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KIRISH

Havvonlar patofiziologivasi — fundamental, nazuny, ham
amaliy fan bo'lib, Veterinarva sohasida asosiy o' rinlardan birini
egallaydi. Bu fan o'zining eksperiment-tajnbalarida hayvonlar-
ning pathogen omillarga chidamliligi, organizmning atrof-muhit
sharoitiga moslashishi va sog'lomligini ta’'minlovehi jarayonlami
@'rganadi. Tajribalardan olingan malumoilar esa ularda o'z mu-
xnssisligiga oid tafakkur va dunyogarashni shakliantirishda katta
ahamivatga egadir.

Veterinariyn mutaxassislari oldiga qo'yilgan eng muhim vazi-
lardan bin sog'lom hayvonlar podasini yaratish, o°stirish, par-
varishiazsh va ulardan sifatli mahsuloilar (go'sht, sui, tuxum va
jun) yetishtinb, xalg ehtivojini ta'miniashdir. Buning uchun oliv
ma‘lumotli veterinariya vrachlari hayvonlarda kelib chigadigan
kusalliklaming sabablari, shart-sharoitlari, rivojlanish gonunivat-
lari, kechishi va ogibatlart hagida anig tushunchaga ¢ga bo'lishi
kemk. Bu gonunivatlami klinik kuzatishlar va aynigsa, cksperi-
ment-iajribalarda modellashtirib — kasalliklar, patologik jarayon-
lar hosil gilib, o‘rganib, olingan natijalarni tahlil gilish katta
alavmivatea cgadir.

Demak, chorvachilik uchun vugor malakali vetennanya mu=
tnassislurim tayvorfashda, ularda vrachlik tafakkurin shakllanti-
tishda «Hayvonlar patofiziologivasi= fanining amaliy ahamiyati
Kmtadir,

«Hayvonlar patofiziologivesi= [anidan talabalar ma’mzalarn
estutishi, nmaliy-laboratoriya mashg'ulotlariga gatnashishi hamda
b fan bo®vicha ajratilgan ayrim mavzuiari mustaqil o'dashtirishi
vi referat ishlarini bajarishi lozim. Ana shundagina talabalar bu
i, smaliy-Taboratoriya mashg ulotiarini yaxshi o‘zlashtirib, jo-
iy, oralig v yakuniy pazoratlarni muvaffagivatli topshinshi
mamkin,

Tagdim etilayotgan gollanma <5440 100 — «Veterinariyi baka-
Liviind 1a'lim yo'nalishlard bo'vicha ta'lim olayotgan kunduzgi

i



ho'lim talabalari bilan o' tkaziladigan amaliv-laboratoriva sl
uchun vozilgan. Bu gollanmada darsning mavzusi, magsadi, mar-
mumni, amaliy ish (tajribajar va ulami otkazish tantibi ko' matilgan.

O'gquv qo'llanmaning yozilishida, «Hayvonkar patofiziologiva-
si= fanining boshga fanlar bilan bog'ligligi va ckspenmentning
ahamiyati ¢'tiborga olindi. Shuningdck, keyingi villanda tala-
balarning fanni o‘rganish va o' zlashtirishda mustagilliging oshi-
rishga qaratilgan yangi o'gitish usullari bo*yicha go'yilgan talablar
imkoni boricha hisobga olindi.

AMALIY-LABORATORIYA DARSLARINI O*TRAZISH
BOYICHA UMUMIY KO'RSATMALAR

Amaliy laboratoriya darslanind yugort savivada, sifaili otkazish
uchun har tomonlama tayyvorgardik ko'rish kaita ahamiyvatga cgadir.

Tayvorgarlik gquyidagilami o'z ichiga oledi

= pseplika va antiseptika goidalariga fova gilish;

= laboratoriya hayvonlarin tavvorlush;

— tajritva uchun kerakll jihozEirm, asbob-uskunalarnd v emi-
malirni tayvoriash;

= ¢ksperimentiarni o'tkazish uchun hor ¥l ajriba hamda (ek=
shirish usullarini bilish.

Amaliv-laboratoriva darslarida xaviziz ikh shivroitimn @' minlash
magsadida, talabalar quyidagi talablarni bajarishi shin:

|. Og to*n (xalatyds darsga qarnashishi va ishlashi.

2. Laboratoriva hayvenlarini  to'g'ni,  shonchli  mvishda
harakatsizlantirishi maxsus operatsiva siollanga bog'lash  yoki
narkoz berish yo'li bilan,

1. Ekeperiment-tajribani o'tkazish vagtida ish jovini toza -
tish va shaxsiy gigivena goidlalariga nova etsh.

4. Eksperiment-tajriba tugaganidun so'ng, ish joyini {stol, sta-
nok va boshgatami) dezinfeksiyalovehi kuchsiz erltmalor {(xlor-
min va boshgalar) bilan adib, (ozalash, idishiar v ashob-uskina-
lami iliq suv bilan yuvib, toza suv bilan chaygab, quritish, qo®Harni
esd sovun bilan yuvish.



5. Taribalami bajarishda go‘laniladigan kimyoviy moddalarni
kivim-kechagiga, og'iz bo'shlighiga va organlanga tushishiga yo®|
o' yimaslig.

6. Elekir ashob-uskunalarini qo‘llash vagtida xavisizlik goida-
lriga gattig noya gilish,

7. Yong'mga garshi goidalarni bilish va unga gattig riova qgilish.

#, Texnika xavisizhigi bo'yicha ko'msatma olish va unga qattig
noyva gilish.

Yugonda ko matilgan talablarning bajanlishi, amaliy-laboraton-
va darslarini sifatli va xavisiz ish sharoitida o tkazilishing ta"'minkavdi,

DARSNI O°'TKAZISH TARTIBI VA UNING
MA'LUMOTLARINI RASMIYLASHTIRISH

aHayvonlar  patofiziclogivasie  fanidan  amaliyv-laboratoriva
darstard 1225 talabadan iborat gurohda o'tkaziladi Har bir may-
2 nkndemik sour, va'ni B0 yoki 90 dagiqaga mo'allangan.

Prarsni o°tkazish tantibi guyidagilardan thorat:

u) darem tashkillashtinsh va talabalar davomatini tekshirish;

b) o'gilgan ma'rozalarming ma'tumotlar va uy  vazifalar
bo'vicha talobalar bilon og'raki savol-jovob voki joriy test na-
porating o' tkaxish (5—10 daqgiga);
) o'tladignn amaliy-laboratoriva damining mazmunini to-
shiuntirish ¢ 10-15 dagiga);

) tajribalarni telabalar mustaqil mvishds bajarshi (45=50 da-
ga);

[y olingan natiabier bo'yicha xulosa chigarish (5—10 dagigagacha;

) tjriba bavonini gabul qilish, tekshirish va imzolash (5—10
singpicgan). :

Tagdim ctilavotgan damsning o'tish tartibida ma’lem o'zgarishlar
bo'lishi mumkin. Dars o'tish tartibing bilish, talabalarga lebors-
tortya tshlarini ~ tajribalarni bajarishda, vagini toe' o tagsimlash-
i vordam beradi.

O tknzrilgan dassning ma'lumotlan tajriba bayvoni holida voeib
msmiylashiiriladi.



- = ..I"]:I d # ki
sHayvonlar patofiziologivasi= fanddan o'tkazlgan
amahiy-labortoriyva darsiming

TAJRIBA BAYONI
1. Darsning mavzusi.
2. Darsning magsadi,
3. Tajribaning nomi.
4, Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jithozlar.
5, Tajribani o'tkazish tartibi.
6. Tajribaning natijasi va uning tahlili.
7. Xulos.

Talabaning imzosi:
O'gituvehining imzosi:

Tajriba buyonining 1-,2-,3- 4= S-gismlar boyicha ma'lumot-
larni talaba oldindan, darsga tayvorgarlik vagiida daftargn vozishi
kerak.

Tajriba bayomt jadvallar v msmlar bilon o' lkinlishi magsadga
muvoligdir,

Tajriba bayonida o‘gituvehi imzosming bo'lmushig), wlaba to-
monidan vazifa bamrilmaganhgidan dalolat beradi



TAJRIBA HAYVONLARI VA ULARNI
HARARATSIZLANTIRISH

Havvenlar organizmida kechadigan fiziologik va patologik ja-
ravonlami o'rganish uchun o' tkaziladigan tajribalarda laboratori-
¥ v gishlog xo'jalik hayvonlariden foydalanitadi.

HAYVONLARNI HARARATSIZLANTIRISH

Tajribani bajarishga kirishishdan avval hayvonning tinch-
lnnishini ta’minlash lozim, bunga bir necha xil yo'llar bilan cri-
shiladi.

| Hayvonlarni asti-sekinlik bilan gqimirdamay tinch yotishga
o' rgatish. Masatan, itning me'dasiga zond Kirtilgan va artenvasi
achilin monometr ulangan holatda sranokda soatlab harakatsiz
yolishga o' reatish mumkin, Bo judn gimmatbaho usul bo'lib, hay-
vonni o'rgatish vchun juda ko*p vaqt talab etladi.

2. Kuchli mexanik go'zg atuvchilar ta'sinda (0! labiga burov
sializh, yirk shoxli hayvonlar bunun devorimi gisgichlar bilan gi-
aish, quyvonlar gormini tortib bog'lash), keskin tormozlashga eri-
shish va'li bilan.

3, Aralash w'sir etish — tormozlash va gisman mexanik
n'sirkash vo'li bilan, Buning uchun gayishlar bilan harakatchan-
likni zaf chegaralansada, lekin w o'ziming tormozloveh ta'sin
Bilann  hayvonloni  soatlab  (stanokda) qimirlamay  turishga
i’ i

d, Hayvonlarm stanok voki stolga boglash vo'li bilan harnkatsi-
elantirladi. Bu usuldan (o' tkir tajribalary uzog vagt sarflash imkoni-
vl bo'lmaganida foydalaniladi. Buning uchun, odatda, hayvonni
slolclugn yoki stanokka yotgiziladi va ip yoki argon yordamida
Biog el i, boshi esa bosh ushlagich bilan mahkamlanadi.

Taribalar fakulter yoki kafedra vivarvalurida saglanadigan
sog'lom  hayvonlarda  o'tkaziladi.  Hayvonlarda  tajribalami
o' lhoeishdn havol (aoliyvati wavisirligion e'tibor benlishi loxim,
Clinnki, hayvonlar eksperimentator — tajriba o'tkazuvchign tan
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Jarobati vetkazishi mumking shuning uchun hasvonlar harkatsiz-
lantintadi. Hayvonlami harakatsizlantnshning o' zign xos xisosi-

vatlar maviud:
Laboratoriya hayvonlarini harakatsizlantirish

A

a | b

I -rasm. Baguni fiksatsiyminsh (a) v bosh mivasing shiksssiantivish (),

Bagart haraketsizlontivish uchun bosh voki orga mivasi shi-
kastlantiniladi. Unimg uchun bagani doka sallfetkaga  yvaxshi
o'rab, chap go'lini ismsiz barmog va jimjilog bilan vzotilgan
keyingt oyog'ini yengil gisib ushlanadi. So'ngra bosh wa o'ria
barmog bilan baganing boshi ikki tomondan ushlanadi hamda
ko'reutkich barmog bilan uni biroz pastga bosadi {la-rasm).
Barmoqglar to’g*ri go*vilganida ensa suyak bilan birinchi umurtqa
o'masidagi chugureha yaxshi ko'rinadi. So'ngra chap qo°l bar-
maoglarini go*yib vubormasdan ignani bosh mivaga kintiladi va
uni turli tomonlarga avlantirib bosh miva shikastlantnladi (15-
rdsim j.

Cirga miyani shikastlash sebun ignam 807 aylantmb gomortga
pog'onasi Kanalign kiritiladi,
10—15 dagigodan so'ng tajri-
ba o'tkazish vchun  bagani
: ; propkali po'kok taxtachasigs
mahkamlanadi: tl, ovogq suz-
gich pardasi, ichak ttgich

o

2=-rzm Bagani kszisiyalasl,



pandosi, qgon  tomitden  kozatiladi
i d=raam).

Hayvonning  kattaligi va  tajriba
mmgsadiga bog'lig ravishda turli tuzi-
Iwhgn cga bo'lgan viviseksiyva stolidan
fydalanitidi. Bunday stolning oxirida
both wshlagich vchun metall stenini 3_ i

ladi va vor tomonidan gavish bik rak. Tijrita o'
:;hmgd 2 ﬂ'lj-ﬂtll;ﬂng 2. ":‘ul:ﬁlﬁ tichun foydaianifadigan sm'iy

fiakis cldirish mexnizmi
bo'Indi, quyishni bog'lnsh uchun max- opatilgan fiksatsiva stoli
g maslama, suyuglik ketishi uchun
irunchog chogur gopgogll (ammohligl) viviseksiva stoli (3-rasm)
wigmat gitadi. Stolning pasthka gavatida sun’iy noafiis oldirish moshi-
misl o' rnatilgan bo'ladi.

Dengiz cho'chgasini harakatsizlantirish uchun mansus stol-
lnrcdan fovdalaniladi. Dengiz cho'chgalariga narkotik moddalar
yuborilgnnidan so'ng, ularning gornini yugoriga garatib yoki gor-
ml bilan maxsus 75x17 sm N jarohlik stoliga ﬁksutmyulsnadi
{d=rnsmy),

dermam. Dengiz cho'choasind homkstsklnntish.

Kalomushni harakatsizlanttrish. Kalamushlami to'rt chekkasiga
il qogilgan vog‘och taxiags oyoglandan bint yoki maxsus ip bi-
. boglanadi. To'rtburchakli taxta ustign Kalamush yoni va
yulkisi bilan quyidagicha harakasiziantiriladi {5—6-rasm)




—y

S-rasm Ealamushni yoni bilan G=rmsm. Kilnmusio selkusl bilan
oyisih harhkaisieluatinish, volgleib hacuksisdsban ity

Terasm. Kalgmushind sdindrsimon stanokds harskatsizlantirish,

Imkoniyat bo'lgands maxsus ikkita qopgogli temir silindrsi-
mon stanckdan foydalaniladi (7-rasm). Qopgog ochilgands §1-

Q-rasm. Cheyonnl gafasgo
solibh harakalsizlanminsd

lindr ichign kalumush kirtiladi va gopgog
vopiladi. MNatijaoda  Kalomush — mahkam
hoarakatzizlanadi  voki  [iksatsivolinadi
Silindrsimon stanokning  keyingi teshigi
ofgali  harmkatsizininlgan k-.iLurrm!-;hning
Orga oyoq lersi tagia eritmnn yubarigh
voki uning dumican gon olish mumkin.

Parmandani  horskatsiglantnsh  wchun
maxsius temirdon voki vo ochdan yasslgan
galaslardan (§-rasm) foydalaniladi. Parran-
duning boshi, bo'vni va duml gulasning
ovil feshig orgali tashgungn chigib turadi,
axlati esa maxsus tovogehalampgn tushadi

Quvonnl harakatszlanticish ekl tar-
tibda olib boriladi.

Quyonni harakatsizlantinsh (iksaisiya
qilish) véhon et liksatsten giluvehi

LI



Kt stolgi o' xshash tuzilishdagi kichik viviscksiva stolchalari
(Manoklariydan  fovdalaniladi,.  Narkoz  beriimagan  quyon
vopochdian vasulgan panjarali gafasga solinadi (9-rasm). Qafas-
fing vzanligi 30 sm, kengligi 15 sm. balandligi 18 sm. Qafasning
olilinggl gismining o'riasida oval shakldagi teshik bo'lib, u orgali
guyonnl (mushuknl) boshi tashgariga chigib turadi, Qafasning
pustki gismida bir gancha gorizontal wrzda angeha bo'lib, u arig-
wha ordgali tyriba davrida 1ezak va sivdik tashqariga chigib turadi,
Shuning uchun gafasning tagiga emallangan kyuveta {tovogcha)
go'yikacl. Oafasni o' masidan sal yugorimg gismida tajriba davrida
quvonmi kiritib-chigarib turish uchun gopgog gifingan. Quyonni
Sernsmda ko' r=atilgan kabi boshini oldinga chigarib gafas yvopila-
i, natijada unga shu holatda ma'lum suvuglik yuborish voki un-
dun gon olish mamkin,

Birmuncha katta guvonltaga narkotik moddalar yuborilgani-
ian so'ng, ulkming yvoni bilan votgizib (10-rasm) voki gomini
Yugonga garatth {11-rasm) maxsus 75%x17 sm i jarmohlik stoliga
fksastsiyalanadi,

I rmum. Oiryemni ol bilon 11-=rasm. Cuyonnd garnini yghdgn garstib
slyeib barakatsdnminish yisepizgan holda harmkatsizEantirish,

lini hamkatsizlantirish alehida ahamivaiga egadir. lini harakai-
stelanstirish ischun ma'mza va amaliv-laboratoriva darslarida hay-
vunlueni massus bosh tutgich bo'lgan stanoklarga bog'lab va ular-
g Jog' tutgich voki bog'lam go'vib uni og'zi vopilgan holatda
o lanadi. Bog' lamning o' riasini burun ustidan, oxirini esa jag'ni
gismidan bop'lab, eng oxirini ensa suyagiga olib borib

o e {1 2-rasmy),

s




12- rusm, 1 jop bving ksl F3-rasm. Bosh bogich.

Bosh tutgich turli {a va b) shakl va kattahikda bo'ladi. Oddiy
bosh tutgich 13-rasmda keltitilgan, Uni ma'lum darigada wimuamiy
bosh tuigich deb hisoblasa ham bo'ladi, Chunki u katta va Kichik
ithar uchun ham ishiatilaveradi. Bosh tutgich ip bilan mahkam-
laniby, hayvonning ensasiga bog lanadi.

ishleq xo'jalik  hayvonlarini  harakatsizlantiish. Qishlog
so'falik va uy havvonlanni harakatsizlantirish ([ksatsiva gilish)
ning o'ziga xos Xususivatlan va wsullar mavjud (14-rasm).

Pd-rasm. Cocamol, o, W va che'chgand harakatsizlangbrsiy

Otni harskatsidantivish. Oun o massus stanoklaorda ok turgan
holda fiksatsiva gilinadi v maxsus stollanda vigitib yoki yerga yi-
qitib fiksatsivalanadi. Turgan holda Gksatsiyalanganda hayvon
kam harakat gilishi vchun oldingl oyoqlaridan birortasimi bukib,
yugoriga ko'tarb ushlab turiladi yoki yugorig kibiga buroy soli-
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mdi. Agar ol asov bo'lsa ikkinchi burovni qulog'iga go'yish
(I5-rmsm) mumkin.

15-rasm. Cilami hamkatsiz-
lamtirzsh

o oldingd eoyog'inl ko' lergan
hoddo harakatsizlmticish; b)
oldingi va keyingi oyoglariga
i bog lamind oo’ yish

Lh-rasm, Yirik shoxli hayvondarnmi horakatalelantirish.
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Qommollormi ko'pinchn tik turgan holdo maxsas stonolkdands
fiksatsivalanadi. 1kki shocadan ushlab boymim o'ng yoki chap -
monga biroz givshaytinb ushlash mumkin. Bumign bunm gisgichi
qo'vib gisiladi (16-msm). Naslli bugalargs esn mosxsus hadgalar
go'vilgan be'ladi. Yigitish vsullarini massus stollarda voki verda
bajariladi.

17-msm. Cho'choplani hamkstsizbantish: A < ipli bog'laen, B = burosdi oz B
0 — yupord jag'nl qispeh Mlan, E — bo'vindas ghagich Bl fiksnsdyalash

Cho'chqularni harakatsizlantivish. Ko pincha tk wgan holda
fiksatsiyalanadi, cho'chgalor uchun ham alohidi fiksstsiva stollar
va stenoklan mevijud, Tik turgon holda fksotsiviadashda  mooosus
wzun ayogehali burovilar (ipli halga) wsiki gt igs solib buab gi-
sib ushlanadi (17-msm). Kichik cho’chgalarmi ikki omga oyog'idan
ko“tarib fksatstvalovchi kishi o'zining oyoglan onwsiga sigib ush-
fab turadi. Bunda fiksator bilan cho'chgo ikki garanas-garshi to-
monga qarab turadi.

HAYVONLARNI OG*RIQSIZLANTIRISH

Qishlog xo‘jalik va laboratoriva hayvonlurida cksperiment-taj-
riba o‘tkazishdan oldin ular och saglamshi lozim. Opemtsvadan
keyin hayvonlarni oziglantirish va saglanishiga alohida ¢ tibor
berlishi lozim bo'lib, bu operatsivani
muvaffagivatll  bo'lshim  fo'mindaydi.
Hayvonlarmi tainba o'thkazishdan oldin
mahalliv - va  umumiy  seruvehandigi
yogqotiladi, Ba'zida har ikkalasi ham
qo' Hanilad:.
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Labortoriyva  hayvonlanda  eksperi-
indnt-tajnba o'tkazishda ularga narkoz
begtalining 2 xil wsuli go'laniladi:

I Ingalvatsiva gilish — nafas ongan-
g hidiansh yo'li bilan narkoz berish.
Buneda maxsus nigoblardan foyvdalaniladi,
{1 B=rasm).

2 Inyeksiva vo'li bilan parkor berish.
Hundn vena gon tomin ichiga, muskul yo- 15-:“.1::;1'nml.fmi.1;]:u
ki lerl omsiga shpris va ggnalar yvordamida e s
nitkotik moddalar yuboriladi (19-rasm) FRA ML YEH N,

Rhavsh gqaytarovehi hayvonlami og‘rigsizlantirish uchun alkogol,
slomigidmt, cho'chgalarga tiopental nutriy, otlarga xlomlgidrat ish-
batilsn, mahalliv gismlami novokain yordamida og*rigsiziantiriladi.
g v sachqonbargs norkotik moddatardan efir ishiatiladi, buning
wehun vlami maxsus shisha qalpoglar tagiga joviashtirilib, uning
whiga efir bilan namlangan bir bo'lak paxtsdan foydataniladi.

Hagalar narkoz quyidagicha amalga oshiriladi:

|. Bagam 5—8 dagigaga 10%:1i etil spirtigz solish.

& Eflir hilan namiangan paxtani baga bilan birgalikda shisha
kulpakagigs joylashtirish, ingalvatsiva gilish.

b Yelka limfa bo'shlighiga turli xildagi narkoz hosil giluvchi
maddalurdan ingalvatsiva gilish.

Dengiz cho'chgalariga narkoz berish uchun | kg tana vazniga
WEh uretan critmasidan 1.0 hisobida gorin boshlig'iga, 5 %li
eliiinal patriyni |1 kg tana vazniga 30 mg hisobidan yuboriladi.

Hayvon  go‘zg'aluvchanligini  bartaral  gilish va  to'lig
o' thgsizlantirish vehun wiri xil neyvroleptik va tranviizator vosita-
banidan foydalaniadi.
vu muoshukda o‘tkaziladigan tajribalarda uchuvchi modda-
i efir, xloroform (2 gism efir+ 1 gism xloroform) yoki AYES

wmasi (baravar olingan spirt, efir, xloroform); wehuvchi

o lomagian. moddalardan 5051 xloralgidrat critmasidan (quyonga
M fgiga 2=3 mi, itga 5—10 ml gorin bo'shlig'iga), 10% etil une-
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tan entmasidan (it va mushuklarga | kg tirik vazniga 0.8=1,0-ml
vera gon lomin bo'ylab) yuboriladi. Quyonlar teris: taguea | kg
tirtk vazniga 25%H uretan eritmastdan 0,5 ml, bagaga esa shu £ril-
madan 0,5—0,8 ml, mahalliy anesteziya vchun 0.5=1L0% 0 nove-
kain eritmasidan foydataniladi.

lida o’ tkazilgan tajribalarda ko' pincha efirli ingalyaision narko-
zi qo'llaniladi. Lekin efir-kislorod narkozini maxsus ashobi yor-
damida go‘llash vaxshirog (20-rasm).

20-rasm. Itlarga efir-kistorod narkos berigh nsholbi:
I—nafss alish v nafes chigarish uchun jo*mmk; I—walfning 1Kkl og"ii
shisha idishi. J~Kisioradll yodig.

Itlar narkead, Promedikatsiva — narkozdan 1520 dagiga oldin
itni katta-kichikligiga garab 0,1%1i atropin eritmasi 0,3=3 ml mig-
dorida ten ostiga yoki muskul orasige yuboriladi, shundan so'ng
2,5 %eli aminazin 2,5 mg/kg go‘llaniladi, Arlash narckoz benshdan
25—30 dagiga ilgan itlar terisi tagiga morfiynd 0,1%0 erlumasidan |
kg tirk vazniga 0,005=0,01 ml hisobida voboriladi, Hayvon uegu-
g ketishi bilan hayvvonlarm viviseksiva stohgn (ikssisiyva gulinadi,
so'ngra efir-xloroform aratashmasidan ingalyatsiva (hidiatsh ) gili-
nadi.

MNarkoz uchun vena gon tominga 5 %h Gopental-natriy ent-
masi 20 mp/ke vaznga yuborifadi. Shundan so'ng usosly narkoz
uchun | somyada 1=2 womchi efir ishlatiladi.

Zamonaviy dori moddalaridan (preparatiardian) narkos uchun
kolipsal, ketamin, ketalar vena gon tomirign voki muskul oralig'iga
I mg/kg yuboriladi.

Ingalyatsiya gilish uchun hayvon mshug ming shakliga mos-
lashtirib ishlangan nigoblardan foydalaniladi. Odatda w temidan
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yisalgnn  konussimon  shakidagi voki shunga o'xshash simdan
tagyorlanid usti marli bilan o'rmlgsn maska-nigobardan ibora
b bk  18-rasm).

Nurkoz berilgan hayvonning pulsi va nafas jarayoni gunt bilan
hugatilndi. Agar nafus fo'xtab golsa, narkoz berishni to'xtatib,
sl iy nubias oldirishes Kirishiladi, Sun'iy nafasni Silvestr uwsuli bi-
o wmalgs oshirish vchun itning og'zi ochiladi va tili tortib
eldigurilodi. Kevin itning oldingl ovoglan vechiladi. Narkoz beruy-
ohd layvonning bosh tomonida tarib uning oldingi ovog*ini o*zigs
b ko' targanda — nafas olish, so'ngra oyoglarini ko'krak qa-
lidiga bosganida — nafas chigarish yuzags keladi, Shu vagida mit-
ik mvishdn teigich bilan til toniladi.

Mushukni narkoz gilish. Perimedikatsiva vchun muskul orasi-
g yoki teri orasiga 0.2 ml 2.5% aminazin eritmasi va 0.5 ml
1% 1 atropin eritmasi yuboriladi. Mushuklarning morfivea se-
svchanhgi yugor bo'lgani uchon
wliimi narkoz oldidan 20 mi efirga
botirflgan  paxta qgotvilgan  shisha
kilpak togiga joylashtiriladi. 5 da-
qipadan keyin narkoz boshlanadi.
Lamonaviy moddalardan 0.5 mg/kg
migdorida  kolipsol, ketamin ter
otign  yuborilib narkoz gilinadi.
Huyvon uxiay boshiaganida  uni
chigarib ohib, stolga bog'lab nigob yordamida efirli (hidlatish)
ingnlyatsiva davom eitiriladi. Mushuklarga ingalvatsion narkoz
hilitiladi, Mushuk va sichgonni narkoz gilish uchun stakan, kat-
i kalpak yoki kutta voronks tagiga qo'yiladi (21a-rasm),
 Kalamushlarni xloroform bilan namlangan paxtasi bo'lgan
il ‘hankaga solinadi yoki kalpak tagiga joylashtiriladi. Uxla-

myvonni taxtachaga bog'lab, efir narkozini berish davom et-

Quyon va dengiz cho'chgasini ilgaridan morfiy bilan uxlat-
wlan efirli narkoz beriladi.
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Mahalliy anesteziva. Ba'zi bir tjribalards mahalliy anestezi-
yadan foydalanib chegarslansa ham bo'ladi. Buming veliun eng
gulay vosita novokain hiscblanadi,

£

2lb-rasm. Chochaani quicg’t orgali eyeklya va sichgonlami
ellr bilan pockioe qiish

Sepuvehanlikm yvo'gotishni quyidagicha bajansh mumkin:

I, Og'iz, burun, kekirdak, to'g'ri ichak shilimshiq pasdasi yu-
rasign 3—5%1 novokain (adrenalin bilan) shimdirilgan ampon bi-
lan surksb voki go'vilib, gin, bachadon voki qovog Shilimshig par-
dasign (1,1 %l novokain entmasini tomizib sezovehanlig: vo'gotiladi

2. Infiltratsion anesteziva uchun ten togiga, teriga, muskullar
orasign povokainni 05— 1% entmasidan vuborib, novokain yu-
borilgan jovni sezuvchanligi vo'gotiladi (itlargn 0,5%0 novokain
eritmasidan 50—60 ml yuborish mumkin).

3. Orgn miva anesterivasida weog  muskdnill  seanchandikni
yo'gotish uchun (oxirgi bel umurgalar sohasign epidural inveksiya)
| kg tidk vaznga 16 novokain eritmasidan 0,005 ml yuborilsdi.

Hozimgi payida hayvontarnd harakadlantivish va tinchlantiash
madpsadida sedativ (trankvlizator) yoki mushak b bo shashiiruvehi
(miorelaksant) guruhign  Kirovehi  farmokologk  moddalarm
qo‘llash tavsiva gilinadi. Sedativ moddalar orasida eng ko'p tar-
galgani aminazin hisoblanadi. Aminazin hoyvonlar organizmiga
gon tomir voki mushaklar orgali yuboriladi. Vena gon tomin
orgali yuborilganda (19-rsm) 1,5-2.5 %l eritma qo'llaniladi,
migdori 0,5—1 my/ke, mayda hayvonkang aminazin |.5-2 me/kg
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iitords yuboriladi. Vagolitik moddatardan 0,1% atropin sulfat
o Wanilacli: muyda hayvonlaga 0,002-0,03 ¢ Miorelaksantlar
2% mompun, ramitar hayvonlar mushaklarini yaxshi bo®shashtiradi:
milgdont yirk shoxh hayvonlarga 100 kg tana vazniga — 0,25 ml,
mnyda hayvonlanga 1 kg tang vazniga — 0,10 ml analgetik mod-
dilarddan Ketomin vii uning simonimlan kalipsol, ketalar (kalipso-
let) ishlanladi. Bu preparatlar vena gon tomiriga yoki mushaklar
ol yuboribadl Ayndgan, mayda hoyvonlards yaxshi - natija
Bkt ulret 1 kg taoa vaeniga | mg migdorda yuboriladi. Ney-
ik e orsidon stresnil (nzoperonini go'llash tovsiva gilinadi.
Aviigsn, chio'chgalioni harkatsizlantinsd, tnchlantivish uchun
strgsinll (soperom ping 45 1 entmasidan | kg tana vazniga 2 mg
milgpdorads mushaklor orasign yuborniladi,

ASEFTIKA VA ANTISEPTIRA

Chialilog xo'jlik va labomtorva hayvonisnda eksperiment-taj-
vibia o thazishda albatia aseptikn va antiseptika goidalariga rioya
gilish zarur, Buming uchun xirurgik asboblar gaynatitadi, sochiq,
g go'lgop va boshgalar avtoklavalarda zamrsizlantiriladi.

Aseptika — jarohal ustigs tegadigan rarsalar orgali undagi mik-
psrganizmlarning targalishini oldini olish vchun kimyoviy mod-
o shlatmasdan yugori darajali isziglik bilan ularmi vo'qotish.

Antiseptika — kimyoviy moddalar vordamida jarohatdagi in-
feksiyapn qurshi kurashish

Niviscksivadan boshga barcha operstsivalardan keyin viring-
lush Jarayvonini bartaraf gilish uchun aseptika-antiseptika goida-
lnrign noya gilinish lozim. Shuning vehun yara bilan to*qnash
kelueligan barcha asbob-uskunalami iloji bericha patogen mikrob-
) lodilash kermk, Bunge instrument, bog’lovehi materdaliar,
kK ip v operatsivalar davnda go'llaniladigan materiallarni steri-
iy qlh.ml:l crishiladi, tajrba o‘tkazuvchi va uning assistenti
visi) go'lign ishlov beradi, operatsiya maydonchasi, xo-
i, operatsiyadan so’ng hayvon saglanadigan xona

L]




Instrumentlar sterilizatsivasi. Kesuvchi asboblar — skalpel, ig-
nat, gaychi 530—60 dagiga spirnda saglanadi, boshga barcha
ashoblar 30 dagiga davermda 1%0i sodoh eritmoda qaynatilib
sterilizatsivalanadi, Eksperiment-tagribadin oldin unda foydala-
niladigan ashoblami sterillangan choyshab 1o'shalgan stol usti-
ga terib chigiladi va uning usti sterillangan salfetka voki sochig
bilan yvopiladi,

X1-raem. Rikslar

Bog Tovehl materfalliar. Bog lovehi materialiar, clioyshab, sochiog,
salfetka biks ichiga taxdab, svtoklavga solinadi. So‘ngra biks bura-
banining tashqi gavati aylantirilib von tomonidagi teshiklami bara-
bandagi teshiklar bilan to'g'ri wshishi " minfanadi.  Bikslar
(22-rasim) stenilizator va avioklavga (23-msm) joviashtirilib, 1,5—2
atmosfera bosimda 20— 30 dagige davomida sterilizatsivalanadi.

23-raum. | — siedliznioelar va 2 — avioklw,

Shelkning sterilizatsivasi, Shelk (likuvchi mn{wl-il} avval 15D
nashatir spirti bilan  yuviladi SnmmuMshhhaﬂqﬂnEm
o'ralib, 2 dagiga davomida (1:1000) sulena eritmasida qaynatifa-
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diy Qaynatilgan shelk efir bilan yog'sizlantiriladi va bankadagi
(i idishdagiy 96° spartda saglanadi.

Koxer boyicha shelkni sterilizalsiyalosh voki zercrsizlomtivich,
Shelkni avvalo ilig sovunhli suv bilan yoviladi, so'ngra quritilib,
W iltnkkn o rab yog'dan tozalash uchun 12 soatga efinga o thaziladi.
Sieril pinset bitan 954001 spiriga 12 soaiga o'tkazilib, so'ngra 121000
sillemia entmasida 10 dagign qayoatiladi. Shuaday tayvorlangan
shielk absolyut spinda saqlanadi. Shelkni ishistishdan avval 11000
sibema eritmasida ikkinchi mana ikki dagiga gaoynatiladi.

Regina qolgopni sterillash. Uni sterilllosh uchun 15 dagigaga
akloklavga joviashtinlad:, lekin rezina yuzasini bir-biri bilan vo-
plshmasligi uchun ichiga talk sepiladi, marli bilin to‘ldiriladi va
s higgo o raladi.

fnyeksiva gifinadigan suvagliklami steriffash. Vena ichiga vubo-
iladigan eritma og'zi paxta bilan vopilgan shisha idhshda av-
loklaven qotviladi va sterilizatsivalanadi.

Jerrol va uning assistentinl foyyoriash. Qo'l vuvishdan avval
Jmrah va oming assistenti boshiga kalpaklarim kiyadi. Tunoglan
Kilti qilib kesiladi va sterillangan tiroq tozalagich bilan tozala-
padi. OQo'Ini timsakgacha 3—3 dagiga davomida ssig suvda so-
vinlnh maxsus cho'tkadan foydalanib yuviladi. Qo’l yuvilgani-
diany bir necha dagige o'tganidan so'ng 2 dagigaga (1:1000)
sulesa eritmasiga botinladi. So‘ngra jarmoh va uning assistenti
Iﬂl-‘l‘llnngim xalat kivib, go*limd 60—70%1i alkogol bilan namlan-
Wi tempon bilan artadi. barmog oxirlarl {tirnog ﬂtmﬁ}g-.l 5%
vis] surtiladi.

Epmml:ulmtsl‘.iv usuli bilan go‘l § dagiga 0,5% 1l nashatir spirt
(st bilan, eritmani 2—3 martaba almashtirib yuviladi, So‘ngra
i :purl bilan aniladi, punja oxirlariga yod :r[mm:i {mmn}'

hlah‘nnlﬂ:m qirg'ich va cho'tka yordamida iflosIiklardan
b ozalanadi, so'ngra stolga fiksatsiva gilinadi. kesim
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o'tknziladignn yuzadagi jmlar kesiladi voki depalyatortar vordami-
dn junsizlantiriladi yoki maxsus stanok vordamida (pako) giriladi,
Tenning kesilodigan yuzasini sterillangzan spirt, ¢fir voki benzin,
f—B0% spirt bilan namlangan tampon bilan artilodh, Operatsiva
o‘tkazish oldidan operatsiva qilinadigan yuragn (kki marta v
{nastoykasi) eritmasi surtiledi, choyshab yoki sochig bilon yopila-
di. Kesim o‘tkaziladigan vuzaga vopilgan choyvshab gisgichlar vo-
ki bir necha chok bilan mahknmlanads

Zdermiany, Dilimaing oldingd va kevingl ovogbad hamidn bosh bog® bnbiel

Clperatsivadan o ‘nggd gareyv. Bu vagtdagl asosiy vasita vargo
infeksiya tushirilmaslikka gumtiladi. Hayvon yaran yalamaslig,
gt ajimaslig va ifloslantirmasligl vehun ungs maxsus tumshugbog’
kiydiritadl. Bulardan tashgan doka yoki mustahkam matenaldan
bog'lam gilinadi (24-rmsm) ular yuzasidan himovalovehi bog'lam
go‘llaniladi voki chokka 5% yodoform surtitedi (hayvon wchun
bu hid va ta'm vogimsizdir), 1-kundan boshlab tana viaznigs nis-
batan antibiotik yuboriladi. Chokni 5—7 kundan kevin, ba’zan
kechrog olinadi. Agar chok yiringlagan bo'lsa. yiring ogib chigi-
shi uchun chok ipi olinadi. Operatsiva gilingan hayvon saglana-
digan xona loga, yorug®, issiq bo'lishi kerak. Hayvonlar alohida-
alohida saglanib, maxsus kugatish olib boriladi.

Tajribalarda go‘Baniladigan asbob-uskunakar
Laboratoriva va gishlog xo'falik hayvvonlarida tujr[l:qm m
o'tishi uchun muayyan Jarrohlik stol-stanoklar (25—26—27-rasm-
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bl va ashob-uwskunalan  bo'lishi  lorim.  Tchki  omganlanda
wikasilndigan operatsivalar davrida hayvon turi, katta-kichikligi-
i b ekl xildogt jarrohlik stollandan fovdataniladi.

25-rasm. Muwvela hoywomlar uchon fiksatoya sollan:
a — Yinogrwbow stoliz b — Ciavdevskiy va Rosenbiyimn sial

Lh-rusin, Labormtorys hayvenlan wchun jarohlik sooli;
e ittty 3 — shitativ ustuni; 3 — hoakatbmovehi steren; 4 — stol yuzasi;
i= filsatiiva tirgishi; 6 — gisgich; 7 = bosh ushlagich; § — dumnl fiksaisiva
giluviehi moslama,

wrelilik ashob-uskunalar tarkibiga odatda: skalpel, pinset,
Il dehak gisgichi, suyak omburd yoki gisgichi, qovungatar
or, trepan yoki parma, pana, igna tutgich, ignalar, vara
Wnmch (28,29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36-rasmlar), sterili-
avtoklay kiradi,
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2T=rasm. Suminknll miribalarda itnd bog'livh go'yilidigan stonmdak

il L

2H-rnam, Turhi x0 skalpel va gaychilar,

ol

29=rasm, Turli x| pansetia,




A2-rasm. Clon ogishinl to'statuvchi asboblar
1=2 = keslgun gon iomitdarind giish wchun
ehiatiladigin peanlar, 3 = tishll Koxer
gisgichi; 4 = vuchi egilgan peanlar; 5 — to'g"d
uchil peanlar, 6 = Sapka gisgichi.
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dttava 2 — kichik uch tishli figak: 3 — ikl tishli nzum dgak; 4 — ikki

topsont Heakli kengaviimeich,

I-3 — turli kattalikdagi Lissan omburlari;
4 = po'g i uchli Lyuer ombur;
# 5 — uchi qayrilgsn Lyvoer omburi;
_ 6 — sty o siqlazini kesishda
go'llandladigan ambur.
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3%-raum. Raspator v gqieqichlar | — to'g'n; 1 — bulikgomn.

36-rnam. 1 — trepan, 2 — pand va 3 — i tutgich

Bu yugorida keltinigan ashoblarmi fagat zorur bo'lgan operat-
sivalardagina go’llash kerak. Ishlatishdan avval asboblor stenllan-
gan bo'lishi lozim.

Qavd gilishning grafik wsali

Arteriya va veni gon bosimi, nafas, onganlar hogmi, ajnitib olingan
{izolyatsivalangan) yurak va ichak harakatini, muskul tolasining oisga-
rishini va hoshgalami gayd gilish uchun odutda maxsns asboblandan
foydalanilib, bu asboblar vordamida ulaming faolivati yozib olib
o' rganiladi. :

Organlar faolivatini yozib olish vchun guyidagi  ashoblardan
fovdalaniladi:

Kimograf. Bu soat mexanizmi yoki motor yvordumida doimiy
voki o‘zgaruvchan tezlikda  avlanuvehi  silindsdic  (37-rasm).
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Hsakatning uratilishi asosiv 0'qgs o'matilgan diskka ishlanishi
natijusida sodir bo' Ladi
Huamkal terdigi g altakni disk markazidan wrdi xil masofalarga
jladitinkib o'zgartinish mumkin yoki sylantingichga bir bo’lak
katon berkitib wning harakatint sckinlashtirish mumkin (karton
b lakchasi gancha kanta bolss, baraban harakati shuncha sekin
Wladi ). Sifimdrni vertikal voki gonzontal holatda o'rganish mum-
ki Uzog muddatni qayd qilish wchun uzaytirilgan va cheksiz tas-
mwhl (lentali) kimogrofdan fovdalaniladi. Lenta (tasma)ni uzaytiri-
Hehi Ikkinchi baraban vordamida amalga oshirlib buning uchun
Wi 2 1o barahanli kimografdan foydalanikadi. Har ikkaly hola-
il b soat mexanizmi bitta barabanni aylantizadi (ikkinchis esa
pikin avlanadi. Kimogral lenta (tasmalsi zich og (yaltirog tekis)
Mg yieali, qog'oz barzhan balandligiday wzunlik va ichlan bara-
ban doirasidan 2 sm urun bo'ladi. Qog'oz baraban  avianasi
w'rganilib, uni maxsus yelim bilan yelimlanadi. 1kki bambanli ki-
mogml (38-rasm) uchun xuddi shunday barshan kengligidagi,
winnligi 1,0—1.5 m keladigan gogior lents (tasma) ohb uning
Whilan wlanib wrduksiz aylamvehi lents (asma) hosil gilinedi.
Ll o lenta (tasmuani kerosinhi chirogmi yodgib-tutatib goraytinia-
i Buming uchun mitab yonayotgan chirog ustiga barnban bir teki-
# gura bo'lishi schun uziuksiz aylantinlib turishi (@' minkanadi.
:U:Elultsiz yoki ikki barabanli kimogral (3¥-rasm) lenta (1asma)
goraytirish uchun maxsus qurilmaga o'rnatiladi; pastki silindr
i dud hosil gilovehi chirog (39-rasm) o' ratilib, asbob dasta-
Sordamida tasma ez aviantinladi, keyvin maxsus suyuglik yor-
iiiida ishlov beriladi. Yozilgan chiziglami lenta (tasma)da
st uchin jipslashtiriladi. Jipstashtiruvehi suyuglik sifatica 5%
iifliing spirtli entmasi yoki 3% spirtli shellaka (dudlangan
i oedinge yoruvnd jipslashtirish uchun maxsus tayyvorlanadigan
i e asosiy gismi) eritmasidan foydalaniladi. Dudlangan
il (Lasmagni kesib barabandan ajratiladi
Jog'omi dudlash. Kimograf barabaniga o'matilgan qog'ozni
illish 39-rasmda ko ratilgani kabi masus keng pilikli (15 sm)
T




voki kerosin bilan Ehlaydigan oshxona o' chog’l ustida aviantinlib
dudlanadi. Cheksiz lenta (msmailarmi dudlashda maxsus barabanli
gqurilmalardan  foydalaniladi. Quog'ozni dudlash daveda uning
dudlangan gismlan bir xil qalinlikda gorayishy v lenta (asma)
kuymashiz uchun baraban aylantinhbb turilishi lozim

A7 =rusm. Kimbmgal: —hamban;, 2~ diak; IRerasm. [kki harahanls
J=slvtatil va unga o'matilhan; 4—5o0a1 kinsogeaf
mexinndmi, f—milla: f—aus okl o'y,
T—uzntgich; & Myuger; ¥--3ugon va
1—pumtki vint,

Ikkala womonidan piana gisgichi bilan wshlansds v ikki mana
idshdagi entmags botinb o'tlariladi. Uzbuksiz lenta yoruvni fiksat-
siva gilish uchun kimografdan spratib olinib, dudlovchi asbobga
o'matiladi va pastki barahan tagiga fiksatsivalovehi suyuglik idishga
lenta (lasma)ga tepadigan gilib go'viladi. So'ngm dastasi aylantinib
fenta (1asma) vurasi suveghk bilan namlanib vomvning fiksatsi-
valanishi ta'mintanadi. Keyin lenta (tasma) kesiladi va quritiladi.

39=rasm. Tkki (1) va bir {2) boraban klmogead tasemasinl dodlah,
24




Yugorida batafsil bayon eiilgan kimogral o'z vagiida keng
i lanilgan bo'lib, olimlar tomonidan fiziologiva va patofiziologi-
yoda mashhur kashfivotlar gilish uchun begivos xizmar gilgan
P lsmdn, hogzirgt zamon talablariga to'hg javob bera olmavdi.
Ehunki bu asbobni tajribaga tavyorlashda ko'pgina qgo‘shimcha
Wit talab giladigan ishlami, shu jumiadan, unda toza bo'lmagan
dhillasts ishlann bajarishgs to'g'n keladi. Shu bilan birga asbob-
Pl anigligi va xususiyati ancha chegaralangan. Hogzingi zamon-
i yogonda cikr gilingan kimograflarming o' raigs zamonaviy elek-
Wekimograflor chiganlmogda va keng go‘llanilmogda.  Bulami
avvilgy kKimogmflardan prinsipial fargi shundaki, bu ashoblarda
Hglologik jarayon gayd etiladigan yozuv gog'ozi o' mladiean bam-
b pecduktor {susaytirgich moslama) orgali elektromotor yordami-
i Basikatga keltiviladi (eskilarda soat méxanizmi orgali edi), Bu
yoida barabanni bir necha tezlik bilan istalgan vagt davomida
ublantinsh imkoniyati mavjud, Sho bilan birga barabanga dudlan-
PUn gon'or emas, maxsus masshiabea ega bo'lgan oddiy gog'oz
Ayl eski chizig o' rniga juda ingichka gilib yozadigan yozg'ichlar
Apoiolar) shlatiladi, hartoki  ko'plarida sharikli  voki gel
iehkalardan fovdalaniladi. Amalivor bajamavotean odam o'z xo-
Nishign gurab barsbandagi voruy gog'ozining koordinat o' glaridagi
AN gk odatda vagt — S da, ordinata 0'qi 'Y o'qi muskulni qisgar-
WML Kattaligs mm, sm) sonlarini tantashi mumkin. Undan tashqan,

viy elektrokimogrnl mukammal elektron vositalan bilan
H H] linmogda, netijada sezgirligh va ajratish gobilivati avvalgi-
nishatan ancha kattadir. Amaliy mashg ulot vaqrida gavsi
i ashobdan fovdalanilsa, shu asbobning tuzilishi, ishiash
sl vin unda gaysi ishlarni ganday bajarish tartibi batafsil yo-
i tisola bilan talabalar tanishtiriladi, Natijada talabalar bu as-
qu;d.uﬂz ma'lumotlami to'lig mustagil o'rgangan holda
bijarishga Kirishadi.
metriar. Qon bosimuni o'lchash uchun simobh mano-
whidan foydalaniladi, Simobli manometr (40-msm) U shakliga
va Iy lgan naycha bo'lib, muayvan migdordagi simob bilan
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=¥ o' ldirilzgan, Bu navehaning bir 1emo-
nida simob wstida silindr shaklidagi
shishadan, fTbradan voki plastmassadan
vasialgan  gulgucich  jovlashiinlgan
ho'lib, uning ustign vertikal holda me-
mll tavogeha berkitilgan.  Qalgigtich
= manometr v unga berkitilgan metall
40-rusm. V simon simobll  payioehn erkin harkat giladi (bosim

mnnnety, Lyadvig g ki i . ,

e | o'rgarishiza gamb) va tavogoha pstpn

jovlashtirilgnn egilgan simnb horakatga

keltidi. Bu sim yoruv moslamast bo'lib, dudlangan barabanda
chizig chizadi.

Have o‘tkazgich vordamida gavd gqilish asboblar: organlor
harakatini va hajmini gavd gilish wchun havo o'tkszgich keng
go‘llaniladi. Buning uchun foydalaniladigan ashob ikki gismdan
tuzilgan; qubul giluvehi va gayd giluvchi.

Qabul giluvehi gism turk ¥il bo'ladic jumladan, nafisnd gayd
gilish vchun pnevmogral, rezina vostigeha xlzmatl gilsa, organ
hajrunt gayd gilish uchun onkometr, pletismogmal” va boshgalas
xlmat giladi

Qoyd  giluvehi gism
sifatida Mareya kapsulasi
qolhanilsdi  (41-rasm). U
ingichkn metall  naychali
yasst metall tarelkadan ibo-
rat ho'lib, rezina  navcha
orgali gabul giluvehi gism-
ga ulanadi. Tarelka rezin membrane bilan goplanib unga yozuv-
chi richag (velka) bilan bog'langan alyumin plastinkaga tegib
toradi, Yelka o'gi metall tarelka chekkasign mahkamlangan vs-
tunga joyiashgan.

Kauchukli gopgog torilganida velka ko tariladi, v wchkarigs
tortilganida, yelka pasiga tushadi. Yixshi yozuy olish nchun to'lig
germetik sistema bo®lishi logim,
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Apratib olingan organtar harakatini yozib olish. Ajratib olingan
ilar horrakating yozib olish uchun odatda bu harakatlami kat-
shashitinih yozib oluvehi vosita lozim bo'lib, kattalashrirish ikkita
all richog orgali amalga oshiriladi: gisgasi tekshirlayolgan or-
W ulonadi, vruni esa dudlangan Kimograf tasmaga tegib tor-
i 'j!u::mr moslamasiga ulanadi.
tl elgllagichlar, Ter kechayotgan jurayontar hagida fikr yuritish
hiin  mmenses  belgilagichlardan (d2-rasm) foydalaniladi. Shu=
Wi ichida eng qulayi Jake xronografi (43-rasm) bo'lib, uning
Wil sistemasi 0.2 soniyadan to | sonivagacha vagl omlig'ida
Mgl go'vish gobilivatiga ega bo'lgan soal mexanizmiga (-
wshtinlgan. Shu bilan birgalikda elektromagnit belgilagichlardan
i keng o llaniladi.
Sindiay belgilagichlur elekir zanjiriga odatda simobli kontaki-
ot bo'lgan metronom ulanadi. Tok ulangands hosil bo'lgan
dumgnit mavdoni uchlik yozish sistemasi joylashtirilgan temir plas-
Wikant woreadi va yozish moslimasi pastga tushadi, lentada esa
il bir chizig hosil giladi. Tok wilganda plastinka avvalgi
bl cueytadi (projina t1a'sinda) va lentada ikkinchi chiziq hosil
Wl Metronomn ng | dagigada 60 ta tutashish rejimiga go*yib
| i somivalar belgisim hosil gilish mumkin,
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Qon bosimini aniglash yoki o‘lchash

Hivvonkardia qon bosimi ikki xil w07 bilan oflchanadi: gonli va
gonsiz. Qonli nslda shisha konyuladan fovdalanilads. Shisha kon-
yila gon iomiriga go'vilad] (o rmatikadiy v manomels balan obmsdi.
Qon tomiriga go*yiladizgan kenyulaning ikki xili maviud: vehiik va T-
simon (44-rasm).

Uchlik konvula turli diametsli to'g'ri shisha nayvehadan iborai
bo'ladi {gon tomir diametrizn Bog'liq). Konsulani bir tomoni qiv-
shig kesilgan va ligatura bilan gon tomirga o'matish schun
bo'vinchasi bo'ladi, ikkinchi gismi kauchukli naycha bilan mabkiom
berkitish uchun katta bo“tmagan valiksimon shaklga ega bolndi.

T-simon konyvuladagi naycha gisga porizontal oxin sol egilgan
v bo*vinchasi bo'ladi. Konvulada gonmi ez ivishini bartaraf qi-
lish vchun i %0 parafmning efirt eritmasi bilan namlaradi.

Qonli usul bilan arteriva qon bosimini o'lchash. Narkoz gilin-
gan itni viviseksiya siofiga gomini yogonga gilib votgiziladi. Jani
girilgan joydan paypaslab son arterivasi topiladi. So'ngra gon
tomiri bo'ylab skalpel bilan teri kesiladi va finder — vara kengay-
tirgich bilan uni muskullar va fassivalan agjratiladi. Pinset vordami-
da gon tomin tagiga ligatumm o'tkazib, uning oxin bog'lanadi.
markazly gismidan esa klemma = gisgich (43-rasm) bilan gisiln-
di. Ligatura orgasidan arteriya ko'tarilib, uni gaychi bilan kesili-
di, teshikni finder bilan kengaviirib, tomirga bo'vinli konyulam
o' ratiladi va ikkinchi ligatara bilan bogEaadi.

Konyulant shprisdan magmy sullal tzinmg (o yvingan entmas
(magneziva) yoki 5% limon kislotasini natriy tuzining eritmasi
bilan to'Idiriladi va shu eritmani saglovehi rezina navli tzim orga-
li simob manometr bilan ulanadi. Shundan kevin manometrning
har ikkala naychasida bosim tenglashtitiladi (T-simon navchaning
yon lomenini ochib) va galgiz'ich vozish sistemasining jovlanishi-
ga mos rmvishda ikkinchi harakatlanmaydigan vozish sistemasi jo-
viashtiriladi va bu sistema har doim «0s chizig'i deb awladigan
to'g'n chizig chizadi. Shu vagining o'zida vagl belgilagich ham
shga tshiriladi.
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dd nirmein. Tordl vweflshosed 44 berasm. Veos qon fominigs
tosmmudrlnr oyl navehalar o rnatish

=
-

A8 wermuny, Diffenbay gragichi 45 berasm. Qon fomir ibgagh

[ A — —

Maychalar sstemasining von tomoniga chiggan gismi orgali
uh'pl'tl- yordamida magneziya sulfat eritmasi yuboriladi va gon bo-
shiid 110120 mm simob wstunigacha ko'tariladi. Shundan keyin
pilerkveickig kKlemma olib tashlanadi.

