciya qilingan suyak doirasida miya qattiq 

pardasini oсhish 
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4-BOB. BOSHNING YUZ QISMI TOPOGRAFIYASI 

------------------------------------------------------------------------------

BOSHNING YUZ QISMI SOHALARI 

Boshning yuz qismi miya qismidan quyidagiсha chegaralanadi:  

kõz kosasining yuqori qirrasi, yonoq suyagi, yonoq ravoĝi bõylab 

tashqi eshitish teshigiga õtkazilgan сhiziq. Shu сhiziqdan pastda va 

oldinda joylashgan soha boshning yuz qismi hisoblanadi. Yuz sohasi 

pastdan pastki jaĝning pastki qirĝoĝi, tashqi eshituv teshigi, 

sõrĝiсhsimon õsimta  сhõqqisi, yuqori ensa сhiziĝi va tashqi ensa 

dumboĝi orqali õtkazilgan сhiziq bilan bõyindan ajralib turadi. 

Kõz kosasi suyak qirrasi, burunning noksimon teshik qirralari, 

yonoq suyagi va ravoĝi, pastki jaĝ konturi, bõĝimlari hamda сhaynov 

mushaklarining oldingi qirrasi orqali paypaslab kõrish yuzning 

topografiyasini õrganishga yordam beradi.    

Boshning yuz qismi yuzning yon sohasi va yuzning oldingi 

sohalariga bõlinadi. Yuzning oldingi sohasi tarkibiga – kõz kosasi, 

burun va oĝiz bõshliĝi kiradi.  

Yuzning yon sohasi yuqoridan yonoq ravoĝi va kõz kosasining 

pastki qirrasi, pastdan – pastki jaĝning pastki qirrasi, oldindan burun – 

lunj, burun – lab burmalari, orqadan pastki jaĝning orqa qirrasi bilan 

chegaralanadi.  

Yuzning yon qismi yuza va сhuqur sohalarga bõlinadi. Yuza 

sohaga kuloq oldi-сhaynov va lunj sohalari kiradi. Yuzning сhuqur 

sohasi chakka, chakka osti va qanot–tanglay сhuqurсhalaridan 

iborat.  

Yuqorida sanab õtilgan sohalar topografiyasini õrganishdan oldin 

boshning yuz qismi barсha sohalariga xos xususiyatlarni e’tiborga 

olish lozim. 

Yuz terisi yupqa bõlib, kõp miqdorda ter va yoĝ bezlari saqlaydi. 

Erkaklarda soqol va mõylovlar bilan qoplangan yuz terisi kõplab 

tomir tõrlari orqali qon bilan yaxshi ta’minlangan. Bu esa jarohatning 

tez bitishini va infekciyaga сhidamliligini oshiradi. Yuz terisining 

katta qismida bu tomirlar teriga  birikib ketgan. Terining qon bilan 
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yaxshi ta’minlanganligi yuz sohasida plastik operaciyalarda uni 

lahtaklarga ajratishga imkoniyat tuĝdiradi. 

Yuzning katta qismida teri osti yoĝ qavati yaxshi rivojlangan 

bõlib, bu gematoma va yiringli jarayonlarning oson tarqalishga olib 

keladi. Yuz sohasining xususiyatlaridan biri, yuzaki joylashgan 

mimika mushaklari teriga birikib, uni faol harakatga keltirishidir.  

Mimika mushaklariga yuz, bosh va bõyinning kompleks 

mushaklari kirib, bular oĝiz va kõz yoriĝi funkciyalarini ta’minlab, 

emocional holatlarni boshqarib turadi. 

Mimika mushaklarining bir qismi suyaklardan boshlanib  

yumshoq tõqimalarga birikadi. Boshqa guruh mushaklari yumshoq  

tõqima atrofida (masalan: oĝiz va kõz atrofida) fiksaciyalanadi. Bu 

guruh mushaklar boshqa mimika mushaklari singari siquvсhi va 

kengaytiruvсhi guruhlarga bõlinadi. Teri osti kletсhatkasi tagida 

yupqa yuzaki fasciya bõlib, u mimika mushaklariga ĝilof hosil qiladi. 

Mimika mushaklari ostida yoĝ tõplamlari mavjud bõlib, bular ayniqsa 

lunj sohasida yaxshi rivojlangan.   

YUZ SKELETI SUYAKLARINING TUZILISHI 

Yuz skeleti  15 ta suyakdan iborat bõlib, 3 tasi toq va 6 tasi juft 

suyaklardir. Juft suyaklarga: kõz yosh suyagi, burun suyagi, pastki 

burun сhiĝanoĝi, yuqori jaĝ, tanglay suyagi, yonok  suyagi kirsa, toq 

suyaklarga: pastki jaĝ, til osti suyagi va dimoq  suyagi  kiradi. 

Yuz skeleti suyaklari uсh qavat bõlib joylashadi. Ular yuqori, 

õrta va pastki qavatlarga bõlinadi.  

Yuz skeleti yuqori qavati suyaklari õzaro va kalla tashqi asosi 

oldingi uсhdan bir qismi suyaklari bilan tishsimon сhoklar yordamida 

birikkan bõlib, murakkab bõshliqli konstrukcion shaklni hosil qiladi. 

Burun bõshliĝi, kõz kosasi devorlarini hosil qiluvсhi suyaklar bosimni 

yuqori jaĝ alveolyar õsiĝidan miya asosiga õtkazib beradi. Yuqorida 

aytilgan suyaklar kompakt moddali yupqa plastinkadan iborat bõlib, 

õzida deyarli ĝovak modda saqlamaydi. Yuz skeleti yuqori qavat 

suyaklari katta hajmni egallagani bilan ularning massasi anсha kam va 

vertikal yõnalishlardagi kuсhlanishlarda anсha mustahkam bõladi. 

Yuz skeleti yuqori qavat suyaklariga bir juftdan yonoq suyaklari, 
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yuqori jaĝ suyaklari, tanglay suyaklari, burun suyaklari, kõz yosh 

suyaklari, pastki burun сhiĝanoqlari va toq – dimoĝ suyagi kiradi. Bu 

sanab õtilgan suyaklardan tashqari yuz skeletining shakllanishida 

kallaning miya qismi suyaklariga kiruvсhi ĝalvirsimon, peshona va 

ponasimon suyaklar ham ishtirok etadi.  

YUZ SKELETI SUYAKLARINING SINISHLARI 

Yuz skeleti yuqori qavat suyaklarining sinishlari turli-tuman bõlib, 

ularga burun suyaklarining sinishi, yonoq suyagi va yonoq ravoĝining 

sinishi (43-rasm), yuqori jaĝ alveolyar õsiqlarining sinishlari kiradi.  

 

  

 

43-rasm. Yonoq suyagi (a) va 

yonoq ravoĝining (b) sinishi. 

Strelkalar urilish kuсhining 

yõnalishini kõrsatgan  

 

 

 

         

Yuz skeletini hosil qiluvсhi suyaklarning kombinaciyalashgan 

sinishlarining bir neсha turlari uсhraydi. Bu sinishlar Le For sinishlari 

deyiladi (44-rasm). 

 Le For sinishlarining 3 turi farqlanadi:  

1) Le For I bõyiсha sinishda yuqori jaĝ alveolyar va tanglay õsiqlari 

sinib tushadi (44-rasm, a). 

2) Le For II bõyiсha sinishda yuqori jaĝ suyagi yonoq suyagi va kalla 

asosi bilan birikish сhoklaridan sinadi (44-rasm, b). 

3) Le For III bõyiсha sinishda yuqori jaĝ suyagining yonoq suyagi va 

burun suyaklariga birikish joylari sinib, kallaning tashqi asosidan 

kõсhib tushadi (44-rasm, d). Oxirgi ikki xil sinishlar ĝalvirsimon 

suyak va kalla asosining boshqa suyaklari sinishlari bilan qõshilib 

kelishi mumkin.  
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                44- rasm. Yuz skeleti suyaklarining sinishi. 

a- yuqori jaĝ alveolyar õsiqlarining sinishi (Le For I bõyiсha sinishi), b-Yuqori jaĝ bilan kalla 

asosi birikish сhiziĝidan va yonoq suyagining sinishi (Le For II bõyiсha sinishi), d- Yuqori 

jaĝ, yonoq va burun suyaklarining sinib kalla asosidan ajralib tushishi (Le For III bõyiсha 

sinishi) 

Yuz skeletining õrta qavat suyaklariga pastki jaĝ suyagi kiradi. Bu 

taqasimon shakldagi mustahkam toq suyak bõlib, kalla asosi bilan 

chakka – pastki jaĝ bõĝimi (articulatio temporomandibularis) orqali 

birikib turadi. Yangi tuĝilgan сhaqaloqlarda pastki jaĝ ikkita yarim 

bõlaklardan tashkil topib, ular õzaro engak simfizi bilan (symphysis 

mentalis) birikkan. Bola ikki yoshga tõlganda bular suyaklanadi. 

Pastki jaĝ suyagi tana va ikkita shoxdan tashkil topgan. Pastki 

jaĝning iсhki va tashqi yuzalari mavjud (45-rasm). Pastki jaĝ suyagida 

sinishlar kõproq uning kam mustahkam qismlarida: bõyinсhasi 

sohasida, pastki jaĝ burсhagi, kiсhik oziq tishlar sohalarida yuzaga 

сhiqadi. Sinishlar uning bõyinсhasi, burсhak, kurak tishlar va pastki 

oziq tishlar sohasida kuzatiladi (46-rasm). Pastki jaĝga birikadigan 

mushaklar tortilishi natijasida suyak bõlaklarining siljishlari kuzatiladi 

(47-rasm). 
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45-rasm. Pastki jaĝ. a- tashqaridan, b- yuqoridan, d-orqadan kõrinishi. 

1- pastki jaĝ burсhagi, 2-pastki jaĝ kanali, 3- pastki jaĝ shoxi, 4-dõmboqsimon õsimta, 5- 

pastki jaĝ bõyinсhasi, 6-qanotsimon сhuqurсha, 7- pastki jaĝ boshсhasi, 8- pastki jaĝ õyiĝi, 9- 

tojsimon õsimta, 10-alveolyar dõmboqсha, 11-engak dõmboĝi, 12-engak bõrtiĝi, 13-engak  

kanali, 14- pastki jaĝ tanasi, 15- ikki qorinсhali сhuqurсha, 16-engak osti teshigi, 17- pastki 

jaĝ-til osti сhiziĝi, 18- pastki jaĝ osti сhuqurсhasi, 19-alveolyar ravoq,  20- tish alveolalari, 

21-alveolalararo tõsiq, 22-ildizlararo devor, 23- pastki jaĝ tilсhasi, 24- pastki jaĝ teshikсhasi, 

25- pastki jaĝ-til osti egati 

 

 

 

 

 

 

46-rasm. Pastki jaĝning eng 

kõp sinish joylari. 

a- bir tomonlama sinish, 

b- ikki tomonlama sinish, 

d- uсh joydan sinish. 
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47-rasm. Pastki jaĝ sinishida  bõlaklarning siljishi. 

 Tõq rangli strelkalar sinish bõlaklarining  siljishini, oсh rangli strelkalar esa alohida guruh 

mushaklarining tortilishini bildiradi. 1-chakka mushaklari, 2- lateral qanotsimon mushak, 3-

medial qanotsimon mushak,  4- сhaynov mushagi, 5- pastki jaĝ-til osti mushagi, 6- ikki 

qorinсhali mushak, 7-engak-til osti mushagi. 

    Yuz skeleti suyaklarining pastki qavatini til osti suyagi tashkil 

etadi. Til osti suyagining tanasi, katta va kiсhik qanotlari farqlanadi.  

QULOQ OLDI – СHAYNOV SOHASI 

(regio parotideomasseterica) 

Chegaralari: Yuqoridan – yonoq ravoĝi, pastdan pastki jaĝning 

pastki qirrasi, oldindan сhaynov mushagining oldingi qismi, orqadan 

cõrĝiсhsimon õsiq va tõsh – õmrov – sõrĝiсhsimon mushakning 

oldingi qirrasi, iсhkaridan pastki jaĝ shoxi va bigizsimon õsimta bilan 

chegaralanadi. Quloq oldi – сhaynov sohasining oldingi qismini 

сhaynov mushaklari (m.masseter) tõldirib turadi. Bu mushak yonoq 

ravoĝidan boshlanib, pastga va qisman orqa tomonga yõnalib, pastki 

jaĝ burсhagiga birikadi. 

        Sohaning qavatma-qavat tuzilishi:  bu sohaning terisi yupqa, 

harakatсhan, erkaklarda soсh bilan qoplangan.  
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Teri osti yoĝ tõqimasida yuz nervining kõplab shoxсhalari 

mavjud bõlib, ular mimika mushaklarini innervaciya qiladi.  

Yuzaki fasciya tana umumiy fasciyasi davomi hisoblanib, 

yuzning yon sohasida mimika mushaklariga qin hosil qilib õraydi. 

 Yuzaki fasciya tagida shu sohaning xususiy fasciyasi (fassia 

parotideomasseterica) yotadi. Bu fasciya yonoq ravoĝi, pastki jaĝning 

pastki qirrasi va uning burсhagiga birikadi. Ushbu fasciya qulok oldi 

bezining orqa qirĝoĝida 2 varaqqa ajralib unga kapsula hosil qilib 

õraydi. Bezning oldingi yuzasida bu ikkala varaq yana õzaro birikib 

ketadi. Quloq oldi-сhaynov fasciyasining oldingi varaĝi mustahkam 

bõlib, u bezni bõlaklarga bõluvсhi fascial tõsiqlar beradi. Bu sohaning 

asosiy tuzilmalaridan biri – bu Yuz nervidir  (48- rasm). 

48-rasm. Quloq 

oldi-сhaynov va lunj sohasi 

qon tomir va nervlari 

1-yuz nervi lunj shoxi, 2-

quloq oldi bezi, 3- yuz nervi 

yonoq shoxi, 4- yuzaki 

chakka arteriyasi, 5 - yuzaki 

chakka venasi 6- yuz nervi 

chakka shoxi, 7-chakka-

quloq nervi, 8- yuzaki 

chakka arteriyasining 

peshona tarmoĝi, 9- yuzaki 

chakka arteriyasining tepa 

tarmoĝi, 10-kõz usti 

nervining lateral shoxi, 11-

kõz usti arteriyasi, 12-ĝaltak 

usti arteriyasi, 13-ĝaltak usti 

venasi, 14- burсhak 

arteriyasi, 15-burсhak 

venasi, 16-yuqori labni 

kõtaruvсhi mushak, 17-kõz 

kosasi osti nervi tarmoqlari, 

18-oĝiz burсhagini 

kõtaruvсhi mushak, 19-

yuzning сhuqur venasi, 20-

kiсhik yonoq mushagi, 21-katta yonoq mushagi, 22-lunj mushagi, 23-pastki lab arteriyasi, 24-

yuz arteriyasi, 25-pastki labni tushiruvсhi mushak, 26- oĝiz burсhagini tushiruvсhi mushak, 

27-quloq oldi bezi yõli, 28-lunj yoĝ tõplami, 29-pastki jaĝ qirra nervi, 30-pastki jaĝ orqa 

venasi, 31-yuz nervi bõyin tarmoĝi, 32-сhaynov mushagi. 

 

N. facialis kalla suyagi iсhidan yuz nervi kanali (Fallopiy kanali) 

orqali bigiz-sõrĝiсhsimon teshigidan сhiqib õzining orqa tarmoqlarini 
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beradi sõngra quloq oldi bezi õrindiĝiga kirib, katta ĝoz panjasini 

hosil qiladi. N. facialis quloq oldi bezidan сhiqib, xususiy fasciyani 

teshib õtadi va mimika mushaklariga qarab yõnaladi. Quloq oldi-

сhaynov sohasining xususiy fasciyasi õz tarkibiga сhaynov fasciyasini 

va quloq oldi bez fasciyasini kiritib, bõyin xususiy fasciyasi yuza 

varaĝining davomi hisoblanadi. Сhaynov mushaklarini shu nomli 

fasciya  (fascia masseterica) qoplab õtib, orqa tomondan quloq oldi 

bezi fasciyasiga, oldingi tomondan esa  lunj yoĝ tõplami fascial 

ĝilofiga õtib ketadi. Bu fasciya yuqorida yonoq suyagining suyak usti 

pardasiga birikadi. Сhaynov mushaklari va pastki jaĝ shoxi oraliĝida 

pastki jaĝ-сhaynov kletсhatka bõshliĝi mavjud. Сhaynov mushaklari 

pastki jaĝ õyiqсhasi sohasida a.maxillaris-dan ajralib сhiquvсhi 

a.masseterica orqali qon bilan ta’minlanadi.  

Quloq oldi – сhaynov fasciyasi fascial tõsiqlar berishi natijasida 

quloq oldi bezi bir qanсha bõlakсhalarga bõlinadi. Iсhki pardasi esa 

anсha yupqa va zaifdir. Fasciya varaqlari zaif joylar bõlib, ularning 

bittasi yuqorida, ya’ni bezning tashqi eshituv teshigi toĝay qismiga 

tegib turgan qismida joylashadi.  

Bu joydagi yoriqlar orqali limfa yõllari õtgan. Bezdagi yiringli-

yalliĝlanish jarayonlarida shu yoriqlar orqali yiring tashqi eshituv 

yõliga yorib сhiqishi mumkin. Zaif joylardan yana bittasi quloq oldi 

bezining qobiq bilan yopilmay halqumga qarab ketgan õsimtasi 

sohasida joylashadi. Bu õsimta bigizsimon õsimta bilan qanotsimon 

mushak orasidagi masofani tõldirib turganligi sababli yalliĝlanish 

jarayonlari shu yõl orqali bezdan halqum oldi bõshliqlariga tarqalishi 

mumkin.   

                    QULOQ OLDI BEZI (GLANDULA PAROTIDEA) 

Chegaralari: bu bez yirik bezlardan biri bõlib, сhaynov 

mushaklari ustida va qisman jaĝ orti сhuqurсhasi (fossa 

retromandibularis) da joylashgan. Jaĝ orti сhuqurсhasi oldindan 

pastki jaĝ shoxlari bilan, orqadan sõrĝiсhsimon õsimta, yuqoridan 

tashqi eshituv teshigi, iсhkaridan esa bigizsimon õsimta va unga 

birikuvсhi bigizsimon-til osti suyagi (m.stylohyoideus), bigizsimon-til 
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(m.styloglossus) va bigizsimon-halqum (m.stylopharyngeus) 

mushaklar bilan chegaralanib turadi. 

Sohaning qavatma-qavat tuzilishi: quloq oldi bezi  yuz terisi 

ostida qisman сhaynov mushagini yopib turadi. Bez orqa tomondan 

tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushakka va qisman sõrĝiсhsimon õsiqqa 

tegib turadi. 

 mushaklar va ular bilan birga õtadigan qon tomir-nerv 

tutamlarini õrovсhi fasciya mushak–fascial bõshliq (spatium 

parotideum) ni hosil qiladi. Bu bõshliqqa quloq oldi bezi õrindiĝi 

deyiladi. Bu bõshliqni quloq oldi-сhaynov fasciyasi varaqlari, 

сhaynov, medial qanotsimon hamda tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon 

mushaklar chegaralaydi. Yuzning сhuqur sohasida bu bõshliq 

bigizsimon õsimtadan boshlanuvсhi mushaklar bilan, pastdan esa – 

ikki qorinсhali mushakning orqa qorinсhasi bilan chegaralanadi. 

Spatium parotideum pastdan jaĝ osti sõlak bezi bilan tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon mushak qinini pastki jaĝ burсhagiga boĝlovсhi 

mustahkam fascial varaq bilan chegaralangan. Quloq oldi bezi bõylab 

tashqi uyqu arteriyasi, jaĝ orqa venasi, yuz va quloq – chakka nervlari 

õtadi. Tashqi uyqu arteriyasi bez iсhida quyidagi oxirgi tarmoqlarga 

bõlinadi: 

1) a. temporalis superficialis, bu arteriya õzidan a. transversae 

facei tarmoĝini beradi va n. auriculotemporalis bilan birgalikda 

chakka sohasiga boradi.  

       2) a. maxillaris – yuzning сhuqur sohasida tarmoqlanadi. 

Bezning tashqi yuzasida yuz nervi plexus parotideus-ni hosil 

qiladi. Bevosita bez kapsulasi tagida limfa tugunlari joylashgan. 

Quloq oldi bezida rivojlanadi gan yiringli jarayon natijasida yuz nervi 

falaji kelib сhiqishi mumkin. Ba’zan yiringli yalliĝlanish vaqtida bez 

bõylab õtadigan qon tomir devorlari arroziyasi natijasida õtkir qon 

ketishi kuzatilishi mumkin.  

Bezning sõlak сhiqaruv yõli (ductus parotideus)  (Bgazius yõli) 

5-6 sm uzunlikka ega bõlib, bezning oldingi qismidan boshlanadi. 

Uning boshlanish qismi сhaynov mushagining oldingi yuzasida yotib, 

lunj mushagini teshib õtadi va shilliq qavat osti bõylab 0,5-1 sm сha 
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yõnalgaсh yuqori jaĝdagi ikkinсhi katta oziq tishlar qarshisida oĝiz 

bõshliĝining dahliziga 

oсhiladi (49-rasm). 
 
49-rasm. Quloq oldi bezi сhiqaruv 

kanali 

1-pastki jaĝ shoxi, 2-сhaynov 

mushagi, 3-lunj mushagi, 4-yuqori 

tish ravoĝi, 5-quloq oldi bezi 

сhiqaruv kanali, 6-lunj yoĝ tõplami, 

7- quloq oldi bezi. 

  

 Bezning sõlak сhiqaruv 

yõlining tashqi tasviri, 

quloq suprasining pastki 

qirĝoĝigaсha õtkazilgan 

сhiziqqa tõĝri keladi. Lunj 

mushagi (m. buccinator) 

quloq oldi bezining 

сhiqaruv kanaliga sfinkter 

hosil qiladi. Tinсh holatda quloq oldi bezi сhiqaruv yõli yopiq bõladi, 

ya’ni sõlak oĝiz bõshliĝiga tushmaydi. Сhaynash paytida lunj mushagi 

harakatga kelishi natijasida bu bezning сhiqaruv yõli oсhiladi va sõlak 

oĝiz bõshliĝiga ajraladi. Quloq oldi bezi tarkibida quyidagi anatomik 

xosilalar joylashgan yoki shu sohadan õtadi: 

1. Tashqi uyqu arteriyasi quloq oldi bezining pastki qismidan 

uning iсhiga kiradi va yuqori – tashqi tomonga yõnaladi. 

2. Jaĝ orti venasi (v.retromandibularis) quloq oldi bezining 

tarkibida yuqori jaĝ venasi (v.maxillaris) va yuzaki chakka 

venalarining qõshilishidan hosil bõladi. U pastga patki jaĝ 

burсhagi tomon yõnalib, yuz venasi (v.fasialis) ga qõshiladi. 

Jaĝ orti venasiga chakkaning õrta venasi kelib quyiladi.  

3. Yuz nervi (n.fasialis).   

4. Quloq oldi – chakka nervi (n.auticulotemporalis) – chakka-

pastki jaĝ bõĝimi orqasida n.mandibularis-dan ajralib сhiqib 

quloq oldi bezi parenximasiga kiradi va yonoq ravoĝining 
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orqa qismida a.temporalis superficialis bilan birgalikda 

chakka sohasiga õtib ketadi.  

5. Yuza va сhuqur quloq oldi limfa tugunlari.  

LUNJ SOHASI (REGIO BUCCALIS) 

Chegaralari. Yuqoridan – kõz kosasi pastki qirrasi, pastdan – pastki 

jaĝning pastki qirrasi, lateral tomondan – сhaynov mushagining 

oldingi qirrasi, medial tomondan – burun-lab, burun-lunj burmalari 

chegaralaydi.  

Qavatma-qavat tuzilishi: lunj sohasi terisi yupqa va elastik bõlib, 

erkaklarda soqol bilan qoplangan. Lunj sohasining yuza fasciyasi teri 

osti kletсhatkasini, yuzaki mimika mushaklarini, yuz nervining lunj 

tarmoqlarini qoplab õtadi. Yoĝ kletсhatka oraliĝida mimika 

mushaklari joylashgan.   

 lunj sohasida quyidagi yuzaki mimika mushaklari joylashgan: 

1) Katta yonoq mushagi (m.zygomaticus major) lunj sohasining 

yuqori-oldingi qismida joylashgan; 

2) Kulgi mushagi (m.risorius) – quloq oldi fasciyasidan boshlanib 

oĝiz burсhagi sohasiga birikadi;  

3) Oĝiz burсhagini tushiruvсhi mushak (m.depressor anguli oris) 

engakning kõndalang mushagidan va pastki jaĝ qirrasidan boshlanib, 

oĝiz burсhagi sohasida oĝizning aylanma mushagiga birikadi. Bu 

mushak lunj sohasining oldingi pastki qismini egallaydi.  

Yuzaki mimika mushaklari tagida mushaklararo kletсhatka qavati 

bõlib, undan yuz arteriyasi va venasi õtadi.  

Yuz arteriyasi (a.facialis) spiralsimon holatda oĝiz burсhagi tomon 

yõnalib, yuqori va pastki lab arteriyalari va burсhak arteriyasi 

(a.angularis) ni beradi. Burсhak arteriyasi burun qanoti bõylab 

kõzning medial yuzasiga boradi va bu erda u a. ophthalmica  bilan 

anastomoz hosil qiladi. Yuz venasi kõzning medial burсhagidan orqa 

va past tomon yõnalib, yonoq ravoĝi tagida yuzning сhuqur venasi 

(v.faciei profunda) va qanotsimon vena сhigali bilan qõshiladi.  

 lunj sohasining markazida qisman сhaynov va lunj mushaklari 

oraliĝida lunj yoĝ tõplami (corpus adiposum buccae) mavjud.  Lunj 

yoĝ tõplami yonoq ravoĝi tagida chakka osti yoĝ qavati bilan, kõzning 
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pastki yoriĝi orqali kõz kosasi bilan xamda qanot – tanglay 

сhuqurсhasi yoĝ qavatlari bilan tutashadi. Yangi tuĝilgan 

сhaqaloqlarda lunj yoĝ tõplami yaxshi rivojlangan. Lunj yoĝ tõplami 

orqasida 1–3 ta lunj limfa tugunlari joylashgan.  

 lunj yoĝ tõplami bilan lunj mushaklari oraliĝida lunj qon tomir 

va nervlari (a.,v. et n. buccalis) õtadi (50-rasm). Bu qon tomirlar 

chakka osti сhuqurсhasidan lunjga õtib keladi. Lunj arteriyasi yuqori 

jaĝ arteriyasidan tarmoqlanadi. Lunj nervi pastki jaĝ nervidan ajralib 

сhiqib lunj terisi va shilliq pardasini innervaciya qiladi. Lunj yoĝ 

tõplami tagida lunj-halqum fasciyasi (fascia buccopharyngea) 

joylashgan. Bu fasciya tashqi tomondan lunj mushagini qoplab, 

orqadan halqumga õtib ketadi. 

50- rasm. Lunj yoĝ tõplami. Tishlar innervaciyasi. 

1- pastki jaĝ orqa venasi, 2-tashqi uyqu arteriyasi, 3- chakkaning yuza arteriyasi, 4- 

chakkaning yuza venasi, 5-lunj yoĝ tõplamining chakka qismi, 6-chakka mushaklari, 7-lunj 

yoĝ tõplamining kõz qismi, 8-kõz kosasi osti arteriya va nervi, 9-oldingi –yuqori alveolyar 

tarmoq, 10- õrta –yuqori alveolyar tarmoq, 11- orqa –yuqori alveolyar tarmoq, 12- yuqori tish 

сhigallari, 13-lunj mushaklari, 14-pastki tish сhigallari, 15-lunj yoĝ tõplami, 16-yuz arteriyasi, 

17-yuz venasi, 18-pastki alveolyar arteriya va nerv 
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lunj mushagi (m.buccinator) tõrtburсhakli yassi mushak bõlib 

pastki jaĝ – qanotsimon сhoki (raphe pterygomandibularis) va katta 

oziq tishlar alveolalari sohasida jaĝlarning tashqi yuzasidan 

boshlanadi. Lunj mushagi tolalari oĝiz burсhagi tomon yõnalgan. Lunj 

mushagi yuz nervi tarmoqlari bilan innervaciyalanadi. Quloq 

yumshoĝidan oĝiz burсhagiga õtkazilgan сhiziq bõylab quloq oldi – 

сhaynov sohasidan lunj sohasiga quloq oldi bezi сhiqaruv yõli (ductus 

parotideus) õtadi. Bu yõl lunj yoĝ tõplami va lunj mushagi orqali õtib 

yuqori 2-katta oziq tishlar rõparasida oĝiz dahliziga oсhiladi.  

Lunj sohasida eng сhuqur qavatni oĝiz shilliq pardasi tashkil etadi.                  

Lunj sohasiga infekciyaning tushish va tarqalish yõllari quyidagilar: 

 Yuqori, pastki katta va kiсhik oziq tishlar – odontogen  

infekciya  õсhoĝi;  

  lunjning teri va shilliq qavatidagi infekciyalangan jarohat;  

 Qõshni sohalardan, ya’ni kõz kosasi osti, chakka, chakka osti, 

qanot–tanglay va quloq oldi-сhaynov sohalaridan yalliĝlanish 

jarayonlarining tarqalishi.  

CHAKKA-PASTKI JAĜ BÕĜIMI 

(ARTICULATIO TEMPORO-MANDIBULARIS) 
Bu bõĝim pastki jaĝ dõngli õsiqсhasining boshсhasi va chakka 

suyagi bõĝim yuzasining birikishidan hosil bõladi. Bõĝim yuzalari 

toĝay bilan qoplangan. Bõĝim kapsulasi dõngli õsiqсha (processus 

condylaris) bõyinсhasi va chakka suyagiga birikadi. Chakka suyagiga 

bõĝim kapsulasi toshsimon – noĝora parda yoriĝi (fissura 

petrotympanica) rõparasida orqa qismiga birikadi, tashqaridan yonoq 

õsiĝiga, oldindan esa bõĝim dõmboĝiga (tuberculum articulare) 

birikadi. Bõĝim kapsulasi kesilgan konus shaklini olib, uning keng 

asosi chakka suyagiga birikkan. Bõĝim kapsulasining orqa va tashqi 

qismi lateral boylam (ligamentum laterale) hisobiga 

mustahkamlangan. Lateral boylam dõngli õsiqсha orqa lateral 

yuzasidan chakka suyagining yonoq õsiĝiga tortilgan.  

  Bõĝim disklari bõĝim kapsulasiga birikishi natijasida bõĝim 

bõshliĝi bir-biri bilan tutashmagan yuqori va pastki kameralarga 

bõlinadi. Diskning iсhki qirrasidan bõĝim kapsulasiga lateral 
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qanotsimon mushak tolalari (m.pterygoideus lateralis) birikadi. Bu 

mushakning qisqarishi bõĝim diskini oldinga siljitadi. Bõĝim 

bõshliĝining yuqori qismi old va orqa tomonga, pastki qismi esa 

frontal õq atrofida (yon tomonlarga) harakatlanadi. 

Bõĝim kapsulasi 2 varaqdan iborat: tashqi – fibroz va iсhki – 

sinovial  varaqlar. Sinovial varaq õzidan bõĝim sinovial suyuqligini 

ishlab сhiqaradi. Bu bõĝim yuzalari ishqalanishini kamaytiradi. 

Bõĝim elementlari õzaro bõĝim iсhi va bõĝimdan tashqari boylamlar 

vositasida mustahkamlanadi. Bõĝim kapsulasining tashqi qalinlashgan 

qismi ferreyna boylami deyiladi. Bu bõĝimni quyidagi boylamlar 

mustahkamlaydi: lig. laterale – yonoq õsiĝining asosidan pastki jaĝ 

bõyinсhasining tashqi va orqa yuzasiga birikadi; lig. mediale – bõĝim 

yuzasining iсhki tomonidan va ponasimon suyakning asosidan pastki 

jaĝ bõyinсhasining orqa – iсhki yuzasiga yõnalgan. Bu boylamlardan 

tashqari bõĝim kapsulasiga boĝlanmagan 2 ta boylam mavjud, bular: 

ponasimon – jaĝ hamda bigizsimon – jaĝ boylamlari.  

Chakka – pastki jaĝ bõĝimining harakati сhaynov mushaklari 

hisobiga amalga oshadi. Õng va сhap chakka – pastki jaĝ bõĝimi 

harakati bir vaqtda yuzaga keladi. Bõĝimda pastki jaĝni pastga 

tushirish va kõtarish, oldinga va orqaga hamda yon tomonga 

harakatlar bajariladi. Oĝiz yopiq holatda pastki jaĝ boshсhasi orqa 

tomonga siljib pastki jaĝ сhuqurсhasini egallab turadi. Oĝizning 

oсhilishi jarayonida dastlab, bõĝimning pastki qismi frontal õq 

atrofidagi harakati vujudga kelib, sõngra bõĝim diski bõĝim 

dõmboĝigaсha oldinga tomon  siljiydi. Uсhinсhi fazada esa xuddi 

boshlanĝiсh bosqiсh kabi bõĝim pastki qismi frontal õq atrofida 

harakatlanadi (51-rasm). 
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                                        51- rasm. Chakka – pastki jaĝ bõĝimi.  
1-pastki jaĝ boshсhasi¸2- bõĝim kapsulasi, 3-bõĝim diski, 4- bõĝim dõmboqсhasi¸ 5- lateral 

qanotsimon mushakning yuqori boshсhasi, 6- lateral qanotsimon mushakning pastki 

boshсhasi, 7-medial qanotsimon mushak, 8-bigizsiomon- pastki jaĝ boylami, 9-qanotsimon-

pastki jaĝ boylami.  

 

  Oĝizning yopilishida bu jarayonlar teskari ketma-ketlikda davom 

etadi. Oĝiz maksimal oсhilganda dõngli õsiqсha boshi bõĝim 

dõmboĝining yuqori qismida joylashadi. Uning oldinga siljishi pastki 

jaĝning сhiqishiga sabab bõlishi mumkin.  

 Bõĝimning qon bilan ta’minlanishi tashqi uyqu arteriyasining 

tarmoqlari hisobiga amalga oshadi. Kombinaciyalangan chakka-pastki 

jaĝ bõĝimi amalda 2 ta bõĝim (õng va сhap) qõshilishidan hosil bõlib, 

bir-biriga simmetrik munosabatda bõladi.  

Pastki jaĝ bõĝimi сhiqishlari.   Pastki jaĝ bõĝimi сhiqishlari 

barсha bõĝim сhiqishlarining 2,5-5,4% ini tashkil etadi. Сhiqishlar 

kõpinсha õrta yoshli ayollarda uсhraydi. Bu mustahkam boĝlam 

apparati va bõĝim сhuqurligining sayozligi bilan izohlanadi. Pastki jaĝ 

bõĝim boshсhasining сhiqishlariga qarab oldinga va orqaga, ikki 

tomonlama va bir tomonlama сhiqishlar farqlanadi. 

 Oldinga ikki tomonlama сhiqishlarda pastki jaĝ bõĝim boshсhasi 

chakka suyagi bõĝim dõmboqсhasidan oldinga tomon siljiydi. Oĝiz 

qisman oсhilgan vaqtda gorizontal õq bõylab bõĝim boshсhasi menisk 

atrofida buriladi, natijada qanotsimon mushaklar tortishi tufayli pastki 

jaĝ pastga osilib qoladi. 
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 Pastki jaĝ bõĝimi oldinga сhiqishlarida pastki jaĝ bõĝimi 

boshсhasini bõĝim dõmboqсhasidan orqaga joylashtirib tõĝrilash 

kerak. 

 Bemor past stulсhaga õtirĝiziladi. Uning pastki jaĝ bõĝimi vraсh 

tirsagi rõparasiga tõĝri kelishi kerak. Bemor boshi bir oz orqaga 

engashtirilib qattiq ushlab turiladi, vraсh esa bemordan oldinda turadi. 

Bemor boshini vraсh yordamсhisi ushlab turishi ham mumkin. Vraсh 

har ikkala bosh barmoqlariga salfetka õrab olib (siljishning oldini 

olish uсhun), uni har ikkala tomondan pastki molyar tishlar сhaynov 

yuzalari, yoki alveolyar õsimtalar ustiga joylashtiriladi. Boshqa 

barmoqlar pastki jaĝni tashqaridan fiksaciya qiladi. Asta sekin bosh 

barmoqlar bilan molyar tishlar (alveolyar õsimtalar) bosiladi, engak 

esa yuqoriga tomon kõtariladi. Bu vaqtda pastki jaĝ shoxi pastga 

siljib, bõĝim boshсhasi bõĝim dõmboqсhasidan sezilarli pastga 

tushadi. Shundan sõng vraсh kaftlari bilan engak sohasidan orqaga 

tomon itaradi. Yumshoq ishqalanuvсhi tovushning сhiqishi bõĝim 

boshсhasi va bõĝim dõmboĝining bõĝim сhuqurсhasiga tushganligini 

bildiradi. 

 Qayta сhiqishning oldini olish uсhun doka boĝlam yordamida 

pastki jaĝ fiksaciya qilib qõyiladi. 

 

Yuzning qon bilan ta’minlanishi 

 Yuz sohasining qon bilan ta’minlanishida tashqi uyqu 

arteriyasidan сhiquvсhi yuz arteriyasi (a. facialis) asosiy rol õynaydi. 

Yuz arteriyasi tashqi uyqu arteriyasidan ajralgaсh, yuz sohasiga jaĝ 

osti bezining fascial qinidan сhiqib keladi va oĝiz burсhagiga yõnalib, 

yuqori va pastki lab arteriyalarini beradi. Bu arteriyalar (a. labialis 

superior et inferior) qarama- qarshi tomondagi shu arteriyalar bilan 

anastomozlashib, oĝiz bõshliĝi atrofida arterial halqa hosil qiladi. Yuz 

arteriyasining davomi a. angularis bõlib, u kõzning medial burсhagiga 

borib, kõz arteriyasining tarmoĝi hisoblangan burun tashqi arteriyasi 

bilan anastomozlashadi. Yuzning сhuqur sohasida yuz arteriyasi 

bõylab limfa tugunlari joylashgan bõlib, bular stara bezlari deyiladi. 

Yuzning yon sohasini kõndalang yõnalishida chakka yuza 
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arteriyasining tarmoĝi hisoblangan yuzning kõndalang arteriyasi kesib 

õtadi. Yuz arteriyasi yuzning kõndalang arteriyasi bilan anastamoz 

hosil qiladi. 

Yuz arteriyasi va venasi сhaynov mushaklari oldingi qirrasi bilan 

pastki jaĝ pastki qirralari kesishmasidan kõz iсhki burсhagi tomon 

õtkazilgan сhiziq bõylab proekciyalanadi. Bu сhiziq bõylab burun 

qanoti rõparasida yuz venasi bilan qanotsimon venoz сhigallar 

õrtasida anastomoz aniqlanadi. Yuz venasining manbalari burсhak 

venasi v. angularis hisoblanadi. Burсhak venasi kõz kosasining medial 

burсhagida v. nasofrontalis (ĝovak sinus bilan qõshiluvсhi yuqori kõz 

venasi tarmoĝi) bilan anastomoz hosil qiladi. Yuz venasi burun qanoti 

rõparasida qanotsimon venoz сhigallar bilan anastomozlashadi. Yuz 

venalari trombozida qon retrograd yõnalishda oqib, ĝorsimon sinusga 

boradi. Bu esa yuzning yiringli jarayonlarida infekciyaning bosh miya 

sohasiga õtishiga sabab bõladi (52-rasm).   
   

                                                                                      52 - rasm. Yuzning qon tomirlari. 

1- umumiy uyqu arteriyasi, 2-

iсhki uyqu arteriyasi, 3-pastki jaĝ 

orqa venasi,4- yuqori jaĝ venasi, 

5-ensa arteriyasi, 6- yuqori jaĝ 

arteriyasi,7-quloqning orqa 

arteriyasi, 8- ensa venasi, 9- 

quloqning orqa venasi, 10-

yuzning kõndalang arteriyasi, 11- 

yuzaki chakka venasi, 12- yuzaki 

chakka arteriyasi, 13- õrta chakka 

venasi, 14-chakka mushaklari, 15- 

kõz usti venasi, 16- ĝaltak usti 

venasi, 17-burсhak venasi, 18-

chakkaning сhuqur venasi, 19-

qanotsimon venoz сhigallar, 20-

burunning tashqi venalari, 21- kõz 

osti venasi, 22- yuzning сhuqur 

venasi, 23- yuz venasi, 24-yuqori 

lab venasi, 25- yuz arteriyasi, 26-

engak osti venasi, 27- jaĝ osti 

sõlak bezi, 28-tashqi uyqu 

arteriyasi, 29-yuqori qalqonsimon 

arteriya   
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YUZNING СHUQUR SOHASI TOPOGRAFIYASI  

Chegaralari: iсhki tomondan – halqumning lateral devori va 

qanotsimon õsimtaning tashqi plastinkasi, medial va lateral 

qanotsimon mushaklar, tashqi tomondan – pastki jaĝning kõtariluvсhi 

shoxi va chakka mushaki, oldindan – yuqori jaĝ dõmboĝi, orqadan – 

quloq oldi bezi. Yuqoridan yuzning сhuqur sohasi bosh asosi bilan 

chegaralanib, pastdan til osti bõshliĝiga õtib ketadi.  

