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Annotatsiya: Hozirgi vaqtda anemiya muammosi surunkali diffuz jigar 

kasalliklari bilan og‘rigan bemorlarni davolashda juda dolzarbdir. Surunkali jigar 

kasalligida anemiya rivojlanish mexanizmlarini aniqlash qizil qon tanachalaridagi 

patologik o‘zgar ishlarni va jigarning asosiy kasalliklarini o‘z vaqtida tashxislash, 

tuzatish va rivojlanishining oldini olish uchun juda muhimdir. Jigar kasalliklari bilan 

og‘rigan bemorda anemiya klinik jihatdan ahamiyatli, ammo ko‘pincha e’tibordan 

chetda qoladigan klinik xususiyat bo‘lib, gipoksik sindromning rivojlanishi tufayli 

kasalliklarning kechishini og‘irlashtiradi. Bemorlarda kamqonlikning sabablari jigar 

yetishmovchiligi, faoliyatining buzilishi hisoblanadi, splenomegali, qizilo‘ngachning 

varikoz tomirlaridan qon ketish (VQK), temir almashinuvining buzilishi, folat 

kislotasi, vitamin V12, spirtli ichimliklar va giyohvand moddalarning toksik ta’siri. 

Kalit so‘zlar: jigar kasalliklari, kamqonlik, folat kislotasi, vitamin V12, portal 

gipertenziya, surunkali kasalliklar kamqonligi 
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Abstract: Currently, the problem of anemia is very relevant in the treatment of 

patients with chronic diffuse liver diseases. Determining the mechanisms of anemia 

development in chronic liver disease is very important for timely diagnosis, 

correction and prevention of pathological changes in red blood cells and the 

development of underlying liver diseases. Anemia in patients with liver diseases is a 

clinically significant, but often overlooked clinical feature, which aggravates the 

course of the disease due to the development of hypoxic syndrome. The causes of 

anemia in patients are liver failure, its dysfunction, splenomegaly, bleeding from 

esophageal varices (VVK), impaired iron metabolism, folic acid, vitamin B12, toxic 

effects of alcohol and drugs. 
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Kirish: So‘nggi paytlarda dunyoda mehnatga layoqatli yoshdagi odamlar orasida 

jigarning surunkali diffuz kasalliklari (keyingi o‘rinlarda JSDK deb yuritiladi) bilan 

og‘rigan bemorlarning ko‘payishi tendensiyasi kuzatilmoqda [1]. Surunkali jigar 

kasalligi og‘ir kechishi va yomon prognoz bilan tavsiflanadi, bu ko‘pincha 

bemorlarda nogironlikning asosiy sababiga aylanadi. Shu munosabat bilan jigar 

kasalliklarining epidemiologiyasi, klinik ko‘rinishi, diagnostikasi va davolash 

xususiyatlarini o‘rganish zamonaviy gepatologiyaning dolzarb muammolaridan biri 

bo‘lib qolmoqda. 

Hozirgi vaqtda anemiya muammosi surunkali diffuz jigar kasalliklari bilan 

og‘rigan bemorlarni davolashda juda dolzarbdir. Surunkali jigar kasalligida anemiya 

rivojlanish mexanizmlarini aniqlash qizil qon tanachalaridagi patologik o‘zgarishlarni 

va jigarning asosiy kasalliklarini o‘z vaqtida tashxislash, tuzatish va rivojlanishining 

oldini olish uchun juda muhimdir. 

Surunkali jigar kasalliklarida anemiya murakkab patogenez bilan tavsiflanadi va 

temir almashinuvining buzilishi, autogemolizning kuchayishi va eritrotsitlarda homila 

gemoglobin miqdorining ko‘payishi, membrana protein tarkibining sifat va miqdoriy 

o‘zgarishi shaklida eritropoezning murakkab buzilishlari natijasida yuzaga keladi. 

