Modern education and development | ,ro e

GIDROSEFALIYA

Ahmedova Saida Jasurbek gizi
Qo ’qon universiteti Andijon filiali
Tibbiyot fakulteti talabasi
IImiy rahbar Saliyeva Minara Yulbarsovna

Annotatsiya: Gidrosefaliya-miya omurilik suyuqgligida miya omurilik
suyuqligining ko ‘payishi. Gidrosefaliya ko ‘plab tug ‘ma va orttirilgan nevrologik
kasalliklarga hamrox bo ‘ladi. Klinik jihatdan u intrakranial bosimning oshishi (bosh
og ‘rig i, ko ‘ngil aynish, ko zlarga bosim), miya tuzilmalarining siqilish belgilari
(vestibulyar ataksiya, ko ‘rish buzilishi, ruhiy kasalliklar, epi-hujumlar) va uni
keltirib chigargan kasallikka xos alomatlar bilan namoyon bo ‘ladi. Gidrosefaliya
diagnostikasi  kranial rentgenografiya, oftalmologik tadgiqotlar, Echo-eg
(chagaloglarda — neyrosonografiya), miyaning MRI yoki KT ni oz ichiga oladi.
Gidrosefaliyani jarrohlik yo‘li bilan davolash sizga miya omurilik suyugligining
tug ‘ma anomaliyalarini  tuzatishga, miya omurilik suyugligini buzadigan
intrakranial shakllanishlarni olib tashlashga va miya omurilik suyugligining bosh
suyagi bo ‘shlig ‘idan chigishini o ‘rnatishga imkon beradi.

Kalit so‘zlar: Girosefaliya, turlari, patalogiyaning asosiy shakllari,
sabablari, davolash usullari.

AHHOTAIIHA: 'uopoyeghanusi — 5mo npamoi npumox CHUHHOMO32080U
oHcuokocmu 8 20108HOU  Mo3e. ludpoyeganus conposodcoaemcs MHOSUMU
BDOJCOEHHBIMU U NPUOOPEMEHHbLIMU — HEBPONOSUYECKUMU — PACCMPOUCBAMU.
Knunuueckue nposenenus exnouaiom nogvluieHue 6HYmMpuuyepenHo2o O0asleHusl
(conoenas 6onb, mowinoma, 0asieHue 8 21a3ax), NPU3HAKU KOMNPeccuu cmpyKmyp
20106H020 MO032a (8eCMUOYIAPHAS AMAKCUSA, HAPYUIeHUsl 3DeHUs, YMCHBEHHAs.

omcmaiocniv, SnuilenmuvecKue npunadku) u cumnmomsl, xapaKmephHvle ons

3060]l€6aHu}l, 6blzeasuLleco ee.
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penmeenocpaghuro yepena, ogpmanvmonocuyeckoe obcredosarue,
axokapouoepaghuro (y miadenyee — Hetipocoroepaghuro), MPT unu KT eonosnoco
Mo32a. Xupypauueckoe nedenue cuopoyehaiuu no3eossem Jjiedums 8POHCOeHHbIE
AHOMAIUU CRUHHOMO320801L DfCI/tOKOCmu, ydaﬂﬂmb GHympuiepenHsvle 06pa306aﬂuﬂ,
Hapyuwamowue ommok CNUHHOMO32080U ofcu()lcocmu, u ycmanasiueambs 8bIX00
CNUHHOMO320601 HCUOKOCIU U3 qepenﬁoﬁ noJjocmu,

Knroueesvte cnoea: Buowvl cudpoyeghanuu, e6uovl namonocuu, npuduHbl,
Memoobl 1e4eHUs.

ABSTRACT: Hydrocephalus is an increase in the amount of cerebrospinal
fluid in the cerebrospinal fluid. Hydrocephalus accompanies many congenital and
acquired neurological diseases. Clinically, it is manifested by increased intracranial
pressure (headache, nausea, pressure in the eyes), signs of compression of brain
structures (vestibular ataxia, visual impairment, mental disorders, epileptic seizures)
and symptoms specific to the disease that caused it. Diagnosis of hydrocephalus
includes cranial radiography, ophthalmological studies, Echo-eg (in infants -
neurosonography), MRI or CT of the brain. Surgical treatment of hydrocephalus
allows you to correct congenital anomalies of cerebrospinal fluid, remove
intracranial formations that disrupt the flow of cerebrospinal fluid, and establish the
outflow of cerebrospinal fluid from the cranial cavity.