Iﬂuyundu gon bosimim gonsiz wsulda goyd gilish jamyoni
whin Ko rsarilgan, Arneryva gon bosimi balandligh anig-
i millimetrli lineyka yordamida O dun to arteriya bosimi
Chigig'ining o' rtasigacha gorizontal o'gda o'lchanadi va olin-
mni ikkign ko'pavtirladi (manometr U shakliga cga
Bosimni tkkiga ko'paytirish bilan aniglanadi).
: k sporinchasidagi bosimni o'lchash. O ng yurak gorinchasi-
| bosimni o'lchash wuchun to'gimalardan ajratilgan o' ng
pinlurug venasi tagiga ligaturalar o'tkaziladi, Ulardan bint bi-
ek qon tomiri bnp_.‘lanauii., ma.rl:azi:,.r gismga I..umg‘a

| iﬁhik kengaytiriladi va ho' vinturug venasiga yurak nay-
i zondi go'viladi. Oxinda qisqichni gon tomiridan ajratib,
kovak venaga zond asta-sekin yuboriladi, so'ng o'ng
i v qorinchaga o'tkaziladi. Zond ilgardan 5% limon
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Kislousining natriy izl eritmasi bilan to'ldinlishi, oxir gisgich
bilan berkitilean reeing pay bilan fa’ manlamnisln kerk, OFng gorin-
chaga yuborilgan 5% limon kistotasing noiny tued erirmasi bilan
to'ldirilgan 2ond rezina naycha tizimi orgali simobli monomeir-
ga ulanad), Chap yurak gorinchasidagi bosimni gayd qgilish uchun
xuddi vuqorida keltirilzan tartibda navsimon zomdm uvgil arter-
vasige yubonladi. Zondni yvurik tomon harmkatlantira borib, juda
asta-sckinlik bilan sorta Klapanidan o'tib, chap qorinchaga vetib
boradi. Zond vugonda vozilgani kabd Kimogral iasmasida bosim-
ni gayd gilish uchun simobli manometr bilin ulinadi,
Arterivalarda gon bosimini aniglashning qoosiz wsuli. Arten-
valarda gom bosimi aniglanishida gonsiz osullardan keng fovda-
lanilib, buning uchun sfigmomanometr nsbobidan fovdalaniladi.
Shgmomanometr yvordamida gon bosiminl aniglash uchun uning
manjetkasi odamlorning velkasiga (bilogiga)., mavda havvonlar-
ning soniga, katta hayvonlarning dumiga o' ralodi.
Manpetka ichidsgi rezina kamera nayvcha orgali  simobli
; manometrga voki  tonometies
tutashtinlsdi. Qon bosimi anig-
lapilayotgan  aneriyaga fonen-
doskop qgotyilib, qulog solinad
So'ngra  sligmomanometming
rezina koplokchasi yordamida
havo berbh, manjetkagn  havo
havdaladi, shu have bosimi areryam gisib, gon  ogishing
to*xtatadigan daragaga vetkaziladi. So‘ngm maxsus klapan vor-
damida havo kameradan chiganla bashlanadi, Manjetkadagi havo
bosimi tekshirilayotgan arteriva gqon tomiridagi qonning sistolik
bosimiga tenglashgnnida, aneriyaning qisilgan jovidan katta teglik
bilan ogib kelayvotgan gonning tomir devoriga urilishidan tovash
hosil bo'lib, bu tovush fonendoskopda eshitiladi. Bu vagida
manjetkadag havo bosimi gomnmg maksimal, sistolik bosimiga
baravarlashib manometrning simob ustunidan ke'rib, tekshirila-
yoigan hayvonning arfteriya gon tomiridagt sistolik bosim hagida
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Bl yuriiladi. So'ngra manjetkadagy havom chigarsh davom, et-
Wl son tomiridagi gonming tovush chigarmay ogayolgapidagi
Bt diwstolik bosimea tenglashadi. Bu vagidagi gonning bosi-
PR il bosimega teng debs garaladi.

YVina gqon bosimind o'lchash. MNarkoz qilingan itni viviseksiva
sl ksatsiyalaadi-bog lanadi.
il &K sm wrnnlikda son voki
it venasi ajratiladi. Qon
TR Lo by nkk ita Hzatuea goyiladi
Wtk tkkalia oxiriga tkkita gisgich
Wit adi, Venani qiegichlar o'rin-
sl teshiludi-kesitadi va  hosil
i lgan teshikka T shaklidagi kon-
Wil avial u;lu!r uehi, :"nl‘lr_.ual 45 b-rasmi, Odamda qon Sosfininl
B nchl Kiritiladi. Konyulani qon  Gichash: | = sigmemanometr:
Wi hamma tomonidan liga= 2 — manjetka; 3 — fonendoskop;
e Bilan bog'lonadi, uni 1% 4 Li- 4 = reyini pufak; 5 — rezios
Womn Kislobisining natriyv 1oz et- Fpetmin,

Pl Malap ot lcimladi va simobli
WmeEh reding nayeha lirimi
fobim lanadi,

v.m gon bosimini gavd gilish-

tamoyish etishini kuchavri-
chun ba'zan sodali mano-
\ fovdalaniladi.  Sodali
ir hiim simoh masometr-
W sshash tuzilgan, lekin nay- 46 d-rasm, Quon bosimin
i dimetri katta va galguvehi- auyd gilish
I (pokak woki parafin
vasaladi).

Nafas harakatlarini qayd qilish

WNalie harakatlaring gayd gilishning turi xil usulfari miviud:
“H'p ~ pnevmogral yordamida yozib olishdan foydalaniladi.
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Nafas harakatlarini gavd  gilish
wieedi,.  Hayvonni  tainba  stoligs
qormim vugoog gilib vorgiziladi
Ko'krk gafasign Rivwa-HRochchi-
ning rerinali manjetkasi boglanadi
voki Mareva pnevmograliga tasma

i : i A bilan mahkamlanadi
47-rusmi. Mifan horakatlarind Cabul giluvehs moslama (man
qayd gilich. jetka yoki prevmogral) rezina nay

cha tizm orgali Mareva: kapsulasi
bilan ulanadi. Tajriba davrida manjetka {poevmogral) ba'zan kakrak
qafasidan sirg'anishi yoki nafasning i (ko'krak tpini gorin lipiga)
o'7garganfign mfayh, ikkita manjetkani ko'krak gafasi va goringa:
berkitish taveiva gilinadi (47-rasm), Nalss harakatlann gavd gilish
uchun Ha'a holatharda kekindak ichi bosimi o' zgarishini o'lchashga
miroiaal gilinadi. Buning uchun ajrstilzgan kekindak wgiga higatuns
go'vilo i, kekirdak kesilib, unga T ghaklidags konvola go®yiladi va
fgatu o (konyula ustidan) bog'lanadi. Kenvulani yon tomonidag
tarmog'i naycha orgali Mareva kapsulasi bilan ulanadi. Bu turdagi
nafasni gayd gilish vsuli juda sezuvehan, lekin u o'ra o' zgarishdagi
ko'krak gafasi holatini vorib olish mnkoniyvating bermaydi.

Organ hajmini gayd gilish

Organlar hagmi furdi xl sabablar ta'siridan o"zgamdi: arteriva-
dagi bosim va gon ogishi tezlashishidan, gon tomir hajmi va

hoshgalarda, yva'mi sho organ gqayd
gilinavotganida gon aylanish xu-
susivati  va  holatt  ganday

ba'lganligiga bog*liq. Organ hajmi-
ni yoki uning gismbiri pletiz-mo-
araf va onkometr (48-msm) asboli
yvordamidia o fehianadi.
#B-rasm. Organ hajmini Buyrak onkografivasi. Buvrak
ofichagich. hami onkometr bilan o'lchanadi, U
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R bed' Tl buyrakki osxshish metall qutichadan ibormt bo‘lib,

Wl iehindan (huyrak qon tomin va sivdik yo'lini, suv bilan

b Wiy uchinn va Mareyn kapsulast bilin ulash uchun) teshigi bor.

Unkografiva wsuli. Narkoz gilingan quyonning gorin bo'shlig'i
R, buyrig topilib, uni trofl to'gimalsrdan yaxshilab ajratib,
ket jovlashtiladi. Bundan ilgar onkometrdan rezina mem-
e kivdinilodigan ichki gism-tavaga chigariksdi (chigit ketuvehi
atrafida yopgas pardani ip bilan mahkamianadi). Ashob qu!.-
" i, Buyrakni onkometrga jovlashtinlganidan so'ng, rezing
| w:'ﬂr uiia bilian ichki gism-tavaga o' rasi g Geaologik eritma bilan
] 'i Fibudi, onkometrning chigib ketuvehi nayvehasi rezina navcha
hhrcy-l kapsulasiga ulanadi, Yo'lga go'vilgan (zim kimograf-
o b lqnbar v vumbkning gisgunshin gayd giadi.

To'gimalarni ta'sirlash

v ongnlar tordi xil (mexanikaviv, fizikaviy, kimyoviy)
e ikt sirtsnadk, Lekin tynbalar uwehun eng qulay va bar
b o'ng'ay ta'strolchi elekir 1ok hisoblanadi. Elelar manbayi
I'ﬂlﬂl’. akkumulyatordar va clcktr toki tanmoe'i xizmat gila-
reng oddiv va arron elekir manbayi hisoblanadi.
ﬂmml:i. I v kuchlanish beradi. Uni vig*ish uchun mis
ining  konsentrlangan eritmasi bilan toldirilgan shisha

__"- hﬂ‘hm. Uning ichiga mis silindr va 5% suifat kislo-
han m‘lﬂtnlgan grovak idish va mis silide joylashtinladi.
| :I A rux joylashinladi.

:m.tﬁm:lﬂ tok (+musbat). misdan (- manfiy) sinkka —
'I} o'tadi. Element ishlatilishidan oldin tuziladi; ishlati-
,-g wanidan kevin glovak idishdan sulfat kislota quyib olina-
: i tajribagacha saglanadi,

“clementi. (1.5 v kuchlanishli odatlaydi qurog ele-
e eritmasidagi rux (—) va ko*mirdan (+) iborat,
m 1,5-1,9 v kuchlanishea ega bo'lib u ikkita
: MI]} (+) va bitta nuxli (—) plastinkadan yig'iladi.
ahalor quyidagt tackibdag eritma solingan shisha idishga
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tushirtladi; 104.0 — sulfol kislote: 102,0-koliy bixromat i va
1000, 0— suv, Grene elementidan fovdalanshdan oldin mx gle-
menti amalgamalangan bo'hib ishlatilgindon Keyin suyvuglikdian
chigariladi ( 34-rasm).

Akkumulvatoriar 2 v kuchlanish beradigan juda qulay 1ok min-
bayichr. Ularm mashing dinamidan voki elekir 1ok tarmog®idan
raryadlanadi. Akkumulyatorlar bilan ishlayotgands Klemmalami
bir=biriga ulanishi (tutashishiga vo'l go'ymoslik kernk

Elementlarning ulanishi. Katto clekir vuntuveld kueh hosil gi-
lish uchun o'zgarmas tok kuchi elementlan ketma-ket ulanadi.
Elementlar paralle]l ulanganida esa tok kuchi ot Tok kuchini
o'zgartirish uchun reostal xizmat giladi,

To'gimalarni, asosan, nerviarmi tasilash ochon mixcsus elek-
trodlardan fovdalaniladi. Mizli Gklkita mishi simdan, zolyatsiva
gilinuvehi materialdan yasalgan) go'pol go'zg'atuvchilar ochun
va platinali-nozik go'zg atuvehilar vehun. To'gimabir chugurligi-
da joviashgan nervni ta’sidash uchun oxin ilgak bilan tugallanoy-
chi ebonit plastinka ko' ninishidag elektroddan loyvdalaniladi. 11-
gak tubida platinali sim (elektmod, 4%-gem) bo'ladi Ebonil
plastinkaning garama-garshi tomonida elektr mantaigs uliash
uchun klemma bo*ladi.

Ajratib olingan nervni alohida geczgratsh uehon chugurikda
Jovlashean ilgakka go'viladi va um harakatlanuvehi ebonit plastin-
ki yvordamida ajmtiladi

e e aaig—-
RS 1 —

$0-rasm. Elekirodban o) oddiy; By wogumaikng icldga kirtiladigan;

i basqgalor wchan elekiiodlag
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fnduksion g'altak. To'qima va organlarni induksion tok bilan
gt e atish uchun Dyubua-Reymon asbobidan (50-rasm) foyda-
lanilaadi. Bu induksion g'altakning bifdamchi cho'lg*ami harakat-
pie v elektr toki manbaviga ulangan, ikkilamchi cho'lgtams esa
Biglamehi cho'lg'am bilan bir
o dpedi poylashgan va yop® ochdan
yasalgan asosining yo'laklanda
erkin harakat qiladi

Induksion gialtskning bir-
lamehi  cho'lgami  vo'z'on
simidan o'mlgan  knm  sonh
o mmdan borat, ikkinchis esa teskari bolda ingichka simdan
i mlgan ko'p sonli cho'lg“amdan tashkil topgan.

Induksion g'aliak transformator vazifasini bajarib, generator
begayeigan post kuchlanshni ikkilamehi  cho'lg'amda yugori
kuehlanishga va undagi kichik tokni birliichi cho®lg*amdagi katta
tokka ayvlantiradi, Bu asbob bir vaguda umformer (bifamchi
cho'lgamning  doimiy  tokini  ikkilamchi  cho'lg'amning
organavehan tokiga aylantiruvehi) bolib xizmat giladi. G*altakda
uul”uﬂ klemma bo'ladi: vlardan ikkitasi bifdamchi g'altak bilan
(e Jufti pastda, ashobni vop'och asosida, ikkinchisi yugorida,
Bilamehi g altakning vertikal asosida) ulangan. Generatordan si-
mil yugori klemmaga ulanganida tok to'g'ridan to'g'ri birlamchi
ﬂlﬂ‘lﬂ s keladi. Agar generador simi pastki klemmaga ulansa,
slektromagnitni uzgich ishga tushadi. Uchinchi jufi klemma —
heakatlanuvehi gtaltakni (ikkilamchi) cho'lg'amidan chiguvchi
simlarga ulanadi.

Tk kuchi ikkilamchi g altak bilan birlamchi g altak o' tasidagi
miofien bog'tiq ravishda o'zgaradi. (Masofa katta bo'lsa, tok
shingha kuchsiz bo'ladi )

~ Odarda ikkinchi g'altakning tok kuchimi birlamehi g'altakning
slildan boshlab millimetdarda hisoblanadigan masofa bilan
Medalash gabul etilgan.

Sl-rasm, Dyubus-Reymon apparatl
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Hozirgi vagtda maxsus ik orzanizmlagas  W'sic étishga
mo' fallangan  doimiy va o'zgaruvchan ok munbalan  ishlab
chigarilmogda. Bu ashob msialgan gevmatdagi kochlanish yoki tok
olish mumkin bo'lib ular laborotoriyn sharoitida vhlatish wehin
juda qulavdir, shuning uchun aksarivat holda <hio asboblardan
keng fovdalanadilar

HAYVONLARDAN OQON OLISH UsULI

Hozirgl rzamon velerinamyasida gonda torh-luman voelsb ek-
shirishlar o'tkaziladi, Qon tarkibini o' rgaiish keallik etiologivasi,
patogenesy, unga tashxis go'yish, whlil gilsh va ko'pelubik kasal-
liklamni davolish davrida nacorst qilib borishda katin aharmdyistg
ega. Shu sababli gon olish usullarini (0'g'nl bajarishni o nzanish
shart. Hayvonfardan gon olish uchun turli xildigi (51-msin) igna-
lardan fovdalaniladi. Qishlog xo'plik v lnbororiyn hayvonlaridan
tgribalar uchun gon tomirlandan hamda vurmkdan kam va ko'p
migdaords gon olinadi,

Karm migdordagi gon hayvonlar gqulog'i lolerial yozasidan
pereferik venalaridan olinadi, parmandalaming esa 1o voki
sig asidan olinadi. Buning uchun gon olinadigan jov junl gir-
gilib, spirthi, yodli tampon bilan yvaxshidlab wetidadi. Qulog gon
tomirarining kengayishi uchun gulogga ksilol surkuladi yoki
mexanik a'sirlantiribadi (ishgalonadi), Kevin Lanset voki Frank
ignisi bilan kapillyar (vena tomind topiladi va unga sinchiladi.
1=2 wemchi gonlar paxta bilan ariib teshlanaedi, navbhaudag qon
tomchilari maxsus asboblar (masalan, melinjedlar) vordimida
orhn s

Ko'p migdordagi gon esa gishlog xo'jelik  haywonlarintng
bo'yinturig venasidan, cho'chgalarming dum venisidan va par-
randalareing ganot osti venasidin olinadl, Laborutoriva hiyvan-
laridan (sichgon, kalamush, dengiz cho'chgasi) ko'p migdordagi
qon to'g'ridan 1o°g'n wlarning yomgidan shpris va massus igna
vordamida alinadi

A



;i

S1-rasm. Don olish ochun turdd sildagd igmdar; 1-2-3-4 — qulog va panjadan
on olish uchun Lonset ignolan, 5-6-7 = venadun gon ofish vchun ingnolor, §
= [ryudiy jgnmi, % — Pinos goast, 10 — erkak cho'chgalar Highton mimiuna olish
dis NEmakdy fgreasd, 11 — kalamoshing figidan pamonn olish ochun Astazow

i Mimakiy ignasi, 12 = sichgonkamming figidan aomum. olish oclun Zoa.
FPrank woesining: A& — ollnndigan kezvivesi, B = hamknatlantinvehn gk,
C = 1epkisi, [ — boshchasi
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YIRIK HAYYONLARDAN QON OLISH

Oi, wirik ¥a mavda shohli hayvonlardan ko'p nogedordng gon
bo'yinturug venasidan olinadi (42-rasm . Buning uchion ba'vinmng
uchdan birining vugon  gismidan bo'vinturug  venast argehasi
ustidasi vio'l bo'viab juni kesiladi.

Kevin yodning 5% spirthi entma surtilod i Chap go'l bilan (a)
yoki (b) bilan (52-mmsm) igna sanchish jovidan oeginag pastrogdan

bosh buarmiodg Bilan bosiladi,

Vena qon tomiri gon bilan

Lo Bgaimiadom kevim kanal

vo'mahshidn ko'z bilan chamalab,

45" burchak ostida jgna ten togi-

g, womiming qarimo-garshi to-
£ moduni teshib gt ymasdan teshila-

i g :.Il . Kevinchalik  gnani ] biroz
oyt uroie viksieilain o R, tgarign yubaonb, widan uhlquygi-
) tor i barmeglar bilin gisish, 2000 QoI snbikoopulvant solin-

b fgut blay gisish an probarka yoki kolbaga vig“iladi,

Quyon va mushuklardan gon ofish. Ko oogelordagr gonni
guyon va mushuklaming vuzaks jovlashgnn vena qon tomirlardan
alsa bo'ladi, jumladan, quyvoniarda
gpulog verasidan (quyon gulog*ining
chekkasida birmuncha  katta gon
tonmin jonydasligan) olinadi
(53-rmsm).  Bu  venn  atrofidagi
to'gimalar  hilan jips  jovlashgani
uchun siljimaydi.

Qon olishiian oldin gon tomir-
lard mexanikaviy vo'l bilan yoki gu-
S3-rasm. Cuyon quivg’idan gon Jognid sl sovgs bolirilib, ksifol,

elish. spirt, benzin bilan sirib giperemiya
chagirladi. Qulegni peremirlingan venmsi judn yaxshi ko'zga
tashlanadi. Venoni teshishdan oldin sho joyning i ginladi,

q



woip slelanirilac va dezinfeksiva gilinadi. venani teshishdan ilgan
guin Bladigan lomirming markazy gisimi bosh barmog bilun bogi-
laadi, Qonni ko kruk gafasining von tomonida jovlashgan thoracic
pxternn venasidan ham olsa bo'ladi,

Pakroran bir kun tehide gonni bovimtarug venasidan ofsa ham
bl lai, buning vchun 2=3 sm yuzaning jonlar kesilib, yuza
stotillapadi. Qon olish vagiida venaning markaziy gismi vengil
ol i, 1goa chigarit olingandan so'ng katta bo'lmagan migdor-
i o ogishi kuzatilib, v tezda o xtaydi, agar to*xtamasa diffen-
(ix gisgichi bilan gisiladi. Bu holada tayvorlangan hayvondan
115 dagigadan so*ng yana tekroran gon olish mumkin,

Kaocpincha gonni guyonlar yuragidan olinadi. Biroz tajriba
st gilingandan  so'ng  yurakdan gqon  olish  giyinchilik
lg'dirmaydi. Buning uchun guyvonm gomi yugoriga garatib
yotiglestib, oveglari ip bilan bog lanib, bosh ushlagich sterjeniga
imahkamlanadi. Ko'krak gatasining verak joylashgan gismining
it olinadi, terisi spirt bilan artiladi va yod (nastoy-kasi) surti-
baalh. Qon oladigan igna va shpris sterillanadi. Tgnani uchinchi
qiviire alar oralig'ige wo'shni tashgi chekkagidan 3 mm chap to-
inonniga sanchiladi. Iena sanchilganda ikkinchi go®l bilan yurak
mnishini paypaslab, aniglanib, ignaga muayyvan yo'nalish berila-
di. lgna vurakka to'g'n tushganda darrov gon chiga boshlayvdi.
Yiurakdan takroran 6—7 kunda qon ofinadi va bu olingan gon
Grganizm umumiy gon migdorini 1:6, 1:5 gismini tashkil qilishi
wavili bo® Imaydi.

Ralamushlardan gon olish. Kam migderdagi qonni kalamush-
ning dumi uchini kesib olinadi (34-rasm). Orbilaning vena
Ww'dan  gon  olishda katta  va
ku'maikich barmog bilan fiksatsi-
vilingan voki harakaisizlantirilgan
Wulamushning boynidan ushlanadi
Wb yengil bosiladi. Paster nay=

i bysinma o'ng go'lga olib, aylana Sd=rpam, Kalamusls dumidan gon
hatakn! bilan  ichki burchagidan alish
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icshiladi. Vena to'd 4—5 mm chugquelikda joviashgan  bo‘lib,
uning kapillyarlar tizimi yaxshi rivojlanganfigh wifayli naychaga
lezda gon Kiradi. Bo'vin gon tomirida bosim pasayiali bilan gon
oqishi lo'xtaydi. Pipetka kapillvarfaming diametn 0,6 mm batlib
45" burchak bilan o'tkir gilib kesiladi. Qon olishign gadar gon yo-
pishmasligi va ivimasligi uchun prpetkan geparin bilan namlanadi,

Sichgonlardan gon olish. Sichgonlar orbitnsinimg venn to'ridan
qon olishda mayda kapillyvar nayehalar olinads v und 2—3 mm
chugurlikka sanchiladi. Bu hayvonlardan gonni ba'yvintomg va
gon venasidan ham olish muomkim. Yumkdan gon olisl oson bo®lib
xavi-xatardan ham xoli emis.

Itdam gon olish. It bo'vinturog venasidan qon olish, Jarrohiik
stoliga gomini yugoriga Qilib mahkumiah bog'langan it bo*vnining
von tomonidagi yuzasidan juni qirgiladi va tenist spirt yoki efir bi-
lan artiladi. So'ngm it boshind von tomonigh oylantirb, jarroh
vordamchisi bo'yvinturug venasint (u shishguniga gadar) o*mrov
sohasi atrofidan bosadi.

Qon tomin yaxshi ko‘ringanidan Keyin, tomuga qon ogish
vo' nalishiga garshi fgna yuboriladi, Qoo igna kivdirilgan shpris
bilan olinadi va probirkaga guyilad

Itning kaft venasidan qon olish. Bu vena terida yuzaki joy-
lashib, unga ignani tushinsh oson. Hgaridon son resina jgat bilan
bog'lansa ham vena shishib vaxshi ko'rinadi. So'ngm tomimi
chap go'lning ikki barmog'i bilan ushlab, o' ng go'ldagl fgna bilan
avval ten, keyin vena gon temirl teshilib, qon olinodi,

Itning son arteriyasidan qon olish. Ko'p migdords gon olish
uchun arteriva teshifadi. Buning uchin hiyvonning gomini yugo-
rign qilib bog'tanadi. Tining chov gismidagi juni girgiladi. Terisi
spirt bilan tozalanadi va kindik pavidan pastrogdagl son areriyo-
51 (puls to'lginlarly chap qo°l bitan paypasiab wpiladi. O'ng qo'l
bilan aveal leri, so'ng arenyi devon leshiladl, Undan gon boasim
bilam tiziliah chiga boshlnyidi va probirkags vig' iladi.

Yurakdan gon olish (it, quyon yvoki dengiz cho®chgachasidan).
Hayvonlaroing gornini yugorga qartib  boshargichi  mavjisd
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b lgon garrohlik stoliga mahkamlanadi. Yurak joylashgan gism-
b Juni girgiladi va terisi tozalanadi. Ko'krak gafasining chap
fomensda yarak zarbi yaxshi eshitilib govurg*alarare o'rtaligga
na mnchiladi (itda wchinchi govurg'alar oraligfga). Ko'kmak
yilining devori 3—20 mllik igna kivdiriligan shpris bilan teshila-
dl Yupnkks igna borib agalganidan so'ng aniq pulsatsiva sezila-
dl. Se'ngra tex hoarakat bilan vursk muskuli teshiladi. Yurak
ba'shligiga jgna ushganini shpris porsheni tortilganida shpris
Achign gon kirishidan amglanadi, Agar shprisda gon keo'rinmasa
lgnint yo chiugur yuborish kerak yoki bir oz tontish kemk, Yurak
fiskullarini jarohstlamaslik uchun igna bilan yurakni izlash
unkin ermzas,

Qon asta-sekin shprsga tortib olinadi. Ma'lum migdordagi
i olingamdan so*ng ignam tezda chiganb olinadi, igna sanchil-
gail jovni bir necha dagiga paxta bilan bosib turiladi. Qun olinga-
fidan s0'ng mavda hayvonlar terisi tagiga olingan gon migdorida
leiologik eritmea yuboriladi

Qon olishning angiostamik wsuli. Chugur joyvlashgan gon
toinirlandan ko'p marna gon olish uchun professor Y.5.London
toionidan ishlab chigilgan va tavsiva gilingan anglostomiya
inilidin fovdalaniladi. Bu asul tartibi shundan ibomtki, chogur-
likela joylashgan gon tomiriga (gon tomir butunligini buzmay)
metilll konvula o'matilib (45—46-rasmfar), uning oxir tashguri-
g chigariladi, Qonni shpris yordamida tortib chigenb olish
uchun ingichka rekord ignasini avvalo konyulaga yuboriladi,
so'ngra gon tomiri teshiladi. Naycha odatda zanglamaydigan
metulldan  tayvorlangan turdi uzunlikdagi, diametri 1—2 sm
ha'ladi. Naycha oxirida qulegehali ikkita gisga tarmogeha bo'lishi
hetak. Konyula gon tomirign tigilib shu qulogehalarga ip
mahkamlinadi va gon tominga tikiladi.

Darvoza venasiga ¥.5. London bo'yicha naycha o*matish, Ope-
(iiskva ikki bosgichda olib boriladi. Birinchi davr — darvoza ve-
hanind mahkamlash. Buning uchun narkozlangan itni steril hola-
e gomini keng gismi og chizig bo'yvicha kesiladi. lchak




halgasini chap tomonga siljitib, darvoes venasim ko' mdi vaajm-
tadi hamda uni uchia tugunli chok bilon keyving kivok vena de-
vorign tikadi. Birinchi va uchinchi tagun iplag kesiladi, o riadagi
tugunga bir bo‘lakcha charvi qo'viladi v ipnd golzan gismi bilan
boyg'laydi.

lkkinchi davrda 2—3 haftadan so'ng konyula o' matiladi, Dar-
voza venasing trokar bilan gorin devorining pastkl gismi teshil-
ganidan so'ng konvula tashgarign chiganladi, Darvogn venosi
ochilganidan keyin gorin devorining pastki gismida trokar yor-
damida gilingan uncha katta bo'lmagan teshik orgali konyula
yuboriladi, Uning oxin muxsus tavyorlungan joydia veni de-
vorning qulogehaladgs bit nechita choklir (shov) bilan berkiti-
ladi. Shundan keyin konvuls chamvi bilan o mlaci va konyula-
ning chigish joyiga tikiladi. Qorin bo'shlig ining varasi tikiladi,



1. EKSPERIMENT VA UNING PATOFIZIOLOGIYADAGI
AHAMIYATI

Darsning magsadi: Patofiziologivadi eksperiment-tajribaning
dhiiiyating o'rEanish; o'tkir va surunkali tajribalarning kamchi-
liklael hamds wstunlik temonlarini bilish; laboratonya hivvon-
Ltk harakatsizlanticish va o' tkir tajribalami o' tkazish gobilivati-
i gga bo'lish.

!hﬂﬁrlmrnlui motod patologik fziologiva fanini o'gitishda
T iy tadgigot ishliring o'tkazishda ham katta amaliy ahami-
yulga e, Hatto juda mukammal darajada o'tkazilgan klinik tad-
yigotlnr ham bugungi kun veterinariya vrachini ganoatlantirmay-
di, Chunki klinisistpa tabiat omillari @°sirida yuzaga chigayotgan
palologik hodisalami birgalikda ofrganishega to'g'n keladi, U bu
narslerni ushunish v tushuntinish achun atroflicha bitimlar bi-
Bt Bweglikda mustagil fikrlash va tahlil gila bilish qobiliyatiga ega
L' lishil kerak. Eksperiment oddiy sharoitlarda ko'plab patologik
Juryonlarmi hosil gilib turti murmkkab patologik holatlami sodda
Do Lk kg bo'ladi. Natiada patologik jarayonlaming rivoflanish
qnmi;.mlhﬁ v dinamikasi o' rganiladi, Eng gqulay tomoni tajri-
Mﬂtg.u.nmmgu ta'sir giluvchi sabab, sharoil aniq bo'ladi. Shu-

uchun cksperimentator rvejlanayvolgan patelogik jarayonni
Kueatn borib, bo'layotgan faoliyal o' zgarishlarmi onganizmga ta'sic
wllayotzan tabily omil ta'sini bilan taggoslab, u yoki bu buzilgan
ﬁm’ﬁtguni rivojlianish mexanizming aniglab beradi.

Hayvonlar patologik fiziologivasi — kasal organizmida ro'y be-
radignn o' zgarishlarni, kasalliklaming kelib chigish sabablarini,
shsit=shiaroitlarini, paydo bo'lishi, avy olishi, kechishi va ogibati-

i o adigan fundir.
ﬁﬂm patologik fiziologivasi cksperimental fan bo'lib, uch

qismga bo'lib o' rganiladi:
1, Nezologive — kasalliklar hagida umumiy ta'limot. Bu gism-
Wi kaesalliklnrni keltiib chigaruvehi sabablani, shan-sharoitlar
(elilogiva), rivajlanish mexanizmi (patogenez), imsivat, konstiout-

-
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siya hamda yoshning patologivadags ahamivat, ompamism reakiiv-
ligi, immunitet va shu singarilar o' rganiladi

2. Tipik patalogik jaravoniar gismids gon aylanishining mahal-
liv buzilishlan, yallig'lanish, issighik almoshinuvining bueilishi,
to‘gimularda kuzatiladigan asosiy patologik jarayonlaming skl
moddalar almashinuvining buzilishlari va ularmi bir-biri bilan bir-
galikda kelgandagi o' zgarishlar o' rganiladi

Patologik firiologiva gishlog xo'falik va lnbormetivia hayvon -
tarida tipik patologik jarayonlarm (yallig lanish, mitma va boshga)
va ayrim kasalliklami (nur ta'siri, kuyish va boghga) mnd:Mii-
rib organizmgs s etavotgan o yoki bu ¢toslogik onmiinl kasallik
ogibatiga ta'sirind  kuzstadi. Tajriba  yordambda  shikastlangan
o'choq bilan turli organ sistemaluming va 10'lig organizmning
alogadorkiging, ya'ni o'zaro tasirind aniglash mumkin.

3. Ovran va sistemalar faolivatidag! o 'marishlar qlamda orga-
nizm organ va sistemalnr Golivatidagl o' igarishlarning kelib chi-
qishi, rivajlanishi, kechishining umumiy Qo v -ogiba -
lar o' rganiladi,

Potofiziolog warli kasal organiemds kechavotgan patologik ja-
rayonlami o' rganishda ikki vil metodlandan, asosan eksperimen! -
tjribn metodidan fovdalonadi. yo'ni hayvonlarda toeki kesalliklor
modellashtinilib, wlarning sabablan, rivoilanishi, kechishi va ogi-
batini o'rganadi, Shuning uchun bam, patologik fiziologive eks-
perimental fan sifatida  veterinarya  (onlan omsidy  vetakchi
orinlardan birini egallaydi. Poologik jarmyonlami va ularming
mathiyiting chugur va atroflicha o' rganish uchun patofiziolog alo-
hida ajratib olingan hayvonda tajriba o' tharishdan keng foydala-
nadi. Pwtologik jammyonlami laboratorive  hovvonlarids model-
tashtmish (55-rasm), kasallik chagiruvehi sabab v umi paydo
bo'lishi, rvoflanish mexanizmini fushunib oligh, buzilgan jara-
vonlarni kuzatish imkoning beradl. Exspetiment kusallikning or-
ganizmda kechish shakling, kasal organlamnlng oogan va sislema-
larining faolivatind o'zaro hamdo ashgi noabil bilan bog*ligliging
o'neanish mkonin bermdi
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Afepmam. Cruyon gizdlo neach nonyi orgol zohard suyvogliklumi yeborib kasal-
Liklirni mmede Dashiicsh,

Wm’du eksperiment-tajriba o'tkazish uchun avvalo, ular-
II-i izlantirish, tinchlantirish lozim. Buning uehun guyi-
| nlullar gollaniladi:

:L. Hayvvonlami boglab go'yish wsuli. Bu wsul ko'prog labora-
Juriya hayvonlaridan dengiz cho'chgasi, sichqon va kalamushlar-
I,hﬂlﬂmﬂﬂnﬂfﬁh uchun go'llaniladi. Buning uchun hayvonlar
stollanga voigizilib, ulaming oyoglari iplar bilan stol atro-
J totih mahkam bog‘lanadi (36-rasm)
.l'., Haorvenlarga narkop berish {uxlatish) uswli, Hayvonlarga
ikki vo'l bilan beriladi;
‘Imalﬂmyﬂ. yir il hidlatish yo'li bilan;
inyeksiva, va'ni teri ostigs, muskul orasiga va vena gon
w:;[ ichiga narkotik moddani yuborish yo'li bilan.
wrkonik moddalar: efir, xlomform, morfiy, urelan, aminazin,
falir, ketomin, kolipsolit. kolipsel va boshgaler.
|, Nerv sistemasini shikastlash usuli. Bu usul ko‘pincha bagalar-
Iarikatsiziantirish uchun go'laniladi. Buning uchun baganing
O miyasign igna (zond) tgiladi va shikastlantiriladi, Natijada
i harakatsizlanadi,
gik jarsyonlami o rganishda ki xil eksperiment-tajrita

i




OFtkir tajriba metodi vordamida ayrim (o'gima, ongin va ular
sistemalarigs u yoki boshga patoloaik tn'sirolching tasir ettirib,
o'zpargan funksiva o'reanilsa, surunkali tajriba yordamida wrli-
tuman strukioraviy va funksional silfishlardan 1o ogibates olib ke-
luvehi tashgi mubit ta'sirign bog'lig oframo 'St munosabatlar
o‘rganiladi, Tajriba shakli go'vilean veazifags bog'lig belgilanadi
Masalan, gon aylanishining ikki  hayvon  o'rinsidagi  anato-
motiziologik weviviiging o' rganishda fagat o'tk tagedbo wsullacidan
foydalanib bajarilsa, surunkali tojribada Kanserogenlar ta'sioni
o'mganish va modellashtirish muhimdir.

1. Ortkir tajriba usullariga:

1. VFiviseksiva (vivus—tirikloyin, sectio—kesish) — hsayvonni
tiriklayin kesib — yarib o'rganish usuli; bu eng gedimiy metod
bo*lity, undan o'tkir turibalami bajarishda foydalaniladl. harkoz-
langan hayvonlarda organlar siratib olinadi (ichki sekretsiva ber-
lari, nervni kesib uni ta’sirlaydi, qon tomirlarign naychalar va
gisgichlar o‘matiladi, qon tomirlari anastomozi hosil gilinadi va
hk) Jinsiy orzanlar [eoliyating  o'rganish  vehun  [stula
o'matiladi. So'lak bezluri vo'llurl, oshgozon osti bezi va o't
vo'llari tashgariga chiganb tikiladi, Muoxsus asbob-uskenaior
vordamida biopsiva, yurak bo'shlig't va gon tomiilarigs naycha-
lar o matiladi.

Tadqigotchilar viviseksiva metodidan eksperimental patologi-
yaning rivojlanishini destlabki davnida keng va muvallagivatli foy-
dalangan edilar,

2, ﬂmﬂﬂfam.! igolyatsiva gifish — muayyan omgannl tanadin
ajratib, sun'iy sharoitda tivikliging ta’ minlagan holda, lllnmuﬂ pa-
tologik o zgaushlaml o rganish suli. Bu usulda jigar, vorak, buy-
rak, oshgozon va ichak kabi nrganlur patologivasi o' rganiladi.

3. 'M&bfﬂ = biror organni organizmdan kesib alib tash-
lash yoki organizmes ayrim onganni ko'chirib o' thauzib tikish nati-
jasids organizmda o'y beradigan o' zgarshlomi o' neanadi. Bu
meted ichki sekretsiva bezlarining v yoki bu pstologik purayonds-
gl ahamivating o' rganishca go®llaniladi,
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' 4 Parsbioz usuli — ikii hayvon o*riasida anatome-fiziologik
‘ WK (parabiontlik) yaratishes usoslangan. Bu usul turl yo'llar
(el orgali, qon tomirdar orgali va boshga yo'llar) bilan amalga
"'.':" } : I, noinfeksion immunitet va tolerantlikni o' nganishda
| 3R i tajriba wsullariga;
_ i f ,F r’naw.fmj go ‘vish (oikish) usadi bilan ovgat hazm gilish
1: J_; i {m*lak beztari yo'llaring, oshqozen osti bexi yo'lini
'm ol Cehigarib tikish, o't yo'liga naychalar o'matibldagi pa-
i ':gnr’khi;r o' rganiladi.
| E . Angiostomiyis — jigar, buyrak va ichki sekretsiya heclari qon
i irlirrige ﬂﬂ;l-'dup_;-'i:bundf Bu usulda naycha orgali istalgan
_'##' 'Ilhmga kirayotgan va undan chigayotgan gon tomiridan
1} i va gon tarkibidagi hamda organdagi o'zganshlar

ali tasiclash usall miya patologiyasini o' rganishda
llaniladi. Bu usulda mivaning turli gismlariga elektrodlar
' u].lrﬂ-rqnll mry:mmg turli qnsmhnna u’ﬂmﬂir hurlhd’i




4. Radiakriv izotoplar go Wash iwaldi moddalar almiashinuvi va
endokrin berlar patologivasini o' reameshda qo Hamladi.

5. Bigfigik metod. Famonaviy asbob-uskumalae mrdwnlﬂl tad-
gigotchilir sog'lom va kasal hoyvonlarda sirurgik operatsivasiz
ko'plab omganlards biotoklami gavd qilich, wltm ovoshli tek-
shurish, issiglik o'tkazish, rmadiowlemetrik  (ekshinshiami
o‘tkazadilar.

6. Biokimyoviy metodning cksperimental patofiziologiyadagi
ahamivati  Kattadir. Zamonaviy  jihogdar = aviomatlashgan
biokimyoviy analiziordar vordamida olimlar biologik  suyug-
liklardagi ko'pehilik kimyoviy moddidaml aniglashdan ibomat.

1. dmmunologik metod, Bo metod vordamibda kasal n.ii‘._iig‘ltrm
hayvon immun sistemasining Faolivatl o' rganiladi.

. Salishtirma patoloviva metodida patologik reaksiva vo pa-
tologik jarayontami hayvonot olamining turli vakillarida namao-
yon bo'lishi solishtirilit o rganiladi. Bo usal puologik reaksi-
valar evolyutsivasini o‘rganish imkoninl beradi. Patologivada
cksperiment yordamida bir gancha mulim joeayonlar o rganild:;
qon aylanishining mahalliy buzilishian, istma, infeksion jir-
yonlar, endokrin organlar faolivatining burllishlar, moddalar
almashinuvining, nerv boshgarilish via boshgalarning bugilishlar
o'rgenidgan. Barcha kasalliklarni sun’iy yo'l bilan modellashiirb
botimaganligi tufayli, eksperiment yordamida ko' pehilik hayvon
kasalhiklarining kelib chigishi va uning moliyatlarind tushuntiril
bo'imaydi. Shuning uchun patologik fiziologiyn biologik fan-
laming ma'lumotlariga wynnadi va shu asosda 11 Mechnikov
womonidan  kasalliklar holatining  fegevetik va  onlogenetik
o'zgarishlarini o' rganishning solishiinma patologivasi yaratildi va
vallig' lanish, isitma, saraton kasalligi, immunitel va boshgalar
o'rganildi. Patologik firiologiva o zining xulosainrida turli kasal-
liklarda organ yoki uning biror gqismidag (Jo'gimalarida) mor-
fologik, strukiturviy  o'zgacshlaes va kasal  hayvonlarda
to'g'ridan o'g'fl koazatishlar natijasida olingen maTumothrg:
asoslanmdi.
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Patoliziologiva  fanidan  o'tkaziladigan amaliy-labomstoriya
damslurida vagining chegaralanganligi wfuyli, o‘tkir tajribalardan
keng foydalaniladi.

I-tajriba: Qishlog xo®jaligi va kiboratoriva havvenlarida
tans harorati, nafas va yurak gisqarish (chasiotalarining)
somini nniglash

Tajriba schun kerakli hayvonlar va jihozlar: gishlog xo'jaliz va
boratoriyn hayvonlari, soat, termometr, fonendoskop ashobi,
vigelin, paxta.

Tajriba o*tkazish tartibi: a) tajribalarda ko'pincha tana harom-
1] ﬂ‘lchmndl Buning uchun simobli termometrdan voki masus
Piidberger termometridan  foydalaniladi. Buning uchun ter-
mometr bir hayvonda ikki xil ko'rsatkich bermasligi uchun to'g'o

Wwhakgn bir xil chugurlikga kiritiladi. Tana harorsti barcha hay-
vohlarming to'g'ni ichagida 3 dagiga davomida termometr ashobi
yordamida aniglanadi;

by hayvonlards nafas chastotasi 1 degige davomida quyida-
picha aniglanadi:

= ko'kmk gafesining hamkatign gamb;

= gorin devoriming hamkatiga garah;

= burun kataklanining hambkatign ganh;

= burundan chigavotgan issig havoga go'l yuzasini go’yib;
i) hayvonlarda yurak chastiotasi | dagign davomida fonen-
iwkop asbobi yordamida aniglanadi.

2-tujriba: Yurakni organizmdan ajratib olish va unga adrenalin,
o'l suyugligining ta"sirind o' rganish
Tajriba vchun kerakli hayvonkar va jihozlar: 12 @ baga, 12 1a
12 ta po'kak taxtachasi, 60 ta goa, 12 ta pinset, 100 g
12 ta Petri kosachasi, 250 ml Ringer eritmasi, 20 ml adre-

f va 20 mi o't suyugligi
! o'‘tkazish tartibi: petri kosachasiga 20 ml don Ringer
etibmisi solinadi. Hamkatsizlantirilgan baga po’kak taxtacha usti-
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ga chalganchasign (orgasi bilan) vorgielib, ignalar bilan mahkam-
lnnadi. Quychi, pinset vordamida ko'krak galasi ochilib, to'sh
suyagi kesib olib tashlanadi. Yurmk xoliosi va uning atrofidagi
tomiriar girgiladi. Tanadan vurnk ajratib olinadi va o Petn kosa-
chasidagi Ringer eritmasiga solinadi, bir dagiga davomids yurak
gisgarish soni (chastotas)) aniglinadi v quvidagilar pavbatmi-
navbat bajariladi;

a) Petri kosachasidagi Ringer eritmasign odrenabin suyugligidan
2=3 tomehi go'shiladi;

b) 1 dagiga davemida yurak gisqarish sop) (chastotusi) anighi-
nadi;

d) Petri kosachasidagir Rimger erimusign o't styvuglgh 23
tomehn gotshiladi; _ _

¢) | dagiga davomida nafas gisgurish sonl (chastotasi) anfgla-
sl

) olingan natijalar tajriba bavonign voeilodi.

Mazoral uchun savoliar

|. Patologik fiziologiva Fanining qanday tekshirsh usullarin
bilasiz?

2. Hayvonlarda eksperiment-tajriba o'tkazish vehun ular gan-
day harakatsizlantiriladi?

3. Tajribalards patologik jarayonlami mnduuqduwﬂmﬂg
ahamivatini nushuntiring.

4. Patologik fziologiva lanin tekshirish wusellanmng mohiya-
tini tushuntinng.

5. Putologik jarsyonlar ganday gilb modellushniriladi?




2. KASALLIK DAVRLARI VA OQIBATLARI
Dhursning magsadi. Kosallik davrlar va ogibatlarini; o'lim va

yﬂg:.h;him turdari, belgilanni o rzanish,
— organzmning Zararli ta'sirotlarge nisbatan mumk-

k' prog meslanovehanlik javob reaksivasi bo'lib, organizm
tshgl mubit o' rinsidagi o' zare monosabatlaming buzilishi,
%‘hﬂ! muahsuldortigi va igtisodiy samaradorfigining pasayishi bi-

di.

p:hlll‘:. kasalliklarmming kechishida quyidagi to'rita davr (la-
A1 Yokl vashiring, prodromal{kasallikdan ssbar beruvehi), kasal-
(M avj alish davri va ogibati)ei farglash mumkin:
aahinin yoki larenr deave. Yugumli (infeksion va imvazion)
1 inkubatsion davr deviladi. Bu davr kasallik pavdo gi-
m;ttmng omganizmga ta'sir giln boshlagan yoki kingan
1 10 kusallikning birinchi alomailari yuzaga chigishigacha
\ o . __--,. rdir. Bu davr ooganizm tomonidan kasallik chagiruveti
' wf gilish fasiyoni bo'lib, bu davrda kasallik belgilan
nquzmmng barcha hﬂnu}ra moslashivehan  me-
whiirok etib, u kasallik chaginovehi sababni bartaral
gl erganizm sop'svadi, agor vang hayotga moskasha olmay or-

niemning adaptatsiva mexunizmlan wzluksiz pasayib borsa, gar-
Wi mexanizmiar yetarli bo'imasa kasallikning ikkinchi davri bosi-
' i - Maxsus voklamolar  bilan o'tkazilgan  tekshirishlarda
daptisiya  mexamzmlarmi yetishmaslik  belgilari  namoyon
Vi, Yashirin darv hir necha dagiga voki soatdan bir necha oy
Wil gilgacha cho'zilishi mumkin. U kasallik chagiruvehi sabab

hign, ti'siv gifish vagtiga, omgenizmning turg'onligiga, ya'ni

Wil frimova moskashuvehanlik mexanizmilar faoliyatiga bog‘lig.
' = fosgen bilan uhardanganda yashirin dav atigi bir necha
 mmiign teng. Katta Rentgen nurlanishlarda bir necha hafta va oy-

b di avom etadi (bruscllor, stolbnyak, infeksion anemivada inku-
dovr bir nechs oyga teng). Kasallikning inkubatsion
T -hﬂhh kanita amaliy nhamivatgs égi
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2. Kasallikdan xabar bevuvehi (prodromal) daeve. Bu davry kasal-
likning dastlabki belgilari va™ni, ka'pincha bir necho kesallikgn xos
umumiy tipik klinik belgilarni (nafus vio yurak whing tesdaghishi,
ishtahaning pasayishi, bo'g'im va muskullaming og'ig'l, Bsitma,
holsizlanish, tez charchash, nerv sisems faoliyatining bugilishi
va boshgalar) yuzagn kelishidan to uni 1o'lig ﬂw_lld
bo'lgan davr bilan ifodatanadi. Bu dove gomeostieni adaptatsiya
Jjarayonlarining yetishmasligining ogibati bo'lib, onganlamga kasil-
lik chaginwvchi muayyan sabab ta'sir etoyotgan poytda organizm
gomeoastaz ko'rsatkichlarini me‘vorda saglashya qaratilgan juro-
yondir. Prodromal davrda organizm himoys mostsdovehan ml:—
xanizmlari faollashib, kasallik chagmuvehi sabab harun-d‘
organizm mzalishi mumkin. Prodromal dive go'sg sty h—
lergi, orpanizm reakiiviigige, havvomni soglamishi va ﬂit;lw-
ga bog'lig. U infeksion kasalliklardn yohi nomoyon bo'ladi
Uning muddati soatlab, kunlab davony etedi, Lekin h;ﬂll:lkm
anig tashxis go'yib ba'maydi, va'nd ghan be'lsdi. Haj"l.'mlnd 'L‘nt
lh"-'rdu.g:i o'zgarishlar spetsifik bo'lmasdan, kasallikng
nlle ksiyalar yordamida umq]nmdj {masalin, nlﬁ"'ﬂ:qn

n bo'lib, unda ongadan qolish, sitma i
o mriih‘lar kuzatiladi, va'ni xarakterli belgilar yo'q. Bu kisal hay-
vonda 1-3 kundan keyin gizg'ish eritema dog'larh pavdo ba‘lib,
asto-sekin to'ggixl anges o tadi. Bu prodeomsl davr Wui:m
bildirib, saramasga xos belgini paydo bo'lganin bildieadi),

3. Kasallikning yagqel yuzaga chiggan, ya 'nl to'la kil 3
k.m.!th dn"-'d Bu -:I'.mrrliu \El.r:rma.r \-mr_h laboratonya

mahalliy va umumiy hr.*lnguI vuzagn chigadi) k
tashxis qo'vishi osonlashadi. Demak, kosallikobng M’.’I’
paydo bo'ladi (masalan, buyrak kasalliklarids siydikda o
lurning prraplaemozida sivdikda gemoglobin, sigirlar
stvdikda gemoglobinuriya, sivdik-tosh kasalligida orda mﬂﬂ
masligi, itda suvdan go'rgish vi agressiviik, qutirishda ). mq davr
kusallik chagiruvehi sahab xamkicrd, onganismning holii, hay-
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vannt odlglanishi va saglash hamda davolash kabi omillarga
Big'lig bo'lib, vo teealadi yvoki kelgusi dave yuzags keladi. Su-
runkall kasaliiklardan tuberkuloz, brusellog, infeksion anemiva
tkior poydo bo'lishi belgilomsiz kechishi bilan xarakrerlanadit.
Remallik rivoilanish davri kasallikni kuchli namoyon bo'lishi bilun
hochganida tarli xil asoratlar, yo'ni gipertermivada kollaps, gund-
Il iabetda koma rivojlanadi, lekin omganizm kasalligini bartaraf
qilishgn imkonivati vetarli bo'lmasada adopiiv (sanogenes) me-
aihemlar faoligl davom etaveradi.

A, Kasalltkning vakuniovehi davei poki ngibat), Kazallik ogibati
b1 iecha gilda bo'lishi mumkin. Sog'ayish (to'lig va nato'lg) re-
wediy, remissiva, ssormtli va surunkali holatga otib, o'lim hilan
yokuplanadi. Bu davr sop'avish. fiklanuvehi jarayonlarming voki,
aksinehia, bugilish, aynish jarayonlarining batamom ustun kelishi
hiln Modalanadi. Birinchi holda hayvon sog avadi — sanogemer
dpidady, ikkinchi holda esa o'lim sodir bo*ladi

Sanogenez asosida adaptiv jaravonlar va reaksiyalaming sa-
miradordig, va'ni sanogenez mexanizmi usiun bo'lib, u kasallik
whaginivehi sababni batamom bararal giladi, organ va sistemalar
Bam morfologik, ham finksional tiklanadi, lekin to'lig tiklanish,
wi'ni organ eski-asl holatigacha tiklanmaydi. Masalan, organizm
fieksion kasallik bilan kssallanib o'igandan keyin uning xususi-
yail, reaktiviigi o'zgarib, shu kasallik bilan gaytib kesallanmaydi
(ehechak, mit) yo'ni organizm gomeostazi to'liq tiklanib, bu ho-
m{u{k tiklanish deyiladi. Boshga holatda unga sezuvehanlik

iedi (o'pkani krupoz vallig'lanishi), Ba'zi kasalliklarda re-
mibssdyi residiv hola bilan almashinib tuzalmaydi. Ko®pincha re-
misslyn kasallikni o'ziza xos belgisi yoki organizm reaktivligini
garshi bilan bog"hogdar.
Not'liq sog'ayish organizm sog’ayeanidan keyin me'yorga

¢t bugilishi saglangan bo'lach. Buyrsk gotadi yvoki jigar
Hig' lonishidan kevin uning spetsifik to'qimalar o'rmiga birik-
tvehi to'gima o'sadi. Masalan: yengil damjadagi Radistsion
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nurdanishdan kevin uni mahsulot berish (bala berish) to'xtashi
mumkin.

Remissiva deb, kasallikning muayyan  bosgichida  hayvon
sop‘ligining bir gadar yaxshilonishiga aytiladi {gisman renssivi)
yoki kasallik belgizi 1o'lig vo'qgaolsa (10"l remissiyva)

Residiv holat deb, oreanizm sog*avennidan voki zaiflashgani-
dan keyin kasallik belgilarini qaviadan rivojlonishi yoki avj olishi-
gaytalamishign aytiladi. Residiv organizmni kasallik chaginivehi
sababgn nishatan adaptiv mexanizmiar ellektivil yoli rezistentligi-
ni pasayishi ogibatica sodir bo'ladi (mosalan: o’smoagn garshi re-
zistentlikning pasavishi, o‘smalarmi residiv  berishign  sharoi
tug'diradi). Residiv Beleilari avrim holatlarda farg gilsada, uning
belgilari birlamchi kasalhk beleilangn o sshaydi,

Kaszallikning salbiy kechishi varli ogibatlomgs olib keladi, ya'ni
kasal uzoq davolanmay surunkall haloigs o'tishi yoki o*Hm bilan
vakunlanishi mumkin.

G'lim deb, organizmning tashagy mubit wlablangs pvob bem
olmay,-ogamzm yashovehanliging, moshashovebianlik susosiyatin
yo'golishidan onganizm vozifalarining yoshashga o golmay-
digan darajadn butunlay 1o xtashigs aytilndi,

O'limping sabeblariz mexunik, etk kKimyoviy v biologik
ta'sirotlardir. Ana shu ta'sirotlardin nulas vi viipak-tomithar sisic-
masi faolivatini boshgarib  tursdigan  markoedar  shikastlanacdi
Yurak urishi vis nafas olish o' stnydi. Ogitutdn, to'gima va hojny-
ralargn kislovod yetkazib berilmoydi. ulorda kevhayolgan assomi-
tatstva va dissimilstsiya jamvontar botunley 1o'staydi, Demak,
o'lim m'y berdi.

limning quyidagi turari farglonacdi:

1. Mahalliy o'lim: n) fiziologik; b) parologik

2. Umumiy o'lim: a) fiziologik: by patologik. )

Fiziologik {tabity) o [im batamonm garish nitijasida ro'y bemdi
vit 2% atrofida bo'lndi.