Jigar kasalliklarida anemiya an’anaviy ravishda surunkali kasallikning 

kamqonligi sifatida tasniflanadi. Bemorlarda qizil qon tanachalari soni, rang 

ko‘rsatkichi, retikulotsitlar miqdori va gemoglobin miqdorining 60-80 g/l darajasida 

kamayishi kuzatiladi, surunkali gepatit jigar sirroziga o‘tishi bilan anemiyaning 

kuchayishi kuzatiladi. Bundan tashqari, qon zardobidagi temir darajasi va umumiy 

temirni bog‘lash qobiliyati pasayadi va ferritin darajasi oshadi. Bunday holda, RES 

hujayralari tomonidan temirning ko‘payishi kuzatiladi, bu esa progenirator hujayralar 

bilan yetarli darajada ta’minlanmaganligi sababli eritropoezning buzilishiga olib 

keladi. 

Jigarning surunkali yallig‘lanish kasalliklari bilan temir almashinuvini, 

eritropoetin ishlab chiqarishni o‘zgartirish va eritrotsitlarning umrini qisqartirish 

qobiliyatiga ega bo‘lgan yallig‘lanishga qarshi sitokinlarning ishlab chiqarilishi 

ko‘payishi aniqlandi. Bundan tashqari, yallig‘lanishga qarshi sitokinlar erkin 

radikallarni, xususan, azot oksidi yoki superoksid anionini ishlab chiqarishni 

rag‘batlantiradi va shu bilan eritronga bevosita toksik ta’sir ko‘rsatadi [1]. 

Anemiya, shuningdek, CJKni virusga qarshi davolashning, birinchi navbatda, 

ribavirin bilan davolashning nojo‘ya ta’siridan biri bo‘lishi mumkin, bu 

eritrotsitlarning gemoliziga olib keladi, bu terapiya tugagandan so‘ng butunlay 
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qaytariladi [1]. Bundan tashqari, ribavirin metabolitlarining eritrotsitlarda to‘planishi 

va shu bilan ularning umrini qisqartirish qobiliyati aniqlangan. 

Anemiyaning alohida sababi oshqozon va qizilo‘ngachning varikoz tomirlaridan 

qon ketishi bo‘lib, turli og‘irlikdagi postgemorragik temir tanqisligi anemiyasining 

rivojlanishiga olib keladi. 

Yuqorida aytilganlarning barchasi surunkali buyrak kasalligida anemiyani 

davolashda differensial yondashuvni taklif qiladi. 

Asosiy kasallikni davolash terapevtik yondashuvning asosidir. Bundan tashqari, 

transfuzion terapiyasi, temir preparatlari, folatlar va eritropoetinlar qo‘llaniladi. Portal 

gipertenziya bo‘lsa, jarrohlik davolash ko‘rsatiladi. 

Surunkali anemiyada donor qonini yoki qizil qon tanachalarini o‘z ichiga olgan 

tarkibiy qismlarni quyish faqat asosiy patogenetik terapiyaga javob bermaydigan 

kamqonlikdan kelib chiqqan eng muhim simptomlarni tuzatish maqsadida buyuriladi. 

Gemoglobin miqdori < 65 g/l bo‘lgan hayot uchun xavfli anemiya yoki qon 

ketishidan kelib chiqqan va qon aylanishining buzilishi bilan birga gemoglobin 

darajasining 70-80 g / l dan va gematokritning 25% dan kamayishi bilan kechadigan 

anemiya qizil qon tanachalari yoki yuvilgan qizil qon tanachalarini quyish uchun 

mutlaq ko‘rsatkichdir. 

Qonda temir tanqisligi aniqlanganda temir preparatlari ko‘rsatiladi. Surunkali 

kasalliklar kamqonligida tez-tez uchraydigan o‘n ikki barmoqli ichak funksiyasining 

yomonlashishi, og‘iz orqali qabul qilinganda temir preparatlarining yomon 

so‘rilishiga olib keladi. Qo‘llashning asosiy usuli parenteraldir. Ammo shuni yodda 

tutish kerakki, ortiqcha temir to‘qimalarga zarar etkazishi va o‘tkir yurak-qon tomir 

kasalliklari xavfini oshirishi mumkin bo‘lgan juda zaharli gidroksi-radikallarning 

paydo bo‘lishiga olib keladi. Temir o‘z ichiga olgan erkin radikallar malign 

o‘smalarning rivojlanishini rag‘batlantirishi mumkinligi haqida ma’lumotlar mavjud. 