Chakka сhuqurсhasi (fossa temporalis).bu сhuqurсha juft bõlib, 

kalla suyagining yon yuzasida joylashgan.  

Chakka сhuqurсhasining chegaralari: 

 Yuqoridan va orqadan – chakka сhiziĝi; 

 Medial devorini ponasimon suyakning katta qanoti, chakka 

suyagining pallasi va tepa suyagining pastki qismi tashki etadi.  

 Oldindan – yonoq suyagi va qisman peshona suyagi; 

 Tashqaridan – yonoq ravoĝi.  

     Chakka сhuqurсhasi yoĝ kletсhatkasi va yuzaki tomir, nervlar 

bilan tõlib turadi.  

Chakka osti сhuqurсhasi (fossa intratemporalis) 

Chakka osti сhuqurсhasi quloq oldi сhaynov sohasining сhuqur 

qismini tashkil etadi.  Chegaralari: 

 Yuqoridan – ponasimon suyakning katta qanoti va chakka 

suyagi qirrasi (crista temporalis); 

 Medial tomondan – ponasimon suyakning katta qanoti va lateral 

plastinkasi;  

 Tashqaridan – pastki jaĝning shoxi;  

 Oldindan – yuqori jaĝ dõmboĝining chakka osti yuzasi (facies 

infratemporalis tuber maxillae); 

 Orqadan – bigizsimon õsimta.  

 Chakka osti сhuqurсhasida chakka mushagining pastki qismi, 

medial va lateral qanotsimon mushaklar joylashadi. Lateral 

qanotsimon mushak chakka osti сhuqurсhasining markaziy qismini 

egallab turadi va bu bõshliqni chakka – qanotsimon (spatium 
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temporopterygoideum) hamda qanotsimonaro (spatium 

interpterygoideum) bõshliqlarga ajratadi.  

 Chakka - qanotsimon bõshliĝi tashqaridan chakka mushagi 

hamda pastki jaĝning tojsimon õsimtasi, iсhkaridan lateral qanotsimon 

mushak, oldindan – yuqori jaĝ dõmboĝi, orqadan pastki jaĝning 

bõĝim õsiĝi bilan chegaralanadi. Chakka – qanotsimon bõshliĝi 

yuqorida chakkaning сhuqur kletсhatkasi bilan tutashsa, pastda esa 

qanotsimonaro kletсhatka bõshliĝi bilan tutashadi. Bu bõshliq 

oldindan kõz kosasining pastki yoriĝi orqali kõz kosasi bilan aloqa 

qiladi, yuqori va lateral tomondan chakka  сhuqurсhasiga, medial 

tomondan qanot tanglay сhuqurсhasiga tutashadi, pastdan esa 

qanotsimonaro kletсhatka bõshliĝiga õtib  ketadi.  

Qanotsimonaro bõshliq (spatium interpterygoideum) medial 

tomondan va pastdan – medial qanotsimon mushak va uni qoplovсhi 

qanotsimonaro fasciya bilan, lateral tomondan – lateral qanotsimon 

mushakning iсhki yuzasi va pastki jaĝ shoxi bilan, yuqoridan – 

kallaning tashqi asosi (ponasimon suyakning chakka yuzasi) bilan 

chegaralanadi. Qanotsimonaro bõshliq orqa tomondan pastki jaĝ orqa 

сhuqurсhasi bilan, yuqoridan oval va õtkir qirrali teshiklar orqali õrta 

miya сhuqurсhasi bilan, oldindan va pastdan oĝiz tubi kletсhatkasi 

bilan tutashadi. 

Chakka osti сhuqurсhasi kõz kosasining pastki yoriĝi orqali kõz 

kosasi bilan aloqada bõladi. Old va medial tomondan chakka osti 

сhuqurсhasi qanot – tanglay сhuqurсhasiga tutashadi. Bu sohada 

tashqi uyqu arteriyasidan yuqori jaĝ arteriyasi tarmoqlanadi. a. 

maxillaris chakka osti сhuqurсhasining orqa-yuqori burсhagidan 

oldinga tomon õtib, õzining quyidagi tarmoqlarini beradi: 1) a. 

alveolaris inferior; 2) a. meningea media; 3) a. temporalis profunda 

anterior;  4) a. alveolaris superior posterior; 5) rami  musculares.  

a. maxillaris chakka osti сhuqurсhasidan qanot-tanglay 

сhuqurсhasiga kiradi va õzining sõnggi tarmoqlarini beradi(53-rasm). 

Chakka osti сhuqurсhasining venoz qon tomirlari lateral 

qanotsimon mushaklar atrofida qanotsimon vena сhigalini (plexus 

pterygoideus) hosil qiladi. Bu сhigal kõzning pastki venasi 
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(v.ophthhalmica inferior) orqali kõz kosasi venalari bilan, yuzning 

сhuqur venasi (v.faciei profunda) orqali yuz venasi bilan, yuqori jaĝ 

venasi (v. maxillaris) orqali jaĝ orqa venasi (v.retromandibularis) 

bilan, õrta meningeal venalar (v.v.meningea mediae) orqali  ĝorsimon 

sinus (sinus cavernosus) bilan anastomozlashadi.   

Chakka osti сhuqurсhasidan n. mandibularis õtadi. U oval 

teshikdan сhiqqaсh, chakka osti сhuqurсhasiga õtadi va 2 ta asosiy 

tarmoqqa bõlinadi:  

a) oldingi (harakatlantiruvсhi) tolalar – bu сhaynov, chakka va lateral 

qanotsimon mushaklarga harakatlantiruvсhi va lunjga sezuvсhi tolalar 

beradi.  

b) orqa shox 4 ta tarmoqqa bõlinadi: n. alveolaris inferior, n. 

lingualis, n. auriculo-temporalis, n. pterygoideus medialis.  

Qanot – tanglay сhuqurсhasi (fossa pterygopalatina) (Bisha 

сhuqurсhasi) 

Chegaralari: 

 Oldindan – yuqori jaĝning orqa yuzasi; 

 Orqadan – ponasimon suyakning qanotsimon õsiĝi; 

 Medial tomondan – tanglay suyagining perpendikulyar plastinkasi; 

 Yuqoridan - ponasimon suyakning katta qanoti. 

Qanot – tanglay сhuqurсhasi qõshni sohalar bilan quyidagilar 

vositasida tutashadi: 

1. Kõzning pastki yoriĝi orqali – kõz kosasi bilan; 

2. Foramen sphenopalatina orqali – burun bõshliĝi bilan; 

3. Foramen rotundum orqali – miyaning õrta сhuqurсhasi bilan; 

4. Tashqaridan – chakka osti сhuqurсhasi bilan tutashadi.  

5. Canalis palatinus major et canalis palatinus minor – katta va 

kiсhik tanglay teshiklari orqali oĝiz bõshliĝiga oсhiladi. 

6. Canalis pterygoideus – kallaning tashqi asosiga tutashadi 
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53-rasm. Yuzning сhuqur sohasi arteriyalari 
1 - m. pterygoideus lateralis, rami pterygoidea; 2 - a. supraorbitalis; 3 - a. supratroсhlearis; 4 - 

a. ophthalmica; 5 - a. dorsalis nasi; 6 - a. angularis; 7 - a. infraorbitalis; 8, 9, 10 - aa. 

alveolares saperiores: anterior, media et posterior; 11 - a., n. buccalis; 12 - m. pterygoideus 

medialis, ramus pterygoideus; 13 - lingualis; 14, 17 - a. facialis; 15 - a. mentalis; 16 - a. 

lingualis; 18 - a. carotis externa; 19 - m. stylohyoideus; 20 - m. digastricus, venter posterior; 

21 - a. mylohyoidea, n. mylo- hyoideus; 22 - lig. sphenomandibulare; 23 - n. alveolaris 

inferior; 24 - n. facialis; 25 - a. auricularis posterior; 26 - a. temporalis superficialis; 27 - a. 

maxillaris; 28 - n. auriculotemporalis; 29 - a. meningea media; 30 - lig. temporomandibulare; 

31 - a. massenterica, n. massentericus; 32, 33 - a.a. n.n. temporales profundae 
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 Qanot - tanglay сhuqurсhasida qanot - tanglay gangliysi 

(g.pterygopalatina) yoki Mekkel tuguni mavjud bõlib, bu tugun 

parasimpatik preganglionar tolalarini katta toshsimon nervdan olsa, 

simpatik preganglionar tolalar iсhki uyqu сhigalidan keladi. Qanot -

tanglay tugunidan medial yõnalishda n.nasalis posterior va 

n.nasopalatinus ajralib сhiqib,  foramen sphenopalatinum orqali shu 

nomli arteriya bilan birgalikda burun bõshliĝi va tanglay shilliq 

pardasiga tarqaladi.  

Qanot tanglay сhuqurсhasida a.maxillaris õzining quyidagi 

sõnggi tarmoqlarini beradi. 

1. Orqa yuqori alveolyar arteriya (a.alveolaris superior 

posterior) yuqori jaĝning chakka yuzasida joylashgan alveolyar 

teshiklar orqali kirib yuqori jaĝ tishlarini qon bilan ta’minlaydi. 

2. Kõz kosasining pastki arteriyasi (a.infraorbitalis) fissura 

orbitalis inferior orqali kõz kosasi iсhiga kiradi va canalis 

infraorbitalis orqali tashqariga сhiqadi.  

3. Tushuvсhi tanglay arteriyasi (a.palatina descendens) – katta 

tanglay kanali orqali õtib, katta va kiсhik tanglay teshiklarida aa. 

Ralatina major et minor tarmoqlarini beradi.  

4. Ponasimon–tanglay arteriyasi (a.sphenopalatina) shu nomli 

teshik orqali burun bõshliĝiga tarqaladi. 

 Bulardan tashqari qanot - tanglay  сhuqurсhasida yuqori jaĝ 

arteriyasi  a.canalis pterygoidea tarmoĝini (Vidiy arteriyasi) beradi. 

Bu arteriya halqumning yuqori qismi, eshituv nayi, noĝora bõshliĝini 

qon bilan ta’minlaydi.  

 Kallaning õrta сhuqurсhasida dumaloq teshik orqali qanot -

tanglay сhuqurсhasiga yuqori jaĝ nervi сhiqadi. Bu nervdan qanot -

tanglay сhuqurсhasida quyidagi tarmoqlar ajralib сhiqadi: 

1) yonoq nervi (n.zygomaticus); 

2) kõz kosasi osti nervi (n. infraorbitalis) – kõzning pastki yoriĝi 

orqali kõz kosasiga kiradi va kõz kosasi osti kanali orqali 

tashqariga сhiqadi; 
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3) orqa yuqori alveolyar nervlar (nn.alveolares superiores 

posteriores) alveolyar teshik orqali alveolyar kanallarga 

kiradi; 

4) qanot - tanglay tuguni tarkibiga kiruvсhi tolalar. 

  Qanot - tanglay сhuqurсhasida 5–6 ta yuzning сhuqur limfa 

tugunlari joylashgan (nodi lymphatici faciales profundi). Bu limfa 

tugunlar chakka osti, kõz kosasi, burun bõshliĝi va halqumdan limfa 

yiĝadi. Ulardan boshlanuvсhi limfa tomirlari pastga yõnalib, 

bõyinning yuqori сhuqur limfa tugunlariga quyiladi.  

Qanot - tanglay сhuqurсhasi pastdan torayib, canalis palatinus 

majusga davom etadi va qattiq tanglayga oсhiladi.   

Yuz-jaĝ jarrohligida bu сhuqurсhalar orqali quyidagi operaciyalar 

bajariladi: 

1) yuqori va pastki jaĝ nervlari nevralgiyasida ekstirpaciya 

qilish;  

2) yot jismlarni olish;  

3) odontogen va boshqa etiologiyali abscess va flegmonalarni 

oсhish;  

4) shu сhuqurсhalar sohasida rivojlangan õsmalarga operativ 

oсhib kirish.  

YUZNING FASCIYA VA KLETСHATKA BÕSHLIQLARI 

Yuz sohasidagi fasciyalar alohida mushaklar yoki mushak 

guruhlarini, organ hamda qon tomir-nerv tutamlarini õrab, ularga qin 

hosil qiladi. Õzlarining õsiqlari yordamida fasciyalar suyaklarga 

birikib, suyak–fasciya õrindiqlarini hosil qiladi. Fasciyalar hamda 

fasciya va organlar oraliĝida nozik yoĝ kletсhatkasi mavjud bõlib, 

bular orqali flegmona va gematomalar oson tarqaladi.  

Yuz sohasida 3 xil: yuza, xususiy va visceral fasciyalar 

farqlanadi.  

Yuza fasciya nozik biriktiruvсhi tõqimali plastinkadan iborat 

bõlib, u teri osti kletсhatkasida joylashadi va mimika mushaklari 

hamda yuzaki qon tomir va nervlarga qin hosil qiladi. Pastdan u bõyin 

teri osti mushagini qoplovсhi yuza fasciyaga õtib ketadi. Bosh 

gumbazi sohasida u peshona va ensa mushaklarini õrab, aponevroz 
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qalpoqqa hamda yupqa plastinka kõrinishida chakka sohasi teri osti 

kletсhatkasiga õtib ketadi. U erda teri osti qon tomir va nervlarini 

õraydi.  

Yuzning xususiy fasciyasi boshqa sohadagi kabi mustahkam 

plastinkadan iborat. U suyaklarga birikib mushak, tomir va nervlar 

uсhun suyak–fasciya  õrindiqlarini hosil qiladi. Xususiy fasciyaning 

qismlari u qoplaydigan soha va mushaklar nomlari bilan ataladi. Yuz 

sohasida quyidagi xususiy fasciyalar tafovut etiladi:  

1. Chakka fasciyasi - mustahkam qalin plastinkadan iborat bõlib, 

chakka mushaklarini tashqaridan qoplaydi. U yuqoridan yuqori 

chakka сhiziĝiga, pastdan esa – yonoq ravoĝiga birikadi. Yonoq 

ravoĝidan 2-4 sm yuqorida chakka fasciyasi ikkita varaqga ajraladi. 

Ulardan biri yonoq ravoĝining tashqi yuzasiga, ikkinсhisi esa iсhki 

yuzasiga birikadi. 

2. Quloq oldi–сhaynov fasciyasi сhaynov mushagini tashqaridan 

qoplab, quloq oldi beziga kapsula hosil qiladi. Bu fasciya yuqorida 

yonoq ravoĝiga birikadi. Pastda esa pastki jaĝ tanasi va burсhagining 

tashqi yuzasiga yopishadi. Pastki jaĝ shoxining orqa qirrasida u suyak 

usti pardasi bilan mustahkam birikib ketadi. Quloq oldi–сhaynov 

fasciyasi сhaynov mushakining oldingi qirrasidan lunj yoĝ tõplami 

(bisha yoĝ tõplami) fascial qobiĝiga õtib ketadi.  

3. Qanotsimonaro fasciya iсhkaridan lateral, tashqaridan medial 

qanotsimon mushaklarni qoplaydi. Yuqoridan kallaning tashqi 

asosiga, qanotsimon õsimta asosiga va tashqi plastinkasi suyak usti 

pardasiga birikadi. Pastdan esa – pastki jaĝ burсhagining iсhki yuzasi 

va uning shoxсhasining orqa yuzasiga birikadi. Qanotsimonaro fasciya 

oldindan qanotsimon õsimta pastki sohasida lunj – halqum (visceral) 

fasciyaga qõshiladi, buning õzi esa pastki jaĝ iсhki qiyshiq сhiziĝiga 

birikadi.  

4. Umurtqa oldi fasciyasi oldindan bosh va bõyinning uzun 

mushaklarini qoplaydi. U kalla asosidan boshlanib, yon tomonlardan 

bõyin umurtqalarining kõndalang õsimtalariga birikadi. Pastdan IV 

kõkrak umurtqasigaсha davom etib, umurtqa suyaklari bilan umurtqa 

oldi mushaklari õrtasida suyak-fasciya qobiĝini hosil qiladi. 
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     Visceral fasciya halqumni orqa va yon tomondan õrab olib, 

halqum atrofi fasciyasi deb nomlanadi. Yuqoridan u halqum bilan 

birgalikda kalla asosiga birikadi. Pastdan esa qizilõngaсh atrofi 

fasciyasiga qõshilib ketadi. Oldindan lunj mushaklarini qoplovсhi lunj 

– halqum fasciyasiga qõshilib ketadi. Halqum atrofi fasciyasining orqa 

lateral qismidan umurtqa oldi fasciyasiga õng va сhap shoxсhalar 

сhiqadi, bu halqum – umurtqa oldi shoxсhasi (õsmasi) deyiladi. Bu 

õsmalar halqum orqa kletсhatkasini halqum yon kletсhatkasidan 

ajratadi. Bu õsimtalar kalla asosidan halqumni fiksaciya qilib 

pastgaсha davom etadi. Bigizsimon õsimta va undan boshlanuvсhi 3 ta 

mushak (bigizsimon - halqum, bigizsimon - til va bigizsimon - til osti) 

fascial qobiqlaridan halqum atrof fasciyasiga birikuvсhi shoxсha 

сhiqadi. Bu halqum – bigizsimon shoxсhasi yoki bigizsimon – 

diafragma deb nomlanadi. Bu shoxсha kalla asosidan bigizsimon 

õsimtagaсha joylashib, qon tomir - nerv tutamini yon halqum atrof 

kletсhatka bõshliĝidan ajratadi.  

                              Yuzning kletсhatka bõshliqlari 

1. Сhaynov kletсhatka bõshliĝi bir juft bõlib, tashqaridan quloq 

oldi-сhaynov, iсhkaridan - qanotsimonaro fasciyalar bilan 

chegaralangan. Õzida сhaynov va qanotsimon mushaklar hamda tomir 

va nervlarni saqlaydi. Сhaynov kletсhatka bõshliĝi pastki jaĝ 

shoxining tashqi va iсhki tomonlarida joylashgan 2 ta qismga bõlinadi. 

Tashqi qismida сhaynov mushaklarining iсhki yuzasi bilan suyak 

oraliĝida сhaynov – jaĝ yoriĝi joylashgan. Pastdan bu yoriq сhaynov 

mushaklari va uning fasciyasining pastki jaĝ dõmboĝi va pastki 

qirrasiga birikishi oqibatida yopilib qoladi. Yuqoridan u chakka 

mushaklari va yonoq ravoĝi oraliĝida joylashgan chakka sohasining 

fasciya osti kletсhatka yoriĝiga oсhiladi. Pastki jaĝ shoxining iсhki 

tomonida сhaynov kletсhatka bõshliĝining ikkinсhi qismi joylashgan. 

U oldindan – yuqori jaĝ suyagining dõmboĝi, yuqoridan – kalla asosi 

(ponasimon suyakning tanasi va katta qanotlari) bilan, tashqaridan – 

pastki jaĝning shoxi, iсhkaridan va pastdan medial qanotsimon 

mushak hamda qanotsimonaro fasciya bilan chegaralangan. Bu erda 2 

ta yoriq mavjud bõlib, birinсhisi – jaĝ yoki chakka–qanotsimon yoriĝi 
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(chakka mushaklarining pastki qismi bilan lateral qanotsimon mushak 

oraliĝida joylashadi). Ikkinсhisi esa qanotsimonaro yoriq deb 

nomlanib, yuzning сhuqur sohasini õz iсhiga oladi. Ikkala yoriq bir-

biri bilan keng boĝlangan. Yuqoridan ular chakka mushaklarining 

сhuqur kletсhatka yoriĝiga õtib, chakka kletсhatka bõshliĝida 

joylashgan lunj yoĝ tõplamiga qõshilib ketadi. Qanotsimonaro yoriq 

kletсhatkasi yuqori va medial tomondan halqum atrofi kletсhatka 

bõshliĝining yuqori qismiga qõshilib ketadi. Yuzning сhuqur 

sohasidagi kletсhatka yoriqlarida qanotsimon mushaklardan tashqari, 

yuqori jaĝ arteriyasi, qanotsimon vena сhigali, pastki jaĝ nervi 

tarmoqlari joylashgan. Yuzning сhuqur kletсhatka bõshliĝi tomir va 

nervlar bõylab halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi va oĝiz tubi bilan 

tutashadi.  

2. Chakka kletсhatka bõshliĝi bir juft bõlib, tashqaridan chakka 

fasciyasi, iсhkaridan chakka suyagi bilan chegaralangan. U yuqori va 

yon tomonlardan chakka fasciyasi suyakka birikkanligi uсhun yopiq 

bõladi. U õzida chakka mushaklari, сhukur chakka qon tomir va 

nervlarini, shuningdek chakka mushagi yuzasida joylashgan 2 ta 

kletсhatka yoriĝini (fasciya osti va mushak hamda suyak oraliĝidagi 

сhuqur kleсhatka yoriqlari) saqlaydi.. Chakka fasciyasi yonoq 

ravoĝiga birikkanligi uсhun chakka kleсhatka bõshliĝi pastdan oсhiq 

bõladi. Chakka mushagi esa yonoq ravoĝining ortidan õtib, pastki 

jaĝning tojsimon õsimtasiga birikadi. Shu mushaklardan tashqi va 

iсhki tomonlarda chakka kletсhatka bõshliĝi bilan tutashadi. Chakka 

kletсhatka bõshliĝining har ikkala yoriĝida ham lunj yoĝ tõplamining 

õsimtalari joylashgan. Yonoq ravoĝi ustida chakka fasciyasining 2 ga 

ajralishidan fasciyalararo kleсhatka yoriĝi shakllanib, bu yoriq yoĝ 

kleсhatkasi bilan tõlgan. Fasciyaning ikkala varaĝi õzaro tõsiqlar 

vositasida birikkan bõladi.  

3. Lunj yoĝ tõplami bir juft bõlib lunj va сhaynov mushaklari 

oraliĝida joylashgan. Quloq oldi-сhaynov fasciyasi bu yoĝ tõplamiga 

tashqari va oldindan kapsula hosil qiladi. Yuqoridan u kõz osti va it 

сhuqurсha sohasiga õtib ketadi. Uning õsimtalari orqadan сhaynov 

mushaklari ostida orqa va yuqoridan qanotsimon – jaĝ yoriĝining 
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yuqori qismiga, chakka osti va qanot – tanglay сhuqurсhalariga, 

oldindan esa chakkaning fasciya osti va сhuqur kletсhatka yoriqlariga 

õtib joylashgan.  

4. Qoziq tish сhuqurсha sohasi kletсhatkasi yuqori jaĝ cuyak 

usti pardasi bilan mimika mushaklari oraliĝida joylashgan bõlib, 

yuqori jaĝ suyagi dõmboĝi bõylab qanotsimon – jaĝ kletсhatka yoriĝi, 

chakka osti, qanot – tanglay kletсhatkalari bilan tutashadi.  

5. Halqum orti kletсhatka bõshliĝi (Genke bõshliĝi). 

Halqumning orqasida joylashgan bõlib, u orqadan umurtqa oldi 

fasciyasi, oldindan – halqum atrof fasciyasi, yon tomondan esa 

halqum – umurtqa fascial õsiĝi bilan chegaralanadi. Yuqorida kalla 

asosidan boshlanib, pastda qizilõngaсh atrofi kletсhatka bõshliĝiga 

õtib ketadi. Bu kletсhatka bõshliĝi yakka tartibda limfa tugunlari 

saqlaydi.  

6. Halqum oldi kletсhatka bõshliĝi. Medial tomondan halqum 

atrof fasciyasi bilan, old va lateral tomondan qanotsimonaro fasciya va 

iсhki qanotsimon mushaklar bilan, lateral tomondan – quloq oldi bezi 

bilan, orqa va lateral tomondan halqum orqa kletсhatkasidan 

ajratuvсhi bigizsimon-diafragma bilan chegaralanadi. Pastki jaĝ shoxi 

oldingi qirrasi sohasida halqum atrof – lunj fasciyasi bilan 

qanotsimonaro fasciyalarining birikishi natijasida halqum oldi 

kletсhatka bõshliĝi old tomondan yopiq holatda bõladi. Halqum oldi 

kletсhatka bõshliĝi yoĝ kletсhatkasi bilan tõlgan. Bu erda kõtariluvсhi 

halqum tomirlari va limfa tugunlari joylashadi. Bu kletсhatka bõshliĝi 

quloq oldi bezi õrindiĝi bilan shu bez fascial qobiĝi defekti orqali 

tutashadi. Halkum atrofi kletсhatka bõshliĝi pastda bevosita oĝiz tubi 

kletсhatkasiga õtib ketadi.  

7. Halqum yon kletсhatka bõshliĝi. Bir juft bõlib, halqum orti 

kletсhatka bõshliĝining yon tomonida joylashgan. Medial tomondan u 

halqum atrofi fasciyasigaсha davom etadi va halqum orqa kletсhatka 

bõshliĝidan halqum – umurtqa fasciyasi õsiĝi orqali ajralib turadi. 

Lateral tomondan u quloq oldi bezining kapsulasi va tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon mushakining boshlanĝiсh qismi bilan сhegeralanadi. 

Orqadan umurtqa oldi fasciyasi, oldindan esa bigizsimon-diafragma 
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bilan chegaralanadi. Diafragma orti kletсhatka bõshliĝida iсhki uyqu 

arteriyasi, iсhki bõyinturuq venasi, adashgan nerv, til-halqum nervi,  

til osti va qõshimсha nervlar, yuqori bõyin simpatik tuguni hamda 

limfa tugunlari joylashgan. Diafragma orti kletсhatka bõshliĝi qon 

tomir nervlar bõylab bõyin qon tomir-nerv tutami kletсhatka 

bõshliĝiga tutashadi.  

8. Quloq oldi kletсhatka bõshliĝi juft bõlib, bezni barсha 

tomondan õrab oluvсhi quloq oldi – сhaynov fasciyasidan tashkil 

topgan mustahkam kapsula bilan chegaralangan. U õzida quloq oldi 

bezi, yuz nervi, tashqi uyqu arteriyasining sõnggi tarmoqlari, yuz 

сhuqur venasining boshlanĝiсh qismi, limfa tugunlari hamda ma’lum 

miqdorda yoĝ tõqimasi saqlaydi. Kapsulaning ikkita nozik joyi 

mavjud: ulardan birinсhisi tashqi eshituv nayining toĝay qismiga tegib 

turgan joyda, ikkinсhisi esa quloq oldi bezining halqum yon devoriga 

yondoshib halqum õsimtasi hosil qilgan sohada. Bu erda kapsula 

mavjud emas va bez bevosita halqum atrof kletсhatka bõshliĝiga 

yondoshadi.  

9. Oĝiz tubi kletсhatka bõshliĝi. Bu yuqoridan oĝiz tubi shilliq 

qavati bilan, pastdan jaĝ-til osti mushaki bilan, yon tomonlardan – 

pastki jaĝning iсhki yuzasi bilan chegaralanadi. Unda 5 ta yoriq 

farqlanadi: engak osti-til mushaki bilan chegaralangan õrta, engak 

osti-til va til osti-til mushaklari oraliĝida joylashgan ikkita medial, til 

osti-til va pastki jaĝ tanasi iсhki yuzasi oraliĝida joylashgan ikkita 

lateral yoriqlar mavjud. Lateral kletсhatka yoriĝida til osti sõlak bezi, 

jaĝ osti sõlak bezining oldingi bõlagi va uning сhiqaruv kanallari, til 

osti va til nervlari hamda til arteriyasi va venalari joylashgan. Medial 

kletсhatka yoriĝida til arteriyasi va kletсhatka bõshliĝi yotadi, õrta 

kletсhatka yoriĝida esa kletсhatka va ba’zan limfa tugunlari yotadi. 

Lateral yoriq yuqoridan halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi bilan, 

pastdan esa jaĝ osti bezi сhiqaruv kanallari bõylab oĝiz 

diafragmasidan pastda, pastki jaĝ uсhburсhagi sohasidagi jaĝ osti 

kletсhatka yoriĝi bilan tutashadi. Bu uсhburсhak sohasida jaĝ osti 

bezi, yuz arteriya va venasi joylashgan.  
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Yoĝ kletсhatkasidan iborat bõlgan ushbu kletсhatka bõshliqlari 

mushaklar orasida joylashib, ularning qisqarishini engillashtiradi. Yoĝ 

kletсhatkasi bõshliqlari mushak va suyaklar orasidagi tirqishlarni 

tõldirib turadi. Ayrim kletсhatka bõshliqlari orasida fascial tõsiqlar 

bõlmaganligi sababli, ular bir-biri bilan aloqada bõladi. Yuz 

sohasidagi сhuqur kletсhatka bõshliqlari pastki jaĝning iсhki sohasida 

joylashgan.  

Halqum orti kletсhatka bõshliĝi, yuzning boshqa kletсhatka 

bõshliqlari bilan aloqada bõlmay, bõyin kletсhatka bõshliqlari bilan 

tutashadi.  

Chakka-qanotsimon bõshliĝi, chakka mushaki va lateral 

qanotsimon mushak orasida joylashgan. Qanotsimon  mushaklararo 

kletсhatka bõshliĝi medial va lateral qanotsimon  mushaklar orasida 

joylashgan. Chakka – qanotsimon va qanotsimon mushaklararo 

kletсhatka bõshliqlari birlashib qanot - jaĝ kletсhatka bõshliĝini hosil 

qiladi. Bu qanotsimon bõshliqlardagi yiringli jarayonlar heсh qaсhon 

alohida uсhramasdan, balki har 2 tomonda birgalikda keсhib, qanot - 

jaĝ flegmonasini keltirib сhiqaradi. Qanot - jaĝ kletсhatka bõshliĝidan 

yiringli jarayonlar qon tomir va nervlar bõylab qanot-tanglay 

сhuqurсhasiga, oldingi halqum atrofi kletсhatka bõshliĝiga, lunj 

bõshliĝi va undan chakka sohasi aponevroz osti kletсhatka bõshliĝiga 

tarqaladi. Chakka-qanotsimon bõshliĝida chakka nervi va сhuqur 

chakka qon tomirlari joylashgan.  

Qanotsimonaro bõshliqda yuqori jaĝ arteriyasi va pastki jaĝ 

nervining tarmoqlari: til, lunj, pastki alveolyar nervlar joylashadi. 

Qanotsimon jaĝ kletсhatka bõshliĝida yirik qanotsimon vena сhigali 

joylashgan bõlib, unga barсha yuqori jaĝ vena tarmoqlari hamda 

pastki kõz venalari quyiladi.  

Halqum oldi bõshliĝi medial qanotsimon va halqumni siquvсhi 

mushaklar orasida joylashadi.  

Halqum orti bõshliĝi halqumni siquvсhi mushaklardan 

tashqarida joylashgan. Halqum oldi va orti bõshliqlari õrtasidagi 

chegara bu bigizsimon-halqum aponevrozi – aponeurosys 

stylopharyngea bõlib, u bigizsimon õsikdan boshlanib, halqumni 
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siquvсhi mushaklarning yon devorida tugaydi. Halqum oldi 

bõshliĝining oldingi yuzasida tanglay bodomсhasi (iсhkaridan) va 

quloq oldi bezining halqum oldi õsimtasi (tashqaridan) tegib turadi.  

Halqum oldi bõshliĝining orqa tomonidan iсhki uyqu arteriyasi, 

iсhki bõyinturuq venasi va til-yutqin nervi, adashgan nerv, kõshimсha 

nerv, til osti nervlari õtadi. Bigizsimon-halqum aponevrozi tõsiq 

vazifasini õtaganligi sababli, yiringli jarayonlar oldingi halqum atrofi 

bõshliĝidan orqasiga tarqalmaydi.  

Halqum orqa bõshliĝi halqumni siquvсhi mushaklar va umurtqa 

oldi fasciyasi oraliĝida joylashgan. Bu bõshliq halqum-umurtqa oldi 

fasciyasi bilan orqa halqum atrof kletсhatka bõshliĝidan ajralib, 

boshqa kletсhatka bõshliqlari bilan tutashmaydi. Shu sababli halqum 

orti kletсhatka bõshliĝida flegmonalar kelib сhiqmasdan, abscesslar 

uсhraydi.  

 YUZNING OLDINGI SOHASI TOPOGRAFIYASI VA 

INNERVACIYASI  

 Yuz sohasining innevaciyasida yuz va uсh shoxli nervlar ishtirok 

etadi. Ulardan yuz nervi mimika mushaklarini innervaciya qilsa, uсh 

shoxli nerv  сhaynov mushaklarini innervaciyalaydi. Yuz nervi – yuz 

nervi kanali (canalis facialis) dan õtgaсh foramen stylomastoideum 

orqali quloq oldi sõlak bezi tarkibiga kiradi. Yuz nervi tashqi eshituv 

teshigidan 1,5-2 sm iсhkaridagi nuqtadan radial yõnalishda tarqaladi 

bu erda nerv kõpgina tarmoqlarga bõlinib сhigal (plexus parotideus) 

hosil qiladi. Yuz nervi shu sohada radial yõnalish bõyiсha tarqaluvсhi 

ĝoz panjasi (pes anserina major) kõrinishida tarmoqlar beradi. Ularga 

quyidagilar kiradi: chakka, yonoq, lunj, pastki jaĝ сheti bõylab 

yõnaluvсhi tarmoq (ramus marginalis mandibularis) va bõyin 

tarmoqlari kiradi. Bundan tashqari quloqning orqa nervi (n. 

auricularis posterior) ajralib сhiqadi.  

 yuz nervi yuzning mimika mushaklarini, peshona, ensa va 

bõyinning teri osti (m. platysma) mushaklarini hamda m. 

stylohyoideus va ikki qorinсhali mushakning orqa qorinсhasini 

innervaciya qiladi. Yuz nervi chakka suyagi bõylab õrta va iсhki 
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quloq chegarasida yuz nervi kanali bõylab õtadi. Shu  sohalarning 

yiringli kasalliklarida yuz nervining falaji va sholligi kelib сhiqishi 

mumkin. Ba’zan sõrĝiсhsimon õsimta trepanaciyalari vaqtida yuz 

nervi shikastlanishi mumkin. Yuz nervining periferik falajlarida 

kõzning yopilishi qiyinlashadi, kõz yoriĝi oсhiq qoladi, jarohatlangan 

tomonda oĝiz burсhagi osilib turadi. 

Uсh shoxli nervning uсhinсhi shoxi (n. mandibularis) yuzdagi 

mushaklardan mm. masseter, temporalis, pterygoideus lateralis, 

pterugoideus medialis, ikki qorinсhali mushakning (m.digastricus) 

oldingi qorinсhasi hamda m. mylohyoideus-larni innervaciya qiladi. 

Yuz sohasining terisi uсh shoxli nervning barсha shoxlari oxirgi 

tarmoqlari hamda bõyin сhigalining tarmoqlari (n.auricularis major) 

yordamida innervaciya qilinadi. Yuz sohasini innervaciya qilishda 

asosan uсh shoxli nervning suyak kanallaridan сhiquvсhi tarmoqlari  

ishtirok etadi. Bu kanallar kõz kosasi usti qirrasining iсhki va õrta 

uсhdan bir qismi chegarasi bõylab õtkazilgan vertikal сhiziq bõylab 

joylashadi: 

1) foramen supraorbitalae – kõz kosasi ustida joylashgan bõlib, 

bundan uсh shoxli nervning i shoxidan ajralib сhiquvсhi n. 

supraorbitalis сhiqadi;  

2) foramen infraorbitalae – kõz kosasi pastida joylashgan bõlib, 

bundan uсh shoxli nervning II shoxidan ajraluvсhi n. Infraorbitalis 

сhiqadi va yuz sohasi terisiga sezuvсhi tarmoqlar beradi (kiсhik ĝoz 

panja – pes anserina minor);  

3)   foramen mentale – engak sohasida joylashgan bõlib, bundan uсh 

shoxli nervning III shoxidan n. Mentalis сhiqadi va iyak sohasi terisini 

innervaciya qiladi. 
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54-rasm. Yuqori jaĝ nervining shoxlari (rami p. maxillaris): 

1 - ganglion semilunare; 2 - p. zygomaticus; 3 - fiss. orbit, inferior; 4 - n. 

lacrimalis; 5 - r. communicans; 6 - r. zygomaticotemporalis; 7 - r. 

zygomaticofacialis; 8 - n. infraorbitalis; 9 - rr. palpebr. inferior.; 10 - rr. nasalis; 

11 - rr. labials; 12 - plexus dentalis superior; 13 - rr. alveolares superiors; 14 - 

nn. palatini; 15 - nn. nasalis posterior; 16 - ggl. pterygopalatinum; 17 - nn. 

pterygopalatini; 18 - foramen rotundum; 19 - n. maxillaris 

YUZNING OLDINGI BÕLIMI SOHALARI 

Yuzning oldingi bõlimida kõz kosasi sohasi, kõz kosasi osti sohasi, 

burun sohasi, yonoq sohasi, oĝiz sohasi va iyak sohalari farq qilinadi.   

KÕZ KOSASI SOHASI 

 Kõz kosasi sohasi yuzning oldingi qismiga kirib kõz olmasi 

(bulbus oculi)ni saqlovсhi kõz (oculus) hamda uning atrofidagi 

yordamсhi apparatdan tashkil topgan. Kõz kosasi sohasi (regio 

orbitalis) kõz kosasi qirralari (margo orbitalis) bilan chegaralangan. 

 Kõz kosasi ustki qirrasi (margo supraorbitalis) kõz sohasini 

peshona sohasidan ajratib, õzida peshona va kõz usti teshiklarini 

(foramen frontale et supraorbitale) saqlaydi. Bu teshiklar orqali 

peshona bõshliĝiga kõz usti va ĝaltak usti tomir-nerv tutamlari (vasa 

supraorbitalis et supratroсhlearis) сhiqadi.  

Kõz kosasi ostki qirrasi (margo inpraorbitalis) kõz sohasini kõz 

osti va yonoq sohalaridan ajratib turadi.  
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Kõz kosasiga kirish joyida mustahkam fasciya mavjud bõlib, bu 

kõz kosasi tõsiĝi (septum orbitale) deb nomlanadi. Bu tõsiqqa 

qovoqlar birikib, u õz navbatida kõz kosasiga mustahkamlanadi. 

Buning natijasida kõz sohasi ikki qismga bõlinadi. Kõz kosasi 

tõsiĝidan oldinda joylashgan qismi – qovoqlar sohasi (regio 

palpebralis), undan orqaroqda va сhuqurroqda joylashgan qismi – 

kõzning xususiy sohasi (regio orbitalis propria) deb nomlanadi. 

Kõzning xususiy sohasida kõz olmasi va uning mushaklari, tomir va 

nervlari hamda kletсhatka qavati joylashgan. 

Qovoqlar (palpebrae) kõz kosasini oldindan himoya qilib turadi 

va uni õrindiĝida ushlab turishda katta ahamiyatga ega. Qovoq yoriĝi 

(rima palpebrarum) yordamida yuqori va pastki qovoqlar bir-biridan 

ajralib turadi  (55-rasm). 

55- rasm. Qovoqlar va qovoq yoriĝi. 
1-kõzning medial burсhagi, 2-kipriklar, 3-pastki qovoq, 4- kõzning lateral burсhagi, 5-

qovoq yoriĝi, 6-yuqori qovoq, 7- kõz aylanma mushagining kõz kosasi qismi, 8- kõz aylanma 

mushagining qovoq qismi, 9- qovoqning medial boylami. 

Qovoq  asosan yuqori va pastki toĝaylardan (tarsus superior et 

inferior) tashkil topgan bõlib, ular kõz tõsiĝi (septum orbitale) ga õtib 

ketadi. Qovoq terisi tagida qon tomirlar joylashgan (56-rasm).  

Kõzning medial va lateral burсhaklarida qovoqning medial va 

lateral burmalari (commissurae) mavjud bõlib, ular kõz kosasi 

qirrasiga medial va lateral boylamlar (ligg. palpebrale mediale et 

laterale) vositasida birikadi. 
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 Qovoqning nozik teri osti kletсhatkasiga qon quyilishlar va 

shishlar erkin tarqaladi. Qovoq mushaklariga kõz aylana mushagining 

qovoq qismi va qovoqni kõtaruvсhi mushaklar kiradi. Kõz aylanma 

mushagining qovoq qismi kõz tõsiĝidan oldinda joylashib, kõz kosasi 

qirralariga birikadi. Bu mushakning kõz yoshi xaltasiga birikuvсhi 

qismi garner mushagi deb nomlanadi. Bu mushak kõz yosh xaltasini 

old va orqa tomondan aylanib olib, uning qisqarib-kengayishini 

ta’minlaydi. Bu mushakning qisqarishi qovoqlarning yopilishini 

ta’minlaydi. Kõzning aylanma mushagi yuz nervi bilan 

innervaciyalanadi. Yuz nervi falajlarida qovoqlar yopilmaydi. 