Parologik rbevogt) o Tim turll knsalliklor hamdy fojalar ogibati-
da ro'y beradi va 98% atrolida bo'ladi.
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Wk o'lim o'z navhatida quvidagilarga bo'linadi:
1. Majburiy o'lim:
i) gusddan o'ldirish;
) favguloddagi yoki baxisiz hodisalar daveidagi o'lish.
2 Majbur etilmagan o'lim:
A ) o sancdan yoki tezlik bilan o°lish;
) psta-sekinlik bilan o'lim.
~ lim hayotiy farsvonlaming o' xtashi bo'lib, u bir nechea ja-
rayonlarni o'z ichiga oludi.
L Preagonal (talviss oldi) holatda hayvonning hushi o'zida
i e, Binowg 1 ravshan bo'lmaydi. Kotz refleksiari saglangan, ar-
i bosini pasavgan, puls nimjon, ba'zan sezilmaydigan bo*ladi.
alas olish va yurak urishi juda tez va betartib bo'ladi.
2 Termingl patza 5 soniyvadan 4 dagiqagacha davom etib, na-
‘olishning to'satdan vagtincha to'xtashi bilan kechadi.
[ Agorriva (agon — yunoncha kurash, o'lim tabsisasiida marka-
-- pery sistemasining keng qismlari tormozlanadi. Dastlab
' singga kevin po'silog osti gismilariga va uranchog hamda orga
1l wrgaladi. Havvon hushidan keeadi, ko'z reflekslari va
llnmlrugajamb vo'goladi. Yurak urishi sckinlashadi va
iy gon bosimi keskin pasayib ketadi. Nafias olish wzig-yulig
Ih‘ﬂ.ﬂ:‘j‘ﬂl Kevin agonal nafas olish sodir bo'ladi. Qualtinog
inell, Hayvon ixtivorsiz harakatlar giladi, sfinktrar bo'shashib
wlik, axdat chigib ketadi. Tana harorati tushadi. Terminal nafas
liin kevin kiinik o‘lim boshlanadi. Bunday holat bir necha
| 1—? Im.nga:'.hu :l.n'um Ltl.'l.ll‘l mumkin,

isoh g.u 1525 l:hqlqngﬂ.ﬂhn uzaytirish mumkm Klmﬂ:
mping uzeq yoki qisga bo'lishi bosh miya yarim sharlanida
Do'ladigan gipoksiva darajasiga bog'lig, Klinik o'lim yurak
pla faolivatining 1o xtashi bilan ifodalanadi. 1=2-3 holatlar-
wyvonini hovotga gavtarish mumkin. Reanimatsivani hakam-
i fomomidan o'z vagtida, samarali o'tkazilsa, o'lim hosil
Mshidan avval hayvonni tirilticb olish mumkin va unga reari-
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matsiva deviladi. Buning uchun yurak va o'pka  faoliyatin
boshgaruvehi markazlaming folivatl quytadan tiklamishi kerak.
Bu tadbirlar samarali bo'lishi uchun g v yoki gonm kis-
lorod bilin kuchli to*vintirish kerak. Klinik o'lim diwvnda quyida-
gi reanimatsiva tadbirarini o'tkazish kerak: nafasni gayta tiklash,
o‘pkada sun'ty ventilvatsiva jaravonini tikiash; sun'ly gon
aylanishini ta'minlash;, oksidlangan — kiglorod bilan o yingan
gon yuborib; yurak faclivatini va gon ayvlanishini tiklash — yurak-
ni ugalash; — kislota — ishgor va ionlar muvozanastida kislotalik-
ni bartaraf qilish; gomeosiaz sistema holatind v kapillvalarda gon
avlanishini me 'vorlashtirish.

© Tiriltirilgan organizm  urng  voki  gisga vagt  fiziologik
ko'rsatkichlar me ' yorlashgan holatda bo®ladi vi bu bir pechs bos-
gichda kechadi:

1. Organning hayot folivat vagiincha tiklanishi.

2. lehki arganlar holatini dr:at_:@ﬂluniml reanimatsiva ot ho-
lat deyiladi. 1

3. Organizm laol me yorlashishi va kasallikdan tzalishi.

4, Biologik o'lim, ya'ni bagiqiy o'lim Klinik o'limdan so*ng
boshlanadi. Organizm layotiy jravontan va undag) fizologik ja-
rmyonlarning qayimas o' zgarishlaridic. Bunda bie butin ogganim
sistomalatini hatto muskulloemi teiiteish ouamkin emas. Bunda
dastlab bosh miiya yarim sharlar postlogiida, so'ngm boshqa
qismlardn va organlardas qavimas, chugar modo-finologik buzi-
lishlar ro'y bemdi. Biologik o'lim sodir bo'lganda ayrim ongsinlar
faoliymti tiklansads (yurak, buyrak, jigar v b)) keyin hayvonni
qayta tiriltirish imkoniyati batamom yo'gqoladi.

Orlgan hayvon tanasi chirib ketguncha o'lik yoki gavda deyiladi,

Cravdarming tashy belgifari:

|. Gavdanirg sovishi. Gavdada harorl soatign bicinchi kun 10
dan, keyingi kunlar esa 0.20 dan pasayadi. Ba'zi bir kasalliklar

{M.: gogshol) aqibatida o’y berzan o limdan keyin gavidadag ha-

rorat aksincha ko'tarilodl, Bungs oganiamda mikrobdologik ju-
rayonlarning avj ofishi sabab bo'ladi.
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- ) Glavdaning govishi. Gavda o'lim sodir bo*lgandan 810 soat-
i keyin gota boshlaydi va 24-48 soatgacha davom etadi. Bu-
Ml asosiy sabahi gavda to'gimalarida kislotalikning oshib ke-
Hibidie.  Muskullirning  qotishi  tananing  yugori  qismidan
Bowlibunadi.
1. Gavdada dog'larning pavdoe ho‘lishi. Gavda dog'i gemoliz-
gonning to'gimalurgs so'rlishidan (imbibisiva wfayli)
|| | bo'laci. Odatda, bu doglar gavdaning yerga tegid yoigan,
'fﬂ_pﬂth gismida hosil bo'ladi.
l. Crvdaning chirishi — o*lim sodir bo'lganidan bir necha soat
i kasalliklarda) yoki bir necha kundan kevin boshlanadi,
wvdaning ochig golgan sfinktrlan orgali har xil chirituy-
ol mikroorganizmiar kiradi va chirish boshianadi. Qotish ga-
yurdin boshlangan bo'lsa, o'sha joy tezrog chirnydi.
ﬂh‘r.hning chirishl muhit haroratiga, namligign, mikroflom va
Iosdigaren bog Tigdir
I=tajriba, Mahalliy o'limni namoyish etish

'ﬂ“uﬂun kerakli jihozlar va hayvonlar: 12 ta baga, 12 ta
taxtacha, 60 ta jgna, 12 flakon kislota, 12 flakon ishgor,

xﬁ ]ﬂpﬂllﬂ 24 ta shisha tavogeha, 50 gramm pata,

i o'tkazish tarfibi: harakatsizlantirilgan baga po'kak
Iaclmsining ustiga chalganchasiga votqizilib, ignalar bilan
fiknmbinadi. Tkkita shisha tayoqeha olinadi. Birinchisi kislota-
! H&Iﬂlﬂ: baguring chap orga ovog'ining soniga sunitadi. Tk-

esit ishgor ermtmasige botirilib, baganing o'ng orga
W"ﬂﬂg‘ sonign surifadi. Hosil gilingan mahalliv o'lim — nek-
Iogning belgilan o°rganiladi.

mh Poevimotoroks oqibatida hosil bo'ladigan o' limni
namoyish etish
iba uchun kerakil hayvonlar va jihezlar: 2 13 kalamush, ip,
psel, 12 1a skalpel, 2 @ fonendoskop, 2 ta termaometr, 2 ta
b pasta, jarrohlik stoli.
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Mafas olish Malas chidarish

E ks

ETermnm. CHdaoapake va pasevimiodidols outmenl.

Tajribani o*tkazish tartibi: kalomushning 1o rl oyog'ing maxsus
stol utrofiga tortib ip bilan bog'lanadi, ya'ni mahkamlanad], Ka-
lamushning tana haromat], vurak qisgarishi va nalis soni (ehasto-
talari) aniglanadi. So'ngre ko'kmk galivining o'tkir jism bilan
teshib, plevralar orusiga hovo Kiritiladi {pogvmotorks {ﬂ-—ru.'-lln}
hosil gilinadi). O'lim jarayonidagd teeminal holatlar o rganiladi.

MNazorat achun savollar

B e el B

Koasallikgn ta'rif bering.
. Kasallik davrlanni tushuntining
Kosallik ogibatim tushuntiring.
Olim, turlar va uning davity o sgarishlann wshumiring.
. Gavdada hosil bo' ladigun o zgartshlar, ya'nl tyjribady gan-

day namoyish etiladi?!
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3. TRAVMATIK SHOK VA UNING OQIBATLARI

Dursning magsadi. Travmatik shok, uning ogibatlari va uning
wabablari, torlar, belgilarini o' rganish.
Organtzmgn tashgi muhitning u yoki bu 'siridan shikast-
lanishlar hosil bo'lib, shikastanishni mexanik (zarba, ezilish), ter-
glk Aissig va sovuqg), elekir toki, kimyoviy moddalar, Rentgen
tirdiarl va hatto psixik holatlar (go‘rgish, kuchli hayojonlanish) va
h“-;_ iliir chagiradi,
-" kistlanish 2021 juda gisga ma’noda, va'ni mexanikaviy yo©l
i hosil gilingan o' zgarishlami bildirsdi. Mexanikaviy shikeast-
nishlarga tarli xildagi, ezilish va wzilishlar, wrli o'tkic va o'tmas
,"-ﬁ At 1a'sirida hosil bo‘lgan yaralanishlar, 0°q otar miltiglar, bo-
“"‘"‘ i jismlar ta'siri kicadi.
! ...u omil to'g'midan to'g'ni ta'sir etgan joyida cho'zilish,
oiligh va to'qimani ezilishi, nerv va tomirlarmi shikastlanishini
ehagirishi mumin.
Chi'zilish natijasida hosil bo'ladigan patologik ozgarishiar,
"-- chagqiruvchi sababning kuchi va ta'sir gilish muddatiga,
“-' sodir bo'lgan to'gima va organning holatiga va fiziologik
MR -- g bog'lig. Suyak, tog'ay boshga to’gimalarga nisbatan
o'zilib, muskullar gisgargan vagtida tinch turgandagiga
wtigardn kam cho‘ziladi.
'u; qwqﬂ vt ichida kuchli go*zg'alish va keyinchalik, nerv
'- s va u:g,a.mzmi:l]n@. barcha faolivatlarini chugur pasayishi
N AT ik
St "- s, inglizeha) termini XVII1 asming boshida fran-
v -*ﬂt i Le — Dran tomonidan fanga kiritilgan. Shokning pavdo
:gmﬂpgabngllq ravishda: hidamchi shok — shikastlanishdan
| i bochianib, bir necha soat davomn etad! va ikkilam-
ok — bir necha soat yoki kundan keyin paydo bo'ladi.
- Rommollinda shok nishatan kam uchraydi. Shokning tasaiflani-
chagiruvchi sabablarga ko'ra: trvimatik, jarrohlik, gemo-
siedi vi anafilakuk bo'lishi mumkin, Travmatik shok eng ko'p
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vchraydi. Shok yumshoq to'gimalaming kuchli caradanishi, suvak
sinishlar, nerv sistemasining ezilishi-gisilishi, ichak tuigich pardasi-
ning kuchli torilishi, ichki a'zolarga go'pol 1n'sir qilish, pnevmo-
tomks, tug'dirishda go'pol muolaular o'tkagish, 2=, 3-, 4-damjali
kuyishlar va boshqalardan paydo bo'lishi murmkin.

Travmatik shok, odatda, hayvonlarda Ww'gima keng gismiari-
ning mexanikaviy shikastlamshi  natijsada  rvojlanadi.  Shok
namoyon bo'lishiga qon yorgotilishi, organizmning sovishi yoki
gizib ketwshi, gipovitaminozlar, och golish, kuchli ¢harchashlar
imkoniyat varatib beradi.

Shok kki bosgichda nvojlanadic go'rg'alish = ereknl va tor-
mozlinish torpidii.

Travmalik shikastlanish payvdo bo'lganidan kevin tez o'tuvehi
erekiil davr boshlanadi. Bu davrda hayvonning shanli va shartsiz
t'sirotlarga reaksivasi saglanadi. Qo'rg'alish umumiy bezovta-
lanish, koordinatsivalanmuggan harmkatban, muayvan turdagh hay-
von uchun xos bo'lgan tevash (hurish, mo'rsh), tez-tez sivdik va
axlat pjratish bilan namoyon bo'ladi, Ko'z gorschigh kengayib,
yvorug'likka reaksivasi kuchavadi. Nafus tezlashiby, yuzakilashadi,
tana harorati (rektal) ko'tarilgan, ba'zn esa sezilachi darajads or-
tadi. Simpatik — adrenal va gipofienr = buyrakistl bez sislemalin
faotlashadi. Qonga kattn migdorda ktexoluminlar va kortikoste-
roidlar tughadi. Gopertenziva tsikardiye bilan birga kechadi.
Teri, gorin bo'shlig'i organlarining yon tomirlan qisqargan, gon
ogib kelishi keskin kamayadi. Yurk va bosh mivanl gon bBilan
m'minlovehi gon tomidarida  adrenoretseptoclar bo'linagantig
uchun simpatik — adrenalin sistema w'sinning kvchayishidan za-
rar ko'rowaydd. Ukar kislorodga o' vingan qon bilan yetarll mig-
dorda ta munlunadi, Erekiil bosgich bir necha doagigadan bir soat-
gacha davom etad] va funksivalamming tiklanishi Bilan yokunlanndi
yoki birmuncha og'ie bo'lgan ikkinch wompidli bosgichga o' tadi

Torpidli bosgich birmuncha urog davomy etadl, hayvonlar,
asosan, kaita (yilgi, sigir) hayvonlar yotadl, ba'zan vonboshga
yotib tashgi muhit w'siviga e"tiborsiz, wirofen Kuchsiz reaksiva
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avigun. Shilimshig pardalar sianozga uchragan. Yurakning sis-

.. whygnn. Gipoksemiya va gipoksiva paydo bo'ladi. Shikastlangan

| witkazuvehanligh oshadi. Kapillyarlards gon ogishi pasayadi,
iidan suvugliklar v shaklli elementiurning to*gimalarga

A Kl organlanda distrofik o zgarishlar va nekroz o'chog'lan pay-

hntirilach. Bunday organlarga, asosan:

g yetishmastikian tushuntinbads;

tmashklarining sodir bo*lishi xarakterhdir;

o el

| :' w'sirotchi turi to'gimalarni (teri, ten osti kletchatka-

& h ﬂhldl yasshi namoyon bo'ladigan o'zgarishlarni trmyma-

Qi yoki wmuman reaksiva qilmaydi. Taktil va og'rig sezuvehi
geseptorlarning  ta'sirotchilar  ta'singn  reflektor  reaksiyalan
Aulik vu dﬁqthl_ih 1'ﬂjm! knmag,rgm_'l- Puls ipsimon va paypaslagan-
i ehil seriladi. Arteriva bosimi pastki minimal chegarngacha
ppyralir vazouktiv aminlar — gistamin, serotonin, polipeptidiar-
‘ phigurmboshlaydi, Qon tomarlar kengoyib, gistogematik baryer-
hapillynr to'rint chetlab o'tuveln shunt (vangi hosil bo*lgan tomir-
]ﬁ gon ogishi kuchayadi, Mikrosirkulatsiva buzilganda gon
hikkan pemormagik shish hosil bo'ladi. Qonning reologik xu-
Miyuti, eritrositlarning agregatsivasi  yomonlashishi  mumkin,
,l Ir_u'!!idL Shokda ayrim organlaga x0s bo'lgan patologik
W egnrishiur - aniglanadi. «Shokli organs atamasi shuning bilan
|i = shokli buymk, shokda proksimal kanalchalar distrofik sva
” ik o gearishlargs uchrab, bundsy holat bitan buyrmk faoli-
|"

.-| =~ shokli o°phaga, gemostaz, mikrosirkulator wmir tizimi trom-
1 lﬂ'll!lﬂiﬂ' o'chog’larining paydo bo'lishi bilan o'tkir nafas
M]l Jlgar pepatositiarming ghikogen yo'gotishi, jigar yetish-
m1- belgilab beruvehi diftentik va nelkrotik jaravondar bilan
1{.; mofik va nekrotik jaravonlar yurakda, immun onganlanda,

auudikein va nerv sistemnasida turli darainda ajralib turadi.
L 'T.-.«" ullar, gon tomirlan, perviami) shikastlab, oganemds ma-
.# a* rearishlardan tashogan amumiy o' zgarishlar ham chagiradi.
chaginb kuzatganda, organizmning ayrim o'gima yoki
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organlarida moddalar almashinishi, gemodinumik, nery va boshga
sistemalnrming buzilishlan paydo bo'lndi.

Travmatik shok hosil bo'lishining nvoilansh meéxanizmi hali
to'lig o'reanilmagan bo'lsada, bir guub olimine unimg riveglanish
mexanizmini nery sistema tonusini o' 2ganshi penfenk retseptor-
laomi kpchli tm'sirlanishidan ayrim nery marknelarining  formoz-
lanishiga bog'lab tushuntirsa, boshgalan siganizmgn shikastlan-
gan to‘gimalarning parchalangan mahsulotlarinl sahadi ta'sin
bilan bog'lig deb tushuntitadi. Bu nazarivalar tajrihalar davrida
gisman bo'lsada o'z 1asdig'ing topdi

1-tajriba. Nerv sistemasining traviatik shok daveidagi abamivati

Darsga kerak bo'ladigan laboratoriys hayvonlari va jihodar:
guyon, fiziologik eritma, efir, muixsus stol, Kimogral, Lyudvig
monometr, pnevmogml, Mareva kapaulass, skkumulvator, Dyvu-
boa—Reyman induksion g altagi, elekimodlar, skalpel, gavchilar,
piﬂﬁﬂﬂlﬂ. H-Eﬂmm.

Markoz gilingan guyonni viviseksiva stoligs  chalganchasiga
o'rtala ovog‘ini toriib bog'lanadi. Uni o'tiig'ich nervini topish
uchun sonning ikki boshli muskuli ohekkasidan teri va teri osti
kletchatknsi kesiladi, bukovehi muskullar omsidag tingishga kinb
boriladi. Ligaturngs olingan nerv kesiladi v uning markaziy gis-
mign elektrod o*matiladi. Kimogralya dastlabki aneriva bosimi va
nafis yorib olinadi, 1=2 degiqali omlig bilan bir fechs murs
nervai induksion tok (2 volth akkamulyator, g altaklsr omsidog
masof 8= 10 sm) bilan ta'sitkvdi To'sickish nothosida tevmatik
shokgn o'xshosh’ o' rgarishlar hayvonda go 28 olish puvdo bo'lib
nafus teelushadi, qon bosimi ortadl. Kevingi tn'siclashlarda qon
hosimi pasayib, hayvondn holsizlanish holon koeaotilndi.

E-tajriba: Travmatik shok patogenerida zaharll omillirniag
ahamiyati (quyon o'tirg'ich nervinl (a'sirash)

Darsga kerak bo‘ladigan liboratoriva hayvoulari va jihozlar
gquyon, [dologik ertma, efir, macsus stal, kKimogml, Lyucvig
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., ponevmograf, Mareva kapsulasi, skalpel, gaychilar,
r, ligntura,
1" ik ghokming ikkinchi bosgichi (holsizlanish bosgichi-
."# ho'lishida toksemik omillarning ahamivatini ko'rsatish
' i, hayvonni shikastlashdan ilgari keyingi oyoq gon tomirka-
i Iyonbosh arteriy va vena) bog'lash kerak, Bundan kevin son
, nasini ezib, shikastlagandan keyin shokning birinchi bos-
| Il. a0l hayvon go'zg*alib, gon bosimi oshib, nafas tezlashadi
§ II-- o'rearishlar pavdo bo'ladi. Agar gon tomirfari ostiga
" ‘1“ i boglam yechilsa, unmam gon aylanish doirasiga shikast-
b qlsmdan to'gimalaming parchalanish mahsulotlan o'tib,
il i v ichida arteriya gon bosimining keskin pasayishi,
,“_'“ | holsizlangan holatga o'tishi — shokning ikkinehi bos-
Hj'dn bor‘ladi,
pemgn (remodinamikasigi) o 'gimalarning parchalanish
i il arining zaharli ta'sinini quyonlar vensa qon tomiriga
Ir:x dan tuyvorlangan ekstraktlarni yuborib namoyish etish

o

. | ng uchun yangi kesilgan son muskulidan olib, uni stupka-
[ dalab crib, unga ikki gism ffrologik eritma goshib ara-
n i v bir necha qwnlu marlidan filtrdab o'tkaziladi, Hosil

liﬂrairtdan 1=2 ml ni shprisga olib, quyonning gulog ve-

i warlgan :k‘ﬂm]ﬂ la'sirida periferik gon lomidan kengayib,
#ﬂlﬂihi eaiflashib, gon bosimi Keskin passyadi.

it wchun savollar

Mex: ni.'l: shikastlanishlar hagida nimalami bikasiz?

-, "-'-- ik shikastlanishlarmi wshuntimovehi ganday nazari-

S

Mex ik shikastlanishlaming ganday bosgichlaring bilasiz?

_} Mexanik shikastlanishlarda ganday o‘zgarishlar kuzatiladi?
M xanik shikastlanishiar tajribalarda ganday namoyish eti-
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4. HAYVYONLAR ORGANTZMIGA ELEKTR TOKINING
PATOLOGIK TA'SIRI

Darsning magsadi: Havvonlar organiemuga elekir wokining pa-
tologik ta'sirini o‘rganish.

Hujayratarni parchalovehi fizik fakiorlangn magnit 1o lginlar,
ya'ni elektr toki, radioto‘lginlar, infragizil, lazer, Oltrabinafsha,
ionlashtiruvehi  nurlanishlar, baromewik bosim  bamda atrof-
muhitning harorat o“zganshbar kirndi

Tok manba bo'lib, tabiiy va elektr turmoglandan kelayotgan
toklar hisobfanadi. Tabily tok havvon onganiemiges chagmog
davrida w'sir ko'rsaeib, bu vagids uning kuclilanishi 1 min voli-
pacha tok kuchi 100000 ampergacha bo'lib, nalas v qon tomir-
larining harakatga kaltinrvchi markazlami parilich giladi.

Elekir-toki ma'lum kochlanish va chasiotiaga egh bo'lganids or-
panizmga patologik a'sir gilishi mumkin, Elektr toki ta'simida
hosil bo'lgan shikastlanishgn elekir shikastlanish deyiladi.

Elcktr shikastlanish, odaida elekir thrmog'ining organizm bi-
lan (o'g'ridan to'gri tutashgan vaggtida, vashin urganida sodic
bo'ladi. Elektr tokining hayven omganiomining turli gismianiga
ta'siri simmi fzolyaisiyasi buzilib, simning ochilib golgan gismi bi-
lan tutashishidan hosil bo'ladi voki hayvonbarmi mashing mexs-
mizmlari yordamida oziglantinsh, suv bilan " minlash, ular tagi-
i tozalash, go*vlarni juning girgish davrido elektr uzatgichinming
shikastlanishi ogibatida paydo bo'ladi. Elektr tokining organizm-
g2 tu'sird 1ok kuchisa kuchlanishiga, orgunizmgn ta'sic etish ;.'mqiir
g, yo'nalishiga, hayvonning turiga, w'ginm ko' satayolgan gar-
shilikga bog'liq, tokning organizm orgali o'tish joyi va 1ok n'sir
ctavotgamdagi oganizmmng funksional holatign bog'liq. Orga-
nizmdan 100 mA U o'zgamavehan elekir okl o' tayolganida
kuchlunish ortishi bilan tokening zaccll t'sid ortedi. Lining yo*lida
bosh miva voki yurak bo'lganida ko'pincha o'lim sodir bo'ladi
Elektr tokini bosh miya v yurak orgali o'tishi juda xavili bo'lib,
Eleker toki markaziy nerv sistemasining holatiga bog'lig ravishda

il




| achl tasir ko' rsatachi. Elektr tokining eng zararfi ta'sin uni bosh
E' I o'tishidn pafas va gon tomirlarind haraksiga keltirovehi
| i shikastlashi va vurakdan o'tishida yurak muskuflarni
pistolisi davrida ta’sirotlarga javob bermasliging inobaiga olib,
ek tokini yurak diostalasining boshlang‘ich davrida ta'sir etili-
ahl funksivalarni keskin buzilishids namoyon bo'ladi. Birinchi
iilatda o'lim nales to'stashidan, kkinchisida vark to) tomirla-
,ugagﬂ kelayotgan spazm va yurak bo'shhglanning disstola
gon bilan o lmasligh va sistola davida gon chiganilishin
H-tt"'li:il‘tisn bog'lig. Demak tokning havotiv muhim organ-
Hmil miya orgali o'tishi avnigsa xavili ekan,
elekir 1okl w'sinda turli dargjadagi kuyishdon to
rlamishgacha bo'lgan o'zgarish chagiradi. Turli hayvonlac-
qhktr toki ta'siriga sezuvchanligi turlicha bo'lib, eilar yirk
1 hayvonlarga nisbatan kuchli sezuvehan bo'lsa, itlar bir xil
dn mushukga nisbatan elektr wki wa'sindan ez nobud
1i Q:n ylar esa elektr toki ta'siriga juda serovehandir. Flekir
D Ln'sirl miva go'zgalgan vagiida kuchliroq, aksincha tor-
pan bo'lsa kuchsizrog, nem lerga elekir tokining ta’sin,
tﬂ:igﬁ mishatan kuchli bo'ladi. Onganizmdan o' tayotgan 1ok
ket lo'gima I;p'rﬂmytugun_thﬂthgn bog'liq bo'lib, gumg
M'guneda garshilik nam 1o'gimage nisbatan katta boladi. Bu
'.Im-sﬂ bo'lgan  umumiy reaksiva nerv  retseplorlarini,
g targ’ il va silliq muskollami qo°zg'atadi. Agar sigir no-
g'org'ichlardon suv ichoyolgan bo'lsa, u elekir toki
Hr gecha metr nariga ulogtinib tashlanss, yomyg'ir yog'ib
| payida uzilgan elekir simini bosgan goyni verdan bir metr
kga Ko*tarb tashlaydi. Terining tudi gismlarida namlikga
qurﬂ:ﬂﬂ: wrlicha bho'lib, ichki organlarda gamshilik juda
hathib, eng kuchli garshibk nerv va suyak to'qimasigs xos, .
Juimiy tok o' rgamuvehan tokgs nisbatan tex ta'sir gilads Bi-
L ny i‘.m:uvclmn tok kam kuchianishli va past  chastotali
o'l el doimiy tokdan xevilidic. Chunki to'gimalor  doimiy
Hﬂh quraganda o'zgaruvehan tokka sust gurshilik ko' rsatadi,
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Turli chastotadagy o'zgaruvchon 1ok orgamzmda turh  xil
o'zgarishlarm chagimdi. 4060 gers chostotali o' zgaruvehan tok
eng xavili ta'sir ko ratih, chastotosi ormib borishi bilen uning z:-
rarl ta'sin kamayadi. Yugori chastetn va kuchlanishdagi 1ok
o'lim chagirmavdi vo undan davolash magsadida foydalaniladi
(M.: D'amsonval tokiclan). 16—20 voltdagt o' zganvehi tok fshiab
chigarsh  komxonalaridn elekir
chiroglandan shikastlangan
. uznytirgichlurdun  foyvdalanishidn
odamlanga  zamr  keltinsdi.
Organizmning charchogligi,

kasalliklar ogibatida tinka quri-
{"N shi hayvonlaorni  elekte 1ok
ta'sirign chidamsiz gilib go*yadi.
e e Lekin odam onganizmi zaiflashib
. - qolgan bo'lsa va terining clektr
garshiligl kamaysa sho kuchsiz
i e, i s oy v N€hlanishlf tok onganizm uchun
yurak (bhning bir vagrde sk, 8avil hisoblanadl, 500 volili
o'rgaruvelnn - va  o'Zgnrmss
tokning zararli 1a'siri bir xil, O zgarmas tokning kuchlanishi 500
voltdan yugori bo'lishi o' zgaravchan tokgs nishatan zamrdidir.
Oneunizmda bo'ladigan o zpanshlor 1wk o'tish  vagrigs bog'lig
ba'lib, ok o'tish vaqlining ortishi wing saaill to'sirini bam ori-
tiradi. Yuqori tok kuchi va kuchlanishgn ega elekior toki 0,1
soniya t'sir etganda ko' pincha o'lim chogirmeayds, lekin shunday
kuchli tokni organizmdan | seniva davomida o'tishil o'lim cha-
giradi (58-msm). Elekir tokiming shikastlovehi ta'sid onganizmn-
ing funksional holatiga ham bog‘lig. Charchagan, gizigan, sovug
urgan, gon yo'qotgan, oy nigh va psixik shikistlanish va boshaga
“mararli ta'sirothar organizmni elekir okiga sesuvelumbging oshin-
di. Ayrim endokrin sistemn knsallikluridan, masalan, tireotok-
sikozda elektr tokiga sezuvehanlik keskin ortudi.
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" Hayvonlaming elekir toki ta'siriga turg'unligi elektr tokining
hihlinishi, tok o'tayotgan joy va to'qimaning xususiyutiga

. -- Ar tokining kirish va chigish joyida hosil bo’layotgan haro-
hﬁinq ruvishda turli darajadagi kuyish hosil bo'ladi. Elekir
1g havvon organizmigs tutashishidan hosil bo'lgan ta'sirida,
f simining shakliga o'xshab, to'gimani yenml ekssudatli
W pgarishlaridan ko'mifanishgacha bo'lgan o‘zgarishlarni hosil
i, Tuk o'tish joyida paydo bo'lgan kuyish jarayoni yaxshi di-
Wenostik ahamivatga ega bo'ladi. Lekin ba'zan elektr toki ta’sirida
*- rida hech ganday o' zgarishlar payde bo'lmay u sud vei-
shouprent el 4 o*'lim sababini aniglashda birmuncha givinchiliklami
dhwmd.t Elektr toki organizmdan o'tishida 2 xil ta'sir
adi: |, Mahalliv. 2. Umumiy.
ml.f tokining mahalliy ta'siri terining kuyishi va to‘gima (or-
Jarohatlapishi bilan ifodalanadi. Elektr tarmog®ining
!.ia'i‘.'l:an joyda yumalog, ogish, atrofl ko'tarilgan gattig tu-
lr payddo bo'ladi. Bunga elekir tamg'asi deyiladi.
sktr tokining umumiy La'sid, nerv va yurik-tomirlar siste-
faolivatida o'zgarishlaming sodir bo‘lishi bilan ifoda-
v ikki fzada kechadi:
o' retalish fazasi; 2) holsizlanish fazasi.
qiqndshd:.n kevin aneriya bosimi keskin ko'tarilib, na-
‘:‘ wveli, siydik va tezak ajralishi onganize faoliyatiga bog'lig
“; B8 holda sodir bo'ti, tovush bogtalart spezmga uchrsy-

aylanish tizimiga adrenalin va noadrenalin ajralishi
' Demak, qo'zz'alish fazasida yumk urshi va nafas
lyadi, qon hnsnni esa ko tariladi.

nisilanish fazasida yurak urishi va nafas susayadi, gon bosi-
M pasayadi, Agarda tok yarak orgali o'tayotlgan bo'lsa, w arit-
".'j'-u ritly, o'lim yuz beradi, Agar elektr toki ta’siridan hay-_
_,," "olimasa, kuchli qo'ze'alishdan keyin keng qismlarni uzog
F-L o nishi sodir bo'ladi. Hayvon yotgan holatda golib, tashgi

_ m lik wa tovush 1@ sidarini sermaydi hamda unda ar-
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teriya bosimi pasayadi. Flektr toki ta'sinida sodie bo®ladigan ogi-
basthiarni uzog vaqtli o'zmirishlar sifatido nery endokrin sistemada
hamda parenximatoz organlarda kuzatiladi, Elekir shikastlanishi-
ning oqibati elekir toki twsir etayolgan paytda markaeiy nerv sis-
temasining funkstonal holatipa bog'liq, Markaziy nerv sistemasi
Faolivating pasaytiruvehi moddalar elektr toki ta'sinn pasaytivadi.

Hayvon organizmiga elekor toki w'sirida bo' ladigan o'zgarishlar
turicha bo'lib, elektr tokining hujayim, lo'ginma va organizmga
a'sir gilish mexanizmi 3 xilda nmmoyon bo'ladic

1) elektrokimyoviy; 2) elektrotermik, 3) elekiromesanik.

Elektr tokining ¢o'gimalordn  elektrokimyoviy  ta'sin
to'gimalards elektroliz chaginb, uning kolloid teilishini bozadi,
va'ni ten osti yog'ining parchalamishodan yvog' kKistowalanni hosil
giladi. Elektrokimyoviv jaravon evazign elektr 1okining kirish va
chigish joviarida sclekir wmeasis hosil boledi

Elektr woki organizm to‘qimaluridan o' fishda to'gima garshi-
likga uchrab issiglik energivasma o'tihl evargn elektrotermik
ta'sirnd namoyon giladi. Yugort kuchlanlshgs ega bo'lgan elektr
tokining suyak orqali o' tishida katta migdorda jsgiglik hosil bo®lib,
suvaklar erydi, natijada erignn suvaklar gotishidan oq rangli
bo‘shhgli ssuvak munchoglans hosil bo'ladi, Ular yumalog vok|
nxumsimon shaklda, Kattaligl tarkg donidan no’xt kitaligigacha
bo‘lib, ohakning fosforli nordon tugidan tashkil topgan. Bunday
o'zgarish elektr toki @'giridan ohakll fosfor notdon (uzining er-
mik o'zgarishga uchrab elekir iokining taan w'xiab, suyak mas-
sasini gotishidin gattig tana hosil boladi. To'gima haroratining
ko‘taritishi elektr 1okini kingan va chiggan joylarids nery retsep-
torlarini ta'sirlab, u og'rig sezgising hosil gilib, refllektor mvishda
turdi to'qima va organbiar Geolivan buzitadi. Elekir shikastlanishiar
davrida tann harortining unomly  ko‘tarilishi bham kuzatitish)
ki,

Elekir tokining elektramexanikaviy ta"sicl bevosita eleker enci-
givaning mexanik encrgiyaga o'tishi hamds shikastlangan joyda
gaz va bug'lar hosil bo'lishigh olib keladi. Ko'raitilgan faktorlar
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struktorali o'zgarishlar Kesilgan jarohat, suyakni,
trobekulatari sinishi va boshga ko'rinishdagi o' zgarishlami
il glladi. Suyak munr_hnqland.l bo'shliglar hosil bo'lishi suyak-
i namliknd yugori harorat ta'sirida parlarga avlanishiga bog'lig,
mlunuuuﬂammg notekis gisgarishi, me'vorlashishi (mu-
fn) va me'vorlashmashigi mumkin. Yumkni notekis gisgari-
n:hiq v vopig missaj qilish evaziga hamda defibrillyatordar
mida bartaml gilish mumkin
mnizmgn o'zgaruvchan, o'zgarmas va vagori chastolali elekir
tokining patologik ta’siri

= ﬂdﬂvﬂi o zgaruvechan, ofzgarmas va yugon chastorali elekir
okl ongasiizm funksivasini turlicha o' zgartirsdi. O*zgaruvehan 1ok
I Wil nalis, yurek ishi va gon ayianishida kuchli elektr shikasi-

miishlar sodir bo'ladi. Mga 1-2-3 soniva davomida 120 voh
e hga ega bo'lgan o' zgaruvehan tok 1a%sir ettirlganda (ol-
gl ¥ kevingl ovoglanni nomlab tok ta'sir ettiribeanda) o'lim
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i Bo'lndi, fekin shu kuchlanishdagi o'zgarmas tok 10 soniva
'y _;t_tldign_mln ham hayvonni o' ldirmaydi. Agar o'zgarmas tok
{8 00500 voliga vetkazilsa, uning ta'sirida o lim sodir
e ﬁ;urunimul tok manbal bo'lsa, o' zgaruvchan va o Zgarmas
. 'Il'ﬁim it yoki boshga hayvongn ta'sir ettinb tagqosiab
-.":-' tsat bo'ladi. Elckir tokining chastotas: oshib borshi bilan
‘.l:#&ﬂ] 11'sin pasayib boradi.
anizmga elekir tokining ta'sir gilish muddatining ahamiyat,
b | L' {1 Imnh]ﬂmahgu egd bo'lgan (3 MX va 375 mA) 1ok orga-
W n 0,01—0,02 soniya o'tib turganida  kamdan-kam o'lim
” ‘hu‘hdl vi [unkslyalar ko'pincha mutlago o zgarmavdi,
' nmsku].iuﬂnmg sistolasi davrida ta'sirotga javob bermasli-
j'r.r. whatga olib, disstola dovrida elektr tokini yurak orgali
Skieilishi funksivalami keskin buzadi. It yoki guyon onganizmi-
[ :.:' .- va birmuncha weoq vagt ta'sic etganda elekir shikast-
ishlar turdi xil bo'lishini kuzstish muomkin, O*tkir “tajribaga
! 'l" prgarlik davrida hayvonda nafis va son anterivasida gon bosi-
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mi gqavd gilinadi. Dastlab 120 voltli kuchlanishh o zgarvehan
tokni 0,02 sonive ta’sir ettitb, kevin bir unchia past kochlnnishl
elekir tokini 0,5 soniva, kevinchalik 120 volt kuehlanishli elekir
tokini 1—2 soniya ta'sir ettirib, elekir shikastlnmsh chmgirilad:
Elektr toki oldingd va kevingt oyoqlangs ulanadi. Dga | soniva da-
vomida elektr toki wsir etirbganida, elekir shikastlanishlar
evaziga hayvon nobud bo'ladi. Birmunchs gisga vigill elektr toki
ta'sindagi shikastlanish o'lim chagurmaydy.,

Elektr toki ta’sirida o'lim sodir bo'lish mexanizmi. Elekir toki
ta'sir etganida turdi hayvonlarga sedir bo'ladgan o'lm mexanizmi
bir xil emas. Quyonda cleker 1oki ta'sinda hosil bo*ladizan o'lim
nafas pamlichi evazign sodir bo'ladi. Bupga sshonch hosil gilish
uchun guyonda pafis hamkatlan va uygu aneriyasidagh gon bosimi
gavd gilinadi.

Elekir tokini chap oldingl va o'ng keyingl ovoglargn ulsb 120
volt kuchlanishli o zgamuvehan ok s etirilganda elekir shikas: -
lanish muddati 8—10 sonivani tashkil etadi, It yurakning bidamchi
to'xtashidan nobud bo'lndi. Tajribant quyonds ham  o'tkazsa
bo'ladi, lekin elektr shikastlanish muddatl 5 soniyudan uzog
bo'tmaydi. Itda ofzgnruvehan ok ta'sinda elekir shiknstlanishdan
keyin ventrikulyar fibrilyatsive kuzatilidi, Odamda elektr 1oki
ta'sinida bo‘ladigan o'lim ko pinchn nafas parlichl, kamdan-kam
holstda yumk muskullarining dastlabki eatllslhishidan sodir bo'Fiad;,

I-tajriba. Elckir tokining organizmga patologik
ta"sirinl o rganish

Tajriba uchun kerakli hayvoalar va jihoelar: kalumush voki og
sichgon, maxsus Gksatsiya stoli, ip, pinset, fovenduskop, elek-
trodli elekir 1armogign ulanadigan sim, sont

Tajribani o*tkazish tartibi: Hovvon massus stolga chalgan-
chasiga yotgizilib, to'n oyog't ip bilan stoloing 10'n burchagig:
tortib bog'lanadi. Yumk va niles chastotasi | dagiga davemida
aniglapadi. So‘ngra elektr simining wgnall elekirodlondan birini
o'ng orga ovogning, ikkinchising chap oldingt ovogning muskul-
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g sanchiladi va elekir tarmog'iga ulanadi. Har 15, 20, 45, 60

120 woniva davomida elekir tokining ta'siridan nafas, yurak-

flur v horakat sistemalarida kelib chigadigan o‘zgarishlar
i, Olingan natijn wriba bayoniga yoziladi,

2-tajribea. Elektr toki ta sirini teri qoplamasining holatiga
bog ligligini o*rganish
m wchun kerakli hayvonlar va jihozlar: quyvon, transfor-
o, elekimodl elekir tarmog'iga ulanadigan sim, rrmsLu *sml
i mrth fiziologik eritma, paxta.
- Tajribani o' thazish tartibi: quyon maxsus stolga chalganchasiga
iailib, to'rala oyog'i ip hilun stol burchaklarign (chekkasiga)
b mihkam bog'lanadi. Quyonning orga oyoglarm son gismi-
iy . fcriga jarohat yetknzmasdan gayehi bilan girgib olina-
il ‘ngra transformator orgali 50 volth toknmg 2'sri o rganiladi
| elektrod chap ovogning juni olingan gurug joyviga tekkizlad va
wlekte (oki ta'sirida hosil ho'lgan o‘zgarishlar aniqlanadi; b) elek-
Aiod o' ng ovoqning juni olingan nam joviga (fiziologik eritma bi-
Jun namitanadi) tekkiziladi. Olingan natijalar tajriba bavoniga vo-

- M-tajriba. Elekir toki (a'sirining nerv sistemasi holatiga
il bog*ligligini o‘rganish
Y il pchun kerakll havvonlar va jihozlar: ikkiia og sichqon
1 , maxsue stol, elektr tarmog'ining simd, transfor-
i nny::hu, fiziologik eritma, efir, paxis.
I_-”i' i o'tkaxish tartibi:

41 g sichgonlaming biriga efirli narkoz beriladi;

paglar ip bilan bog'lamadi;
d) narkos n'i‘g'.m o sichgonning orga ovoglari fiziologik eritma

'.m v asta-sekin tok l:-mladl,

-

74




1) ikkala oq sichgonning organizmida, nerv sistemasidn kuzs-
tiladigan o'zgarishlar aniglanadi va mhiil gilinods;
) olingan natijalar tajriba bayoniga yoziladi

4-tajriba. Flekir tokining ta'sirini hayven nerv sistemasining
rivojlanganlik darajasizga bog ligligini o rganish

Tajriba uchun kerakli hayvon va jihozlar: 12 @ baga, ip, shia-
tiv, elektr tarmog'i va unga ulovehi tam.

Tajribani o' tkazish tartibi: bir nechin baga olib, wlaming oldin-
g oyvoglarni namlangan ip bilan birinchi baguning o g oyog i
ikkinchisining chap ovog'ign, kkinchi baganing o'ng ovog‘ing
uchinchisining chap oyog'iga va hokuso ketma-ketlikda bog® lab
sanjir yasaladi. lkki chetdagi baga oldingl ovoglaridan ikkita shta-
tivga tortth bog'lanadi. So ngra binnchi v oxirgl baganing oyog-
lariga elekirodlar o' matilib, elekir ok w'sir ettiriladi. Elektr toki
ta'sir etgandan keyingi o' rgurishlnr kwsatiladi hamda xalosa gili-
i,

Nugorat uchun savollar

| Omganizmga elekir (oki gachon t'sir cladi®

2. Elektr toki ta'sirida hayvonlar organbzmida ganday mahally
o'rgarishlar paydo bo'ladi?

3. Elektr toki ta'sinda hayvvon organizmids gandoy umumiy
o zgarishlar pavdo bo'ladi?

A, Elektr tokini bayvon orgunizmig ta"sie qilish mexanizmi ni-
i bilan xarakierlanadi?

5. Twribalarda elektr tokining w'siri gandoy namaoyish etiladi?




£ ORGANIZMGA YUQORI VA PAST ATMOSFERA
BOSIMINING PATOLOGIK TA'SIRI

_ m magsadi; Hayvonlar organizmiga yugori va past at-
it Bostrmining patologik ta'sirint, tog' va kesson kasalliklari-
n h’!lﬂunnf o' reanish.
'..‘;-' n 'uwgmmni;n t’sir etadigan tashqi muhit omillaridan
1] y havosining bosimi bo'lib, u dengiz sithiga teng
"Imlimda 76 mum simob ustunini tashkil etadi. Atmosfers
gnzhm.tng migdon va ulaming beradigan parsial bosi-

‘Hﬁ = 159,29 mm. sim. ust.
0 II!.D‘JE- 0,28 mm. sim. ust.
i# B 13% — 593,79 mm. sim. ust.
Ih .llﬂu‘ﬂﬂﬂﬁi 6,6% mm. sim. ust,
A lﬁ'ﬁi = 760 mm. sim. ust. teng.
| gazlar migdorining ko‘payishi yoki kamayishi ai-
'_ '_ﬁpn:n'nimng o'zgarishigs olib kelodi. Atmosfera havosi
mlmining o rgarishi (atmosfemn hosimining  pasayishi—dengiz
ytq:irldx woki kﬂf‘tnnlisl'u*:huqlr shuxtalarda, suv tagi-
| mﬂr@ patologik to'sir qiladi,
b '. ¢ atmosfera hosimining organizmg ta’siri.
gi gazlar migdori kamaysa, ulaming beradigan parsial
pﬂmyndi Bunday holat hayvonlar tog' va tog'oldi
a1 ko'chirilganda, tanbalar davrida barokameralarda
. ..| havoda saglanganida kuzatiladi. Atmosfera ha-
bosimining pasayishi organizmda  hujayralar va
a kislorod tanqisligiga olib keladi. Natifada, hayvonlar
mida tog' kasalligi rivojlanadi va uning belgilari paydo

g
#‘imidu yashashga u'lkﬂiawtgm hayvonlarda eritrot-
."i i Mllln umanlz:mgnmlbi:rhlm:
Ehunh yugorign ez ko' rmlganda adaptatsivalanish-

or mexanizmbari ishgn tushadi. Gipoksivada refleksogen

ﬁ ;

'Hll
i

._..!

' | 1.|'|




qismlarmi COy bilan ta'sitlanshidan nofas tezlashib chuogurlasha-
di va nafas jaravonida zaxiradagi slveolalar ishtirok etaboshlavdi.
Depo omganlardan chigarilgan qon eviiziga ayvlanmia gon migdori
ortadi, Yurakning sistoltk va dagigalik hajmi orishidun havotiy
muhim organlar: miva, yurak va buyrakni gon bilan e’ minfanishi
kuchavadi, boshga to'gima va organkaming fonksional faotlig
pasayadi. O'lim hosil bo'lishign o' phaning  giperventilyatsiyasi
ogibatida paydo bo'lgan gazli alkoloz v gipokupniya evaziga na-
fas harakatlar o stashidan totvimli moddolami suy va kisrbona
angidridgs parchalanmasiiai sabab bo‘lndi.

S%.rmsm. Komovakly nasoslin 1emd.

Post atmosfern bosimida orgnnizmning suyvug  muohitida v
bo'shliglarida edgan gk kengavadi. Toshgl va lehkl bosim
o' rinsidagi tafovut hosil bo'lib, vueada joviashgan (perifeni) moy-
do gon tomirlar kengavib (burun va gulogda) gon ogib kelishi
kuchayib, gonga w'lib, yoriladi Ba'zida qgon wmirlar vorilib
(ruptura), qon ketishi (gemmoragiya) va ot qimalangs gon guyili-
shi mumkin.

Atmosfera bosimining o zgarishi hayvonlarda kasallikloming
kelib chigishiga sabab bo'lishi mumkm. Atmosfers bostmining
juda kuchli doirada o' zgarishi yogimsiz (bu gon hostl bo'lishining
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s boglig o' lishi mumkin) sezgilarni keltirib chigara-
i Almosters bosimining kuchli pasayishi yugoriga ko'tarilganda
| hn yugoriga ko'tarilsa, shuncha havo tarkibi siyreaklashgan
alih, Karbonat angidrd va Kislorodning parsial bosimi pasa-
L Hayvonlar dengiz sathidan 3000—4000 metr balandlikka
4‘- filganda ba'zan tog® kasalligi yuzaga keladi. Tog' kasalligi
-ﬂ.ﬂ yushamaydigan, adaptatsiva bolmagan  hayvonlarda
i, teri yuzasidagi qon tomiclarl, og'iz, burun va gulog-
&hthmsmq pardalarida yuzaki jovlashgan gon lomirlar
shi bilan ifodalanadi. Buning ogibatida hayvonlaming
ﬁl.lmrniﬂ:l yuzaki joylashgan gon tomirlari yorilib, gon
bl keuatiladi, changogq seziladi, holsizlanadi, nafas va yurak
Wshining tezlashishi (taxikardiya) kuzatiladi. Periferik qonda
atsitlar migdon ko®payadi—polisitemiya rivojlanadi. Shoxli
alirdin o'tkazilzan tajribalarda tasdiglanishicha, atmosfera
bndmin!ng pasayishi  gonda  entrotsitlar  sonining
ishi bilan kechadi,
Organizmda kistorod yetishmaslign (gipoksiya), dastlab, nerv
it patologik o'vgarishlami yuzaga keltidi. Chunki nerv
limasi O, yetishmasligiga eng chidamsiz va oganizmda kis-
siing eng ko'p gismini iste'mol giluvchi to'gimadic (nery
i | wmurmy kislorodning 20% m o' zlashtiradi),
IIIH keraksiz harakatlar giladi va omganizm charchavdi.
| purkibida  ertrotsitlar soni (polisitemiva), gemoglobin
o , W) va qand miqdori (giperglikemiya) oshadi. Qonda
3 i '“'- nayeh (gipoksemiya) va OOy kamayadi (gipokapniya).
Idan !.H.I:h'pfi to' gimalar O, tangis bo*lganligidan (gipoksiva),
F sy v CO- gacha to'ln oksidlana olmay goladi. Ogibat-
marhtzmmg tonusi pasayadi, nafas o'glin-o’gtin to'xiab
pe). Bu hol uzog davom etadigan bolsa, hayvon
miumikin.
imlliginrm-. oldind olish vehun hayvonlar tog’ va tog oldi
r darign  chigarileyotgnnda asta-sekin, bosgichma-bosgich
" “"“' lishi lozum.
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1. Yugori atmosfera hosimining organizmga patolegik ia'siri.

Atmosfera bosimining 2—4 atmosiera va undan yugori bo®lishn
(kesson tshlari va konlarda ishlaganda) kasallikga sabab botlishi
mumkin. Hayvon ofganizmining vugori atmosfera bosimi sharoiti-
da bo'lishi (2-3 amosfera), o'z-o'zidan jiddiy buzilishlami (agar
nafas, yurak ishini sekinlashishi hamds gonda engan gazlaring
migdor ko‘payeanini hisobga olmaganda) hosil gilmaydi,  Agar
hayvonni (bir necha soat davomida) davema-dave va asta-sekinlik
bilan yugori bosim sharoitidan normal bosim sharoitiga o'tkaziksa,
organizmda bech gqanday o zgarishlar kuzatilmaydi. Lekin hayvon
uzoq vaqr yugor atmosfers bosimi sharoiida yashogan bolsa, uni
tezda normal atmoslers bosim sharodiigs o'tkizils, unds kesson
kasalligi rivojlanadi va uning belgilun niomoyan bo'ladi. Uniag mo-
havati quvidagicha: hayvvon weog vagl yugon stmosfera bosim sha-
roitida vashayotgan ba'lsa, yugon bosaim ta'sirida gonda érgan gaz-
laming migdor juda ham ko'pavib Ketadi va shu devicda hsyvonning
wvugeri atmosfera bosimidan normal atmosfera bosiml shasoitiga
o thazilishi, gonda engan gaslar Gesosan, azot me'vorda 1% bo'ladi)
katta migdorda ajrala hoshlavdi, o'pla ongali to'lig'icha ajrtib -
gurmagan gaz gismi qonda have pufakehalic holatida golib ketodi.
Bu arot pufakchalar gon ogimi bilap olib ketilib, kichik diametrli
qon tomirkariga ssosan ten ostida dgilib goladi va sho gismiarda
gon aykrdshi hamda o' gimalermdng oziglanishi busiladi,

Bulaming barchasi ter, muskul, bo'g inlarmi va suvaklaming
shikustlanishiga olib keladi. Ko'pincha, kasallorda teri osti em-
flzemast va gichish paydo bo'lib, gichish ten goplamasing sezuv-
chi nerv oxirlarining to'plangan  havo  pufakchalarl ta'sinda
ta'siflani=hidan paydo bho'ladi. Ayrim holatlands bosh va omga mi-
va to'gimalarining shiknstlanishi, varkning o) womirdar hovo
(et ) pulokehalun bilan tigiladi v o'limga sabab ba®ladi.

Turli w'gimalarda azotning tagsimlanishi (yugon atmosfcra
bosimida) bir xil emas v b Wo'gimalaming azotnd ertish gobili-
vati bilan bog'lig. Asotning vog' wva lpidlardagi eroevehunlig
qondagiga nisbatan yugor. Shuming velnin yog' 1o gimast kaita
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d-lpmi hisoblanib, undan gonga sekin o'tadi. Azotning
i katta migdorda enshi u yverda havo pufskchalarini
il gilib, parcz va parlichlar hosil bo'lishi bilan ifodalanadi.
Wi atmosfers bosimida turli to*qimalaming szot bilan ' yinish
. sl tutlichadir. Eng tez — | dagiga ichids azot bilan gon, eng
ki -m w'gimasi (v sekinlik bilan agstadi) to'vinadi.
_ nazot zaharli ta'sir ko' rsatish sususivatiga ega, Hayvon-

”I.“ﬁ.'.-.. un wzol bilan nafas olishidan go'zg'alish, galirash, vo-
pash, harakat koordinstsivasining buzitishi kuzatiladi va oxir
Sepioylashgan (periferik) somirlardas qon qochiadi, ohki
i mquu bilan to'ladi. Natijada, gon bosimi oshadi (giper-
), organiarda, synigsa, qulogning nog'or pardasida kuchli
iy m Tananing hamma joyi zirgirab og'riydi, gichiydi,
.gqlliih buziladi {(avrim hollarda harakal butunlay to'xtaydi
vit), Shuning uchun ham, hayvon kuchli bezovislanadi va
r tamnfza tashlaydi. Bu ahvol uzoq davom etadigan bo'lsa,
m boladi.
yugor atmosfera bosimidan me'yordapi yoki past -
‘i 'w hayvon nsta-sekin o'tkazib borilsa, kesson kasal-
e bermaydi. Chunki E[DI!I.d.H erigan omigeha gariar o*pka
Past atmosfern bosimining organizmga ta’sirini

o' rganish

'ﬂ- kerakli hayvonbar va jihoelar: baga, kalamush vo-
qon, Kamovskiy apparati, pinset, somt.
Mhrﬂmﬂawmhrdmnqﬂmahlﬂmﬂhh

ifgn solinadi vi idishning og'zi mahkam berkitiladi.

idish Komovskiv apparatining so‘rg‘ichi (nasosiga ( 59-rasm)
i maycha  orgali ulanadi.  Hayvonning umumiy  holati
chanligi, qulog va oyoglarining rangi, ya'ni gon tomirlar
ﬁﬂﬂiﬂtﬁh‘l vu boshgalar) aniglnnadi. Komovskly apparati-
' 1’ ichi bilan shisha idish ichidan havo asia-sekin so'ob oli-
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nadl. Natijada shisha ichadagi bosim {monometrda) pasiyadi va
hayvonda tog' kasalligiga xos belgilar namoyon bo'ladi. Ana shu
belgilar aniglanadi va olingan naliadar tgribs bayonigs yoziladi.