Bundan tashqari, temirning ortiqcha miqdori neytrofillar funksiyasining buzilishi 

bilan bog‘liq, ayni paytda immunosupressiv ta’sir tufayli temir preparatlari bilan 

davolash kasallikning autoimmun komponenti bo‘lgan bemorlarga ko‘rsatilishi 

mumkin. 

Folat kislotasi yetishmovchiligi surunkali diffuz jigar kasalligida megaloblastik 

anemiyaning eng keng tarqalgan sababi bo‘lib, spirtli ichimliklarni suiiste’mol 

qiladigan bemorlarning deyarli yarmida uchraydi. V9 vitaminining yetishmasligi, 

asosan, ushbu guruh bemorlarining ovqatlanish odatlari bilan bog‘liq, bundan 

tashqari, alkogol metilentetragidrofolat reduktaza fermenti darajasini pasaytiradi va 

shu bilan organizmda funksional folat tanqisligini keltirib chiqaradi. Boshqalar bilan 

bir qatorda, etanolning katta dozalarini iste’mol qilish eritrotsitlarda megaloblastik 

o‘zgarishlarning rivojlanishi bilan suyak ko‘migiga bevosita zarar yetkazishiga olib 
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keladi. Sianokobalamin almashinuvining buzilishi, shuningdek, surunkali jigar 

kasalliklarida eritrotsitlarning megaloblastik qayta tuzilishiga sabab bo‘ladi. 

Ishning maqsadi: Jigar patologiyasi bilan kasalxonaga yotqizilgan bemorlarda 

anemiya sindromining tarqalishi va tuzilishini o‘rganish. 

Materiallar va usullar: Tadqiqotga Samarqand ko‘p tarmoqli tibbiyot markazi 

gematologiya va terapiya bo‘limlarida 2020-2024 yillarda daolangan 45 nafar 

bemorning kasallik tarixlari retrospektiv tekshirish orqali o‘tkazildi 

Natijalar va muhokama: Patologiya bilan kasalxonaga yotqizilgan bemorlarda 

fon yoki birga keladigan kasallik sifatida anemiya aniqlandi: jigar 25 ta holatda 

(53,4%). Bemorlarning yoshi 18 yoshdan 67 yoshgacha bo‘lgan ayollar 40,6%, 

erkaklar 59,4%ni tashkil etdi. Anemiya quyidagi hollarda topilgan. Jigar 

patologiyalari:  

gepatit - 10,6%,  

fibroz - 9,3%,  

sirroz - 80,1%. 

Anemiya mavjud bo‘lgan gepatit sirrozning etiologiyasi: toksik (alkogol, dori 

vositalari) - 40,2%, gepatit V va C viruslari - 37,6%, alkogolsiz yog‘li jigar kasalligi - 

17,5%, autoimmun kasalliklar - 4,7%. 67,1% da yengil darajadagi kamqonlik 

aniqlangan. 

Bemorlarning 48,3 foyizida temir tanqisligi, 39,2 foyizida surunkali kasalliklar, 

8,3 % megaloblastik anemiya holatlari, 4,2% da - gemolitik anemiya kuzatilgan. 

Xulosa: Anemiya tashxisi bilan kasalxonaga yotqizilgan jigar kasalliklari bilan 

bemorlarda (52,7%) toksik va virusli kelib chiqadigan jigar sirrozi keng tarqalgan 

patologiya bo‘lib, ko‘proq uchraydi. Jigar yetishmovchiligi va portal gipertenziya 

kuchayishi bilan kamqonlikning chastotasi va og‘irligi ortib boradi. Jigar kasalliklari 

bilan bemorlar orasida temir tanqisligi anemiyasi va surunkali kasalliklar anemiyasi 

ustunlik qiladi. 

Jigarning asosiy kasalligini davolash terapevtik yondashuvning asosi terapiya, 

temir preparatlari, folatlar, B12, eritropoetinlar bo‘lib, ko‘rsatma bo‘lganda 

transfuzion terapiya qo‘llaniladi. 
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