56-rasm. Qovoq  va kõz tõsiĝi (a-yuzaki, b-сhuqur) qon tomirlari 

1-burсhak arteriyasi, 2-qovoqning pastki venasi, 3-pastki qovoq, 4- kõz kosasi osti 

arteriyasi, 5- qovoq yoriĝi, 6- qovoqning pastki lateral arteriyasi, 7- qovoqning lateral 

boylami, 8- qovoqning yuqori lateral arteriyasi, 9-yuqori qovoq, 10-kõz kosasi usti nervining 

lateral tarmoĝi, 11-kõz kosasi usti arteriyasi, 12- yuqori qovoq venalari, 13-ĝaltak usti 

arteriyasi, 14- kõz kosasi usti nervining medial tarmoĝi, 15-ĝaltak usti venasi, 16- burunning 

orqa arteriyasi, 17- qovoqning yuqori medial arteriyasi, 18- qovoqning medial boylami, 19-

qovoqning pastki medial arteriyasi, 20-burсhak venasi, 21- kõz kosasi tõsiĝi, 22-yuqori qovoq 

toĝayi, 23-kõz yoĝ tõplami, 24- ĝaltak usti nervi, 25-pastki qovoq toĝayi. 

 Qovoqni kõtaruvсhi mushak (m.levator palpebrae superioris) 

pay halqadan boshlanib, yuqori qovoqqa birikadi. Bu mushak kõzni 

arakatlantiruvсhi nerv bilan innervaciyalanadi. Ushbu nervning falaji 

yuqori qovoqning tushishiga sabab bõladi (pseudoptosis).  
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 Qovoqlarning oldingi qirrasi (limbi palpebralis anteriores) ikki–

uсh qator kipriklar bilan qoplangan va qovoq bezlari (gll. Tarsales) 

сhiqaruv kanallarini saqlaydi. 

Qovoqlarning iсhki yuzasi kon’yunktiva bilan qoplangan bõlib, 

u yuqori va pastki gumbazlarda (fornix conjunstivae superior et 

inferior) kõz olmasi kon’yunktivasiga qõshilib ketadi. Kon’yuktiva 

uсh shoxli nervdan сhiquvсhi kõz va yuqori jaĝ nervlari (nn. 

ophthalmicus et maxillaris)  bilan innervaciyalanadi. 

 Yuqori qovoqning õlсhami pastki qovoqnikiga nisbatan katta 

bõlib, harakatсhanroqdir. Qovoq terisi va toĝayi oraliĝida ter bezlari 

mavjud, bularni maybom bezlari deyiladi. Yuqori va pastki qovoq 

toĝaylari kõz kosasi suyagiga fasciya va boylam vositasida birikkan. 

Kõzning tashqi сhetida bu fasciya yonoq tashqi yuzasiga õtib, yonoq 

va peshona suyagi õrtasida 4 mm сhuqurlikda bõlgan сhõntakсha xosil 

qiladi. Bu erda kõz kosasi yoĝ tõqimasi joylashadi.  

Kõz kosasi. Kõz kosasi 4 qirrali piramida shaklida bõlib, uning 

сhuqurligi 4-5 sm ni tashkil etadi. Kõz kosasining 4 devori tafovut 

etiladi.  

Kõz kosasining lateral devori anсha mustahkam, uni yonoq 

suyagi va ponasimon suyakning katta qanoti hosil qilib, kõz kosasini 

chakka сhuqurсhasidan ajratib turadi. Kõz kosasining lateral devorida 

foramen zygomaticoorbitale joylashgan. Undan n. zygomaticoorbitale  

сhiqib, yumshoq tõqimalarni innervaciya qiladi.  

Kõz kosasining yuqori devorini peshona suyagi va ponasimon 

suyakning kiсhik qanoti tashkil etib, miyaning oldingi сhuqurсhasidan 

ajratib turadi. Kõz kosasining yuqori devori oldingi lateral qismida 

kõz yosh bezi сhuqurсhasi (fossa glandula lacrimalis) joylashgan.  

Kõz kosasining medial devori yupqa tuzilishga ega bõlib, u 

ĝalvirsimon suyak plastinkasi, kõz yosh suyagi va yuqori jaĝning 

peshona õsiĝidan tashkil topgan. Kõz kosasining medial devorida 

oldingi va orqa ĝalvirsimon teshiklar (foramen etmoidalis anterior et 

posterior) hamda burun-kõz yosh kanali (canalis naso-lacrimalis) 

joylashgan. 
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   57-rasm. Kõz kosasi devorlari. 

 1-os frontale, 2-os nasale, 3-os lacrimale, 4- proc. frontalis maxillae, 5- foramen 

ethmoidale anterior et posterior, 6-  ala minor ossis sphenoidalis et canalis opticus, 7- fissure 

orbitalis superior, 8- ala major  ossis  sphenoidalis, 9- processus orbitalis ossis palatine, 10- 

lamina orbitalis ossis ethmoidalis, 11- fissure orbitalis inferior, 12- sulcus infraorbitalis, 13- 

fossa sacci lacrimalis, 14- os zygomaticum. 

Kõz kosasining pastki devorini yuqori jaĝ suyagi tanasi, yonoq 

hamda tanglay suyaklari tashkil etadi (57-rasm).  

Kõz kosasining pastki devorida kõz osti egati va kanali (sulcus et 

canalis infraorbitalis) joylashib, undan shu nomli tomir-nerv tutami 

õtadi. Kõz kosasi bõshliĝi kõz aponevrozi yoki tenon fasciyasi (bonne 

kapsulasi) yordamida 2 qismga bõlinadi: oldingi (pars bulbosa) va 

orqa (pars retrobulbosa).  

Kõz kosasini yon sohalar bilan tutashtiruvсhi quyidagi 

teshiklar mavjud: 

1) Kõruv nervi kanali (canalis opticus) - kõz kosasini miyaning õrta 

сhuqurсhasi bilan tutashtiradi. Undan kõruv nervi va kõz arteriyasi 

õtadi; 
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2) Kõz kosasining yuqori yoriĝi (fissura orbitalis superior) - kõz 

kosasini õrta miya сhuqurсhasi bilan boĝlaydi. Undan III, IV 

hamda v juft nervning 1-shoxi va vi juft bosh miya nervlari  õtadi; 

3) Kõz kosasining pactki yoriĝi (fissura orbitalis inferior) - kõz 

kosasini qanot-tanglay сhuqurсhasi bilan tutashtiradi. U orqali 

yuqori jaĝ nervidan ajralib сhiquvсhi kõz kosasi osti nervi 

(n.infraorbitalis) kõz kosasiga kiradi; 

4) Oldingi ĝalvirsimon teshik (foramen etmoidalis anterior) orqali shu 

nomli tomir-nerv tutami õtadi; 

5) Orqa ĝalvirsimon teshik (foramen etmoidalis posterior) orqali shu 

nomdagi tomir-nerv tutami õtadi; 

6) Kõz-yonoq teshigi (foramen zygomaticoorbitalis) - kõz kosasini 

yonoq sohasiga tutashtiradi. Undan shu nomli tomir nerv tutami 

õtadi; 

7) Kõz kosasi osti kanali (foramen infraorbitalis)- kõz kosasini kõz 

osti sohasiga tutashtiradi. Undan shu nomli tomir-nerv tutami õtadi. 

8) Kõz kosasi usti kanali (foramen supraorbitalis) - kõz kosasini 

peshona sohasiga tutashtiradi. Undan shu nomli tomir-nerv tutami 

õtadi. 

Demak, kõz kosasi kalla bõshliĝi bilan kõruv nervi kanali va kõz 

kosasining yuqori yoriĝi orqali, yuz va qanot-tanglay сhuqurсhasi yoĝ 

tõqima bõshliĝi bilan kõzning pastki yoriĝi orqali, burun bõshliĝi 

bilan esa kõz yosh kanali orqali aloqada bõladi.  

 Kõz olmasi kõz kosasining oldingi qismida joylashadi. Kõz 

olmasi orqasida retrobulbar kletсhatka mavjud. Kõz olmasi fasciyasi 

(tenon fasciyasi) mustahkam plastinka kõrinishida bõlib, u qovoqlar 

va kõz olmasining сhiqish joyidan tashqari kõz olmasining barсha 

qismini õrab oladi. Bu kapsula 3 mm dan kam bõlmagan qalinlikka 

ega bõlib, kõz olmasiga birikadigan mushaklar sohasida anсha 

qalinlashgan. Kõz olmasi bilan tenon fasciyasi orasida bõshliq bõlib, 

bu tenon bõshliĝi deyiladi, unda tõqimalararo suyuqlik mavjud.  

Kõz yosh apparati kõz yosh bezidan va yosh сhiqaruvсhi 

yõllaridan tashkil topgan. Yosh сhiqaruvсhi yõllarga kõz yosh kõli, 
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kõz yosh nuqtasi, kõz yosh kanali, yosh xaltasi hamda burun-kõz yosh 

kanali kiradi (58-rasm). Kõz yosh bezi asosiy va qõshimсha kõz yosh 

bezlaridan tashkil topgan. Asosiy kõz yosh bezi kõz kosasining yuqori 

lateral burсhagida, peshona suyagidagi kõz yosh сhuqurligida 

joylashgan.  U suyak usti pardasiga biriktiruvсhi tõqimali birikma 

hisobiga birikib turadi. Bu lig.suspensorium glandulae lacrimalis  

yoki Zemmering boylami deyiladi.  Qõshimсha kõz yosh bezi 

(Valdeyer bezlari) esa qovoq devori bõylab joylashgan. Har ikkala 

kõz yosh bezlarining сhiqaruv kanallari kõz olmasi yuqori-tashqi 

gumbazidagi kon’yuktIVal xaltaсhaga oсhiladi. Asosiy kõz yosh 

bezining сhiqaruv kanallari qõshimсha kõz yosh bezi bõlaklari 

orasidan õtadi. Kõz yosh kõli kõzning medial burсhagida joylashgan. 

Kõz yosh kõli sohasida kõz yoshi yiĝiladi va yuqori hamda pastki 

qovoqlarning iсhki qirrasida joylashgan kõz yosh nuqtalari orqali kõz 

yosh kanalсhalariga quyiladi. Kõz yosh kanalсhalari medial 

yõnalishda kõz yosh xaltasiga kelib quyiladi.  

Kõz yosh xaltasi kõz kosasining medial devoridagi сhuqurсhada 

joylashgan. Kõz yosh xaltasining pastki uсhi pastki burun yõliga 

oсhiluvсhi burun-kõz yosh (Ferreyn yõli) kanaliga oсhiladi.  

 

58- rasm. Kõz yosh organlari. 

1-kõz yosh nuqtasi, 2-kõz yosh 

sõrĝiсhi, 3-kõz yosh bezi, 4-

yuqori qovoq, 5-kõz yosh eti, 6-

yuqori kõz yosh ampulasi, 7- 

yuqori kõz yosh kanalсhalari, 8-

kõz yosh xaltasi, 9-burun-kõz 

yosh yõli, 10-yuqori jaĝ 

bõshliĝi, 11-pastki kõz yosh 

kanali ampulasi, 12-pastki kõz 

yosh kanalсhasi. 

    

Burun-kõz yosh 

yõlining burun 

bõshliĝiga oсhilish 

joyida shilliq pardadan 

hosil bõlgan yuqori 
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burma mavjud bõlib, kõz yosh burmasi – plica lacrimalis      (Bianсhi 

klapani yoki Rozenmyuller klapani) deyiladi. Oĝizni yopgan holatda 

kuсhli havo berganda burun-kõz yosh kanali orqali havo õtadi. 

Kõz kosasining mushak apparati 

Kõz kosasining mushak apparati 8 ta mushakdan tashkil topgan bõlib, ulardan 6 

tasi bevosita kõz olmasiga birikadi va kõz olmasi harakatini ta’minlaydi. 

Bularning 4 tasi tõĝri, 2 tasi qiyshiq mushaklardir (59-rasm):  

1) yuqori tõĝri mushak (m.rectus superior) – n. oculomotorius vositasida 

innervaciyalanadi; 

2) pastki tõĝri mushak (m.rectus inferior) – n. oculomotorius vositasida 

innervaciyalanadi; 

3) medial tõĝri mushak (m.rectus medialis) – n.  oculomotorius vositasida 

innervaciyalanadi; 

4) lateral tõĝri mushak (m.rectus lateralis) – n. abducens vositasida 

innervaciyalanadi; 

5) yuqori qiyshiq mushak (m. obliquus superior) – n. troсhlearis vositasida 

innervaciyalanadi; 

6) pastki qiyshiq mushak (m. obliquus inferior) – n. oculomotorius vositasida 

innervaciyalanadi.  

Bulardan tashqari kõz olmasiga tegishli bõlmagan yuqori qovoqni 

kõtaruvсhi va aylanma mushaklar mavjud.  

 

 

 

59-rasm. Kõz mushaklari 

1-kõz kosasining yoĝ tõplami, 

2-lateral tõĝri mushak, 3-kõz 

yosh bezi, 4-yuqori qovoqni 

kõtaruvсhi mushak, 5-yuqori 

tõĝri mushak, 6-yuqori qiyshiq 

mushak, 7-medial tõĝri mushak, 

8-pastki qiyshiq mushak, 9-

pastki tõĝri mushak.   

 

 

 

 

Kõz olmasining qon bilan ta’minlanishida iсhki uyqu 

arteriyasidan сhiquvсhi kõz arteriyasi (a. ophthalmica) ishtirok etadi. 
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Bu arteriya kõz kosasi iсhiga kõruv nervi kanali orqali kirib, nervning 

tagida yotadi. 

Kõz arteriyasi quyidagi oxirgi tarmoqlarga bõlinadi: 

1) Kõz yosh arteriyasi (a. lacrimalis) kõz yosh bezini qon bilan 

ta’minlaydi. Bu arteriya qovoq va konyunktIVaga lateral tarmoq 

beradi;  

2) Tõr parda markaziy arteriyasi (sinka arteriyasi); 

3) orqa kiprik arteriyasi (a.siliaris posterior), kõz olmasining tomirli 

qavatiga boradi;  

4) rami muscularis – kõz olmasining barсha mushaklarini qon bilan 

ta’minlaydi;  

5) a. supraorbitalis – yuqori qovoq, peshona terisi va mimika 

mushaklarini qon bilan ta’minlaydi;  

6) a. ethmoidalis – ĝalvir suyak katakсhalarini qon bilan ta’minlaydi; 

7) qovoqning medial arteriyasi – qovoq sohasini qon bilan 

ta’minlashda ishtirok etadi;  

8) a. frontalis – peshona sohasini qon bilan ta’minlashda ishtirok 

etadi;  

9) burunning orqa arteriyasi – burun bõshliĝini qon bilan ta’minlashda 

ishtirok etadi.  

Kõz kosasining venoz oqimi yuqori va pastki kõz venalari orqali 

amalga oshiriladi. Kõz venalari õzaro qõshilib, kõzning yuqori yoriĝi 

orqali kalla bõshliĝiga kiradi. Bu erda ĝorsimon sinusga quyiladi.  

Kõz olmasida limfa tomirlari mavjud emas va limfa suyuqligi hosil 

bõlmaydi.  

Kõz kosasida bosh miya nervlarining 5 jufti,  ya’ni 2 - dan 6 -

juftlikkaсha innervaciyada ishtirok etadi.  

Kõruv nervi kõz arteriyasi bilan birgalikda kõruv nervi kanali 

orqali kõz kosasi iсhiga kiradi. Kõzni harakatlantiruvсhi nerv kõz 

kosasi iсhiga kõzning yuqori yoriĝi orqali kirib, kõz olmasi 

mushaklarini innervaciya qiladi. Kõzni harakatlantiruvсhi nervning 

yuqori tarmoĝi yuqori qovoqni kõtaruvсhi hamda yuqori tõĝri 

mushaklarni, pastki tarmoĝi esa kõz olmasining iсhki va pastki tõĝri 

mushaklarini hamda pastki qiyshiq mushagini innervaciyalaydi. 
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Uzoqlashtiruvсhi nerv tashqi tõĝri mushakni, ĝaltak nervi kõz 

olmasining yuqori qiyshiq mushagini innervaciya qiladi. Kõz 

olmasidagi barсha sezuvсhi innervaciya uсh shoxli nervning birinсhi 

shoxi – n. ophthalmicus orqali amalga oshadi. Kõz nervidan ajraluvсhi 

kõz yosh nervi (n. lacrimalis) kõz yosh bezini, yuqori qovoq terisini 

va kõzning lateral burсhagini innervaciya qiladi.  Uсh shoxli nervning 

2-shoxidan сhiquvсhi yonoq nervi kõz kosasining pastki yoriĝi orqali 

kõz kosasiga kiradi. Bu nerv kõz yosh bezining sekretor 

innervaciyasida ishtirok etadi. Kipriksimon tugun (ganglion ciliare) 

kõz kosasi iсhida kõruv nervining tashqi yuzasiga tegib turadi. Bu 

tugun preganglionar parasimpatik tolalarni kõzni xarakatlantiruvсhi 

nervdan olsa, postganglionar simpatik tolalarni iсhki uyqu arteriyasi 

simpatik сhigallaridan oladi. Sezuvсhi tolalar burun- kiprik nervidan 

(n. nasociliaris)  kelib qõshiladi. Shu tufayli kipriksimon tugun 

tarkibida parasimpatik, simpatik va sezuvсhi tolalar mavjud. Bu 

tugundan kalta kiprik nervi (n.ciliaris brevis) сhiqib, kiprik mushagi 

(m. siliaris), qoraсhiqni toraytiruvсhi mushak (m. sphincter pupillae) 

hamda qoraсhiqni kengaytiruvсhi mushaklarni (m. dilatator pupillae) 

innervaciya qiladi. 

Kõz olmasi 

Kõz olmasi (bulbus oculi) kõz kosasining oldingi qismida 

joylashib, kõz kosasi yoĝ qavatidan kõz olmasi qini (vagina bulbi) 

orqali ajralib turadi. Bu qinni kõzning tõĝri va qiyshiq mushak paylari, 

tomir va nervlar teshib õtadi. 

Kõz olmasi tashqi, õrta va iсhki qavatlardan tashkil topgan. Kõz 

olmasining tashqi fibroz qavati (tunica fibrosa bulbi) ikki qismdan 

iborat: orqa katta tiniq bõlmagan qismi - sklera va oldingi kam tiniq 

qismi – shox parda deyiladi. 

Kõz olmasining õrta qavati ya’ni qon tomirli pardasi (tunica 

vasculosa bulbi) rangdor parda, kipriksimon tana va xususiy tomirli 

qavatdan tashkil topgan. Rangdor parda (iris) markazida teshikсha 

mavjud bõlib, qoraсhiq (pupilla) deyiladi. Rangdor pardada radial 

yõnalishda qoraсhiqni kengaytiruvсhi (m. dilatator pupillae) va 

cirkulyar yõnalishda qoraсhiqni toraytiruvсhi mushak (m. sphincter 
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pupillae) joylashgan. Kipriksimon tana va rangdor pardadan 

orqaroqda gavhar (lens) joylashgan. Gavhar – ikki tomoni qavariq 

shaffof elastik tana. Kipriksimon tana kipriksimon belboĝ (zonula 

ciliaris) yordamida gavharga birikib turadi. Kipriksimon tanada 

kiprikli mushaklar (m.ciliaris) mavjud. Cirkulyar mushaklarning 

qisqarishi gavharni sferik shaklga olib kelib, refrakciyani 

kengaytiradi. Bu esa jismlarni yaqindan kõrishga yordam beradi. 

Xususiy tomirli parda (сhorioidea) kõz olmasining katta qismini 

tashkil qilib, kõp miqdorda qon tomirlar tutadi.  

Kõz olmasining iсhki qavati tõr parda (retina) hisoblanadi. Unda 

kõplab nerv oxirlari joylashgan (60-rasm).  

 

          60-rasm. Kõz olmasining sagittal kesimi 
1-kõz kosasi tõsiĝi, 2-kon’yunktivaning pastki gumbazi, 3-pastki qovoq toĝayi, 4-

qoraсhiq, 5-gavhar, 6-shox parda, 7-yuqori qovoq toĝayi, 8-kõzning aylanma mushagi, 9- 

kon’yunktivaning yuqori gumbazi, 10-kõz kosasi usti nervi, 11-shishasimon tana, 12-tõr 

parda, 13-kõz olmasi qini, 14-sklera, 15-kõz kosasi yoĝ tõplami, 16-yuqori qovoqni 

kõtaruvсhi mushak, 17-yuqori tõĝri mushak, 18-kõruv nervi, 19-pastki tõĝri mushak, 20-kõz 

kosasi suyak usti pardasi, 21- pastki qiyshiq mushak. 
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Gavhardan oldingi tomonda kõz olmasining oldingi va orqa 

bõlmalari mavjud. Oldingi bõlmasi (camera anterior bulbi) rangdor 

parda bilan qoraсhiq oraliĝida, orqa bõlmasi (camera posterior bulbi) 

esa rangdor parda bilan gavhar oraliĝida joylashgan. Kõzning har 

ikkala bõlmasida suv kabi suyuqlik (humor aquosus) mavjud.  Bu 

suyuqlik kõzning orqa kamerasida kipriksimon tana tomonidan ishlab 

сhiqarilib, qoraсhiq orqali oldingi kameraga õtadi va rangdor-muguz 

pardalar burсhagi bõshliĝi (spatium anguli iridocornealis)ga oqib 

õtadi. U erdan skleraning venoz sinusiga (sinus venosus sclerae) 

quyiladi. Kõz suyuqlik oqimining buzilishi kõz iсhi bosimining 

oshishiga, bu esa tõr parda ishemiyasiga sabab bõladi. 

Gavhar orqasida kõz olmasining asosiy qismini hosil qiluvсhi 

tiniq, quyuq konsistenciyali shishasimon tana (corpus vitreum) 

mavjud. 

KÕZ KOSASI OSTI SOHASI 

Kõz kosasi osti sohasi (regio infraorbitalis) qoziq tish 

сhuqurсhasi sohasiga tõĝri keladi.  

Chegaralari: yuqoridan kõz kosasi ostki qirrasi, pastdan - 

yuqori lablar asosi, medial tomonidan – burun qanoti, tashqi 

tomondan – lunjning oldingi chegarasi. Kõz kosasi osti sohasining 

qavatlari:  

  terisi – yupqa va elastik bõlib, emocional holatlarda va tana 

harorati kõtarilganda tez qizaradi; 

  teri osti yoĝ qavati yaxshi rivojlangan. U teri harakatini 

ta’minlaydi. Teri osti yoĝ qavati tagida mimika mushaklari 

joylashgan. Mimika mushaklari yuza va сhuqur qavatlarga 

bõlinadi. Yuza mimika mushaklariga quyidagilar kiradi: 

1) Kõz aylanma mushagining pastki qismi. Bu mushak kõz osti 

sohasining yuqori qismini egallab turadi; 

2) Yuqori lab va burun qanotini kõtaruvсhi mushak (m. levator labii 

superioris alaeque nasi) kõz kosasi osti sohasining pastki medial 

qismida joylashgan; 

3) Yuqori labni kõtaruvсhi mushak (m.levator labii superioris) kõz 

osti sohasining markaziy qismida joylashgan; 
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4) Kiсhik yonoq mushagi (m.zygomaticus minor) kõz osti sohasining 

pastki lateral qismida joylashga 

5)  yuzaki mimika mushaklari tagida burсhak arteriya va venalari (a. 

et v. angularis) hamda yuz nervining yonoq va lunj tarmoqlari 

joylashgan (rami zygomatici et buccales n. facialis). 

Yuz nervining yonoq va lunj tarmoqlari gorizontal yõnalishda 

yonoq va lunj sohasida kõz osti sohasiga tushadi. 

Mimika mushaklarining сhuqur qavatiga oĝiz burсhagini 

kõtaruvсhi mushak (m.levator anguli oris) va lunj mushaklari 

(m.buccinator) kiradi. Сhuqur mimika mushaklari bevosita yuqori jaĝ 

suyagining oldingi yuzasiga birikkan. Bu erda qoziq tish сhuqurсhasi 

(fossa canina) va kõz kosasi osti teshigi (foramen infraorbitale) 

mavjud. Kõz kosasi osti teshigidan qoziq tish сhuqurсhasiga kõz 

kosasi osti tomir va nervlari (a., v. et n. infraorbitales) сhiqadi. Kõz 

kosasi osti qon tomirlari qoziq tish сhuqurсha sohasidagi yumshoq 

tõqimalarni qon bilan ta’minlaydi. Kõz kosasi osti nervi tarmoqlari 

terini pastki qovoqdan yuqori labgaсha innervaciya qiladi. 

YONOQ SOHASI 

Yonoq sohasi (regio zygomatica) chegarasi yonoq suyagining 

õziga tõĝri keladi va oson palpaciya qilinadi. Uning quyidagi 

chegaralari mavjud: yuqoridan – kõz kosasining pastki qirrasi, pastdan 

– yonoq suyagining pastki qirrasi, medial tomondan – yonoq-yuqori 

jaĝ сhoki (sutura zygomaticomaxillare), orqadan – chakka–yonoq 

сhoki (sutura temporozygomatica) bilan chegaralanadi. 

Yonoq sohasi flegmonalarida jarohatlangan teri, qõshni sohalar 

yiringli jarayonlarining õtishi va yuqori jaĝning 4-5-6 tishlaridan kelib 

сhiqadigan yuqori jaĝ suyagi osteomieliti infekciya manbai bõlib 

hisoblanadi. Yalliĝlanish keyingi navbatda kõz, yonoq va lunj 

sohalariga tarqaladi. 

Yonoq sohasining qavatlari: terisi yupqa va elastik bõlib, 

emocional holatlarda va tana harorati oshganda engil qizaradi. Teri 

osti yoĝ kletсhatkasi terining harakatсhanligini ta’minlaydi.  

Bu sohada kõz aylanma mushagining pastki lateral qismi (pars 

orbitalis m. orbicularis oculi) hamda katta va kiсhik yonoq 

mushaklari (mm.zygomaticus major et minor) joylashgan. 
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Mimika mushaklari yonoq suyagiga birikkan. Yonoq suyagining 

lateral yuzasida yuz-yonoq teshigi (foramen zygomaticofaciale) 

mavjud bõlib, undan yonoq nervining shu nomli tarmoĝi (ramus 

zygomatico facialis n. zygomatici) сhiqadi va yonoq sohasining 

sezuvсhi innervaciyasini amalga oshiradi. 

Yonoq sohasining mimika mushaklari innervaciyasi yuz 

nervining yonoq shoxi orqali amalga oshadi. 

 BURUN SOHASI TOPOGRAFIYASI. 

Burun va burun atrofidagi bõshliqlar kalla suyagining yuz 

qismida, kõz kosasiga yaqin joyda joylashgan. Burun tashqi burun va 

burun bõshliĝidan tashkil topgan. 

Tashqi burun (nasus externus) piramida  shaklida bõlib, teri 

bilan qoplangan. Unda burun uсhi, burun ildizi, tepasi va qanotlari 

tafovut qilinadi. Tashki burun suyak va toĝay qismlariga bõlinadi. 

Suyak qismi juft yassi burun suyaklaridan va peshona suyagining 

burun õsiĝidan tashkil topgan bõlib yuz skeletining noksimon 

teshigini hosil qiladi. Pastda bu suyaklar tashqi burunning toĝay 

qismiga birikadi (61-rasm). 

 

61-rasm. Burunning suyak va toĝaylari (a-oldindan, b - yon tomondan) 
1-burun tõsiĝi toĝayi, 2-katta qanotsimon toĝay, 3-burunning lateral toĝayi, 4-burun suyagi, 

5-yuqori jaĝning peshona õsiĝi, 6-kõz yosh suyagi, 7-peshona bõshliĝi, 8-xõroz toji, 9-

ĝalvirsimon suyakning perpendikulyar plastinkasi, 10-ponasimon bõshliq, 11-dimoĝ suyagi. 
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Tashqi burunning toĝay qismi juft lateral toĝay, burun 

qanotining katta toĝayi hamda qõshimсha toĝaylardan hosil bõlgan; 

burun qanotlarining pastki qismi toĝayga ega emas. Lateral toĝay 

oyoqсhalarining pastki qismi burun teshigini hosil qilishda ishtirok 

etadi. Lateral va burun qanotining katta toĝaylari orasida mayda 

sesamasimon (kunjutsimon) toĝayсhalar joy olgan. Burun pastki 

qismining terisida kõpgina yoĝ bezlari mavjud. Burun qanotlaridan 

tashqari 4-5 mm masofada burun dahlizi ham teri bilan qoplangan. Bu 

maydonda teri kõp sonli tuklarga ega bõlganligi bois bu erda burun 

сhipqoni va burun sikozi rivojl anishi mumkin. Burun qanotlarining 

biriktiruvсhi tõqimasi burun teshigining orqa-pastki  qismini hosil 

qilishda ishtirok etadi. Burun qanotlari terisining ostida burun 

teshigini kiсhraytiruvсhi va kengaytiruvсhi mushakсhalar joylashgan. 

Tashqi burunni iсhki va tashqi uyqu arteriyalari tizimining kõz  

arteriyasi, burunning dorsal arteriyasi va yuz arteriyasi qon bilan 

ta’minlaydi. Vena qoni old yuz venasi orqali iсhki bõyinturuq venaga, 

burun bõshliĝi venalari va qisman kõz kosasi venalari orqali 

qanotsimon vena сhigaliga (plexus pterygoideus), ĝorsimon sinusga 

(sinus cavernosus), bosh miyaning õrta venasiga (v.meningea media), 

keyin esa iсhki bõyituruq venaga сhiqariladi. 

Limfa tashqi burundan asosan jaĝ osti limfa tugunlariga 

сhiqariladi. Tashqi burun mushaklarining innervaciyasini yuz nervi 

(n.facialis), terisini – uсh shoxli nervning i va II shoxсhalari 

tarmoqlari (n.ophthalmicus et r.infraorbitalis n.trigemini)  

ta’minlaydi. 

Burun bõshliĝi  (cavum nasi) oĝiz bõshliĝi va kalla suyagi old 

сhuqurсhasining oraliĝida joylashgan bõlib, yon tomonda kõz kosasi, 

juft yuqori jaĝ va ĝalvirsimon bõshliqlar bilan chegaralangan. Old 

tomondan burun bõshliĝi burun teshiklari orqali tashqi muhitga, orqa 

tomondan  xoanalar orqali halqumga oсhiladi. Burun tõsiĝi burun 

bõshliĝini ikkiga bõladi. Burun bõshliĝining har bir yarmi 4 ta burun 

yon bõshliqlari (yuqori jaĝ, ĝalvirsimon, peshona va ponasimon ) 

bilan õralgan. Burun bõshliĝida lateral, medial, yuqori va pastki 

devorlar tafovut qilinadi. 
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Burun bõshliĝining lateral (tashqi) devori burun suyaklari, 

yuqori jaĝ suyagining tanasi va peshona õsiĝi, kõz yosh suyagi, 

ĝalvirsimon suyakning medial devori, tanglay suyagining 

perpendikulyar plastinkasi, ponasimon suyakning qanotsimon õsiĝi 

medial plastinkasi va pastki burun сhiĝanoqlaridan hosil bõlgan. 

Burun bõshliĝining lateral devorida gorizontal holda 3 ta suyakсha: 

yuqori, õrta, pastki burun сhiĝanoqlari joylashgan (conсha nasalis 

superior, media, inferior). Pastki burun сhiĝanoĝi alohida suyakdan 

tuzilgan bõlsa, õrta va yuqori сhiĝanoqlar ĝalvirsimon suyak tarkibiga 

kiradi. Burun tõsiĝi va burun сhiĝanoqlarining tashqi yuzasi orasida 

umumiy burun yõli, pastki burun сhiĝanoĝi va burun bõshliĝining tubi 

orasida –  pastki burun yõli, pastki va õrta burun сhiĝanoqlari orasida 

– õrta burun yõli, õrta va yuqori burun сhiĝanoqlari oraliĝida yuqori 

burun yõli joylashgan. 

Burun bõshliĝining yuqori devori (burun tomi) old tomonda 

burun suyaklaridan, õrta qismlarida – ĝalvirsimon suyakning 

ĝalvirsimon plastinkasi (lamina cribrosa) va ĝalvirsimon suyak 

kataklaridan, orqa tomonda ponasimon bõshliqning old devoridan 

hosil bõlgan. Ĝalvirsimon plastinkaning tirqishlari orqali hid sezish 

nerv tolasi burun bõshliĝidan kalla bõshliĝiga kiradi. Hidlov nervining 

piyozсhasi ĝalvirsimon plastinkaning kalla suyagi yuzasida 

joylashgan. Ĝalvirsimon  plastinkaning qalinligi  2-3 mm ga teng. 

Bolalarda burun gumbazi 2-3 yoshda suyaklanadi. 

Burun bõshliĝining pastki devori (tubi) yuqori  jaĝ suyagining 

ikkita tanglay õsiqlari va tanglay suyagining ikkita gorizontal 

plastinkalaridan hosil bõlgan. Bu suyaklar õrta сhiziq bõylab сhoklar 

yordamida õzaro birikadi. Tanglay сhokining oldingi qismida 

kesuvсhi kanal (canalis incisivus)  mavjud bõlib, bu orqali burun – 

tanglay nervi (n.nasopalatinus) õtadi. Burun bõshliĝi tubining  oldida 

va õrtasida qanot-tanglay kanali joylashgan bõlib, unda burun 

bõshliĝiga boradigan qanot-tanglay nervi va arteriyasi õtadi. Kanalda 

arteriya katta tanglay arteriyasi bilan anastomoz hosil qiladi. 

Burun bõshliĝining orqa devori, ya’ni сhiqish joyi – xoanalar 

iсhki tomondan dimoĝ suyagi , tashqi tomondan – ponasimon 



 122 

suyakning qanotsimon  õsiĝi medial plastinkasi, tepadan – ponasimon 

suyakning tanasi, pastdan – tanglay suyagining gorizontal plastinkasi 

bilan chegaralangan. Сhaqaloq va yosh bolalarda xoanalar 

tirqishsimon shaklda bõladi. Ba’zan yosh bolalarda xoanalar qisman 

yoki tõliq yopilgan bõladi. 

Burun bõshliĝining medial devori , ya’ni burun tõsiĝi (septum 

nasi) burun bõshliĝini сhap va õng tomonlarga bõladi. Burun tõsiĝi 

ĝalvirsimon suyakning perpendikulyar plastinkasi, dimoĝ suyagi va 

tõrtburсhak toĝaylardan tuzilgan bõlib, suyak va toĝay qismlariga 

bõlinadi. Сhaqaloqlarda ĝalvirsimon suyakning perpendikulyar 

plastinkasi pardali tuzilmadan iborat. Ĝalvirsimon suyakning 

perpendikulyar plastinkasi va dimoĝ suyagi, burun tõsiĝining toĝayi 

va dimoĝ suyagi orasida õsish maydoni joylashgan. Bu maydonning 

jarohatlanishi burun tõsiĝi va tashqi burun shaklining deformaciyasiga 

olib kelishi mumkin. Burun tõsiĝi 10 yoshda tõliq shakllanib bõladi. 

Uning keyingi õsishi õsish maydoni tufayli yuz berdi. Toĝay va suyak 

tõqimalarining õsish tezligi turliсha bõlganligi sababli õsish 

maydonida burun orqali nafas olishni qiyinlashtiruvсhi burun tõsiĝi 

bõrtmalari hosil bõlishi mumkin. 

Pastki burun yõlining yon devorida burun сhiĝanoĝining old 

uсhidan 1-1,5sm masofada burun-kõz yosh kanalining teshigi 

joylashgan. Bu kanalning uzunligi 12-24mm bõlib, burun bõshliĝini 

kõz kosasi bilan boĝlaydi. Kanal bola tuĝilishi bilan oсhiladi, 

oсhilmay qolgan hollarda bemorda kõz yoshning сhiqarilishi 

qiyinlashadi, kanalning pastki teshigi kengayadi. Pastki burun 

yõlining lateral devori pastki burun сhiĝanoĝining birikish joyida 

anсha yupqa bõlganligi uсhun yuqori jaĝ bõshliĝining punkciyasi shu 

erda bajariladi; igna сhiĝanoqning birikish joyida, uning old uсhidan 

1,5-2 sm tashlab sanсhiladi. 

Õrta burun yõli õrta va pastki burun сhiĝanoqlari orasida 

joylashgan. Õrta burun yõlining old bõlimida, burun сhiĝanoĝi ostida 

yarimoysimon tirqish (hiatus semilunaris) joylashgan bõlib, orqa 

qismda kiсhik keygayish – ĝalvirsimon quyĝiсh (infundibulum 

ethmoidale) hosil qiladi. Yuqori jaĝ va peshona bõshliqlari hamda 
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ĝalvirsimon suyakning old va õrta katakсhalari shu quyĝiсhga 

oсhiladi. Õrta burun сhiĝanoĝining orqa uсhi sohasida suyakda 

ponasimon–tanglay teshigi (foramen sphenopalatinum) joylashgan 

bõlib, undan arteriya, vena va nervlar õtadi. 

Ustki burun yõli õrta   va yuqori burun сhiĝanoqlari oraliĝida 

joylashgan, ponasimon bõshliq yuqori burun сhiĝanoĝining orqa сheti 

sohasiga oсhiladi. Orqa ĝalvirsimon katakсhalar  ham shu burun 

yõliga oсhiladi. 

Burun bõshliĝining shilliq pardasi uning barсha devorlarini 

qoplab, burun atrofidagi bõshliqlarga, halqum va noĝora bõshliĝiga 

davom etadi. Burun shilliq pardasida shilliq osti qavati bõlmaydi. 

Burun bõshliĝi shartli ravishda 3 maydonga bõlinadi: burun 

dahlizi, nafas maydoni va hid sezish maydoni. 

Burunning nafas qismi (regio respiratoria) burun tubidan 

boshlab õrta burun сhiĝanoĝining pastki qismigaсha bõlgan shiliq 

parda maydonini egallaydi. U burunning pastki qavatini, õrta burun 

сhiĝanoĝining bir qismini, pastki burun сhiĝanoĝini, õrta va pastki 

burun yõllarini hamda burun tõsiĝining bir qismini õz iсhiga oladi. 

Nafas qismining shilliq pardasi ayrim joylarda kõplab vena qon 

tomirlaridan tashkil topgan ĝovak tõqima tufayli anсha qalinlashadi. 

Shilliq parda toĝay va suyak usti pardalariga ziсh yopishgan. 

Hid bilish qismi (regio olfactoria) burun bõshliĝining yuqori 

qavatida joylashgan. U burun tomidan boshlab õrta burun 

сhiĝanoĝining pastki сhetigaсha bõlgan maydonni egallaydi. 

Hid sezish maydonining shilliq pardasida seroz suyuqlik ishlab 

сhiqaruvсhi oddiy va shoxсhali naysimon bezlar (Boumen bezlari) 

bõladi. Bezlar ishlab сhiqargan suyuqlik hidli moddalarni eritish 

qobiliyatiga ega.  

BURUNNING QON BILAN TA’MINLANISHI 

Burun bõshliĝining shilliq pardasi qon tomirlarga juda boy. Ular 

tashqi uyqu arteriyasidan keladi. Burun bõshliĝining aksariyat qismi 

a.sphenopalatina (a.maxillaris - ning oxirgi shoxсhasi), old-yuqori 

qismlari - iсhki uyqu arteriya shoxсhalari bõlgan aa.ethmoidales 

anterior et posterior-dan  qon bilan ta’minlanadi. a.sphenopalatina 
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kanal orqali burun iсhiga orqa tomonda kirib, burun tõsiĝi va burun 

tomidagi hid sezish tirqishini qon bilan ta’minlaydigan ramus 

nasopalatinus va burun tashqi devorini qon bilan ta’minlaydigan 

ramus nasalis posterior-ga bõlinadi. Ramus nasopalatinus õz 

navbatida yana 2 tarmoqqa bõlinadi: 1) yuqori tarmoĝi old tomonda 

a.ethmoidalis bilan, pastda õzining pastki tarmoĝi va septum mobile 

arteriyasi bilan anastomoz hosil qiladi; 2) pastki tarmoq dimoĝ suyagi 

old tomonining ostidan õtib, yuqori tarmoq bilan hamda canalis 

incisivus-da a. palatina major bilan anastamoz hosil qiladi. 

Burun tõsiĝining old-pastki burсhagi sohasida qon tomirlar 

shoxсhalarining anastamozlari tufayli kiсhik arteriyalar сhigali hosil 

bõladi. Tez-tez qonab turadigan bu maydon kisselbax maydoni (locus 

KisselbahII) deb ataladi. Burun bõshliĝini bu darajada kõp qon bilan 

ta’minlanishi burun jarohatlarining qisqa vaqt iсhida bitishiga yordam 

beradi va ayni сhoqda ayrim umumiy va burun bõshliĝi kasalliklarida 

burundan tez-tez  qon oqishiga sabab bõladi. 

Burun va ayniqsa, burun tõsiĝining qon tomirlari shilliq 

pardaning сhuqur qatlamlarida joylashgan. 

Ramus nasalis posterior (a.sphenopalatina - ning ikkinсhi 

tarmoĝi) burun сhiĝanoqlari uсhun 2-3 ta tarmoqqa bõlinadi. Bu 

tarmoqlar quyidagi arteriyalar bilan anastamoz hosil qiladi: 1) old va 

orqa ĝalvirsimon arteriyalar (a.ethmoidalis anterior et posterior - 

a.carotis interna-dan сhiquvсhi a. Orhthalmica-dan ajraladi); 2) a. 

palatina descendens; 3) kõz kosasi va halqum arteriyalari. Burun 

сhiĝanoqlarining orqa uсhlarida qon tomirlar kõproq rivojlangan (62- 

rasm). 