1. Atmosfera bosimining pasayish darajusi

J-ladval
Batamd= | Oaning Hiy ntnig
Drarada | Hesim Ik pariial b lslorod bilien | Kinkarod
km bomimd [toyinddi, T
T T
g ning
i skl
. slmoh Noabin, | M-
gimob | ki i ki 2 pd
ustunl hilan
i i
ot vimi-
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ki ik
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v 385 51,3 |54 Hilk g |9y 1K5 87
E 14 LR LY EREL 4 1] 1,75 155 144 Uty

2. Past atmosfera bosimi sharoitida bayvon nafasi va yurak
faoliyatining o*zgarishi

2-jndval

Ko pantkachlar
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. Kislorod tangisligini hayvonlar organizmiga markaziy
shstemasining torli funksional holatiga bog'lig ta’sirini
o'rganish

i uehon kerakhi hayvonlar va jihozlar: oq sichqon, gopgog-
Hllh 1% 1 natriy pentetol, tuberkulin shprisi ignasi bi-

Tajrt ba o' tkazish tartibi: ikkita 04 sichqon olinib, ulardan biri-
I ﬂprisi bilan teri tagiga 19%1i natriy pentotol eritma-
j ttﬂl. vazniga 50 mg hisobida yuboriladi. Narkoz gilingan
| uslaganidan keyin ularning ikkalasini 20 ml hajmdagi
Iwil:‘r' A salinads va idishning og'zi vopgich bilan mahkam
H’lq!. belgilanadi va  hayvon organizmida  hosil
sWolgan o'zgarishlar aniglanadi. Har 5 dagigada nafas soni
pwnunmmdn kuzatish davrdagi funksional o' zgarishiar
i o' stagan vaqt belgilanadi. Nazoratdagi sichgon o'limi
J_- iy prnmtni critmasi olgan sichgondan oldin o'Ishi
uiitiriladi. Olingan natijalar tajriba bayoniga yozitadi. Tajriba-
ma'lumotlarga garab, kislorod tangisligida nerv siste-
sional holatining ahamivati hagida sulosa gilinadi.

H"

lﬂn savoliar
rmal atmosfera havos: ganday tarkibga egn?
vanlar organizmiga past stmosfera bosimining ta’siri ga-
g keladi va ganday o'zgarishiar bilan kechadi?
ir organizniiga yugori atmosfera bosimining ta’siri

a keladi va ganday o'zgarishlar bilan kechadi?
organizmiga past va yuqori atmosfers bosimi
yursiga  keladigan  kompensator  mexanizmlar

_mlmiyu sharoitida issig gonli va sovug qonli hayvon
Wil paat htmosfera hmlmi shuroitida hosil bo®ladigan




6. HAYVONLAR ORGANIZMIGA YUQORI HARORATNING
PATOLOGIK TA'SIRI

Darsning magsadi: Hayvonlar organizmigs yugori haroratning
mahalliy va umumiy patologik ta'siting o “rgnnish.

Atrof-muhil harorati organizmdagi almashimish jarayonlanm.
hayvonlar xulg-atvorini va mahsuldorigmi belgilab beradi. Turli
fglim sharoitida yashayotgan fssiq gonli hiyvonlar evalyutsion -
raggiyot jaravonida termoneyiral qlsm shamitida ypshovehi hay-
vonlar issiglik gomeostazi saglanishing " ovinlavdi,

Organizm atrof-mubit harorat yoagon bo'lgands o'zida hosi|
bo‘lgan issiglikni atrof-mubitgn chigam olmashigidan omganizm
gizib ketishi = gipertermivaga sabuh bo'lshi mumkin,

Yil lesllariga garab, tushgl muhit harorti aynigsa, yoz faslida
ko'tanlib, organizmga albatia o'z t'sivind ko* matadi. Atrof-muhil
haroratining yoz payvtlarida s tomaongs (organizm moslishish
chegarasidan) o'tib 1’ gimalarnd go'zg nindi yoki orgon v uning
biror gismini shikastlb, organizm faolivating buead:.

Yugori haroratnd ten, shilimshiq pardage a'sindan kuysh
rivojlanib, wiing muanbal ba'lib, quyosh o, stmosfera bosimi,
atrol-muhit va termoyadro bombasi portbaganda hosil bo' bedigan
issiglik toflgini, lazer nun, boshgn holmlnrdan gaymog sov, bug'
alanga, qizdirilgan metall va boshgolar  hisoblamadi, Ularni
wo'g ridan w0'g'n tanags 1 sindan kuvish paydo bo*ladi. Hayvon-
lar ko‘pincha yong'in bo'lgan sonalards qolganida zararanad)
45-30°C va undan yugori harotatde to'gima Koyadi.

Organizmga yugor harom kochll va weog vagl 'sir gilsa yo-
ki organizmning ssigliknl boshganvehi (termoregulyator) mexa-
mizmlar vaxshi ishlamass, i patologik o' zpanshlagn olib kela-
di. Buning umumiy mobdiyati guyidagilardan ibormt!

1. Harorat vagona omil sifatida hayoty jarayonlaming tezhgi-
e ta'sdr giladi

2. Haroml onganizmdagl asosity hayothaxsh modda — oqgsil-
larning tabiiy xususivatlaring o' 2gartidi.
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A Tananing turh termoretseptorlarga boy qismlarda, reflektor
pshlar pavdo giladi (M.: og'rig seziladi).
¥ haroratming organizmga patelogik te sir ikki xilda namo-
H‘hﬂi
1 Mahally.
M:f
iy ra sir to'gima yoki organning kuyishi bilan ifodalana-
h issiglik ajratuvchi alanga, ssig bug®, gizdirilgan: havo,
an=bar jism. elekir toki. kuchli guvosh nun va hokazolar
nl':.r beracdh. To'gima haromti 450 va undan yugon
ogsillar termokoagulvatsivaga uchray boshlaydi, ya'ni
“hﬂl.unmii Kuyish darajasi va to® qumlum].u; shikastlani-
Kinyish ehagiruvehi sababga, uning ta'sir etish muddatiga, hay-
:‘"1'” yoshi va organizmning vmumiy holatiga bog'lig.
I"_l';. AT Jdmwad '[HII]H:I[H:Idl
_r" i kuyishde to'gima kuchsiz yallig'lanadi, qizarudi,
rmmﬂau kengayadi. zail og'rig pavdo bo‘ladi va organ
m::n hizilacdi.
i kevisheda 1eri voki shilimshig parda o'tkir yallig' lanadi
Iiﬂﬂdn tinig suvuglikka to'ls pufakchular paydo bo'Jadi.
Costki gatlami ko'chib, to'gima faoliyati buziladi va
g sezilodi.
i kuyivhde 1w gimada nekrobiotik jarayonlar wjudﬂ
. o ¢ butunligi buziladi. Teri epidermisi va uning
.' pgismlarida vam hosil bo'ladi va kuchli og'rig seziladi. Gi-
oegipofizar-buyrak usti sistemasi faoliyati kuyish evaziga
gormmion hosil gilish kuchayadi, ionlar muvoeanet buzila-
' _' it tonusi v gon bosimi pasayadi. Kuyish o'chogida
aganizmlaming ko'payishi uchun qulay sharoil varatiladi,
# migdorda zaharli moddalar so'rilib, zaharkwmsh (in-
itilya) ro'y beradi.
dlarfali kuyishda wo'gimatami butunlay ko'mirga sylanishi
tilacti. Tujribadar va klinik kuzatishlurda aniglanishicha, hay-
‘imm 50% gismi birmchi darajali kuyvganida o'lim sodir
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bo'lsa, 1/3 gismi ikkinchi darspali koyvesnida, vann kamrog gismi
3—4 darajali kuyganida o' ladi. Yong'in yonganida gizigan g bi-
lan nafas olish nafas vo'larini shillimshic pardasind kuydinb, biros
vaqidan keyin bo'g'ilish holati o'lim sodir bo®ladi,

Tananing 10—15% dan ortig gismining 2=3 darmall Koyishi
organizm uchun xavilider.

Tananing 30% dan ortig gismi kuyvganda, ko'pincha, o'lim bi-
lan tugaydi,

Keng gsmiar  kovganida  ham  w'gimalaming  mahalliv
o'zganshlanidon  tshgeri organiemda wmumiy o'zgarishlar ham
hosil bo'ladi; dastlab, nerv sistemast koehl  go'sgtaladi, gon
avlanishining reflektor reaksovasi og'ir oladi: berovialaonish, vurak
urishi va nafasning tezlashishi, gon bosimining oshishi sodir bo'lad).
Eritrotsitlarmi parchalanishidan — gemolizidan ular migdon kamava-
di, gonning suyvug gismi o zZgarib, gon tomirdar devaridan tashgan-
ga chigishidan uni quyoglsshishi kuchavadi, qisqa vagili bosim
ko'tariladi. kevinchalik gon bosimi pasayadi, nafis va vomk faolpo-
ti keskin buziladi. Keyinrog esa nerv sistemasida chugur tormoz -
lanish boshlapadi Hayvon holsizlanadi, hatto hushidan  ketadi.
qaltiroq tutadi, qon bosimi pasayadi, organizm bo’shliglaiga gon
guyila boshlavdi — kuyish shoki o'y beradi. Bu esa o'fimga ofib ke-
lishi mumkin.

O'pka to*gimasiga gon quythishndan o chogh prevmonive rivog-
lanadi. Buyrak zahari moddalami airatinachi ongan sifutida shikast -
langan, umds nekrozgn uchmgnn  Ww'gime  ahadan @ sicda
yallig‘lanib degenemtiv o'zgarishlar nvojlanadl. Sivdikdn ogsil. erit-
rotsit, buyrak epiteliysining parchalanish muhmiotion vehrab ayi-
ruv jarayoni buziladi. Terining shikasttangan gismlart orgali suyig-
liklar chigadi, O°tkir nefritda teri orqali ko'p suv yo'gotilib,
anuriyaga sabab bo'ladi. Kuyishda jigar, hazm onganlar faolivati
buzilishi surunkali gastrtgs sabmb bo*ledi. To'guoalaming mienss
parchalanish mahsulotlaning saharlh t'sividan isitma chigarb, ret-
septodarm og'righ ta'sid refldktor pvishda gipertenaiya, kevin ar-
terivia gon bosimi passvishi bilan almashinib, oafes gisib, qusad
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4 1 L harorati pasayib, ogsillar parchalanishi kuchayishidan
idalar almsshonuvi kuchavadi, sivdik agralishi kamavadi, qalti-
! qi.HdL hawvon qorin bo'shlig'ida gon to’planadi.

i hayeon tez yokiowrog vagdan Kevin oflishi mumkin.
nqihn:uh hosil bo'ladignn o'lim havolly muhim nafas va
tlarini harakattantimvehi markaelar paralichi va to'plangan
ngtﬂﬂul.ir 1a'sirida, organigmni #aharlashidan yuzaga kelishi

q&mlnrkumdﬁ nattjasida, kuygan yuzada juda ko'p retsep-
g ta'sranshidan, avvalo oliy norv markazluri qozg'alsa,

lmnﬂhnhhdun (keng gismlarning tormozianishi), onga-
barcha fimologik funksiyalar, jumladan, yurak tomirlar,
‘Eﬁ!‘m’jnmvmﬁaﬂ buziladi, qon bosimi pasayib, kuyish shoki

ﬂﬂqﬁlnda o'lim hostl bo'lish mexanizmi bir gancha na-
I | Hlnn tushuntiriladi; nerv-refleklor nazaryi o'lim hosil
Aushuntinuvehi to'g'd nazaryvilardan hisoblanib kuygan
[ im‘pluh nerv axifdarmi kuchli ta'sirlanishidan deb hisob-
Bummrn tananing keng gismlanni kuyishi natijasida kat-
i 1 nerv exirlari ta'sirlanib, bu dastlab oliy nerv markaz-
ﬂ,‘nﬂ: kevin uni knehli tormozlanishidan organizmning
M Jarmyonlarin: yurak tomirlar, nafas, ayirov jam-
!F bugzadi. Qon bosimi pasayib, kuvish shoki rvoflanadi.
-'-I1"§'r gur narkoz gilingan hayvonlarda o'tkazilgan tajribalarda
# Il.l]wnn tabiiy shamitlardagidek nobud bo'ladi. Gema-

|||!

wasiming tarafdorlan kuygan hiayvon o'limini eritrotsit-
':'-.le:-,rhulsiﬂar parchalanishi va ulaming parchalanishi
sil bo'lgan zaharli mahsulotiar ta’siridan deb tushun-
bo'ladi. Lekin kuygan hayvonga guruhlan to'g'ri keladi-
I'llj“m goni guyilganida ham o'lim bartaral bo Tmaydi.

nagarivasi kuyish nathasida hosil bo'lgan o'limni

Phinish o'chog'ida hosil bo'lgan zaharli moddalamni hayotiy

M eigantardan o pka., yurak, buyrak, eshqozon-ichak tizimi-

i I"- “wiridin deb tushuntiradi. Aniglanishicha kuygan organism
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qon va sivdigi kuchh zahardi ta'sin bilan fang gilar ckan, Bu naza-
rivaning lo'g riligh parabiont hayvonlssda o' tkazilgan togribalards
tasdiglangan. Bulardan tashqan wmumiy gon aylanish doirsigs
rahardi modda kam va sekin yuborideandi uning zazardi a'sin zail
namoyon bo'lgan.

Yugor haroratning omanizmgn winumiy ta'sio — gipertermi-
va, issiq urishi (yoki oftob urishi) sifatida namoyon bo'ladi. Bu
hodisa hayvon uzog vagl jezicana sswqda (aynigss; suvsiz) qol-
ganda, atrof~muhit harorati bayvon tana harombdan  yugor
bo'lganda, hayvonlammi azirama issiqda yvayloves haydalganda yo-
ki yomon ventilatsivalanadigan tmnsport vositasida ko' chinganda
yozda ogir muskuel ishi bmarganda, have almashinuy  yo®llan
bo'Imagan binolarda saglanganda yoki tigilineh jovlashtinlganda
ro'y berishi mumkin.

Bunday holaikarda organizmni termoregulyatsivasi issiglik wea-
tilishini ta'minlay olmaydi va organiemda  ssiglik o' planib
giperfermiva rvoglanndi. Ciipertermuyadn organEmmng amumiy
haroratl ko' tanladi (1—30 dan 460 gacha), nery, nafas va yurak-
tomirdar sistemalarida kuchli o' gpacishlor 'y berdi,

1-tajriba. Yugorl harorat-issighikning mahalliy ta’siri

Tajriba ochun kerakli hayvoular va jihodar: og quyon, shisha
idish, issig suy, qavehi, paxta, soul,

Tajribani o*tkazish tartibit oq quyon quicg’ining juni gaychi bi-
lan girgilndi va paxia bilan witib, wralinadi. Qulogning mngi v
undagi qon tomirarining hajmi, holag aniglaadi. Azbest gog oz
oliby uni shi qulogni twzalangan yuzasigs 1o'grlab o'yib olinad.
Azbest gog'oend qulogning juni girgilgan |i.l1hi vizasiga to'g'rilab
qo'viladi. Keyin 653 =70C § issig suv olib, shisha idishga solima-
di. Shu suvmi quyon quloging himoyalanmagan gismiga 507 ssiy
qilib, 5—10 soniva ta'sir ettirilgands, quyon qulog'ining qon
tomirkari kengavib, gon tomidar to'o ko'payadi, ya'nd birinch:
darajali kuyish — giperemiya puydo bo'ladi. $0'ngr suy 62° gacha
isitilib 10=15 soniya ta'sic etinilganda 2-carajali Kuyish paydo




Ly

._. e B5—8671 suv a'sirida 3-daraiall kuyish hosil bo ladi.
yulogidagt va gon tomirlaridogi o*zganishlar aniglanadi,
1 natiialar va xubosa tajriba bayoniga voriladi

« Yugori harorat-issiglikning organizmga umuniy ta'sir
Tajriba wehun kerakli hayvonlar va jibozlar: og guyon, termo-

:"I rmometr, fonendoskop, paxia, vazelin moyi, soat.

i o'thacish tartibi: 1. Quyvonning umumiy holati, tana
yu:ﬂ. it nafas son (chastota)lan aniglanadi.

yon harorati 60°=70" i termostat jchiga 3 marotaba: 5,
qagn Kirgiziladi.

5 I, 15 daglgadan so'ng, ya'ni 3 marotaba ham qu-
wmumiy holsti, tans harorati, yurak va nafas son (chas-
- :Iiu!;l}dn aniglanadi,

| Olingan natijalar va xulosa tujriba bavoniga yoziladi.

To" gimalarning mmuil:i isitilishining qon aylanishiga
1a's

jriba wehun kerakli hayvonlar va jihoelar: Mosso pletismo-
:' i suy, suv solish wchun idish.

[ajeibani o°thazish tartibi: tajriba odamda o'thaziladi. O'ng
il Mosso pletismografiga solinib, uning hajmi kimograf tas-
I# 2it nllnm:tj So‘ngea tomidar reflektor kengayib, qon bi-
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| || S At I

|
i l-r

st whun ol

| Hayvonlar onganizmiga yugori harorat ta'sir gachon sodis
I|' oo

"'.“.“. fik ta'sirida qanday mahalliy o'zgarishlar paydo bo‘ladi?

L k ta'sirida ganday umnmy o‘zgarishlar paydo bo'ladi?

4 K --': natijasida hosil bo'lgan olim ganday tushunt ivitadi?
MHuyvonlar organizmiga issiglikning patologik ta’sin qanday

wyish e1iladi?
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7. HAYYONLAR ORGANIZMIGA PAST HARORAT —
SOVUQLIKNING PATOLOGIK TA'STRI

Parssing magsadi: Hoyvvonlar onganizmiis past haroratning
mahalliy va umumiy patologik ta'siring o' rezanish.

Bssig qonli hayvonlar organizmi evolyutsion (armgqivot jarayo-
nida atrof-muhit harorstining muayvan chegamda o zganshig
moslashgan. Atrof-muhit haroratining gish paytlarids sovog to-
monga {organizm moslashish ¢hegarasidan) o'vishi wigumalami
qo'zg'atnd] voki organ va uning biror gismini shikestlab, organizm
fsoliyatini buzadi.

Organizmga pasi harorat, uzog vl va kuchli ta’sir gilsa yoko
omganizmning issiglikni boshgurovehi (lermoregulystor) mex-
nizmlar vaxshi ishlamasa, tudi patologik o' zgarishlagn olib kelo-
di. Atrof muhitning past harorati t'sirich 10" gimani sovig urishi
tnne haroratini pasayishi — gipotermiyn v shamollash kasalligi-
ning paydo bo'lishiga sharoit yarstadi. Qoplama to'gimanin:
mumyyan gismign sovugllk w'sinda sovag  urishgs xarokier
bo'lgan to'gima va qon tomiclar busibishlan availanadi. Dastlab
arteriya gon fomirlan spazmi evazign o'gimaga qon ogib kelisl
kamayib yoki to'xtashidan o gima o zining  sususiy mangigs eg
bo'ladi, harorat pasuyib sovugitk seriladi. Keyinchalik sezuvehun-
lik vo'golib, vozamotordami parez va paralichlar hisobigs gon
tomirlar kengayib, o'z tonusim vo'gotib, gon bilan woladi. Gon
tomirdar o'tkapuvchanligi kuchayib, gon tomiridan tashgarie
chesudat chigaboshlavdi.

Huromini minus 2"Cga pasayishidon to'gimnlarming periferic
gismlarining sovuglikning mahalliy 1a'strida mayda anteriva, ane-
riols va kapillvalar torayvadi. Bu musyvan gismlarni gon bilon
ta'minlanishini, oziglanishini buzilishign va to'gimuning nobud
bo'lishiga olib keladi. Organizmning periferik qsmblarign. masa-
lan, tuyoq jivagi, tuyog asosi, jinsiy a'zo xallasining teri burns
vil urng'don xaltasi, parmmandalaming toji va munchoglar v bosga
qismlarini sovug urishi paydo bo'ladi. Sovoglik ta'siving darmjas
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gl v keng gismbam soveg urishi fagat sovuglik ta'siriga
l bo'lib qolmasdan, tashgi mohitning namligi, shamolga,
g individual holatiga bog'lig bo'lib, orig va holdan
hmuntn: sovuglik ta'sivign chidamsiz bo'lib, ularning
| ke p shikastlanishlarga ucheovdi. Kuchli shamol sovug
i ~'l' yiiradi, sovug urgan (o' gimadas moddalar almashini-
Klin, charchog, ozib ketish, gon avlanishi buziladi.
wonlar yoki ulardan tayyorlangan ekstrakilar organizmga
harorat ko'tarilishi mumkin. lekin oshgozron osti
v nlkti yuborilganida tana harorati pasavadi va bunday
'“J ._ i usti bezi ofib tashlanganida ham kuzatiladi. Havo
ﬂmuril':gn have harakar tezligi vugor bo‘lishi, sovug
i, weoq muddmili och golish, jismoniy toligish va
ml:m repistentligini pasaviiradi va organizmga pa-
dr gilishign sabab bo’ladi.
|‘, sl orzamizmea 2 xil t'sic giladi; mahallty va umamiy.
vlikning  goplama togimataorica mohafffy  fa Sirdan
W gon fomirlaride sovig urgan io'gimaga xos bugilishlar

pan 1o qhna.lu-:ﬂu kolloid moddslaming kuchii lziko-
o | yiezaga kelib, qoldiq azot, natriy xlor, ghyu-
' h:l jill'i].'il;l:ll1 bu sovuglikni ma'lum darajads shu gism-
1l -- reiseptordangas va nerv (rofik appamtiga  zaharli
sl bo'ladi deb tushuntinladi, Mahalliy t&'sir to'gima
i g sovug urishi bilan ifodalanadi.
il 3 xil o' zgarishiar bilan kechadi:
il suveig wrish. To'qimalarda ko'zga ko'rinadigan mor-
,"f- righlar gavd gilinmovdi, qon tomirdari tomyadi,
mirlm-iu ishemiya, areiyn giperemiyasi, Keyin
i ham givinlashishidan vena giperemiyasi rivojla-
__: angan to'qima sezuvchanligi yo'golib, ko'karadi,
r:r i, laalivatl susavadi va kuchsiz og'rig seziladi,
rnicha sovig wrish, To'Gimalar yengil, kuchsiz morfologik
g0z yoki seroz-gemormgik ekssodat bilan to*lgan pu-
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fakchalar hosil bo'lib, wlarming o mida, kichik yarachalar paydo
bo'ladi, To*gimaning wstki qismida nekmobiotik jamyonlar namo-
yon boladi.

A Kuchli sovug wrish. To'gimalarda gorsgo®tir hesil giluvchi
nekrobiotik jarayontar pavdo bo'ladi. Onginning qismiar ko'chib
tusha boshlaydi, katta-katta vamlar hosil bo'ladi. To'qimaning
so' lom vai muzlagan gismlari o' masida anig chegar bo' Imaganligi
uehun sekin ajralib tushadi. Ulardan qonga ko'p zahardi modda-
lar so‘rila boshlaydi. Organizmda wimumiy sabarlanish (intoksi-
katsivalga xos belgilar paydo boladi,

Ta'sirotchi ta'siri hartaraf gilinganidan Keyin birinchi va ik-
kinchi darajali sovug urish to'xiab, kevin to'gime strukturasi va
funksiyasi tiklansads, lekin w'qimuning sovaglik w'siriga seruy-
chanligi yugori bo'tadi. Tananing keng qismbaring sovug urganic:
moddalar almashinishi buzilib, fana harorath ko'tariladi, ishtab:
vt mahsuldorlik pasavadi. Nekrogga uehragan to'gima ansorob
mikroorganizmlar fvojlanishi uchun gulay muhit sanalib, gazl
mungrena rivoflanad,

Past haroratning umumiy t'sinl organiemning sovishi (gipoter
mrivi) va shamollash tarzida namoyon bo'ladi,

Z Past haroratning umumiy (n'siidan. avvalo, tendae joylash-
gan  maxsus petseptorior  qitiglonmdy,  orgamzmning  sovaglik
ta'sivida sovishi sovoglikning darmjash va uning t'sir etish mud-
ditiga, hayvonning fiziologik  holatign, sembrdigigna, voshiga,
himoya moslashuvehanlik mexanizmlarigs, jumladan, ko'p gon
yo'qotgan yoki og'ir kasallunib o' tgan, holsizlanib qolgan hayvon -
lar sog' lom hayvonlang nisbatan sovoglik G singa kuchli chaling-
di. Organizm sovishida atmosfera havosining o' rgarshing aham.-
yatl ham katta: kuchli shamol va have namlighiing yugori bolish
arganizmni e sovishign olib keladi.

Hayvon organizim soviganda organizmning moslashuvchanhib
mexanizmiarining o mi muhim ba'lib, u birinchi navbatds ssig-
lik hosil bo'lishmi kuchayishi va issiglik uzatilishinl pasayishiz
garatilib, issiglik hosil bo'lishi moddalar almashinishi Kochaygan-
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y, i muskullarining  titmshidan, yurak ishi tezlashishi va
. v kuentiladi. Issiglik uzatilishining  pasavishi periferik
torygonida, ter ajratish to'xtaganida, issighk vzatuvchi
.thlﬂ'lmidn {havvon jussasing kichraytirdi) va boshgalar-
Ruratilndi. By himova — moslashuvehl mexanizmlar evariga
it hararati bir gancha vigt me'vorda saglinadi. Sovug-
"I.I.I.'I. kuchayganida, omganizm moslashuvel: mexanizmlari
ﬂ.hh[:{nmdu. moddalar almashinuvi ayniydi, organizmda
' ammagan eralig moddalar — toksinlar to®planadi, gon
hnlﬂyﬁil. ssiglik uzstibishi kuchayadi, tana  harorati
‘hu:uﬂi. Bu moslashuvchan mexanizmlar tana haroratini
Ilqli: ol olmase, onganizm haroratl pasayadi. Keyin-
& hayvon helsizlanadi, vygu bosadi, puls-nafas sivrak-
u‘kmli bo‘ladi va huyvon nafas to'xtashidan o'ladi.
Mpatermiyada organizmning umumiy harorsti pasayadi, neev,
W yumk-tomirlar sistemalarida va moddalar almashinuyida
' n'uarishla: o'y beradi.
) . Drganizmning tasodifiy sovishi — sovuglik tsin
ll.l-ﬂﬂllglg;n sabob bo'ladi. Masalan, organizmi girigan,
fh I:lwﬂnlur velvizaklanda saglansa yoki sovug suv ichgani-
s yo'llard, o'pka, bo'g'imlar, buyrak va boshga onganlar
di. Bu vagida organizmning immunobiologik xususiyati
, antitelo ishlab chigarish) zaiflashad, w'gimaning kol-
u dlishi o'zgaradh. To'gima va organlarming qon  bilan
lan .t'hﬁﬂh.mi}rﬂ. nalas yo'llarning shilimshiq pardalarini
al) busiladi. Bu o' zgarshlar omanizmga mikroorganizm-
.',_” 1, ko' payishiga sharoit yamtadi, patologik jarayon-
T_' "I!F.i" shi, turdi-tumnn kasalliklaming kelib chiqishiga olib
| § k ta'sin davnda bo*ladigan bu o*zganshlar klinik
_ _Wﬂuhﬂm tasdiglangan. Bronxit, o' pla yallig*Tanishi
Svineniya, vors kasalliklarining qaytalanishi, bo‘g‘imiar, buy-
Mliklsri va boshgalar vilning sovug davrida (agar sovig
ugorl pamlik sharoitida yuzaga kelsa, bu kuz va bahor
ﬂ‘l'li keladi) ko' payadi, Yangi tug‘ilgan, yosh yoki gizib
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turgan hayvonlarning to'satdan quitig sovgotishi shamollishg:
sabab  bo'ladi.  Shamollash  ko'pincha,  nafas yollanda
bo'g imlarda, miya pardalarida vaboshgo organlarda yaltig” Lanishla:
paydo bo‘lishi bilan ifodatanadi.

1-tajriba. Past harorat = sovaglikning mahallly ta'siri

Tajriba nchun kerakli hayvonlar va jibazlar: og gquyon, shisho
idish, muz bo'laklan, osh i, gavehi, poxta, soal

Tajribani o'tkazish tartibi: oq quyon guiog’ining juni gaych
yordamida qirgiladi va paxtn bilan atib, tozilanadi. Qulogning
rungl, undagi qon tomirlarining hapmi va holati aniglanadi. Keyin
quyon quiog'i 2—3 dagiqa mue vi osh tued solingan (211 nisbatd.)
shisha idishga botirilndi. Shishe wdsh chidan gquyon  gulos |
chiqariladi va doka bilan srtilsdi. Quyvon gulog’ idagi va qon tomir-
lridagi o zgarishlar aneglunndt, Olingan natijalar va sulosslor -
ribu bayoniga voriladi.

2-tajriba. Past harorat — soveqning organizmga umumiy ta'siri

Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jiboddar: knlimush, shisho
idigh, pinset, muz bo'laklan.

Tajribani o*tkazish tartibiz 1. Og kalaoushning smumiy holan
ko' zdan kechiriladi.

2. Muz solingan shisha idish ichiga pinset yordamida kalomus)
solinndi v idish og'zi berkitiladi.

3. =10 dagigudan keyin kalumushining tnshogt holatk kuzatila-
di va uning organizmida ro'y bermdigan o ggarishlar aniglanadi.

4, Olingan natijakar v xulosa (njriba hayonigs yoeiladi,

I-tajriba. Soveglikaing mahalliy ta’sirini qon aylanishiga ta’siri

Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jibozlar: Mosso pletismo-
graft, elekirokardiograd, qor yoki sovug sv, sy salish uclion
idish.

Tajriba o*tkazish tartibi: tinba odumda o thaziladi. O'ng go'ln
Mosso plettanogrofiza solib, uning hajmi kimogra! tasmasiga voril
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- Uhap go'lod sovag suvea yoki gorga botiriladi. Bu vagtda

I by gon tomirkannd reflektor tonmvishidan, gon bilan

Knrnayiby birmuncha kichrayadi. Qon aylanishining o zgarishi
nsalligining patogenezida muhim ahamiyatga egn,

. Tashgi muhit haroratining nafas va yurak ishiga
~ patodogik tasiri

i kerak bo'ladigan laboratoriva hayvoalari va jibozlar: 2
kalamushlar vehun 2 ta fksitsiva sioli, 2 ta bir
clektrokardiograf, bir tubik sovun pastasi, 2 ta elektroter-
-2 tn shisha voronka, 30 ml narkoz uchun efir, 3 kg may-

muz bo'lakchalar voki gor,
svqotish natijasida hayvomnming EKG ko rsatkichi

F-padval
EKG ko'rsatkichi
L!'f“ Violtlar, Giralig wasolisd Mli.,qﬁ-
S tishohilar mV. d:w}'[u:!k
H'CIR R T |P-Q|QRST |T-P [ P~P| ich goni




Tajribani o'tkazish tartdbi: cmallangan kyvuvela ustidagh shisha
voronka lagiga efir bilan namlangan paxta vo 250 grmmm kelodi-
gitn kalamush joviashtinladi, Yeogil narkor hosil bo*lganidan keyin
kalamushni stanokga gorni bilan vorgueilib fiksasivalanadi, Quyu
sovun eritmast bilan barmoqg tersi namlanadi va moslama paneli-
ning oldingi qismida ko' malilgan sxemadagidek elektrokandiogm!
elektrodian (elekirotexnik gisqichlart bilun) o matiladi. EKGg:
uch nugtaga go'yilgan clekimodiordan olingin biopotensiallar yo-
#iladi, Bir dagigadagi nalhs harakatlan sanaladt. Elekirotermomets
bilun rekial harorat o'lchanadi. Boshlang'ich ma'lumotlar olinga-
midan g0' ng, kalamush gor yoki muz bo®lakehalari bilan ko' milad)
Tana haroratint 30=23-20°C pasava borshi bilan nafas soni sang-
ladi vt elektrokardiogramma yodib olinadi. Bu maTumothomi tala-
balar o'gituvehi nazoratida sollshitinb bl giladi (3, 4, 5-jadval)

Hayvon organimming sovishigacha va sovitilganidan
s0'ng rekial haroratl
d-fadval

Hasy- Rektnl hnrorm "C
vonning | Boshian- | Sovitilganidan muayyan vagr o'tgach, dagiogada
)

yoshi g'ich 1= 15 45 [l1] ]
4-5
=12
IB
Tashgi muhit haroratining pasayishinl nafis va yorak glsgarish
sodnlga 1a’sir
.iéi.amw.f
Tan | 1 dwgigndn I dagigeda | FRGAa Oralig masofh Ka
: . [wuraknd gis- MY I‘
mtl °C nafas soni |2 |PQ [ORST fT-p (%
| Boshlang'ich
m |
25 |
20 :
L




Wk gisqurish soni, ritmi, interval uzoglig, tishchalor kattaligi-
Wb berilib, aritmiva koeffitsiventi (Ka) hisoblanadi. Sovi-
g goetar va sovitilgandan keyin EKG va boshga ma’lumotlar
i Lipotermiyada yurak faolivati o‘zganshi hagida xulosa

Quyon quloq terisining sovuq urishini modellashtirish

a kerak bo'ladigan laboratoriya hayvoalari va jibozlar: 2
p " E[I.I!DI:II.H-E vchun 2 ta hiksatsiva stoli, 2 w kyuvein, 2 i
. 2 13 elekirotermometr, 2 @ soniyamer, 2 ta chirogli
2 i mmz solingan probirks,
ba o°tkazish tartibi: tana vazni 2 kg va undan oriig
', lagt og rangdagt 2 ta quyonni fiksatsiya gilishda foydalana-
Bl dadisgn solinadi. Qulog junlarini qulogning 1/3 gismiga-
f i -'- pby lozalab girgib olinadl. Tayyerlangan gismdagi gon
’.'Iml:tign e’tibor beriladi va o'tkinchi vorug'lik yordami-
ladi, Kuzatishlar davnida katte va kichik qon tomirdan
il n 10’ lgandigigs, rangining bir tekisligiga yoki xilma-xilli-
‘8 Hbor berilib, quyon qulog'i haroratl o'ichanadi. Sog'lom
gl.i.n!,wn,g holatl kuzatilib juni girgilgan glsmga muz
e 'pmhirin vaginlashtiriladi va 2-2.5 dagiga gulog yu-
e deilgan holatda saglanadi. So°ngra ta'sirotchi ta'sinda
| gqulog gida o' zgangan gon aylanishi. epidermis holati, ma-
fgearish holatian o ‘reanilib, boshlang'ich halatdagi <hu
chlar bitan wggoslab whlil qgilinedi, Bunda birmeh
I oy wrishcagi o' zgurishlarga xos boshau belgilar hosil
lmq!nnudi

H:rn.hmtng yoshiga bog'lig ravishda kompensator
mexanizmlarning ahamiyati

Tharsg 'hﬂl bo'kudigan laboratoriva hayvonlari va jihozlar: 6

Rliiisdy, 2 1o 5—7 litrli shisha idish, 2 ta elektrotermometr, 2

ﬂr;" 2w korsang, 6 ta emallangan tovogehalar, 6 ta

Ml voronka, 13 litr 3—3"C gacha sovitilgan suv.,
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Tajriba o*thkazish tartibi: el yoshdag vehita oq kalwmush
ajratib olinib, vlardan binni voshi 4=5 ovlik, ikkinchisi [0—12
oylik va uchinchisi 1,5 yoshlik bo'lsine Har bir kalamushning
boshlang'ich rektal harorati elektmotermometr bilan o'lchanadi.
Uchata kalamushni ham bir vaguds 3=5°C sovuglikdagi muxi
suvga 5-3 dagiqaga tushiriladi. Muzhi suvdan chigarilib olingan
kalamushni rektal haromti darrov o'lchanadi, Tana haroating
o'lchash sovig suvda saglash 1o xiatilganidan 15—-30~45—60-73
dagige o tganidan keyin o'tkaziladi. Kalamuoshlar alohida-alohi-
da ‘wy haromatida bir kil sharoitda saglanadi. Kuzatish davrida
ulaming xulg-atvorigs, tumshug'l, qulog'l, panjasl, dumining
rangign, muskullarming titrashigh, nalss hirkatiga e'tibor he-
ciladi.

O'Ichab olingan rektal hoarornt S=pdvalgs yozib boriladi. Tajr-
b oxirida harorat farglan guydnomagn yoailib, noma sababan
katta yoshdagi kalamushda tann haroratl sekin tiklanib, ikkals
yish kalamushda tez tiklanshign ¢'tibor benlib, shu  asosda
kompensator reaksivalarni yoshge  bog'liq mvishds  o'zgarishi
mumkinligd tushuntirilnd),

Nizorat uehun savollar

I. Hayvonlar omganizmiga past haromt ta'sin gachon paydo
b ladi?

2. Sovuglik ta'sinds guonday  mahalliy o zennishlar  payido
b adi?

3. Sovuq ta’sinda ganday vmumiy o rgarishing paydo bo'ladi’

4. Sovuq ta'sirini o' rganish qonday amally ahamiyatga ega”

5. lssiggondi hayvonlar organbamigs sovaglik 1a'sid gandoy
namoyish etiladi? :




H. HAYVONLAR ORGANIZMIGA KIMYOVTY
MODDALARNING PATOLOGIK TA'SIRI

o g magsadi: Hayvonlar organizmiga kimyoviy modda-

i mﬂhﬂli‘i}’ va umumiy patologik ta'sirini o' rganish. Zahar-

IR tirlari, intoksikatsiva va autointoksikatsiya,

B! [t 'ijf moddalar o'larining kimyoviy tarkibi, migdori va
“ gt ko'ra oganizmni tudl xil kasallanishiga, ya'ni zabar-

“ = mioksikatsivalanishiga sabab bo'ladi

| 'iiﬂ'llaﬂ patologik ta'sir ko‘matuvehi kimyoviy moddalar

"lil-'l'ﬂl 2 xil bo'ladi:

manik moddalar. Buligs Kislotalar, shgorlar, og'ir me-

nﬂ?mnmﬂ: margimush) tuzlan va boshaubar kimdi.

 Legani moddalar 2 xil bo®ladi.

-I:'_-_'-= orpanik rahorlar;

'," ikrobluming zahadarn (toksinlar);

] iklar tarkibida uchmaydigan zaharli moddalar (alka-

.Lf' cogidiar, Hﬂpﬂﬂll’l]ﬂr, efirlar va hoshgalar);

i hasharotlar {m.: gor gurt va ifonlaming) zahadan.

organik zahnrlar:

ihg zaharli chigindilari;

wo'jalighla ishltiladigan slororganik, fosforongantk

III.Il Il j ﬁhﬂiﬂlﬂf

i r zaharli moddalar (zarin, zaman, VZ, V, wlon, ip-

0 v hd:qa!ﬂﬂ

In'gimalarning  zaharanishign va sezuvchanligign

irlarning quyidagl tasnifi firg gilinadi:

T mﬁnrrﬂr— haem organlard va jigarga 1a’sir giluy-

ar (og®ir metall mzlar; temir, go*me'oshin, simob, ku-

ﬁimuL. metallowdlar: bany birikmalari, m.urgimushk

1 sinlii alisdari; morfiy, saponinlar v boshgalar,

kil zehariar = buvrak to'qimalariga ta’sir giluvchi

pdddakar (og'ir metall tekn, margimush, fosfor, ofir moy-

) va boshygalar.
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1. Neyroirop cohariar — nery sistemasigs 14 sir giluveh) modda-
lar {narkotiklar, atkoloidlar, strixmin, moamimush).

4. Kardivirop zaharor — yurakka tasir giluvehi moddalar (glu-
kozidlar, alkaloidliar, naperstvanka, difteryn zahar),

8. Gematrop goharfar — gonga Li'sie giluvehi moddalar (berto-
let tuzi, piragol, uglerod ikki oksidi — is gazi). s

6. Protoplazmarik zaharfor — hujayragn a°sie giluvehd modda-
kar {xlor, sian birikmalan), narkotiklor

1. Osieotrop zaharfor — suyakpa ta'ste giluvehi moddalar (si-
mob, stronsiy 90 va fosfor).

8. Narkotikiar.

Bu zaharli moddalaming organlarga tanlab ta’sir gilisto shanbi
ravishda olingan bo'lib, ular u yoki bu darjada boshga organlar-
gn ham rahnrli ta'sir ko' rsatadi,

Organizmga ta’sir ko'matadigan barcha kimyoviy moddaliom
ckzogen va endogen zaharlamgn ba'lish mumkin,

Ekzogen zaharlar deb, tabtatidan gat'i nagar, onganizmga tash-
qi muhitdan kirib, ta'sir ko' ratudigan zaharlargs sytiladi

Ekzogen zaharlanishlar quyidaig helatlarda kuzatiladi:

I, Oziguviy zaharlanishlar, Bu wedagi zaharlanishlar vetering-
riyin wenadiyotidi eng ko'p uchroydigan gaharanishlar hisoblanib,
zaharlanish anonganik va organik zabarh moddalarmi suy yoki ozi-
ga bilan tushishidan pavdo bo‘ludi.

Orgunik tabiatdagi moddalar bilan sbaranishiar ko'pehilik
o'simliklami  marvanidgol,  maralgilog, shiuyog, girgbo’s'ing
ko'knor, mingdevons va boshgulam) alkolloldlard oginizmga
tushganida paydo botladi. Zaharkmish ka'pinelis bahor eylarids
hali o*simliklar o'sib yetilib ulguomaganida wlarm yeb zabarlans-
di. Organik zuhardarga efir, sloroform, sk birlkmalarl kisdi.
Zamburug' bilan sararlangan waghak, chiggon silos, gishlovdan
chiggan hoshogli o'simliklar, mikotoksin hosil giladigan zambu-
rug® kollomiyvalan kiradi

2. Anorganik tabiaili zakarlanighlar hayvon och golib o'gtitlami
iste 'miol gilganida paydo bo'ladi. O'lim chagimvyehi o'tkir zahar-
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h ot vir qoramollar katty migdonda maydalangan tug iste mol
pldda pavdo bo'ladi. Cho'chgalar sigirlar uehun, beriladigen
ahikorm hilan oziglanganida osh tuzi bilan zahadunadi. Hay-
] -mizmtia oziga bilan (gerbisidlar, insektisidiar, fungisid-
wyoviy zaharli moddalarning tushishidan zaharianadi,
) Doriver moddalar bilan zaharlanich wlarmi katta migdordn
anilga nida {mosalan, virik shoxli h.l:.wunlurm babeziozida ge-
" fding pavdo bo'ladi.
| m alantining malsaiotiard bilen qﬂ#ﬂrﬁunfs.& kuchli
ﬂnﬂ, chagganida, gavda zahan w'sin — kadove-
b v paruzitlar (gelmintlar, sodda hayvonlarini ekeo va
inlari.
“ il modda kimyolganda, to'gimada saglanganda yuh
--- i organizmga patogen ta'sir ko®rsatadi.
i muhitdan tushgan kimyoviy moddolar bilan zahar-
ihmg:n snharlanish deviladi. Yugorida ko' rsatib u‘lil;un
Mﬂnhr ekzotoksinlardir.
ihng # teharlar deb, organizmning o'zida hulu-:ml va
hrj:ara:.rnnlanung Buzilishidan hosil boladigan va ta'sir
in zbrlanen aytiladi,
' i o' zida hosil bo'lgan zahards moddalar bilan zahar-
"Mpn zaharlanish deyiladi. Endogen zahsrlanishga
slmashinuvining o'la parchalanmagan mahsulotlan va
__-_.;... i p:_mhn[nmsh mahsulotian bilan zaharlanishiar
|I||:i l- Zmning o Illﬂﬂ hosil bﬂrlﬂﬂ.ﬂ. zaharlt moddalar — en-
ﬁlh.n gahamrlanishign aviointokisikasiva deyiladi.
inksikatsiya uch xil boladi
e zahartanish — ayiruv organlar faoliyati htmlpﬂnda
h.gqih]jm ayinw faoliyati buzilishida vremiya (azot
:-i- " Jular bilan), jigaming o't ajratish faoliyat) buzilga-
| bl zuhartanishi (toksik sariglik) va terini sovig ungan-
ki Kuygands hmhqahrda organizmdan metabolitiarmi chiga-
r' * ilashishidan yoki mutlsgo chigarilmasligidan retension
- h‘mlﬂu o' xtash) autointoksikatsiva paydo bo'ladi.




2. Regorbsion zmharlanish — Nekroz o'chogtidan, wvirimgl
bo‘shligiardan (abssess, legmonn, empivema), ichaklards invag-
natsiya, o' ralib golish, ichak tuigich pardasin embolivalarida za-
harli moddalarning so'rilishidun rezorbsion (lotinchadan, vuta-
man, so'rilish) autointoksikatsiyva paydo bo'lndi,

3. Mewbolitlik zaharfanish — ko'p kosalliklar davnida, jum-
ladan, orzanizmda endokrin tizim konsalliklarida moddalar al-
mashinuvining keskin buzilishi (toksik bugog, bo'gozlik toksiko-
zi, tug'rug parezi) wiayli w'planib golgan 10'la eksidlanmagan
zaharli mahsulotiar bilan organemning saharlanishi.

Har bir zaharli modda onganizmga ta’sir etganida, ongankg.
tanlab ta'sir etib, ular quyidagi gumblanga bo'linadi. Zaharli mod-
dani ta'sir gilish mexanizo fermentativ sistemalarni gamal gilish,
turh refleksogen gismlami semoretseptorlaring 'sidab, o orgull
afferentnery yo'li orgali patologik mpulsbior markaziy nerv sisie-
masiga undan efferemt onmnlungs boob, wlarming  fonksiona!
faolligini o' zgartimdi.

Lahar birmuncha tez parchalanganida organizm unga o rganib
goladi. Teri yoki shilimahig pardilir o' tkazovehunligi passvib, uni
tez chigarganida. Boshga bir holatda zaharli moddalar takrony
tushganida voki 1o’ planib qolganida 10'gima sezuvchanligh oshishi
(idiosinkrusiya) kuzatiladi.

Barcha kimyoviy zaharli moddalar organiemea tarlf xil vo 'l
bilan, asosan, teri, nafas v hazm vo'llie omgali kirib, alar orga-
nizimga ikki xil ta'sir gilads

1. Mahalliy,

2. Limumiy.

Mahalliy ta sir — ko'pincha anorganik moddalar (kislota o
ishgordarni two'g'ndan w'g'n omganizm 1o gimalaniga $a'siridan
hosil bo'ladi va ta'sir etgan joyining (W0°qimaning) qizarishi, k-
vishi, yemirilishi bilan ilodalanadi.  To'gimaning frohatlanish
darajasi kimvoviy moddaning konsentrmsivasign v ta'sit etish
muddatiga bog'liq. Kimyoviy moeddaliming to'gimalargs mahal-
liy ta'siti kimyoviy moddaning xususivali, uning uzogq vagl
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Mlanilishiga bog'lig ravishda kuchli bo‘lmagan go*zg'alishlardan
Viimaning  nobud  bo'lishigacha bo'lgan o'zgarish chagiradi.
i tmalarnieg shikastlenishi organizmning wmumiy o zgarshlar
Nhlu lam namovon bo'lishi mumkin, Bunday o'zgarishlar
i iy moddalarming  w'g'ndan w'g'd  nerv  sislemasiga
i hamda  to'gimalarming  parchalanish  mahsulotlarin
e s nihslindan hosil bo'lishi mumkin.
’ ardy fa wiri. Zaharli moddalarning wmumiy a'siri, bir 1o-
! sarardangan voki shikastlangan organ yoki 10'gima
i buzilishi (o'pka, oshgozon-ichak tizimi, buyrak, jigar
pehgalar) bilan, ikkinchi lomondan xususiy  bo'imagan
a ega bo'lib, nerv sistemasing, termoregulyatsiva va
alimashinuvini va boshgalami buzilishi bilan bog'Tiq.
b hin birtamchi jaravon kevingi o'zgarish sifatida namoyon
I, Zaharlanish davridagi barcha o*zgarishlar zaharli mod-
i gon v limfaga so'rilib, ichki organlarga ta'siri (eng av-
_-,_.-r ery sistemasining zaharli moddaga sezuvchanligi yugori
Nt bilan bog'lig bo'lib, gonga tushgan zaharli modda or-
] o planadi (kumulyatsivalanadi) va konsentratsiyasini
Whidan (simob, gossipol, DDT va boshga) ularning ta 'siri
.L" li. Kimyoviy moddalar binnchi navbaida qon lomir-
i kil refleksogen  iemlar somoreiseploraring ta'sirlab
1, sinokarotid va aenani bifurkasillangan gismiga —
gizmini), ulardan afferent nerv tolalir orgali pa-
imnulu[nr M.N.S.ga kelib, undan juvob reaksiva effekior
'.'7 yelkagilib, ularni funksional faolligini o' zgartiradi, jum-
erment sistemalorni Blakada giladi, Bulardan tashgari za-
--.-‘l posldani umumiy ta'sin uni MN.S ning keng gismlarini
! shi bilan ifodalanadi. Ba'zi bir moddalar, narketiklar,
nigdorda keng gismlarnl tormozlasa, boshga bidari ess
ha'p migdorda tormozlanish chagiradi. Zsharli modda
, eng avvaloe, bosh miva yvarim shadar po‘stlog'ini faoli-
j' udi va birinehi bo'lib, ichki tormozlanishlar wynib keta-
- Lihwrlunich dovridagi nerv sistemasida paydo bo*ladigan ja-




rayon onganizmning barcha hayotiy farmsyvonlarining buzilishiga
asosiy sabab hisoblanadi. Kimyoviy moddalarni organizmea tak-
romiy (ushishidan allergiva — hayvonlarda sesuvchanlikning kes-
kin kuchayishi kuzatiladi,

Zaharli moddalar ta'sirida yozaga keladigan patologik jara-
von shu moddaning migdori, yuborilish jovi (ter, gon, muskul
orasiga), biologik eritmalarda erishi va boshgalarga bog'lig. Ay-
rim moddalar o'zining migdoriga bog'liq ravishda davolovehi,
raharlovchi va hatto o'ldirish gobilivatigs ega bo'lishn mumkin
Zaharli moddalarni organizmga vend qoni yoki teri lagiga yubo-
rilishi, ichak orgali yuborilgandagidan ko'ra kuchli zaharlirog-
dir. Zaharli moddalaming onganizmga ta'sin fagat zaharli mod-
da xususiyati bilan bog'lig bo'lmusdan, bir gancha ekzogen va
endogen sabablarga ham bog'lig.

Zaharli moddalar ta’sir hayvon tngn, jinsiga, yoshiga, sem-
izligiga, uning individual reakiwligiga va miboyal hayvonni
saqlamishign, oziglanishign, vashash sharoitign va bajarmyotgan
ishiga beg'liq. Masalan: it va cho'chgalur shoxhi hayvonlarga
nishatan og'ir metall wezlariga, shoxli hayvontarga nisbatan otlar
ba'zi bir o'simlik zaharluriga sezuvehundir.

Shoxli hayvonlarning sloroformga, etlaming qustiruvehi tosh-
lungz, mushuklarning karbol Kislotasiga, pprrndalarming osh tuzi-
ga sezuvehanlign yugori ekanlig aniq bo'lss, ithuming gustiraveh
toshga, mushukning upomorfinga, parrandalarning strixninga se-
vehanligh pastrogdic va hk Havvonlami odamlarga nishatan
nery zaharlangs servehanligh pastrogdir.

Urg'ochi hayvonlarming erkak hayvonlarga nishatan sezuy-
chanligi vugor. Yosh va gari hayvonlar o'ria yoshlh havvonlargs
nisbatan riuhardi moddalar w'siviga seauvchan, Masalan: jt bolalan
kattn itlarga nisbutan saponinga seauvchandic. Sog'lom semiz
hayvonlar orig hayvonlarga nisbatan zabarli moddatar ta'sing:
turg'undir. To'q hayvonlar och hayvonlargs nistatan zaharli mod-
dalargs turg undir, Hayvonlarning ozigelnish xarakterini zahar-
hanishdagi ahamivati ham kottadir. Sho'r oziga nerv sistemasini
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| _m'ulmhanliglnr kuchaytiradi, shooriy oziga esa pasaytiradi.
oflirnd  lakuusiva davrida  kalsiy  yetishmasa to'rt  xloddi

laurmi raharh ) sin Kochuayadi,

NMayvonlar ozigasigs zaharlh o'simliklarming biror gism doni

pishiib qolsa, noto'g'ni wyyorlansa va saglansa, chirib golsa za-

g sabab bo'lodic

Naly xo'jaligida ishlatiladigan turli ximikatlarning noto’g’r

ishi va go‘lanilishi ham zaharlanishga olib keladi

. Kimyoviy moddalarning organizmga mahalliy tn"sirini
o' rganish
'-"nu a uchun kerakli hayvonlar va jibozdar: 12 ta baga, 12 ta
mnmlmsl 60 ta igna, 24 ta pipetkalar, 12 ta flakonda kis-
_"_ t flakonda ishqor, SO g paxta
Pujelba o'tkazish tartibi: 4—5 ta baganing oiga mivasiga igna
) sunchib, harakasizlontiriladi.  Hamakatsizlantirilgan
po' kak taxtachalarining ustiga chalganchasige yotgizilib,
Hhﬂ mahkamlanadi,
Alolidu-alohida  pipetkalsr  bilan  bagalaming  tanasiga
"“ larign) kochli sulfat kislotaning ta'siri to'glma suvini
—nﬁb, und kovdiradi, ko'minga aylantiradi, ishgor 250 ogsil-
wugur denaturatsivaga uchmtib, togimalami shikastlaydi
ﬂdlluhﬂﬂn birkib atbuminatlar hosil giladi). Olingan
r vin xulosa tajriba bayonigs voriladi.

. Xlorning organurmga uinumiy in'sirini o*rganish

o wehun kerakli hayvonlar va jikozlar: kalamush (vosh va
vit boshga turdagi hayvonlar, shisha idish, komsang,
Wiy, KMnOy, HCI, vazelin moyi, pipetkalar,

uni o' thazish tartibi: shisha idish ichidagi stuknngs KM-
,lnlih nstiga HOC| quyiladi va shisha idish 1eposiga osib

!
: KM, +16HCI=2KCl+2MnCl,+5C1L+8H,0
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Darhol, shisha idish ichign knlamushlar, baga korsang vor-
damida kiritiladi. So'ngra kimvovly reaksiva tulnyh ajralib cluga-
volgan xoming 1a’siridan onganizmda kuzntiladigan o' zparishla
o'reaniladi.