Keywords: Hydrocephalus, types, main forms of pathology, causes, treatment
methods.

Gidrosefali — bu miya qorinchalarida miya omurilik suyuqligining to’planishi
bilan tavsiflangan tibbiy holat. Suyuqlikning bu to’planishi miyaga bosimning
oshishiga olib kelishi mumkin, bu esa miya to’qimalariga zarar etkazishi va miyaning
normal faoliyatini buzishi mumkin. Hidrosefali har qanday yoshda paydo bo’lishi
mumkin bo’lsa-da, u ko’pincha chaqaloqglar va katta yoshlilarda kuzatiladi.

Miya omurilik suyugligi miyaning umumiy salomatligi va faoliyati uchun

juda muhimdir. U qorinchalar orgali, miya va orga miya atrofida aylanib, bir nechta

muhim rollarni bajaradi:
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Miyani yumshatuvchi: u amortizator bo’lib, miyani shikastlanishdan himoya
giladi.

Miyaning suzishi: Suyuqlik miyaning samarali og’irligini kamaytirishga
yordam beradi va uning bosh suyagi ichida suzishiga imkon beradi.

Chigindilarni olib tashlash: CSF miya metabolizmi tomonidan ishlab
chigarilgan chiqindilarni yo’q qilishga yordam beradi.

Bosimni ushlab turish: intrakranial bosimni tartibga solishga yordam beradi,
bu qon ogimidagi o’zgarishlar vaqtida sozlash imkonini beradi.

CSF ishlab chiqgarish va so’rilishida muvozanat mavjud bo’lganda, ortiqcha
suyuqlik to’planib, gidrosefaliyaga olib keladi.

Miya-omurilik suyugligi asosan lateral ventrikullarning xorioid pleksuslarida
(70%) va miya parenximasida (30%) ishlanadi. Kuniga taxminan 500 ml MOMS
ishlanadi, lekin uning umumiy hajmi fagat 150 mini tashkil etadi.

Gidrosefaliyaning klinik ko’rinishi

Chagaloglarda

- Bosh aylanasining tez o‘sishi

- Katta va kengaygan fontanellar

- "Quyosh botishi" belgisi (kuz bebaxlarning pastga garashi)

- O‘tkir venoz tomirlarning ko‘rinishi

- Irritabilitet yoki letargiya

- O‘sishning sekinlashishi

Kattalarda

- Bosh og‘rig‘i (ertalab kuchliroq)

- Ko‘ngil aynishi va qusish

- Ko‘rish muammolari (papilladema, diplopiya)

- Harakat va muvozanat buzilishi

- Kognitiv pasayish

Gidrosefaliya quyidagi sabablarga ko'ra yuzaga keladi:
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Yo'Ini to'sish: Bu gidrosefaliyaning eng keng targalgan sababidir.
Kanallarning noto'g'ri shakllanishi yoki torayishi tufayli biron bir to'siq bo'lsa,
suyuglik ogimi to'xtaydi va gorinchalarda to'planadi. Bu bosimning oshishiga olib
keladi va simptomlarni keltirib chigaradi.

Yomon so'rilish: Miya yoki bosh suyagi ichidagi suyuqlik bosimini normal
ushlab turish uchun sekretsiya va so'rilish jarayoni sinxronlashtiriladi. Biroq,
to'gqimalarning yallig'lanishi kabi holatlar tufayli, miya omurilik suyugligi gon
tomirlarida yomon so'riladi, bu esa hajmning oshishiga olib keladi.

Ortiqcha ishlab chigarish: Haddan tashqgari ishlab chigarish kamdan-kam
hollarda gidrosefali sabab bo'ladi. Gidrosefaliya gorinchalarni gqoplagan to'gimalarda
ko'p migdorda suyuqglik hosil gilganda ham yuzaga kelishi mumkin

Hidrosefaliyaning asoratlari ganday?