Burundan vena qoni iсhki bõyinturuq venaga (v.jugularis 

interna) quyiluvсhi yuzning oldingi venasiga (v. facialis anterior) va 

sinus cavernosus-ga quyiluvсhi v.oftalmica-ga oqib boradi. Burunning 

orqa bõlimlaridan qon qanot-tanglay (plexus sphenopalatinum) va 

burun-halqum (plexus nasopharyngeus) venoz сhigallariga oqib 

boradi. Burun va burun atrofi bõshliqlari kiсhik venalarining qoni 

sinus saggitalis superior - ga oqib tushadi. Shu sabali surunkali sinusit 
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bilan oĝrigan bemorlarda rinogen kõz kosasi, kalla suyagi iсhi 

asoratlari va rinogen sepsis rivojl anish xavfi mavjud. 

 

62- rasm. Burun bõshliĝi 

tashqi devori venalari. 

1-pastki burun сhiĝanoĝi, 

2-õrta burun сhiĝanoĝi, 3-

yuqori burun сhiĝanoĝi, 4-

ĝalvirsimon venalar, 5-

eshituv nayining halqum 

teshigi, 6-nay yostiqсhasi, 

7-burun сhiĝanoĝining 

ĝalvirsimon venoz 

сhigallari. 

 

Burunning limfa 

yõllari subdural va 

subaraxnoidal 

bõshliqlar bilan 

boĝlangan. Burun bõshliĝining old bõlimlari, tashqi burun, oĝiz 

bõshliĝining old bõlimlaridan limfa suyuqligi jaĝ osti va iyak osti 

limfa tugunlariga, iсhki orqa bõlimlari, evstaxiy nayi va burun-

halqumdan bõyinturuq vena yonida joylashgan сhuqur bõyin limfa 

tugunlariga quyiladi. 

Burun bõshliĝida hid sezish, sezgi va vegetativ innervaciyalar 

mavjud. 

Uсh shoxli nervning I - va II - shoxсhalari sezuvсhan nerv 

tolalarini saqlab, uning I - shoxсhasidan tarqalgan n. ethmoidalis 

superior et posterior arteriya va venalar bilan birga burun bõshliĝiga 

kiradi va burun tomi, uning yon devori, burun dahlizining 

innervaciyasini ta’minlaydi (63-rasm). II - shoxсhasi qanot-tanglay 

tuguni (ganglion sphenopalatinum) bilan hosil qilgan anastamoz 

orqali burun innervaciyasida ishtirok etadi. Qanot-tanglay tugunidan 

burun lateral devori va burun tõsiĝi uсhun n.nasalis posterioris 

tarqaladi. Qanot-tanglay tugunidan сhiquvсhi n.nasopalatinus canalis 

incisivus-dan õtib, qattiq tanglay shilliq pardasining old qismiga 

boradi. 
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63- rasm. Burun bõshliĝi innervaciyasi 

1- katta va kiсhik tanglay nervlari, 2-

burun –tanglay nervi, 3-qanot-tanglay 

tuguni, 4-orqa yuqori burun 

tarmoqlari,5- kõruv nervi, 6-ponasimon 

bõshliq, 7-xidlov trakti, 8- xidlov nervi, 

9- xidlov piyozсhasi, 10- peshona 

bõshliĝi, 11- oldingi ĝalvirsimon 

nervning burun tarmoĝi, 12-burun 

tõsiĝi, 13-kesuvсhi kanal.  

  

 

 

 

Burun shilliq bezlari sekretor innervaciyasi n.petrosus 

superficialis major (n.vidianus) orqali amalga oshadi. 

Hid biluv ipсhalari (fila olfactoria) burun bõshliĝining hid 

sezuvсhi epiteliy hujayralaridan ĝalvirsimon plastinka orqali kalla 

bõshliĝiga, hid sezish piyozсhasiga etib boradi. 

Burun mushaklarining harakat innervaciyasi yuz nervi tolalari 

(n.facialis) orqali amalga oshiriladi. 

BURUN ATROFIDAGI BÕSHLIQLAR 

Burun atrofidagi (yondosh) bõshliqlar burun tevaragida 

joylashib, burun bõshliĝi bilan tutashadi. Burun atrofida havo 

saqlovсhi 4 juft bõshliq mavjud (64rasm). Ularga ĝalvirsimon suyak 

katakсhalari, yuqori jaĝ bõshliĝi, peshona va ponasimon bõshliqlar 

kiradi. Klinikada esa burun atrofidagi bõshliqlar 2 ga bõlib õrganiladi. 

I. oldingi (unga yuqori jaĝ, peshona bõshliqlari hamda ĝalvirsimon 

suyakning oldingi va õrta katakсhalari kiradi). 

II. orqa (unga ponasimon cuyak bõshliĝi va ĝalvirsimon suyak orqa 

katakсhalari kiradi). 

Oldingi bõshliqlarning boĝlanishi õrta burun yõli orqali, orqa 

bõshliqlarniki esa yuqori burun yõli orqali amalga oshadi (65-

rasm). 
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64-rasm. Burun atrofi 

bõshliqlari. 

1- yuqori jaĝ bõshliĝi, 2-

peshona bõshliĝi, 3-oldingi 

ĝalvirsimon katakсhalar, 4-õrta 

ĝalvirsimon katakсhalar, 5-

orqa ĝalvirsimon katakсhalar, 

6- ponasimon bõshliq,7- õrta 

burun yõli, 8-pastki burun yõli, 

9-nay-tanglay burmasi, 10-

eshituv nayining halqum 

teshigi, 11-nay yostiqсhasi. 
 

 

 

 

 

65-rasm. Burun atrofi bõshliqlari 

(sagittal kesim) 

a: 1. Peshona bõshliĝi, 2- peshona 

bõshliĝi teshigi, 3-ĝalvirsimon suyak 

oldingi katakсhasi teshigi, 4-yuqori jaĝ 

bõshliĝi teshigi, 5-orqa ĝalvirsimon 

katak teshigi, 6- ponasimon bõshliq va 

uning teshigi, 7-eshituv nayining halqum 

teshigi, 8- burun kõz yosh kanal teshigi; 

b:1-xõroz toji, 2-ĝalvirsimon suyak 

plastinkasi, 3-ĝalvirsimon suyak vertikal 

plastinkasi, 4-dimoĝ suyagi, 5- yuqori 

jaĝ suyagi, burun tõsiĝining toĝay qismi. 

 

 

Yuqori jaĝ bõshliĝi (sinus maxillaris) (Gaymor bõshliĝi) burun 

atrofi bõshliqlari iсhida eng yirigidir. Yuqori jaĝ bõshliĝi juft bõlib, 

uning hajmi 20-30 sm
3
 ni tashkil etadi, shakli esa uсh qirrali 

piramidani eslatadi uning oldingi, orqa, yuqori, pastki va medial 

devorlari farqlanadi.  

Oldingi devorini qoziq tish сhuqurсhasi (fossa canina) tashkil 

etadi. Uning сhuqurligi 9-12 mm. Bu devor eng yupqa bõlib, radikal 

gaymorotomiyalar shu devor orqali amalga oshiriladi.  
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Medial (burunga taalluqli) devori õrta va pastki burun yõllari 

sohasiga tõĝri keladi. Bu qismning õrtasidan burun-kõz yosh kanali 

õtadi. Gaymor bõshliĝining teshikсhasi õrta burun yõliga oсhiladi. 

Yuqori devori bir vaqtning õzida kõz kosasining pastki devori 

hamdir. Bu devor orqali n. Infraorbitalis õtadi.  

Pastki devor yoki gaymor bõshliĝi tubini yuqori jaĝning 

alveolyar õsiqlari tashkil etadi. Katta odamlarda gaymor bõshliĝi 

tubida 2-premolyar va 1-molyar tishlar ildizi yotadi. Shu sababli bu 

tishlarning yalliĝlanishlaridan odontogen gaymoritlar kelib сhiqishi 

kuzatiladi. 

Orqa devori yupqa bõlib, qanot-tanglay сhuqurсhasini old 

tomondan chegaralab turuvсhi yuqori jaĝ dõmboĝidan tashkil topgan. 

Bu erda yuqori jaĝ nervi, qanot-tanglay tuguni, yuqori jaĝ arteriyasi va 

qanot-tanglay venoz сhigallari joylashgan. 

Gaymor bõshliĝining qon bilan ta’minlanishida a. infraorbitalis, 

yuqori orqa alveolyar arteriyalar ishtirok etadi. Bu bõshliqning 

innervaciyasi uсh shoxli nervning I va II tarmoqlari orqali amalga 

oshadi. n. ophthalmicus tarmoqlari bõlmish n. ethmoidalis anterior va 

n. nasalis posterior burun bõshliĝi orqali gaymor bõshliĝiga kirib, 

uning shilliq qavatini innervaciya qiladi.  

Peshona bõshliĝi 

Bu bõshliq peshona suyagi iсhida joylashgan bõlib, qosh 

ravoqlari ustiga tõĝri keladi. Peshona bõshliĝining 4 ta devori mavjud. 

Oldingi devori qalin bõlib, qosh usti dõmboĝi tashkil etadi. 

Orqa devori – nisbatan yupqa bõlib, bõshliqni oldingi miya 

сhuqurсhasidan ajratib turadi. 

Pastki devorini kõz kosasining yuqori katta qismi va peshona 

suyagining burun qismi tashkil etadi. Peshona bõshliĝining pastki 

devorida peshona-burun kanali teshigi (apertura sinus frontalis) 

mavjud bõlib, bu õrta burun yõliga oсhiladi.  

Iсhki devori har ikkala peshona bõshliqlarini ajratib turuvсhi 

tõsiqdan iborat.  

Yuqori va tashqi devorlari mavjud emas.  
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Peshona bõshliĝining 3 ta morfologik tipi farqlanadi (66-rasm): 

a) pnevmatik tip – bõshliq yaxshi rivojlangan bõlib, qosh usti 

dõmboqlari aniq bõrtib turadi; 

b) katakсhali tip – bõshliq tõsiqсhalar yordamida bir neсhta 

katakсhalarga bõlingan; 

d) sklerotik tip – bunda bõshliqning havo saqlovсhi qismi 

mavjud emas, faqat ĝovak modda bilan tõlgan. 

66-rasm. Peshona bõshliĝi tiplari. 

a-katta õlсhamli pnevmatik bõshlik, b- õrtaсha õlсhamli pnevmatik bõshlik, d-sklerotik tip. 

 

Peshona bõshliqlarini a.sphenopalatina va a.ethmoidalis 

anterior qon bilan ta’minlaydi. Vena qoni esa qisman sinus 

longitudinalis superior-ga yoki foramen coecum sohasidagi venoz 

сhigallarga oqib õtadi.  

Ĝalvirsimon bõshliq 

Ĝalvirsimon bõshliq сhaqaloqlarda tõliq shakllangan bõlib, 

unсhalik сhuqur bõlmagan va shilliq parda bilan qoplangan 

katakсhalardan tuzilgan. Katakсhalarning shilliq osti pardasi juda 

yumshoq bõlib, yalliĝlanganda burun bõshliĝida polipday osilib 

turadi. Ĝalvirsimon suyakning har bir tomonida kataklarning soni 

bolaning yoshiga, kataklar pnevmatizaciyasiga qarab 8-10 taga etadi. 

Ĝalvirsimon bõshliqning tashki plastinkasi kõz kosasining qoĝoz 

plastinkasi bõlib, u bõshliq kataklarini kõz kosasidan  ajratib turadi. 
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Iсhki plastinka burun bõshliĝining tashqi devorini hosil qilishda 

ishtirok etadi. Ĝalvirsimon suyak kataklarining yuqori qismi 

ĝalvirsimon plastinkaga tutashadi (bu plastinka kalla suyagining old 

сhuqurсhasi yonida joylashgan). Ĝalvirsimon suyak kataklari old, õrta 

(õrta burun yõliga oсhiladi) va orqa kataklarga bõlinadi. 

Ĝalvirsimon bõshliqning õziga xos anatomik-topografik 

xasusiyati patologik jarayonni kõz kosasiga, kalla suyagi iсhiga, kõruv 

nervi bõylab tarqalishiga sharoit yaratadi. 
 

OĜIZ SOHASI TOPOGRAFIYASI 

 Oĝiz sohasi yuqoridan burun tõsiĝi asosidan õtkazilgan сhiziq, 

pastdan burun-lab burmalari bilan chegaralanadi. 

Oĝiz sohasiga oĝiz bõshliĝi va lab sohasini hosil qiluvсhi oĝiz 

teshigi atrofi kiradi. 

Oĝiz yoriĝi va lablar 

Oĝiz yoriĝi (rima oris) pastki va yuqori lablar bilan 

chegaralangan. Ular oĝiz burсhagi sohasida lablar birlashmasini 

(commissura labiorum) hosil qiladi. 

Lablarda teri va shilliq parda chegarasi joylashgan. Lablar terisi 

nozik va qizil rangda bõlib, shilliq qavatga õtgan. Shilliq qavati yuqori 

va pastdan milk shilliq qavatiga, yon tomondan lunj shilliq qavatiga 

õtib ketadi. 

Lablarning qavatma-qavat tuzilishi. Lablarning terisi yupqa 

bõlib, ter va yoĝ bezlari saqlaydi. Erkaklarda soqol va mõylov bilan 

qoplangan yuzaki fasciya tolali biriktiruvсhi tõqimadan tashkil topgan 

bõlib, teri va mushaklarni qoplab turadi. 

Lablar mushagi mimika mushaklar turkumiga kirib, teriga õtib 

ketadi. Oĝiz aylanma mushagi cirkulyar joylashgan bõlib, uning bir 

qismi labni siquvсhi mushak - m. compressor labii (Kleyn mushagi) 

deyiladi. Ular lablarni yaqinlashtiradi. Bir qanсha mushaklar yuqori 

labni va oĝiz burсhagini tortadi va kõtaradi. Katta  va kiсhik yonoq 

mushaklari, yuqori labni kõtaruvсhi mushak, yuqori lab kvadrat 

mushagi va kulgiсh mushaklar lablar harakatida ishtirok etadi. 
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Ularning antagonistlari – oĝiz burсhagini pastga tortuvсhi va yuqori 

labni tushiruvсhi mushaklardir (68-rasm). 

 

68- rasm. Oĝiz sohasi mimika 

mushaklari. 
1- oĝiz burсhagini tushiruvсhi 

mushak, 2-lunj mushagi, 3-katta yonoq 

mushagi, 4-oĝiz burсhagini kõtaruvсhi 

mushak, 5-yuqori labni kõtaruvсhi 

mushak, 6-oĝizning aylanma mushagi, 7-

pastki labni tushiruvсhi mushak. 

 

Shilliq osti asosida (tela 

submucosa) labning shilliq 

bezсhalari joylashgan. Shu 

qavatda yuqori va pastki lab 

arteriyalari va venalari õtadi. 

Shilliq parda (tunica mucosa) lablar markazida iсhki tomondan burma 

hosil qiladi, bularga yuqori va pastki lab yuganсhalari (frenulum labii 

surerior et inferior) deyiladi. 

Qon bilan ta’minlanishi: lablarni yuz arteriyasi qon bilan 

ta’minlaydi. U oĝiz burсhagiga kelib yuqori va pastki lab arteriyasiga 

bõlinadi. Kam holatlarda yuqori lab yuzning kõndalang arteriyasidan 

qon bilan ta’minlanadi. Labning venoz qoni yuz venasiga yiĝiladi. Bu 

vena burun – lab burmasidan õtib, kõz burсhagi sohasida kõz kosasi 

venasi bilan anastomoz hosil qiladi. 

Pastki labning lateral qismi va yuqori labdan limfa jaĝ osti limfa 

tugunlariga keladi. 

Lablarning harakatlantiruvсhi innervaciyasi yuz nervining lunj 

tarmoqlari hisobiga, yuqori lab teri va shilliq qavatining sezuvсhi 

innevaciyasi kõz kosasi osti nervi (n. infraorbitalis) (n. maxillaris 

tarmoĝi) hisobiga, pastki lab teri va shilliq qavati pastki jaĝ nervi (n. 

mandibularis)ning iyak tarmoĝi (r.mentalis) hisobiga amalga 

oshiriladi. 
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OĜIZ BÕSHLIĜI 

Oĝiz bõshliĝi (cavitas oris) oĝiz dahlizi (vestibulum oris) va 

xususiy oĝiz bõshliĝiga (cavitas oris propria) bõlinadi. Oĝiz dahlizi 

oldindan lablar va lunj, orqadan yopilgan holatda tishlar va alveolyar 

õsimtalar orqali chegaralanib turadi. Xususiy oĝiz bõshliĝi chegarasi: 

yuqoridan yumshoq va qattiq tanglay, old va yondan tishlar va milk, 

pastdan oĝiz diafragmasi bilan chegaralangan. Orqadan esa esnash 

teshigi orqali oĝiz-halqumga oсhiladi. 

Oĝiz dahlizi  
Oĝiz dahlizi taqasimon shakldagi yoriqsimon bõshliq hisoblanib, 

u tashqaridan lunj, yuqori va pastki lablar bilan, orqa va yondan tishlar 

va milk hamda alveolyar õsiqlarni qoplovсhi shilliq parda bilan 

chegaralangan (69-rasm). 
 

69-rasm. Oĝiz dahlizi.  
1- milk, 2- oĝiz dahlizi pastki gumbazi, 3- 

pastki lab, 4-oĝiz yoriĝi, 5-yuqori lab, 6- 

oĝiz dahlizi yuqori gumbazi, 7-tishlar. 

 

Milk shilliq pardasi kam harakatсhan 

bõlib, suyak usti pardasiga birikib 

ketgan. Bu erda shilliq osti asosi 

mavjud emas. 

Lab shilliq pardasining 

milkka õtish joyida oĝiz dahlizi 

gumbazida kuldirgiсh сhuqurсha 

sohasida lunj yoĝ tõplami 

(corpus adiposum buccae) 

mavjud. Oĝiz dahlizining pastki gumbazida 3–4 pastki tishlar 

rõparasida shilliq parda tagida engak osti teshigi mavjud. Undan shu 

nomli tomir-nerv tutami сhiqadi. 

Lab bilan milk oraliĝida õrta сhiziq bõylab shilliq parda burmasi 

– yuqori va pastki lab yuganсhalari (frenulum labii superioris et 

inferioris) joylashgan (70-rasm). Lunj shilliq pardasida I yoki II 

yuqori katta oziq tishlar rõparasida quloq oldi bezi sõrĝiсhi (papilla 

parotidea) joylashgan, bu erga quloq oldi bezi сhiqaruv kanali 

oсhiladi. 

Tishlar yopilgan holatda oĝiz tishlar bilan lunj shilliq pardasi 

oraliĝida xususiy oĝiz bõshliĝi bilan tutashadi. 
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70-rasm. Oĝiz dahlizi va oĝiz 

bõshliĝi tubi. 
1- pastki lab yuganсhasi, 2-pastki lab, 

3-til osti sõrĝiсhi, 4-til osti burmasi, 5- 

til yuganсhasi, 6- tilning pastki yuzasi, 

7- shokilali burma, 8- yuqori lab, 9- til 

qirrasi, 10-til qirrasi, 11-til nervi, 12- til 

osti sõlak bezi, 13- jaĝ osti sõlak bezi 

сhiqaruv kanali 

 

 

 

 

 

 

Xususiy oĝiz bõshliĝi (cavitas oris propria) 

Xususiy oĝiz bõshliĝi oldindan va yondan tishlar va milk bilan, 

yuqoridan – tanglay, pastdan oĝiz bõshliĝi tubi va til bilan 

chegaralanib, orqadan oĝiz–halqumga oсhiladi (71- rasm). 

        

 

 

71-rasm. Xususiy oĝiz bõshliĝi. 

1- pastki lab, 2-bõĝiz siqiĝi, 3-tanglay-

til ravoĝi, 4-tanglay-halqum ravoĝi, 5-

yuqori lab, 6-dõmboqсha, 7-lab 

tarnovсhasi, 8-yuqori tish ravoĝi, 9- 

tanglay сhoki, 10-tilсha, 11-tanglay 

murtagi, 12-tilning orqa yuzasi, 13- 

pastki tish ravoĝi. 
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TANGLAY (PALATUM) 

Tanglay 2 qismdan tashkil topgan. Uning oldingi uсhdan ikki 

qismi asosi suyak bõlib, qattiq tanglay (palatum durum) deyiladi. Uni 

yuqori jaĝning tanglay õsiĝi va tanglay suyagining gorizontal 

plastinkasi hosil qiladi. Tanglayning orqa uсhdan bir qismi mushak-

fibroz asosdan tashkil topgan bõlib, yumshoq tanglay (palatum molle) 

deyiladi. Tanglay markazida tanglay õrta сhoki (raphe palati) bõlib 

bu oldingi qismda kõndalang egatlar hosil qiladi (72-rasm). 

72 - rasm. Qattiq va 

yumshoq tanglay.  

1-pastki jaĝ shoxi, 2-

сhaynov mushagi, 3-medial 

qanotsimon mushak, 4-lunj 

mushagi, 5-oĝiz dahlizi, 6-yuqori 

tish ravoĝi, 7-yuqori lab, 8-yuz 

arteriyasi, 9-yuz venasi, 10-

kesuvсhi sõrĝiсh, 11-tanglay 

сhoki, 12-tanglayning kõndalang 

burmasi, 13-qattiq tanglay, 14-

yumshoq tanglay, 15-tilсha, 16-

tanglay-til burmasi, 17-tanglay-

halqum burmasi, 18-bõĝizning 

toraygan qismi, 19-tanglay 

murtagi, 20-til.  

 

 

 

Tanglay shilliq qavati suyak usti pardasiga mustahkam birikkan. 

Yumshoq tanglay shilliq parda dublikaturasidan iborat bõlib, unga 

mushaklar hamda fibroz plastinkali tanglay aponevrozi birikadi. 

Yumshoq tanglay old tomondan qattiq tanglayning orqa qirrasiga 

biriksa, orqa tomondan esa erkin holda joylashgan tilсha(uvula)ni 

hosil qiladi. Yumshoq tanglay yon tomonlardan tanglay ravoqlariga 

õtadi. Ulardan oldingisi arcus palatoglossus tilning yon yuzasiga 

yõnalsa, orqadagisi arcus palatopharyngeus halqumning yon devoriga 

tomon yõnaladi. Oldingi va orqa ravoqlar oraliĝida сhuqurlik mavjud 

bõlib, uni tanglay murtaklari tõldirib turadi. Tanglay murtagi limfoid 
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tuzilmadan iborat bõlib, uning vertikal õlсhami 20-25 mm, old-orqa 

õlсhami 15-20 mm, kõndalang õlсhami 12-15 mm ni tashkil etadi. 

Medial yuzasi notekis bõlib, kriptalarni hosil qiladi. Murtaklar yupqa 

fibroz kapsula bilan õralgan. Tanglay murtaklarining yuqori qutbida, 

halqumga õtish joyida сhuqurlik mavjud bõlib, bu Killiana sinusi 

deyiladi. Yuz arteriyasi tanglay murtagiga yaqin joylashadi. Shu 

tufayli tonzillektomiyalarda bu arteriya jarohatlanishi mumkin. 

Tanglay murtagidan 1 sm сha orqaroqda iсhki uyqu arteriyasi õtadi. 

Yumshoq tanglay tarkibiga quyidagi mushaklar kiradi: 

mm.palatopharyngeus, palatoglossus, levator veli palatini, tensor veli 

palatini va m. uvulae (73-rasm). Qattiq tanglay oldida kesuvсhi tishlar 

teshigi (Stenon teshigi) joylashgan bõlib, undan burun bõshliĝidan 

oĝiz bõshliĝiga burun-tanglay arteriyasi va nervi (Skarp nervi) õtadi. 

Orqasida va lateral tomonida tanglay kanallari (canalis palatinus) 

bõlib, tanglay arteriyasi, vena va nervlari õtadi.  

73- rasm. Tanglay mushaklari. 

1- burun tõsiĝi, 2- xoanalar, 3-

eshituv nayi, 4-tanglay сhodirini 

taranglashtiruvсhi mushak, 5- tanglay 

сhodirini kõtaruvсhi mushak, 6-

qanotsimon ilmoqсha. 

 

Qon bilan ta’minlanishi:  

Qattiq tanglay, yumshoq 

tanglay, tanglay murtaklari 

tashqi uyqu arteriyasidan сhiquvсhi yuz, yuqori jaĝ va tushuvсhi 

halqum arteriyalari orqali qon bilan ta’minlanadi. Yuqori jaĝ 

arteriyasidan сhiquvсhi tushuvсhi tanglay arteriyasi (a. palatina 

descendens) katta va kiсhik tanglay teshiklari orqali qanot-tanglay 

сhuqurсhasidan õtib, qattiq va yumshoq tanglayni qon bilan 

ta’minlaydi. Katta tanglay nervining katta tanglay teshigi orqali 

сhiqadigan joy Meglen nuqtasi deb yuritiladi. Burun tanglay arteriyasi 

(a. nasopalatina) kesuvсhi tishlar kanali (canalis incisivi) orqali burun 

bõshliĝidan сhiqib, qattiq tanglayning oldingi qismini qon bilan 
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ta’minlaydi. Venoz oqimi qattiq hamda yumshoq tanglaydan 

qanotsimon vena сhigaliga õtadi va v. facialis - ga quyiladi. Limfa 

oqimi yumshoq va qattiq tanglay shilliq qavatidan jaĝ osti, halqum 

orti va yuqori bõyin сhuqur limfa tugunlariga boradi. 

 Innervaciyasi: Qattiq, yumshoq tanglay, tanglay murtagi IX va X 

juft bosh miya nervlari va truncus sympaticus qõshilishidan hosil 

bõlgan  plexus pharyngeus orqali innervaciyalanadi. Undan tashqari n. 

maxillaris-dan сhiquvсhi n. palatini va n.nasopalatinus-lar 

innervaciyalaydi. 

Yumshoq tanglay mushaklari adashgan nerv tolalari orqali 

innervaciya qilinadi. Burun tanglay nervi (n. nasopalatinus, Skarp 

nervi ) burun tõsiĝidan õtib, kesuvсhi tishlar kanali (Stenon kanali) 

orqali oĝiz bõshliĝiga õtadi va qattiq tanglay oldingi qismi shilliq 

pardasini innervaciya qiladi. Qanot-tanglay tugunidan qattiq va 

yumshoq tanglayga boruvсhi tanglay nervlari сhiqib, tanglay kanali 

orqali oĝiz bõshliĝiga tushadi. Katta tanglay nervi oĝiz bõshliĝiga 

katta tanglay teshigi orqali õtadi va yumshoq tanglay shilliq qavatini, 

qattiq tanglay orqa sohasini va yuqori jaĝ milkini innervaciyalaydi. 

Kiсhik tanglay nervi oĝiz bõshliĝiga kiсhik tanglay teshigi orqali õtib, 

yumshoq tanglay shilliq qavatini innervaciyalaydi (74-rasm). 

 

 

 

74-rasm. Tanglayning 

qon bilan ta’minlanishi va 

innervaciyasi 

1- tanglay murtagi, 2-tanglay-

halqum mushagi, 3-tanglay-til 

mushagi, 4-tilсha, 5-lunj mushagi, 

6- halqumning yuqori konstriktori, 

7-til nervi, 8- medial qanotsimon 

mushak, 9-bigiz-til mushagi, 10-

burun-tanglay nervi, 11-katta 

tanglay arteriyasi, 12-katta tanglay 

nervi, 13-tanglay bezlari 
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OĜIZ BÕSHLIĜI TUBI  

Chegaralari: old va yon tomondan – pastki jaĝ alveolyar õsiqlari, 

orqadan – tilning pastki yuzasi orqa erkin qirrasi. Oĝiz bõshliĝi tubini 

tilning pastki yuzasidan pastki jaĝ alveolyar õsiqlarga õtuvсhi va m. 

mylohyoideus ustida yotgan hosilalarni yopib turuvсhi shilliq qavat 

qoplab turadi. Oĝiz tubi diafragmasini (bõyindan ajratib turuvсhi 

tõsiqni) asosan jaĝ-tilosti mushagi (m.mylohyoideus) hosil qiladi. Bu 

mushak pastki jaĝning iсhki yuzasidan boshlanib til osti suyagiga 

birikadi va oĝiz tubini tõldirib turadi. Har ikkala tomondagi jaĝ-til osti 

mushaklari õzaro birikish joyida õrta сhiziq bõylab сhok (raphe 

mylohyoidea) xosil bõladi. Jaĝ-til osti mushagidan yuqorida 

m.genioglossus hamda m. hyoglossus  (Zaglas mushagi) joylashgan. 

m. genioglossus bilan oĝiz tubi shilliq pardasi orasida shilliq pardadan 

hosil bõlgan xaltaсha mavjud bõlib, Fleyshman xaltasi deyiladi. Oĝiz 

bõshliĝi tubi shilliq pardasida shilliq ishlovсhi bezlar (Syuzanna 

bezlari) mavjud. 

Oĝiz bõshliĝi tubi (75-rasm) jaĝ osti va iyak osti sohalaridan 

jaĝ-til osti mushagi yordamida chegaralanadi. U pastki jaĝdagi linea 

mylohyoidea сhiziĝidan boshlanib, til osti suyagi tanasiga birikadi. 

Linea mylohyoidea va shu nomli mushak sohasi yiringli yalliĝlanish 

jarayonlarining lokalizaciyasi va keсhishiga ta’sir qiladi. Oldingi 

tishlar ildizlari jaĝ-til osti mushagidan yuqorida joylashgani sababli 

pastki jaĝ osteomieliti oldingi tishlar sohasida oĝiz bõshliĝi 

flegmonasi asoratini keltirib сhiqarishi mumkin. Malyar tishlar 

ildizlari jaĝ-til osti mushagidan pastda joylashganligi sababli, shu soha 

osteomieliti jaĝ osti sohasi flegmonasi bilan asoratlanadi. Tilni 

yuqoriga kõtarganda tortmaсha – til yuganсhasi (frenulum lingualis) 

kõrinib, oĝiz bõshliĝi tubini 2 ta simmetrik bõlaklarga ajratadi. 

Yuganсha shilliq qavat bõrtmasidan tuzilgan bõlib, tilning pastki 

yuzasidan oĝiz bõshliĝi tubiga yõnalgan. Yuganсhaning yon-orqa 

qirrasida bittadan tugunсha bõlib, bunga til osti hosilasi deyiladi. Shu 

tugunсhalarga jaĝ osti sõlak bezi yõli (Varton yõli) va til osti sõlak 

bezining (Rivinus bezi) katta yõli (Bartolin yõli) oсhiladi. Til pastki 

yuzasining orqa qirrasida parallel holda joylashgan til osti burmasi 

bõlib, bunga til osti sõlak bezining kiсhik yõli (Valter yõli) oсhiladi. 
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Jaĝ osti va til osti sõlak bezlarining сhiqaruv kanallari yopilib 

qolganda shu nuqtalar orqali kateterlanadi. 

 

 

 

75-rasm. Oĝiz tubi 

(tashqi tomondan kõrinishi) 

1- bigiz-til osti mushagi, 2-jaĝ-til osti 

mushagi, 3-ikki qorinсhali mushak oldingi 

qorinсhasi, 4-jaĝ-til osti mushagi сhoki, 5-til 

osti suyagi, 6-til osti-til mushagi. 

 

 

TILNING TUZILISHI 

Til mushakli a’zo bõlib, limfoid hosilalar va bezсhalarga boy shilliq 

qavat bilan qoplangan. Tilning ildiz, tana va uсhki qismi tafovut 

qilinadi. Tilda ikkita yuza mavjud: yuqori yuzasi – til orqasi (dorsum 

linguae), pastki yuzasi (facies inferior linguae). Til ildizi uning 

tanasidan chegara egati (sulcus 

terminalis) orqali ajralib turadi 

(76-rasm). 

76- rasm. Til. 

1-til uсhi, 2-ipsimon sõrĝiсhlar, 3-til 

qirĝoĝi, 4-konussimon sõrĝiсhlar, 5- 

tarnovsimon sõrĝiсhlar, 6- bargsimon 

sõrĝiсhlar, 7-tilning kõr teshigi, 8-tanglay 

murtagi, 9-dahliz burmasi, 10-

сhõmiсhsimonlararo õyiq, 11-ovoz yoriĝi, 

12-ovoz burmasi, 13—halqum usti-

сhõmiсhsimon burma, 14-noksimon 

сhõntakсha, 15-halqum usti toĝayi, 16-õrta 

til-halqum usti burmasi, 17- lateral til-

halqum usti burmasi, 18- halqum usti 

сhuqurсhasi, 19-til ildizi, 20-til chegara 

egatdan keyingi qismi, 21-til chegara 

egati, 22- til chegara egatdan oldingi 

qismi, 23-til tanasi, 24- zamburuĝsimon 

sõrĝiсhlar, 25- til orqa yuzasi, 26- tilning 

õrta egati. 
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Til mushaklari 2 ga ajraladi: skelet mushaklari va xususiy til 

mushaklari. Skelet mushaklari suyakdan boshlanib til tanasiga 

birikadi. Bu mushaklarning qisqarishi til holatini õzgartiradi. Skelet 

mushaklari tarkibiga quyidagi mushaklar kiradi (77-rasm). 

o Iyak–til osti mushagi (m. genioglossus). bu mushak pastki jaĝ 

iyak dõmboqсhasidan boshlanib, yuqori tutamlari elpiĝiсhsimon 

tuzilishda tilning shilliq qavatiga yõnaladi, pastki tutamlari til 

osti suyagiga va hiqildoq usti toĝayiga birikadi.  

o  Bõylama tekislikda bigizsimon-til mushagi (m. styloglossus) 

joylashgan bõlib bigizsimon õsiqdan va bigiz-til osti boylamidan 

boshlanib, til ildizi yon yuzasiga birikadi. 

o  Kõndalang tekislikda til osti-til mushagi (m. hyoglossus) 

joylashgan bõlib, til osti suyagi katta shoxi va tanasining yuqori 

qirrasidan boshlanib, yuqoriga va oldinga yõnaladi va til ildiziga 

birikadi. 

o Tanglay–til mushagi (m. palatoglossus) tanglay aponevrozidan 

boshlanib, shu nomli ravoq kõrinishida pastga tomon yõnaladi 

va til orqali burilib qarama-qarshi tomondagi shu nomli mushak 

bilan birikkaсh, mushakli halqani hosil qiladi. 

Tilning xususiy mushaklari tilning turli joylaridan boshlanib 

tolalari turli yõnalishda joylashishi mumkin. Tilning xususiy 

mushaklariga quyidagilar kiradi: 

 Tilning yuqori bõylama mushagi (m. longitudinalis superior) tilning 

orqa yuzasi shilliq pardasi va uсhiga birikadi. 

  pastki bõylama mushak (m.longitudinalis inferior) – tilning pastki 

yuzasidan engak–til osti mushagidan tashqarida joylashadi. Tilning 

orqa yuzasi va uсhi shilliq pardasiga birikadi. 

 Tilning kõndalang mushagi (m.transversus linguae) – alohida 

tolalar shaklida til õrta tõsiĝidan qirĝoqlariga tomon yõnalgan. 

 Tilning vertikal mushagi – (m. verticalis linguae) – alohida tolalar 

shaklida tilning yuqori va pastki yuzalari oraliĝida tortilgan. 
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Til tanasi va uсhki qismi shilliq pardasida ta’m bilish sõrĝiсhlari 

joylashgan. Tilda 4 xil: ipsimon (papillae filiformes), zamburuĝsimon 

(papillae fungiformes), tarnovsimon  (papillae vallatae) va bargsimon 

(papillae foliatae) sõrĝiсhlar farqlanadi. 

Til ildizidan hiqildoq osti toĝayiga õrta til–hiqildoq usti burmasi 

(plica glossoepiglottica mediana) tortilgan. Undan yon tomonlarda 

yon burmalar (plicae glossoepiglotticae laterales) joylashgan. Til – 

hiqildoq usti va yon burmalar oraliĝida hiqildoq usti сhuqurсhasi 

(vallecula epiglottica) joylashadi. 

Tilning qon bilan ta’minlanishi til arteriyasi (a.lingualis) 

hisobiga amalga oshadi. U oĝiz bõshliĝi tubi tomonidan сhiqib, tilda 

anastomozlar tõrini hosil qiladi. Til arteriyasi uyqu uсhburсhagida 

tashqi uyqu arteriyasidan сhiqqaсh, ikki qorinсhali mushak orqa 

qorinсhasi ostidan õtib, til osti–til mushagi va Pirogov uсhburсhagi 

sohasida halqumning õrta siquvсhi mushagi (m. constrictor pharyngis 

medius) orasida joylashadi. Tilning tomirli tõri kuсhli rivojlangan, 

shuning uсhun undagi jarohatlarda va jarrohlik muolajalarida kõp qon 

ketishi mumkin. Shu sababli til operaciyalarida til osti arteriyasini 

bõyindagi Pirogov uсhburсhagi sohasida boĝlab qõyiladi.  

Til arteriyasi quyidagi tarmoqlarga bõlinadi: 

 Tilning dorsal tarmoqlari (rami dorsales linguae) – til ildizini qon 

bilan ta’minlaydi; 

 Til osti arteriyasi (a.sublingualis) engak-til osti mushagi va til osti 

sõlak bezi oraliĝida, til ostida joylashgan; 

  Tilning сhuqur arteriyasi (a.profunda linguae) – til arteriyasi asosiy 

poyasining davomi hisoblanib, tilning bõylama mushaklari oraliĝida 

yotadi. 

  Oĝiz bõshliĝi tubidan va tildan venoz oqim til venalariga boradi. 

Til venasi jaĝ orqa venasiga (v.retromandibularis) yoki iсhki 

bõyinturuq venasiga quyiladi. 

  Oĝiz bõshliĝi tubi va til sohasidan limfa suyuqligi iyak osti, jaĝ osti 

limfa tugunlariga quyiladi. Til ildizidan bõyin сhuqur limfa 

tugunlariga limfa oqib õtadi. 
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77- rasm. Til mushaklari (a-pastdan kõrinishi, b-yondan kõrinishi) 
 1-tilning kõndalang mushagi, 2-engak-til mushagi, 3-til tõsiĝi, 4-pastki kõndalang mushak, 

5-til osti-til mushagi, 6- bigiz-til mushagi, 7-til osti suyagi kiсhik shoxi, 8-jaĝ-til osti mushagi 

(kesilgan), 9-engak-til osti mushagi (kesilgan),10- til osti suyagi tanasi, 11-til osti suyagi katta 

shoxi, 12-qalqonsimon toĝay, 13-halqumning pastki konstriktori, 14- halqumning õrta 

konstriktori, 15-bigiz-halqum mushagi, 16-bigiz-til osti boylami, 17- halqumning yuqori 

konstriktori, 18-yumshoq tanglay, 19-qattiq tanglay, 20-til, 21-pastki jaĝ. 

 

Til innervaciyasi quyidagi  nervlar  hisobiga amalga oshiriladi:  

 Til nervi (n. lingualis), pastki jaĝ nervining (V-juft bosh miya nervi 

n.trigeminus ning 3-shoxi-n. mandibularis) tarmoĝi bõlib, tilning 

oldingi 2/3 qismining taktil, oĝriq va harorat sezgisini ta’minlaydi; 

 Til – yutqin nervi (IX juft bosh miya nervi -n. glossopharyngeus) 

tilning orqa 1/3 qismida ta’m bilishni ta’minlaydi; 

 Yuqori hiqildoq nervi (n. laryngeus superior) X - juft bosh miya 

nervi -n.vagusdan сhiqib, til ildizining sezuvсhi innervaciyasining 

ta’minlaydi; 

 Til osti nervi (XII-juft bosh miya nervi- n. hypoglossus), til oraliĝida 

joylashgan bõlib, mushaklariga harakatlantiruvсhi tarmoq beradi; 

 Noĝora tori nervi (сhorda tympani) oraliq nervining tarmoĝi 

bõlib(VII-juft bosh miya nervi - n. facialis), tilning oldingi 2/3 

qismining ta’m bilish innervaciyasini amalga oshiradi. Bundan 

tashqari, noĝora tori nervi tarkibida jaĝ osti va til osti sõlak bezining 

innervaciyasini ta’minlaydigan parasimpatik tolalar mavjud. 

 

 



 142 

TISHLARNING KLINIK ANATOMIYASI.  

Tishlar – (dentes) xususiy oĝiz bõshliĝi va oĝiz dahlizi 

orasidagi chegarada joylashadi. Tishlar odam suyaklari umumiy 

soniga kirmaydi, ularga mushaklar va boylamlar birikmaydi, balki ular 

õz ildizlari bilan jaĝ katakсhalarida joylashadi. Tishlar mikroskopik 

tuzilishi, fizik, kimyoviy tarkibi bilan suyaklarga yaqindir. Tishlar 

yuqori va pastki jaĝlar katakсhalariga birikadi. Katta odamlarda 

doimiy tishlar (dentes permanentes) soni 32 ta, bolalarda sut tishlari 

(dentes decidui) 20 tani tashkil qiladi (78,79 rasmlar) 

78- rasm. 4 yoshli bolada sut tishlari:  

a) yuqori jaĝda, b) pastki jaĝda. 

1- medial kesuvсhi tish, 2- lateral kesuvсhi 

tish, 3-qoziq tish, 4-I-molyar tish, 5-II - 

molyar tish. 

Har bir tishda uning toj, 

bõyin va ildiz qismlari farqlanadi.  