Xlor hujayra protoplazmasign quyidagicha ta'sir etadi:

1) R-CO +NH-R | +Cl: ——= R-CO4NCI-R +HCI

2} Ok=idlanish yo'li bilan:
- HC
H;O0+Cly=HCI+HC|Q ———
Olingan natijalar va xulosa tafriba bayoniga yoziladi,

MNazoral uchun savollar

1. Kimyoviy moddaloming ganday turlar bor va ulaming pa-
tologik ta’sin nimaga asoslangan”

2. Laharti moddalarming omganizmga tinlah w@'sic gilishing bi-
lish ganday amaliy shamiyatign ega?

1. Organizmga kimyoviy moddalaming mahalliy ta'sin gochon
vuzaga keladi va ganday o zganshlar hosil gilsdi?

4. Organizmga kimvoviy moddalarming emumiy 1a'sin gachon
vuzapa keladi va ganday o' sgarshlar hosil giladi?

5. Tujribalarda Kimyoviy moddalomiog mahalliv v womemiy
In'sinni hayvon turiga, olgn, fnga va nery ssstemasiming hola-
tga bog'lg ravishda qanday namovish qilinaedi?
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U, ORGANTZMNING BARYERLIK XUSUSIYATLARI

'M magsadi: Hayvonlar organizmining tashqi va jchki
n yoki tabiiv himoyalanish moslamalarini o'rganish.
5 "hlmlr.i, hayvonni o'rab turgan muhitda: tuprog, suv, havo-
dek, hayvonga beriladigan vem-xashak, unga I.'uulndl
by : arda, hayvon tanasining o'zida va organizmning ba'zi
i) Lagicla qam:had.an-qancha patogen va patogen bo®lmagan
wr bo'lsada, ularmi organizm ichki muhitiga o'tshi
amdan-kam holatda kuzatiladi. Bu hayvonlarda maxsus
hiroitlard: ha:m:nlar lum\mga kasallik chagiravehi mik-
_ i kirishi va infeksion jfaroyon rivajlanishiga garshi-
vl moslashuvchan mexamzmlar borligh bilan tushun-
'I-lnrmn organizmi ana shu mikroorganizmiar yashab,
y ignn sharoitda yashashga majbur.
' pmning barcha jaravenlan singari ichki muhit doimiy-
'||H jun saglanish jamvoni yugor tamgqiy etgean hayvon-
aely nerv Sislemasi lomonidan boshganladi va gator
Hﬂiﬁlﬂﬂlk himoya tuzilmalar vositaside — baryer mos-
- mexanizmlar ishtirokida amalga oshinladi. Bunga orga-
barverlik xususivati deyiladi. To'gimalaming himoya
mikroorganizmbarni  mexanik vo'l bilan len va
Wy pardatardan chigarib tashlash, onganizm suyugliklari-
Hm;tnﬁ}r maddalar ta sirida ularmi p-archal&sh spesifik
achalar yordamida hugyratami fagotsitoz, ya'ni ularoi
paichalash xususiyating kuchaytirish va organizmdan
) ,' il ehigarib tashlash hamda ulaming toksinlarini neytral-
Ibormidir. Organizmning barver (to'sig) xusosivatlari
o gaymlaming biologik o' tkazuvchanligi asosida yotuy-
myvaviy vi blokimyoviy hodisalarning yig'indisidir.
pning himoya maslashuy xususiyati kki xilda bo'ladic
gl himaya moslashish xususivatiari.
& lehki himoya moslashish xususiyatiari,
iizmning tashgi himoya moslamalariga quyidagilar kiradi:

[
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I. Ter va uning hosilalad — omganizmgs mikmorganizmlaming
kirishign yo'l go'vmaydigan tocsigdir. Shikastlsnmagan ler onganizm-
ni mexanik, kimyoviy va infeksion agenthar t'sindan sagliydi. Sog'lom,
shikastbimmagan va tosa ted ma'tum darisds buktenosid sususivatig
ega bo'ladi, Bu teriming muhiti (pH ga, yor' va ten berlariming sekreti-
g, retseptoraniga, RES faolivatiza h:g‘lh;u:lir Kopehilik mikroongan-
izmlar shikastlanmagan ten orgali oreanzmga kaolmaydi, bunds
bakteriosidlik xussivatign g bo'lgan mmummg ahamiyati kat-
tadir, Teri nafagat mikroorganzmlanza garshi mexanik to'sig, balki e
avudlie ko'pehilik mikmoomgnemlangs gemolitik streptokokklnga.
ichak va gorn tifi tayogchalangs va boshoalarga bakieriosid ta'si
ko‘ratadi, Terining bakteriosidligh, ter suyugligining Kislouligigs va
lerining vog' beztari ajratayotgan suyuglik tarkibida saglanadigan anti-
septik wsir etuvehi lipidborgs bogligdir, Terming kir boab, ifloslanishi
v innervatsivasining bugilishi uning himoyn vazifasin pasaytind|
Chunki jrohatlangan teri orgali kasaliik qo’agatuvelilin orgimzmg:
vengil kira olsdi, Terd epidermisining tez-tez vangilanib tunshi onza-
nizmni mikroorganizmiardion himoyvaleshds kats ahamivalga egadin
M. odam tersining epidermisi 585 kun ichida w'lig'icha yangilana
di. Tert inervatsivasi uning bt Gaolivaticin kit aharmiyatgn epadin.
Muayyan kuchdupi  ta'sirotchilir ta'sinda  lendgs  retseplori
quzg alishidian limovalamnvehi rellekslar hosil boflibs, @sirotchidan
organizmnl  himewvalaydi. Tert  imervarsivas | buziiganids  aning
o'tkazuvehanliglh kuchayib, unda moddilar almastdnishi buziladi, pa
togen agentlaren wreuntigl, garshiligh passryadi.

2. Shilimshiq pardalar ham to'sig vaeifising bafradi. Koz shilim
shig pardasi, burun-halgum, nafas, ovgat haem gilish v ssydik-gimn
sy vo'lliriming shilimshiq pardast o'dning  o'tkieavehanhgi  zall
bo'lgani vehun mikroorraniEmiarming orpanizmpgs kinshizs qarshilik
ko'rsatadi. Bunda wharami onganlardagl shilinwhig parda Bealar
dan muavyan suvuglik (sekret) ishiab chigarib voki yuvib chigarib
tashlaydi, voki sovulticdh saramsizbintiodi. Bu sovoglikds bakaer
yalami parchalavdigin alohids modda — Teosm bor. Misalan: o)
ko'z voshi, so'lak va nafas yo'llar shilimshig moddasi tarkibida bk -
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sk sususiyatign cga bo'lgan modda feosim fermenti topilgan
a' ik, o fermentaty vo'l bilan ba'z bir mikroorganizmiami {mikmob-
i, meningokok, xolera vibrioni va boshgalami) parchataydi.
I'l: yo larimng shilimshig pardalan tebranuvehi epiteliy bi-
langan bo'lib, ular 0.5 mm soniva 1ezlik bilan rebranishi
' mﬂtmumum:mlnr va har xil chang zarurlarini tashgariga
b himoya vazifasing bajuradi. Nafas vo'llarini tozalanishida
y bt reflekslar, ya'ni nafasning o' zgarishi, aksa urish va
nhamiaml.i ham kattadir; b) oshgozon shirasi tarkibidagi

Lmlota va turli fermentlar borigl, uning bakienosidlik xu-
hﬁlljhgldandalnla’l beradi; d) o't, oshgozon osti bezi va
£ hﬂ st tarkibida strepto-, stafilokokk va boshga mikroblarga
i d tasir etuvehi antiseptik xususiyatga ega bo'lgan miko-
;ﬁ- yrotrop viruskar ta'sirini to*xtatadi.

ek dnmwlr:m:mkmﬂmmlnngamhimnwfmﬂ-
i organizmni patogen mikroonganzmlardan saglaydi, Bu

gniemlar makroorganizmga 1a'sir etmay, aksincha, uni pa-

'Mmﬂnlardnn siglab, yo'z'on ichak hakteriyalarg
' _,"- lib, vo'g'on ichak bakterivalarzs ichak shitasi ta'sir etmay-
Mganizm yo'g on whakdagi mikroomnizmlardan undagl an-
tlﬂ:mh va bakienofaglar vordanuda hamdn tezak bilan
i v toralanads. Bo ikkd xil turdagi mﬂcmnrpm::mlar
gl kurash ogibatida ichak xususiy mikroflomsi o'zl vasha-
]tl.lﬁ,lu: moskshganiig tulyli dominantikka ega bo'lgani
m mikroomranizmni organizmgea kinshi va ko payishiga
J h"fmlmh Nautijada parimmunitet hosil bo*Eadi,

fl epiidenmisi kabi shilimshiq pardalaming tez-tez yangilanily tu-
hhm}uhnﬁluh kartn ahamiyvatgn egadir. M. odam 1o'g'ri
iﬂlmﬂ.'l'ﬂq pardasidagt hugayralar 24 soat ichida to'ligicha
[:l-:mnk, shilimshiq parda shikastlanishi va innervatsiya-
onlushuvi uning himoya folivating pasaytinsdi.
pigmuing ichki barverlan murakkab moslishovehs sis-
g bo'lib, u organ va to'qimalarm kasallik chagiruvchi
it 'sirickan seqlavdi.

-__ .
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Organizmning ichki himova moslimalariga quyvidagilar kiradi

|. Limfa tuguni fallikulalands mikmoomganzmbar totib goling
di va fagotsitoz, ya'ni yot, begona moddalarni veb-yemiradi ham-
da xuswsiy immun tanachatar hosil bo'lishida ishtirok etadi.

2. Turli organlaming RES-retikulo-endotelial  sistemasing
tashkil etadigan hujaymlarga limf tugunlar, talog, jigar, o pka.
buyrak, gon ishlab chigaruvchi onganlar, birktinuvehi to'gima gis-
tiositlari va boshgalar boy bo'lib, walar fagotsitoz, ya'ni voi
zarrachalarni yeb-yeminsh vazifasing bajardi,

3, Jigar — organizmn oshgozon ichak theimi orgalt o' tayotgan
gonning hammasini tozalwdi, sho gondogi mikroorganizmbarm
tutib goladi va zaharli moddolami zerarsizlantiradi (m.: ammiok-
ni mochevinaga, indolni indikinga aylantimdi vo b ).

4. Talog — organizmuning zaharlh moddalar 12 'sividan saqlayd)

5. Yo'ldosh (platsenta) — bo'g'oelik davridn homilani har xil
(imexanik, Mk kimik, biologik) ta'sirotlardan saglashda muhin
ahamiyiiga ega.

6., Gematoensefnlitik yvoki likvor to'siglor — miye ichki muhi-
tinit kimyvoviy tarkibi va boshga aossalan dommivligini bir <l
me yorda saglab turadi va idora giladi. Ulargs miyn poardalan,
gorinchalar ependemasi, xonadol chotishma va miva tomirlar en
doteliysl kiradi. To'qimalarning biokimyoviy, fiziko-kimyoviy xu
susiyatlari ham ma'lum damada infeksion agentharming nvoj-
lanishini bartaraf gilishda (masalon, to'gimalardagl moddalu
olmashinishi xamkierini, huaym membranasining o tkazuvehanlik
darapasing o zgartinib) muhim alumiyatgn ega

7. Buyrak — ayiruy vazifasint bajanb, omgangemnl chigind|
moddalardun 1ozalaydi.

8. Qon — tarkibidagi antitelolar, immunoglobulinlar, bakteri-
olizin, antitoksin, nterferon, lizosim fermenti, pt'np&rdin shato -
masi v boshgalar i himoyn xuststyitigs egadir.

Baryerlar (o'siglanni oddiy, mexanik 10'siq deb quramas!i
kerak; baryer funksiva — to'gimalarning xilma-xil hujsyralin v
organtar va mihoyat, o gimalar biodogik o tkaenvehanligt asosida
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g feik, fiziko-kimyoviy hamda biokimyoviy jarayonlar
i etadigan murakkab fizioloeik hodisadir.

Oipganizmni tmmun reaksiya vositasida patogen  mikrob va
Mg toksinlari (2ahariari)gs qarshi turish qobiliyati juda ham
. Qon gardobida xususiy immun reaksiva davrida ishti-
el xususiy imimun tanachalar va bakieriogidlik xususiva-
s t__a_n_‘lsun nospesifik moddalar suglanishi muhimdir.

i 'lning nospesifik omillariga properdin kirib, proper-

tipiga kiruvehi ogsil modda bo®lib, uning mole-
‘L iﬂi:i grmmaglobulinlar molekulyar og'irtigidan sakkiz
|.' i, U gonda 0,03 %eacha bo'lib, komplement va mag-
' Hﬂ:lmkldn {properdin tizim#) bir gancha patogen mik-
an. imilarga hakieriosid ta'sir ko rsatadi.

1’ srdobida nospesifik moddatardan lizosim, levkin (levkot-
rehalunishida sjealadi), interferon-hujayralarda viruslar
_Imaﬂ bo'ladignn va boshga viruslarning ko®payishini
'_ vugorn  molekulyar ogsil moddadir. Intederonga
i1, wripp va ensefalil viruslar sezvichandir.

RES hujayralarida organizm uchun vot (begona)
ing ushlunib golishi va rararsizlantirilishini o*rganish

_'m uchun kerakli hayvonlar va jihoatar: 12 ta baga, 12 ta

b sticha, 60t fiksatsiva ignadar, 12 gaychi; 12 opin-

Il hjmdagi shpris inyeksiva ignalari bilan, 12 ta Petri ko-

# mil tenar adorid tuzining 15 1 entmasi, 100 ml sarg

5% i eritmasi, 5 ml sdrenalinning 1% H eritmasi,

histillangan suv, 50 dona og Giler gog'ozi, 50 dona buvum

ﬂ dona goplag'ich shisha, |2 ta mikroskop,

L i o' thazish tartibi: hamkatsmlan-hﬂlpn baga po'kak tax-
;ﬂ' chalganchasiga (gomini yugqoriga gilib) votqirilib, ig-
ilan mmhkamlanoadi, Qayehi, pinset vardamida ko'krak gafae

,I* to'sh suymg kesib olib tashlanadi. Yurak kuylakchasi
| srak gonnchasl ichiga ignali shpos bilan | ml 1% 1 emir

Wl erimast vuboriladi. Ana shu paytda temir xlord eritmasining

ki
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zaharli w'siridan yurak ishi to'xtab golish kuzatifishi - mumkin
Shuning uchun darhol, yurakning ustigs 2= tomchi 1% I adrena-
lin eritmasidan tomiziladi. 10—15 dagigadan keyin bagani yorib,
o' pla, jigar, taloq, buyrak, ichak tutqich pards, ten, muskullarda
bir bo‘lakchadan kesib olinadi va Pein kosachasiga solib, distillan-
gan suv hilan yvuviladi. So'ngra o'sha bo'lukchalar 3% 1 adond kis-
lotasi eritmuasi bilan yuviladi va 1—2 dagiga o'tishe bilan Petri kosa.
chasidagi 5%l sariq gon twzl critmesign solimadi. Keyin orgeo
bo*laklan biyum oynachasi ustiga olinib, yopgich shisha bilan yo-
piladi va mikroskopning kichik obvektivida kaealiladi.

RES hugayralarining tarkibiv gismi temir xlord tuzi bilan rcak-
sivaga kirishib, sberlin ko'ki= rangind hosil giladi va o'sha to*gima
vashil rangga bo'valadi. Bu RES hwayralan tomeonidan yot (he-
gona) moddalami ushlab golganligidan dalolat beradi.

Organtarning bo'yalish darajasi quyidagichn belgilanadi;: ++ -
kuchli; ++ o'ttacha; + kuchsiz bo'yalish; — bo'yalish vo'g.

'Olingan natijalar bovicha quvidagi jadval 1w ldinladi va xulo-
sa (ajriba bavoniza voziladic

fijaeval
Wamunngs olingan | Boyalish Mamunugs ofingan | Ba'valish
| arganliar darajasl organtar drit s |
Yurak £ pka |
Jigar Pl ek 5
(Buyra Ter]
Talog Tchik

Mazorat nchun savollar

. Orgonizmning ganday baryer-1o®sigluri bor?!

2. Organizmning ganday tashgl tabiy himoyalovehi vositalan bor”

1. Organizmnaing ichki whily himoyvalanish vositndan hagadae
tushuncha bering, _

4. Organizmning tabiy himoyalovehi vositalars qanday ahami-
valga ega?

5. Tajribada laboratoriva hayvonlarda by himoya to'sig xu-
susiyatlan ganday namoyish etilach?
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10, FAGOTSITOZL VA PINOTSITOZ JARAYONLARI

harsning magsadi: Fagositog va pinotsiloz jarayonlarining or-
m uchun ahamiyating, agotEilo? pravonining bosgichlannd
flinly va o° rganish.
Mgunts ning tabiy himoyalanishida fagotsitor va pinotsitoz
'.; plarining ahamiyati juds ham kattadir,
Wigutsitoz (vunoncha phago — vemiramin, kutos — hujayra)
'- pncemgza tushgan yot, begona modda (zarrachajlami hu-
;ig;nmidan tutib golish, parchalash va hazm gilish xususi-
i, L
fotsitoz deb, hujaymlsr membronasi vuzasi orgali atrof-
mj"r.lq tomchilar va ulardagi erigan yot moddalarning
i tomonidan shimib, hazmlanishiga aytiladi,
0z jarayoni immunitetning shakllanishida  yetakchi
i birini cgalloshini L1 Mechnikov o'zining ishlarida
'huﬁ:l.‘g._ll immunitelni organizmga begona bo'lgun (mik-
hufayma elementlarining parchﬂ.lun.uhl va boshgalar)
]iuin}'m ichi parchatanishi deb tushuntiradi. U o*zining
ik kuzatishlari asosidn fagotsitozni tabiatds keng targal-
B ko'ysatibs berdi.
\J; b}p hujayrali organizmiarda [agotsitoz va ozigalanish
'I"" _ 0 tomonidan, yugori taraqgiy etgan hayvonlards fa-
e apesifik mezenximo hujvralari — fagoisitlar tomonidan
ﬂhlﬂii&hml ko'rsatib berdi, Fagotsitlarga 1.1.Mechnikov
byl , limia tugunlan, quzil ik, talog, jigar retikujvar
oteliy huhrmlarl hamda biriktinavehi to'gima ghstiositlan
il ko'rsaatib berdi. Qon leykotsitiari harakatehan fagotsitlar
ﬂlmﬂns asosiy varifasiga mikroblarga t’sir gilish va
:%'-'}: g grrrachalami ttib golish kiradi. Qolgan Fagotsit-
ukriliglar hisoblanib wlar kam harkatchan, asosan, hujayra
hehilaring, to'gimae va protoozelarni tutib goladi,
Kaewln }‘Elurdu fagonsitoz kechayotgan hujayralanda moddialar
var turli fermentativ sistemalarda ﬂ!ﬁ.ﬁ:d]ﬂn’ﬁh.rfﬂ‘um—
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ni va kislorod iste'mol gilish sollashodi. Fagotsitar faolivatning
asosty energetik manteriali bo'lib, ghkogen hamda adinazin veh
fosfit kislota va asosan adenil kislota hisoblanadi. Fagotsitus
davrida sitoplazmaning barcha mikrotuzilmalarida faollik {mito-
xondrivalardagi energetik jarayon, ribosomada ogsil biosintezi v
lizozomulardagi fermentativ aryonlan) kochayadi

Fagotsitoz murakkab fziologik famyon bo'lib, u bir nechi bos -
gichda o'tadi.

1. Fagotsitning mikrob voki boshga vol modda tomoniga ga-
rab harakati, Bu hodisa xemotaksis deb atalodi. Bunds vallig langan
to"gimada hosil bo'luvchi moddalivming gon o' sanidan leykolsit -
Lar {fagotsitlarini kKimyoviy salb etishi mushumilady.

Xemotaksinning ikki xil farg qilinadi

a) mushat xemotoksis deb, [agotitning mikrob lomoniga ganib
harakatlanishiga aytiladi;

by manfiy xemotaksis deb, fagotsitning mikmobdan narigi 10
monga harakatlanishign — itarilishign aytiludi

Musbat xemotaksis ta'sir ko'rsatish xususivolign stafilokokk va
streptokokklar, ulaming hayvot folivati mahsulofian, buzilgan ol-
mashinuy mahsulotlan, aynm  globulinlar va dori moddalar,
o'simlik albuminlari egadir.

Munfly xemotaksis w'sir ko'matuvehi  moddadargs:  xinin,
sloraform, benzol, spirt kirdi,

2. Fagotsitning mikrobgs tagalishi yoki attraksive.

Bundo muhit ogsillari, opsoninluri, elektrolitlun, synigsy, osh
tuzi muhim ol o'vonvdi. Bu moddalar mikiob tanssining leykoi-
sitgn yomshishing vengilinshtimdi,

3. Mikrob (obyvektlning fagotsit tomonidan gamrab ofinish
Bu fizik-kimyovly favayoniaming narjosi bo'lih, fagotsitming sin
raranglipi o' zgarib, mikrob uning hoxm vakuolusign golab tushadi
va u o' zining yolg ‘on oyoglan bifan mikrobni o rsb olishes harko

qiladi. Ogibatd mikrob Eygotsit ichida goladi,

4. Obyektni fagotsit tomonidin hazem gilish bosgichi. Fagotsi-
lar (60-rasm) gammb olgan mikrobni proteolitk, lipolitk v
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mlolitik  fermentlar  yordamida
i gl
b, fogolsit hujayrasi juda
il bo'lib, bir vagining o'zida
.'*- b mikroorganizmlami fagot-
¥ _Hh-[ﬂt'tshi mumkin.
it [aolivatda gonning_
WAl n hujayralar — leykot-
-u ml o'ynavdi va ular EpE
-'-'-'- deviladi,  Bundan s, S olom Viomnley
parl, birmuncha yirik  hugy- do i by
ﬂh‘ﬂ-ﬂ:l.ghr bolib, ularga monotsitlar, wlog, jigar va
ﬂunlmnng retikuloendoteliy hujayralan kirdi.
Wkrolaglar o'tkir yogumli kasalliklarming go®zg*atuvchilarini:
__Iw-l . stalilokokk, pnevmokokklarmi; makrofagiar surunka-
mn kusalliklaming qo'zg atuvchilarini va parchalangan
m-ru:i'mlnnnl harm qiladi.
:. 0 g yugort follikdag hipolitik, proteolitik, amilolitik
wnila bﬂ‘llh Ingotsitoz  dovrida levkotsitlaming  kislorod
{ Iﬂﬂhh.i kuchayadi, va'ni faol litik jaravonlar kechadi. Bir
i Retma-ket bir necha fagotsit turlar «hujum gilishisni in-
ol nganida, mikroorganizmlarming mutlago hazm bo'lishi
Il.d.L Bitta fagotsitning o zida turlicha |# ko'rsatkichida
a1 fermentlan bor. Mikrofaglar iarkibida asosan, pro-
mhul‘:u_dm turkibida lipolitik fermentlar bo®ladi.
chnikov evolyutsion taragqgiyotning turli bosgichiarida
hwmllnnha o'tkazgan  gator kuzatishlarida olgan
rini taggoslab ko' rganda fagotsitoz faolligi bilan orga-
Jh lnfukﬁ]ugaqumm rezistentligi o'rtasida to'g'ridan to'g'n
sk bordigini kuzatib, muayvan mikrobni fagotsitlar gancha
"t s gilsa, immunitet ham shuncha yorgin namoyon
TS,
i

uﬂﬂhﬂi Masalan, tovug, kaptar va boshga pamnﬁ]ir
' &

| kasilligini qo'zg'atuvehisiga fagotsitar folligi yogor
il uehun uler bu kasallik bilan kasallanmavdi, quyon va
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dengiz cho'chgasi esa kuydingi go're'atovchisiga fagotsitar faolli-
gi past bo'lgani vchun wlarga wshbu kasallikni kulturasi yoboril-
ganda kuydirgi kasalligi bilan kasallanadi.

Tajribada immunizatsiva gilingan oanizmda fGgotsitoz vaqon
bo'lishi aniglangan. Demalk, orpanizm rexstentligini sun’iv yo'l
bilan kuchayiirish voki pasavtirish mumkin ekan. Bu tajribalar
asosida . LL.Mechnikov binnchi ba'lib, immunitet jareyonin
mezenxima hujayidarining funksional folligi bilan bogladi.

Eagotsitoz jarayonida organizmning nery i gimoral sstemos
alohida ahamivatea ega. Simpatik nerv mstemasmming go'ze alsh
fagoisitoz jarmyonini kuchayiing, pamsimpatik nerv sistemasining
qo'zg'alishi uni susaytiradi. AKTG, kortizon kabi gormonlar fagol-
sitar aktiviikni susaytiradi: adrenalin, tiroksin va minenlofortikoid-
lar esa kuchaytimdi. Organizm vy holdan royvganda, suronkal,
vogqumli kasalliklar, oynigsa, leykos va nur kasalliklarids faotsitos
jamyoni pasayib ketadi Fagotsitoe wsdisasing, eksperimentda hay-
vonlaming gorin bo'shiigign mikroblar yuborib, sun'iy hosil gilingn
vallig'lanish ekssudatianda kuzatsh mumbin. Masilan: baga vok
dengiz cho'chgasining qorin bo'shiig'ign safilokokk yoki steptokok-
klar amtashmasi yuborib, 30 dagigh o'tgach, ingichka shisha maycha
yordamida qorin bo'shiig'sdags, modida (ekssudat) olimadi va buyum
shishasiga vupgo gilib sartiladi. Surma Games- Romumovskiy  usuli
bilun bo'vududi ~Bo'valgan preparatlami milcroskop obyektivi tagds
garab, fagotsitor hodisssining bosglehlarn kuzmtish mumidn,

I-tajriba. Fagotsitor jarayonind va uning bosgichiarini ‘I'I'III!H:II

Tajriba  uchun Kkerakli jibozrlar: baganing gonn bo'shlig'
suyuglighdan tavyorlangan surtmalar, mikroskop, immersiya moy

Tajribani o*tkarish tartibi: mikroskopning kichik obyektivids
yorug'lik topiladi, So'ngra surtma tayyvorlangan buyum oyna-
chasi ustiga | tomchi immersiva movi tomiziladl, mikroskop
stoliga qo'yiladi va mikroskopning 90-obyekiivida surtma kuza-
tiladi. Surtmada fagotsitoz jaravonining bosqichlar aniglanudi
Rangli galamlar bilan rasmlar chizilib, xulosa gilinadi (61-rasm)
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Clinggan ma’ lumotlar va xulosa taimiba bayoniga yoriladi,

Jetajrib. Danilevskivoing fagotsitoe modeli bilan tanishish

T uchun kerakll jibozlar: Petrl kosachasi, HNO;10% |
qilhlmnsining eritmasi, K;Cr,0; - kaliy bixromatning kristal-
1 simob. i
wjriba o thazish tartibi: leykotsitlar
st — murakkab biologik p-

. wning barcha tomonlan
a  wlighichn  o'reamlgen
; Ieykm!n'iﬂarﬂininmrl—

A L
AR

5
=F
=
&
B
"ﬂ;

iy hosil gilishi va yallig'lanish ,
L- v heraka gilib borishi hilan : R
f deb hisoblaydilar. Gy m- e u.nmﬂ-'*
Lovkotsitlar  sint tamngligimng 61-rasm. Fagotsitor holati.
iyihl yullig'lanish manbaida katta migdorda biologik faol
e yo' kistotalari. sovun va boshgalar hosil bo'lishi bilan
lbinadi._Sint tarangligining o'zgarishini namoyish  gilishda
ga v hatto tiik bo'lmagan manba (bir tomehi simob)ni
kit kelishini kuzatishda Danilevskiy modeli xizmat giladi,
et Iwmhasdgu 15=20 ml 1051 azot kislotasining eritmasi
aedi vii bir lomehi simob tomiziladi, So'ngm shu simob tom-
A birmmuncha vzog masofuga kaliy bixromat knstallaridan
Iddl. Bu tuz keistallari nitrt kislotasida erishi bilan -simob
eliisining shakli o'zgamdi, amyobasimon tuzilishga ega bo'lib,
arign qurabt hamkal giladi va asto-sekin kalty bixromat
Allrini qamrab-o'rab ola boshlashi (xouddi ﬁlgutsrtu-zmmrn-
_' bi) kuzatiladi, Bu ma'lum damjada fagotsitoz farmyonini
adl, Simob tomehisini amyobasimon harakati kaliy bixromat
ﬂltmmaﬁhhnkﬁmplmmnhﬂahmﬂqﬂlhmm
| wimob tomchisining turdi gismlarida turlicha o' zgarishlarini
pueag keliirishi bilan bog'tig bo*ladi.
 (ligan malumotlar va xulosa tajriba bayoniga yoziladi.
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3-tajriba. Amyobasimon shakkdagi leykotsit
preparating iayyorlish

Levkotsitlrga  psevdopodiy  (yolg'on  oveqglar)  hosil  qilib.
umyochasimon barakat gilish xosdir. Tornglashgan psevdopodiy hosil
gilgan leykotsitlami quyidagi tagribada kwestish momkin, kit sou
oynasi olib, chugqur tomoni bir-hirigzn qumlﬁtbqalanmﬂ. Yugoriday
soal ovnasining twubiga bir bo'lak nambngan [ gogtos gotyiladi

Matijsda namlangan kamers hosil bo'lib uni 38°C gacha isinil-
pan termastatga go'yviladi. Toza goplagich n}ﬁ;h-ngn IR'C gacha
idtilgan hir tomchi Ringer eritmasi lomazilad] va ungs barmog
yoki qulog venasidan olingan mayda qon tomchisi tomigiladi,
qnplmx:h shishani termostatdag nam kamersgn o' tknzibad) va o

yerda  10—=15 dagiga saglab turilndi
Yugorichigl soat ovnisi farmalin %o rilgnn
& hoshga filtr qog'ori yelimlangan shish.
biban almsh fritadi: Farmalin bug Tarining
gon hujayralarign zammell wsindan ubo
amvobasimon haraksl  dovida  nobue
bo'ladi. 20=30 dagign o'tganidan kevin
goplagich shishani termostatdan chigarib
olib undagi (Ringer va qon) amlash-
misidan surtma tayyorlanadi, guritilod),
: jipslashtirilad v botyvalaei.  Mikmoskop
62-rasm. Amyobasimon  ggtida amyobesmen hamkat gilsvolgan-
nhakHiagl leykotsitiaming 45 jinclashtirilgan turli shokidagi ey
’ - kotsitlar kuzstilndi (62-rasm).
Olingan ma’lumotlar va xulosa tajriba bavonigs vozilad|.

MNazorat uchun savollar

1. Fagotsitoz va pinotsitoz deb nimaga aytiladi®

2. Fagoisitoz farayonining ganday bosgichlan bor?

3. Makro va mikrofaglar hngids qanday ishunchig egasiz!
4, Fogotsitorda nerv va gumornl sistemn gunday ahamiveaton cga”
5, Tajribada fagotsitoz jarayoni ganday namoyish etiludi?
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11. ARTERIYA GIPEREMIYASI

Dharsning magsadi: Arteriva giperemivasining sabablari, belgi-
u;rlm ogibatlarn va ahamiyatini o'rganish.
Chiperemiya deb organ va to'qumalarda gon migdorining
ayib, o'l ketishiga aytiladi {vunoncha hyper — ko'p, ortig-
hitma — gon).
peremiya ikki xil bo'ladi:
’:{ﬂ; eriya yoki faol giperemiya,
i yorkd sust giperemiya.
e yoki faol giperemiva deb, muayyan tw'gima yoki organ-
-.uq[h chigishi me'vorda bo'lih, gon ogib kelishining
. i hisobaga (arerivadan) gon bilan w'lib ketishy yoki
nlnishining ko'chavishiga aytiladi.
- :rpur:ml.}rﬁhln gon ogib kelishining kuchayishi anteri-
| rter la:i:ummg. kengovishi bilan ifodalanadi.
l;nmwlnn gapdavdir ia'sirotchilarning bevosita tomir
skul apparatiga ta'sin natjjasida yoki gon tomiriari-
h:hlnm.lu apparaiga t'sin natijasida kengayodi, Le-
ll gon tomirl devori retseptotariga reflektor yo'l bilan
nptﬂ;muia toamir boshgarilishini mackazny mexanizmi
i, Shunday gilib, bu holatda ham giperemiva sof ma-
L1k " E.I'El: £ cmas.
'F# giperemiyasining paydo l'HJ'Ifrship,u sabal bo'ladigan
| Obuidagi ta'sirotlar ta'sird I;uma;,rgumdL masalan, quyosh
i tm vi boshga uroq vagl ta’sir.
dagi (haddan tashgan yugori) ta'sirotlar ta'sirida:
it darajali issiglik 1a'si;
:,, rlarning 1 sin;

o'z ‘atuvehi kimyoviy moddalar a’siri;
v gslern bosimining pasayishi va boshealtar,
.t- ﬂm tomirkarinn harakatlantiruvehn yoke tomirlar faolivaiim
sibwarivehi markazlarning bitlamchi shikastlanishlari, Nerv sis-

.'1 :
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temasining parez va falajlanishiga olib keluvehi birlamchi shikas: -
lanishlar.

4. Tomirar devoriga yoki tomirlar markaziy harakathantinsch
izilmalaniga fzik va kimyoviy, hiologik ve boshga omillarning
birlamehi tasiri.

5. Tomirlar sezuvchanligining odatdagi go'zg’amvehilargn nis-
batan orwhi [nmalun allerpik bolattarda),

; Arferiva giperemiyasini chaginmch
sahublungn fizik (mexanik ta'sir, issiglih
sovuglik, tari xal nurdar), kimyoviy (kis-
lota, tshgor, tuzlar) va biologik (hasha-
rotlarning abaran, o'simlik alkolloid-
lari, bhakterivalaming ckzo va
endotoksinton, parazitlar hosil qiladi-
gan oksemik  holathar), oganizmda
hosil bo'ladigan binkmatar-psetilvoling,
gistamin, prosoglondinlar).  Arenva

Aipan. Baga 10 giperemivasining bir necha mrlan famg
siteriya giperemivasi. ilisuadi

» Figiologik giperemiva biinchi nivbatda 1o'ginaga adekvat
funksiomal yuklamalar ta'sirl ootijasida hosil bo'ladi. W_patogen
agentning to'gimags ' sinda muhallly harorad ko'tanlishi yoki
fotosensibilizatorlargs nishitan-sensibillangan hayvonlards v al-
lergenlarg nishatan refiekior ravishda gon tomiclar devori sezoyv-
chunligi oshganida kuzatiladi.

o Parologik arterial giperemive to'gimalar iomonidan ajratila-
yolgan biologlk fsol moddalargs va vallig lanish jamyonlarids
hosi boladi.

Patologik giperemiviani patogenezign bop'lig mvishda neyro-
gen va mioparalitk mrlarga bolinadh. _

Arteriya giperemiyasining rfivojlanish mexinizmiga ko'ra, min-
paralitik, postanernik va neyrogen turlan fang gilinadi:

|. Migparalitik giperemiva deh, patogen go'rg'atuvehining qon
tomirlar perv-muskul apparatigs 1o'g fidan g r nsinl natijas-
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W helib chigadigan giperemiyaga aytiladi. To'gimaga sovuglik, is-
ik Ckompress), mexanik ta’sirotchi, kimyovisbiskmalar (skipi-
. kmton va gandal moyi. ksilol va boshga), kimyoviy va
pilkaviy tasirotchilarmi muskul elementlarga ta'sir ko'rsatishi
gugrvasivie yoki 10'lig ajrrtib olingan onganga w'g'ridan to'g'n
s ilib o' eanilgan. Masalan, kompress yoki grelkani mahalliy
vositusd sifntada tavsivi gilgenda, nur energivasi — arteri-
k:ngaﬂlmwhl ultrabinafsha nun, mdiy, Kentgen nundan
i migdorda fovdalanilganda
Mwmak piperemiva miopamlitik gperemivining o' zign
ha i bart hisoblunib, um pleven vallig®langanida plevra
shil H;m Egidnﬂnmks} suyuglik sigih chigarilsa, bosim pasayi-
Postanemik giperemiva paydo giladi. Qorin bo'shlig'l ongan-
.hl:ht migdorda shish (assit) suyugliklanni yoki kwvsh goy-
i hayvonlar katts gorinda w'plangan gaziar va boshgalar
mands gonn bo'shig'i organlarining gon tomirlarigs
kﬂlhhl]:li kuchayishidan hosil bo'ludi. Bu giperemivaning
muw.uniz:m,l gquyidagicha: omirlar wzog vagl gaz yoki
* bosimi ostidn bo'lib, ular elastikligi. tonusi serilarli
m‘aﬂL So'ngra bu mexanik omilni tez chiqarilishidan
‘shlig‘i tomirarining qarshiligi pasayib, gonni besim bilan
vz gor tomirlariga ogib kelishi kuchayishidan gipere-
sil bo'ladi. Qorin bo'shlig'i gon tomirtarining qon sig'dirish
hmlimdm katta migdoerda gon ogib kelib, umumiy ayla-
i gon migdor keskin kamayib, boshga onganlarda shung:
mrh.'nda kamgonlik mvojlanadi, jumladan, bosh miyada
hh h n -- aning gonsizlanishi turli ogibatlargn olib keladi.

yrige girpcn:miymng neyroparalitik va neyrotonik yoki ir-
ﬂ_nhﬂ farg qilinadi:
wrofoik veki irritatslon giperemiva — bosh va orga mi-
.'_".“.- orga miys tugunlaridoagl tomirlami kengevtinuvehi
buzlar va ekstro yoki introretseptorlarning reflekior yoki
to'g'n  ta'sidanishidan poaydo bo'ladi. Effektor
Vikaguvchi nerv hisoblangan parasimpatik nery vazodilatasi-

H (¥ ]

e

Fodeit .




vasining, va'ni tomirlar tonusining  passyishing e minlsyd,
K. Bernar hirinchi bo'lib, it va quyonltarda gon tomirkiring ken-
gaytiruvchi parssimpatik nerv folusind yuz nerv {n. facialis)
trmog’ ini (chorda tympani) ta’sirlab neyrotonik anerya gipere-
mivasini hosil gildi. Bu ta’sirotchi ta'sirign javoban pastki jag
so'lak beziga arleriva gonining ogib kelishi kuchayib, so'lak
ajralishi tezlashadi. Anerivo giperemivasining xolinergik me-
xanizmini simpatik xolinergik nervil ta'sitdab ham hosil gilish
mumkin. Ulaming mediatorlan msetilselin sklet muskullarimng
va ichak Shilimshig pardasining gon tomitbaring kengavtivad;
Vazodilyatator tomonidan chagirilndigan giperemiva periferik
sezuvehi nervlarming reflektor to'siridon ham hosil bo*adi. Gi-
peremiya periferik vazodilvatatorfar, muesalan, bo'yin sohasi-
ning simpatik o‘zanida, o'tig'ich nervda va omga mivaning ke-
yingi ildizchataridagi qon tomirlinn  kengaytiroveht tolalar
go’ g alishidan hosil bo'ladi. M. asetilxolin, gistamin vi boshga
biodogik aktiv moddalnrning ta'sirk

B) Nevrdparalitit giperemiva — qon tomirlarini torsytiravels
vapemotor  nory markezlorining  kimyovly  yokl  feikoviy
tu sirotchilar ta'sirida shikastlonishidon, flajlonish yoki kesilishi-
don hosil bo'ladi. Markaziy nery stdemasini Falagloviehi kimyovis
omillarga bakteriya toksinlari (pnevmokokklar) kiradi. Neyro-
paralitik tipdagi neyrogen areriya giperemiyisind 185]-yilda K
Bernar tomonidan quyonni simpatik pervim bo'yin sohasidon
kesib o'tknzgan tajribosida shu nery kesilgnn tomonda orteriyi
gon tomirlar kengayib, gon bilan w'lib ketishidan giperemiva
hosil bo'lishi kuzstilgan. Uzluksiz ajralinyotgan nordnenalin me-
disgton higobiga simpatik vazomotorlar sntedyn devorin doim to-
nusda bo'lishinl ta"'minleydi. Uning agralishini gamal qilinish)
neyropamlitik arenyn giperemivasi hosil bo'lishiga olib kelad
Arteriya gipefemivasining vazomotor mexanizmi yallig'lanish ja-
mayonign xos be'lib, ma’lum darmgsdn vazokonstrikior appamstning
paralichi bilan bog'liq

Arteriya giperemiyasining quyidiugi tashq) belgiari kuzariladi:
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Figmentlanmagan to‘gima, organga, ulaming gismlanga
plirodga to‘yingan  gon ogib kelishi kuchayishidan faoliyat
-!' algan terminal tomidarning soni ko'payishidan gipe-
iinagin gism och gizil mangga ega bo'ladi.

: tomirlar, arteriola va kapillyalarga katta migdorda
.fuqih kelishidan kengayib, te'gima ora suyuglikning ke'p
mnishiden giperemirlangan organ hajmi katalashib, qurollan-
1 Ko'z bilun ham ko' rinadi.

Mnydn arteriyaluar pulsatsiyasi ulaming kengayishi, gon ogib
ahi teelnshishi v kengaygan gon tomiri boylab puls (o' lginlasini
i : i v mayda anteriyalargs targalishi bilan ifodalanadi.
Iﬂipnmnn‘ynlunn.an, avnigsa tena vismsida joviashgan gism
tining ko'tanlishi, markazdan periferivaga nishatan yugori
i |'- i egn bo'lgan katta migdords gon oqib kelishi, almashi-
1Inmyunlnn kuchayishidan wshbu gismlarda issiglik  hosil
i ortadi,

'.‘-' imfia hosil bo‘lishi va uning avlanishi kuchavib, go‘shimcha
popetik marenallar bilan ta"'minlovehi va hosil bo'lgan metabo-
*II- labity chigarilishi bilan bog'lig organlar faolligini kuchay-

| "Eip:mmjyalnnbnn gismlords to'gimalarning bo'kishi nati-
i ular hagmi birmuncha kattalashadi.
Aiterlyn giperemivasi daveida to‘gimalaming bo‘kishi gon
e otkazuvchanligining  kuchayishidan, qon  tomiriarida
| bosimining ko'tarilishidan va to'qimalarning kuchli tertashi-
(i hosil bo'lishi kuchayishidan) yozaga keladi.
Mieriy giperemiyvisining ogibati, uning etiologivasiga bog'lig.
Wik gipertrofiyads moddalar almashinish jarayoni kuchaya-
ORI ng Munksional folligh va fagotsitar himoya xususivati
i Organda giperplaziva va gipertrofiva paydo bo'ladi. Arteri-
wipere yani bunday gobiy jihatlandan divolash davrida (gor-
Iehaik, issiq kompress, turi-tuman maz va boshqalardan) foy-
lanishlar kiradi. To'qimaning gon bilan a'minlanishi esa, unda
Jigan moddalar almashimavin stmullavedl.
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Marknziy nerv sistemasicda hosil bo'lgan ameriva gipere mivi-
si eng xavili bo'lib, u boshga organlarga nishatan gon bogimi-
ning ko'tarilishi va gon bilan 1a’'minlashning o' zgarishiga sezuv-
chandir.

Patologik holatlarda arteriva giperemiva gqon omirlanini kuch-
li taranglashishi, diapeder voki mavda gon tomirarini vorilishi-
dan chiggan eritrotsitiar to*gimalar orasids (o' planib ularm katia-
lashtiradi. To'gima ora suyugliklami o'planishi organ hajmini
kattalashtirib, u u yoki bu darajady ateof to'gimalarmi, miya
to'gimalarini qisib go*yadi va bu organlar faolivati myam Ay-
nigsa miya va yurak toj tomudardan gon guyilishi organizm vchun
xavilidic. Ayrim holatlarda arteriva giperemivasi vena giperemi-
yasiga avianishi mumkin.

I-tajriba. Mioparalitik giperemiya

Tajriba uchun kerukli hayvoular va jihozlar; 3 1o og quyon, 3 ta
shisha fdigh, | litr issig suv {50-550), 20 ml ksilol, 30 g paxia

Tajribani o*thkazish tartibi: 1. Uchala quyon ham harakatsizlan-
triladh va qulog'ming rangi, hajmi,
mahallly harorati va gon  tomirki-
rining holati aniglanadi,

2. Birinchi quyonning gulog'i na-
zorat uchun fovdaloniladi.

3. Ikkinchi gquyonning gulog'iga
asta-sekin paxta hilan ksilol surtiladi
{64 ).

4. Uchinchi quyonning qulog't esa
ghisha idich jchidugi 50550 b issig
suvigd 510 soniyva botirladi,

5, Uchaln quyon gulog'ining ran-
gi, hajmi, mahalliy harorati va gon
tomirlarining holati alobida-alohidn aniglanadi hamda bir-biriga
taqgoskanadi.

6. Olingan natijalur va xulosa tajriba bayoniga voriladi.
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2-tajriba. Baga tilida arteriya giperemiyasini kuzatish

m pehun Kerakli hayvonlar va jihostar: 12 14 baga, 12 @
2 po'kak taxiachasi, 60 ta ignalar, 12 ta mikroskop, 50
, 100 m] Ringer eritmasi, 20 mil ksilol yoki skipidaming va-
i moyi (121 bilan aralashmas,
Weibani o'tkazish tartibi: 1. Bags orga miyasini shikastlash
ilan harakatsizlantiriladi.

H} amkatsizlantirilgan baga gorm bilan po‘kak l,uu;a-:hagu
ltilandi va ignalar bilan mahkamianadi (63-rasm),
J| i o' zini pinset bilan ochib, tili chigariladi. Po'kak tax-

' [&'dﬂgi wstign to'g'rilab, har tomongs torfib, ignalar

mahkamlanadi.
Tayyorlangan prepitni mikroskopning kichik obyektivi osti-
. bl v baga tili qurug paxta bilan artiladi,
; ﬂmrh*a womirlari hokatining va ularda gon harakatining
n'rgamlad:
baga tiliga ksilol yoki skipidarning vazelin moyi 'l:lliﬂu

nusidan tomiziladi.

L Yona arteriva tomirlan holatining va ularda gon harakati-
L' egarishi o rganiladi, '
N Cllingan natijalar va xulosa 1ajriba bayoniga yoziladi.

3-tajriba. Quyon bo'yin simpatik nervini kesish.

Wjriba uchun kerakli hayvonlar va jihozlar: 3 ta og quyon,
Sl novokain eritmasi, 2 10 shprs ignast bilan, 1 t2 mayda
uchun bosh ushlagichli fiksatsiya stoli, | ta skalpel, 1 1a
| ta pinset, tikuvchi material, ikkits finder, ip, igna tut-
II-:' shlik tikish ignasi bilan.

Vajribani o*tkazish tartibi: tajriba uchun og mngdag quyon ofi-
i Quyon qormini yuqorigs qilib viviseksiya stolign yoiqizilib
U}nﬂn'm to'rt burchakka tonib boglanadi, boshini bosh tut-
w myahkamianadi. Terd va teri osti klechatkasini bo®yinning
: _d'lla:'qhu vlub 4—35 sm uzunlikda tozallika rioya qilib kesiladi.
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So"ngra togimalarni kesmasdan o'l barmoglin yoki findir yo

damida gizilo*ngach bilan kekirdak ochib boriladi va gon tomiria
hamida nery toplamian ko'rinadi (adashgan, simpatik, deprissor
nerv, uygu arervasi va lchki bo'vinturosg venasi) va ulardan sim

patik nerv ajrnliludi, Arteriya gon tomin yonida depressor per,
o'tade simpatik, garama-garshi tomonds eng yo'g'on adashgon
nerv, Simpatik nervmi apeatish uchun wmuwmiy uygu areriyasinine
tagign ligatuma go'yviladi va u yengil ko‘tarilads  Bu vagida 3
nery sivoli-ustuni ko'ninib, ulrdan o'rta galinlikdagisi simpat ik
nervdir, Shu nervni ligaturags olinidh v kesiladi. So'ngra kesim
tikilib, quyonning oyoglari yechilad va boshi bo*shatikadi. 2030
dagigadan so'ng quyvonni qomi bilan votqizilib fiksatsiyalanadi v
uning qulog'ini yorug'likka gamaiib kuzatiladl. Bu vaguda ken-
gaygan qon tomiran ko'payvganliging, mayda arterivalirnd yaxsh
korinishi va shu gulogda mahalliv harormtning ko'tanilishi hueza-
ladi. Odaida mayda arteriolalar nerv kesulgungs gadar vaxsh
ko'nnmagan bo'ludi. Bu vagda faol giperemiyani hosil bolish o

peremiriangan gismen gon ogib kelishinmg Kochayishi va vena
qon tomir xususivatlanining o'zgarishign bog'liq.  Buniog uchun
guloq chetidag vena gon tonun teshilib, undan ogib chigay ol
qon va uning rangiga ¢'tibor berildi (bu vogeck vena orgali oga-
yotgan qon tez ogib rungi to'g gizil bo'lmay och qgizildir). Aner-
va giperemiyasi davrida giperemirangan gismgn ko'p qon ogib ke-
lib, vning tarkibidagi kislorodni o' gimalar wo'lig'icha o 2lashtin
olmaganligidan vena goni ko'p kislorod saglavdi

Mazoral wchun savollar

1. Arteriva giperemiyvasi deb nimaga aytiladi?

2, Arteriya giperemiyasini chagiruvehi ganday subablarni bilass:”

3. Arteriya giperemivasi davrida ganday (ashgt maballiv belg-
Tar kouzatiladi?

4. Arteriya giperemiyvasining ganday torlari va ogibatlarini bi-
lasiz?

5, Tajribalarda arteriyy giperemivash ganday kuzatiladi?
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12, VENA GIPEREMIYASI

rsming magsadi: Vena giperemivasining sabahlari, belgilari,
i, ogibatiar vi ahamivating o rganish,

Wna giperemiyasi deb, muayvan 1o'qima voki ogandan gon
b kelis m:‘!.rq:brﬂn ha'lib, undan gon ogib ketishining (vena-
.-: pivinkishishi ogibatida gon bilan w'lib ketishiga aytiladi.
i argan yoki to'gimadan gonning ogib ketishi sekinlashib,
ing vena tomirlar to'n ko'kimiir rangga kiradi.
ulptmmurmmm sabablan turli-tuman bo'lib, gon ogib
| qmlnIth giladigan sabablar gquyidagilardir,

-Iﬂr}} gayvan gismdn vena tomirlaridan gon ogib ketishini gi-
' ruw_‘nl tromb, embolar bilan tigilishi. 2. Vena lomirlanni
kit yot jismlar, w'gimalar o'sishidan, egar-jabdug noto'g'ri
Bnganida, nowo'g'r solingan  boglamlardan  (ligatura),
forlik dovrida bachadonning gattalashishidan qisilishi. 3.
bnlng o'ne gornchasi shikustlanishidan yumk faoliyatining
’hmﬂuamsan tunaning pastki gismlaridagi katia va o'ria
i gon torrladda gon to'planib, gonning yurakka ogib
ﬁﬁﬂla&lmm 4, O pkaning kengayishi (tonilishi) natijasi-
gafasining ichki bosimi ko*tariladi. Bu vagtda katta ve-
-I:m'ru"lmdm gon ogib kelishiga garshilik kuchayib, gon-
- prring pasthi gesmiardan ogib kelishi giyinlashistadi.
(] ;-- remiyasining belmtan:
{5 _' pivalangan organ yoki to'gima ko'kimtir (sfanog) rang-
' ,‘. . b gon tomidarida qoytarlgn gemoglobin migdori
[ m- '.n:n.u. goni bilan bog-ligdir. 2. Tananing giperemivalangan
i issiglik uzatilishi (gon tomidanning kuchli kengayishi-
ayih, issighik hosil bo'lishining kamavishiga bog'lig, ha-
sy vadi. 3. Qon tomirianining kuchli kengaiishi va to'gimads

{qm tomirdaridan chiggan soyug gism) hamda l:rltmbﬂilm‘
n -giperemivalangan to'qima voki ongn hajmi li:lﬂih—
ﬂ:ﬂ:ml:msj surinkasiga davom etadigan bo'ls, omgan-
¥ ﬂml:lmmna hujayralart o'mini O, langishigiga chidamli

|- [Fir)

'l-

”'h




=

boflgan biriktinevehi to'gima egallay boshlavdi. Bu hodisaga induimat -
siva deyiladi, Yenn giperemiyasining ogqibuti: jarohatbngan to"gumada
qon bilan ta'minlanishini kuchli buzilishi, to'gimalarning ozi-
galanishini u yoki bu dammjada buzadi. Bu vagida turg un ver gi-
peremivasi qancha kuchli rivojlangan  bo'lss, unds  bo‘ladigan
o'zganshlar ham kuchaygan bo'ladi. Joylashgan joviga va jurayon-
ning kechish muddatiga bog'liq  ravishds  vuzga  keladigan
n'zganshlar g un giperemiyaning ganday rvoilanganligiga bog i
ravishda u yoki bu damjadag buzilishlargn olib keladi,

Vena giperemivasida quvidagi buzilishilar kueatiladi:

1. Transudatsiyva {terlash) suvugliklarmi gon tomirdaridan atmol
to'gima va bo'shliglarga o'tib, kevinchalik shish va istesgo hosil
giladi. 2. Diapedez eritrotsitlirni mayda gon tomidar devor orga-
li (kapillvar va mayda venalargn) o'tshi, o'zigs %05 qon ogishi
bo'lib, u gon tomimdagi bosim vugon ko'tarilib, o tkauvchanlikne
kuchavishidan hosil bo'ladi. 3. Stae — mayda gon tomirlar keskin
kengayib, qon bilan to'lib ketishidan qon ogishinimg 10'lig
to'xtaghi. Qon aylanishi o' xtachidan to'gimalarda ozigalanish,
oksidlanish jararayonlar: bugiladi va moddalar almsashinishining
aynighidan hosil bo'lgan sabarli moddalar bilan organizmning za-
harlanishl yuzaga keladi. Bularning bavehasi ko'pincha jarohat-
langan to'gimalarda nekrobiotik jarsyonlarmi tvojlantindi. 4. Gi-
peremiyalangan  o'qimalar  faoliyutining  buzilishi  parenxima
atrofivasiga yoki birikiinmvehi o' gimall stromaning o'sishiga, or-
ganning sichlashishi-gatishi (buyrakni, jigar va o'pka to'gimalun
o gy rktimivehl to'gima o'sishignjga olib keladi,

Darvorn venasini qon  bilan ﬁqHI'.-;h (to'xtash)i organlarda
kuchli o'zgarishlor wyuzaga kelishiga sobab  bofladi, Quorin
bo*shlig’ining organlarl organizmdagi qonning 90% ga vagin
qismini bu sisternada (0" planib golishi tufayl boshga organlards
kamgonlik yuzagh kelishi va o'lim bilan yakunlanishi mumkin,
Hayoliy muhim organlarming gonstziumishi v yurak ishining gi-
vinlashuvi aynigsa xavili ogibuatlorga olib keladi. Vena giperemi-
yasi davrida biriktiruvehi to'gimalarning o'sishini — induratsi-
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Ul kuchaytirishidan  davolash  magsadida  fovdalaniladi.
ialin, jarayonni sun’ly mivishda hosil gilinishi uzog vaqt -
maydignn  yaralarni davolashda, singan suyaklar bitishini,
'J‘ inish jaravoeni kechishining yaxshilanishida qo*llaniladi.

~ I-tajriba. Quyon qulogida vena giperemivasini kuzatish
Tjriba uehun kerakli hayvonlar va jihozlar: og quyon, po'kak
', o ', ip (lgature).

*thazish tartibi: 1. Quyon hamkatsizlnntintadi va ik-

|t tmng rangd, higmi, mohalliy, harorati va tomirkar hola-

: NI Tl'-ll chop gulog's nazomt uchun xizmat giladi.
ﬂl_qmrming o UE quing'nung ichki tomonidan bittn asigehasi
B .I Wmin  to'g'n kelmiigan gilib
d v ip bilan bog'lanadi. Natijada,
. tomirida qon oqishi me’yorda
, », vena tomirlarida gon ogishi qi-
i Ogibutdas vena giperemiyasi-
_' namoyon bo'ladi (65-rasm).
2530 dagigudon kevin, quyonnimg
quiog ning rangt, hajm, mahalliy
” vil tomidar holati aniglapadi  65-rasm. Quyon qubog‘iin
UhP quitg bilan taquosianadi, vitin giperemivas.

an natijalar va xulosa tajnba bayoniga yoziladi.

nn giperemivasi deb nimaga aytiladi?
h o giperemivasini chagiruvehi ganday sabablami bilasiz?
sbcmmi:ms: davrida ganday tashgi mahalliv o' rgarishlar

_. ‘lh giperemiyasining ganday ogibatlaring bilasiz?
& Tajribalarda vena giperemivasi laboratoriva hayvonlarida
Ty kuzatiladi?
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LY, STAZ. ISHEMIYA

Darsning maqsadi: Staz va ishemiya (maballiy kamgonlik o
ning sabablari, turlari, belgilan va ogibating o' rganish.