Davolanmagan gidrosefali nevrologik asoratlarga olib keladi. Ko'pgina
hollarda, davolanish allagachon shikastlangan to'gqimalarni va uning namoyon
bo'lishini bartaraf etmasligi mumkin, ammo bu yana zararni oldini olishga yordam
beradi. Agar odamda gidrosefali bilan bog'liq har ganday alomatlar paydo bo'lsa,
darhol shifokorning maslahati talab gilinadi. Bu zararni kamaytirishga yordam
beradi. Gidrosefaliyaning asoratlari

Kechiktirilgan rivojlanish bosgichlari

Kognitiv disfunktsiya

Yomon muvofiglashtirish va muvozanat

Ikki tomonlama ko'rish kabi ko'rish o'zgarishlari
Nozikalar

Diqggat va konsentratsiyaning etishmasligi
Demans

Nutg muammolari

Jismoniy va rivojlanishdagi nugsonlar

o'lim.

Hidrosefaliyani davolash usullari
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Hidrosefaliyani davolash uchun tibbiy terapiya mavjud emas. Davolashning
yagona samarali usuli jarrohlikdir. Insonning ehtiyojlariga qarab, gidrosefali turli
usullar bilan davolash mumkin. Hidrosefaliyani davolash uchun quyidagi jarrohlik
usullari mavjud:

To'g'ridan-to'g'ri davolash: Hidrosefali uchun to'g'ridan-to'g'ri davolash
gorinchalar orgali miya omurilik suyuqligi ogimini cheklaydigan obstruktsiyani olib
tashlashni o'z ichiga oladi. Bu to'gimalarning vyallig'lanishini kamaytirish va
o'simtani jarrohlik yo'li bilan olib tashlashni o'z ichiga olishi mumkin.

Bilvosita davolash: Bu jarrohlik yo'li bilan shuntni kiritishni o'z ichiga oladi.
Shunt ortigcha miya omurilik suyugligini miyadan tananing boshga gismlariga,
masalan, gorin bo'shlig'iga tushirishga yordam beradi. Bu miya ichidagi bosimni
normallashtirishga yordam beradi. Suyuglik oldindan belgilangan tezlik va
yo'nalishda ogadi. Ba'zi hollarda to'g'ridan-to'g'ri va bilvosita usullar qo'llaniladi

Endoskopik uchinchi ventrikulostomiya: Ushbu operatsiya orgali miyaga
kamerali trubka Kiritiladi va jarroh miya omurilik suyugligining normal ogimi uchun
yangi yo'lni (to'signi chetlab o'tadi) yaratadi.

XULOSA

Gidrosefaliya — og‘ir nevrologik holat bo‘lib, vaqtida tashxis qo‘yilmasa
doimiy nogironlikka (kognitiv defitsitlar 50-70% da) yoki hatto o‘limga (20-40% da)
olib kelishi mumkin. Zamonaviy diagnostika (MRT va UZI, 95% aniqlik) va
davolash usullari (ETV va shuntlar, 70- 90% samara) bu kasallikni erta aniglab,
bemor hayotini saglab qgolishga yordam beradi. JSST

prognozlariga ko‘ra, 2030 yilga kelib rivojlanayotgan mamlakatlarda
infeksion gidrosefaliya holatlari 2 baravar oshishi mumkin, shuning uchun prenatal
skrining va vaktsinatsiya (meningitga garshi) zarur (WHO, 2022). Shu bois chagaloq
yoki kattalarda shubhali belgilar

(bosh kattalashishi yoki yurish buzilishi) aniglanganda, zudlik bilan

mutaxassisga (nevrolog yoki neyroxirurg) murojaat etish zarur. Kelajak tadgiqotlari

genetik va molekulyar terapiyalarga yo‘naltirili
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kamaytirishi kutilmoqda. Profilaktika va erta aralashuv bemorlarning hayot sifatini
sezilarli darajada yaxshilaydi, bu esa global sog‘ligni saglash tizimi uchun muhim
vazifa hisoblanadi.
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