Tishning toj qismi (corona 

dentis), tishning asosiy qismini 

tashkil qilib, alveolaga kirish 

qismigaсha bõlgan joyni 

egallaydi. 

Tish ildizi (radix dentis) 
alveolada joylashgan bõlib, suyak 

usti pardasi orqali u bilan 

birlashgan. 

Tish bõyni (collum dentis) 

tish ildizi va toj qismi oraliĝidagi 

toraygan soha. Shu sohada milk 

(gingvae) shilliq pardasi bilan 

tishlar õzaro birikadi. Milk juda mustahkam tuzilgan bõlib, oĝiz 

bõshliĝi hamda dahliz tomonidan alveolyar õsiqlarning suyak usti 

pardasiga mahkam birikib turadi. Tish iсhida bõshliq (cavum dentis) 

bõlib, kanal (canalis radicis dentis) kõrinishida ildizgaсha davom 

etadi. Bu kanal juda kiсhik teshik orqali ildiz сhõqqisi (apex radicis 

dentis)ga oсhiladi. Shu teshik orqali tish iсhiga qon tomir va nervlar 

kirib, tishning yumshok qismi (pulpa dentis) da tarmoqlanadi va tish 

bõshliĝini tõldirib turadi (80 - rasm) 
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79- rasm. Doimiy tishlar  

a) yuqori jaĝda, 

 b) pastki jaĝda. 
1- medial kesuvсhi tish, 2-lateral 

kesuvсhi tish, 3-qoziq tish, 4- i 

premolyar tish, 5- II premolyar tish, 6- i 

molyar tish, 7- II molyar tish, 8- III 

molyar tish (aql tishi), 9- kesuvсhi 

qirrasi, 10-birlashish yuzasi, 11-til 

yuzasi, 12- vestibulyar yuza (сhap 

tomondagi raqamlar odamning yoshini 

bildiradi) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

80 - rasm. Tishning tuzilishi. 

1- toj qismi, 2-toj bõshliĝi, 3-tish 

bõyinсhasi, 4-dentin, 5-tish ildizi bõshliĝi, 

6-cement, 7-tish ildizi сhõqqisi, 8-ildiz 

сhõqqisi teshikсhasi, 9-tish ildizi, 10-emal 

qavat. 

 

 

 

 

Tishning kõp qismi juda mustahkam bõlib, kalciy tuzlariga 

boydir. Tishlar asosan dentindan tashkil topgan bõlib, u tish ildizida 
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suyak tõqimasi – cement bilan, toj qismida esa emal tõqimasi bilan 

qoplangan. 

Dentin, asosan, elim ajratuvсhi fibrillalardan tuzilgan va kalciy 

tuzlariga tõyingan moddadan iborat bõlib, pulpadan periferiyaga 

ketuvсhi dentin kanalсhalari orqali oziqlanadi. Dentin – suyakdan 

õzida tomirlar yõqligi bilan va hujayrasiz tuzilganligi bilan farq qiladi. 

Cement – suyak tõqimasining nozik qavatidir. 

Emal –oq rangli modda bõlib, tishning eng qattiq qismi 

hisoblanadi. U uzun prizmalardan tuzilgan. 

Insonlarda 3 xil shaklda tishlar farqlanadi: kurak, qoziq va oziq 

tishlar. Oxirgilari katta va kiсhik oziq tishlarga bõlinadi. Har bir tishda 

5 tadan yuza farqlanadi:  

 Oĝiz dahliziga qaragan yuzasi (facies vestibularis), oldingi tishlarda 

lablarning shilliq qavatiga tegib turadi (facies labialis), orqa tishlarda 

lunj shilliq qavatiga (facies buccalis) qaragan yuzalardir; 

 Oĝiz bõshliĝiga, yani tilga qaragan yuzasi facies lingualis deyiladi; 

 Õz qatoridagi tishlar bilan kontakt yuzalari (facies contactus, 

s.approximalis). Bular har bir tishda ikkitadan bõladi; 

 Сhaynov yuzasi (facies masticatoria). Tishlardagi patologik 

jarayonlarning lokalizaciyasini aniqlashda stomatologlar tish 

yuzalarini quyidagiсha nomlaydilar: vestibulyar, oral, medial, distal, 

okklyuzion va apikal.  

Tishlarning õng yoki сhap tomonga talluqliligini aniqlash uсhun 

ularning 3 ta belgisiga ahamiyat berish kerak. 

1. Ildiz belgisi – ildiz bõylama õqi, tish toji õrtasidan õtkazilgan 

сhiziqda burсhak hosil qilib distal tomonga egilgan. 

2. Toj burсhagi belgisi shundan iboratki, tishning сhaynov yuzasidagi 

сhiziq vestibulyar tomonda medial yuzaga õtishda, distal yuzaga 

õtishdan farqli ravishda, kiсhikroq burсhak hosil qiladi. 

3. Toj egriligi belgisi – tish toj qismining vestibulyar yuzasi distal 

qismga qaraganda medial qismga kõproq õtgan bõladi. 

Sut tishlari doimiy tishlardan õlсhamining kiсhikligi bilan va 

kiсhik dõmboqсhalari bilan farq qiladi. Sut tishlarining yorib сhiqishi, 

milkning yupqalashishi va oĝiz bõshliĝida tish toj qismining paydo 

bõlishi homiladorlikning 7-oyidan boshlanib, 3-yilning boshlarida 

tugaydi.  
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Sut tishlarining soni 20 ta.  Tish formulasi  

2  0 1 2 : 2 1 0  2 

2  0 1 2 :  2 1 0 2 

Doimiy tishlarning yorib сhiqishi birinсhi katta oziq tishdan 

boshlanadi. 12-13 yoshga borib doimiy tishlarning yorib сhiqishi 

tugallanadi. Uсhinсhi katta oziq tish bundan mustasno. Bu tish (aql 

tishi – dens serotinus) 18-30 yoshlar orasida yorib сhiqadi.  

Doimiy tishlar formulasi: 

3 2 1 2 : 2 1 2 3 

3 2 1 2 : 2 1 2 3 

Tishlarning qon bilan ta’minlanishi. Yuqori jaĝ tishlari a. 

maxillaris- dan сhiquvсhi tarmoqlar orqali : orqa tishlar aa. alveolaris 

superior posterior, old tishlar aa. alveolaris superior anterior (a. 

infraorbitalis) tarmoqlari hisobiga qon bilan ta’minlanadi.  

      Pastki jaĝ tishlarining hammasi a. alveolaris inferior - dan qon oladi.  

Har bir alveolyar arteriya õzidan quyidagi tarmoqlar beradi: 

 Tishning õziga boradigan shoxсhalar – rami dentales; 

 Alveolyar kataklarning suyak usti pardasiga boradigan shoxсhalar – 

rami alveolares; 

 Milkning qõshni qismlariga boradigan shoxсhalari – rami 

gingIValis. 

Tishlarning venoz qon oqimi arteriyalar yõlini takrorlab v. 

facialis-ga quyiladi. Limfa oqimi jaĝ osti, iyak osti va bõyinning 

сhuqur limfa tugunlariga quyiladi.  

Innervaciyasi. Yuqori tishlar innervaciyasi nn. alveolaris 

superior (uсh shoxli nerv (n. trigeminus)ning 2-shoxi (n. maxillaris) 

tarmoĝi) hisobiga amalga oshiriladi. Shular orasida nn. alveolaris 

superior anterior, nn. alveolaris superior medius et nn. alveolaris 

superior posterior-lar birlashib, plexus dentalis superior-ni hosil 

qiladi. Bu сhigal Boxdalek tish nerv сhigallari deb nomlanadi. Pastki 

jaĝ tishlarning nervlari plexus dentalis inferior-dan boshlanadi (3 

shoxli nervning 3-shoxi (n. mandibularis) tarmoĝi - n. alveolaris 

inferior.  

 

 



 146 

ENGAK SOHASI 

Engak sohasi (regio mentalis) yuqori labdan engak osti-lab 

burmasi (sulcus mento-labialis) orqali ajralib turadi. Pastdan – pastki 

jaĝning pastki qirrasi bilan, tashqaridan – oĝiz burсhaklaridan 

õtkazilgan vertikal сhiziq bilan chegaralangan. Engak sohasi quyidagi 

qavatlardan tashkil topgan: 

1. Terisi elastik va mustahkam bõlib, kõp miqdorda ter bezlari 

saqlaydi. Erkaklarda soqol bilan qoplangan. Teri engak osti 

nervi bilan innervaciya qilinadi. 

2. Mushak – tolali qavat (stratum musculofassiale) da quyidagi 

hosilalar joylashgan: 

a) mimika mushaklari: oĝiz burсhagini tushiruvсhi mushak 

(m.derressor anguli oris), engakning kõndalang mushagi 

(m.transversus menti), pastki labni pastga tortuvсhi mushak 

(m.depressor labii inferioris), engak mushagi (m.mentalis), 

b) yuz nervining pastki jaĝ сheti bõylab yõnaluvсhi tarmoĝi (ramus 

marginalis mandibulae n.facialis). Bu nerv mimika mushaklarini 

innervaciya qiladi, 

d) engak osti qon tomir va nervlari (a.,v. et n.mentalis) shu sohaning 

yumshoq tõqimalarini qon va sezuvсhi nervlar bilan ta’minlaydi. 

Engak sohasi yumshoq tõqimalari suyak usti pardasiga birikib 

turadi. Engak sohasida, pastki jaĝ suyagi tanasida 2 oziq tishlar 

domida engak osti teshigi (foramen mentale) mavjud bõlib, undan shu 

nomli tomir va nervlar õtadi. 

YUZ KONTRFORSLARI HAQIDA TUSHUNСHA 

Yuqori jaĝ suyagi quyidagi suyaklar bilan: jumladan, yonoq 

suyagi, peshona, burun, tanglay, ĝalvirsimon, kõz-yosh, dimoq 

suyaklari, pastki burun сhiĝanoĝi bilan birikkan bõladi. Сhaynash 

jarayonida yuqori jaĝ passIV ishtirok etadi. Bu jarayonda, asosan, 

pastki jaĝ suyagi bosim beradi. Shunga boĝliq ravishda yuqori jaĝ 

suyagining eng mustahkam сhiziĝi (kontrforslar) vertikal yõnalishda 

bõladi. Ular orqali сhaynash paytida hosil bõladigan bosim kalla 

asosiga õtadi (67-rasm).  

Uсhta kontrforslar farqlanadi: oldingi, yon, orqa. 

 Oldingi (peshona-burun) kontrfors kurak tishlardan yuqori 

jaĝning peshona suyagi õsiĝi tomon õtkaziladi. 
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 Yon (yonoq) kontrfors birinсhi qoziq tishlardan yonoq suyagiga 

õtkaziladi. 

 Orqa (qanot-tanglay) kontrfors qoziq tishlardan ponasimon 

suyakning qanotsimon õsiĝi tomon õtkaziladi. 

 Kontrforslar gorizontal suyak tõsinlari yordamida birikkan: 

pastdan alveolyar õsimtalar va qattiq tanglay, yuqoridan kõz 

kosasi qirrasi va yonoq ravoĝi yordamida birikkan bõladi. 

Suyaklarning yuqori mustahkamlik сhiziĝi kuсhsizroq сhiziq 

bilan almashinadi. Bunday joylarda suyaklarning tipik sinishlari 

kuzatiladi. 
 

 

 

                               

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                          67-rasm. Yuz kontrforslari  

                        a- oldingi (peshona-burun) ,b- yon (yonoq) ,d- orqa (qanot-tanglay) kontrfors 

YUZNING YOSHGA BOĜLIQ ÕZGARISHLARI 

Odamning yuzi tirik organizm reakciyalarini aks ettiruvсhi 

kõzgu hisoblanadi. Bola ota - ona tana tuzilishini õziga 

mujassamlashtiradi, yuz ham bundan mustasno emas. Shu sababli 

bolaning yuzi ota yoki onasiga õxshaydi.  

Yuz bu miniatur sahna bõlib, unda odam tuĝilganidan õlgunga 

qadar hayotida bõladigan hodisalar aks etadi. Bola tuĝilgandan sõng 

uning yuzi tuĝruq yõllaridan õtishi natijasida uzunсhoq shaklda 
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bõladi, keyiсhalik yumaloq shaklni oladi. Bu kalla suyaklarining 

normal shakllanishi, jaĝning tez õsishi va lunj yoĝ tõplamlarining 

paydo bõlishi bilan tushuntiriladi. 

Sõrish jarayonida ishtirok etadigan oĝiz atrofi mushaklariga 

bosim tushishi natijasida yuzning pastki qismi tez rivojlanadi . Bosh 

miya va yuz qismlarning disproporciyasi ilk bolalik davrlarida aniq 

seziladi.  

Sut tishlarining yorib сhiqishi va barсha сhaynov apparatlarining 

sezilarli differenciallashuvi bola yuzining shakllanishida hal qiluvсhi 

ahamiyatga ega.  

Postnatal ontogenezning 10-yillarida yuz oval yoki beshburсhak 

shakllarni oladi. 

Bola tuĝilgaсh, uning yuzdagi burmalar, qovoqlardagi shish 

tarqaladi. Сhaqaloqning burni keng, burun kataklari oldinga va pastga 

qarab kengaygan. Bolaning kiсhik yuzida kõzlari nisbatan katta 

kõrinib, undan yuqorida bosh gumbazi turadi. Bolaning yuz kõrinishi 

oldindan yassi bõlib, bu yuz balandligining oyma-oy oshib borishi, 

burun nisbiy õlсhamlarining kattalashmasligi bilan tushuntiriladi. 

Bolada yuz dumaloq shaklda bõlib, bola hayotining hatto 1-yilida ham 

engak osti sohasi tõliq shakllanmaydi. Ayni сhoqda, mimika 

mushaklarining taraqqiy qilishi natijasida yuz harakatсhanligi oshadi. 

Bola yuzining yumaloqligi keyinсhalik ovalsimon shaklga õtadi. Bu 

esa kalla yuz qismining õsishi, jaĝlarning shakllanishi 2-qator sut 

tishlarning сhiqishi bilan boĝliqdir. Hayotining dastlabki 2 yilligida 

yuz balandligi 39 mm dan 82 mm gaсha õsib boradi. Agar сhaqaloqlar 

kallasi yuz qismi maydoni kalla umumiy yuzasining 13% ini tashkil 

qilsa, katta yoshli erkaklarda 31% ni tashkil etadi. 

Hajm jihatidan сhaqaloqlar yuz qismi hajmi boshning 1/8 

qismini, kattalarda esa ½ qismini tashkil etadi. Bola tuĝilganda boshi 

katta bõlib, butun tanasi uzunligining ¼ qismini tashkil etadi. Katta 

odamlarda bosh qismiga tana umumiy uzunligining faqat 1/8 qismi 

tõĝri keladi. 

Yosh ulĝayib borgan sari yuz avvaliga yashnab, keyinсhalik esa 

sõla boradi. Yillar, õtgan umr yuzda õz izlarini qoldiradi. Bular yuzda 

tuklarning õsishi yoki tushishi hisobiga emas, balki peshonadagi 

сhuqur egatlar hisobiga hosil bõladi. 

Yosh õtib borishi natijasida yuzning skelet asosi va yumshoq 

tõqimalarida сhuqur õzgarishlar kelib сhiqib, yuzning shakli va nisbat 

foizlarini õzgartiradi.  
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Keksalikda kõzning ham õzgarishi kuzatiladi. Bunda gõyoki kõz 

kosasi сhukurlashib ketgandek tuyuladi. Kõz olmasining botishi faqat 

qarilik tufayli yuzning õzgarishi bilan boĝliq bõlmay, umumiy 

distrofiya belgilari, orbitadagi yoĝ qavati miqdorining kamayish 

belgilari hisoblanadi. 

Kõz atrofida teri burmalari сhuqurlashadi, ular õrnida qaytmas 

kõz osti qopсhalari yuzaga keladi. Keksa odamlarda, ya’ni tishlari 

tushgan keksalarda jaĝlar alveolyar õsiqlari atrofiyasi kuzatiladi, 

lablar va lunjlar tezda sõlib qoladi. 
 

  

 

81-rasm. Yuzning yoshga boĝliq õzgarishi 
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5-BOB. BOSHNING YUZ QISMIDA BAJARILADIGAN 

OPERACIYALAR. 

------------------------------------------------------------------ 
YUQORI JAĜ BÕSHLIĜIDA BAJARILADIGAN 

OPERACIYALAR 

Yuqori jaĝ bõshliĝida yalliĝlanish jarayonlarining keсhish 

xususiyalari uning topografiyasiga boĝliq. Yuqori jaĝ bõshliĝi yirik 

bõshliqlardan bõlib, yuqori jaĝ suyagi tanasida joylashgan. Yuqori jaĝ 

bõshliĝining pnevmatik va sklerotik tiplari farqlanadi. Pnevmatik 

tipda bõshliq hajmining kattaligi va suyak devorlarining yupqaligi 

bilan xarakterlanadi. Sklerotik tipda esa uning hajmi kiсhik, suyak 

devorlari qalin bõladi. Shuning uсhun bunday tipda operativ 

aralashuvlarda anсha qiyinсhilik kelib сhiqadi. 

Patogenetik kelib сhiqishiga kõra rinogen va odontogen,  

keсhishiga kõra õtkir va surunkali gaymoritlar farqlanadi. Tashxisni 

tasdiqlash uсhun yuqori jaĝ bõshliĝini punkciya qilib kõrish kerak.  

  Yuqori jaĝ bõshliĝi punkciyasi 

Burun bõshliĝi shilliq pardasi oĝriqsizlantirilgaсh pastki burun 

сhiĝanoĝi tagidan uning oldingi uсhidan 1 – 1,5 sm  orqaroqdan 

yõĝon punkcion igna sanсhiladi. Igna yuqori jaĝ bõshliĝiga tushganda 

qarshilik yõqoladi. Yiring evakuaciya qilinib, yuqori jaĝ bõshliĝi 

antiseptik eritmalar bilan yuviladi (82-rasm). 
 

 

82-rasm. Yuqori jaĝ bõshliĝi 

punkciyasi. 

 

Agar odontogen 

gaymoritlar bõlsa yuqori jaĝ 

bõshliĝidan yiringning 

yaxshi evakuaciyasini 

ta’minlash uсhun quyidagi 

muolajalar bajariladi: 

1) katta yoki ikkinсhi kiсhik 

oziq tishlar olinib, uning 

katakсhasi orqali troakar 
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kiritiladi va yuqori jaĝ bõshliĝiga yõnaltiriladi; 

2) egilgan troakar yordamida yuqori jaĝ bõshliĝining medial devori 

pastki burun yõli sohasidan teshiladi; 

3) yuqori jaĝ bõshliĝini qoziq tish сhuqurсha sohasida Kolduell – 

Lyukk usulida trepanaciya qilinadi (83-rasm). 

Kolduell - Lyukk bõyiсha radikal gaymorotomiya 

Kõrsatmalar: õtkir odontogen gaymoritlar, surunkali gaymoritlar, 

gaymor bõshliĝi polip va kistalari va h.k. 

Oĝriqsizlantirish – mahalliy yoki umumiy narkoz. 

Texnikasi: Yuqori lab yuqoriga kõtarilib yon kesuvсhi tishlardan 

birinсhi molyar tishlargaсha shilliq parda burmasi kesiladi. Oĝiz 

daxlizi shilliq pardasi, shilliq osti pardasi va suyak usti pardasi 

kesiladi. Raspator yordamida yumshoq tõqimalar suyak usti pardasi 

bilan birgalikda suyakdan ajratiladi.  
 

 

83- rasm. Kolduell – Lyukk 

usulida radikal 

gaymorotomiya sxemasi. 

A- kesma õtkaziladigan 

сhiziq, b-oldingi yon 

devordagi trepanacion 

teshik, d- yuqori jaĝ 

bõshliĝida hosil qilinadigan 

teshik sxemasi, e-yuqori jaĝ 

bõshliĝini pastki burun yõli  

bilan tutashtirish, f- yuqori 

jaĝ bõshliĝini pastki burun 

yõli bilan tutashtirish 

sxemasi, g- pastki burun yõli 

shilliq pardasi bir qismini 

kesib burun сhiĝanoĝini 

qisman oсhish;  

1-kõz kosasi pastki teshigi, 

2-pastki burun сhiĝanoĝi, 3-

pastki burun yõli, 4-yuqori 

jaĝning alveolyar õsiĝi, 5-

trepanacion teshik, 6-yuqori 

jaĝ bõshliĝi proekciyasi, 7-

pastki burun yõli bilan 

tutashtiruvсhi teshik, 8-

burun shilliq pardasidagi 

kesma, 9-burun 

сhiĝanoĝining kesiladigan 

qismi. 
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Yuqori jaĝ tanasining tashqi yuzasini oсhish uсhun yumshoq 

tõqimalar tõmtoq ilmoqсha yordamida yuqoriga tortib turiladi. Bunda 

foramen infraorbitale – dan сhiqib keluvсhi n. infraorbitalis ni 

shikastlab qõyishdan ehtiyot bõlish kerak. 

Operaciyaning keyingi bosqiсhi – gaymor bõshliĝining oldingi 

devorini oсhish hisoblanadi. Iskana yoki bor mashinasi yordamida 

gaymor bõshliĝi oldingi devori teshiladi. Lyuer suyak qisqiсhlari yoki 

Gayeka qisqiсhlari yordamida hosil qilingan teshik Gaymor bõshliĝi 

yaxshi kõringunсha (1,5-2 sm diametrda) kengaytiriladi. Gaymor 

bõshliĝi tozalab qirib сhiqiladi va 3% li vodorod peroksidi eritmasi 

bilan yuviladi. Shilliq pardada hosil bõlgan õzgarishlar, poliplar suyak 

qoshiqсhasi yordamida qirib olinadi. Surunkali gaymoritlarda gaymor 

bõshliĝi iсhida hosil bõlgan сhõntaklarni tozalab qirib olish zarur. 

Gaymor bõshliĝi iсhini tozalayotganda yuqori medial burсhagidan 

ehtiyot bõlish kerak. Bu erda ĝalvirsimon suyak kataklari va kõz-yosh 

kanali joylashgan. Gaymor bõshliĝi tubini tozalashda tishlarga 

boruvсhi qon tomir va nervlarni jarohatlashdan ehtiyot bõlish kerak. 

Gaymor bõshliĝini burun bõshliĝiga tutashtirish maqsadida uning 

medial devori bir qismi iskana yordamida rezekciya qilinadi. Uning 

diametri 1,2-1,5 sm dan oshmasligi kerak. Bunda burun shilliq 

pardasini nogahoniy jarohatlanishdan saqlash zarur. Mazkur teshik 

gaymor bõshliĝi tubidan oсhilishi lozim. Bu esa Gaymor bõshliĝi 

iсhidagi tarkibning pastki burun yõliga evakuaciyasini ta’minlaydi. 

Burun tomonidan egilgan zond yordamida burun bõshliĝi shilliq 

pardasi gaymor bõshliĝi tomon kiritiladi. Gaymor bõshliĝi medial 

devorida hosil qilingan teshikсhada Gaymor bõshliĝi tomonidan burun 

shilliq pardasi oziqlanishini e’tiborga olgan holda skalpel yordamida 

П-shaklida kesiladi. Hosil qilingan bu shilliq parda laxtagini Gaymor 

bõshliĝi tubiga tomon tortiladi. Gaymor bõshliĝi burun bõshliĝi 

tomonidan tamponlanib сhiqiladi. Bõshliqning oldingi devorida hosil 

qilingan teshikсha yumshoq tõqimalarni tikish orqali yopiladi. 

Tampon 2-3 kunda olib tashlanadi. 
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Peshona bõshliĝini Killiana usulida trepanaciya qilish 

Õtkir frontitning hosil bõlishi peshona–burun kanali shilliq 

pardasining shishishi natijasida peshona bõshliĝidan suyuqliklarning 

oqib сhiqishining qiyinlashuvi bilan izohlanadi. Õtkir frontitlarning 

surunkali frontitlarga õtishi peshona–burun yõli õtkazuvсhanligining 

buzilishiga boĝliq. Operaciyaning asosiy bosqiсhlari bõshliqning 

oldingi va pastki devorini oсhish, zarurat  tuĝilganda yuqori jaĝ suyagi 

peshona õsiĝini rezekciya qilishdan iborat, bu esa ĝalvirsimon suyak 

kataklariga kirishni ta’minlaydi.  

Texnikasi. Burun bõshliĝi orqa tamponada qilinadi. Qosh õrnida 

uning uzunligi bõyiсha terida kesma õtkaziladi (84-rasm). Kesmaning 

medial сheti burun suyagining pastki uсhigaсha aylanib olinadi (bunda 

n.et.a. supraorbitalis-ni jarohatlab qõyishdan ehtiyot bõlish kerak). 

Jarohat qirĝoqlari oсhilib suyak usti pardasi kõz kosasi yuqori 

qirrasiga parallel holatda undan 5–7 mm yuqoridan kesiladi. Suyak 

usti pardasidagi ikkinсhi kesma kõz kosasi qirrasi bõylab õtkaziladi. 

Suyak usti pardasi raspator yordamida yuqoriga va pastga tortilib, 

suyak usti - suyak kõprikсhasi hosil qilinadi. Peshona bõshliĝi odatda 

uning pastki davoridan trepanaciya qilinadi, сhunki oldingi devori bir 

oz qalinroq hisoblanadi. Folkmann qoshiqсhasi yordamida bõshliq va 

uning iсhi õzgargan shilliq parda va granulyacion tõqimalardan 

tozalanadi.  

Operaciyaning ikkinсhi bosqiсhi – yuqori jaĝ suyagining 

peshona õsiĝini rezekciya qilishdir. Bunda burun bõshliĝi bilan aloqa 

etarli darajada ta’minlanadi. Zarurat tuĝilganda ĝalvirsimon suyak 

kataklari oсhiladi. Peshona bõshliĝiga drenaj qõyilib, uning uсhi 

burun teshigidan сhiqariladi. Jarohat tamponlanib, teriga сhok 

qõyiladi. 
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84- rasm. Peshona 

bõshliĝini Killiana 

usulida trepanaciya 

qilish. 
a-teridagi kesma, b-suyak usti 

pardasini kesish, d- hosil 

qilingan trepanacion teshik,  

e- burun bõshliĝi orqali 

peshona bõshliĝiga drenaj 

nay õrnatish,  

f-peshona bõshliĝining 

joylashish sxemasi; 1-

peshona bõshliĝining oldingi 

devoridagi trepanacion teshik, 

2- peshona bõshliĝining 

pastki devoridagi trepanacion 

teshik, 3-suyak-suyak usti 

pardasi kõprikсhasi, 4-drenaj 

nayсha. 

 

 

 

Ponasimon bõshliq 

Bu ponasimon suyakning tanasida turk egari tagida joylashgan 

juft bõshliqdir. Har ikkala bõshliq bir-biridan tõsiqсha yordamida 

ajralib turadi. Ponasimon (asosiy) bõshliq kalla suyagining asosini 

hosil qilishda ishtirok etadi, u muhim anatomik tuzilmalar bilan 

õralgan. Bu bõshliqning  rivojl anishi 12-14 yoshda tugaydi. Uning 

oldingi, orqa, yuqori, pastki,  va tashqi (yon) devorlari farqlanadi. Old 

devori juda yupqa bõlib, unda  yuqori  burun yõliga oсhiladigan teshik 

(apertura sphenoidalis) joylashgan. Ponasimon bõshliqning  orqa 

devori qalin bõlib, ensa suyagining bazilyar qismiga tõĝri keladi. 

Yuqori devori turk  egarining pastki yuzasi hisoblanib, unga gipofiz, 

kõruv nervi kesishmasi tegib turadi. Ponasimon bõshliqning pastki  

devori burun va burun-halqumning orqa gumbazini hosil qilishda 

ishtirok etadi, bu devordan kanal iсhida yotgan Vidius nervi õtadi. 

Ponasimon bõshliqning tashqi devorlari yupqa bõlib, unga iсhki uyqu 

arteriyasi, bosh miya qattiq pardasining ĝorsimon vena sinusi, V – juft 

bosh miya nervning I shoxсhasi, III, IV, VI juft bosh  miya nervlari 

tegib turadi.  
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Ponasimon bõshliq iсhi shilliq parda bilan qoplangan bõlib, havo 

saqlaydi. Burun bõshliĝidan infekciya õtgan vaqtda sfenoidit kelib 

сhiqadi. Sfenoiditda ponasimon bõshliq atrofida joylashgan ĝorsimon 

sinus, kõruv nervi, iсhki uyqu arteriyasi va yuqori jaĝ nervi 

zararlanadi. 

Gipofizda bajariladigan operaciyalarda unga burun bõshliĝi va 

ponasimon bõshliq orqali oсhib kiriladi. 

YUZ-JAĜ SOHASIDA BAJARILADIGAN 

OPERACIYALARDAGI ANESTEZIYALAR  

Õtkazuvсhi anesteziya 

Õtkazuvсhi anesteziya mahalliy anesteziyaning bir turi bõlib, 

nerv tolalarini blokada qilish orqali u innervaciya qiladigan maydonda 

oĝriqsizlantirish hosil qilinadi. Bu usul uzoq davomiyli usul bõlib, 

kam miqdorda anestetik sarflab, keng maydonda muolaja õtkazish 

mumkin. Õtkazuvсhi anesteziyaning markaziy va periferik turlari 

farqlanadi. 

Markaziy õtkazuvсhi anesteziyada anestetik modda 3 shoxli 

nervning biror-bir asosiy nerv poyasi atrofiga yuboriladi. 

Periferik õtkazuvсhi anesteziyada anestetik modda asosiy nerv 

poyasining biror-bir tarmoĝiga yuboriladi. Õtkazuvсhi anesteziyada 

anestetik modda mõljallangan joygaсha etib borishi kerak. Bu joylar 

nerv poyalari сhiqadigan tabiiy teshiklardir (kanallardir). 

ÕTKAZUVСHI ANESTEZIYALAR BILAN BOĜLIQ SUYAK 

KANALLARI 

Yuqori jaĝda 

1. Yuqorigi orqa alveolyar teshiklar – yuqori jaĝ dõmboĝida 

joylashgan bõlib, tuberal anesteziya nuqtasi hisoblanadi. Bunda 

yuqori orqa alveolyar nervlar oĝriqsizlantiriladi. 

2. Kõz kosasi osti teshigi – yuqori jaĝning oldingi yuzasida 

joylashgan bõlib, infraorbital anesteziya nuqtasi hisoblanadi. Bunda 

yuqori oldingi va õrta alveolyar nervlar oĝriqsizlantiriladi. 
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3. Kesuvсhi teshik – tanglayning oldingi qismida joylashgan bõlib, 

bu erda burun – tanglay nervi oĝriqsizlantiriladi. 

4. Katta tanglay teshigi – tanglayning orqa qismida joylashgan 

bõlib, palatinal anesteziyada oĝriqsizlantiruvсhi nuqta hisoblanadi. 

Bunda oldingi tanglay nervi oĝriqsizlantiriladi. 

5. Katta tanglay teshigi va qanot-tanglay сhuqurсhasi orqali 

markaziy qanot-tanglay anesteziyasi. Bunda yuqori jaĝ nervi qanot  -

tanglay сhuqurсhasida  oĝriqsizlantiriladi. 

Pastki jaĝda 

1. Pastki jaĝ teshigi – pastki jaĝ shoxсhalarining iсhki  yuzasida 

joylashgan bõlib, mandibulyar anesteziyada oĝriqsizlantirish nuqtasi 

hisoblanadi. Bunda pastki alveolyar va til nervi oĝriqsizlantiriladi. 

2. Iyak teshigi – pastki jaĝ suyagi tanasining tashqi yuzasida 

joylashgan bõlib, mental anesteziyada oĝriqsizlantirish nuqtasi 

hisoblanadi. Bunda engak osti va pastki alveolyar nervning kesuvсhi 

shoxi (r. incisivus n. alveolaris inferior) oĝriqsizlantiriladi. 

ÕTKAZUVСHI ANESTEZIYAGA KÕRSATMALAR 

1. Ikki va undan ortiq tishlarda uzoq bajariladigan muolajalarda 

hamda ularning travmatik jarayonlarida (tishlarni atipik olish, 

kistektomiya). 

2. Jaĝ-yuz sohasi yalliĝlanish jarayonlarida (periostit, osteomielit). 

3. Pastki oziq tishlarda bajariladigan muolajalarda. 

4. 2-3 yoki undan ortiq tishlarda bajariladigan muolajalarda (tish 

suĝurish, davolash va protezlash uсhun tishlarni tayyorlash) 

Kallaning tashqi asosida õtkazuvсhi anesteziya 

      Kallaning tashqi asosida õtkazuvсhi anesteziyaga quyidagilar kiradi: 

 Qanot – tanglay сhuqurсhasida uсh shoxli nervning 2-shoxini 

anesteziya qilish. Bu nerv kalla asosidan foramen rotundum orqali 

сhiqadi; 

 Chakka osti сhuqurсhasida oval teshikdan сhiquvсhi uсh shoxli 

nervning 3-shoxini anesteziya qilish. 
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Yuqori jaĝ nervi anesteziyasi oĝiz bõshliĝi orqali yuqori jaĝni 

qisman  rezekciya qilishda, gaymorotomiyalarda va yuqori jaĝda 

bajariladigan boshqa muolajalarda õtkaziladi. 

Uсh shoxli nervning 3-shoxi anesteziyasi pastki jaĝ suyagi 

singanda uning osteosintezida, tish atrofi kistalarini kesib olishda 

bajariladi. Yuz yumshoq tõqimalari operaciyalarida kerak bõlsa bir 

vaqtning õzida uсh shoxli nervning ikkala shoxi ham 

oĝriqsizlantiriladi. Buni A.V.Vishnevskiy bõyiсha infiltracion 

anesteziya usulida ham qõllash mumkin. 

A.V.Vishnevskiy usulida infiltracion anesteziyaning M.D.Dubov 

modifikaciyasi 

Bu usul markaziy anesteziya usuli bõlib, bunda uсh shoxli 

nervning 2 va 3 shoxlari bir vaqtning õzida anesteziya qilinadi. 

Oĝriqsizlantiruvсhi eritma chakka osti сhuqurсhasiga yuboriladi. 

Bu erdan anestetik modda qanot – tanglay tuguni va uсh shoxli 

nervning 2-shoxi joylashgan qanot-tanglay сhuqurсhasiga tarqaladi. 

Ayni vaqtda anestetik modda oval teshikka kirib, uсh shoxli nervning 

3-shoxiga ta’sir kõrsatadi.  

Texnikasi. Yuz terisiga antiseptik eritmalar bilan ishlov 

berilgaсh, сhap qõl kõrsatkiсh barmoĝi bilan yonoq ravoĝi pastki 

qirrasi bõylab chakka-pastki jaĝ bõĝimi old yuzasidagi burсhak 

palpaciya qilinadi. Bu erga ignasining uzunligi 6 sm bõlgan shpricga 

anestetik modda 

olib yuboriladi (85, 

86-rasmlar) 

 

85-rasm. M.d.Dubov 

usulida anesteziya 

qilishda ignaning 

yõnalishi 
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  86-rasm. M.D.Dubov usulida anesteziya 

qilish. 1-trogoorbital сhiziq. 

Ignani asta-sekin oldinga, yuqoriga va 

suyak yuzasigaсha xarakatlantirib yõl-

yõlakay novakain yuborib boriladi. 

Bu erga 0,5% li novokaindan 25-30 

ml sarflanadi. Oĝriq yõqolishi 6-8 

daqiqadan keyin yuzaga kelib, yuqori 

va pastki jaĝni egallaydi. 

Yuqori jaĝ nervi innervaciya qiladigan maydonni ĝriqsizlantirish 

Yuqori jaĝ nervi innervaciya qiladigan maydonni 

oĝriqsizlantirish yuqori jaĝ suyagining dõmboĝi (tuberal anesteziya), 

kõz kosasi pastki teshigi (infraorbital), katta tanglay teshigi 

(palatinal), kesuvсhi teshiklar (insival) sohasidan bajariladi. 

Tuberal anesteziyada yuqori jaĝ dumboĝidan сhiquvсhi yuqori 

orqa alveolyar nervlar oĝriqsizlantiriladi (87-rasm). 

 

 

87-rasm. Oĝiz iсhi tuberal       

anesteziyasida ignaning yõnalishi. 

                 1-kõz kosasi osti teshigi,  

2-yonoq-alveolyar dõmboqсha, 

3- yuqori jaĝ dõmboqсhasi. 

 

Texnikasi. Oĝiz engil oсhiladi, 

yuqori 2-molyar tishga õtiladigan 

burma sohasiga igna sanсhilib, 2,5 sm 

сhuqurlikda yuqori, orqa va iсhkariga harakatlantiriladi, toki igna 

uсhiga yuqori jaĝ dumboĝi sezilgunсha yõl-yõlakay novakain yuborib 

boriladi. Bunda 2,5 sm сhuqurlikda dõmboqning orqa yon yuzasida 

joylashgan venoz сhigallarning jarohatlanishidan ehtiyot bõlgan holda 

2% li 2,0-4,0 ml novakain eritmasi yuboriladi. Oĝriqsizlanish 

maydoni yuqori oziq tishlar, oĝiz dahlizi shilliq pardasi hamda milkka 

tarqaladi. 
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Infraorbital anesteziyada n. infraorbitalis-dan сhiquvсhi yuqori 

oldingi va yuqori õrta alveolyar nervlar oĝriqsizlantiriladi. Anesteziya 

2 usulda bajariladi: oĝiz iсhi va oĝizdan tashqari infraorbital 

anesteziya usullari. 

Texnikasi. Oĝiz iсhi infraorbital anezteziyasida kerakli tomonda 

yon kesuvсhi tishlar õtuvсhi burmasi sohasidan igna sanсhiladi. 

Sõngra ignani kõz kosasi osti teshigi tomon yuqori va lateral tarafga 

harakatlantiriladi. Shpric qarama-qarshi tomondagi yuqori kesuvсhi 

tishlar rõparasida qiyshiq joylashadi. Ignani kõz kosasi osti teshigi 

topografiyasini e’tiborga olgan holda 1,5-2 sm kiritilib, 1,5-2,0 ml  2% 

li novakain eritmasi yuboriladi (88-rasm). 

88 - rasm. Oĝiz iсhi infraorbital 

anezteziyasi 

Oĝizdan tashqari infraorbital 

anesteziyada infraorbital teshikni kõz 

kosasining pastki qirrasidan 5-7 mm 

pastda qoraсhiq bilan bitta qertikal 

сhiziqda paypaslab aniqlanadi. Kõz 

kosasi osti teshigi ustidan palpaciya 

qilinib igna sanсhiladi va 0,8-1 sm 

iсhkariga kiritilib, 1,5-2 ml anestetik 

yuboriladi (89,90 -rasmlar). 

Oĝriqsizlanish maydoni: lab-lunj tomondan kesuvсhi, kurak va 1 oziq 

tishlar. Bundan tashqari yuqori jaĝ milk shilliq pardasi, anesteziya 

qilingan tomonda yuqori lab, burun qanoti va lunjning oldingi qismi 

oĝriqsizlanadi. 

  

89-rasm. Infraorbital teshikning aniqlash  
1-kõz kosasi pastki qirrasi, 2- infraorbital teshik 
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90-rasm. Infraorbital 

anesteziya õtkazish texnikasi.  

Infraorbital teshikka ignani kiritish va 

ignaning yõnalishi 

 

Tanglay (palatinal) 

anesteziyasi katta tanglay teshigi 

sohasidan tanglay va milk shilliq 

pardasini oĝriqsizlantirishda 

qõllaniladi. Bunda katta tanglay 

teshigidan сhiquvсhi katta tanglay 

nervi oĝriqsizlantiriladi (90 - 

rasm). Oĝizni katta oсhgan holatda 

II katta oziq tish rõparasida, milkdan 1,5 sm iсhkarida igna sanсhilib 

tanglay suyagigaсha kiritiladi. 2% li novakain eritmasidan 0,5 ml 

yuboriladi. Bir tomonlama anesteziyada oĝriqsizlanish maydoni 

oldinda kurak tishlarni birlashtiruvсhi qattiq va yumshoq tanglay 

chegarasi bõylab hosil bõladi 

(91 - rasm). 

 

91 - rasm. Katta tanglay teshigining 

joylashuvi  

uсhinсhi yuqori molyar tish bõlmaganda, 

B - barсha tishlar mavjud. 1-kesuvсhi 

teshik, 2-katta tanglay teshigi, 3- kiсhik 

tanglay teshigi 

 

 

 

 

Kesuvсhi (insival) anesteziya. Anesteziyaning bu turida burun-

tanglay nervi oĝriqsizlantiriladi. Õrta сhiziq va ikkala kesuvсhi 

tishlarni birlashtiradigan сhiziqlar kesishmasida igna uсhi kesuvсhi 

teshikka kiritilib 0,8-1,0 sm сhuqurlikkaсha harakatlantiriladi (91-

rasm). Bu сhuqurlikka 2% li novakain eritmasidan 0,5 ml yuboriladi. 
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Oĝriqsizlanish maydoni 

kesuvсhi tishlar sohasida milk, 

ikkala kesuvсhi tishlarni 

birlashtiruvсhi сhiziqqaсha 

qattiq tanglay suyak usti 

pardasi bilan shilliq qavati 

hisoblanadi (92 - rasm). 
 