Siaz bu gon aylanishining mahalliy bualishi bo'lib, omganning
muayyan gismide, ayrim kapillyartarda, moavda arteriya vo vena
larda qonning ogishdan o' xtab golishi (yunoncha stasis — turish,
to'xtash degami) bilan xamkterlanadi.

Stazda tomirlar juda kengayib, bir-biriga yopishgan eritrotsit-
lar bilan 1o kgan bo‘ladi,

Stazning ikki xil (vena va kapillyar yvoki hagigiy staz) turlan
farg gilinadi:

1. Vena stazi — vena qon wrmirbor Talag va lonusining yo golishi
natijasida gon oqib ketishming givinlashishidan hosil bo'lwdi.

2. Kapillvar yoki hagigiy staz — qon ogib ketishini givinlashi-
shi bilan bog'liq bo'lmay,. u kapillyarlaming kuchli ta’strorchilar
bilan ta'sirlanganida hosll bo*ladh,

To'qimalaming odatclan tashgan kuchii tasirlanishs (yugori v
past haromt, kislota, ishqorlir, kroton moyi va boshgalar bilan),
miayda arleriya, arteriolalarni reflektor gisgarih, gon bosimining
pasayishiga, kapillyarlarda gon ogishing sekinlashish va 1o xtashiga
sabab bo®ladi. Juda suvsizlanib golishy kapillvardaming Galajlani-
shiga sabab bo'lad).

Kapillyar staz infeksion — zaharii kelib chigish etiologivas
bilan bog'lig ba'lishi mumkin, va'ni gon tomirlar devorining
nerv-muskul apparatiga ba'zi bir og'ir yuqumli kasalliklar, gi-
perergik vallig'lanishdn, toksinlar ta'sirida yozags keladi. Staz-
ning rivojlanish mexanizmi murakkab bo'lib, birnchi o*rinds
vazomotor  buzilishlar  kuzatiladi. Fledkaviy va  kimyoviy
ta'sirotchilar ta’sirida reflektor ravishda mayda ageriva va -
teriolalar gisgarib, gon bosimining pasavishiga, kapillyatlards
gon ogishini {(gon ogish kuchi kapillvactardagt garshilikni yen-
gn olmashgidan) sekinlnshisha va to" xiashign (bb-=rasm) olib ke-
ladi.
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v kapillyarlar kengayib, entrotsitlar bilan o'ladi. Qon
iilar o' tkaeuvehanligl kuchayishidan suyugliklar gon tomirlari-
i o' g bmalarga o'tib, gon quyuglkshadi va kapillvaraming falaj-
Whiga wabab bo'ladi. Qon tomiriar devon o'tkazuvchanligini
iiyishi, shikastlangan to‘gimalarda fiziologik faol modda-
Wi, istomin, adenil kislota va bir gancha 1o'la oksidlanmagan
il igh mahsulotlanning o' planishiga olib keladi

tae oqibati turlichadir. Agar gonda va gon tomirar devorids
, mﬂﬂjk o‘zgarishlar yuzaga kelmasa, staz chagirvehi
Bartaral gilinishi bilan gon aylanishi tiklanadi, Agar gon
i w Kuchli shikastlunsa va eritrotsitlar vopishib golgan bo'lsa,
ovieigs Lo‘gimalar nobud bo'lishi mumkin.

'H-m Bagn ichak iuigich panladdas staznl ke’ rinishi

pening belgitari: 1. Organ ko'karadi (sianoz). 2. Mahalliy ha-
sty 3. Organning faolivat busdladi,
g Hiveflanish mexanizmi, Bunda arteriolalarning va mayda
il i rellekior gisgarishi ro'y berib, bu o'z navbatida gon
g pasavishi va tegishl kapllivararda qon ogishining sust-
Mg i to'xtab golishiga olib keladi, kapillyadami gisifishin
BRI, 10'qimalarda qizil qon taachalari mayda arteri-
In;ull}rnrtunin v venalarda bir-biri bilan yopishib golnadi.
garaty harokat gila olmasligh natifsida tomirdarmi
Hﬂﬂ}"ﬂh Ayni vaglda kapillvarliar v venalar juda ken-
B'ladi, Sofngra gon harkatdan ro*taydi, ya'ni staz paydo
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bo'ladi. Staz banaraf gilinib, gon ogimi gavis tiklanmasa, to'gim.
yoki organ halok bo’la bashlaydi, yanl nekrozgs uchraydi. Miva vo
yurakda stazning hosil bo'lishi organizmni o'limga olib keladi.

Ishemiva yoki mahallly kamgonlik. Qon ogishining susavish
voki to*xiashi ogibatida muayvan to'gima yoki organda gon ogib
kelishini zaiflashishi yoki to'xtushidan gon migdoriming kama-
vashiga ishemiiya yvoki mahalliy kamgonlik (yunoneha ischo-
to'xtataman, ushlab wraman, haima = qon degami) deyiladi.

Ishemiva chagiruvehi sabablar turdi-tuman ba'lib. aneryala
devarining torayishi yoki berkilib golishi natijasida 1o'gima yoki
organlarga gon ogib kelishl vetardi migdorda bo'lmaydi.

Ishemaya kebib clugish sabablar va nvaglanish mexaniemig:
qarab, geyidagi turlarga bo*linadi:

= Kompression ishemiyado — oganga gon olib keluvchi tomir-
larni tashgi tomonidan mexanik bosim ostida sigilganda, organ
gonsizlanib goladi, Masalan: aneryvani bog‘lab’ go'yish, jput so-
lish, tomirning o'sayotgan o'sma, clhandig yoki yot jism bilan
hoglishi tulayli paydo bo'lishi mumkin

2. Gematogen voki obfuratcyvalovehi lshemiya = anerya gon
romirini tromb yoki embol bilan tgilishidan toravishi ogibatid.
pavdo boladi.

3. Endogen ishemiva — anenosklerozdn arenya lominning
ichki devord galinlashishi evazign tomyishi ogibatida poydo boladi

a4, Reflekror ishemiya — vorokonstrikior nerv apparating reflek-
tor yo'l hilan qo'zg'alishidan nvojlanadi. Bu turdagl ishemiya
kuchli og'nigli go're'atuvchilar ta'sindan (omug'don, buyrak wsi
bezi, buvmk va oshgozonning  kuchll  jarohatianishidan)  hosit
bo'lads. Bu vogida ba’zan hayoty mubim organlarda (miva, yurak-
da) anemiya kuzatilib, bu organizmda chugur o' zgarishlarni kelii-
rib chigaradi, '

5. Anginspatik ivhemiva — arteriva qon tomitani muskullar va
oervlanning harakaiga keltiruvehi nerviar a'siclanganda areriva
qon tomirarini gisgarishidan hosil bo'lishn mumkin, Masalan, so-
vuglik, adrenalin, ergotin ta siridan gitiglanshidan yozags keladi
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. Paralitik ishemiva — organmng vzog vaqi ishlamasligi ular-
Afen tomiranni tomyib, gon ogib kelishini keskin kamayishi-
LU 1!“-- rﬂh“ﬂ.l'liﬂ:l kﬂih chiguads.
0. Koflaterial ishemiyve = biror organdan qonni, qo'shni yoki
itn‘q!mu yoki organga ogib ketishdan hosil bo'ladi. Masalan,
h','ﬂllig‘i:!a o' plangan suyuglik birdan chigardb yuborilsa,
iln'lnlhliu i organlarining womirlar qonga 10'lib ketadi (gipe-
mivids e ishemiva pavdo bo'ladi.
"'_ liy shemive organizmning umumty kam gonligida ham
o ladi,
Usherivaning mahatiiy belgilari quyidagitar:
t" CELTTAL Wklﬂlglmnhﬂgﬁﬂ'jﬂﬂﬂdlj’ﬂklm:ﬁ’ﬂfdfﬁ I]]IJ-E]JI]I]‘UH.
b muindanmagsnligi vehun vo'gotadi v to°gima o' zining tabity
l:ﬂll bnladd Bu mahalliy ishemiva belgilan hayvonlar ko'z,
ﬂgmshﬂjm:hlqpmdahndﬂ yaggol ko'zga tashinnndi.
'- ' emifyalangan 1o'gima yoki organning hajmi va ogtirligi,
v limifa suyuglign kamayishidan kichrayadi.
slangan orgando moddalar almashinuvi pasaygani va
qpni bilan 1o’ mintanishning keskin bugilishidan maballiy
Ll #!ﬂl&'lﬂl
Ishemivalungan to'gimalarning oxgalanishim buzilishi va
palardng: moddalar almashinish jamyonida hosil bo'lgan
”_ anmagsn mahsulotlar 1a'sivida retsepior apparatni
shidon og'ng seziladi,
Orgiin ﬁmkslym moddalar almashimuvi va trofik faoliyat-
'-J-- dan zaiflashadi,
hullly ishemivaga kapillvarlarda qon bosimining pasayishi
et hu'lib arteriva goni hilan ta’minlovehi qon tomirini ti-
i 0 mayda arteriyalanda ham gon bosimi pasayadi. Lekin
1l gon bilan @ minlovehn arteriya tigilib qolganida ham
duqhda kollateral qon tomirlasi orgall gon ogib kelga-
n == nolgacha pasaymaydi.
| -umnnlut (yurak, buyrak va boshgalurni) shemiyasida
o hlr.:h.ll og'tig (visero-senzor refleks) pavdo bo'ladi. Ishemi-
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vadag asosiy burilish — kislorod vetishmashgi bo'lib, 1shenu
valangan gismda moddalar almashinuviga sarmkterh st v mog-
dor buzilishini hosil giladi, Ishemiva davrida shemivalangan
gismiardagi mahniby atsidoz-to'gimalirds o'plangan 0'la por-
chalanmagan mahsulotlargs bog'lig mvishda gon tomrler de-
vorining o' tkazuvchanliging kuchavtinadi.

Mahalliy ishemiyn ogibathari quyidagilargs bog'hig:

1. Toraygun voki berkilgan arteriva gon tomirning dismetriga
gon tomirining diamenri gancha katta bo'lsa vy tez berkilib gols:
uning ogibati shuncha xavilidir va anastomozlar orgali qon bilan
ta'minlanish (asosan, gon tomir tez tigilganda) ehegarmlango
boladi.

2. Artertya gon tomin devorining torayishi tezligidan; hatto -
ta tomirdar bo'shlig' sekinlik bilan yopilganda tegishli organning
gon bilan ta'mmlanishi anastomozlar hisobiga tiklanishi mumkin

3. Organini gon bikin ' minlanshing zaifleshish moddatign bog*iiy

4. Shu to*qimani arteriya gont ogib kelishing buzilshiga sezuy-
chanligizga bog'lig. Hovotiv muhim fo'gima va organlar gon bilan
t'minlanishining susayishign jikla =sezuvchandir. Nerv to®gimus)
v yurak muskuli areriva gon bilain ta'minlanishining vetish-
movehiligiga juds s=euvelon v agar o tex va gisga vagida tiklan-
masa, b to'gimalarda qayimas o'zganshlar yuz beradi. To'ginu
v ongnlands sredys gond bilan ta'minkashning Wuilishi yengil,
tex o'tib Ketuvehi fo'gimalormi osigalanishing buzilishidan to or-
i yoki wning bir gismini to'lig nekrogen uchrashigacha o' zgarad|
{masalun, artenva igilib golganda, tuyoglaming nekrozri). Tans-
ning sovug urgan gismlarining nekrozing qon tomirlanining vaodg
vagl toravishi natipasi deb gurash hagigatga vagin soblanadi

WQon migdorining  kamuoyishi o'z navbatids w'qimalaming kis-
lorod va ozig moddalar bilan " minfanishining yomonlashuviga ofib
keladi. Natijada, oylardn distrofik, degenerativ va hatto nekrobionk
o zganshlar sodir bo'ladi. Yumk v miva ishermivasi og'ie kechadi

Ishemiva bo'lganda ko'pincha shikostlangan wo'gima folivat
tiklanadi. Bunda kollateral gon aylanisil mohim rol o' ynaydi.
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pllnteral gon avlamish gancha ez boshlansa, 1o'qima vchun
winchalik kamayadi.
. qon aylanishi deb, organni qon bilan ta’minlab tunv-
¥ qon tomirar tigilib golganda, gon aylanishida, odatda
giluvchi yordamchi tomirlar orgali gon ogib kelib,
danishining tiklanishiga aytiladi.
luteral qon avlanish organizmning himoya — kompensator

Baga ichak tuigich pardasining tomirlarida hagigiy
stazni kuzatish

jriba uchon kerakli laboratoriya hayvonlari ujlhu:hr: I2 ta
13 1 mikroskop, 12 ta po*kak taxtachasi, 60 ta jgnalar, 12
ehil, 12 ta pinset, 12 ta ko'z pipetkasi, 100 ml Ringer enii-
A0 mil 2% i osh tuzi eritmasi, 50 g paxta,
b o'tkazish tartibi: 1. Baga hamakatsizlantiniladi va po'kak
asipn ignalar bilan mahkamlanadi (67-rasm).
Maga gorin devorining terisi va muskuli yon tomonidan
i v ichnk tuigich pardasi gorin bo'shlig'idan chigariladi.
ik tutgich pardasi po'kak taxtachasining teshigi vstiga
voziladi va ignalar bilan mahkamlanadi.
yvorlangan preparatni mikroskopning stoli ustiga go'yib,
ngich pardasida gon aylanishi kuzatiladi va keyin ko'z
il bilan 2—3 tomchl 2%0i ogh tuzi eritmasidan tomizila-
bt staz rivojlanadi va uning belgilar namovon bo'ladi.
idan keyin, Ringer eritmasi bilan ichak tutgich parda-
echa marta yuviladi
K sizatis davom ettinilib, kapillyarlarda qon hlml:.llinjng

r "mmmmmwm

J Iﬂu kerakli laboratoriva hayvonlari va jihozlar: og
i, adenatin (1:1000), 2 ml hajmdagi shpris, inyeksiva igna-
e, kK tomoni ofyvilgan po‘kak gopgog'i, ip.
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Tajribani o*tkazish tartibi:

|. Quyon harakatsizlantiriladi va gulog‘ining rangi, mahalliv
haromati andglanadi.

2. Quyon gqulog'ining asosi (negizi)ga shpris ignasi bilan adre-
nalin eritmasidan 0.5 ml yuboriladi.

3. 5-10 dagigadan keyin guyon gulog‘ining rangi, mahalliy
harorati aniglanadi va natija tajriba hayonign yoziladi.

J-tajriba. Baganing oyoq suzgich pardasi to'gimalarida
angiospatik shemivanl kuzatish

Tajriba uchun kerakli laboratoriva hayvonlari va jihoglar: 12 0
tuge, 12 3 ko'z pipetkasi, 20 mi adenalinming C1; TOO0) eritmas,
Ay g paxta, 12 ta po'kak taxtschasi, 60 w gna, 12 ta mikroskop.

Tajriba o‘tkazish tartibi: |. Baga orgn mivasing shilastlash o'l
bilan harmkatsizlantiriladi.

2. Operatsiva taxtachasimang leshigi ustigs baganing oyog suz-
gich pardasi voyilib, tortiladi va ignalar bilan mahkamianadi,

3, Baganing oyoq sumpch pardasi iomiraridogt gon ayiamish
mikroskopning kichik obyvektivi tagida koeatilads va ko'z pipeika-
st bilan adrenatin eritmasidan 1—2 iomchi oyoq suzgich pardasi-
ming ustiga tomaziladi.

4. Baganing ovoq suzgich pardasi tominda gon aylanishining
o‘zgarishi v ishemivaning belgilan aniglanadi,

5. Olingan natalar va xuloss wyniba bayoniga yoriladi.

Nazorat wchun savollar

|. Staz va ishemiyva deb nimaga ayiladi?

2. Staz vin ishemiva chagiruvehi ganday sabablami bilasiz?

3. Staz va ishemiya doviidag ganday tashei mahalliy o' 2garshla
kuzatilad:?

4. Star va ishemiva qandiy ogibatlang olib keladi?

5. Staz va ishemiva labormorys hayvonlarida ganday namo-
yish gilindi?.
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14, QON OQISHI — GEMORRAGIYA

Darsning magsadi: Qon ogishining sabablan, turari, belgilari

nqihm_lﬂnm qon  ogishiga javoban organizmning  himoya

Mipesator toliyating o' rganish,

Con ogishi (gon ketishi) deb. tomirlar devoriga shikast yetga-

ihn yoki ularing o'tkazovehanlign #0° rayganda tomirdan gonni
femuhitga ogib chigishiga avtiladi (haemorragia—yunonchs

i — qon, rrhagin—ogish) (67—68-rasm).

Dun ogishi ikki xil bo'ladi:

| Tashgr qon ketichi deb, qonning tashqariga ogib chigishiga

e jehki gon ketishi tashgi gon ketishi holatida ham
pavon bo'lishi mumkin, Masslan: oshgozonds gon ogishining
gyt gilishea avlanishi. Iehki gon ketishi omganizm wchun
Uelie, Chumnki 1) uni gisga vagrda aniglash va to’xtatish givin
h.lmhn mushkuldir; 23 ogib chigqan gon atrof 1o gimalarni
i, ko'plab go'shimeha o' zgarishlar hosil giladi. Miva va yu-
Lon quyilishi aymigsa xavilidir.
stlingan gon tomirining turiga qarab quyidagi qon ogish-
| Arteriva gwr kerishi — eng xavili qon ketishidir. Chunki, ar-
qun tomirining devon puchaymivdi, u yerda bosim vugori
anligt sababli, qonnl to' xtatish juda givin bo'ladi. Bunda gon
i holida, pulsasiyvalanib—to°lginianib ogadi va alvon qizil
| bo'ladi. Anterivada gon bosimi yugori bo'lib, gisqa vaqgt
i juda katta migdorda gon vo'gotiladi. Masalan, otlaming
Irlerlym vorilganda tez yordam berilmasa, ot lezda o Tadi,
2. Vewa gon tomiridan gom kefishi — jarohatlangan joydan
ke gon ogib chigib turishi va uning 10°q gzl rangda bo'lishi
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bilan ifodalanadi va uni kapillyar gon ogishidan farglash qivin
bo'ladi. Katta venalar kesilganda bosim manfiy bo'lganda vena
gon fomiriga havo so‘rilish xavfi bo'lib, havoli emboliva riva)-
lanishiga sahab bo' ladi.

3. Kapillyar yoki parenximatoz gon ket — gonning mildirab,
lum:hilnh ogib turishi bilan ifodalanadi va u anib tashlansa, yan
gaytadan gon tomchisi hosil bo‘lndi,

§7-rasm. Boga tilidan gon ogubl  6B-rasm. Quyon qubog’idan gon ogishi.

Qon tomirlar devorining shikistlinishigs garab quyidagi gon
ogishlar farq qgilinad::

. Tomirar devorining mexanik yoki strukiuraviy o‘zgarsh
hisobiga yirtilib ketishi sababli gon ogishi haemorrhagia per the-
xin (lotincha rhexio = yiruman) (skleros, miokard infarkt, sort
va bashga qon tomidar anevrizmi), Bungn har xil jarobatlar (ke-
silishlar, igna sanchishlar, lat veyishlar) va gon bosimining oshi-
shi sabab bo'ladi,

2. Tomirar devorining vamlanishi nat{jasida fermentativ fam
yonlar evaziga qon ogishi hacmorthagia per dighrosin (yunoncha
diabrosis — vemirilish). Bunga o pkining sil kasalligi, oshgozon-
ichaklarning yaralanishi, yiringli yallig*lanish o'chog'i va xavili
o‘smalar sabab bo'ladi.

3. Qon tomirlar (asosin arterolalar va kapillyarlar) butunligi
saqlanib qolean holda, devorning o'tkazwvehanligh oshindi, ven:
turg'unligi, ko'pehilik inleksion va bvazion kasalliklor, gipoksiva,
saharlanish, yallig'lanish natijasida gooning shaklll elermentdan
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Sshigorign sizib chigedi Qon tomirlar o*tkazuvchanligining oshishi
I. mnbotsilopeniva, gemofiliva, hamda ko'pchilik infeksion kasal-
iklar cho'cliga o'lati, kuydirgi, S avitaminozi va boshga patologik
yonlir bilan bog'liq bo'lishi mumkin. Bunga diapedez devilad
anoncha dia — orgali; peda — chigaman—chopaman). Dinpadez
Vitwrind (skarbul yoki singa kasalhgida) yetshmaganda, og'ir
' ning tuzlan bilan zahardangands (intokstkagsiya), infeksion
v ulrning saharli, jangavor zoharlh moddalar, el kim-
nl'lﬂu.r vi boshgalar ta'sirida ro'y bemadi.
4, Qon lomirdanni degenerstiv va sklerotik o zgumhlun,,
i hatto juda zaif gon busmmung ko'tanlishi yoki mexani-
ll'l]l:ast]&mahlar ularmni vorilib gon ketishiga ofil keladi.
Qun tomirkar innervatsiyasining buzilishi. Qon tomirkar tro-
! ‘e Burib, uning o'tkazuvchantigini oshirudi. Qon tomirlar
ning o'tiorovchanliging oshishi, asosan, kapillvarlar kam-
B tm.-rmla va venulalarda ko'pincha diapedez shaklidogi
i odislil a subab bo'ladi.
ﬁlﬁh’l nalagal mahalliy o zgarishlar, batki uliar ba’zan or-
1 digi umumiy bugilishlar: masalan, nerv va endokrin buzi-
lads gon bosimi ko'torilib, o tkazuvehanliging - oshirsvehi,
] bugilishi (avitaminozlarda), gemofiliva va boshgalar-
| lam pavdo bo'ladi
bon oqgishi biramchi voki shikestlanish ogibatida  hosil
eligear 1 gon oqishi va ikkilamchi. Birtamchi qon ogish yuza-
elganidan bir necha soat yoki bir pecha kun o‘tganidan
hﬂ“ bo'ladi. 1kkilamchi gon ogishga shikastlangan joyga
Sy tushishi, trombning virmgli enshi, gon nqﬂh.m.t
vehi bog'lamning vagtidan ilgari vechilishi va humqu.lnr
"i‘m:h_
qujrﬂishi gon odishining bir tari bo'lib, qmmi l:plltﬂmil‘-
chigib, to'gimalarda 1o*planishiga ay'lﬂndl Ogib chiggan
'Ht%mu bog'lig quyidagl qon quyilishlari farg q[lmmﬂ
.ﬁhpmmum — aneriva vorlishi patijasida sun’iy I:u*shﬁq
I qilib, ivigan gon bilan to*lgan gonli shishdir. Hayvoenlarda
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gemotoma ter osti Kletchatkasidn, muskullararo binktiruveln
to'gimalarda kugatiladi, agar bo'shlig hosil bo'lmay, gon to'qimagn
shimilss, unda gemormagik infilirlanish deyiladi;

b) qontulash teri va shilimshiq pardn yurssida gon w*planishi;

d) petixiya va esximozlar teri, shilimshiq parda, seroz-zardob
gavat yuzasida turl kasalliklans xos entrotsitlar dispedezi bilan
namoyon bo'ladigan nugta qon gquyilishidic (pasterillez, petexial
goryachka),

Qon quyilishi patjasida  gemolomalar  (o°gima ormsids
to'plangan qon), gemormgik infrokdar vissjudgs kelishi mumkin.

Qon ogishining ganday ogibatlargs olib kelishy yo'gotlgan gon
migdoriga, qon oggan joygn, qonning ogish tezligiga, gon ketn-
votgan tomirlaming turiga. knita-kichikligi, hayvonning lolat v
boshgalarga bog'liq bo'ladi,

O'tkir gon ketishlanda organizmda harkatlanayotgan gonning
S0-60% yo'gotilsa, yurakning skiolik va dagigalik hajmi kamaya-
di. Qon bosimi pasayadi = gipotenziya, gipoksemiya, gipoksiva,
tana haroratining pasayishi kuzatiladi. Qon gancha ez yo'gotilsa,
uni agibati shuncha yvomon bo'ladl, Katta diametrh qon tomirkn-
ming yorilishi, sorta anevrizmi, talog, jigar, patologik tug'ishds
bachadon gon tominni vorilishi., kompensatsiya gilinmaydigan
katta migdordagl gon ketishlar og'ir o' zeanshlor chagimdi. Agar
organizmda aylanayolgan umumiy gonning 0% yo’ qulils.a. lez-
kor reflektor reaksivalar — toxikerdive, sansimsh, to'gimsaro
suyugligini depo organi gonlarni mobilizstsivasi evaziga, hamd.
eritro, trombo, levkopoer hisobiga kompensatsivalanadi.

Uzog gon yo'qotishlar 12 barmog ichaki yars kasalligida su-
runkall anemiya chagiradi.

Ogib chiggan gon atrof wo'gimani gisadi, ulami gon bilan
ta'minlanishini burih, gipoksiva, parezga olib keladi. Quyilgan gon
ivib, entrotsitlan parchalanadi, gemoglobin gon pigmenti gemosi-
deringa ayvlanib, plarmagn so'rilib ketadi. Qon ketishing zoran G-
glﬁ.p yo'gotilgan qon migdongs bog'liq bo'lib golmay, balki uni
hosil bo'lgan joyiga ham bog'lig. Masalan, quyosh vnshdan miya-

(EH]



i o quilishy, quyilgan gon fibriniga biriktiruvehi to*gima o'sishi,
Hikasiyalanish, infelsivalanib yviringli yallig'lanish o chog'iga
lanishi mumkin.
Uvpanizmdag gonning S0—60% ga yagin gismi yo'golsa, odat-
Jwayvon yurak muskullarining, mivaning o'tkir gonsizlanishi
:.. i nosbvud o ladi,
Autn-sckin gon ketishiga garaganda birdan tez gon ketishi
alan: 25-30% gonning vo'golishi) organizm hayotini xavl
.qn-ldimdl Katta dinmetrli areriya yvorilganda yvoki bash
g - on quyilganda yuzaga keladigan ogibal juda og'ir
. ya'ni u erganizmning turli hayol faolivatini buzadi va
'H--= o'lim chagiradi. Katta gon tomirdarining shikast-
ul dln kevin gon ogishining (o’ xtashi reflekior ravishda gon
it toravishidan, tomirlaming elastikligi  natijasida
i lishi yoki buralishi hamda tromb rivojlanishi tufayhi amal-
shadi. Quyilzgan qon to’gimalarda qotadi va turli xildagi
prshlami yuzaga keltirib chigaradi. Agar kam migdorda
_"'; quytlgan bo'lsa merinxima  hujayralarining  ishtirokida
1l yo'gotilishign barcha hayvonlarni sezuvchanligh yugord,
yonlnmi gon yo'qotilishiga sezuvchanligi ularming twun, yoshi
wividual xususivaiiga bog'lig. Qon yo'gotilishini eng og'ir
ish cho'chga va iiga xos bo'lsa, of va yirik shoodi hayvonlar
}'ﬂﬂﬂll o'‘tkazadi. Yosh va qan havvonlar katta yoshdagi
i nisbatan gon yo'gotilishiga sexuvchan, Hayvonlar
W gon yo'qotilishi organizmni kompensator imkoniyat-
Lok -l.'ﬂ.d.i.
1 0 yo'golganda organizmda vujudga keladigan o'zgarshiar
igtlnrdir:
di kislorod yvetishmovchiligl sodir bo'ladi. 2. Tomir-
) pasayib ketadi. 3. Impulsiar knmayib ketadi. 4, Qon

'm..; kamayishi (anemiva) kuzatiladi, 5, Yurak faolivati-
sayishi (bmdikardiva) vuzaga keladi. 6, Organizmda suv al-

i buziladi, 7. Organizmda ko'p ogsil chigib ketadi. 8.
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Markaziv nerv sistemasi faolivat (kislorod verishmasligi ssbabii)
buziladi.

Qon ogib ketishiga javoban organizmda bir gancha moslash-
tirvchi-komponensator mexanizmiar ishga wshadi, omirdarning
reflektor yo'l bilan torayishi, ulaming yorilgan jovida tromb hosil
bolishi, to'gima oralig idan suyuglik va ogsillarming gonga o' tishi,
vurak va nafas organlen faoliyatining tezlashuvi shular jumilasidan
bo'lib, ulaming barchasi havotni suglab golishga qaratilgandir.

Qon ketishini ogibati qon ketayotgan tomiming hajmiga, joy-
lashpan jovigs, qon ogish muddatige, hayvon turiga bog'lig.

I-tajriba. Quyon qulog‘ida qon ogishinl kuzatish

Tajriba wchua kerakli hayvon va jihozlar: Oq quyon, inveksiva
ignasi, gaychi, paxta, yodning 5% 1l spirtli critmasi.

Tajribani o thazish tartibi: 1. Og quyon harakatsizlantiniladi va
gulog*ining juni gaychi bilan qirgilib, tozalanadi.

2. Quivon gulog'ining arteriva, vena va kapillyar tomirlari farg-
lab topiladi.

3. Uchala xildagi tomirgs ham navbatma-navbat (kapillyar,
vema, arleriva) igna sanchilib, gon tomir devori jarohatlanadi v
ulardan gon ogib chigishi kuzatiladi,

4. Har bir tomirdan gonning ogishiga, rangigs, holatiga ¢ tibor
gitinib, hir-biridan farglanadi.

5. Yodning 5% spirtli eritmasiga botirib pamlangan podan
jarohatlangan joyga bosib ogayotgan gon to'xtatiladi.

6. Obingan matijalar va sulosani tajriba bayomiga vozib, rasmiar
chiziladi.

I-tajriba. Baga tilida qon ogqishini kuzatish
Tajriba achun kerakll hayvonlar va jihozlar: 12 ta baga, 12 1a
po'kak taxiacha, 60 t kgnae, 12 ta mikroskop, 40 g paxta, 12
pinset, 12 ta gavehi,
Tajribani o‘tkazish tartibi: 1. Baga harakatsizlantinladi va
po'kak taxtachasi ustiga yotgiziladi, igralir bilan mahkamlanadi.
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1 Baga o' zini pinset bilan ochib, 11li chigariladi. Po'kok tax-

¢ hisining teshigi ustign (o'g'rilab, har tomongs yengil tontib, ig-
bilan mahkambanadi,

X Tayvorlangan preparat mikroskopning kichik obyektivi osti-

o' riladi va tomirlarda gonning harakati kuzatiladi,

A Arteriva tomin igna bilan jarohatlanadi va undan qon ogi-

kueztiladi.

f=rasm. Bagoning gon tomiraridan gon ogib chigishi.

&, Anteriya, vena va kapillyar qon tomiraridan ogayotgan gon-
¢ holatd, rangi va boshaalur aniglanadi hamda bir-biridan farg-

3-tajriba. Qon ogishi

arganizmidan avval organizm umumiy qonining 1/7 hajmi-
I\ nstn-sekinlik bilan sitml eriimasiza ogizib olinadi. Bu vagida
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artenva bosimi va nafas o'zgarmaydl. Hayvvongn shu gonn g
tarib guyiladi, bir gancha dagigadan so'ng lajriba takrorlanad:
Shu hajmdagi gon gisga vag! ichids ogiziladi va kuzatitadi.

[kkita tajriba asosida shundav xulosagn kelsa bo®ladi, va'ni or-
ganizm kam migdorda vo'gotilgan gonga moslasha olar ekan, As-
ta=sekinlik bilan gon ogizilganda anterya bosimi pasayvmaydi, le-
kin ter qon oqizilganda gon bosimi pasavib, kevinchalik me ' vorny
holatgacha tiklanadi. Puls tezlashoadi, bi'zan nafasning 1ezlashish
kuzatiladi. Keyin organizm gonining womundy  haimining 255
ogizdirilganda gon bosimi pesayadi va kevinchalik organizm maos-
lashuvchankik reaksivasi — puls teelashishi yuzagn kelib qon bosi-
mi me'yorly holatigacha nsta-sekin tiklanidi. By vagida qon
tomirlar tommyib, gon ogishi tezlashoadi, Qon tomirlan spaemi ho
gida ishonch hosil giluvchi belgi  sifatidn  gulogm  ko'zeo
ko' rinadigan gon tomirlano kemayishi va qulog voeasing ogan-
shidan xulosa gilish mumkin. Sho payida go'shimeha umumiy
gon migdoridan 20—25% (yu'ni umumiy organizn  gownini
43—30%) chigariladi. Bunday gon yo'gotilganidan keyvin ham qos
bosimi me'yoriy holatga goaytadi, Lekin birmuncha ko'tailish)
ham mumkin. Bu tajribads organizmda ba'z bir moslsshuvehan-
lik reaksivasi (axikandiyn, nafas 1ezinshishi) namoyish etladi. le-
kin bu moslashuvehanlik mexanizmi yetarli bo'lmay kasallik hosi
bo'ladi.

MNazeral wchun savollar

1. Qon agishi va uning ganday turbanm bilasiz?

2. Qon ogishini chagiruvchl ganday sabablami bilasiz?

3, Qon ogishi davrida ganday tashgl mahallly o zgarishlar ku-
zatiladi?

4. Qon ogishi ganday ogibatlarm kehirb chigaradi?

5. Qom ogishini laboratoriva hayvenlanida qunday namoyish

Hinadi? o




15. TROMBOZ

ﬁmh; magsadi: Tromboz sabablan, turlan, belgilan va oqi-
ur::ml:ih trombning qon laxtasidan fargind bilish.

Tramboz deb, organizmning havotiy jarvonlan davrida gon
iirlar devorida gondan hosil ba'igan va gon tomirdar ichki de-
gu yopishib u yoki bu darsjada gonning me'yory ogishigs
1| ik gilidigan zichlashgan qattiq missaga aytiladi. Bu gattiq
an massy tromb deviladi (vunoncha thrombosis — ivigan),

gon plastinkalart, ivigan fibrin, eritrotsitlar va leykoisit-
L tomir devoriming gaysi joyidia hosil bo'la boshlasa,
il u*dm jum vopishib turadi. Yuzasi ko'pincha notekis gat-

Wosil bo'lib, qizil rangda bo'ladi,
| Aralash tromb — oli-bula bo'lib, ko zga tashkanib og va qizl
il navbatma-navbat keladic ya'ni v ogsillar, tuelar, leykotsit-
eritrotsitlardan tashkil topadi,

wrnirlarda jovlashishiga garab quyidagi tromblar farglanadi:
1 ‘Dl}tqmjslemmhl tromb — gon tomirini w'lig'icha berkitib

i van tromb atrofidan gon bemalol ogib o'tib turaverdi, ya'ni
n tomi ming o'riasida jovlashgan bo‘ladi.
Tromb hosil bo'lish jarayoni (trombogenez) ikki faeadan ibo-
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1. Trombotsit va leykotsitlami agghvutinatsivalanish jaravom

2. Spetsifik fermentlar ta'sirida genning ivishi koagulyatsiva ju-
ravonidan iborat.

Dastlab gon tomiri bo'ylab ogayvotgan gondan trombotsith
cho'kib, gon tomir ichki devori gatlnmiashadi, kevinchalik bir-hi-
ri bilan yopishadi.

1. Agclrutinaisiva fazasi, Tromb hostl bo'lishida gon wmir
ichki devorining jarohatlanishi, jarolutlangan joyda gon ivishin
tezlashtiruvehi faktor paydo bo'lishini (arayonini) teslashiirads.
Avvalo ogavolgan gon tromboisithart gon womirlarsda bir-birl bi-
lan yopishadi.

Ko'pchilik olimlar trombositlarni  agglyutinatsivalanishi  va
chokishi gon plazmasining devor oldi gismida fizik-Kimyoviy
o' zgarishlarga hamda gon plastinkalaring elektr zarvadi pasayishi-
dan deb tushuntirmdi, Odatda irombositlicning manfiy garyiidlan-
ganligi tufayli, ular bir-biridan farilgan holatda saglanadi. Ulas
zaryadining kamayishi gon  plazmasida  globulintar  migdori
kn‘pamnh:_la voki vodorod jonlan, jumiadan, karbonat angidrid
ko'payganida  kuzatilodi, Karbonal angidrid ko'payishi ushbu
gismda gon ogishini sckinlashtirib gon v to'gimalar o'rasida
moddalar  almashinuvini buzadi  deb  wshuntimdi.  Bulardan
tashgan, karbonm angidnd glikolizining fermentativ jaravonini va
gon ivishini tezlashtinovehi to'la parchalanmagan mahsulotlar
to' planishint kuchavtimdi

Chon tomirlan devoriga cho'kib, bir-biri bilan vopishgan trom-
botsitlar, shu gismdan gonni ogib chigishini o xtatadi va keyin-
chalik shu qismga qgon plastinkalan va leykotsitlar cho'kib, bir-bi-
i bilan  yopishib cho'kma  hosit gilib, og devor old
agglvutinusiyalangan tromb hosil bo'ladi.

Bunda tomir devorining jarohatlanishi natijasida to'gima trom-
bokinazasi va boshga metabolitlar ajralib chigib, gonning ivisv-
chanligi kuchayadi. Jarohatlangan joygs leykotsitlar to*planib bo-
radi va buning ustiga bir-birign vopishgan (sgghvatinatsdyalangan)
trombotsitlar va plazma ogullan cho'kmaga (ushadi. Shunday
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rombning og gsmi hesil bo'ladi va gqonning ogqishiga
'F_- ik giladi, Kevinchalik trombmi qon eqizib olib ketmasa,
histsitlar va beykotsitlar parchalame boshiaydi, Bunda ko'p
kit va gonning ivituvehn boshga omillari ajraiib chiga-
i koagulyatsiya fnzasi boshlanacs.
‘|-- pﬂ.mhalarh:lmg uzilishi uchun qulay bo'lgan va Kata
;I&:h.l.l parchalangan tromb bo'lakehalaridan hosil bo'lgan
:.i. p'pincha vurak klapanlanda tromb o' tinb golishidan hosil
il Uzilgan tromb zarrachasi qon tomiclar orgali harakat-
'“'I' el kichik diametrdi gon tomirlariga yetmagumicha uni
I“.n wnishi divom cradi,
':F: woapulynsiya fuzasi. Bonda ogsillar ham, qonning barcha
| elementlar holn koagulyatsivaga uchraydi, ya'ni gon
qﬂJ.-]n:h tromb hosil bo'ladi, Agar kevinchalik tromb gon
'4 it ﬂl:ll:l ketilmasa, trombotsit va feykotsitlar parchalanib,
migdordag trombokinaza ajralib, bu gonni ivishi = koa-
1y -jamlrunini rivolantiradi.
gilik, sgar agglyutinatsiya jarayonida tromb  hosil
jlﬂ;run.t vuzagn kelsa, kevinchalik tromb hajmi kalta-
Wi vi u‘ms]‘u usosan koagulyatsiva hisobiga vuzaga keladi.
p kuchli exilishi va katta migdorda rromboki-
'rrumh hosil bo'lishini kuchavtiradi (gizil tromb

H ‘hd.-i] va koagulyatsiva jarsyoni juda yaxshi pamoyon

aelyutinatsiya fuzasi kuchli bo'lsa, og tromb, koagulyat-
wasi kuchli bo'lganda esa glzil tromb hosil bo'ladi, Bu
ming ikkalosi bir xil faollikds kechsa, aralash tromb hosil

pamb hosil bo‘lishigs asosuan vclia omil ta'sir etadi:

) {q;m{:m.ng sekinlashuvi, 2. Qon tomir devorining
shi. 3. Qon tarkibining sifast o'zgarishi. Qon cgishining
flashisti| tiomb hosil bo'Tishida muhim ahamiyatga ega bo'lib,
| W tsdigti sifutida tromblarning patologik kengaygan tomir-
wli va tananing gon eqishi sekinlashgan pastki gismlarda kuza-
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tiladi, Qon ogishini sekinlsshishi gon levkotsitlan va plastinkals

rini bir-bin bilan yengil yopishishi va cho'kishiga olib keladi
Leykotsit va gon plastinkalarind solishtirma ogirigi juda vengil
bo'lib, gon oqgishi sekinlashganida ular katta migdorda gon tomi

lari deveriga o'tadi va devor oldi plazmatik gavatda cho'kib, vo

pishib tromb hosil giladi (agar qon ogishi tez bo'lsa, trombni qon
ogimi bilun olib ketadi).

Tromb hosil bo'lishi ko'pincha vomk vetishmashigida, gon
tomirlar spazmida, gon tomirar torarvganida, bosilganida kuzatil
di. Bularning barchasi gonning tomirlards harakatlanishing sekin-
lashtiradi. Lekin fagatginga gon ogishining sekinksshishi ko"pchilik
holatlarda tromb hosil gilish xususivatign ega emas. Buning taschy |
bo'lib, tomirnd muayvan gisming  ikki Joyidan  beg'lganda,
bog lamlar o riasidagi qon wimasdin, suyug saglintb, bu bog'lamia
yechilganida gon ayvianishi tiklanishiga xizmat giladi.

2. Tromb hosil bo'lishi wchun yana gon tomirdar devorining
o'zganshi shartdir. Qon omirlar devoring shikastlanishi va uning
endoteliysining butunligini bogilishi tromb  hosil  bo'lishining
asosty sabablarign kirsdi, Qon tomirlanning bunday shikastlanish
lari gon tomirga mexanik, ximik, termik va boshga ta'sirotchilam
ta'siridan, hamda anenosklerozlar, qon wrg'unligs, zaharianssh-
lar, ozigalanish buzilishlarida pavdo bo'ladi. Qon tomirlar de-
vorining shikastlanishi, asosan, gon wmirdar endotelivsl butunlizi
buzilib, ichki yueasi gt adir-bodur bo'lishy, tekis bo'imashigs og
buatida gon plastinkalari va levkotatlomi bir-binga  yopishib
cho'kmaga cho'ktiradi.

Bulardan tashguari gon tomidar shiksstlanganidn tromboki -
naza hosil bo'lib, u gonni fvishi va tromb hosil bo'lishinl
ta'minlaydi. Ba'zan katta gon tomirdar endoteliysini, pambadis,
mayda tomirlar shikastlanishi tezda tromb hosil giladi, Lekin
fagatgina qon tomirkar devorini shikastbanishi, jumiadan, kag
diametrli gon tomirlorida har doim ham tromb hosil gilaver-
maydi, Masalan, sortani arteriosklerotik o'zgarishlanda juda
kamdan-kam tromb hosil bo'lib, bu o'qimalarda gon ogishin
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W lgam nchun trombni vzilishi bilan bog'lig bo*lishi mum-

Qﬂn turkibining sifat o'zgarishi ko'pchilik holatlarda asosiy
ivilEn ega bo'ladi. Qon ivishing kuehayishiga olib keluvchi
}lnjmnlm. gonni guyvuglashishi, unda trombotsitlarmi va
phinazani ko'payishi gon tomirida tromb hosil bo'lishini
tirishi mumkin. Tajribalarda hayvon qonida trombokinaza
n,g ko' payishi gonni ivishini chagiruvchi, shuning bilan
qonni ivishini sodir giladigan ivigan gondan ajratib
lmm gardobini, osh wzini gperonik entmasing, jelatina,
,1-'_ un, pepsin, pepton v boshga moddalarmi yuborib bir
i tromboz hosil gilish mumkin.
=_!.r_ olingan tromb hosil bo'lishida ishtirok etuvehi
g amillardan bii gon fvishida asosiy omil sanalsa, gol-
; yordam beruvchi omil sanaladi. Masalan, yurak yetishmas-
| '-'-n h hosil bo'lishi gon ogishind sekinlashtivishi  bilan
W) bo'len, infeksion xarakierdagi trombozda gon tomirlar de-
Hﬂkﬁﬂuﬂmhl asosty, golganlan vordamlashuvehi omil
| B xlemat giladi.
el shunday, tromb hosil bo'lishining patogenczida nerv-
by mexapizmlaming o'rni mubhimdir. Buni pamsimpatik
_‘I.i Wk sinokarotid sohasining shikastlanishlarida tromb hosil
i, 0'pka gon tomirlariga embol olib Kiriladi. Qon tomirlar-
Wl 1 sirodehilar ta'sin olarni toraytiradi va tromb hosil
Wiiga olib keladi, Tromb hosil bo'lishida gon tomirlarining
g lanishi, allergik omillarning o'rni ham muhim ahamiyatga

rmbozming ogibaii turi-tuman bo'lib, ular trombning katta-
" j:u.rlmhgan jovigin, hosil bo'lish tezligiga, aseptik va septik
hilnganligiga bog'liq. Agar arferiya gon tomir devon tez fi-
.1 ol i l:mi gon aylanishini hosil bo'lishi kechiksa, shemiva
Wi Keliddi, b “zan esa shu gism o' q-unnlﬁnuhnd by lshashlaydi.
| gon tomiri tigilib golsa gonni vena gon tomirdarida
il ishidan organ shishadi. Tromb gon tominning 1o'lig vu-
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zasiga tigilib golsa, devor oldi va markaziy trombga nisbatan go
ayvlanishi kuchli buziladi. Tromb infeksion xamkiernze ega bolsa,
noinfeksion trombga nisbatan zarar katta bo*ladi. Tromboz ogiba-
ti trombni gavsi organ gon tomiriga tgilgamga bog'lig, masalan,
yurak tof tomirlan voki miva tomirdari tigilganida og it funksiona!
burilishlardan tortib 1o o'limgacha o*zgarish hosil giladi.

Tromb hosil bo'lganidan kevin u ikki yo'l bilan parchalimad:

i) aseptik parchalanadi; bunda tromb proteolitik (ogsilng par-
chataydigan) fermentlar ta’sirida parchalanib, keyinchalik so*rilib
ketishi ﬂ'lll.lmk_i.l'i: b) septik parchalanadi: bunda tromb mikrob va
ularning ta'siridan parchalanib organizmda infeksion garavon
larning kelib chigishiga sabab bo'lisht mumkin. Ba'zan trombga
gon tomiraring biriktirevchi to gimalan o'sib Kirisha (onganizal-
siyn) yuzapa keladi. Tromb vorilishi, yorilgan gismming endoteliy
bilan qoplanishi va natijada, shu gismda gon aylanishi tiklans
tromb kanalizatsivasi deyiladi, Trombda tuzlar otirib golib, on-
ga tromb petrifikatsivasi deviludi,

Tromb gaysi gon lomirida jovlashganiga garab, ishemiva
mahalliy anemivaga (arterivalar trombida), vena gipeéremiyvasiga
(venadagi trombda) va rombofleb (tromb atrofida venaning
yaullig'lanishi) singan patologivalurga olib kelishi mumkin,

TR R T LT

Therasm. Tomirda devor oldl og tromb hodll bo'Hahining boakianishi

Trombni gon laxtasidan favglay olish kerak,
Trombni bayvon o'lganidan keyin gon tomirlar ichida hosil
hﬂ'f.'i_disﬂn gon lahtasidan farglash kermk. Qon lahtasi gon tomin-
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y orkin jovlashsa, tromblar qon tomir devorign zich yopishib joy-
igin bo'ladi. Bulardan tashgari, o'lim ogibatida hosil bo*lgan
i lahtac juds nam (shirali), silliq va valtirog bo'lsa, tromb
pincha umoaglanuvehan qurug boladi.

A -tajriba. Baganing ichak tutqich pardasi gon tomirlarida oq
trombning hosil bo‘lishi

‘wjriba uchun kerakli hayvonlar va jihozlar: hagular, navehalar,
getlar, po‘kak taxtachasi, osh tuzd krstali, ignalar, mikroskop.
Ringer eritmasi.

(jribani  o*tkazish tartibi: 1. Baga hambkatsizlantiniladi va
kak txtachasining ustiga gorni bilan votgizilib, mahkamlanadi.
j -;mrinning von tomonidan tensi, moskull kesiladi va ichak
bt bilan ichak tulgich pardusi chigorilib, po'kak tuxtachasi-
g o't burchakli teshigs ustiga yengil tortib, mahkambanadi.
f'.l'qyyurlangan preparat mikroskop ostiga joyvlashtiriladi va
ik obyektiv bilan vena tomin topilib, gon hamkati kuzatiladi,
| I?ﬁl'i' bilan namlangan ignaning wchi bilan osh tuzi kristali-

(olih, mikroskop tagida ko'z bilan nazora gilib, vena lomir
fining yoniga goyilad,

“Tl-rasm. Oq tromb hogil bo'lishi.

iining ichak tuigich pardasi gon tomirlari chetida yotuy-
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2-tajriba. Baganing ichak tutgich pardasi gon tomirlarida (qon
oqish vaqtida) qizil trombning hosil bo®lishi

Fajriba uchun kerakfi hayvonker va jihozlar; |-tgnbada yvor-
langan preparat go*laniladi.

. Tajribani o*tkazish tartibiz tayvorlangan preparal, ya'ni baga-
ning ichak tutqich pardest Ringer entmasigs botirbzan paxta bi-
lan namlanadi va tomirlardagi gon hamkots mikroskop ostida k-
zatiladi.

2 Mikroskop tagida ko'zning naeorsti ostida igna bilan Kichik
arteriyn tomirining devon teshiladi va qon oga boshinydi.

3. Shikastlangan tomir devoridun to'gqimaga gonning shaklli
elementlarini chigishi va qizil rrombning hosil bo'lishi kuzatilad,
{72-rasm).

4. Olingan natijalar va xuloss jriba buyonign yoeiladi. Qi)
trombning rasmi chiziladi.

£l

T2-rasm. Bagonimg tlids, khak tudglch vo oveg suzgich pardosids tromb bos||
bo'Hinlini kuwatish.

Mazoral uchun savollar

l. Tromboz va uning ganday turlarin bilasiz”

2. Tromb hosil bo'lishining ganday bosgichlarini bilasiz?

3. Tromb hosil bo'lishining quoday sabablurini bilasiz?

4. Tromboening ganday ogibatlanni bilasiz?

5. Laboratoriva hayvonida trom hosdil bo'lishi ganday numao
vish etiladi?
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16. EMBOLIYA

Darswing magsadi: Embolivaning sabablari, turlan, belgilari va
i o rganish.
L i iy deb, gon va limfa tarkibida odatda uchramaydigan
ghalirming gon v limfa ogimida kelib tomirdarga tigilib goli-
) 1 Lladi, B zarrachalar esa emboliar deb aialadi (yunoncha
pale = pana demakdir).
i hﬁ tashkil topgan material hamda gayerdan kirganiga
™ ‘ i lrJ.t ekzogen va endogen embaolivalar farg qilinadi.
W ndogen embolivalarming quyidagi turlar farg qilingdi:
n':!_l_lumﬁ embodivag, Omganizmning biror jovidagt (masalan:
‘:‘: it nlaridagi) trombdan ajralib chiggan mayda zarachalar
omiriga ogib kelib tigilib goladi. Bu emboliva ko'p uchmydi;
I pareviximoio; hafayrali embolftva. Ko'pincha parinximotoz
i va bir vagrda vena gon tomirind shikastanishi voki de-
v o' zgarishidian hosil bo'ladi. Ongandan ajralgan bir guruh
bt vintlgan qon tomid orgall gon tominz tushib, i
lﬁﬂ gmbol sifatida olib boriladi. Bunday ambolivani jigar
asi davrida, jigar huayralarini o'pka anerya tarmoglari-
idﬂl.‘l embol hosil qilsa,
'-.] Klapunini sintesiva  hujay-
i varali  parchalanishidan
hosil bo'ladi. Huayra
ikkilamehi  o'sma
. _I:I.i turlh (o gima va organ-
J metastaglar hisobiga hosil
. Qon yoki limfa tomiriga
Kirgan xavfli o'sma parcha-
_"'- rilib u gon yoki limfa ogi-
i i ermbol sifutida organizm-
irgatib organlardagi maviud
pyyan sharoitda turli yangi
1l hosil giladi;

.
I
ol
-.
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3} vog* embollyasi — yog'ga boy to'gimalardan (masalon: nay-
simon suyaklar singanida), shuningdek, teri osti kletchatkasi ezil-
ganida va boshga holatlarda, gon aylanish sistemasiga yog'ga boy
o gimalardan yog'ni tomchilan o'tishi sababli paydo boladi,

Katta naysimon suyaklar singanda yog' tomehisi yorilgan ven:
tomiriga fushib, kichik gon avlanish doirmsiga olib borilads vo
o'pka gon tomidari tgitishidan unda gon aylanishi buziladi.

Yog' emboliyagi ayrim hollarda semirgan, yog* bosgan hayvon-
larni xirurglk operatsiva gilganda ham kuzatiladi, Ya'ni venalarda
bosim manfiy bo®lgankigi uchun yog" shikasthigan tomirlar orgu-
li gon oqimiga tushib kichik diametrli tomirlarda to'stavd
(T3-rasm).

Yog'li enbolivani bagani oyoq tulgich pardalarida, ichak tui-
qich pardusi kapillyarlarida yengil kuzatitadi, Buning uchun vaze
lin mowi yurakka yuborlads,

2. Ekpogen embolivalar ham turli xilda bo'ladi:

1) havoli emboliva = organizmning yurakka yagin joyiashgon
yirik vena lomirlan jarohattanganda, varalanganda kuzatiladl
(kovak, bo'vinturug, o'mrov osti venalar varalanganda), Yok
vend gon tomidard atmosferadan oshgan havo pufakehalar bis
lan berkilib goladi. Venaga ko'p miqdorda have kirsa, u yuruk
ning o'ng bo‘lmasini berkitib go'vishi mumkin. Bu esa gon
aylanishining buzilishiga olib keladi. Nafas olganda ko'kmak ga
fasimi so'ruvehanligidan venalardas manfiy bosim hosil bo'leanid
va gisman diastola davrida havo vinilgan venalargn leshadl
Bunday havoli emboliva ko*plab o*pka gon tomirlarint berkitih
go'yadi va gon aylanishini buzadi. Havoli emboliva bachadon
venmisi yirtifganida yoki shikostlanganida ham pavdo bo'ladi. Bu
emboliyaning bir turi bo'lib, guzli emboliva kesson kasalligids
nchraydi:

2) gaz emboliyasi — Kesson kasalligida kuzatiladi, ehunki bun-
da azol bilan kislorod odaidag sharoiidagigs qarganda gomda
ko'prog eriydi. Kesson sharoitidan odatdagi  sharoitgs e
o'tkazgands qonda squynagandeks pae pufikehalari hosil botladi
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fiicla bir viigining o zida organizmning ko'p gismida gaz em-
aliyalnr vigucdgn keladi. Aynigsa, miya va yurakda hosil bo'lgan
' ﬂfhbituri xavili ogibatlarga olib keladi;

3) bakteriya va parazic embofivasl Avrim kasalliklarda bakteri-
:nmznln: vir ularning lichinkalar gon tomirlarign o'tadi va

1 jnda emboliya vujudga kelodi. Masalan;

i) limfatik tonuriar yoki ko'krak limfa yo'li orgali o‘pkaga
dnn tnxenellalnr o' wands pamzitor emboliva kuzatiladi;
sepsis organizmda bakterivalaming ko*payishi, qon-
n milarning hosil bo'lishi va vlaming qonga o'tishi bilan
pnadi. Qonga o'tgan bukienyalar qonglomerati esa mavda
larga tigilib golib, yvugumli yiringlash jmmyoni boshlanishiga
¥ bo'ladi;

- .1 jl'ﬂ_;hmlﬁ embolivasi — mexanik frohatlar paviida kuzatiladi
ek wol jism tashgi muhitdan gon tomiriga kinb gon ogimi bilan
i v kichik gon aylamsh sistemasi v parenximotaz sistema gon
.' riga targalib, tomiming torayzan joyida tigilib golad:.
jiﬂu ba'zan, og'irlik Kuchi fa'sirida venatarda gon ogimi-
i borib, tigilib golishigs retrogrid emboliva deyiladi,

ol trgulsyotgan gon tomirkar turigs garab kichik va kstia
i - vib pairtal sistema embaolivalan firg gilinadi:

' L Richik qon avianish deirasidagi embolivalar ko'pincha o*pka
g -:- b, o'pkada tmib golinadi va shu tomirlaming ti-
za anbab bo' ludi (74-rasm),

q:m aylanish dotrasidagi emboliyalar yurakning chap
didan pmr:mruga qarab harakatlanadi va yurakning gon
do, miyn, buymk, tulog, oshgozon-ichak yo'li, oyog

a tgilib, turli o' zgarishlarga olib keladi.

al sistema emboliyasi — darvoza venasiga vig'iluvehi
:mbﬂ-lpuyﬂu bo' lishidan boshlanadi va jigardagi tomir-
f- 1.|rr. goladi. Natijada gon to'planib, katta qon aylanishi
4 In qon aylanishi buziladi.