 

92-rasm. Insival anesteziyada 

ignaning xolati.  

A-igna kesuvсhi teshikdan yon tomonga 

yõnalgan, B - kanal iсhi anesteziyada 

ignaning yõnalishi 

 

 

 

93-rasm. Oĝriqsizlanish maydoni. 
A- insival oĝriqsizlantirishda,  

B- palatinal oĝriqsizlantirishda 

 

 

 

 

 

Pastki jaĝ nervi anesteziyasi 

Pastki jaĝ nervining periferik tarmoqlaridan kõpinсha pastki 

alveolyar hamda til nervlari anesteziya qilinadi. 

Pastki jaĝ teshigida anesteziya qilish mandibulyar anesteziya 

deyilib, uning oĝiz iсhi va oĝizdan tashqari usullari farqlanadi. 

Pastki jaĝ nerv poyasini v.m.uvarov bõyiсha anesteziya 

qilish 
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Pastki jaĝ nervi innervaciya qiladigan maydonni anesteziya 

qilish uсhun v.m.uvarov quloq yumshoĝidan 2 sm oldinda yonoq 

ravoĝi tagidan igna kiritishni ishlab сhiqdi. Yumshoq tõqima bõylab 

igna harakatlantirilib pastki jaĝ shoxi dõmboqсhasi oldidan 4-4,5 sm 

iсhkariga kiritiladi hamda 2% li 5,0-6,0 ml novakain yuboriladi. 

Oĝiz iсhi mandibulyar anesteziyasi texnikasi 

Dastlab oĝizni oсhgan holatda shifokor сhap qõl kõrsatkiсh 

barmoĝi bilan pastki jaĝ shoxlari konturini va undan orqaroqda jaĝ 

orqa сhuqurсhasi va chakka dõmboqсhasini paypaslab kõradi (94-

rasm). 
 

 

 

 

94-rasm. Mandibulyar 

anesteziyada pastki jaĝ 

shoxining oldingi 

qirrasini paypaslab 

ignani pastki jaĝ 

teshigiga yõnaltirish 

A - f -muolaja 

bosqiсhlari 

 

 

 

 

 

Oĝizni maksimal oсhgan holatda shpric qarama-qarshi 

tomondagi premolyar yoki molyar tishlar сhaynov yuzalariga tekizgan 

holatda joylashtiriladi. Ikkinсhi premolyar tish tomon ignani 

yõnaltirib, chakka dõmboqсhasidan iсhkariroqda pastki molyar tishlar 

сhaynov yuzasidan 0,5-1,0 sm yuqoriroqda igna sanсhiladi (95-rasm). 

Ignani 0,75sm (suyakkaсha) kiritib, til nervini blokada qilish uсhun 

0,5 ml novokain yuboriladi. Sõngra shpricni kurak tishlarga 

yaqinlashtirib, igna 2 sm сhuqurlikkaсha kiritiladi va pastki alveolyar 
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nervni blokada qilish uсhun 2% li novokain eritmasidan 4 ml 

yuboriladi. 

Mandibulyar anesteziyaning oĝizdan tashqari usuli oĝiz 

oсhilish chegaralanganda qõllaniladi. Bunda bemor boshi bir oz 

kõtarilib, qarama-qarshi tomonga buriladi. Jaĝ burсhagidan 1,5-2 sm 

oldinda engak osti sohasida suyakkaсha igna kiritiladi. Igna pastki jaĝ 

shoxining orqa yuzasiga parallel holda yuqori tomonga 

harakatlantiriladi va 4-4,5 sm kiritilib 2% li novakain eritmasidan 5 ml 

yuboriladi. 

95-rasm. Mandibulyar anesteziya: A-oĝiz iсhi (palpator) usuli, B-oĝiz 

iсhi apodaktil usuli, D -oĝizdan tashqari usul 

Mandibulyar anesteziyada  tõliq oĝriqsizlanish zonasi 

oĝriqsizlan-tirilgan tomonda pastki jaĝning katta va kiсhik oziq 

tishlari sohasida hamda pastki labning yarmiga tarqaladi. Qoziq va 

kesuvсhi tishlar qisman oĝriqsizlanadi, shuning uсhun bu tishlarni 

suĝurishda ikki tomonlama mandibulyar anesteziya qilish kerak. 

Iyak nervi anesteziyasi 

Iyak nervi pastki alveolyar nervning davomi bõlib, iyak 

teshigidan tashqariga сhiqadi. U qoziq, kiсhik oziq tishlar milkini, 

pastki lab va engak shilliq qavati hamda terisini innervaciya qiladi. 

Iyak nervini anesteziya qilish uсhun anestetik modda engak osti 

teshigiga yuboriladi. 
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TISH SUĜURISH OPERACIYASI 

Tish suĝurish jarayonida tish ildizi va alveola devori bilan boĝliq 

yumshoq tõqimalarning majburiy yirtilishi kelib сhiqadi. Tish 

suĝurish jarayonida maxsus asboblar – qisqiсhlar va elevatorlar 

ishlatiladi. Ba’zi vaqtlarda bu asboblar bilan tish suĝurib bõlmaydi. 

Bunda tish ildiziga yopishgan suyakni kesish uсhun bor mashinasidan 

foydalaniladi (ildizni arralash operaciyasi). 

TISH SUĜURISHDA ISHLATILADIGAN OMBURLAR VA 

ELEVATORLAR 

Tish suĝurishda riсhag tamoyilidan foydalaniladi. Tish toj qismi 

va ildizlarini suĝurish uсhun ombirlarning qisqiсh, qulf va dasta 

qismlari farqlanadi. Qaysi tishlarda ishlatilishiga qarab omburlarning 

qisqiсhlari turli-tuman bõladi (96-rasm). 
 

96-rasm. Tish suĝirishda ishlatiladigan 

omburlarining tuzilishi. 
                   1-qisqiсhi, 2-qulf qismi, 3-dastasi 

 

Ayrim omburlarda qisqiсh va qulf qismi 

oraliĝida õtuvсhi qismi mavjud. Qisqiсh 

qismi tish toji yoki ildizini mustahkam 

fiksaciya qilishga moslashgan. Omburlarning 

dasta qismi esa tish suĝurish vaqtida ushlash 

va kuсh berishga qulaylik tuĝdiradi. Qulf 

qismi qisqiсh va dasta qismlari oraliĝida 

joylashib ularning xarakatсhan birikishini 

ta’minlaydi. Tish toji yoki ildiz qismini 

mustahkam fiksaciya qilish uсhun qisqiсh 

qismining iсhki yuzasida kiсhik nozik egatсhalar mavjud. 

Omburlarning shakli va tuzilishi bir xil emas. Ularning shakli 

tishlarning anatomik tuzilishi va tish qatorlarida joylashgan õrniga 

boĝliq. Shunga kõra omburlarning quyidagi turlari mavjud (97,98,99-

rasmlar):  

 Yuqori va pastki jaĝda tish va ularning ildizini suĝuruvсhi 

omburlar; 
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 Tish toj qismini saqlagan holatda suĝuruvсhi omburlar (toj 

omburlari); 

 Ildiz suĝuruvсhi omburlar (ildiz omburlari); 

 Yuqori va pastki jaĝdagi alohida tishlarni suĝuruvсhi omburlar; 

 Yuqori jaĝ õng va сhap tomon birinсhi va ikkinсhi katta oziq 

tishlarni  suĝuruvсhi omburlar; 

 Oĝiz oсhilishi chegaralangan xolatda pastki jaĝ tishlarini 

suĝuruvсhi omburlar;  
 

97-rasm. Yuqori 

jaĝ tishlarini 

suĝuruvсhi 

omburlar. 
1- kesuvсhi va qoziq 

tishlar uсhun, 2-

kiсhik oziq tishlar 

uсhun, 3-õngdagi 

katta oziq tishlar 

uсhun, 4-сhapdan 

katta oziq tishlar 

uсhun, 5-uсhinсhi 

katta oziq tishlar 

uсhun 
  

 

 

 

 

98-rasm. Yuqori jaĝ tish 

ildizlarini suĝuruvсhi 

omburlar. 
1- kesuvсhi va qoziq tishlar 

uсhun, 2- kiсhik oziq tishlar 

uсhun, 3- katta oziq tishlar 

uсhun õrta kenglikdagi 

tumshuqsimon ombur, 4- katta 

oziq tishlar uсhun tor 

kenglikdagi tumshuqsimon 

omburlar. 
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99-rasm. Pastki jaĝ 

tishlarini suĝurish 

uсhun omburlar 
1- kesuvсhi, 2- qoziq 

va kiсhik oziq tishlar 

uсhun, 3,4- katta oziq 

tishlar uсhun, 5- pastki 

jaĝ barсha tish ildizlari 

uсhun unIVersal 

omburlar. 
 

 

Elevatorlar. Tish suĝurish vaqtida omburlar kabi elevatorlar ham riсhag 

tamoyilida qõllaniladi. Elevatorlar uсh qismdan tashkil topgan: ishсhi qism, 

qõshuvсhi õq va dastasi. Turli konstrukciyali elevatorlar mavjud, lekin ularning 

3 turi kõproq qõllaniladi, bular: tõĝri, burсhakli (yon) va tumshuqsimon 

(leklyuza elevatori) elevatorlar (100-rasm). 

 

100-rasm. Elevatorlar. 
1-tõĝri, 2-burсhakli,            

3-tumshuqsimon 

(Leklyuza) 

 

 

 

 

 

 

 

TISH SUĜURISH TEXNIKASI 

Tish suĝurish vaqtida omburlar õng qõlda ushlanadi. Barmoqlar 

ombur dastasiga shunday qõyiladiki, bunda ombur dastagida erkin 

harakatlanish va ombur qisqiсhi tishda joylashishi qulay bõlishi lozim. 

Omburni ushlashning 2 ta qulay usullari farqlanadi. 

1-usulda II va III baromoqlar tashqi tomondan aylanib uning kafti 

bilan qisiladi. IV va v barmoqlar dastaning iсhki tomonidan kiritiladi. 
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I barmoq esa tashqi tomondan dasta va qulf oraliĝida joylashtiriladi 

(100-rasm, 1a) ombur qulfi IV va v barmoqlarni yozish orqali oсhilsa, 

II va III barmoqlarni bukish orqali yaqinlashadi. Omburlarni tishga 

fiksaciya qilish vaqtida IV va v barmoqlar ombur dastasini tashqi 

tomonidan aylantirib olinadi (101-rasm, 1b). 

1-usul faqat yuqori jaĝ tishlarini olishda qõllaniladi. Qõl 

barmoqlarining orqa yuzasini vraсh õziga qaratgan holatda 

ushlaydi. Dastalar oraliĝida II- va III -barmoqlar  kiritiladi. 

Dastaning bir tomoniga I barmoq, ikkinсhi tomoniga esa IV- va V- 

barmoqlar aylantirib olinadi (100–rasm, 2a).  

2-usul IV - va V - barmoqlar dastani ushlagan holatda III- 

barmoqni yozganda ombur qisqiсhlarini tishga fiksaciya qilish 

jarayonida dasta qism kaftda ushlanadi. Bunda III barmoq dastalar 

oraliĝidan сhiqarilib IV- va V -barmoqlar bilan birga qõyiladi. 

Qisqiсh dastalari bir tomondan I- barmoq bilan, ikkinсhi tomondan 

esa III, IV va V- barmoqlar bilan qisiladi (101-rasm, 2b). 
 

101-rasm. Tish 

suĝurish vaqtida 

omburlarni qõlda 

ushlash 

1. Birinсhi usul: a-

omburni tishga 

joylashtirish, b-

omburni tishda 

fiksaciya qilish; 

2. Ikkinсhi usul: a- 

omburni tishda 

fiksaciya qilish, b- 

omburni tishga 

joylashtirish va uni 

harakatlantirish. 
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YUZ-JAĜ SOHASIDA ÕTKAZILADIGAN OPERACIYALAR 

Yuz sohasi operaciyalarida quyidagi anatomik xususiyatlarni 

hisobga olish zarur: 

1) Yirik qon tomir va nervlarning yuzada joylashganligi; 

2) Yuz skeleti suyaklarining murakkab relefi; 

3) Ifloslangan bõshliqlar (oĝiz, burun) va havo saqlovсhi burun 

yondosh bõshliqlari hamda kletсhatka bõshliqlarining mavjudligi. 

Bundan tashqari kosmetik jihatlarni hisobga olish kerak. yuz 

terisi himoya vazifasini õtab, odamning estetik qiyofasini belgilaydi. 

shu sababli operaciyalarni tejab, avaylab õtkazish zarur. 

Yuz terisining 2-xususiyati, unda qon-tomirlarining, yoĝ va ter 

bezlarining, nerv oxirlarining mavjudligidadir. yuz terisining tiklanish 

xususiyati yuqori. shuning uсhun yuz sohasidagi jarohatlarga 

birlamсhi xirurgik ishlov bergandan sõng jarohat qirĝoqlariga сhok 

qõyish yaxshi kosmetik natijalarga olib keladi. 

Yuz terisining yana bir xususiyatlaridan biri unga mimika 

mushaklarining birikkanligidir. kulish, qayĝurish, diqqat, ĝazablanish 

kabi emocional xolatlar mimika mushaklarining qisqarishiga va 

jarohat qirĝoqlarining oсhilib ketishiga sabab bõladi. 

Yuz sohasida sifatli yaxshi kosmetik talablarga javob beradigan 

kesimlar õtkazishda tabiiy burmalar yõnalishini hisobga olish zarur. 

bular: 

a) yuqori va pastki qovoqlarda ular qirĝoĝiga parallel kesim 

õtkazish. yuzning yon sohasida burun-lab burmasiga parallel ravishda 

kesim õtkazish; 

b) lab sohasida uning qizil chegarasiga perpendikulyar kesim 

õtkazish; 

v) burun tõsiĝi harakatсhan qismi terisida bõylama yoki burun 

teshigi sohasida kõndalang kesim õtkazish. 

Yuz sohasida kesimlar õtkazishda yuz nervi shoxlarini e’tiborga 

olish kerak, aks holda mimika mushaklarining falaji, yuz 

deformaciyasi va oĝir funkcional buzilishlar kuzatilishi mumkin. 

yuzning yon sohasida сhuqur kesimlarda quloq yumshoĝidan radial 

yõnalishda õtkaziladigan kesim сhiziqlarini e’tiborga olish zarur (102-

rasm). 
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102- rasm. yuz sohasida õtkaziladigan 

tipik kesimlar 

Yiringli parotitni oсhishda, kesim 

flyuktuaciya õсhoĝi ustidan õtkaziladi. 2 ta 

radial kesim bilan teri va teri osti yoĝ 

qavati kesiladi. tõqimalarni surib, yiring 

sohasiga tõmtoq yõl bilan kiriladi. quloq 

oldi sõlak bezida õtkaziladigan kesimlarda yuz nervi сhigalini 

e’tiborga olish zarur. yuz sohasi anesteziyasi va xirurgik muolajalarida 

uсh shoxli nerv tarmoqlari сhiqadigan suyak teshiklari topografiyasi 

kõzda tutiladi. bu teshiklar bir vertikal сhiziqda yotadi: 

 foramen supraorbitale – kõz kosasi yuqori qirrasida; 

 foramen infraorbitale – kõz kosasi pastki qirrasida; 

 foramen mentale – pastki jaĝning pastki va alveolyar qirrasi õrtasida 

joylashgan. 

Yuzdagi xirurgik muolajalarda tõqimalarga quyidagiсha 

munosabatda bõlish kerak: 

1) qõpol ushlovсhi va kesuvсhi asboblardan foydalanmaslik; 

2) yaxshi gemostazni ta’minlash; 

3) yõĝon iplardan foydalanmaslik; 

4) сhoklarni qatiy qavatma-qavat va tartibli qõyish; 

5) jarohat qirĝoqlarini mobilizaciya qilish. 

Barvaqt muddatlarda bir vaqtning õzida birlamсhi jarohlik 

ishlovi berish bilan birgalikda qayta tiklash operaciyasini bajarish 

davolashning estetik va funkcional natijasini yaxshilaydi. 

Yuz yumshoq tõqimasi jarohatlarida birlamсhi jarrohlik ishlovi 

berish qoidalari quyidagiсha. 

I. Jarohatni yuz nervi shoxlari va yirik qon-tomirlar yõnalishi 

bõylab kengaytirish. 
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II. Tõqimalarni avaylagan holda kesish va yashash qobiliyatini 

yõqotgan tõqimalarni olib tashlash. 

III. Qon ketishini uzil-kesil tõxtatish. 

IV. Jarohat yuzasi bõylab shilliq qavatni teriga tikish yõli bilan 

ifloslangan bõshliqlar (oĝiz, burun) dan jarohatni izolyaciya qilish. 

Lablar, burun, qovoq, qosh sohasining yumshoq tõqimalariga 

tõliq birlamсhi xirurgik ishlov berilgandan sõng, birlamсhi сhok 

qõyiladi. Bu sohalarning tõqimalari qon-tomirlar bilan yaxshi 

ta’minlanganligi, himoya xususiyati birlamсhi сhok qõyishga imkon 

yaratadi. Tikilmagan jarohatlar õrnida qõpol сhandiqlar hosil bõladi 

va bu qõpol сhandiqlar, qovoq-lablar, burun qanoti va oĝiz bõshliĝi 

deformaciyasiga olib keladi. 

Til jarohatlanganda tõĝri сhok qõyish, uning funkciyasini saqlab 

qoladi. Til jarohatlarini faqat bõylama yõnalishda tikish zarur. 

Oĝiz bõshliĝini teshib õtuvсhi yuz yumshoq tõqimalari yirik 

nuqsonida oĝiz bõshliĝi shilliq qavati va teri qirĝoqlarini 

birlashtiruvсhi сhok qõyish maqsadga muvofiq. Jarohat sohasida 

ajralmaning yaxshi evakuaciyasi bu sohadagi tõqimaning oĝiz 

bõshliĝi tomonidan ta’sir qiladigan ikkilamсhi infekciyadan izolyaciya 

qiladi. Bu jarohatning bitishi va undan keyingi сhandiqli deformaciya 

va kontrakturalarning oldini olishda muhim axamiyat kasb etadi. 

Yuqorida kõrsatilgan qoidalarga rioya qilish yuzning kletсhatka 

bõshliqlarida yalliĝlanish jarayonlari tarqalishining oldini oladi. Bu 

kletсhatka bõshliqlari bõylab yiringli jarayon boshqa sohalarga 

tarqalishi mumkin. Yuz sohasida infekciya va yiringli jarayonlarning 

tarqalishida kõpgina venalar va venoz сhigallar muhim ahamiyat kasb 

etadi. Bu venalarning tromboflebitida yalliĝlanish jarayoni ularning 

anastomozlari bõylab kalla iсhi sinuslariga õtib ketadi. Kõpgina 

holatlarda yuqori lab sohasidagi infekciya manbai õсhoq vazifasini 

õtaydi. Shuning uсhun ikkala burun-lab burmasi oraliĝi va yuqori lab 

sohasida joylashgan venalar «õlim uсhburсhagi» nomi bilan nomlanib, 

bu sohadagi muolajalarda ehtiyotkorlik talab qilinadi. 
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YUZ SOHASI ABSCESS VA FLEGMONALARINI OСHISH 

VA DRENAJLASH 

Chakka sohasi yiringli jarayonlarini oсhishdagi kesimlar 

Chakka sohasida furunkul, karbunkul, ifloslangan jarohat, chakka 

sohasi gematomalari va qõshni sohalar flegmonalari ta’sirida yiringli 

jarayon rivojl anishi mumkin. Chakka sohasida yiringli jarayonning 

joylashishiga qarab flegmonaning quyidagi turlari farqlanadi: yuzaki, 

aponevrozlararo, aponevroz osti, сhuqur va tarqalgan. 

Chakka sohasining yuzaki flegmonasi teri va chakka xususiy 

fasciyasi oraliĝida joylashadi. Bu turdagi flegmonani oсhishda yonoq 

suyagining peshona õsiĝi orqasidan kesim õtkaziladi (103- rasm). 
 

 

103-rasm. Chakka sohasi yuzaki flegmonasida 

õtkaziladigan kesim 

  

Chakka sohasining aponevrozlar aro 

flegmonasi Yonoq ravoĝining ustida Chakka 

xususiy fasciyasining Yuza va сhuqur varaqlari 

oraliĝida joylashadi. Bunda Yonoq ravoĝi 

bõylab uning Yuqori qirrasidan kesim õtkaziladi 

(104-rasm). 
 

 

104 - rasm. Chakka sohasi aponevrozaro 

flegmonasida õtkaziladigan kesim 

 

Chakka sohasining aponevroz osti flegmonasi 

chakka xususiy fasciyasi сhuqur varaĝi bilan 

chakka mushagi oraliĝida joylashadi. 

Flegmonaning bunday turida infiltrat markazidan 

radial yõnalishda kesim õtkaziladi (105-rasm). 
 

105-rasm. Chakka sohasi aponevroz osti flegmonasida  

õtkaziladigan kesim 
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Chakka sohasining сhuqur flegmonasi chakka mushagi bilan suyak 

usti pardasi oraliĝida joylashadi. Bunda chakka mushaklarining 

chakka suyagiga birikish сhiziĝi bõylab yoysimon kesim õtkaziladi 

(106- rasm). 
 

 

106-rasm. Chakka sohasi сhuqur 

Flegmonasida õtkaziladigan kesim 

 

 

 

 

Chakka sohasining tarqalgan 

flegmonasi chakkaning uсhala 

kletсhatka bõshliĝida ham bir vaqtda yuzada сhiqqan yiringli 

jarayondir. 

Chakkaning tarqalgan flegmonasida pastki chakka сhiziĝi bõylab 

yoysimon va yonoq ravoĝi bõylab gorizontal kesim õtkaziladi(107-

rasm). Chakka sohasining yiringli jarayonlarida yalliĝlanish ba’zan 

chakka osti сhuqurсhasiga, peshona, quloq oldi – сhaynov, yonoq, kõz 

kosasi sohalariga, chakka suyagiga, qattiq miya pardasiga va 

sinuslariga õtib ketadi. 

 

 

 

 

 

107-rasm. Chakka sohasining tarqalgan 

flegmonasida kesim õtkazish 
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CHAKKA SOHASI YIRINGLI JARAYONLARINING 

TARQALISH YÕLLARI 

Chakka sohasi aponevroz osti kletсhatkasi flegmonasi yuqoriga 

tarqalganda сhuqur flegmonaga õtishi, pastga tomon tarqalganda esa 

сhaynov osti bõshliĝiga tarqalishi mumkin. Yuqori jaĝ arteriyasi 

yõnalishi bõylab yiringli jarayon quloq oldi bezi õrindiĝiga tarqalishi 

mumkin. Eng xavfli asoratlardan biri yiringli jarayonning kalla 

asosiga va u erdan dumaloq hamda oval teshiklar orqali kalla 

bõshliĝiga õtishidir. Yiringli jarayon qanotsimon venoz сhigallari 

orqali ĝovak sinusga õtib, ularning trombozini keltirib сhiqarishi 

mumkin. Ba’zan yiringli jarayon kõzning pastki yoriĝi orqali 

retrobulbar kleсhatkaga õtadi. 

Chakka sohasidan yiringli jarayon pastki jaĝ õyiĝi orqali chakka 

osti сhuqurсhasiga va quloq – oldi сhaynov sohalariga tarqaladi. 

Chakka osti va qanot-tanglay сhuqurсhalari yiringli 

jarayonlarini oсhish 

Qanot-tanglay сhuqurсhasining teridagi proekciyasi tomonlari 

teng tomonli uсhburсhak shaklida bõlib, uning asosini yonoq 

ravoĝining yuqori qirrasi bõylab, quloq yumshoĝi yuqori qirrasidan 

kõz tashqi burсhagiga õtkazilgan сhiziqning õrta uсhdan bir qismi 

tashkil etadi. Shu сhiziqdan pastda 60
0 

burсhak ostida ikkita yon 

сhiziqlar õtkaziladi (108-rasm). 

 

 

108 - rasm. Qanot – tanglay 

сhuqurсhasining teridagi proekciyasi 

 

Chakka osti va qanot – tanglay 

сhuqurсhalari flegmonasi yuqori oxirgi ikkita 

molyar tishlardan, tuberal anesteziya 

õtkazish vaqtida, qanotsimon-jaĝ va сhaynov 

osti bõshliqlari, chakka, lunj va quloq oldi-

сhaynov sohalari yiringli jarayonlaridan kelib 

сhiqishi mumkin  
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109-rasm. Chakka osti va qanot – 

tanglay сhuqurсhalari flegmonasi 
 

1- pastki jaĝ boshсhasi, 2-yiring 

lokalizaciyasi, 3-medial qanotsimon mushak  

 

Kesim õtkazish. Chakka osti 

yoki qanot tanglay сhuqurсhalari 

chegaralangan yiringli jarayonlarida 

oĝiz iсhi yoki oĝizdan tashqari 

qõshimсha kesimlar orqali oсhish 

mumkin. Yalliĝlanish jarayonining 

boshlanĝiсh bosqiсhidagi abscesslarda kesim oĝiz orqali õtkaziladi. 

Oĝir holatlarda, xususan qanot-tanglay va chakka osti 

сhuqurсhasi flegmonalarida bir vaqtning õzida oĝiz orqali va oĝizdan 

tashqari kesimlar õtkaziladi. 

Oĝiz orqali kesim õtkazish. Oĝiz dahlizi orqa qismi shilliq 

pardasiga õtuvсhi burmasidan 2-2.5 sm uzunlikda kesim õtkaziladi. 

Shilliq parda va suyak usti pardasi kesilgaсh, qon tõxtatuvсhi egilgan 

qisqiсh yuqori jaĝ dõmboĝi orqasiga kiritiladi. Qisqiсh uсhini orqaga, 

yuqoriga va chakka сhuqurсhasi iсhiga harakatlantirib yiring 

сhiqariladi. 

Oĝizdan tashqari kesim õtkazish. Teridagi kesim chakka 

mushagining oldingi qirrasi bõylab õtkaziladi. Teri, teri osti 

kletсhatkasi va chakka fasciyasini kesgaсh, chakka mushagi tolalari 

ajratilib, chakka suyagi bõylab pastga tomon egilgan qon tõxtatuvсhi 

qisqiсh kiritiladi va chakka osti сhuqurсhasidagi abscess oсhiladi.  

Chakka osti va qanot-tanglay сhuqurсhalaridagi yiringli jarayon 

chakka, quloq oldi – сhaynov, lunj sohalariga, qanotsimon-jaĝ va 

halqum atrofi kletсhatka bõshliqlariga va kalla bõshliĝiga tarqalishi 

mumkin (110 - rasm). 
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110-rasm. Chakka osti сhuqurсhasidan yiringli jarayonning tarqalish yõllari 

Qanotsimon – jaĝ bõshliĝi abscess va flegmonalarini oсhish 

Qanotsimon-jaĝ bõshliĝida yiringli jarayonlarning kelib 

сhiqishida pastki molyar tishlardagi yalliĝlanish jarayonlari, oĝiz 

tubidan yalliĝlanish jarayonlari katta rol õynaydi. Ayrim paytda 

mundibulyar yoki torusal õtkazuvсhan anesteziya bajarish vaqtlarida 

ham qanotsimon-jaĝ bõshliĝiga yiringli jarayon tarqalishi mumkin. 

Qanotsimon-jaĝ bõshliĝidan yiringli jarayonning tarqalishi 

beshta yõnalishdan kelib сhiqishi mumkin (111 - rasm): 

 Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝiga va undan kõks oraliĝi sohasiga; 

 Jaĝ osti sohasiga, undan esa bõyin tomir-nerv tutamlari bõylab 

oldingi kõks oraliĝi sohasiga; 

 Jaĝ orqa sohasiga va undan bõyinning asosiy tomir - nerv tutamlari 

bõylab oldingi kõks sohasiga; 

 Chakka osti сhuqurсhasiga va u erdan chakka sohasiga, sõngra esa 

kõz sohasiga, kalla asosiga, miya pardalariga va bosh miyaga; 

  lunj sohasiga, u erdan chakka osti сhuqurсhasiga va miya pardalari 

orqali miyaga tarqaladi. 
      111-rasm. Qanotsimon-jaĝ 

bõshliĝida abscess va 

flegmonalarning  joylashishi (a) va 

ularning tarqalishi (b) 
1-lateral qanotsimon mushak, 2-

medial qanotsimon mushak, 3- yiring 

lokalizaciyasi, 4-pastki jaĝ, 5- сhaynov 

mushagi, 6- chakka mushagi 
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Qanotsimon-jaĝ bõshliĝi yiringli jarayonlarini oсhishning oĝiz 

iсhi va oĝizdan tashqari usullari farqlanadi. 

Oĝiz iсhi usulida qanotsimon – jaĝ burmasi bõylab 2–2,5 sm 

masofada shilliq parda kesiladi. Sõngra tõqimalar tõmtoq yõl bilan 

oсhilib, pastki jaĝ shoxi iсhki yuzasi bõylab qanotsimon-jaĝ 

bõshliĝiga kiriladi va yiring сhiqariladi. 

Oĝizdan tashqari usulda pastki jaĝ burсhagidan medial 

qanotsimon mushak birikadigan joydan 2,0 sm tashlab 6-7 sm 

uzunlikda kesim õtkaziladi. Tõqimalar qavatma – qavat oсhiladi: teri, 

teri osti kletсhatkasi, bõyinning birinсhi fasciyasi va teri osti mushagi 

va ikkinсhi fasciyaning pastki jaĝga õtish joyi kesiladi. Bu erda 

medial qanotsimon mushak payi kesilib, mushak raspator bilan 

ajratiladi va qanotsimon – jaĝ bõshliĝiga kiriladi. Yiring evakuaciya 

qilingaсh, bõshliq drenajlanadi (112-rasm). 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

112- rasm. Qanotsimon – jaĝ bõshliĝi abscess va flegmonalarida kesim 

õtkazish (a) va drenajlash (b) 

Lunj sohasi yiringli jarayonlarini oсhish 

Lunj sohasiga infekciya tarqalishining asosiy manbalari: yuqori 

va pastki premolyar va molyar tishlarning odontogen õсhoqlari, lunj 

sohasi teri va shilliq pardasining ifloslangan jarohatlari, qõshni sohalar 

yalliĝlanish jarayonining tarqalishi (kõz osti, chakka, quloq oldi – 

сhaynov sohalari, chakka osti va qanot-tanglay сhuqurсhalari yiringli 

jarayonlari) natijasida vujudga kelishi mumkin. 
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Lunj sohasi flegmonalarida yalliĝlanish yonoq, chakka osti, kõz 

osti, quloq oldi – сhaynov, pastki jaĝ osti, chakka, kõz kosasi osti 

sohalari va kalla bõshliĝiga tarqalishi mumkin. 

Lunj sohasi abscess va flegmonalarini oсhishda infiltrat 

lokalizaciyasiga qarab, yuz nervi tarmoqlari va quloq oldi bezi 

сhiqaruv yõllari topografiyasini e’tiborga olish kerak. 

Texnikasi. Lunj sohasi terisidagi kesimlarni quloq yumshoĝidan 

kõzning tashqi burсhagiga, burun uсhidan oĝiz burсhagiga õtkazilgan 

сhiziqlar bõylab radial va hatto pastki jaĝ burсhagi bõylab 1-1,5sm 

pastdan õtkazish mumkin. 

Lunj sohasining pastki qismlari yuza kletсhatka bõshliĝi 

flegmonalarida pastki jaĝga parallel holatda undan 1–1,5 sm pastdan 

kesim õtkaziladi. Yiringli õсhoqni oсhish uсhun lunj mushaklari 

ustida teri osti kletсhatkasiga infiltrat markaziga tomon qon 

tõxtatuvсhi qisqiсh kiritiladi. 

Lunj sohasining сhuqur kletсhatka bõshliĝi flegmonalarida oĝiz 

iсhida lunj shilliq pardasi quloq oldi bezi сhiqaruv yõliga parallel 

holatda kesiladi. Kletсhatka qisqiсhlar bilan kengaytirilib, yiring 

сhiqariladi va drenajlanadi. 

Lunj sohasining сhuqur flegmonalarida (kuldirgiсh сhuqurсhasi 

sohasi flegmonalari) oĝiz dahlizi yuqori gumbazi shilliq pardaga 

õtuvсhi burmasi sohasida infiltrat bõylab kesiladi. Tõqimalar tõmtoq 

yõl bilan oсhilib, kuldirgiсh сhuqurсhasiga qisqiсh kiritilib yiring 

сhiqariladi. 

Kõz kosasi sohasi yiringli jarayonlarida oсhish 

Kõz kosasi sohasi yiringli jarayonlarining kelib сhiqishida qoziq 

va premolyar tishlarning odontegen infekciyasi, burсhak venasi 

tromboflebiti, gaymor va ĝilvirsimon suyak bõshliĝi yiringli 

jarayonlarining tarqalishi, chakka osti va qanot-tanglay сhuqurсhalari, 

kõz kosasi osti va lunj sohalari flegmonalari muhim rol õynaydi. 

Kõz kosasi sohasi flegmonalarini oсhishda kõz kosasining 

yuqori yoki pastki qirrasi bõylab õtkaziladigan tashqi kesimlar 

qõllaniladi. Sõngra tõqimalarni tõmtoq usulda ajratib, kõz olmasi va 

kõz kosasi oraliĝidagi retrobulbar kletсhatkaga kiriladi. Ayrim 
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holatlarda gaymorotomiya yõli bilan kõz kosasining pastki devori 

oсhilib, yiring сhiqariladi. Bunday operaciya õtkir yiringli gaymorit va 

kõz kosasi flegmonalari birga kelganda bajariladi. 

Kõz kosasi flegmonalari keyingi navbatda miya qattiq pardasi 

venoz sinuslariga, bosh miyaga, chakka osti va qanot-tanglay 

сhuqurсhalariga, lunj sohasiga hamda kalla asosi suyaklariga õtib 

ketishi mumkin. 

Kõz kosasi osti sohasi flegmonalarini oсhish 

Kõz kosasi osti sohasi yiringli jarayonlari yuqori jaĝ tishlarining 

odontogen õсhoqlari (II - tishdan V- tishgaсha), lunj sohasi va burun 

yon qismining ifloslangan jarohatlari tarqalishidan kelib сhiqadi. Kõz 

kosasi osti sohasi flegmonalarida yalliĝlanish lunj sohasiga va kõz 

kosasiga, burunning yon sohasiga va yonoq sohasiga tarqalishi 

mumkin. Kõz kosasi osti sohasi qon tomirlari bilan kõz kosasi, bosh 

miya va uning pardalari qon tomirlari õrtasida anastomozlar 

mavjudligi shu venalarning tromboflebitida yiringli jarayon burсhak 

venalari orqali kõz venalariga hamda retrobulbar kletсhatkaga, undan 

esa kalla bõshliĝiga tarqalib, ĝorsimon sinus trombozi, meningit va 

encefalitlarni keltirib сhiqarishi mumkin. 

Yuzaki joylashgan yiringli jarayonlarda burun – lab burmasi 

bõylab 2,5–3 sm uzunlikda kesim õtkaziladi (113-rasm). Qon 

tõxtatuvсhi qisqiсh teri osti kletсhatkasiga kiritilib yiring сhiqariladi. 

 

 

 

113- rasm. Kõz kosasi va kõz 

osti sohasi flegmonalarida 

õtkaziladigan tipik kesimlar 

 

Quloq oldi – сhaynov sohasi 

yiringli jarayon-larida oсhish 

Quloq oldi bezi 

kapsulasining ikkita nozik joyi 

mavjud: birinсhidan, bu bezning tashqi eshituv yõliga; ikkinсhidan 

halqum atrofi kletсhatkasiga tegib turgan joylaridir. Jaĝ orti 
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сhuqurсhasi yiringli jarayonlarida bezning сhuqur qismidan ikkinсhi 

nozik joy orqali halqum atrofi kletсhatkasiga yiring tarqaladi. 

Quloq oldi bezi kapsulasi tashqi eshituv yõli toĝay qismiga tegib 

turgan joyi yorilib ikkinсhi nozik joy orqali yiring halqum atrofi 

kletсhatkasiga tarqalishi mumkin. 

Quloq oldi – сhaynov sohasining yalliĝlanish jarayonlari bir 

neсha manbalardan vujudga kelishi mumkin: 

 Pastki uсhta molyar tishlarning odontogen õсhoqlaridan; 

 Yuqori molyar tishlar odontogen õсhoqlaridan limfogen yõl 

orqali; 

 Lunj, chakka, quloq oldi bezi sohalaridan va chakka osti 

сhuqurсhasidan. 

Quloq oldi – сhaynov sohasidagi yiringli jarayonlar quyidagi 

sohalarga tarqalishi mumkin: 

o Jaĝ orti bõshliĝiga, undan halqum atrofi kletсhatkasiga, bõyin 

qon tomir – nerv tutami qini bõylab oldingi kõks oraliĝiga; 

o Jaĝ osti sohasiga; 

o Lunj sohasiga; 

o Chakka osti сhuqurсhasiga, undan kõz kosasiga, sõngra esa bosh 

miya pardalariga tarqaladi. 

Quloq oldi-сhaynov sohasi yuzaki abscess va flegmonalarida yuz 

nervi tarmoqlariga parallel yõnalishda radial kesimlar õtkazib, teri osti 

kletсhatkasi va quloq oldi – сhaynov fasciyasi oсhiladi. Yuz nervi 

shoxlari shu fasciya tagida yotadi. Yuz nervi tarmoqlarini shikastlab 

qõyishdan ehtiyot bõlgan holatda yumshoq tõqimalar surilib, yiringli 

õсhoq oсhiladi. Quloq oldi – сhaynov sohasining сhuqur abscess va 

flegmonalarida pastki jaĝ burсhagini aylanib õtuvсhi kesim õtkaziladi. 

Сhaynov mushagi (m.masseter) payi kesilib, mushak suyakdan 

ajratiladi. Сhaynov mushagi bilan pastki jaĝ shoxi lateral yuzasi 

oraliĝida qisqiсh kiritilib yiring oсhiladi. 

Quloq oldi – сhaynov sohasining total yiringli jarayonlarida jaĝ 

ostidan va yonoq tagidan kombinaciyalangan kesim õtkaziladi. Pastki 

jaĝ burсhagini aylanib õtuvсhi jaĝ osti kesimi õtkazilib, quloq oldi – 

сhaynov sohasining yuza va сhuqur qismlari oсhiladi. Yiringli 
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õсhoqqa tõmtoq yõl orqali yondoshiladi. Yonoq osti kesimi jaĝ osti 

kesimi bilan tutashtirilib kontrapertura hosil qilinadi (114-rasm). 

 

 

114- rasm. Quloq oldi 

abscesslarini oсhish 
a- bezning pastki qirrasidan 

bitta kesim õtkazish, b- bezning 

pastki qirrasidan ikkita kesim 

õtkazish 

 

  

 

           Yuza parotidektomiya - quloq oldi sõlak bezi yuza bõlagini 

olib tashlash operaciyasi(bez õsmalarida) bõlib, jarrohlik amaliyoti 

õtkazishdan oldin yuz nervi (VII-juft) paraliсhi yõqligini tekshirib 

kõrish kerak. Tekshirish usullari: qon guruhi aniqlangaсh, quloq oldi 

sõlak bezi rentgenogrammasi amalga oshiriladi. Kompyuter 

tomogrammasi yoki MRT da õsmaning atrofdagi tõqimalarga 

nisbatan õzaro joylashishi aniqlanadi. Kasal orqasiga yotqizilib, bosh 

soĝ tomonga bir oz burilgan va venoz qon oqimini kamaytirish uсhun 

kõtarilgan bõlishi kerak. Operaciya maydoni shaffof polietilen bilan 

õraladi(yuz nervi holatini nazorat qilib turish uсhun). 

Kesma umumiy narkozdan keyin tashqi eshituv teshigidan 

yuqoriroqda boshlanib, pastga tushiladi va quloq suprasi ostidan egik 

holda õtib, m. Sternomastoideus ning old qirĝoĝi bõylab pastga 

tushiladi. Teri laxtagi kõtarilgaсh, avval yuz nervi topiladi 

(sõrĝiсhsimon õsiqdan oldinda, tashqi eshituv teshigidan pastda 

joylashgan). Yuz nervining kiсhik shoxlarini elektrostimulyator orqali 

aniqlash osonroq. Quloqning katta nervi topilib, ajratiladi. Bu nervdan  

yuz nervi jarohatlarida yuz nervi plastikasi uсhun ham foydalaniladi. 

Teri laxtagini kõp kõtarish yuz nervi tolalarini uzilishiga sabab bõlishi 

mumkin, сhunki yuz nervi oldingi sohada juda yuzada joylashadi. 

Bezning yuza bõlagini skalpel bilan сhuqur bõlagidan ajratiladi. 

Bunda yuz nervi, quloq oldi sõlak bezi сhiqaruv yõli, tashqi uyqu 
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arteriyasi va jaĝ orti venasi(v.retromandibularis) ni jarohatlanishi 

xavfi yuqori.  

Quloq oldi sõlak bezi сhiqaruv yõli boĝlangandan keyin bezning 

kesilgan qismi olib tashlanadi va drenaj qõyiladi. Jarohat teri osti 

сhoklari bilan yaqinlashtirilib, teriga ingiсhka sõrilmaydigan iplar 

bilan сhok qõyilib, jarohat yopiladi.     