K mboliy ogibati uning turiga, gayerda va ganday qon
-."[" ummm-ml} temirlarida hosil bo'lzanligiga bog*ligdir.
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Td-rnam. Kichik va kntis gion bylonish dofrsi tomirkerining embolivmi
1 = mibyn tomirdar embolivast; 3 — o'pha tormider eobolivas; 3 —dorvoes
vemi smbolives; 4 = jchak areriva emboliveasd; § = poraciiar imbiatli emboliva
(pomazit Hehinkalnr}; & — hovold (insldsbalid embalim; 7 — tombo emboaliye,
B = xavili o"smp hijayralar empbiolivesd; § — o'sme metastae, 10— yogtil
el (naysimon seyakior shiknslnsishi),

Miva va yurak toj tomirlarida hosil bo'lgon embollir vonlib,
gon tomiri puchayib ketganidan hayvon halok bo'lishi mumbkin.
Emballar gon tomirining oxirida rivojlansa infarkt paydo bo'ladi.
Ko‘pincha embollar limfia vo'llari orgali (bakteriva va parazitlar,
gonglomeratlaridan yoki xavili o'sma to'gimalaridan hosil bo‘fs)
targaladi. Bunday embollar gon tomirini berkitadi va gon
aylanishini buzadi, yang infeksion va o'sma manbalarini hosil
qiladi.

1-tajriba. Baguning ichak tutgich pardasi gon (omirlarida yog'
embolivasini kuzatish

Tajriba wchun kerakli hayvonlar va jihozlar: 12 14 baga, 12 0
pokak taxtachasi, 60 ta fgna, 12 ta gaychi, 12 ta pinset, 12 ta |
ml hajmdagi shpris inyeksiyn gnasi bilan, 20 ml vazelin moyi, 50
£ paxti,

Tajribani o'tkarish tartibic 1. Baga hamksstzlantivilsdi v
pokak taxtachasining vstiga chalqunchasiga yotgizilib, mahkam-
fanadi.
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2 Ko'krak gafusi yorilib, vumk kuylakchasi girgiladi va yurak-
wizelin movini yuborish uchun tayyvorlanadi.

’ﬂnqﬂ gormining von tomonidan terisi, muskuli kesiladi.

| an.'l hilan asta-sckin ichak tutgich pardasi chigarilib,
, ] tﬂil'at]mﬂnm to'rt burchakli teshigi ustiga yengil tortib

- Mikroskop kichik obyektivi bilan ichak tutgich pardasi qon
flurida vog' emboliyasining hosil bo'lishi va unda gon
pishining buzilishi kuzatiladi.

I‘yu v uning ganday turlarn bor?
| Embolivani chagiruvehi ganday sabablurni bilosiz?
| .E.mbl:ﬂlyn davrida orgunizmda ganday o'zgarishlar kuzatila-

'} . holiva ganday ogibatlarga olib keladi?
, 'ﬁn]:ﬁt 11-n_r.i1 ho'lishini  Iaboratoriva  hayvonida I;lm.tn:,r
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17. YALLIG'LANISHNING TASHQI MAHALLIY
BELGILARI

Darsning magsadi: Yallig'linishning sabablun, bosgichlan,
tashgi mahalliy belgilari, ogibatl va ahamivatini o' rganish,

Yalfie tanish — inflammatio organizmning kasallik chagiruvehi
sabablarga javoban murakkab gon tomirlar reaksiyvasi bo'lib, shi-
kastlangan joylarda 1o°gimalardagi abmashinuy jaroyonlor buzilib,
to'gimalar  distrofivasi  (alteratsiva), hujayra  elementlarining
ko'pavishi (prolifersiva) va mahalliy gon aylanishining buriish
{ekssudatsiva va emigratsiya) bilan yarakterlanadi.

Yallig'lanish chagimmvchi (Qogogen) sabablar juda xilma-xi
bo‘lib, ulamni ikkiga bo‘lib o*rganiladi:

|. Ekzogen (fashql) sabablar:

a) mexanikaviy omillor (kat veyish, exilish, jarohatlary,

b) fzikaviy omillar (issig, sovag, turli nurlar);

d) kimyoviy onullar (kislotalar, ishgorar, skipidar);

) biotogik omillar (patogen mikroblar, vinslar, samburglan,
gelmentlar va boshgalar).

2. Endogen (ichki) sobablomga nekrotik (o'quma mahsulotion,
tromb via embaollar, cho'kmaga tushgan tozlar, (o gimalar oralig’ igs
quvilgan gon, moddalar almashinuvining  buzilishidan  hosl
bo'layotgan metabalitlar, nobud bo'lgan to'gima, infarkt, gemo-
terma, uglarming o planishi va boshgalar Kimed:

Yullig' lanishlarmi davolashda va ogibatini amiglashda, anine
ctiologivasini bilish muhim ahamiyatga cga.

Yallig' lnnishning tashgl mahalliv belgiarini dastlub, Sel™s v
Gralenlar tomonidan aniglab, sharhlab bergan:

1. Qizarish — ndbor. Quzarish yalhiglantsh o'chog'ids gon
tomirlar kengayib gon ogib kelishi kuchayishican hosil bolad

2. Shish yoki gavarish = (umor. Shish va govansh gon ogib
kelishi kuchawih uni ogib Kelishi o'rgarmaganligi uchun qon
tomictlari hajmiga kattalashads, o' tkaruvehanligi kuchayib ko'p -
sig qon eviziga suvugliklar sizib chigishi hosil bo®ladi

5K




5 Qizish yoki mahalliy haromining ko'tanlishi — color. Mah-
Wiy haroratming Ko'tarilishi ogib kelnyotgan gon evazign hamda
jihalllyy moddalar almashinishini Kuchayishi ogibatida harorat
nrilndi.

' 4. Og'riq — dolor. Og'rig qon womidaridan sizib chiggan gon-

qh:ml. retseptorbirign ta'siridon hosil bo*ladi,

5. Faolivatining buzilishi — Tunctio layvesa. Yuogiorida keltiril-
] h_mh; o'zgarishlar fo'gima organ faolivatini buzilishiga olib

Ayrim vallip“lanishlarda, aymigsa, ichki organlar vallig Tanganda
:"".*.--.l g ko' pehiligini kuzatib bo'lmaydi. M. yurak, buyrak
- yallig'langanda.

I-tajriba. Yallig'lamishning tashqi
. mahaltiy belgilarini o'rpanish
[ajriba uchun kerakli hayvonlar va jihozlar: 2 10 og quyon, 2 1a
pehi, 2 ta 2 ml hajmdagi shpris inveksiva ignalan bilan, 80% 1
phdar emulsiyasi, 50 g paxta, 20 ml spirt, 20 ml yod.
Tajribani o'tkazish tartibi: vallig'lanizh o'chog'ida rivoflanadi-
Aurli-tuman o' zgarishlar, vallig'lanish reaksivasi rivojlanish ja-
omica to'qimalumi shikastlonishi natjasidn paydo bo'ladi,
i lantish uchun to'gima va tomidarni muayyin gonuniyat bi-

3 imipleks funksional v strukiunviy o zgarishlar (musayyan
fa-ketlikels va o'zam t'sinds) arakiedi bo'lib, nafgat or-
P -- g mahalby balki, umumiy reaksiyast sifatida namoyon

M
il

Yallig'lanishning mahalliy o zgarishlarini it yoki quyonda
b o'tkazib organiladi. Qo'yilayotgan fajnbani vaggol
___;:E;,---u bo*lishi wchun tajriba hayvoni (it yoki quyon) og
g bo'lishi kerak. Tajriba o‘tkazilishidan =2 kun dgani it
i quyonning ko'krak qafasining terisi tagign 1-2 sm skipidar

Jadl. lgaridan tantangan inyeksiva jovini junlar 5—8 sm
metr kenglikda girgiladi. Bir kundun keyin shu inyeksiya joyi
fbor bilan kuzatilib, paypaslab ko' rilganda, qattiq qism hosil
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bo'lganini, uni qizarb, shishganligini, kuchli og'rig vio mahalliy
harorat ko*tarflganligind amiglash mumkin. Shular bilan bir ga-
torda yallig*lanish o'chog'ini butun orpanizmgs ta'sitddan
yallig'lanish o'chog’idan ogsil moddalanning  parchalanish
mahsulotlarini | organizmga  so‘rilishidon  tana  haromtining
ko'tarilishi, yurak qisqarishini kuchayishi vo xansirash kuzatils-
di. Ba'zan esa hayvon keskin holsizianib, oziga iste'mol gitmay
qo’yadi,

34 kun o'tgandan kevin vallig'anish shishi bo'shashib, ab-
wsess hostl bo'ladi. Unt yorilishi kattn migdorda virng chigan-
lishini va tana haroratining me'yorgs kelishiga olib keladi.

Ikkinchi wsiub

1. Dars boshlanishidan 2 kun oldin oq gquyonnming sonidogi jun
gavchi bilan girgiladi, spirt bilan namlangan paxta yoki tampon
bilan amtiladi va terisi agige 1 ml 80%1 skipidor emutsivasidan
yubonladi,

2. 24—48 soatdan keyin o'sha joyning tersids hosil bo'lgan
yallig' lanishning turi va tashgi mahalliy belgilan aniglanadi.

3. Quyonning klinik statusi (tana harorati, vurak v nnfns chis-
totatar) amglanadi.

4. Olingan natijalar v xulosa tajriba bayoniga voziledi,

Nazorat uchun savollar

1. Yallig' lanish deb nimaga ayritadi?

2. Yallig'lnnish chagiruvchi qunday sabablar farg gilinad;?

3. Yallig'lanishda qanday tashgi mahalliy o' zganshlar kuzatils-
di?

4. Yallig'lanish davridagi mohallly o'zgarishiarm  kimlar
sharhlab bergan?

5 Yallighanish daveida  kuestiladigon  tashgi  mahalliy
o'zgarishlar va ularni tajnbalards fnboratoriva hayvonida gunday
kuzatiladi?




AR, YALLIG'LANISHDA QON TOMIRLAR REAKSIYASI

~ Darsning magsadi: Yallig'lanishda gon tomirdar reaksivasi ha-
. -hﬁhunchﬂgu cga bo'lish. Kongeym tajribasida ckssudatsiva
pratsiva jarsyvonin o rganish.
lHIﬂ lanish o'chog'ida gon tomirdarni harakatlantinuvehi
mrkazlanni  kasallik chagirmuvehi omillar  ta’sirida  reflekior
g nlishidan avvalo gisqa vaqtli gon tomirdarim  torayishi
_ prak alantinavehi nenviar tw'sidanganida birinchi daveda gon
mitarinl toraytiruvchi @'sic gon tomirlerini kengavtiruvehi
_' din wsiun bo'ladi) yurgga keladi, OQon tomirfari boshlaneich
pyishi vo'goladi (ba'zan kuzatib ham bo'lmaydi) va tomedami
fgayishi  bilan  almashinadi.  Yallig'lanishda  yallig'langan
i, n gon lomirnini kengayishi xarakierdi belgidir. Odatda,
griola, perekapillyar v kapillyartar kengayishidan yalliglanish
phogiga gon ogishi kuchayib va gonni ogib kelishi tezlashadi,
glfada arteriyn giperemiva hosil ba'ladi, Yallig'lanish ochog'iga
ey qunini ogib kelishini kuchayishidan mahality atmashinish
Wuyani va harorat ortadi, hamda yallig*lungan to'qima gizaradi.
i lomirlanm kengayishini gon tomirdar devorini nery. muskul
pratind kasallik chagiravehi agent fa'sirida va qon tomirami
' gy wohi reflektor ta'sindan kelib chigad: deb tushuntimdi.
:I&.ulllillmm pasayvishi (distrofik jaravonlar evaziga), ular
i mayda gon tomidan, vallig'langan (o'gimalami fiziko-
'.--r rusisivat o'zgarishn bunga imkon varatadi. Moddalar
hinuvining aynishl natijasida hosil ba'lgan dilyatator mod-
i vakliglanish o'chog'ida to'plangan moddalar (albumaoz,
n, gistamin, asetibtolin, adenin, nukleotidlar) gon tomurdar-
chli kengavtiruvehl t'sir ko'rsatadi. Qon tomidarining ken-
sluign voddorod iomlan va kuliv ionlaring yallig'lanish o'chogtida
"".' wishi ham ta'sir ko' rsatadi. Yallig'lanish o*chog'idagi tomir-
gon  harakati ham  birmuncha o zgaruvehan  bo'ladi.
Illﬁﬂlnmg hirinchi bosgichida gon tomirlar  birlamchi
kevin kengavib gon ogishiga garshiligi bo'lmaganligi

i
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wufayli qonning ogib kelishi kuchayvadi. Kevinchalik gon ogib ke-
lishi zaitlashib, arteriva giperemiya vena giperemiva bilan o'nn al-
mashinadi.

Yallig'lunish o'chog'ida qgon ogishini zaiflashishi bir gancha
omillarga bog*lig:

1) tomirlar nerv muskul apparatining paralichi tufayli tomira
tonusi yo'goladi;

2) gon tomirdar ko'ndalang kesimi yueasini birmuncha katta-
tashishi (ko'pchilik kapillyarar kengavgani vehun):

3) vena gon tomirarini shish savugliklan bilan gisihishidan ve-
nalarda gon ogib ketishining qivinlashishi;

4} gqon tomirlar ichki devorign levkotsithar o'tinib golishi, ba"x
bir gon tomirlarida tromblami tigilishidan tomirlar devon notekis
bo'lib goladi. Yallig'lanish o‘chog'idagl tomirdar reaksivasi ham
turli-tuman ta’sirotchign o' zpargan bo'lib, masalan: alar tomirkar-
ni tormvtiruvchi moddalar w'sirgn (adrenaling, kafein va boshgalir)
va gon tomirdarini toraytiruvehi nerviami ta'siriga (simpatik nerv-
ni) javob bermaydi. Yallig'lanish o'chog'ida gonni gon tomirlin-
dagi harakatini sekinlashishi, bir gancha ogibat belgilar tarigasids
gon tomir devorini burilishi, tromb hosil bo*lishi va gon guyi-
lishidan 1o uni to'lighicha ro'*xiashigacha olib kelishi mumkin {stnr
holati),

Yallig'lanish o'chog'ida gon aylanishini buzilishi, wo'glmening
oziglanighing va moddalar almsshinuvining yomonlashishing cho-
girsdi, bu esa o'z mavbatida yallig'anish e'chogiidagi holain
kuchaytiradi.

| -tajriba, O tkir vallig*lanishda tomirlar reaksiyasi
(Kogneym tajribasi)

Tajriba uchun kerakli bayvoniar va jihozlar: 12 ta baga, 12 0
shpris, 12 ta gayehi, 12 ta po'kak taxtacha, 60 ta bagalarni fksat-
siva gilish uchun igna, 12 ta | ml hajmdagi shpris inveksiva igna-
tari bitan, 0,25 %l metilen ko'ki ertmasi, 2,0 g ash tuzi kristali
3 gram paxta, 12 wm mikroskop.
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Tajribani o'tkazish tartibi: baga hamkatsizlantiriladi va
pokak taxtachasining ustiga gorni bilun yvolgiziladi, mahkamba-
i va o'ng yonidan terisi, muskul kesiladi. Kesim orqali pin-
gl bilan bagening ichagi tortiladi, uni po'kak taxtachasining ﬂ
burchakli teshigining chetign tortib ignalar bilan mahkam-

i, Havo voki yanada 1ezrog osh tued kristuli tomir yagini-
o go'viladi, nutijnda ichek tutgich pardasini yallig'lanish jara-
i avj ola boshlaydi. Yallig'lanishning dastlabki dagigalarida
il ' pskop ostida quyidagi hodisa kuzatiladi' tomirlar {dastavval
itediolalar, so'ngra kapillyarlar) kengayadi; ana shu kengayish
i H_r*mqtdu qon aylunishi tezloshadi. Bu aneriolalarda, ay-
Migea sezilorli bo*ladi. Bu hodisa venalar va kapillyariarda ham
Bugatiladi. Ko'p voki biroz vagt o'tgach, bu tezlanish gon oqi-
sekinlashishi bilan almashinadi. Mayda vens v kapil-
arda gon harakati sekinlashgan savin gon o' zanining marka-
In eritrotsitlaming tartibsiz haraksti, devor oldi-plazmatik
“ mmning rangsiz tanachalor (leykotsitlar) bilan to'lishi va
iy go'yo tomirlar devorining ichiga yopishishl (75-rasm)

TSermsm, Yillig lonishda leybotsdtbaming gon tomitar
chekkasign jovloshishi

evkotsitlarning chetda turish holatidan so'ng (2—% sontdan
i, ba'zan kechrog) emigritsivasi (76-rasm) boshiliiadi. Mik-
skiop stolini harakatlantiob gizil tomb, pelexsiya nugiali gon
stpulish va eritrotsitlirni kapillyarlar devoridan chigishi — diape-

% Kunzatiladi.
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Levkotsitlar emigratsivasi bilan bir vagteda suynglikning tomir-
lardan to'gimaga chigishi — ekssudatsiyasi kuantiladi. Bundan ol-
din son voki gorin venasiga Imil 0,25 %1 metilen ka'ki eritmasi

yuborilsa, bu synigsa serilardi bosladi,

Tibrmsmi. Leyhotslilnr emigrstabyssinlog el dovelarl

Leykotsitlarning gon tomirlar devori bo'vlab joylashishi emi-
gratsiya va diapedez halatlan chidb olinadi,
Olingan natgjalar vo xuloss tojriba bavonign voeiladi.

Nazorat uchun savollar

I. Kasallik chaqgiruvchi sabablar qon tomirlariga ganday t'si
ko rsatdi?

2. Qon wmirdaridagt o zgarishlar qanday nvejlansh mexs-
nizmiga ega’

3. Yallig'lanish ochog'ida gqon tommirlarida gon hamkast] gan-
doy sabablar ta'sirida o zgamdi?

4, Yallig'lanishda gon tomirar reaksiviasi kim tomonidsn
o'rzanilgan’

5, Yallig'lanshda gon tomirlar reaksvost gonday  namoyish
etiladi?
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9. YIRINGLI EKSSUDATNING MORFOLOGIK TARKIRI
VA XUSUSIVATLARI

ning magsadi: Yiringli yallig*lanish hagida tushunchaga

a'lish, Yiringli ckssudaining morologik tarkibi va xususivat-

1: mu.msh_

it paifi lanish 1o’ gimada yiring 1o°planishi hilan ifodalans-

mﬂ!nE qgariyb barcha joylarids vchrashi mumkin, Bu kaita

i leykotsithar va turli davilardagi parchalangan to'goma ele-
wrini saglovehi sang'iotir rangdagl quyvug suyuglikdir,

Mirngii paiiiglanish ko'pincha patogen kokklar (stafilo-, strep-

. gono-, meningeokokklar), ko'k yiring tayoqehasi, skipidar,

- fangovar zahurlovehi moddalar kabi kimyoviy agent-

i airicla hosil bo'lads,

Tinngl vallig'anish ikki xil bo'ladi:

rﬂhﬁﬁndﬂngﬂn 2. Chegamlanmagan (yoyilgan).

hegaralingan yvirmgh yallig'lanishlargn quyidagilar kiradi:

T FI.Ian — teri epidermisi ostidagi viringli pufakcha

A‘.'ﬂ-:rsﬁ (x0'ppoz) — to'gima oraliglarida yiringga to'lgan

' ring hosil botlishi,

j'mmkul yog' bezchasi va jun xaltachasining viringli

| lamishi.

. -"+ nkulyoz — tananing bir gancha joyida furunkullarming

paydn bo'lishi hilan ifodalanadigan kasallik.

. ' arbiinkul — bir guruh vog' bezchalurd va jun xaliachalari-

ii yiring 1 yallig lanishi

i aralanmagan (vovilgan) yirngh vallig'lanishlarga quyi-

o-'kﬁ'ﬂlﬁ'

1. Flegmona — ter osti Kletchatkssi va  muskullari  orgali

_ ning anchaging gismigs targalgan hamda ter bezlan va limfa

it yallig lasishi bilan ifedalsnuvehi vinmeli mfilimistyadir,

Hrnnlr-.-ma arganizm boshliglarida viringring o' plantshi

phvrﬂmrn hao'shligda, gonn bo'shlig'ida va boshge

arda yiringning 1o° planishi).

i J‘lr
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1. Pivemiva — viringli vallig'lanish o*chog idan  yinmgning
qongi o'tishi.

4. Septikopivermniva — viringli infeksivaning gonga o'tishi.

5. Sepsis — yiringli infeksiyaning gonga o'tishi va uning orga-
nizm bo*vlab targalib, zararlashi bilan Hodalanadigan og'ir ham-
da xavili kasallik.

Yiring — quymogsimon qonsistensivali, sarg*ish yoki yazhilna-
mo ogish suyuglik bo'lib, solishtirma og'irligi ancha yugori.

Firing — yalligTantirovehi modda, 1o gima parchalari va nobuil
bo'lgan leykotsitlardan {asosan neyrolillardan) iborat soyuglikdir

Yiring — wo'gima parchalanishining turli mahsulotlar: keton-
lar, polipeptidiar, aminokisiotalar va fermentlarga (aynigsa profe-
olitik fermentlarga) boy suyuglikdir _

Yiring tarkibida proteolitik, lipolitik va amilolitik fermentlarming
borligi, uning yugor, faol xususivatgn egaligidan datolat berdi.

1-tajriba. Yiringli ekssudamning proteolitik xusosiyatinl o'rganish
Tajriba vchun kerakfi havvonlar va jibozlar: yiring zardob,
friologik ertma, 1:150 suvultirlgan fuxum ogsili voki 1% 1 ka-
win eritmasi, pipetkalar, probirkalar, termossat, soat, shiativ,
20% i sulfosalisil kislotasi,

J-fadval
] JPROBIRKEALAR
Me | Benksivaning komponenilan T2 13 185 5 17 7
1. §Ogsil ertmasd. ml . S A l |
2. }Yirimg eardobi. Tomehi 2 |4 |6 |8 110 112 |14 |0
3. |Fiziologik eritma. Tomchi {1210 (% [f |4 |2 |00 14

Tajribani o'thazish tariibi; |. Shiativen B ta probitka o'matib,
wlinga quyidagi jadval bo*vicha komponentlandan quyiladi.

2. Probirkn 1chidag komponentiar aralashtiriladi v 40 dagiga
IB°C dssiglikdagh termostatia go*viladi;

1. Ke'matilgan vaqu o'tishi bilan probirkalar termostatdan
chigariladi va har biriga 2 lomehidan 20% i sulfasalisil kislges-
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dan tomiziladi. Agar namunada ogsil bo'lsa, indikator aralush-
i loyaatadi

\_ MNamunaning loygalanish darajasiga qarab, yiring zardobi-

hnmgi aniglanadi, Probirkada loyqalanishning yo'qligi,

g butunlay parchalanganidan dalolat beradi (7-jadval).

3. TJ:I:E sardobimng proteclitik mollig bk bilun ifodakinadi.
ik 40 dagiga davomida | ml suyultinlgan ogsilng parchalashi

p sarflangsn yiring sardobining minimal tomehi soniga tengedir.

ﬂhnum natifalar va xulosa tunba bavoniga yoeiludi.

“tujriba. Yiringli ekssudatning amiloltik xususiyatin o' rganish
Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jiboziar: 1:10 suyultirilgan
*urduh’p 0.25% 1 kraxmal eritmasi, Lyugol eritmasi,

| eritma, termostal, soat, shiatv, probirkadar, pipetkalar,

Tajribani o°tkazish tartibi: 1. Shtativgn 8 ta probicki o' matib,

'."-_ quyidagi jodval bo'yicha komponentlardan quyiladi

2 Pro o ichiliuai komponentlar aralashtiniindi va 15 dagigo

1 termostatga go'yilodi.

8 E-n miﬂgan vagqt o'tishi bilan probirkalar termostatdan

il unhu.rhmgn | tomchidan Lyugol entmasidan tomizila-

pioshilaly ardashtiriladi hamda wlarning bo'valishi taggeslanadi

: 8-jadval
| Reakstvaning komponenilin |FROB I REKEALAR

- T 4[5 Je [7 [&
[ Koranal entmasi ml 1 |1 i O
| Yiring mrdobi. Tomchi 2 |4 g [10 [12 [14 Jo
';u“" eritma. Tomehi 12 [10 6 14 |2 |o |14

R

o [ e e ] e

4  Namunaning bo'yalish darajasiga qarb, yiring zardobining
mllolitik faolligi oniglanadi. Probirkada ko'k rangning yo'qligi
:-- slning bitunlay parchalanganidan dalolat beradi

1 'fhmu zardobining  amilolitik faolliligi sahm;lh

i . 1 birlik 15 dagiga davomida | m1 0,25 %l krnxmalni
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parchalash uchon sarflangan yiring mardobining minimal tomch

somiga tengdir,
6. Olingan natijatar va xulosa tajriba bavonign yvoeiladi.

3-tajriba. Yiringli ekssodatning morfologik tarkibini o°rganish

Tajriba wchun kerakli hayvonlar va jihozlar: Buvum ovios,
sterillangan paxtali tampontar, filtr gog'ozi. metil spirti voki etil
gpirti va efir (30:50), Romanovskiy-Gimza botyog'i. immersiv
movi, mikroskop va yiringh jarohati bor hayvon.

Tajriba o'thazish tartibi: 1. Yirogli jarohaidan vinng olib, bu-
yum oynachasining ustiga surtiladi.

2. Surtma havoda quritifadi va 10 daggige metil spartida fiksa-
sivalanadi, ya'ni jipslashtirdadi,

1. So'ngm 30 dagiga davormids Romanovskiv-Gimaa bo'yog'
bilan bo'yaladi.

4. Surtme suv bilan yuviladi va filtr gog®oxi bilan guritiladi.

3. Tayvorlangan viring surimasigs immersiya moyidan | tom-
chi tomiziladi va mikroskopning 90-obvektivi astidu kuzatiladi.

6. Suntmada halok bo'lgan levkotsitlar, mahalliy to'gima ho-
Jayralari, eritrotsitlar, bakterivalar, yangi hosil bo'lgan hujoyral
ko'rinishi va aniglanishi momkin. Ulaming rasmi chizilad,

7. Olingan ma'lumotlar tajriba bavonigs voziladi va ahlil gili-
nidi.

Nazorat uchun savallar

|. Yiringli yallig'lanish chaginmvchi ganday sabablarni bilasiz”

2. Yiringli yallig'lanishning qoncksy turdarind bilasiz?

3. Chegarnlangan virnghi vallig'lanishlarning ganday tufarin
bilasiz?

4. Chegamlanmagan yiringli vallig‘lanishlarning gonday turla-
rini bilasiz?

5. Tajribatarda viringli ekssudatning proteolitik, amilolitik =o-
susiyati va morfologik tarkibi ganday aniglanadi?
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20. EKSPERIMENTAL GIPERTERMIYA

Darsning magsadi: gipertermivaning sabablari, turlari, bos-
Ehlan va ahamivatini o'rganish.

g fva (yunoncha Ryper — yugor, therme — issiglik) —
oil tina harorstining ko“tarilishi va uning ortiqeha gizishi bilan
gdigan termoregulyatdyaning buzilishidir. Gipertermivaga atrof-
i "hﬂ.mrﬂ.!in't h:twrm L:Lnﬂ lmrmaliﬂa tr.'ng y‘uh' undan yagqori

i n‘ﬂasmla l’nrq bo” Imngunhgr uchun us:qhtnmg tushgariga
gunitishi yoki nurlanishi hamda ter orqali ajralishi givinlashadi.

i, hatto organizmda moddalar almashinuvi eng sust kechgani-
prm hiyvon tina harorating bir xilda saqlanishing ta'minlaydgn
Jordan ko'p issiglik hosil gifadi. Shuning uchun ham hasil
an ortigeha ssiglik organiemdan tashgarign chiganlib turilishi
i bo'lib, bu jarsyonda tshgi muhit harorati organizm qizib ke-
1 uhlinl. nlls.hiu dnmimm nhnm 'ryulgn cga bo'ladi,

X0 jalik ha}'mnlﬂr i:rrgnmzmmmg yugen haromtga chi-
g va moslashuvchanligi turlicha bo'lib, wlming tor, zoti,

' den goplama sistemasining rivojlanganligh, rangigs bog'hq.
ylii m:m haromiga chidamli {asosan, mahalliy 20t hayvonlari)
"uhrdn fagat atrof-muhit haromti 40° va undan ontganida rek-
wrmi o'zgara boshiaydi. Hayvoalar, jumiadan, go'vlar yugon
EuHmﬂLT{ELniru vugori bo'lishi, ulards ter ajratuvehi ap-
L yashil rivojlangantigigs bog ligdir, Yirik shoxdi hayvonlar yugon
i i:!rl.m:lurlllg,! kuchli bo'lib {chunki wlarda ter ajmtuvehi

il mukammal fvojlangan emas), wards strof-muhit haromti
1 -Hlﬂﬂ.hj hilin rekial ot o'zgara boshlavdi. Bsiglik " sirga
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virik shoxli hayvonlarga nisbatan cho'chgalaming g anhigl pas
bo'lib, uwlarda termoregulymsivi appanti muksmmal rivojianmigien
Katta cho'chgatar atrof~muhit  baromtining ko tnbshiga mingun
entas va tushgi muhit harorati 31° ba'lib, bu haroratda 15 digica do-
vomids saglanganda ulaming rekial haromti 0,7° gacha ko' tarlad
(semiz cho'chogabnr haromt oshishiga jada sexuvehandir), Parrand:-
oy atrod-muhit heroratinimgg ko' tanhshigs msbatin chidamsiz bo®lib,
harort 37 ga ko“tanlganida ba'a bir 2ot tovuglar enganizmi qizishi-
dan nobud bo'ladi, chunki ularda ter beekin vo'g. Ular tashogi moulut-
ning issighk ta’sirga patlarnd tshlab, moskashadi, Issig havoda wlas-
ning issiglik hosil gilishi pasaysa-da (ular holsizlanadi), ssiglikning
haddan tashgar ko‘tarilishidan ular bepovialanadi, moddalar al-
mashinuvi kuchayib, rekial harorat 447 macha vetadi. Yosh hayvonb
{cho'chga bolasi va buzoglur) yugon haroratga chidamsiz, lekin
jotjalar giab ketishge birmuncha chidamidir. Yugon harorat ta’sinds
hayvonlaming ishtahasi vo'goladi, mahsuldorligh pasayadi, gon task

b o'zgaradi, nafEs va yurak shi tezlashadi,

Organizm gizib ketishida uch daveli o*zgansh kuzatiladi:

Birinchi daveda issiglik hosil bolishining kamavishi va issiglik
uzatilishining kuchayishini ta’'minloveli kompensator mexanizm-
lar faolivati ishga tushadi. Huyvorlarda periferik gon tomirla
kengayadi, gon aylanishi, nalss tezlashadi, moddalar alimashinu-
vi (issiglik hosil bo'lishi) pasayadi, ter gralishi kuchavadh, Bu-
farning barchas issighik wzatilishining kuchavishim {rektal haro-
ral  ke'lanlmashigini)  @'minlaydl.  lsiglik uzatilishining
kuchayishi, vrunchog va oraliq mivalirdagl (nafas, yurak-lomir-
far, ter ajratich va b.) markazlarning gizigan gon  bilon
ta'siflanishiga bog'lig.

Omganizm gizishining keyingi davrlarida organizm moslashuy -
chanlik mexanizmlan yetsrll bo'lmaganligi uchun giperiermiya-
ning ikkinchi davri yuzaga keladi. Bu davrda hayvon gotzgaluvehan
bo'lib, puls, natas keskin tezlashadi. So'lak miralishi, moddalar al-
mashinuvi kochayadi va aynivdl (moddalar afmashinuyvi oxiriga-
cha yetmay, o'la parchalnomagan, to'ly oksidlanmagan zaharli
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tlari hosil bo'ladi), siydikda ogsil paydo bo*ladi, ba'zan
) utndi, rektal harorat 2—-3" gu ko'tarledi, Agar tkkinchi
I1.t|m issiglik (a’sin bartaral gilinmasa achinchi davr kelib
. Ulehinchi daveda nerv sistemasi tormozlanadi, yurak va
hﬂiyﬂu keskin sekinlashadi, qon bosimi pasayadi, hayvon
.. han ketadi, komatoz holat bilan birga, ba'zan klonik galti-
', avdo bo'ladi, rekinl haroral 5—6° gacha ko'tariladi. Organiz-
Weigan hayvon nafis harakatlari (nafus chigunsh dovrida) va
ﬂh Faolivati {sistola davrida) 10'xisshidan nobud bo'ladi.
% hayvonlarmi vorib ko'nlgands parenximatoz organlarida
sl nzgms:hlar kuzatiladi.
Giipe iyaning bir tun voki ko'nnishi ssiq urishidic. Bun-
-- -.-_,-. tshl ha!m:lnlnrdﬂ atrof-muhit harorati yugori bo‘lit,
k oshganida muskul ishi kuchayishidan rivojlanadi. Issiy
h _ﬁ"tﬁr kechishi bilan xarakierlanib, yurak faolivatining
leshishidan tez o°lim kelib chigishi mumkin.

I-tajriba. Eksperimental gipertermiya bosil gilish
ursga kerak bo‘ladigan laboratoriya hayvonlari va jibosiar: 2

'i jon, guvontar uchun: 2 ta fiksatsiya stoli, 2 ta qufiss, 2 ta bir
lli elekirokardiogral, bir tyubik sovun pastasi, 2 ta veterinar
-..i etr, shisha ovnali lermastal, manomelr, pnevimo-
__;'_F;'-‘- areva kopsulasi, gon tomir konvulasi, Jake xranimetri.
! ; jriba o*tkazish tartibi: onganizmda gipertermiva onganizmdan
3 um:tii:s]:u kamayganidn yoki kotta migdorda issighik hosil
u-u yoki bu ikkala omilni bir vagidagi ta'sindan  hosil
Tajribalarda organizmni gizib ketishi hayvon havo hammo-
Ilqlnmmda voki 48—50°C li haromtgs joviashtirilib hosil
i Atrof-muhit harorati vugon bo'lib, namhk oshganida
'- 1 v parlunish evizigs issiglik uzatilmay goladi va hayvon-
... ipertermive rivojlanadi Viviseksiva stoliga fiksatsiva gilinib
i berilgan quyon uvqu arterivasi ajrutilib konvuls o rvatiladi
‘.ulﬂ ko'krak gafsiga pnevmoeraf tasmasi 'o'raladi. Kevin qu-
'— il fiksatsiyia stol bilan ikki guvali termastat yoki have hammo-
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miga joylashiiriladi. Magneziva sulfat tuzi bilan to'ldirilgan gon
tomir konyulasi rezin nayveha orgali arteriva bosiming aniglost)
uehun monometrga, nafas  egn chizigtini yozib olish  wchun
pnevmografga va rezin naycha orgali Mareva kapsulasigs wlanadi
Rezin naychalar termastatni yonbosh devord yoki gopgog’idag 1e-
shik omgali ichkarigs kirgiziladi. Hostl bo®lgan gipetermivani gow
gilish vchun Jake xronimetridin fovdabmiladi. Kimografign dast-
labki gon bosimi va nafasnl oflchash bilan bir vagida quyonning
rektal harorsti ham o'lchanadi. Kevinchalik termastal harorati ns-
ta-sekin 45—50°C g vetkaziladi. Dastlab havvonni nafisy fee-
lashib, qulog'i gizamsa arteriya bosimi va tana haromt o' rgarmayd
Bu gipertermiyani birinchi bosgichi yoki mostashovehi mexanmem-
lar, va'ni ssiglik vzatilishi tezlashib, ssaglik hosil bo'hishi passvo-
di va shu evaziga tana haromsth o sgarmayidi,

15=20 dagigadan keyvin hayvon bezovinlamb, nafasi tezlashadi,
yurak ishi kochavadi. tana harorsti ko‘tarilads, termoregulvatsiva
buziladi, ya'ni issiglik hosil bo'lishi uni uzetilishidan ustun bo‘lib,
ikkinchi bosgich ro'yvobga chigadi. Keyinchalik hayvon holsizlanib
nafisi siveaklashadi, gon bosimi pasavadi, tana harorati Keskin
kotariladi, hayvon galtiravdi. Havvon vuragi bir gancho vagigneh
ishlab tursada, nofias parlichidan hayvon nobud bo'ladi. Higaon
holsiclanishi nafas va yurak paralichi hamda qizib ketgan orga-
rizmni 10'la parchalanmagan aynigan omllq mahsulotlar evaziga
ahardanishi ogibatida nobud bo'ladi. Ishonch hosl qilish vchun
queigan lyvon gqonini sog'lem hayvonga quyganda u bam galtirsh
nharlnnish evaziga nobud bo'lishi kueariladi,

Nazorat uchun savollar

|, Gipentermiya deb nimaga aytiladi va uni ganday ssbablar
chagiradi”

2. Gipertermivagn turli hayvonlami chidamligi qanday?

3. Gipertermivaning qunday bosgichtarin bilasiz?

4. Issiq urishi ganday kechadi?

5. Tairbada cksperimental gipertermiva ganday kuzatiladi?
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21. EKSPERIMENTAL GIPOTERMIYA
| maqgsadi: gipotermiva sabablan, turlan, bosqgichlar va
Myating o ansh.
Lipotermiya (vunoncha fypo — past, therme — issiqlik) — issiq-
ashinuvi boshgarilishining bozilishi natijasida organizmda
ik salunishi pusayvishidan tina harorstining urg un pasayishi
_- ranadi. Gipotermiva ssiglik almashinuvi buzilishin-
]l: shakli bo'lib, organizmga tashgli muhitmi past harorati
itlla yoki unda issiglik hosil bo'lishining pasavishi va ter-
‘a Wvatsiva mexanizmi buzilishi natijasida tann haroratining
i darajada pasayishi voki me'vordan pasayishi bilan xarak-
ii, Gsipotermiva ekzogen va endogen sabablar ta'sirida
i landli. Giipotermiya chagimovehi ekrogen sabablarga atrof-
['Ilrnmtml pasayishi, havo namiigini yvogoriligl, havo hamkat
.j.l'uquri bo'lishi, teri goplamasi namligi, sovug suvga tushi-
! ';L-- g muddatli och golish, dorivor moddalar ta'sin, kuchli
{1l -hﬂ lighi., nurar hilan zaharlanishlar kamda boshgalar kirib,
i OAZE rezistentliging pasaviiradi.
-i.-.-' gen sabablar ta'sirida hesil bo‘ladigan gipotermiyaga
',, ogon yo'gotish, och golish, organizmm ozib ketishi,
' S ining shikastlansshi (issiglik almashinuvining boshganiv-
piirkaz), periferik gon lomirlanni uzog vaglt kengayib turi-
{shiok va kallaps), vangi g'ilgan, ozg'in, qari hayvonlarda
lilk almashinuvini boshgaruvehi markaz faolivati sust bo'lishi
haromtining pasayishiga sabab bo'ladi. Cho'chgalar qom-
Barga nistatan ez soviydi, chunki gorsmollarda me'da oldi
maliin faolivati tufiayli ko'p issighik hosit bo*ladi. Qushlar so-
likgn chidamli bo'lib, g'ozlar atrof-muhit harorati 90-102°C,
jlar — SI°C, o'rdaklar — 40°C da tana  haromtin
artirmayds, Jo'jalar ham haroratning pasayishigs turg'indir,
mrermuyani chagiruvchi sabab qanday ba'lishidan gat’iy na-
0 n msaghik weatilisham kuchayishi va ssiglik hosil bo®lishini
bnayishigs bog'lig.
LHpotermiyada to'rita davr farg gilinadi:
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a) birinchi daveda hayvon organizmi issiglik hosil bo'lighini
kuchaytiruvchi va issiglik uzatilishing pasaytiruvehi kompensato
miexanizmlami ishea soladi: va'nl gon omin toravadi, jussasin
kichraytiradi, muskul ishi, harakal v galtirash hisobiga issiglhik
hosil bo'lishi kuchayadi, yurak ishi va nafas olish tezlashib goo
bosimi kotariladi. Qulgonsimon, gipoliz, buyrmk usti bezi, vege-
lativ: nerv sistemasi faolivan kuchayadi, Umumiy va asosty al-
mashinuy, oksidlanish va boshga jurayonlar kuchayvadi;

b} ikkinchi davrds issiglik almashinuvining moslashuvchi me-
xanizmlari charchab, issiglik vzatilishi kochayadi, ba'si bir kis-
lored yetishmasliklar hosil bo'ladi. Lekin moddatar almashinuy
yugori bo'lib, to'g'ri ichak harorati 29-27"C gacha pasayadi;

- d) vchinchi davida moddalar stmashinuvi, yurak, gon lomir-
kar faokivati, nafas susavib, to'g'n ichakdagl harorat 27—19°C ga-
cha poasavadi, lekin bu daveda hayvonni tez gizdirilsa, normol
hayotiy jurayvonga gayiarsa bo'ladi;

¢) W' rtinehi davrda sovish hayotiy jaravonlami, gon bosimini
maoddalur slmashinuvini pasaytinb, issiglik hosil bo'lishi mutlago
o' xlaydi, uygu bosadi. oldin yorak bo‘imachalarida, kevin yurak
garnchatarida fibrilyvatsiva hosil bo'lib, yurak ishi ioaab nafas
markiari paralichga uchrmb, 10'g'rl ichakdagi haromt 12—10°C ga-
chu sowiydi,

Gipolermiya uchun xarakterli belgilar sifatida hayvon orga-
nizmining himoyalovehi mexanizmiar faoliyat) zaiflashads, fagoi-
sitoz, mmmuntana hosil gilish susayadi, oksidlanish-guytailish
rayonlon o'zgaradi, vglevodlar almashinuvi (jugar va muskul-
larda ghikogen tez parchalanishidan 1o'gimalards  yomon
a*ashtiriladigan glyakoza hosil bo'ladi) o zgarmdi, kislorod tan-
qisligi payde bo'ladi va boshqalar. To'gima va organlarda av)
olayotgan gipoksiya ogibatida haraksi-tayanch sistema &' zolaridn
kuchli va uzluksiz og'rig paydo bo'ladi. Gipotermivadan o'lgan
hayvon yorib ko'rilganida ularming parenximatoz organlar jigar,
buyrak, yurak, M.N.5 da distiolik o' zgarshlar hosil bo'lishi ku-
satitadi.
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Kevingi yillarda sun'iy gipotermiya jarrohlik amalivotida xu-
n vurak operatsivalarida, yurak muskullarining kislorod ye-
Mshimasligiga  chidamliligini ' oshinvehi omil  sifatida
‘llnmimnqdu Organizmda sun'iy ravishda ganglivalarni gamal
Siluve i yoki narkotik moddalar vordamida haroratni birmun-
i pasavtirib (sun'ly gibematsiva)., moddalor almashinuvini
rh.nsh va shuning bilan birga hwayra va to'gimalarda kis-
d iste'mol gilishni kamaytirilishiga erishish mumkin. Xuddi
el ny sun'ly gibernatsivaga o' xshash holat  hayvonlaming
ihki uygusi davrida kueatiladi. Bu vagqida organiemdn modda-
wi almashinuvi va boshga hayouly jarayonlar pasaygan bo'ladi
;,‘ | vagtda organda moddalsr almashinuyi pasayib, hujayma va
wgimalarda kislorod iste’'mol gilish kamavadi Gipotermiyada
anganizm kislorod vetishmasligiga (hatto gipoksivaga judn sezgir
erv 1o'gimasi va yurak muskullar) birmuncha turg'un bo'ladi,
asinllik chagiruvehi sababga sezuvchanligh pasayadi, gon ogishi
', shadi, bu yurakni gisga vagiga gon aylanishidan sjratib un-
-Ipl!l‘uis.lya o'tkazish imkonini bemndi. Gibematsiva usuli yor-
+:--.* 1 shok kelib chigishining oldini olish, tajribalarda cha-
irllgan  terminal  holatda  organizmni  tiviltiish - muddatini
giylirishgs erishish mumkin,
s , gipotermiya ham patologik, ham sun'iy ravishda hosil
inib, patologik gipotermivaga organizm himoya moslashish
pesaniemlan, eksdianish-guytanlish, moddalar  almashinuy
dya hisobiga bugilsa, chugur giportermiyaga nafis harakati
ik ish to'xtashidan offim yuzaga kelar ekan. Sun'iv -
jotermiva esa to'gima orzan faolivating va ularning fziologik sis-
malarin gipoksivaga turg unligini oshirar ekan.

1-tajriba. Eksperimental gipotermiya hosil gilish

'memmumﬂmujw:
i sichgon, 2 ta baga, muz bo'lakehalari, 2 ta eksikator qupqngﬁ
Bilan, termometrlar, osh tuzi krisrallari.

-

175




Tajribani o*tkazish tartibi: eksperimental gipotermiva — tan.
haroratining pasayishi issighik hosil bo'lishign nishatan  issiglil
uzntilishi kvchaygonida teshgr  omillar (atrof-muhit  harorati
pusayganida) voki ichki omillar w'sirida issiglik hosil bo'lishin
chegaralovchi ta'sirlar (orga miva patologis, shoki, uremivi v
boshgalar)da hosil bo'lndi.

Katta kristal hosil gifuvehi tovegehaga maydalangan  mus
bo'lakchalari solinadi va uni tuz bilan amlashirilib (2 gism mos
ho'lakchalari va bir gism osh tuzi), shisha icdish tubiga tajriba hay-
voni tagiga to'shama muarli sofinadi.

Shisha banks atrofi sovotovehi arskashima bilan o' ldirilad)
Tashgi va ichki idishlardagi haromt fermometr  yordamidn
o'lchanidi. Hayvonning tabagacha tana  haromti - o' lchamb
qopgogi vopiladigan shisha idishyga joykashtirilady,

Agar sovutuvchi aralashma yaxshi tayvvorfangan bo'lsa, wdish
ichidagi harorat tezda 0° va undan ham pasavadi. Avvalo, sovug
sharoiida saqlangan hsyvon harakatchan bo'lib, Keskin harakal-
lar giladi, galtiraydi. (issiglik hosil giluvchi moslnshish) yoki jus-
satsi i kKichraytirib oladi. Uni panjalan. qulog®i, dumi. tumshug‘in
gon tomirdari toraveani (ssiglik vzatishing kamaytirovely mos
lashish) uchun ogaradi. Rekial hirorat norinal holatda saglana-
di. 30—40 dagigadan so'ng shisha idishdagi harorat — 10—157C
it pasavganidan so*ng huyvon tinchlanadi, yumk urishi vi nafas
siyruklnshadi, armmiva, rektal haromt birmuncha (25-15"C go-
cha) pasavach, Kalamush che'zilib voladi, Hayvon odatda nifis
ofish markszi pamlichidan nobud bo'ladi (yurak yana ma’lum
vagt ishlab tumdi). Nafas olish muarkazining paralichi — gipoter-
miva sharoitida organizmda wo'plangan 1o'ka oksidlanmagan
moddalar, shuningdek sovigan gqonning holsedantiruvehi ta'san
natijasida yuz beradi. Agar hayvvon tana harorati 15°C gacha
pasaysa, uni normal sharoitga o' tkazilganidan organizmmning bar-
cha funksivalari asta-sekin (1,5=2 soat ichida) tiklonadi, agar
tana harorati 12°C gacha posaysa. hayvonni hayotga gaytarib
bo' Imavdi.
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K::}rmm yillarda sun’iy gipotermive jarmohlik amalivotida xu-
L5 yumk operatsivalanids, yorak muskullarining kislorod ye-
(11 shgiga  chidambiligini oshiruvehi  omil  sifatida
'Ihnlimnqda Organizmeda sun’iy ravishda ganglivalarni gamal
giluvchi voki narkotik moddalar yordumida haromtni birmun-
€ha pasaytirib (sun'iy gibematsiva), moddalar almashinuvini

msayiirish va shuning bilan birga hujayra va to'gimalarda Kis-

yrod iste’ mol qilishni kamaytirilishiga erishish mumbkin. Xuddi
'-=| day  sun'ty  gibernatsivaga  o'xshash holat  hayvonlarning
hki uyqusi davrida kuzatiladi. Bu vagida organizmela modda-
ar almashinuvi va boshga hayotiy jurayonlor pasaygan bo®ladi.
Cvagida organda moddalar almashinuvi pasayib, hujaym va
._Imniuniu kislorod iste'mol qgilish kamavad), anmrnmyudu
rgnnizm kislorod yetishmasligiga (hatto gipoksivage juda sezgir
™ m‘qimust vim yurnk muskullar) hirmuncha turg'un bo'ladi,
nsallik chagiruvehi sababga sezuvchanligl passyadi, gon oqishi
iflias adi, bu yurakni qisqa vagiga gon aylanishidan ajratib un-
I’ﬁpurﬁm}m o tknzish imkonini beradi. Gibermnmtsiya nsuli vor-
| 1 shok kelib chigishining oldini olish, tajribalurda cha-
irilgan terminal holatdn organizmni  tiriltirish - muddarini
praytirishgs erishish mumkin.

Demak, gipotermiya ham patologik, ham sun'iy ravishda hosil
flinib, patologik gipotermiyaga organkzem himoya  moslashish
exanizminn, oksidlunish-qoytarilish, moddalsr  almashinuvi
fipoksiya hisobiga buzilsa, chugur giportermivags nafas harakati
i yurak ish to'xtushidan o'lim yuzaga Kelar ekan. Sun'ly. gi-
i esa to'gima organ faolivating va ularning fziologik sis-
i gipoksivaga torg unliging oshitar ekan.

I-tajriba. Eksperimental gipotermiya hosil gilish

Darsga kerak bo'ladigan laboratoriva hayvonlari va jihozlar: 2
i sichqon, 2 1a baga, muz bo'lakchalan, 2 1a eksikator gopgog'i
hilan, termometilar, osh tuzi krismllan.
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Tajribani o*tkazish fartibi: eksperimental gipotermiya — tana
haroratining  pasayishi issiglik hosil bo'lishiga nishatan  ssigli
uzatilishi kochavganida tashgi omillar  (atrol=mubit  hamomn
pasayganida) yoki ichki omillar ta'sinda isaghk bosil bo'lishin
chegarulovehi w'sirlar (orga miya patologis, shoki, vremiva vi
boshgalaryda hosil bo'ladi.

Katta kristal hosil giluvchi tovoqchags maydalangan muw
bo*lnkchalari solinadi va uni tuz bilan amlashtilib (2 gism mu
bolakehaburi va bir qism osh tozi), shisha idish tabiga tajribea hay -
vomd tagiga toshama marli solinasdl.

Shishs banks mfi sovatuveln amlashma bilan o' ldinlad:
Tashgi va ichki idishlardagi  haront termometr yordamid:
o'lchamdi.  Huyvonning tajribagacha tana harorati o'lehanib,
gopqog'l yopiladigan shisha idishen joylashtinilad:.

Agar sovutuvehi amlashma yaxshi tayyorlangan bo'lsa, idish
ichidagi harorat tezda 07 va undan ham pasayadi, Avvalo, sovis
sharoitds ssglangan hayvon hamkatchan bo®lib, keskin harka
lar giladi, galtiraydi. (issiglik hosil giluvchi moslashish) yoki jus-
sasind kichrytinib oladi. Uni panjatan, qulog™i, dumi, tumshug®imi
gon 1omirlari toraygani (Issighk vzatishim kamavtiruvehi mos-
lashish) wchun ogaradi. Rektal harormt normal holatda sagqlanae-
di. 3040 dagigadan so’ng shishe idishdagi harora — 10—=157C
ga pasayganidan so'ng hayvon tinchlanadi, vorak urishi va najas
siyraklashadi, aftmiya, rektal harorat bismuncha (25=15°C ga-
cha) pasivaddi. Kalamush cho®zilib svoladi,. Hayvon odatda nalie
olish mearkazi paralichidan nobud bo'ladi (yurk vana ma’lum
vagt ishlab turadi), Nafis olish markazinng paralichs — gipoter-
miva sharoitids organizmds 10" plangan o'l oksidlnmagam
moddalar, shuningdek sovigan gonning holsizlantiruvehi 14 sin
natijasida yoz beradi, Awar hovvon tana haromti 15°C gacho
pasaysa, uni pormal sharoitga o' tkaztlgamda organizmning bar-
cha funksiyalar asta-sekin (1,52 somt ichida) tklanadi, ngor
tana haroratl 12°C gachs pasaysa, hayvonni hayoigs qayianb
bo‘lmaydi.
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nfeksion sitma odatds, barcha o'tkir kechuvehi yugqumli va
F ton kasalliklards kuzatiladi (masalan: kuydingi, mit-soqov,
pgumli plevropnevimoniys, twberkulyoz (sil), brusellvos, gemos-
stidiozlarda va boshgalarda kuzariladi).
irogern xususivatl  parchalangan  mikroorganizmlar, gel-
IM wil ularning mahsulotlari (toksinlari—saharkarn) voki ular-
nrgmmndn hosil bo'lavotgan syrim zaharli metaboliflari,
slir ta'sirids parchalangan to'gima ogsillan pirogen modda
ik xizmat giladi. Pirogenlik mikroorganizmlarning pitogenligi
! :"l:# vaguda namoyon bo‘lmay, godgshol batsillist og'ir kasal-
| ehagiradi-yu, lekin koehli isitma hosil gilmaydi,
Moinfeksion voki  aseptik  Bitmalonga  quvidegilar  kirudi:
wning mexanikaviy shikastlanishi, aseptik garohatianishlar,
ol ?lpﬂ ketish, miokard va o'pka bk, onganbardag o'smalar
'.' ddagi nekrotik jaravontar, to'gimalarning allengik alteratsiyvasi va
M huromiing oshinvehi boshga ayrim dorivor moddatar ishiai-
il fenamin, strixnin, tiroksin, adrenalin, sulfnzol kuchaytiradi,
|, Ogsil isitmasi — qon quyulishi, o'lgan to'qima, gemoliz,
'I'_ | 0'smi ta'sirida ogsillarning parchalanish mahsulotlaring or-
'-ﬂ- rmdn to' planishidan hamdn begone oqsillarning yoki ularning
rchalanish mahsulotlarini ichak orgali qonga so'rilishi yoki
il organizimga yuborilishidan hosil bo'ladi. Barcha bu modda-
y .".1 ppen moddalardir,
'ﬁt isttmagisi — hayvon organizmiga tuzlarning gipertonik
i inveksivo gilinganda, ular to'gimalarda osmotik bugzilish
qﬂih organizm ogsillarining parchalanishi va ularmi gonga
liby, isitma chaginshign sabab bo'ladi.
Iﬁdﬂ:ﬂmmiu: istimrast — turli xildagl frmakologik modda-
;‘. ikotin, kofein, adrenalin, tiroksin, ba"zi bir antibiotiklar va
ol mm«mul: nery sistemasi orgali (adrenalin, normadrena-
" termoregulyatsiva markazini go'zgtatadi voki o'y ridan
ﬁ to'gimalardagi moddalar almashinishiga (tiroksin) 1a’sic
i issiglik hosil bo'lishini kuchaytiradi va ogibatda thna huro-
I m iul tariladi
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4. Nevrogen isifma — w'g ridon to'g'n markaziy nerv sistemas)
jarohatlanganida, bosh mivaga qon quyilganida, ombiq mivada
o'smalar osganida, termoregulyatsiya bugilishi va tana harocati-
ning ko'tarilishi vuzaga keladi. lsima hasil gilishda bu etinlogik
sabablar tasnifi shartli ravishda olingan bo'lib, har bir sitma hosil
bo'lish jarvonida organizmda wieli-tuman sabablar ta'sinda piro-
gen moddalar to'planib termoregulyatsivani bueth, sitma hosil
giladi.