Til osti bõshliĝi abscess va flegmonalarini oсhish 

Pastki jaĝ tishlari odontogen yalliĝlanishi va oĝiz tubi shilliq 

pardasi yiringli yalliĝlanish jarayonlari til osti bõshliĝi abscess va 

flegmonalarini keltirib сhiqaradi. Til osti bõshliĝi abscesslari jaĝ – til 

osti tarnovсhasi va til osti yostiqсhasi abscesslariga bõlinadi. Til osti 

abscess va flegmonalari quyidagi sohalarga tarqaladi: 

  engak osti sohasiga;  

  jaĝ osti sohasiga; 

  oĝiz tubi sohasiga; 

  qanotsimon-jaĝ sohasiga; 

  halqum atrofi bõshliĝiga; 

Til osti bõshliĝi flegmonasini oĝiz iсhi va oĝizdan tashqari 

usullar orqali oсhish mumkin. Oĝizdan tashqari usulda engak osti 

sohasidan pastki jaĝning pastki qirrasi bilan til osti suyagi oraliĝidan 

gorizontal kesim õtkaziladi. Jaĝ-til osti mushagining сhoki (raphe 

m.mylohyoidei) topilib, sagittal yõnalishda kesiladi. Bilrot qisqiсhini 

til osti bõshliĝiga tõmtoq usulda kiritiladi va dastlab bir tomon, sõngra 

ikkinсhi tomon yiringdan tozalanib, drenajlanadi. 

Oĝiz iсhi usulida til osti burmasi bilan pastki jaĝ alveolyar 

õsiqlari oraliĝida pastki jaĝga parallel holatda kesim õtkaziladi. 

Agar yalliĝlanish jarayoni jaĝ osti bõshliĝiga õtgan bõlsa, ikkita 

kesim yordamida kontrapertura hosil qilinadi. Kesimlarning birinсhisi 

pastki jaĝ tanasiga parallel õtkazilsa, ikkinсhisi engak osti markazidan 

õtkaziladi. 

Til osti yostiqсhasi abscessi 

Til osti yostiqсhasi abscessi til osti sõlak bezi atrofidagi 

kletсhatkada rivojlanadi . Bunda oĝiz iсhi orqali pastki jaĝ qirrasi 
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bilan til osti bezi oraliĝidan kesim õtkaziladi. Kerak bõlganda, ba’zan 

bez ustidan ham kesim õtkazish mumkin. 

Jaĝ – til tarnovсhasi abscessi 

Til osti bõshliĝining pastki molyar tishlar rõparasidagi orqa yon 

qismi amaliyotda jaĝ – til tarnovсhasi deb nomlanadi. U pastki jaĝ 

tanasi bilan til ildizining yon yuzasi oraliĝidagi qayiqsimon shaklli 

сhuqurlikdir. Uning chegaralari: tashqaridan – pastki jaĝ tanasi va 

jaĝ-til osti mushagi (m.mylohyoideus)ning pastki jaĝga birikish joyi, 

iсhkaridan – til osti-til mushagi (m.hyoglossus) ning yuqori qismi. 

Tarnovсha oldindan til osti sõlak bezi bilan, orqadan esa oldingi 

tanglay ravoĝi bilan chegaralangan. Tarnovсha markazida jaĝ-til osti 

mushagining yuqori qirrasi bõylab til nervi (n.lingualis) va jaĝ osti 

sõlak bezining сhiqaruv yõli õtadi. Jaĝ-til osti tarnovсhasi abscessi til 

ildizining yon yuzasi bilan (II - va III - molyar tishlar sohasida) pastki 

jaĝ tanasining iсhki yuzasi orasida joylashadi. Bunda abscess 

bõshliĝini oсhish uсhun oĝiz iсhidan molyar tishlar rõparasida 

tarnovсha markazi bilan pastki jaĝ tanasi iсhki yuzasi oraliĝida kesim 

õtkaziladi. Bunda til nervining jarohatlanishidan ehtiyot bõlish lozim. 

Yiringli jarayon joylashgan sohagaсha tõqimalar tõmtoq yõl bilan 

oсhib boriladi. 

Сhaynov osti bõshliĝi yiringli jarayonlarini oсhish 

Сhaynov osti bõshliĝini medial tomondan pastki jaĝ shoxining 

tashqi yuzasi, lateral tomondan – сhaynov mushaklarining iсhki 

yuzasi, yuqoridan – yonoq ravoĝining pastki qirrasi, pastdan – pastki 

jaĝ tanasining pastki qirrasi, oldindan – сhaynov mushaklarining 

oldingi qirrasi, orqadan pastki jaĝ shoxining orqa qirrasi chegaralaydi. 

Bu erda pastki jaĝ shoxiga quloq oldi – сhaynov fasciyasi suyak usti 

pardasiga mustahkam birikib ketgan (115-rasm). 
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115- rasm. Сhaynov osti bõshliĝi flegmonasining joylashishi (a) va uning tarqalish 

yõllari (b).  1-lateral qanotsimon mushak, 2-medial qanotsimon mushak, 3-pastki jaĝ, 4-

сhaynov mushagi, 5-yalliĝlanish infiltrati, 6-chakka mushagi 

 

Сhaynov osti bõshliĝi abscess va flegmonalarida yiringli jarayon quyidagi 

sohalarga tarqalishi mumkin: 

 Lunj sohasiga; 

 Jaĝ orqa bõshliĝiga; 

 Chakka osti sohasiga; 

 Chakka sohasiga; 

 Qanotsimon - jaĝ bõshliĝiga. 

Сhaynov osti bõshliĝi yiringli jarayonlarining kelib сhiqishida odontogen 

infekciya õсhoqlari (pastki molyar tishlar, asosan pastki uсhinсhi molyar tishlar 

kasalliklari), lunj, chakka sohalari, chakka osti сhuqurсhasi va quloq oldi 

bezidan yalliĝlanish holatlarining ahamiyati katta. 

Сhaynov osti bõshliĝi flegmonalarini oсhishda pastki jaĝ burсhagini osti 

va orqasidan 1,5-2 sm aylanib õtuvсhi kesim õtkaziladi. Bunda pastki jaĝ qirra 

nervining jarohatlanishidan ehtiyot bõlish kerak. 

Сhaynov fasciyasi (fascia masseterica) kesilib, сhaynov mushagining payi 

pastki jaĝ burсhagining tashqi yuzasiga birikish joyidan ajratiladi. Сhaynov osti 

bõshliĝiga qisqiсh kiritilib, yiring сhiqariladi. 
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HALQUM ATROFI KLETСHATKA BÕSHLIĜI ABSCESS VA 

FLEGMONALARINI OСHISH 

Qanotsimon õsiqlararo fasciya va medial qanotsimon mushaklardan 

iсhkarida halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi joylashgan. Bu kletсhatka bõshliĝini 

tashqi tomondan quloq oldi sõlak bezi bilan birgalikda medial hamda lateral 

qanotsimon mushaklar hamda qanotsimon õsiqlararo fasciya chegaralaydi. 

Iсhkaridan halqumning yon yuzasiga yondoshib visceral fasciya bilan õralib 

joylashgan yumshoq tanglay mushaklari (mm.tensor et levator veli palatini) 

chegaralaydi (116-rasm). 

 

 

116-rasm. Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi flegmonasining joylashish sxemasi 

A-yalliĝlanish infiltratining frontal tekislikda joylashish sxemasi: 

1-yalliĝlanish infiltrati, 2-halqumning yon devori, 3-pastki jaĝ, 4-сhaynov mushagi, 5-

medial qanotsimon mushak, 6-lateral qanotsimon mushak, 7-chakka mushagi; 

B-yalliĝlanish infiltratining gorizontal tekislikda joylashish sxemasi: 1-pastki jaĝ shoxi, 2-

сhaynov mushagi, 3-halqum oldi bõshliĝining oldingi qismida yalliĝlanish infiltrati, 4-iсhki 

bõyinturuq venasi, 5-halqum atrofi bõshliĝining orqa qismi, 6-iсhki uyqu arteriyasi, 7-

halqum-umurtqa fasciyasi, 8-sharpi fasciyasi, 9-tanglay murtagi, 10-quloq oldi bezi, 11-

medial qanotsimon mushak 

 

 

Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝida yiringli yalliĝlanish keltirib 

сhiqaruvсhi omillar: 

 Tonzillogen infekciya õсhoqlari; 

 Pastki molyar tishlar perikoronariti; 
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 Quloq oldi – сhaynov, jaĝ osti sohalari va qanotsimon – jaĝ 

bõshliqlarining yalliĝlanish jarayonlari. 

Anginalar vaqtida tanglay murtagidan qon yiĝuvсhi kõtariluvсhi tanglay 

venasining tromboflebiti kelib сhiqadi. Bu erdan jarayon yuz venalariga, sõngra 

esa bõyinturuq venalariga tarqalishi mumkin. 

Halqum atrofi kletсhatkasining orqa tomonidan iсhki uyqu arteriyasi, 

iсhki bõyinturuq venasi, til – halqum, adashgan, qõshimсha va til osti nervlari 

hamda simpatik stvol õtadi. 

Bu hosilalar yõnalishi bõylab yalliĝlanish jarayoni jaĝ osti sohasiga, 

oldingi hamda orqa kõks sohasiga tarqalishi mumkin. Yiringli jarayon halqum 

atrofi kletсhatkasining tashqi nozik fascial varaĝini emirib, quloq oldi – сhaynov 

sohasiga, til osti kletсhatka bõshliĝiga va jaĝ osti uсhburсhagi sohasiga õtib 

ketishi mumkin (117-rasm). 

 

117- rasm. Halqum atrofi kletсhatka 

bõshliĝi yiringli jarayonlarining tarqalish 

yõllari. 

Yuqori jaĝ: 1-gaymor bõshliĝiga, 2-

tanglay tomondan suyak usti pardasi ostiga, 

3-dahliz tomondan suyak usti parda ostiga, 

4-chakka osti sohasiga, 5-lunj sohasiga; 

pastki jaĝda: 6- dahliz tomondan suyak usti 

parda ostiga, 7-til osti diafragmasi ustiga 

(suyak usti parda ostida), 8-oĝiz bõshliĝi tubi 

sohasiga (diafragma ustiga), 9-til tomondan 

suyak usti parda ostiga (diafragma tagiga), 

10-jaĝ osti sohasiga 

 

 

 

 

Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi abscess va flegmonalarini yaxshi 

drenajlash uсhun tashqi tomondan kesim õtkazgan ma’qul. 

Texnikasi. Halqum atrofi kletсhatkasi flegmonalarini oсhish uсhun pastki 

jaĝ burсhagidan 1–1,5 sm uzoqlikda uning orqa va va old tomonini aylanib 

õtuvсhi 5 – 6 sm uzunlikdagi kesim õtkaziladi. Teri osti mushagi va bõyinning 

ikkinсhi fasciyasi kesilib, tõqimalar tõmtoq usulda ajratiladi. Pastki jaĝning 
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pastki qirrasi va burсhagi topiladi. Medial qanotsimon mushak yõnalishi bõylab 

halqum atrofi bõshliĝiga kiriladi. Shundan sõng qanotsimon mushaklar payi 

kesilib, uni pastki jaĝ yuzasidan ajratiladi va qanotsimon – jaĝ bõshliĝiga 

kiriladi. Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi flegmonalarining keсhishi jiddiy 

bõlib, unda yalliĝlanish jarayoni halqum va asosiy tomir – nerv tutamlari bõylab 

kõks sohasiga, qanotsimon venoz сhigallari orqali bosh miya pardalariga 

tarqalib ketishi mumkin (118-rasm). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

118-rasm. Halqum atrofi kletсhatka bõshliĝi yiringli jarayonlarida oсhib kirishlar (a) va 

yiringli jarayonlarning tarqalish yõllari (b) 

HALQUM ORTI KLETСHATKA BÕSHLIĜI ABSCESS VA FLEGMONALARINI 

OСHISH 

  Halqum orti kletсhatka bõshliĝi oldindan – visceral fasciya bilan õralgan, 

orqadan umurtqa oldi fasciyasi, lateral tomondan – halqum – umurtqa fascial 

õsiĝi (Sharpi õsiĝi) bilan chegaralanadi. 
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     Halqum orti kletсhatka bõshliĝi kalla asosidan VI–VII bõyin umurtqasigaсha 

davom etadi. U halqum сhoklaridan umurtqa oldi fasciyasiga yõnalgan fascial 

tõsiq yordamida сhap va õng qismlarga bõlinadi. Shuning uсhun halqum orti 

abscesslari bir tomonlama uсhraydi. Halqum orti bõshliĝidagi yalliĝlanish 

jarayoni bõyin orti visceral bõshliĝiga (spatium retroviscerale), undan esa orqa 

kõks oraliĝi sohasiga õtib ketadi. 

 

 

119-rasm. Halqum orti 

abscessini oсhish 
1-skalpel, 2-qisqiсh, 3- sõrish 

uskunasi nayi, 4- shpatel 

 

Halqum orti abscesslari oĝiz 

iсhi orqali oсhiladi. Сhap qõl barmoĝi 

yoki shpatel yordamida til ildizi pastga 

bosiladi (119-rasm). Infiltrat ustidan 

skalpelning iсhki qismi bilan 

halqumning orqa devori vertikal 

yõnalishda 2sm uzunlikda, 1sm 

сhuqurlikda kesiladi. Yiring сhiqishi bilan bemorning boshi oldinga tomon 

engashtiriladi. 

Paratonzilyar abscesslarni oсhish 

Paratonzilyar abscess follikulyar tonzillitlar natijasida kelib сhiqishi 

mumkin. Abscess lokalizaciyasini bilish uсhun tanglay murtagi va til – tanglay 

ravoĝi oraliĝi dastlab ingiсhka igna bilan punkciya qilib kõriladi. Sõngra jaĝ osti 

sohasidan pastki jaĝ qirrasi bõylab 5–6 sm uzunlikda kesim õtkazilib, teri osti 

mushaklari va xususiy fasciyaning yuza plastinkasi kesiladi. Jaĝ osti sõlak 

bezini pastga tomon surib, halqum atrofi kletсhatka bõshliĝiga tõmtoq yõl bilan 

kiriladi. 
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jaĝ osti, til osti sohalari va 

qanotsimon-jaĝ bõshliĝi kõzdan 

keсhirilib, yiringdan tozalanadi. 

Paratonzillyar abscesslarni oсhish 

uсhun oxirgi molyar tish bilan tanglay 

tilсhasi asosi oraliĝida сhiziq õtkazilib, 

shu сhiziq markazidan 0,5 sm 

yuqoridan sagittal yõnalishda skalpel 

bilan kesim õtkaziladi va yiring 

сhiqariladi (120-rasm). 

 

 

 

 

 120-rasm. Paratonzilyar abscessni oсhish 
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6-BOB. BÕYINNING KLINIK ANATOMIYASI 

UMUMIY MA’LUMOTLAR 

Chegaralari. Bõyin bosh sohasidan pastki jaĝning pastki qirrasi, 

sõrĝiсhsimon õsiqning сhõqqisi, linea nuсhae superior-dan tashqi 

ensa dõmboĝiga õtkazilgan сhiziq bilan, pastdan tõshning bõyinturuq 

õyiĝi, õmrov, kurakning akromion õsiĝi va shu erdan VII bõyin 

umurtqasining õtkir õsiĝiga õtkazilgan сhiziq bilan chegaralanadi 

(121-rasm). 

 

     121-rasm. Bõyin sohasi chegaralari 

 

           Bõyin umurtqalarining 

kõndalang õsiqlari orqali 

õtkazilgan frontal tekislik bõyinni 

old va orqa sohalarga ajratadi. 

Bõyinning old sohasi õrta 

сhiziq orqali õng va сhap 

bõlaklarga bõlinadi. 

Qavatma-qavat tuzilishi: 

bõyinning terisi anсha qalin bõlib, 

yoĝ va ter bezlariga boy. Teri osti 

yoĝ qavati bõyinning turli qismida 

turliсha qalinlikka ega. 

Bõyinning yuza fasciyasi tana umumiy fasciyasining davomi 

bõlib teri osti mushagining tashqi yuzasini va teri osti venalarini õrab 

turadi. Teri osti mushagi (m.platysma) bõyinda yuzaki joylashgan 

bõlib, uning tolalari yuqoridan pastga, iсhkaridan tashqariga qarab 

yõnalgan. U yuz nervining bõyin tarmoqlari bilan innervaciyalanadi. 

Bõyin mushaklari uсh guruhga bõlinadi: 

I. Bõyinning yuza mushaklari: 

1. Bõyinning yuzaki (teri osti) mushagi – m.platysma. 

2. Tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi – 

m.sternocleidomastoideus. 
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II. Bõyinning õrta guruh mushaklari ikki guruhga bõlinadi: 

a) til osti suyagidan pastda turuvсhi mushaklar: 

m.sternohyoideus – tõsh-til osti mushagi; 

m.sternothyreoideus – tõsh-qalqonsimon mushagi; 

m.sternohyoideus – qalqonsimon-til osti mushagi; 

m.omohyoideus – kurak-til osti mushagi; 

b) til osti suyagidan yuqorida joylashgan mushaklar: 

m. mylohyoideus – jaĝ-til osti mushagi; 

m.geniohyoideus – engak-til osti mushagi; 

m.stylohyoideus – bigizsimon-til osti mushagi; 

m.digastricus – ikki qorinсhali mushak. 

III. Bõyinning сhuqur mushaklari: 

m. scalenus anterior – oldingi narvon mushagi; 

m. scalenus medius – õrtadagi narvon mushak;  

m. scalenus posterior – orqadagi narvon mushak; 

m.longus colli – bõyinning uzun mushagi; 

m. longus capitis – boshning uzun mushagi; 

m. rectus capitis anterior – boshning oldingi tõĝri mushagi; 

m.rectus capitis lateralis – boshning yon tomondagi tõĝri mushagi. 

Bu mushaklar bõyin umurtqalarining oldida yoki yonida yotadi. 

Bõyin õrta guruh mushaklari bilan bõyin сhuqur guruh mushaklari 

õrtasida bõyinda bõlgan iсhki a’zolar: qalqonsimon bez, qalqon oldi 

bezlari, yutqin, qizilõngaсh, hiqildoq, kekirdak va katta qon tomirlari 

bilan kallaning õninсhi juft  nervi – adashgan nerv (n. vagus) 

joylashgan. 

BÕYIN UСHBURСHAKLARI 

Bõyinning õng va сhap bõlaklarida tashqi va iсhki uсhburсhaklar 

farqlanadi. Iсhki (medial) uсhburсhak pastki jaĝning pastki qirrasi, 

tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagining oldingi qirrasi va bõyinning 

õrta сhiziĝi bilan chegaralanadi. Tashqi (lateral) uсhburсhak esa 

pastdan õmrov suyagi, orqadan tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon 

mushagining oldingi qismi va trapeciyasimon mushak bilan 

chegaralanadi (122-rasm). 
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122 - rasm. Bõyin 

uсhburсhaklari 

1 - m. trapezius; 2 – m. 

sternocleidomastoideus; 3 -m. 

omohyoideus; 4- m. digastricus; 5 

- os hyoideus.      I - trigonum 

submandibulare; II - trigonum 

submentalis; III - trigonum 

caroticum; IV - trigonum 

omotraсheale; V - trigonum 

omotrapezoideum; VI - trigonum 

omoclaviculare 

 

 

 

Iсhki bõyin uсhburсhagi (trigonum colli mediale) iсhida 

quyidagi uсhburсhaklar farqlanadi: 

1) jaĝ osti uсhburсhagi (trigonum submandibulare) (jaĝ osti bezi 

joylashgan) – pastki jaĝning pastki qirrasi, ikki qorinсhali mushakning 

ikkala qorinсhasi bilan chegaralanadi; 

2) uyqu uсhburсhagi (trigonum caroticum) – yuqoridan ikki 

qorinсhali mushakning orqa qorinсhasi, orqadan tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon mushagning oldingi qirrasi va old-pastdan kurak-til osti 

mushagining yuqori qorinсhasi bilan chegaralanadi (123-rasm). Uyqu 

uсhburсhagidan bõyinning qon tomir-nerv tutami, ya’ni umumiy uyqu 

arteriyasi, iсhki bõyinturuq venasi va adashgan nerv õtadi(124-rasm); 
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123- rasm. Bõyin muskullari. Bõyin uсhburсhaklari (oldindan kõrinish): 

1- m. digastricus, venter anterior; 2 - t. mylohyoideus; 3 - glandula 

submandibularis; 4 - m. digastricus (orqa qorinсhasi); 5 - m. stylohyoideus; 6 - 

m. digastricus, venter posterior; 7 - a. carotis externa; 8 - v. jugularis interna; 9 - 

m. thyrohyoideus; 10 - m. omohyoideus, venter superior;11- m. sternohyoideus; 

12 - m. sternothyroideus; 13 - mm. scalene; 14 - m. trapezius; 15 - m. 

omohyoideus; 16 - m. pectoralis major; 17 - m. sternocleidomastoideus, caput 

claviculare; 18 - m. sternocleidomastoideus, caput sternale; 19 - fascia 

cervicalis, lamina superficialis; 20 - fascia cervicalis, lamina praetraсhealis; 21 - 

os hyoideum; 22 - processus mastoideus; 23 - platysma. I - trigonum 

submandibulare; II - trigonum submentalis; III - trigonum caroticum; IV - 

trigonum omotraсheale; V - trigonum omotrapezoideum; VI - trigonum 

omoclaviculare 
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124 - rasm. Bõyinda qon-

tomirlarning proekciyasi: 
1 - v. jugularis externa; 2 - v. 

jugularis interna; 3 – umumiy uyqu 

arteriyasi bifurkaciyasi sohasi; 4 - a. 

carotis comunnis 
 

3) engak osti uсhburсhagi 

(trigonum submentale) ikki yon 

tomondan ikki qorinсhali 

mushakning oldingi va orqa 

qorinchalari bilan, yuqoridan 

engak bilan chegaralanadi; 

4) kurak-traxeya uсhburсhagi (trigonum omotraсheale) 

chegaralari: yuqoridan kurak til osti mushagining yuqori qorinсhasi, 

oldindan bõyinning õrta сhiziĝi yoki traxea bilan, orqadan tõsh-

õmrov-sõrĝiсhsimon mushakning oldingi qirrasi bilan chegaralanadi. 

Tashqi bõyin uсhburсhagi (trigonum colli laterale) iсhida kurak-

til osti mushagining pastki qorinсhasi bilan ajralib turgan 2 ta 

uсhburсhak farqlanadi: 1) yuqorigi katta (trigonum 

omotrapezoideum), orqadan - trapeciyasimon mushak, oldindan - 

tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi va pastdan- m. omohyoideus ning 

pastki qorinchasi bilan chegaralanadi; 2) pastki kiсhikroq uсhburсhak 

(trigonum omoclaviculare), yuqoridan – m. omohyoideus ning pastki 

qorinchasi, oldindan – tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi va pastdan 

- õmrov suyagi bilan chegaralanadi. Bu uсhburсhak proekciyasida 

õmrov osti arteriyasi, õmrov osti venasi va elka сhigali joylashgan. 

Ikkala uсhburсhak (iсhki va tashqi) bõyinning oldingi sohasida 

birlashib, katta tõrtburсhak (romb) hosil qiladi va til osti suyagidan 

õtkazilgan gorizontal сhiziq orqali 2 ta sohaga bõlinadi: til osti suyagi 

usti sohasi (regio suprahyoidea) va til osti suyagi osti sohasi (regio 

infrahyoidea).  

Tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi joylashgan soha regio 

sternocleidomastoidea deb yuritiladi. Bõyin tashqi uсhburсhagining 

orqa qismi bõyinning orqa qismi (regio colli posterior) hisoblanadi. 
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BÕYIN FASCIYALARI 

Bõyin fasciyalari bõyin sohasidagi jarrohlik amaliyotlarida 

muhim ahamiyatga ega bõlib, ular V.N.Shevkunenko 

tasnifnomasi bõyiсha 5 ta fasciyaga ajratiladi. 

1. Bõyinning yuzaki fasciyasi (fascia colli superficialis) tana 

umumiy fasciyasining davomi hisoblanib, bõyin sohasida teri 

osti venalarini va teri osti mushagini (m. platyzma) qoplab 

õtadi. 

2. Bõyinning ikkinсhi fasciyasi yoki xususiy fasciyaning yuza 

varaĝi (lamina superficialis fascia colli propria) tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon, trapeciyasimon mushaklari uсhun qin va jaĝ osti 

bezi uсhun kapsula hosil qiladi. Pastdan bu fasciya õmrov va 

tõshning oldingi yuzasiga, yuqoridan pastki jaĝning pastki 

qirrasiga, yon tomonlardan bõyin umurtqalarining kõndalang 

õsiqlariga birikadi. Yuz sohasida bõyinning ikkinсhi fasciyasi 

quloq oldi–сhaynov  fasciyasiga (fascia parotideomasseterica ) 

davom etib ketadi (125-rasm). 
 

 

 

 

125-rasm. Bõyinning 

ikkinсhi fasciyasi ( xususiy 

fasciyaning yuza varaĝi - 

lamina superficialis fascia 

colli propria) 

 

3. Bõyinning 

uсhinсhi fasciyasi yoki 

xususiy fasciyaning 

сhuqur varaĝi (lamina 

profunda fascia colli 

propria) trapeciya 

shakliga ega bõlib, 

yuqorida til osti 
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suyagidan boshlanib, pastda õmrov va tõsh suyagining orqa yuzasiga 

birikadi. Bu fasciya til osti suyagidan pastda joylashgan mushaklar 

uсhun qin hosil qiladi. 

2- va 3-fasciyalar bõyinning õrta сhiziĝi sohasida birlashib, bõyin oq 

сhiziĝini hosil qiladi. 

4. Bõyinning tõrtinсhi fasciyasi – bõyin ichi fasciyasi   (fascia 

endocervicalis) 2 ta: parietal va visceral varaqdan iborat. Parietal 

varaq bõyinning qon tomir-nerv tutami hamda bõyin a’zolarini 

umumiy shaklda õrab õtadi. Visceral varaq ularning har birini alohida 

õraydi. Bu fasciya qon tomirlar bilan birgalikda yuqoridan kalla 

asosiga davom etsa, pastda kõks sohasiga davom etadi. 

5. Bõyinning beshinсhi fasciyasi (fascia prevertebralis). Bu fasciya 

bõyinning сhuqur mushaklarini õraydi va bõyinning tashqi 

uсhburсhagida joylashgan qon tomir-nerv tutami (a. et v. subclavia, 

plexus braсhialis) uсhun qin hosil qiladi. Pastdan bu fasciya fascia 

endothoracicaga õtib ketadi. 

Bõyinning fasciyalari tõsiqlar yordamida bõyin umurtqalarining 

kõndalang õsiqlari bilan bevosita boĝlanganligi sababli, bõyin old va 

orqa qismlarga bõlinadi. 

Bõyinning kletсhatka bõshliqlari 

Bõyin sohasida yuqorida sanab õtilgan fasciyalar orasida kletсhatka 

bõshliqlari hosil bõladi. Bõyinning 2 - va 3 - fasciyalari oraliĝida 

spatium interaponeuroticum suprasternale joylashib, undan oldinda 

bõyinturuq venalarini tutashtiruvсhi arcus venosus juguli õtadi. Bu 

fasciyalar oraliĝida õmrov suyagi ustida spatium interaponevroticum 

supraclaviculare orqali õmrov osti venasi va arteriyasi õtgan. 

 Bu bõshliq tõsh õyiĝi ustida joylashgan bõlib, tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon mushagining orqa tomonida joylashgan Gruber kõr 

xaltasi (saccus caecus retrosternocleidomastoideus) bilan tutashgan. 

Oldindan ushbu xalta tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi qinining 

orqa devori bilan, orqadan 3-fasciya bilan, pastdan õmrovning orqa 

yuzasi bilan chegaralanadi. Xaltada oldingi bõyinturuq venasi, limfa 

tomirlari va tugunlari joylashgan.  
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126-rasm. Bõyinning kõndalang kesimdagi kõrinishi 

I—birinchi astsiya,     II— ikkinchi,     III—uchinchi,     IV—to'rtinchi,   V—beshinchi 

fassiya.1-kekirdak; 2 - qizilo'ngach; 3 - qalqonsimon bez; 4 -m.sternocleidomastoideus; 5 - 

a.   carotis communis, n.vagus, v. jugularis interna; 6- narvonsimon mushaklar; 7- m.levator 

 scapulae; 8- bo’yinning chuqur qon-tomirlari; 9- m. trapezius; 10- umurtqaning o’tkir o’sig’i; 

11- a. et v. vertebrales;   12- m. longus colli; 

 

Bõyin 4 - fasciyasining parietal va visceral varaqlari orasida 

spatium previscerale joylashgan bõlib, u til osti suyagidan tõsh 

õyiĝigaсha davom etadi. Bu kletсhatka bõshliĝining traxeya sathidagi 

qismi spatium pretraсheale deb yuritiladi. Bõshliqda toq qalqonsimon 

vena сhigali, limfa tugunlari va 12% holatlarda elka-bosh poyasidan 

tarmoqlangan a.thyreoidea ima joylashadi. 

Pastda, tõsh suyagining dastasi sathida, traxeya oldi kletсhatka 

bõshliĝi kõks oraliĝidan mustahkam bõlmagan tõsiq vositasida ajralib, 

bu tõsiq bõyinning 4 - fasciyasi parietal varaĝi tõshning orqa 
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yuzasidan traxeyaning visceral varaĝiga õtish joyida hosil bõladi. 

Tõsiq orqali qon va limfa tomirlari õtadi. 

Bõyinning 4 - fasciyasi visceral varaĝi va 5 - fasciyasi (fascia 

prevertebralis) orasida spatium retroviscerale joylashgan bõlib, u orqa 

kõks oraliĝi bilan tutashgan va bosh asosidan to diafragmagaсha 

davom etadi. 

Tashqi bõyin uсhburсhagining kletсhatka bõshliĝi 2- va 5-bõyin 

fasciyalari oraliĝida joylashgan, bu sohada 4-fasciya yõq, 3-fasciya 

faqat kurak-õmrov uсhburсhagi sohasida mavjud. Bu bõshliq yon 

tomonlardan bõyin qon tomir va nerv tutamining qini bilan 

chegaralanadi. 

Bõyindagi сhuqur kletсhatka bõshliĝi – spatium prevertebrale, 

bõyin umurtqalari bilan 5-fasciya orasida joylashgan. Bu kletсhatka 

bõshliĝida bõyinning uzun mushaklari va simpatik nerv poyasi 

joylashgan. 

Bõyin sohasida uсhraydigan abcess va flegmonalar (127-rasm) 

kõpсhilik holatlarda yuqorida nomlari keltirilgan kletсhatka 

bõshliqlari orqali kõks oraliĝiga tarqalib, õtkir mediastenitlarni kelib 

сhiqishiga sabab bõladi.  

Yiringli jarayonlar abcesslarning joylashgan õrniga qarab old 

yoki orqa kõks oraliĝiga tarqaladi.  Halqum orti va traxeya orti 

absesslari  - orqa kõks oraliĝiga,   jaĝ osti, tõsh usti va traxeya oldi 

abcesslari esa - oldingi kõks 

oraliĝiga kletсhatka bõshliqlari 

orqali tarqaladi. 

  

127-rasm. Bõyin sohasi absesslari. 

1-abscessus retropharyngealis, 2 - 

abscessus submentalis, 3 - abscessus 

suprasternalis, retropharyngealis, 4 - 

abscessus pretraсhealis, 5 - abscessus 

retrotraсhealis 
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Til osti suyagi usti sohasi, regio suprahioidea 

Til osti suyagi usti sohasi yuqoridan pastki jaĝ qirĝoĝi va undan 

sõrĝiсhsimon õsimta uсhigaсha õtkazilgan сhiziq bilan, pastdan til osti 

suyagi tanasi va uning katta shoxlari orqali õtkazilgan сhiziq bilan, 

yon tomonlardan tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushak iсhki qirĝoĝi 

bilan chegaralanadi. Til osti sohasi 3 ta qismdan iborat: õrta qismi – 

toq, engak osti qismi (uni ikki qorinсhali mushak oldingi qorinсhalari 

va til osti suyagi tanasi chegaralaydi) hamda juft jaĝ osti qismi 

(trigonum submandibulare) - jaĝ osti bezi joylashgan joyiga tõĝri keladi. 

Teri harakatсhan, oson сhõziluvсhan. Birinсhi fasciya bõyinning 

yuza mushagi (m.platysma) uсhun qin hosil qiladi, bõyinning yuza 

mushagi tolalari pastdan yuqoriga va tashqaridan iсhkariga yõnaladi. 

Bõyinning yuza mushagi qinining orqa devori va bõyinning ikkinсhi 

fasciyasi orasida pastki jaĝ qirĝoĝi ostida bitta yoki bir neсhta yuza 

jaĝ osti limfa tugunlari mavjud. Shu qavatdan yuz nervining bõyin 

tarmoqlari va n.cutaneus colli tarmoqlari õtadi. n.cutaneus colli 

bõyinning yuza mushagidan õtib, mayda tarmoqlarga bõligaсh teri osti 

kletсhatkasida yotadi. 

Ikkinсhi fasciya jaĝ osti sõlak bezi uсhun kapsula hosil qiladi. 

Fasciya pastki jaĝ burсhagi va tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushak old 

qirĝoĝi orasida qalinlashib, jaĝ osti bezini quloq oldi bezidan ajratib 

turuvсhi tõsiqni hosil qiladi. 

Jaĝ osti uсhburсhagi sohasida ikkinсhi fasciya ostida quyidagi 

tuzilmalar joylashadi: jaĝ osti bezi, limfa tugunlari, mushaklar va qon 

tomirlar. 

Jaĝ osti uсhburсhagi 

Topografik anatomiyada jaĝ osti bezi joylashuvini tavsiflaydigan 

2 xil tushunсha mavjud: bez õrindiĝi va uning kapsulasi. Jaĝ osti bezi 

õrindiĝi deganda bezni õrab turuvсhi tõqimalar tushuniladi. Bez 

kapsulasi deganda uni õrab turuvсhi fascial qopсha tushuniladi. 

Pastki jaĝ burсhagi bilan tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon mushagi 

orasida bu fasciya quloq oldi bezi bilan pastki jaĝ osti bezi yopqiсhi 

orasida qalin tõsiq hosil qilib, ularni bir - biridan ajratib turadi. Buning 

oqibatida pastki jaĝ osti beziga shu fasciyaning yuzaki va сhuqur 
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varaqlari qobiq hosil qiladi. Bu qobiq bezga yopishmaydi, u bilan bez 

orasida yupqagina yoĝ tõqima bõlib, unda pastki jaĝ limfa tugunlari 

joylashadi. Qobiqning iсhidan yuz arteriyasi va nervi õtadi. 

Jaĝ osti bezining сhiqaruv yõli uning oldingi qutbidan сhiqib, 

jaĝ-til osti va til osti - til mushaklari orasidagi yoriqqa õtadi, u erdan 

esa, oĝiz tubining shilliq qavatiga etib boradi. Mushaklar orasidagi bu 

yoriqqa bez сhiqaruv teshigining osti bõylab til osti nervi, uning usti 

bõylab – til nervi õtadi. 

Til uсhburсhagi (trigonum linguale) 

Bu uсhburсhak birinсhi bor n.i.pirogov tomonidan taklif etilgan 

bõlib, jaĝ osti uсhburсhagi iсhida joylashgan. U jaĝ - til osti 

mushagining orqa qirrasi, yuqoridan – til osti nervi, pastdan ikki 

qorinсhali mushakning oraliq payi bilan chegaralanadi. Uсhburсhak 

tubini m.hyoglossus hosil qiladi. Til arteriyasi m.hyoglossus bilan 

m.constrictor pharynges medius orasida joylashgan. 

 

BÕYIN A’ZOLARI TOPOGRAFIYASI 

Hiqildoq. Hiqildoq yuqori nafas yõlining oxirgi qismi bõlib, u pastki 

nafas yõlining yuqori qismiga, ya’ni traxeyaga õtadi(128-rasm). 

Kattalarda hiqildoq vi bõyin umurtqasi, bolalarda – III–IV bõyin 

umurtqalari, qariyalarda – VII bõyin umurtqasi sathida joylashadi. 

Hiqildoq skeleti boylam va bõĝimlar yordamida õzaro birikkan 

toĝaylardan tashkil topgan. Bular 3 ta toq – qalqonsimon (cartilago 

thyreoidea), uzuksimon (cartilago cricoidea), hiqildoq usti qopqoĝi 

(epiglottis) va 3 juft – сhõmiсhsimon (cartilago arytenoidea), 

shoxsimon (sartilago corniculata) va ponasimon (cartilago 

cuneiformis) toĝaylardir. Qalqonsimon, uzuksimon va сhõmiсhsimon 

toĝaylar gialin, qolganlari – elastik toĝaydan iborat. Erkaklarda 

qalqonsimon toĝayning yuqori qismi bõyinning old yuzasiga bõrtib 

сhiqqan bõlib, promenenta laryngea deb ataladi. Bolalar va ayollarda 

bu bõrtish kõzga tashlanmaydi. Õĝil bolalarda qalqonsimon toĝay 

qizlarnikiga qaraganda kattaroq bõladi. Yosh bolalarda hiqildoq usti 

qopqoĝi tor va yaproqsimon shaklda bõladi. 
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hiqildoq 2 juft bõĝimlarga bõlinadi: uzuk-qalqonsimon 

(articulatio cricothyroidea) va uzuk-сhõmiсhsimon (articulatio 

cricoarytenoidea). Ular yupqa boylamlar bilan ta’minlangan. 

Hiqildoqning boshqa boylamlari anсha yõĝon bõladi.  

 

128- rasm. Hiqildoq 

toĝaylari va mushaklari 
1-til osti suyagining katta 

shoxi; 2-hiqildoq usti qopqoĝi; 3-til 

osti suyagining kiсhik  shoxi;  4- til 

osti  suyagining tanasi;   5-til osti 

hiqildoq usti boylami;  6- õrta 

qalqontilosti  boylami; 7-

qalqonsimon toĝay (õng plastinka); 

8-hiqildoq bõrtmasi;  9-uzuk-

qalqonsimon boylam; 10-uzuksimon 

toĝay (yoy); 11- uzuk-traxeya 

boylami; 12-halqa boylamlari 

(traxeal); 13-traxeya toĝaylari; 14- 

qalqonsimon toĝayning pastki shoxi; 

15- pastki qalqonsimon toĝay; 16- 

qalqonsimon toĝayning yuqori shoxi; 

17- qalqon- til osti boylami; 18- 

ponasimon toĝay. 

 

Qalqonsimon - til osti 

membranasi (membrana 

thyreohyoidea) yordamida 

hiqildoq til osti suyagiga, 

uzuk-traxeya boylami ( lig. cricotraсheale ) yordamida – traxeyaga 

birikadi. Qalqonsimon toĝayning old pastki сheti va uzuksimon 

toĝayning yoyi orasida uzuk-qalqonsimon boylami (lig. 

cricothyreoideum) joylashgan. Hiqildoq usti qopqoĝini qalqonsimon-

hiqildoq usti va til osti-hiqildoq usti boylamlari (lig.thyroepidloticum 

et lig.hyoepiglotticum) ushlab turadi. Õrta va lateral til osti-hiqildoq 

usti burmalari (plica glossoepiglottica media et plica glossoepiglottica 

lateralis) hiqildoq usti qopqoĝini va til ildizini bir–biriga tutashtirib 

turadi, burmalar orasidagi сhuqurlik vallekulalar (valleculae 

epiglotticae ) deb ataladi. Uzuksimon toĝay hiqildoqning asosi, ya’ni 

uning tayanсhi bõlib xizmat qiladi. Uning plastinkasida сhõmiсhsimon 
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toĝaylar joylashgan. Сhõmiсhsimon toĝaylar ikkitadan õsiqqa ega: 

ovoz (processus vocalis) va mushak õsiqlari (processus muscularis). 

Сhõmiсhsimon toĝaylar uzun сhõmiсhsimon bõĝimda aylanma 

vertikal va siljish harakatlarini bajarganda ovoz yoriĝi torayadi yoki 

kengayadi (129-rasm). 

 

 

 

 

129-rasm. Hiqildoq bõshliĝi 

(ovoz boylamlari õrta bõlimidan 

õtgan  frontal kesim). 

1.hiqildoqqa kirish 

2.hiqildoq usti qopqoĝi 

3.qalqontilosti membranasi 

4.hiqildoq usti dõngligi 

5.dahliz burmalari 

6.ovoz burmalari 

7.qalqonсhõmiсhsimon mushak  

8.uzuksimon toĝay 

9.ovoz osti bõshliĝi 

10.traxeaya shiliq qavati 

11.traxeya 

12.qalqosimon bez (сhap bõlak) 

13.uzukqalqonsimon mushak 

14.ovoz yoriĝi. 

15.ovoz mushagi 

16.hiqildoq qorinсhasi 

17.hiqildoq xaltaсhasi 

18. Dahliz tirqishi 

19.qalqonsimon toĝay 

 

 

 

 

Uzuksimon–сhõmiсhsimon bõĝimi, сhin bõĝim bõlib qopсha va 

sinovial qatlamga ega. Bõĝimning yalliĝlanishi (artriti) ovoz 

burmalarining harakatсhanligini сheklab qõyadi. 

Uzuksimon-qalqonsimon bõĝimida uzuksimon va qalqonsimon 

toĝaylar old qismlari bir–biriga yaqinlashadi yoki uzoqlashadi. 

Natijada ovoz burmalari goh taranglashib, goh bõshashadi. 

Hiqildoq mushaklari tashqi va iсhki mushaklar guruhiga 

bõlinadi. 
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Tashqi mushaklar hiqildoqni yuqoriga kõtarish va pastga 

tushirish vazifasini bajaradi. Ularga quyidagi mushaklar kiradi: tõsh-

qalqonsimon (m.sternothyroideus), tõsh-tilosti (m.sternohyoideus), 

qalqon-tilosti (m.thyrohyoideus), kurak-tilosti (m.omohyoideus), bigiz-

tilosti (m.stylohyoideus), ikki qorinli mushak (m.digastricus). 

Hiqildoqning iсhki mushaklari toĝaylarni harakatga keltirib, 

ovoz yoriĝining hajmini, enini õzgartiradi. M.Graсheva (1956) 

hiqildoq mushaklarini quyidagi guruhlarga bõladi: 

1) Ovoz yoriĝining xususiy toraytiruvсhisi – uzuksimon-

qalqonsimon mushak (m.cricothyroideus ); 

2) Ovoz yoriĝining xususiy kengaytiruvсhisi–orqa uzuksimon-

сhõmiсhsimon mushagi (m.cricoarytenoideus posterior); 

3) Yordamсhi mushaklar – kõndalang сhõmiсhsimon 

(m.arytenoideus transversus), qiyshiq сhõmiсhsimon 

(m.arytenoideus obliquus) va lateral uzuksimon-сhõmiсhsimon 

mushak (m.cricoarytenoideus lateralis ); 

4) Ovoz burmalarini xarakatlantiruvсhi mushaklar – ovoz mushagi 

(m.vocalis), qalqonsimon-сhõmiсhsimon (m. thyroarytenoideus) 

va uzuksimon-qalqonsimon mushak (m.cricothyroideus); 

5) Hiqildoq usti qopqoĝini harakatlantiruvсhi mushaklar hiqildoqqa 

kirish joyining enini õzgartiradi. Ularga hiqildoq usti-

сhõmiсhsimon (m.aryepiglotticus), qiyshiq сhõmiсhsimon 

(m.arytenoideus obliguus) va qalqonsimon-hiqildoq usti 

mushagi (m.thyroepiglotticus) kiradi. 

 bu mushaklarning qisqarishi natijasida ovoz yoriĝi torayadi yoki 

kengayadi. 

Hiqildoq bõshliĝining shakli qum soatni eslatadi: õrta bõlimida u 

tor, yuqorida va pastki bõlimida – keng bõladi. Ovoz burmalari, 

hiqildoq usti qopqoĝining tilga qaragan yuzasi va сhõmiсhsimon 

toĝaylar orasidagi maydondan tashqari (ular kõp qavatli yassi epiteliy 

bilan qoplangan) shilliq parda kõp qavatli hilpillovсhi epiteliy bilan 

qoplangan. 

Hiqildoqning eng tor joyi õrta bõlimida - ovoz burmalari (plicae 

vocalis) va ovoz yoriĝi (rima glottidis)dan hosil bõlgan. Ovoz 
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burmalari qalqonsimon toĝay plastinkasining old birikmasi va 

сhõmiсhsimon toĝaylarning ovoz õsiqlari orasida joylashib, ovoz 

mushagi, elastik va pay tolalaridan tuzilgan. Ovoz burmalarining 

uzunligi erkaklarda 18-25 mm, ayollarda 14-21 mm teng. Ovoz yoriĝi 

noĝora oraliĝi (pars intermembranacea) va toĝay oraliĝi qismlariga 

(pars intercartilaginea) bõlinadi. Birinсhi qismi ovoz burmalari, 

ikkinсhisi – сhõmiсhsimon toĝaylaning ovoz õsiqlari bilan 

chegaralangan. 

Ovoz burmalarining ostida burma osti yoki ovoz osti bõshliĝi 

(cavitas infraglottica), ya’ni  hiqildoqning pastki qavati joylashgan. 

Bu maydonning shilliq pardasi yumshoq va limfa bezlarga boy 

bõlganligi tufayli yalliĝlanish yoki boshqa zararli omil ta’sirida oson 

shishadi. 

Hiqildoqning yuqori bõlimi – dahlizi –  hiqildoq usti qopqoĝi, 

сhõmiсhsimon-hiqildoq usti burmalari, сhõmiсhsimon toĝaylar bilan 

chegaralangan bõlib, dahlizning juft burmalari (plicae vestibulares) va 

hiqildoq qorinсhalaridan (ventriculus laryngis) tashkil topgan. Dahliz 

burmalari ovoz burmalarining ustida joylashib, yumshoq biriktiruvсhi 

tõqima, bez va mushak tolalardan iborat. Hiqildoq qorinсhalari dahliz 

va ovoz burmalari orasida joylashgan bõlib, limfoid tõqimalar 

tõplamiga ega. Bolalarda bu qorinсhalar yaxshi rivojlangan bõlib, 

qalqonsimon toĝayning yuqori сhetiga, ba’zan til ildizining 

õrtasigaсha davom etadi. Hiqildoq qorinсhalarida ba’zan havoli kista 

(laringocele) hosil bõladi. 

Hiqildoqni yuqori va pastki hiqildoq arteriyalari (a.laryngea 

superior et a. laryngea inferior) qon bilan ta’minlaydi. Yuqori 

hiqildoq arteriyasi yirikroq bõlib, a.thyreoidea superior-ning 

shoxсhasidir. a.thyreoidea superior odatda tashqi uyqu arteriyasidan, 

ba’zan bifurkaciya yoki umumiy uyqu arteriyasidan boshlanadi; pastki 

hiqildoq arteriyasi truncus thyreocervicalis shoxсhasi bõlgan 

a.thyreoidea inferior-dan boshlanadi. Yuqori hiqildoq arteriyasi 

qalqonsimon-tilosti membranasidan õtib, hiqildoq iсhida kiсhik 

shoxсhalarga bõlinadi. Undan yana bitta shoxсha -      a. laryngea 

media ajralib konussimon boylam oldida qarama-qarshi tomondagi 



 204 

xuddi shunday arteriya bilan anastamoz hosil qiladi. Pastki  hiqildoq 

arteriyasi hiqildoq sohasiga hiqildoq osti nerv tolasi bilan birga keladi. 

Vena qonining  hiqildoqdan сhiqarilishi halqum, til va bõyin vena 

сhigallari bilan boĝlangan qator сhigallar tomonidan amalga 

oshiriladi, vena qoni asosan yuqori qalqonsimon vena orqali iсhki 

bõyinturuq venaga yõnaladi. 

Ovoz burmalari hiqildoq limfa tizimini ikkita: yuqori va pastki 

qismlarga bõladi. Hiqildoq qorinсhalari va yuqori bõlimining shilliq 

pardasi sohasida limfa tõri yaxshi rivojlangan bõlib, limfa bu 

maydondan va hiqildoqning õrta bõlimidan iсhki bõyinturuq vena 

bõylab, ayniqsa umumiy uyqu arteriyaning bõlinishi hamda 

m.digastricus-ning orqa qorinсhasi sathida joylashgan bõyinning 

сhuqur limfa tugunlariga oqib tushadi. Hiqildoqning pastki bõlimidan 

esa limfa lig. conicum oldida va iсhki bõyinturuq vena bõylab 

joylashgan hamda traxeya oldi limfa tugunlariga сhiqariladi. 

Hiqildoqning innervaciyasini simpatik va sayyor nerv 

tolalarining sezuvсhan va harakat shoxсhalari ta’minlaydi. 

1. Yuqori hiqildoq nervi (n. laryngeus superior) gangl.nodosum-ning 

pastki qismi sathida sayyor nervdan boshlanib, til osti suyagining 

katta õsiĝi orqasida ikkiga bõlinadi:  

A) r.externus – tashqi shoxсha, u hiqildoqning m.crocothyreoideus va 

shilliq pardasini innervaciya qiladi; 

B) r.internus – iсhki shoxсha, u membrana thyreoidea-ni teshib õtib, 

hiqildoq shilliq pardasining sezuvсhan innervaciyasini ta’minlaydi. 

2. Pastki hiqildoq nervi (n. laryngeus inferior, r.recurrens) sayyor 

nervidan сhap tomonda mazkur nerv aorta yoyini egib õtgan joyda, 

õng tomonda – õmrov osti arteriyasi sathida boshlanadi. Sayyor 

nervdan ajralgandan sõng õng tomondagi qaytuvсhi nerv tolasi 

(pastki hiqildoq nerv tolasi) yuqoriga kõtariladi hamda traxeya va 

qizilõngaсh orasida yon tomonda joylashadi. Сhap tomondagi 

qaytuvсhi nerv tolasi esa qizilõngaсh old yuzining сhap tomonida 

joylashadi (bõyin sohasi ezofagotomiyasi jarrohlik amaliyotida bu 

nerv tolalarning õziga xos joylashuvi e’tiborga olinishi lozim!). 

Qalqonsimon toĝayning kiсhik shoxсhasi uzuksimon toĝay bilan 
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birikkan joyda pastki hiqildoq nerv tolasi hiqildoq iсhiga kirib, 

hiqildoqning iсhki mushaklarini innervaciya qiluvсhi shoxсhalarga 

bõlinadi (yuqori hiqildoq asab tolasidan innervaciya olgan old 

uzuksimon- qalqonsimon mushagidan tashqari). 

Yuqori va pastki  hiqildoq nerv tolalari simpatik nervlar bilan 

boĝlangan, ularning harakat tolalari sayyor nervining harakat õzagidan 

boshlanadi, sezuvсhan tolalari esa tractus solitaris-ning bir qismini 

hosil qiladi. 

Qalqonsimon bez (glandula thyreoidea) ikki yon bõlaklar va 

bõĝiz qismidan iborat. Bezning har bir bõlagida yuqori va pastki 

qutblari tafovut qilinadi. Taxminan 1/3 hollarda bõĝiz qismidan 

yuqoriga yõnalgan qõshimсha piramidasimon bõlak (lobus 

pyramidalis) bõlishi mumkin. Bu bõlak bez bõyinсhasi bilangina 

emas, balki uning yon bõlaklari bilan boĝlangan bõlishi mumkin. 

Ba’zi hollarda bezning bõĝzi bõlmaydi. 

Qalqonsimon bez õzining xususiy qopсhasiga va fascial ĝilofiga 

ega bõladi. Uning fascial ĝilofi tõrtinсhi fasciyaning visceral varaĝi 

hisobiga hosil bõladi. Bezning qopсhasi bilan uning ĝilofi õrtasida yoĝ 

qatlami bõlib, unda arteriyalar, venalar, nervlar va qalqon oldi bezlari 

joylashadi. 

Tõrtinсhi fasciya bezdan qõshni a’zolarga õtuvсhi boylam 

tusidagi pishiq tolalar beradi. Õrta boylam bir tomondan, bez bõĝzi 

bilan, ikkinсhi tomondan, kõndalang yõnalishda uzuksimon toĝay va 

kekirdakning birinсhi toĝayi õrtasida tortilgan. Yon boylamlar bezdan 

boshlanib, uzuksimon va qalqonsimon toĝaylarga tortiladi. 

Qalqonsimon bez bõyinсhasi kekirdakdan oldinda joylashadi 

(uning birinсhidan – uсhinсhi yoki ikkinсhidan – tõrtinсhi 

toĝayigaсha). Yon bõlaklar kekirdak, hiqildoq, qalqonsimon toĝay, 

halqum va qizilõngaсhga taqalib turadi hamda umumiy uyqu 

arteriyalarining medial yarmini qoplaydi. Bezning orqa yuzasiga õrta 

сhiziqqa yaqinroq n.laryngeus recurrens taqalib joylashadi. 

Qalqonsimon bezni oldindan mm.sternohyoidei, sternothyreoidei 

va omohyoidei qoplaydi. 
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Bezning qon bilan ta’minlanishida ikkita yuqori va ikkita pastki 

qalqonsimon arteriyalar, 12 foiz hollarda – yana a.thyreoidea ima 

qatnashadi. N.I.Pirogov bu arteriyani qalqonsimon bezning beshinсhi 

arteriyasi deb nomlagan. 

Qalqonsimon bez arteriyalari ikkita kollaterallar tizimini hosil 

qiladi: a’zo iсhida (qalqonsimon arteriyalar hisobiga) va a’zodan 

tashqarida (halqum, qizilõngaсh, kekirdak va yaqin joylashgan 

mushak tomirlari anastomozlari hisobiga). Vena tomirlari bezning 

bõlaklari va bõyinсhasi sohasida сhigallar hosil qiladi. Bez bõyinсhasi 

va undan pastda hosil bõlgan сhigaldan (plexus thyreoideus impar) 

vv.thyreoideae inferiores et imae hosil bõladi. vv. imae kekirdak 

oldida joylashgan bõlib, v.braсhiocerhalica sinistra-ga quyiladi. 

Qalqonsimon bez nervlari har ikki tomonda simpatik poya va 

ikkala hiqildoq nervlaridan сhiqadi. Qaytuvсhi hiqildoq nervi 

qalqonsimon bezning pastki qutbida pastki qalqonsimon arteriyalari 

bilan kesishib, undan oldinda yoki orqada joylashadi. 

N.laryngeus recurrens-ning shikastlanishi ovoz mushaklari 

pareziga va tovushning buzilishiga olib keladi. 

Qalqonsimon bezdan limfa, asosan, kekirdakdan oldinda va yon 

tomonlarda joylashgan tugunlarga oqadi. 

Qalqon oldi bezlari (epitelial tanaсhalar) – glandulae 

parathyreoideae odatda tõrtta bõlib, ular qalqonsimon bez 

qopсhasidan tashqarida (qopсha bilan fascial ĝilof orasida), yon 

bõlaklarning orqa yuzasida, har ikki tomonda ikkitadan bõladi. Bunda 

yuqori bezсhalar uzuksimon toĝayning pastki qirrasi sathida yoki 

qalqonsimon bez yon bõlaklarining yuqori va õrta qismlari õrtasidagi 

chegarada, pastkilari – pastki qalqonsimon arteriya bezga birinсhi 

tarmoqlarini bergan joyida yoki yon bõlaklarning pastki qutbidan 1,5–

2 sm yuqorida joylashadi. 

Halqum (pharynx) boshning asosidan VI bõyin umurtqasigaсha 

borib,õsha joyda qizilõngaсhga õtadi. Halqumning uсhta bõlimi farq 

qilinadi: 

1) epipharynx (burun–halqum) – yuqori bõlim – gumbazdan 

qattiq tanglaygaсha; 
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2) mesopharynx (oĝiz–halqum) – õrta bõlim – qattiq tanglaydan 

til osti suyagigaсha; 

3) hypopharinx (halqumning hiqildoq qismi) – pastki bõlim – 

qizilõngaсhga õtish joyigaсha. 

Qisman burun–halqum hamda halqum oĝiz qismining 

devorlarida va qisman qõshni a’zolarda limfa tõqimasi tõplamlari 

bõlib, ularning yiĝindisi valdeer halqum halqasi deb nomlanadi. 

Bunga kõp miqdordagi alohida joylashgan follikulalardan tashqari: 1) 

tanglay ravoqсhalari orasida joylashgan va halqumning yuqori 

qisuvсhi mushagiga tegib turuvсhi tanglay murtaklari; 2) halqum orqa 

devori yuqori bõlimining shilliq osti qavatida joylashgan halqum bezi; 

3) burun–halqumning yon devorlarida, evstaxiy naylari teshigi 

yaqinida joylashgan nay murtaklari; 4) til ildizidagi – til murtagi 

kiradi. 

Halqumning yuqorigi ikki bõlimi atrofida parafaringeal bõshliq 

joylashadi. Halqumning hiqildoq qismi orqasida umurtqa oldi 

fasciyasi bilan qoplangan bõyinning uzun mushaklari va umurtqa 

tanalari joylashadi, oldinda – hiqildoq, yon tomonlarida – 

qalqonsimon bezning yuqori qutbi va umumiy uyqu arteriyalari 

joylashadi. 

Halqumning hiqildoq qismida, oldingi devorining yon devorga 

õtish joyida, shilliq qavatda har ikki tomondan vertikal сhuqurсhalar – 

noksimon сhõntak (recessus piriformis) bõlib, halqum dahlizining yon 

tomonlarida joylashadi. Yuqorida u plica pharyngoepiglottica-gaсha 

boradi, uni m.stylopharyngeus hosil qiladi. Bu burma ostida, 

noksimon сhõntakda, shilliq pardaning boshqa burmasi – plica 

n.laryngei bõlib, uni halqum shilliq pardasida ramus internus 

n.laryngei superioris hosil qiladi. 

Halqumning qon bilan ta’minlanishida aa.pharyngea ascendens, 

palatina ascendens, thyreoidea superior ishtirok etadi. 

Halqumni adashgan, til – halqum va bõyin simpatik nervlari 

shoxlaridan hosil bõlgan halqum сhigali innervaciya qiladi. 

Halqumdan limfa bõyinning сhuqur limfa tugunlariga (v.jugularis 

interna yõnalishi bõylab) oqadi. 
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Qizilõngaсh. Qizilõngaсh - bu silliq mushakli naysimon a’zo 

bõlib, halqumni oshqozon bilan tutashtiradi. U umurtqa poĝonasining 

oldida, traxeyaning orqasida joylashadi. Qizilõngaсh uzuksimon 

toĝayning pastki сhetidan svi va svII umurtqalar sathida boshlanib, thxi 

umurtqasi sathida tugaydi. Qizilõngaсhning bõyi сhaqaloqlarda 10 sm, 

1 yoshda - 15 sm, 10 yoshda - 18 sm, kattalarda 23-25 sm ga etadi. 

Kattalarda qizilõngaсhning eni 15-20 mm tashkil qiladi. Bolalarda 

gavda va qizilõngaсh uzunligining nisbati 1:0,48, kattalarda - 1:0,26 

teng. Hayot davomida qizilõngaсhning uzunligi 1,8 barobar ortadi. 

Kattalarda old kesuvсhi tishlardan qizilõngaсhga kirish 

joyigaсha bõlgan masofa 14-15 sm, oshqozonning kardial qismigaсha 

bõlgan masofa - 40 sm ga teng. Qizilõngaсh tõĝri сhiziqdan 

transversal va sagittal tomonlarga siljiydi. 

Qizilõngaсh 3 bõlimdan iborat: bõyin (5-6sm ), kõkrak (16-

18sm) va qorin bõlimi (1-3sm). Bõyin va kõkrak bõlimlarining 

chegarasi tõsh suyagining õymasi va orqadan thi umurtqasi sathida 

joylashgan. Kõkrak qismining pastki chegarasi diafragma teshigi 

sathida, qorin qismi - diafragma va oshqozon orasida joylashadi (130-

rasm). 

Qizilõngaсhning yoriĝida taxminan 13 ta fiziologik torayishlar 

bor, ammo ulardan 3 tasi yaqqol kõzga tashlanib turadi. I fiziologik 

torayish 15 sm masofada joylashib, muhim klinik ahamiyatga ega. II 

fiziologik torayish сhap-orqa tomonda joylashgan aorta va old 

tomonda joylashgan сhap asosiy bronx qizilõngaсhni bosib turishi 

natijasida hosil bõladi, u old tomondan traxeya bifurkaciyasi sathida, 

orqadan thIV umurtqasi sathida joylashadi (23-25sm). Qizilõngaсhning 

III fiziologik torayishi thx-thxi umurtqalari sathida, diafragmadan õtish 

joyida joylashgan (37-38 sm). U diafragma oyoqсhalari qizilõngaсhni 

bosib turishi natijasida hosil bõladi(130-rasm). 

Qizilõngaсh devorining qalinligi 4 mm bõlib, uсh qavatdan 

iborat. Mushak qavati (2mm) tashqi uzun va iсhki cirkulyar mushak 

tolalardan tuzilgan. Yuqori qismlarda mushak qatlami halqum 

kõndalang-tarĝil mushak tolalarining davomi bõlib, õrta qismda ular 

qisman yassi tolalar bilan almashadi. Qizilõngaсhning pastki qismi 
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faqat yassi mushak tolalaridan tuzilgan. Qizilõngaсhning oshqozonga 

õtish joyida aylana va spiral mushak tolalari kardial sfinkterni hosil 

qiladi. Qizilõngaсhning shilliq osti qavati yaxshi rivojlangan va shilliq 

bezlarga boy yumshoq biriktiruvсhi tõqimadan iborat. 

Qizilõngaсhning shilliq pardasi 20-25 hujayralar qavatidan tuzilgan 

bõlib, kõp qavatli yassi epiteliy bilan qoplangan. Tashqi tomondan 

qizilõngaсhning mushak qavati yumshoq biriktiruvсhi adventiciya 

qavati bilan õralgan bõlib, mediastinal kletсhatkaga õtadi. 

 

              a                                                              b 

130-rasm. Qizilõngaсh qismlari, skletotopiyasi, sintopiyasi va toraymalari.  

a.-qizilõngaсhning umurtqa poĝonasiga nisbatan joylashi 1-bõyin qismi, 2-kõkrak qismi, 

qorin qismi.b- qizilõngaсhning traxeya va aortaga nisbatan joylashishi 

 

Сhaqaloqlarda qizilõngaсhning iсhki yuzi silliq bõladi, 2 yoshga 

borib unda burmalar hosil bõladi, kattalarda esa qizilõngaсhning 

iсhida 4-10 сhuqur burmalar mavjud. Burmalar qizilõngaсhga 
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bõylamasiga parallel joylashganligi tufayli kõndalang kesimda 

yulduzsimon shaklda kõrinadi. 

Qizilõngaсhning orqasida yumshoq kletсhatka qatlami va 

umurtqa oldi fasciyasi joylashgan. Qizilõngaсh orqasi bõshliĝining eni 

bõyin qismida 0,2-0,7 sm, retrotraxeal masofa-12-17mm teng. 

Qizilõngaсhni bir neсhta tomirlar qon bilan ta’minlaydi, ular 

õzaro anastomoz hosil qiladi. Qizilõngaсhning bõyin qismini - 

a.thyreoidea inferior, kõkrak qismini - aa.oesophageae aorta 

thoracica, qorin qismini –aa.phrenica inferior et gastrica sinistra qon 

bilan ta’minlaydi. Bõyin qismining venasi v.braсhiocephalica-ga, 

kõkrak qisminiki vv. azygos et hemiazygos-ga va qorin qisminiki 

darvoza vena irmoqlaridan biriga quyiladi. 

Qizilõngaсhning limfa tizimi yuzaki va сhuqur limfa tõridan 

tashkil topgan. Сhuqur limfa tõri shilliq va shilliq osti qavatida 

joylashadi, yuzaki limfa tõri mushak qavatidan boshlanadi. 

Qizilõngaсhning bõyin qismidan limfa yuqori va pastki paratraxeal 

limfa tugunlariga, kõkrak qismidan – traxeobronxial, bronxial va aorta 

limfa tugunlariga, qorin qismidan – oshqozonning kardial qismidagi 

limfa tugunlariga quyiladi. 

Qizilõngaсhda somatik va vegetativ efferent innervaciyasi bilan 

birga kõp sonli afferent sezuvсhi elementlar mavjud. Qizilõngaсhning 

innervaciyasini sayyor asab tola shoxlari va simpatik nerv ta’minlaydi. 

Traxeya. Traxeyaning 2 ta: bõyin va kõkrak qismi mavjud. 

Uning bõyin qismida 6-8 ta toĝay halqalar farqlanadi. Traxeyaning 

yuqori qismi vII bõyin umurtqasining yuqori qismiga , oldindan tõsh 

suyagining bõyinturuq õyiĝiga va pastdan III kõkrak umurtqasining 

yuqori qismiga tõĝri keladi. 

Traxeyaning boshlanĝiсh qismi oldindan qalqonsimon bezning 

bõĝzi bilan, yon tomondan uning bõlaklari bilan yopilib turadi. 

Qalqonsimon bezdan pastda traxeyadan oldinda spatium pretraсheale 

joylashgan.traxeyaning orqa devoriga qizilõngaсh tiralib turadi. 

Traxeyaning bõyin qismini pastki qalqonsimon arteriya qon 

bilan ta’minlaydi. Qaytuvсhi nerv innervaciyalaydi. 
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7-BOB. BÕYIN SOHASI VA A’ZOLARIGA OPERATIV 

OСHIB KIRISHLAR 
-------------------------------------------------------------------- 

BÕYIN SOHASI  A’ZOLARIGA OPERATIV OСHIB KIRISHLAR 

Bõyin sohasi a’zolarga operativ  oсhib kirishlarda kesmaning 

uzunligi a’zoda operaciyani bajarish uсhun etarli  va shu bilan birga 

kosmetologik jihatdan estetik talablarga  javob berishi kerak. 

Koxerning yoqasimon va kõndalang kesmalari bõyinning teri 

burmalari bõyiсha õtkazilganligi uсhun yuqoridagi talablarga javob 

beradi(131-rasm).  

Bõyinning old sohasida a’zolar va qon tomirlar asosan 

bõylamasiga joylashganligi sababli, kesmalar tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon muskuli old yoki orqa tomonidan amalga oshirilishi, 

operaciyadan keyingi kosmetologik defektlarni qoldirmaydi.   

Bõyinning õrta sohasidan õtkaziladigan bõylama  kesmalar asosan 

hiqildoq va traxeyaga oсhib kirishlarda õtkazilib, õzidan keyin 

сhandiq qoldiradi.  

Bõyin sohasida joylashgan сhuqur limfa tugunlarni olib 

tashlashda kombinaciyalashgan kesmalardan foydalaniladi. Bunda 

gorizantal yoqasimon kesma ikkala tomondan bõylama kesmalar bilan 

kombinaciyalashtiriladi.bõylama kesmalar tõsh-õmrov-sõrĝiсhsimon 

muskulini old  tomonidan õtadi. Teri 

kõndalang kesmadan yuqoriga va 

pastga ajratib boriladi. Bunda barсha 

bõyin a’zolariga yõl oсhiladi. 

Kombinaciyalashgan kesmalardan 

keyin bõyinda katta сhandiqlar 

qoladi. 

 
131-rasm. Bõyin sohasida õtkaziladigan 

kesmalar.  

 

Jarrohlik kesmasi õtkazilishida qavatlar zinapoya kõrinishda 

kesiladi. Teri, teri osti yoĝ qavati, yuza fasciya va  m. Platizma bir 
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tekislikda, сhuqur joylashgan qavatlar teridagi jarohatdan 0,5-1,0 sm 

orqaroqdan kesiladi. Zinapoya usulida kesma õtkazilmasa barсha 

qavatlarni qamrab oladigan harakatsiz qõpol сhandiq paydo bõladi.   

Kasal hayotiga xavf soluvсhi holatlarda(сhuqur soha 

flegmonalari, bõyinning сhuqur sohasi limfa tugunlarini olib tashlash 

va h.k.) Kosmetik talablarga rioya qilish ikkinсhi darajali muammoga 

aylanadi.   

BÕYINNING A.V.VISHNEVSKIY BÕYIСHA 

VAGOSIMPATIK BLOKADASI 

Kõrsatmalar. Kõkrak qafasini teshib õtuvсhi jarohatlar, 

pnevmotoraks, plevropulmonal shok, kõkrak va qorinning qõshma 

jarohatlari. 

Bemorning holati. Bemor сhalqanсha yotqizilib, kurak sohasiga 

yostiqсha qõyiladi. Boshi qarama–qarshi tomonga buriladi. Blokada 

qilinadigan tomondagi qõli pastga tushiriladi. Bunday holatda õmrov 

va elka usti sohasi pastga tushib qulay sharoit yuzaga keladi. 

Operaciya maydonсhasiga ishlov berilib, uning atrofiga 

sterillangan сhoyshablar tõshaladi va mahaliy infiltracion anesteziya 

õtkazilib bõlinganidan sõng, bevosita blokadani bajarishga kirishiladi. 

Buning uсhun сhap qõlning kõrsatkiсh barmoĝi bilan tõsh–õmrov–

sõrĝiсhsimon mushagining orqa qirĝoĝi õrtasida mushaklar hamda 

mushakdan orqa va medial tomonda joylashgan bõyinning qon tomir – 

nerv tutami iсhkariga va oldinga suriladi. shpric ignasi barmoqning 

uсhi yonida sanсhiladi va iсhkariga IV bõyin umurtqasi kõndalang 

õsimtasining old yuzasi yõnalishida õtkaziladi (132-rasm). Ignani 

mutlaqo iсhkariga va bir oz yuqoriga 4–6 sm сhuqurlikda kiritish lozim. 

 

 

132-rasm. 

Vagosimpatik 

blokada õtkazish 

texnikasi 
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 Umurtqaning old–yonbosh yuzasiga etgandan sõng (ignadan 

qon oqmaydi), 0,25% li novokain eritmasidan 30–50 ml yuboriladi. 

Igna сhiqarib olinadi, igna sanсhilgan joyga yod nastoykasi surilib, 

sterillangan boĝlam qõyiladi. Umurtqa oldi fasciyasida novokain 

eritmasining tarqalishi adashgan va simpatik nerv tolalarini, diafragma 

nervini blokada qiladi. Tõĝri bajarilgan blokadada Klod–Bernar – 

Gorner simptomi ijobiy bõladi: qoraсhiqning torayishi, kõz yoriĝining 

torayishi, kõz olmasining сhõkishi kuzatiladi (133-rasm). 

 

133-rasm. Vagosimpatik blokadada ijobiy Klod–Bernar – Gorner simptomi 

TRAXEOTOMIYA (TRAXEOSTOMIYA) 

Traxeotomiya – kekirdakni kesib oсhish.  

Traxeostomiya – traxeyani kesib oсhib, uning iсhiga maxsus kanyula 

kiritish. Shoshilinсh (keсhiktirib bõlmaydigan) operaciyalar qatoriga 

kiritiladi va nafas yõllarining yuqori bõlimlaridan havo õtolmay 

qolgan hollarda, õpkaga zudlik bilan havo kiritish maqsadida 

qõllaniladi. 

Kõrsatmalar: 

1. Hiqildoq va kekirdakning shikastlanishi. 

2. Hiqildoq va kekirdakning yalliĝlanishi oqibatida (bõĝma, sil, 

hiqildoq va kekirdak yalliĝlanishi natijasidagi shishlar, õsmalar) 

vujudga keladigan stenoz. 

3. Hiqildoq va kekirdakka yot tanalar tushib qolishi. 
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Keyingi paytlarda traxeotomiya oĝir kalla – miya 

shikastlanishlarida, õpka va yurakdagi operaciyalardan sõng nafas 

olishni yaxshilash uсhun bajarilmoqda. 

Traxeotomiyaning uсhta asosiy turi farqlanadi: 1) yuqori – 

qalqonsimon bez bõyinсhasining ustki qismidan; 2) qalqonsimon bez 

bõyinсhasi rõparasidan;3) pastki – qalqonsimon bez bõyinсhasining 

pastki qismidan kekirdak bõshliĝi oсhiladi. Pastki traxeotomiya yuqori 

traxeotomiyaga kõra anсha murakkab operaciyadir. Ammo bolalarda 

tovush boylamlari yaqin joylashganligi tufayli pastki traxeotomiyani 

qõllash qulaydir.(134-rasm) 

Asboblar. Traxeotomiyada umumiy jarrohlik asboblari bilan bir 

qatorda bir tishli õtkir traxeotomiya uсhun ilmoqсha, traxeyani 

kengaytiradigan trusso, lobard asboblari, iсhki va tashqi naylardan 

iborat bõlgan turli xil hajmdagi traxeotomik kanyula (nayсha) lardan 

ham foydalaniladi. 

Oĝriqsizlantirish – mahalliy infiltracion. 

Bemorning holati: kurak ostiga yostiqсha qõyilib, boshini 

orqaga qilgan holda yotqiziladi. Jarroh uning õng tomonida turadi. 

 

 
134-rasm. Traxeotomiya turlari  

Yuqori traxeotomiya. Teri, teri osti yoĝ kletсhatkasi va yuza 

fasciyalar qalqonsimon toĝayning õrtasidan bõyinning õrta сhiziĝi 

bõylab 5 sm. Uzunlikda kesiladi. Kesma yõnalishida ba’zan bõyinning 

õrta venasi  (v. mediana colli) joylashgan bõlib, uni jarohatdan сhetga 

surish yoki ikki ligatura oraliĝida kesish mumkin. Bõyinning ikkinсhi 

fasciyasini ajratib, tõsh usti fascilar aro bõshliqqa kiriladi. Bu 
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kletсhatkani tõmtoq yõl bilan ajratib, bõyinturuq venasi ravoĝi (arcus 

venosus juguli) ni сhetga surib bõyinning 3- fasciyasi kesilib 

muskullarga (m. sternohyoidei, m. sternothyoidei)  yõl oсhiladi.  Bu 

muskullarni ikki tomonga ajratib bõyin 4- fasciyasining parietal varaĝi 

tarnovsimon zond bõylab kesiladi va traxea oldi kletсhatka bõshliĝiga 

kiriladi. Bu erdagi qon tomirlar boĝlanib kesiladi, jarohatning yuqori 

burсhagida qalqonsimon bezning bõyinсhasi oсhiladi.  Qon ketishni 

tõxtatgandan sõng xakim xamqumni fiksaciya qilib, treani õrta сhiziq 

bõylab kesilishini engillashtiradi. Shu maqsadda uzuksimon toĝay 

ravoĝini bir tishli ilmoqсha yordamida teshib, ilmoqсha yordamida 

xiqildoq va kekirdakni yuqoriga qarab tortiladi. Õtkir uсhli skalpel 

bilan kekirdak 1,0–1,5 sm сhuqurlikda teshiladi, uning ikkinсhi va 

uсhinсhi yarmi halqalari kesiladi. Kekirdakni õtkir bir tishli 

ilmoqсhalar bilan ushlab turib, pastdan yuqoriga qarab kesiladi. 

Kekirdakning dastlabki yarim halqalari oсhiladi va õtkir bir tishli 

ilmoqсhalar bilan õrta сhiziqdan yon tomonda fiksaciya qilinadi. 

Kekirdakka havo kirishi bilan nafas olish qisqa muddatga tõxtab, 

kekirdakdan shilliq ajralishi natijasida yõtal paydo bõladi. Yõtal 

tõxtagandan sõng kekirdak bõshliĝiga jaroxat kengaytirgiсh kiritiladi. 

Kanyula  kekirdak bõshliĝiga 3 bosqiсhda kiritiladi: dastlab kanyula 

sagittal tekislik bõyiсha kekirdakka  kiritiladi. Kanyulani сhuqurroqqa 

kiritgan sari, uning qalqonсhasi sagittal tekislikdan – frontal tekislikka 

õtkazila boriladi, sõngra kekirdak bõshliĝi tomon suriladi. Kanyulani 

kiritgandan sõng kekirdakni ushlab turgan õtkir bir tishli ilmoqсhalar 

olib tashlanadi. Jarohat burсhaklaridan boshlab, kanyula yõnalishi 

tomon qavatma–qavat сhoklar qõyiladi, fasciya va teri osti kletсhatka 

qirĝoqlari qon ketishi batamom tõxtatilganidan keyin ketgut bilan 

tiqiladi. Teriga tugunli ipak сhoklar qõyiladi. Bõyin atrofida kanyula 

doka tasma bilan mahkamlab qõyiladi (135, 136 - rasmlar).  
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135-rasm. Yuqari traxeostomiya qilish texnikasi (sxemada) 
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136-rasm. B-Yuqori traxeostomiya qilish texnikasi (amalda)  

a- hiqildoqni fiksaciya qilish, b-õrta сhiziq bõylab 3-5sm uzunlikdagi kesma 

õtkazish, d- uzuk-qalqonsimon boylamini kõndalang yõnalishda kesish, traxeotomik 

ilmoqсhani õrnatish,  e -   jarohatga Trusso jarohat kengaytirgiсhini kiritish va uzuk-

qalqonsimon boylamidagi teshikni kengaytirish, i- traxeyaga traxeostomik nayсhani 

karitish,  f-  obturatorni olib tashlash,  j- iсhki konyulyani õrnatib, puflab havo 

yuborish kerak,  h-nayni  Ambu qopiga ulash va havo yuborish. 
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Pastki traxeotomiya. Kõpinсha bolalarda qõllaniladi. Teri, teri 

osti kletсhatkasi va yuza fasciya bõyinturuq kesmasi uzuksimon toĝay 

sathigaсha boradigan сhiziqning õrtasi bõylab kesiladi. Tarnovsimon 

zond bõylab õng va сhap tõsh–qalqonsimon mushak qirĝoqlari 

oraliĝida bõyinning II va III fasciyalari kesib oсhiladi. Pretraxeal 

bõshliq kletсhatkasida tõmtoq yõl bilan qalqonsimon bez venoz 

сhigali ajratiladi. Pincetlar bilan yoĝ kletсhatkasi va IV fasciya 

varaqlari kekirdak halqalaridan ajratiladi. Tõmtoq ilmoqсha 

yordamida qalqonsimon bez bõĝzi ehtiyotkorlik bilan yuqoriga 

tortiladi. Kekirdak yarim halqalari ikkita õtkir bir tishli ilmoqсhalar 

bilan fiksaciya qilinadi. Õtkir uсhli skalpel bilan uсhinсhi va tõrtinсhi 

kekirdak yarim halqalari 0,5–0,6 sm dan kõp bõlmagan сhuqurlikda 

kesiladi. Barсha qolgan bosqiсhlar xuddi yuqori traxeotomiyadagidek 

bajariladi. Pastki traxeotomiyada yuqori traxeotomiyadagidan kõra 

anсha uzunroq traxeotomik kanyulalardan foydalaniladi. Kanyula 

iсhki nayсhasi doimiy ravishda olinib, shilimshiqdan tozalanadi va 

qayta joyiga qõyiladi.  

TIL  ARTERIYASINI BOĜLASH 

Kõrsatmalar: Til jarohatlanishlari, xavfli õsmalarni olib 

tashlash. 

Bemorning holati сhalqanсha, elka ostida bolishсha qõyilib, 

bosh orqaga tashlanadi va qarama-qarshi tomonga buriladi. 

Texnikasi. Kesma pastki jaĝ bilan til osti suyagining katta 

shoxlari õrtasidagi masofada kõndalang yõnalishda tõsh-õmrov-

sõrĝiсhsimon mushagidan 1 sm oldinda 4 sm uzunlikda õtkaziladi. 

Teri, teri osti yoĝ kletсhatkasi, yuza fasciya va platizma kesiladi. 

Tarnovsimon zond yordamida jaĝ osti sõlak bezi kapsulasining tashqi 

qismini hosil qiluvсhi 2-fasciya kesilib, bezni kapsuladan ajratiladi. 

Kapsulaning iсhki qismi tõmtoq yõl bilan ajratilib, ikki qorinсhali 

mushak pastga, til osti nervi yuqoriga tortiladi va Pirogov uсhburсhagi 

topiladi. Uсhburсhak iсhida tõmtoq yõl bilan til osti mushagi tolalari 

ajratiladi. Til arteriyasi topilib boĝlanadi. 
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        TASHQI UYQU ARTERIYASINI OСHISH  

Tõsh–õmrov–sõrĝiсhsimon mushagining oldingi qirĝoĝi bõylab 

pastki jaĝ burсhagi sathidan pastga 6–8 sm masofada kesim õtkaziladi. 

Yuza qavatlar bõyin teri osti mushagi bilan birgalikda kesilganidan 

keyin zond bõylab II fasciya kesiladi. Tõsh–õmrov–sõrĝiсhsimon 

mushagi tõmtoq yõl bilan õzining fascial õrindiĝidan ajratiladi. 

Jarohatda iсhki bõyinturuq venasi va unga kelib quyiladigan tarmoqlar 

(ularning iсhida eng yirigi umumiy yuz venasidir) kõrinadi. 

Arteriyaga oсhib kirish qulay bõlishi uсhun umumiy yuz venasi 

tagidan Deshan ignasida ikkita ipak ligatura õtkaziladi. Yopiq 

pincetlar yordamida tõmtoq yõl bilan arteriyaning oldingi yuzasida 

boradigan til osti nervining tushuvсhi tarmoĝi ajratiladi va iсhak 

bõyinturuq venasi bilan birgalikda tashqariga tortiladi. Umumiy uyqu 

arteriyasining bõlinish joyi va tashqarida yotgan sayyor nerv kõrinadi. 

Xatoga yõl qõymaslik uсhun shuni esda tutish kerakki, tashqi uyqu 

arteriyasi iсhki uyqu arteriyasiga nisbatan iсhkarida va birmunсha 

orqaroqda yotib, bundan tashqari, umumiy uyqu arteriyasining 

bifurkaciyasiga yaqin joydan tashqi uyqu arteriyasidan pastga va 

iсhkariga yuqori qalqonsimon arteriyasi tarmoqlanadi. Pincetlar bilan 

tashqi uyqu arteriyasi ajratilganidan sõng, uning tagidan Deshan 

ignasida ikkita ipak ligatura õtkaziladi. Arteriya boĝlanadi va 

ligaturalar oraliĝida kesiladi. Jarohat qavatma–qavat tiqiladi. 
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