Isitma hosil bo'lishi binnchi noavbotda worki xaldagi pirogen
moddalarni termoregulyatsiva markaziga ta'sindan hosil bo'ladi
Tajribada isitmani pirogen moddalarming minimal migdonda gi-
potalamusni termik gismiga yuborib chaginsh wsdigiangan.

Isitma bosgichlari. Isitma kechishida uch darv yoki bosgich ta-
fovul gilinadi;

I. Tana haroratining ko'tarilish bosgicht (stadiom ineremen-
fiim).

2. Haroraining yugon darajada tunsh bosgichi (stadium fast-
giumy.

3. Tana haroratining pasayish bosgichi (stadivm decremen-
fumj.

Isitmaning bu davelarinmg har b ssighik almashinuvining
muayyan buzilishi, ya'ni issiglik hosil bo'lishi va uni weatilishi
o riasidagi tafovot hamda moddalar almashinut, orll organ v
sistemalar foolivati, orgemzm reaktiviigl vi boshga o' zgarishio
bilan xamkterionadi.

Birinchi basgichda ter qurug, vink shoxli hayvonlarda burmm
yuzasi v chot sohasi harerati ko'tarilgan, Hoyvonning ish gobili-
yafi va mahsuldoriigl pasayvadi. Horomt ko tanlishi ssiglik hosi
bo‘lishi bilan uni tashgarigs vzatilicht o nasida kottas firg evazigs
hosil bo'ladi. Bu davrdas issiglik hosil bo'lishining  kuchayish
badan uvushi — skelet muskulloring titrab gisqarishi va orgi-
nizmning barcha gismlarida dssimilyatsiva jamyoni kuchayishigs
bog'liq. Periferik gon tomirarining torayishi tenda anemivani yu-
zaga chigarib, u teri nerv retseptorlanin sovutadl. reflektor mavish-
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ty badan uvishiga sabab bo'ladi. Teridagi tomidaming torayishi
i 1or ajmlishini to'xtashidan bu bosgichda issiglik wzatilishi
pasiyndli. Natijada organizmda issiglik to*planishidan, tna haro-

i kuchli ko'tariladi.

- Ikkinchi bosgichda qon tomirlar kengaypan, nafas tezlashib ter
ralizhi pmlllglchn goladi (teri gurug va issig). Termoregulyatsi-
W jarayoni yetardi bo‘lmagani uchun terapeviik prayon issiglik
Eitilishini yengillashtivishga garatilib, hayvon qumig va yaxshi
snlilyatsivalonndigan xonada saglanishi logim,

Kundalik harorat o'zgarishi (ertalab va  kechqguran)  kaita
' lmary, ba'z bir fuedags isitmada harora keskin o zganh, remis-
yi va chzeserbatsiva yuzaga keladi. Termoregulyatsiya odatdagi-
0 amalga oshadi, ongnizm yangidan hosil bo'lgan haroratni
o gilish gobiliyatigs ega; issiglikni ajratish e tomidarining

ngayish, nafas olishning tezlushishi hisobiga yuz beradi, fagat

W lishiclagi  ustunliklar saglangan bo'ladi, orpaniemda  issiglik
(il b lishn va tashganga chigarilishi bir gadar muvozanatga ke-
di. Nutijada tana herorati yugor ko'tarilganicha qoladi. Bu davr
A soatdan 2=3 haftagacha davom etadi.
Llehinein hosgichdi issiglik hosil bo®lishi pesayvgan bo'lib, issiglik
il b Lishini pasayishi organizmda oksidlinish jarayonining pasiyi-
| evirig sodir bo'lndi. Periferik qon tomidar kengayib, imqli‘l:ni
. it wzatilishi kuchayadi, orgamizmda issiglik hosil bo'lishi
e vorigs keladi. Natijads tnni harorati pasiva boshlaydi. Infek-
) isitrmada organizm himovn xusisiyatlan fgotsitoz yaxshi namoy-
Berlib, gonda antitelo ko'payadi, lekin nerv markazlanining pa-
L il mnddﬁlmm turg 'I.I-'I-'I“,EI }"l?lhhl mameyon bﬂ'll'ﬂl}'ﬂl Shunga
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Agar uchinichi bosgichdan kevin ham isitma normal bo'lmav,
hayvonning umumiy holsizlanishi, ish gobiliyati va mahsuldordigi
pasayganligicha saglansa, bunday holatnl rekorvalesenssiya de-
yilib, hayvonni esa rekomvalessent deyiladi.

Tana haroratining sutka (kun) davomidy ko‘tarilib-pasayib tu-
rishiga ekreserbatsiva deyiladi.

Isitmaning turlari. Tana haromtining ganchalik ko' tanlishiga
bog'liq isitmaning quyidagi turdan wafoval gilinadi:

1. Sulbvfebril isitmada havvon tana haromti yugon chegnmdan
1°C gacha ko'tariladi va suronkali knsalliklarda kuzatiladi.

2. Febwil isitmada hayvon tana harorati vugon chegamdan 2°C ga-
cha ko'tariladi va ko'pincha o'tkir yugqumli Kasalliklarda kuzatiladi.

3. Gliperperitik isitnada hayvon tann harorati yugorn chegs-
radan 3°C va undan vugori darajaga ko'tariladi. Masalan: sepsis-
da 4—5°C gacha ko'tariladi

Isitmaning organizm uchun  abamivati.  Isitmaning  ma’lum
me'vorda asta-sekin ko'tanlishi hayot uchun mubim ahamivatgo
ega bo'lib, organlar faolivatini kuchaytiradi va shu jihatdan ijobiy
ahamiyat kasb etadi. Masalan: hwyvonlar emlanganida yengil isit-
ma hosil bo'lishi kuchli immuniter yuraga kelishiga yordam bera-
di. Isitme baland va avnigsa tez-tez o°zgarib wradigan bo'lsa, or-
ganizmga salbiy ta’sir giladi.

Isitmaning ahamiyati. Shunday gilib, sitma organizmda himoyi
mostashuvehanlik shamiyvatign ega bo'lib: mitma davrida T va V
limfotsithar faollashishi natfasida immun javob, antitelo va interfe-
ron hosal o lishi kuchavadi; haromt asta-sekinlik bilan ko® tarilgamida
fagotsitoe  qiluvehi  hwayralar  faolivatt  ortadic  viraslaming
ko' payishini to'statuvchi fermentlar faolligh oshadi; ko'pchilik mik-
morganizmlar  ko'payaolmay, ulaming  dorivor  moddalang.
turg'onligi pesayvadi; jiparming boryer — to'sq va antitoksik faolli-
gini oshiradi.

Shuming uchun akademik LP.Paviov lsitmaning fiziologik
himova elementlarini ham, zararli tomonlarini ham ko'ra bilish
kerak deb ta'kidiagan edi.
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I-tajriba. Medikamentor isitmani hosil qilish va o'rganish

Tajrita uchun kerakli hayvonlar va jihozlar: 3 ta quyon, 3
=10 ml hajmdagi shpris inveksiya ignolar bilan, 40 g paxta, 20
ml spirt, 3 ta termometr, 3 ta fonendoskop, 30 ml pirogenal va
kofein.

Tajrihani o tkazish tartibl: 1. Uchala quyon harakatsizlantidladi
i wlnening tuna harorati, yumk hiomda nnfos chastotalard anig-
1.
- 1. Binnchi quyonning orga ovog'ing son muskull orasiga 2,3
.. PD {minimal pirogen doza) pirogenal eritmasicdan yuborildi
3. Ikkinchi quyonning terisi ostiga kofein benzoat natriy erit-

wan 2 ml yuborilad.

4. Uchinchi quyon nozomnt uchun xizman qiladi
5. 15-30~45-60 dagiqalardan keyin uchal gquyonning lana
hmﬁ vurak va nafas chasiotalar aniglanadi (9-jadval),

6. Olingan natijalar va xulosa (ajriba bavonign voeiladi.
l

Asitma davrida ERKG, harorat, nafas seni, yurakning gisqarish

p sonining o' zgarishi
Pefoedval
v Elektrokardiogmmma
:m r]im: g B2
L= k-
: Interemblar Tizhchalar
| Voo Haro- | gudagi | degi
| dagbye m,"C |mufss |yuek (drvoendylsl katbiligi, mV
I alish | giseps:
f woni | vishsoni [P0 [O-T [P (R |8 [T
Bosllan-
ch Tl
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2-tajriba. Tuz isitmasini hosil qilish va o'rganish
Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jihozlar: 2 ta quyon. 5 ml

hajmdagi 2 ta shpris inveksiva ignasi bilan, 30 mi 20% 1i osh tun
eritasi, 2 ta termometr, 2 1o fonendoskop, 30 g paxta, 20 ml
spirt, vazelin.

Pirogenal, uretan yoki fenomin yuborib hayvonlarda harorat
reaksiynsini o°rganish

Jikjadval

T.r

Piroginal
yuborilganidan
kevingi vaqt,
dagigada

Thmy haromti, “C

Parorilagi
hayvonda

Hgnridun
iretian vilhoril-
Enn quynna

lgaridan
fenommin yubo-

rifgin quyiin-
ila

Boshlang'ich
holat

10 discpicgding
keyin

20 dnpicguedan
keyin

40 digigadan
keyin

50 dagigadin
kevin

6l digigadan
keyin

Tajribuni o'tkaxish tartibi: 1. lkkala guyon harakatsizlantiriladi

Vil ularning tans harorati, york hamda nafis chastoralan anigla-
‘madi.

2. Birinchi quyonning qulog idag vena tomirk ichiga 200% i

osh tuzi eritmasidan 3—5 ml yuborilsdi.




3. Ikkinchi quyon nazoral uchun vizmat giladi.
A 15304560 dagigalardan keyin ikkala gquyonning tana
rariti, yumk va nafas chastotalar aniqlonadi (10-jadval).

5. Olingnn natijalar va xulosa tajriba bayoniga yoziladi.
tjriba. Baga tanasida termoregulyatsiva holatini organish va
isitma hosil qilish

Tajriba uchun kerakh hayvoular va jibozlar: bagalar, lermometr,
msetlar, shisha idishlar, muz solingan sovug va issig suviar.

: ha o'tkazish tartibi: 1. Bagani go'l bilan sitmaslik uchun
jinset bilan ushlanadi va og'ziga termometr solib, tana harorati
fchanadi (5 dagiga}.

2. Baga muzi bor sovudg suvea solinadi (5—100C dagiga) va ya-
1l m*i“z bo‘shligida tena harorati aniglanadi.

3, Baga issiq suvi (35-37"C) bor shisha idishga solinadi (510
jiga) va vana og'iz bo'shligtida tana harorati aniglunadi,
N_ - Olingan natijalar va xulosa tajriba bayoniga yoziladi.

lmrlt nchun savollar

A Isitma va sitma chagiruvehi qam:la:.-' sabablar {arg gitinadi?
2. Isitmuning gqanday bosqichlarini bilasiz?

3. Isitma ko'tarilishiga bop'lig ravishda ulaming ganday turlan

.IEE §. Isitmau organizm uchun ganday ahamivatga ega?
5. Esitma hosil bo'lishi 1ajribalarda qandey namoyish etiladi?
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23, SHISH VA ISTISQO

Darsning magsadi: Shish vi istisgoning saboablan, turdari, belgi-
tari va ogibatlaring o' reanish; ekssudar v transudatlarming tarkibi
hamda fargind bilish.

To'gima bilan gon o'rtasids suv almashinuvining buzilish
natijasida togimalar orasida suvuglik te'planishiga shish (yunon-
cha — oidema) deyiladi.

Shish juda xilma-xil faktorlar ts'sirids ro'y beradi, Bunday fik-
torlaming eng muhimlan quyidagilardic 1. Plazmaning kolloid
osmotik bosimini pasavishi, 2. Kapillvalarda gon bosimning ordi-
shi. 3. Kapilyar gon tomidar devonining o tkazuvehanligh onshi
4. Hugayralararo sivugliklarda kollold-osmotik bosimning ortishi
5. Omnganizmga katta migdorda suv va natriy xlond toshishi va
kam migdorda mjralishi. 6. Kislotn-ishgor muvozanatining bomnli-
shi. 7. Nerv v endoknin buzilishlag va boshaalards. Odatda shish
bu omillarning birini emas, balki bir nechiasining bingalikdagi
1a’siridan hosil bo'ladi

Suv to*planishi natijasida (o'gimada gquyidagi o‘zgarishlar ro'y
b radi:

I. To'gimaning hajmi kattalashadi

2. To'gima clastikligi pasayadi.

3. Mahalliy lemperatura (haroml) pasavadi.

Shish rivojlangan to'qima yoki organni barmog bilan basib
ko'rilganda barmoqg o'mida sckin voziladigan chugurcha pavdo
bo'ladi. Shish suyugligi asosan 97% v, kam migdocda 0,7%
tzlar, 0,3—12% ogsil va boshga moddalardan tashkil topgan
Lekin shish chagirvohi kasallikga bog'lig ravishda shish suyugli-
gining tarkibi turticha bo'lishi mumkin. Masalan: nefritda shish
suyugligida ogsilning migdort ko'prog_bo’lsa. yumk shishida u
hirmuncha kam va nefrozlarda vanada kam bo*hadi

Transudatda ogsillarming migdori kntia bo'lmasdan 1=2%ga-
cha bo'ladi. Suyuqlik tinig, sargimitir rangli, yengil ovlanovehan
bo'lndi.
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Fransudatni tarkibi shishni pavdo gilgan sabab va uni jovlani-
I lyvonning turiga bozlig.
3 hishlar rivoilanish mexanizmiga ko'ra quyidagilarga bo'linadi:
| Turg'unlik shishi vena qon tomirlarida gon aylanishini va lim-
;.; omtirlisn orgali limfa ogib ketishining buzilishidan hosil bo'ladi.
F kot yuesdn hosil bo'lib, keng gismlarni egallab, biror organ
um::u; baror qusmida mahallny hosil bo'ladi, Yurak vetishmashi-
1 vurak joylashishidan pﬂstdajuylaﬂ'éun gismlasckan gon
hrr!ﬂ'ﬂm givinlashishidan vena gon tomirlarids qonning bosi-
sinmuncha ortishidan keng qismiorda shish kuzatiladi, Shuning
q{sh}nq xo'jalik hayvonlaridan otda, yirik shoxh hayvonlardns
_ arda yurak Taolivirtiga bog'Tig shishlior tos v ko' kmk suya-
ping teri osti Kletchatkasida va to'sh suyagida v gorinning ten os-
| Kletchatkalaridn vchrydi. Yumk chap gorinchasining mitml
Bapanian vetishmaskigida va boshga patologik holatlirds kichik gon
pish doirnsida gon hamkati buzibishidan bostmining ko' tanlishi
1" ks mmmnm hosal gibishi mumkang Turli to°qumae va siganlanda-
il e qon tomiran tigilib, limfs ogib ketishining qivinkshishidan
m‘qztm] v organlards shish mvodlanadi,
_ "’ﬁlna gon tomirlar sistemasidan gon ogib ketishi buzilganida
beni v kapillyalargs mexanik bosim oshib, gon toe unligi hosil
rll-. i to'gima o'choglarida qon tomirlar dinmetri kengayishi va
ardan suyugliklaming kuchli chigishi kuzatiladi.
o gimalardag almashinish mahsolotlarind jumladan, kislota
. _,‘g‘ rhonat angidridning ko'payishi kapillyar tomirar devorining
unliging kuchoytinih, ulargn vana ko'p suyugliklar chi-
shiga sibob bo'ladi.
. ftg'qtmalm'da ionlar konsentratsivasing ortishi va pHni kislota-
' ishi to’gimalardagi kolloid osmotik bosimni oshitib,
n .: to'gimalards kattn migdorda suv o planaboshlavdi. Tus-
wtirishlaricha, venalarga  berilayotgan mexanik  bosimning
ko't wilishidan introretseptorlar go'zg'alodi, bu esa reflektor m-
Wishda Limfa ogib ketishini chegaralab, shish hosil bo'lishiga yana
| " kuchli imkon varnimdi.

v -I
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2. Buyrak shishlari buyrak kasulliklandan nefrit va nefrozds
suv-1uz almashinishi buzilib, yumshog birktimovchi o' gimalar
ko'p saqlangan joylarda shish rivajlanadi, Buymkning nefnit kasal-
ligida katta migdords ogsil ajralib, natry dond ajeiishi komayva-
di. Natijada gonning solishtirma og'irhgh pasayadi {asosng qon
zardobida), unda ogsillar migdon kamayadi. Buymkni uq;'tl ul-
mashinishining oxirei mahsulotlarin ajratish gobilivati buzilishi-
dan gon zardobida goldig nzot migdon ortadi. Kapillyalar devoring
o'tkigsuvchanligh kuchayishi, gon plarmasining onkotik bosimini
pasayishi (suvni ko'p saglashidan), osh e (NaClning asosan
ogsil  almashinishining  mahsulotl  (w'gimada  mocheving )
' planishi, to'gimalards osmaetik bosim va to'qima kolloidlarining
gidrofilligi onib, gon omirdaridon suvni chigishiga va uni 1o'xab
qolishiga olib keladi. Nefritda suvni ushlab golinishi gipofizng an-
tidivretik gormonini ko'p ishlab chigaslishi bilan bog'lig deb -
shuntiriladi, Hayvonlards shish natagal gorm sohasidas, w'sh osti-
da, dumg'azn, kekirdak hﬂﬂ];hi@lmﬂdu hosil bo'ladi.

MNefrozda buyrak omoli kettn migdords slbuminlar ayradgon)
uchun gonda ogsil migdon kamayib — gipoproteinemiva hamda
natriy alorid sjralishini to'xtashi kuzatiladi. Bulaming ogibatida bir
tomoendan qon plazmasini onkotik bosimi pesayadi, ikkinchi to-
mondan to'gimalarda osh tuzi to'planib, unda osmotik bosim orti-
di. Bu ikkala omil suvni to'gimagn o'tishi va shish hesil bo'lishini
ta'minlaydi, Shish natagm to'sh ostida, go’l-oyoq v wnug'
tishda va asosan cho'chga va itlaming govog'ida ham hosil bo®ladi

3, Toksik shishlar. Toksik shishlor torli xil amuomiy zahar-
lanishlar (fosgen, xlor, difosgen, ammoniy xlond va boshga) ham-
da zahardi moddalarning mahalliy 1 sinidan mqjlamnll. Masalan.
xlor, fosgen va wsosan difosgen nafasga olinganida o'pka shish
paydo bo'lsa, teriga iprit, lywizit, kroton moyi va bhoshga ko'p
moddalar teri shishini hosil giladi, Bulardan tashgun shishlar or-
genizmni zaharanishi bilan kechadigan infeksion kasallikbirdan
kuydirgi kasalligida ham Kwentilishi mumkin, Bunday  shishiar
terining ba'zi hasharotlar chaggon jovida, iprit, Iy, garchiss,

i
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._- i movi vi llon zahan w'sirda paydo bo'ladi] Bu shishlar-
¢ kelib chigishi svwalo qon tomirar devorini shikastlanishi,
ar o thazuvehanligini onishi hamda w'gimalarning parchalanish
hsulotlarni ko'payishi, ularda osmoiik bosimni ortishi bifan
g 1. Shuning bilan birgalikda toksik shishlami paydo bo'lishida
'Ir-'.'.l arni kengavishi hamda ular devorining o'tkazuvehanligi
ayishining chagiruvehi rellektor resksiyalar paydo bo'lishining
il mubimdir. Zaharhh moddalar @sirida to'qimalardag al-
slinish jarsyonini aynitib, to'gimalarda suvni saglab goluvehi
:':" dlami hosil bo'lishini kuchaytirovehi ammink, mochevina,
lesterin va uni efiftani hosil bo‘lishi kolleidlami  bo'ktirib,
dgumalarda suv o' planishiga olib kelad,

:['I . Yallig'lamish shishlari. Ko'pchilik kasalliklarda kuzatilib,
llig'lanish o'chog'ida qon aylanishining bozilishi, moddalar al-
" pish xarakteri va nerv trofik o'zgarishlar hosil giladi.
v larda  osmotik- va onkotik bosimning ortishi, gon
gl va gon tomirlar o'tkazwvchanliging kuchayishi, pH
rishi va kolloid moddalar be'kishining o'zgariiruvehi mod-
. .. to'planishiga olib keluvchi yallig'lanish shishlari rivoj-
g kntta ahamivatga ego.

Eﬂmhﬂ{ shishlar — og'ir va surunkali kasalliklar (kamgon-
hrlhhmn kosalliklardan sil, xavili o'smalar) va och golish
i organizmning raiflanishidan paydo boladi.

HBJ'T'IJHEI‘I yoki neyrotik shishlar = nery sistemasi va trofik
iyl ining buzilishi ogibatida puvdo bo'lib, unga kapillyar-
e#m&j'iahaga boihig gon aylanishoni bueilishi. gon tommirdar
snzuvehanligining buzilishi, togimalarda maoddalar almashinu-
i bog'liq trofikaning buzilishi sabab bo'ladi

¥ Endakrin shishlar — endokrin siﬂ:mnﬁlmng wyrim patologi-
faridy paydo bo'ledi. Masalan: gulgonsimon bex faolivatining
yishi butun organizmning shishib, sxomsemizs bo'lib golishi-
olib keladi. Bu kasallikgs misedema deyiladi.

L Allergik shishlur sensibilizatsivalangan hayvonlarda allergen-
| tukroriy yuborilishidan hosil bo'ladi.
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Shishlarning oqgibati — omganizm  schun  xavili  ba'lib,
to'gimatarning shishishi hujayralaming bo'kishiga, bosilishiga,
joviards gon avianishining givinlashib golishiga olib keladi v

fnatijada organ facliyati buziladi,

. To'plangin suyuglik hujayra elementlarign mexanikavly bo-
sim beradi va gon avlanishini buzilishiga olib keladi.

2. To' gmalardagi atmashinuy prayonin buzadi.

3, Shish rivojlangan organ voki uning biror gismining funks-
yasi pasavadi.

4. Shish rivojlangan to'gimaning mmunobiologik reakiiviig
pasavadi va yallig'lunish jamyonlan pvdo bo'ladi.

Qon va limfa avianishining buozilishi natijpsida  seror
ho'shliglerga suyugliklarmi sizib chigib, katta miqdorda transtudii
to'planishiga istisge (hydrops) deb aytiladi.

Suyuglik gaysi bo‘shligda te'plaganligiga qarab, istisgo ham ha
xil nom bilan atafadi. Masalan: suyaglikning: a) yurak kuylagin is-
tesqosi, ya'ni perikard bo'shlighga to'plamshiga perikapdiya yok
gidroperikardium; {b) ko'krak bo'shligiida to'planishiga hydrotho
rax-gidrotoraks; d) miva gorinchalanda wo'planishiga hydrocepha
us-gidros=faliva; e) gorin ba'shilg'ida o'plapishiga assit = ascives,
1) teri osti kletchatkasing shishy anasarka deviladi,

Shunday gilib, shish va istisqo davrida (o'plangan suyuglit
atrofdagi organ v lo'gimalami bosib, ular faolivating buzadi.
Bunday o'zganshlarmi suyugliklarmi yumk kuylakchasida, wrun-
chog mivadn va nerv hujuyralanga mexanikaviy bosim berganmids
nafas jarayonini keskin o' zganinb, o'limga sabab bo'lishida kuza-
tish mumkin.

Seroz bo*shliglarda (o' plangan suyuglikpa franssudal deyiludi.

Transudat, ogsillargs kambag'alligi bilan ckssudatdun iy
giladi. Unda leykotsilar ham kam boladi.

Seroy bo'shliglards (o' plangan suyughk organlar Tolyatinn
sugayib gobshiga olib keladi, Masalan: Gidroperikurdiom yurmk
ishini givinlashtiradi va hatto fo*xtab qolishign sabab bo'lishi
mumkin. Bunga yumk ramponadis deyiludi.
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I-tajriba. Qon turg'unligizga alogador shish

W mihalliy harorti aniqlanadi. 2. Fu‘l-m!-:mng arigehasi {qirqﬂ—
jun} artmya tomiri ustiga qu ;nIlb bint hﬂun guyoen qulngﬁ

egarishlar hamda mahalliy haromats anglanadi. 3. Olingan nati-
dlar v xulosa tajriba bayoniga youladi,

Shish hosil bo'lishida osmotik omilning ahanvyating
namaoyish etish

~ Tajriba uchun kerakli hayvonlar va jibozlar: 12 tn baga, tnrozi
Ll' ari bilan), 12 ta shisha idishlar, 50 voki 500 ml 20:% i Na-
nilm&m] 100 ml Ringer eritmast, 1 litr suv, bint, 12 ta 2 mi
pdmgi shpris myeksiva ignasi bilan.
ba o'tkazish tartibi: |. Tana og'irligl taxminan bir xil
Flgan [kkita baganl ofib, oyoglan bint hilan hog'lanadi va taro-
s tann og'irligi o'lchanadi. 2. Birinchi baganing velka limfa
fhtasi (terisi osti)ga shpris bilan 2 ml 20% li NaCl enitmasidan
boriladi. 3. Ikkinchi baganing yelka limfa xaltasi (terisi ostijga
i -'hllun 2 ml Ringer eritmasidan vuboriladi. 4. [kkala baga
im suvi bor shisha idish ichiga solinadi. 5. 30—40 dagigadan
g ikkalu bagn ham shisha idishlardun chigariladi va tarozida
phidn-stohida har birining tua og'irigi aniglanadi. 6. Olingan
tliatar va xulosa tajriba bayoniga yoziladi.

i hnhnd:lgi shpris inveksiya ignasi bilan, 1.!] ml 6% ammoniy
wlorid critmasi, 10 ml natriy dorid tuzining zotonik enitmisi.
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Tajribani o*tkazish tartibi: og'irligi bir xil bo'lgan kkita kaln-
mush tanlab olinadi. Bavonnomada uning holati, xulg-atvori va
op'ithigi yoriladi, So‘ngra tairba hayvonining terisi wagiga yoki
gorin bo'shligiga 100 g tana vaznl og'icligiga (8 mmll/kg) 650
ammonty xlorid eritmasidan 0,7 ml yubornladi, Nozoratdag: kalo
mushga hom matry dondning izotonik eritmasidan shuncha mig-
dords vuboriladi. Asta-sekinlik bilan nafas ritmi va chastotas:
o'zgarndi. Kuzatish 40-50 dagign o'tkazilodi, Agsr bu vagda
kulamushlar o'lmay golsa alarming ikkalasing ham elekir woki
tn'sirida o'ldiriladi. Agarda tajriba hayvvonlaridan birortasi 40 dao-
gigndan oldin o'lsa, ikkinchisi ham o'ldiriladi va ko'kimk gafas
yorilib, o'pka ajratilib uning tubigh bog'lam go'yib bog'lanib ke-
sib olinadi. O'pkaning makreskopik ozganshlan  aniglanadi
So‘ngma har ikkala kalomush (tagrba v nazorat) o'pkasi tarozida
tortiladi va wna vazniga nishatan o' pkaning og'irligi amglanadi
{o'pka — somatik koeffitsiventi). Bu ko‘rsatkich gancha katta
bo'lsa, tajribadagi kalamushds shish rivojlanganfigi yuzaga kel-
gunliging bildiradi.

Tajriba hayvonlarining tyrbagacha va tajribadan keyingi hola-
tlarining dinamik o'zgarishi ham o'rgamitadi. Bu vagtda nafas -
mi van amplitudasiga e tibor garatiladi. Tajraba hayvoni vorilgani-
da hosil bo'lgan o'zgarishlar va o'pka somatik  keefTisivent
aniglanadi. Xulosa gilinadi. Shish hosil bo'lish mexanizmi tu-
shuntinlndi,

Nagzoral uchun savollar

1. Shish v istiesgo deb nimaga aytiladi?

2. Shish va siisgo chagiruvehi ganday sabablammi hilasiz?

3. Shish va istisqoning ganday rivojlanish mexaneminl bilasiz!
4. Shish va stisgo ganday ogibatlargs olib kelsdi?

5. Tajribada shish va istisgo ganday hosil gilinadi?

1




24, GIPOGLIKEMIK SHOKNI NAMOYISH ETISH

ﬂlﬂin[n; magsadi: Gormonlaming hayvonlar organizmidagi
Iniyati va wlarning uglevodlar almashinuviga ta'sir etishi bagi-
U lshunchags egs bolish,
' ﬁqndagi uglevodiar migdorini  boshganlishi  neyrogumoral
ieanizmiar yordamids ta'minlanadi. Gipotalamusni ventero-
1 ; yadrosining ta'sidamishi simpatik nervin faollashtirib, ji-
il glikogenoliz kuchayadi va giperglikemiva chagirsa, gipotal-
sni ventrolateral vadrosini ta'sirlanishi  parasimpatik nerv
ol 'im kuchaytirib, glikogenolizni tonnozlab, gonda gand
o kamayadi, Gormonlar orgali hoshqarilizh imsulinga AK-
LY ﬂmmmrup pormen va ghyukokortikoidlarni nisbati bilan bel-
iinadi Qonda glyukoza nugdorind konsentratsiyasiming o zgarshi
4l r.-- osti bezi beta hujayra membranasining glyukoretseptor-
1 -- 1 gabul gifinadi,
|ﬂ uiltn sog'lom hayvon gonida gand, jumladan, virik shoxll
iyvongda 40—60, otda 5593, cho‘chgada 4575, itda 60—20,
i 7595, tovogda 80—14) meg/ 100 ml.
!E i [H:hllik hayvonlarda bu ko'rsatkich oziga bilan uglevodlar
il hganda ghikogen sintezlanga, glvukoza o' zlashtirilishini inten-
'.l' i vaa bu jarayontaring o'zaro pishatidan o' zgarishi mumkin.
4'.": wvonlir  organizmida  uglevoadiar  almashinuvi ‘gipofiz,
nsimon bez, buvrak usti bezining po'stiog va mag'iz qa-
_n ng gormonlar hamda oshgozon osti beziming alfa va betta
yralari ishlab chigaradigan gormonlar 2’sirida boshgariladi.
glevodlar almashinuvining burilishi ovgat hazm bo'lishi va ug-
] I.nr s rilishining lzdun chigishi bilan bog'lig (pankreatin va
 shiralari ta “sirign uglevodlar hazm bo'lishining buzilizhida;
' __,ghilimslhq pardasida monosaxaridlar fosforli efirtari bo' lishi
---- idan uglevodiaming so'rilishi buziladi). Hayvankar ar-
tlemida oshgozen osti bezining giperfunksivalarini hosil giladi-
i sabablar t'sirids gipoglikemiva hosil bo'lib, u sabablar qu-
gilordir:




— i bilan vetaricha uglevodlarning organcamga tushimasli-
El; -

— ichaklarda qund gidrofizlanishi susayib, wuning so'rilishi
eniflnshganida;

— parasimpatik nerv tonusi oshganda;

— gipofiz oldingi gismida glyukokortikeidlar, somototrop va
adrenokortikotrop gormonlaring yvetarlicha hosil bo'lmashigi;

— jidn rik o'smasi o*sganda oshqozon osti bezi orolchalsr ap-
parati giperplazivasiga bog'liq insulin sekreisiyasining kuchayishi

— jigami glikogen hosil gilish faoliyatini pasaytinvehi pa-
tologivaning rivojlanishi (gepatit, o'tkir yog'li distrofiva, sirmoz);

— gipofizar kaxeksiva;

— intensiv muskul ishi, otiar op'ir yuk tashiganda va uzog
masofa yurganda.

|. Bosh miyada o'smalar o'sgands, gipololamusni moddalar
almashinuy jaravonint boshganshda ishtirok etuvehi marknzla
fuolivati burilganda, oshgorzon osti berining faolivatini kuchovti-
rib ghyukozant glikogen va yog'gas ayvlanistn kuchayganda

2. Oshgozon osti bezining o'smalan (adenoma) tulavli Langer-
gans armolchalanini gipertrofivalunishtar ko'plab insulinni qonga
chigarib, glyukozani glikogen va yog'largn aylanishiga sabab
bo'ladi. Insulin hesil bo'lishini kuchayishi, gonda ghrukozaning
migdori xamayishiga olib keladi, Bunday o'rganshbar adrenalin
ajralishi kamayishidan ham paydo bo'lishi mumkin,

1. Buyrak usti bezining po‘stlog gavati, gipoliz oldingi gismi-
ning gipofunksivast va gipofizar kexeksivada glyukoneogenez (ug-
evodiarmi ogsillardan = aminokislotalardan va vog'lami yog' kis-
lotasi v gheerindan hosil bo*lishi) zaiflashib, gonda glyukoen
miqdon kamavganida,

4. Jigar faolivati buzilganda jigards glikogen hosil bo®lishe
raiflashadi yoki mutlago glikogen hosil bo'lmay jigardan gongs

elyukora o'tishi chegaralanib goladi yoki o'tmay goladi.

3. Og'ir ish bajaruvehi ollamds uglevodlami energetik materisl
sifatida ko'p sarflonganda, gonda gand migdorini kamayshi va
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1 epergetik manba sifatida keng foydalanilgandn yoki kavsh
Wiaruvehi hayvonlsrda oshgozon oldi bo'lmalarda uchuvehi
:' kislotatarining vglevodianga aylanib ulgurmashigidan.
*-Glj‘l.ikﬂ!ﬂlﬂ organizm energetik munba sifatida ishlatgands
[ !" paniizmga oziga tarkibida vetarli migdorda uglevodiar kirma-
ki figar fﬂn-lt}’aﬂ buzilib, o*zida glikogen 10°play olmay gon-
I _| 5 koza velkazib bera Dlmﬂﬂi'.ll'.l}ﬂﬂ-
Insulin ke'p hosil bo'lib glvukozani glikogengn avlanishi
ghaysa, jchk sekretsiya berlar faoliyati va nerv sistemasining
[iytl buzilganida organizmda glyukozs migdonng normal ho-
ﬂth almaydi. Bu funksiyalarm o'zgarishind, buzilishini or-
emdit kechadigan guyidagi patologik jaravonlarda kKueatish
umkin. Gipoglikemiya eng avvalo uglevodlor vetishmove hiligrga
ummhm makaziy nerv sislema fnollyating buzadi, chunki
':_- g frery sistemasind faolivatining ta' minlovehi asosiy enenze-
'-n al boliby xizmat giladi,
- Qund  yetishmagamda  zaxiradagi  makroergik  bifkmalar
.“:- wadi, katobolitik jarayvonlar kuchayib, miya hujayralarda
poksiva, hujayra ichi gipergidrotosiva kuchayadi, Miya gon
mirlaring o' tkazuvchontigi kuchayib, miya shishi, qon guyilishi
r ymboz hosil bo'lish ehtimol tug'iladi. Ogibatda kavsh qay-
| hayvonlarda uglevodior vetishmagands gipoglikemik sin-
pavdo bo'lib, asteniya — tez-tez charchovehanlik, hayvon-
qi‘_qrm harakatlanodi, keyinchalik bezovialanadi, terlwwdi,
; faydi ko'p so'lak ajralishi bilan nemoevon bo'ladi. Organizm
fvatien bog'lig bo'lmagan holatda sivdik va axlat ajralishi pay-
a0 ludi, nafas, puls tezlashib, ko'z garachig'i kengavadi.
'Kn P sut berayotgan sog'in sigirlarda sul bezlarida sut vog'ini
# qilish uchun ko'p glyukozs sarflagands gipoglikemiya hosil
: .5 di. Sigitlar mahsuldorligi yoqori bo'lganda glyukoza sarfi va
I-_E kozn ishlatilishi ssosiv energetik marerial sifatida kuchoyadi,
il esn yana gipoglikemiva hosil bo'lishi uchun sharoit yaratib be-
ﬁmughkemwdn Jigarda glikogen kamayib, yog'lamni jigarga
kelishi kuchayadi va yog'lardan ko'p migdorda energetik manba
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sifmtida fovdalaniladi. Gipoglikemivada jpgarmng ghikogen saglosh
qobilivati zaiflashadi. Buning ogibatids qonda asetosirkn, beta-
oksimoy kislota, aseton tanachalen {(giperketonimiva) ko'payib,
kuchli voki zail derajadngi sahadanishlar hosil bo'ladi va siydikda
keton tunschalan (keronurival ajraladi.

Gipemglikemivani chagiruvehi sabablar fuda ko'p bo'lib, bu
sabab alohida va biri ikkinchisi bilan birga kelganida ham gipog-
likermniva rivojlamishi mumkin. Bu birinchidan, gondagh aglevod-
laming onganizm tomonidan ko*plab enemgetik magsadda fovda-
langanida umi ovgat haem qilish sistemasida so*nlmay via figardan
tushmaganida, ikkinchidan, insulin gormonini gonga ka'p tushib
jignrga glyukorani glikogenga avlanishi kechavganida gonds ghy-
kozani migdori kamayadi. Lekin gondagi gand nugdornini ma’lum
darajmda saglab turuvchi nerv endokrin sistemasi buzilishi katta v
ko'pincha hal giluvehi rol o' ynavdi.

Qonda gand migdorini me'yorda saglunishida simpatikadre-
mitl sistema faolivalining kuchavishi, gondn mnsulinga garshi goi
monning ko'payishi, glikogenoliz jarayonini stimullanishi, gliko-
neogensz va lipolianing o'mi muhindir. Erkin vog® Kislotalian
muskul va yop' to'qumalarida glyukoza parchalanishini pasaytirib,
gonda glyukozani saglab qolib, uning migdorini bir xilda saglay-
di.

1=tajriba, Insalin ta'sirida gipoglikemik shok hosil gilish

Tajriba wchan kernk bo'ladigan laboratoriva hayvonlan va jihoz-
lar: 3 ta quyon, fiksatsiyalovahs stol, ingalyator, shprs gnost bi-
lin, pinget, skalpel, narkoz uchun efir, insulin va gand migdorini
aniglish uchun asboblir,

Tajriba o'tkazish tartibi: insulin gormoni oshgozon osti bezi-
ning Langergans orolchalandagi beta hujayralar faolivar mifayi
hasil bo'lib gonga chigariladi. Bu gormon uglevodlar almashinu-
vini boshqgarib, jigar va muskullardn ghikogen  sintezlanishing
ta'minlab berish bilan birgalikdn uglevodi bo'lmagan anganik
moddalardan uglevod hosil bo'lshing tormedab, gonda glyokoz:
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‘__ wort kamayishini ta"minlavdi. Laboratoriya sharoitida achia
pyon olib, bittasini uyqu arterivasini jarrohlik vo'li bilan atrofi
-_'- b ikkita bog" bilan qusib bog*tanadi, ikkinchigini efirli narkoz
lan wxlatiladi, uchinchisi esa nazorst uchun ishlatiadi. So‘ngra

uﬂhnll quyonning qulog venasidan qon olinib, gon tarkibida-
.' ytkoram Xagedorna-lyensen metodi bilan a.mqlanadj So'ngra
1 Lagjriba gurihidagi havvonlaming 1 kg tirik varniga 3—4 ml
I imm!m vubarib 1—1, 5—12 soatdan so'ng hayvonning vena gon
ihiridan gon olib glyukoza migdoen aniglanad), Cron tekshinlga-
i narkoe gilinmagan hayvonning gonmida ghukoea migdor
miryib, narkoz gilingan hayvon qonida glhyukoza migdori
garmaganligi kuzatiladi. Demak, olingan ma lumotlar asosids,
Ly # hayvonni bosh miya yarim sharlar po'silog'i faolivating
nzlab, gon tomir retsepioriga ta'sir etib, insulinga sezuvehan-
. misaytimdi. Demak, insulin hayvon omanizmining funk-
ol holatiga bog'liq ravishda ular organirmida ghvukoza mig-
i kamaytirar ekan.

2-tajriba, Quyonda gipoglikemivani namoyish etish

~ Tajriba uchun kerak bo*ladigan laboratoriya hayvonlari va jihoz-
) ]mqu;mn 4 ta 2 mi shpris ygnas bilan, ¥ @ 0,1 va 0,2 ml li
plpelfkﬂ 2 it FEK, o'fia tolouiddin usali bilan biologik
dn ghvukoes migdorind aniglash uchun reaktiviar kom-
ksi. insulin {hir Makon).

[afriba o' thazish tartibi: quyvonga msulin vuborb gipoglikemiya
1 IrIan Quyon darsdan bir kun oldin suv beristini chegaralam-
"-.'- i och goldiriladi. Qulog suprasidagi junlarni girgib olib, spin
fn namlangan paxta bilen ariladi. Qulog suprasini vena qon
miridan qon ehigarilib, mikiopipetka bilan glvukoza migdorini
ilglash vehun 0,0 va 0,2 ml gon olinadi. Keyinchalik qulog yu-
sl shu vena argali | ke tana vazniga & ta’sir birligida insulin
boriladi. Qaltirog tuta boshlagan payida takroran gon ofinib,
midagi gand migdori amglanadi. Keyinchalik qaltireq xurgjini

!J.-h

Aactg namoyon bo'lgunga gadar va hayven olishiga gadar kueati-
)
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ladi. Agar hayvon venasi orgali glyukoza eritmasi yuborilsa, hay
vonni o'lmdan saglab golish mumkun, buning vchun 20%0 glyu-
koen entmasi (0,1 mol/T) tayyorfunib va gulog chekkasids
fovlashigan vena orgali 5—6 ml vuboriladi. Agar ghwakozani vena
orgali yuborish imkonivati bo‘lmasa yugoridn ko'rsatilgan mig-
dordagidan bir necha mana ko'p glyukozani gorin bo'shligining
terisi tagiga vubonladi. Qondagi glyukoza migdorini tajribagach
va tajribadan kevingi migdori aniglanadi. Hayvonning insualin yu-
borilgandan keyingi xulg-atvon kuzatiladi va sulosa gilinadi. Insu-
lin shokining rivojlanish mexanizimi tushuntiriladi.

3-tajriba. Sichqonlarda gipoglikemik koma hosil qifish

Tajriba uchun kerakli jihozlar va laboratoriya hayvonlari: £ 0
sichgon, 4 @ | ml shprs ignasi bilan, 1 flakon insulin, 10 m
10N glyukoza eritmasi,

Tajriba o'thkazish tartibi: 1ajribani sichgontarda bir kun suv be
rishni chegaralamasdan och goldirb, ularga (.25 w'sir bichgida
ten tagiga insulin yobonb, insulin shokiming hosil boTishi kueati
ladi. Nazomatdagi sichgonlar guruhiga insulin bilan bir vagrda Tml
10%1 glvukoza eritmasi (0,55 mol/1) gorin bo'shlig*ining tensi ti-
giga yuboriladi

Tajriba hayvonining xubg-atvori kuzatiladi va ikkinchi gurah
sichgonlardagi o‘zearishlar bilan an]hhurlh fahlil gilinadi. Bu
viuqida ghkora yuborilishining pmﬁj..tlt:tllt tasiri tushuntinldi,

4-tajriba. Orio-toluidin reaktivi yordumida qon tarkibidagi
ghyukozaning migdorini aniglash

Tajriba nchun kerak bo'ladigan aboratoriya hayvonlari va jihoz-
lar. Quyun, shiativ probirkalan bilan, har xil pipetkalar, suv ham-
momi, gaz gorelkasi yoki spin lampas!, sentrifuga, muz solingan
stakan, FEK appamtl, Ono-toluidin reaktivi, xlorh sirkn kisloto-
sining 3%l entmasi.

Tajriba o*tkazish tartibi: probickaga 3 xlorli sirkn kislotasining
3% li eritmasidan 0,9 ml guyilib, ustiga mayda pipetks yordami-
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quyon gquleg'idan 0,1 ml gon olinadi va sentrifugalanadi. Keyin
irkagn sentrifugalangan gondan 0,5 ml ofib, ustiga 4,5 ml Or-
toluidin reaktividan quyiladi. Probirkani qaynayotgan suv ham-
milita joylashtirib, §—10 dagigags goldiriladi. Suvning uzhiksiz
shi hamdan probirkaning suv hammomida saglanib turish
delatign riova gilinishi lozim. Probirkani suv hammomidan
, tlezdik bilan ogayotgan suv tarmog’i ostida uy haroratigacha
fladi. Keyin probirkadagl aralashmani 1 sm qalinlikdagl kyu-

jda (ko'k, sariq. voki gizil vorug'lik filtridan), FEK hppa-
it o'tchanadi, Nozorat namuna 0,5 ml uch xlori sitka kislo-
Wit 4.5 ml Oro-toluidin reaktivi aralashmasidan thoratdir
librovkali namuna tayyorlanadi, lekin gon zurdobi o miga 100
I ghyukos eritmasi go'shiladi. Namunadogt glyukozs qu-
igi formula bo'yicha hisoblanadi.
Hisoblash quyidag formula asosida olib bariladi:
S, =a f-_"—’mg o

Ie

a: 5, — amlashmadagi glyvokozaning konsentratsivas,
-I__ kolibrovkali eritmadagi glyukozaning  konsentratsivasi

= aralashmuning optik richligi:
Ye. — kolibrovkali eritmaning optik zichligl.

Maurorst uchun sivalbar
Gripoglikemiyo hosil giluvehi ganday sabablar bor?

2 Glyukoza onganizmids ganday ahamivaiga ega? _
3 Uglevodlar almashinuvining buzilishi gaysi ichki sekretsiyva
tglarining faoliyatign bog'liq?

4. Gipoglikemivada hayvonds ganday o zgarishlar hosil bo*ladi?
5. Gipoglikemiyani labonitoriya hayvonlarida: qanday name-
wsh ilinadi?
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25, ERITROTSITLARNING SON YA SIFAT
JIHATIDAN O ZGARISHLARI

Darsning magsadi: Eritrositlorning son va sifat jikatidan
o'zparishlan (polistemmyva, entropenivi, anzotsiog, poyvkilor-
toz) holathiri hagids tushunchaga ega bo'lish: gon surtmisicla
eritrolsitlarning patologik shakibar hilan tanishish.

Entrotsitlar gizil gon huaymlon, gonning shaklh elementlari-
ning asosiy gismin tashkil etadi. Ular hayvonlar onganizmids gos-
lami tashish, Qonning kslota-ishqor muvozanating, gon plaa-
masidagi aminokislotalami  konsentratsiyasind bir xil me'youla
saglanishini tn'minfab, organizmea t@ashgl mohitdsn wshgan
organizmds hosil bo'layotgan zaharli moddularm neveradlab, Jo
rrvor moddalarni o'zlariga biriktirib olib tashgariga chigansh vol
neyirallash vazifasing bajordi. Eritrotsitlarming turli hayvonlar o:-
ganizmida vashash muddati wirlicha bo'lib, o'machs #0130 kui-
ni tashkil gitadi. Eritrotsitiar garishi bilan retikuloendotelial sisic -
ma makrofaglan tomonidan parchalanadt va nlaming o'miga gol
ilikda weluksiz revishda eritrotsitlar hostl bo'lib turedi, Katla yos |-
dagi hayvonlarda eritrotsitior gizal likda hosil bo*hib, ulirm Tosf
bolishi vchun to'la givmatll oxigalar, gon hosil bo®lishim jadal-
lashtiruvehi maxsus moddalar kerak. Qonming barcha shokili ele-
mentlarni, jumladan, eritrotsitlrmi hostl giluvehi ona hujaymaler
= pemositoblasthar hisoblanadi. Qonning shaklli elementlnring ge-
mositoblastlards hosil bo*lshi birinchr bo'lib A A Maksimov to-
monidon amglangan, hozar barcha olimlar gon hosil bo'lishining
unitar nazariyasini tan olib kelmogda

Entrotsitlaming hosil bo'lishi bir necha navbatma-novbal keli-
digan  davrlards  kechib, avwalo  gemosiioblastlar - yadrosidugi
to'rsimon tuzilishim yo'gqoin bonb sitoplazmasi bazodillumikig:
o'xshab, eritroblastlargs  aylunadi.  Eritroblastlar  yenla borib
o'zlarida gemoglobin migdoning 1o plab, hajmi Kichmayib, sitoplas-
masi eozinofillamikiga o'xshavdl. Shunday gitib, ertroblostlamdan
normoblastlar hosil bo'ladi. Normoblastierming vadrosi zichlashib,
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fa chietiga surilib, kevinchalik hujayradan chigarilib tashlana-
pieg vadrosi normoblast ichida erib ketishi ham mumkin,
it vetilgan gon hujayrasi — normositlar hosil bo'ladi, Ba’zan
Mlsitlarda yadro goldiglari saqlanib, Joli tanachalari yoki
gimon  zima, Kabo halgusi hosil bo'lib, ular  yadro
o' imng goldiglarr hsoblanadi.  Normositlardan  tashgari
fa polixromatalil eritrotsitlar va retikulosithae ham uchrashi
mkin, Polixomatofil ertrotsithami Kislotalr va asosli bo®yoglar
 botvalodi, Polixromatofiliva entrotsitlar vetllmnganligining
isidir. Qonda polivromatofil entrotsitlar bitta -yanmitas uchrab,
il ilikda judn ham ko'pdir. Retikulositlar eritrotsitlarda
s donadordik yoki to'msimon tuzilishga cga bo'lishi bilan
ktertanib, ular musus boyoglar bilan bo'yaladi va aniglanadi.
kulosit va polixromatofil erteotsithar yetilmagan qon hujay-
hﬂ-lll: rettkulositlar embrion va vangi tug'ilgan hayvon bola-
p gonida ko'p bo'ladi. Bu hujaymlami hayvonlaming bi-
m:mhﬂ duvndn gon olib, gon surtmasi Wivyorlab, ho'vab,
mumkin. Katta sog'lom hayvonlaming penferik gonida
il ommositlar yoki yetilgan eritrotsitlar bo'lib, ha'ai hayvonlar
¢T jumladan: quvon, cho'chga, iWlaming perifenk gonida kam
fdorda poticromiatofil eritrotsitlar vo retikulositlar uchraydi.
i hosil botlishi kuchayganida polixromatofi] eritrotsitlar v re-
jusitlar gonda ko®payib, hatto normoblastlar ham paydo bo'lib
ghi mumkin. Ba'zan periferik gonda vetiimagan eritrotsitlar
| likeni zaif yuvilishi evaziga uchraydi. .
Qonning shaklli elementlarini paiologik holatlarigs bazofillar-
fign 0 xshash domachalami saglovehi entrotsitlar kinb, ular reti-
" itlar donachalaridan qonmi bo'vash uchun qo'Naniladigan
il bo'voglar vordamida bo*valishi bilan fang qgiladi. Bazofill
pachiali entrotsitlar soglom luyvonlar gonida  bitta, ikkita
firevdi. Bunday hu@ayrmlar go'rgloshin birikmalan va boshga
i dialar bilan raharianganda hosil bo'lib, bu o' zgarishlar eritrod-
Usming parchalanib  bomyotganidan, gemolizlanayeiganidin
wrik beridi.
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Qon hosil bo'lishi burilganida gonda katta vadrosiz entromsi-
lar-megalotsitlar va katta ogumtir vadroli megaloblastlir uchriyd
Bunday gon hujayralarining paydo bo'lishi gon hosil bolishin
embrional davrga gaytavotganini bildiradi.

Qon hosil bo'lishi tmshgi vaichki antignemik sabablar wsricn
ham: buzilishi mumkin, Hozirgi paytda tashgi antianemik sabab-
larga oziga tarkibida saglanadigan By, vitamin, ichki antianemk
sabablarga oshgozon shilimshig pardasida hosil bo®ladigan ogsil
madda gastromukoprotein kirishi aniglangan. Gastromukoprotein
By vitamini bilan juft birkma hosil gilib, gonga so‘rilib, ichak
shilimshig pardalari orgali o‘tishda By, vitamini va gastromuko-
protefnga ajralib, gon plazmasini allfa globulintar bilan yangi ogs
vitamin kompleksing hosil gilib, nganga boradi va depolanadi. Ji
gardan ogsil vitamin kompleks: gon tarkiteda gizil ilikega bonb
gizil Hik faolivatini me'yony kechishing ta'mifnlaydi, Oshgozon
shirmsida  gastromukoprolen bo'lmasa Bi;  vitamuni
o' dashtirilmaydi. Qon hosil bo'lishi 1ashgt antianemik omil B
vitamini  yetishmaganida gham  buziladi. Qon hosil  bo'lishing
boshgarilishida By, vitimindan tsshgari boshga B guruh vitamin-
lar ham gatnashadi,

Qon hosil bo‘lishi buzilganda gizil ilikdan gonga gonming
sog’lom hujayralari = normositlar bilan birga 0% kntta-kichikl-
i bilan farg giluvehi kata — makromsitiar va kichik = mikrodsis-
dar ham gonga chigishi mumkin. Qonda wrkli kattalikga ego
bo‘lgan ertrotsitlarning pavdo bo'lishigas anizotsitoz deyiladi
ular noto’g'n  shakldagi, ya'm (tagasimon, urogsimon
bolg'asimon, noksimon va boshga eritrotsitlar) eritrotsitlar ho-
latida uchrasa poykilotsitoz deviladi. Anirotsitoz va poykiloisi-
o7 holntlariming Kuzatilishi  gizil ik fonksivasidagi  yetish-
movehiliklar hamda gon hosil gilovehi organtar folyatining
saflashganligini bildiradi.

Qizil gon hjaymlon — entrositinrming patologik holatharigs
gonda ginoxrom va gipersrom edtrotsitlar uehmshi ham kiradi
Qonda gipoxrom entrotsitlar uchmb, ulami penfenk gEsmlan
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dnliby, eritrotsitlarni markaziy qismi zaif bo'yaladi voki mut-
y Hu'ynimu}rdl., bu ularda gemoglobin migdori kam eckanligini
Il -i- adi,  Gipersrom  eritrotsitlarni gemoglobin - migdori ko'p
Vlgani uchun bu eritrotsitlar pormositlargn nishatan  kuchli
Fyulaci va bo'valmagan gismlari bo'lmavdi, Gipersromiya ent-
mitlarda ular hajmining oshishi (galinligi va yuzasini) natijasi-
b gpemoglobin migdori ko' payishi bilan ifodalanadi. Eritrotsitlar

il Ba‘lishini keskin kuchayishi qon hosil bo'lishini sarig ilikda
Mlikdan tashgori talog, jigar, limfo togunlarida — ekstramedul-
F gon hosil bo'lavotganing bildirsdi. Bu vaguda gonds vetil-
jgan va patologik holatdagi eritrotsitiar paydo bo'ladi. Eritrot-
lorning patologik shakllarini kuzatish uchun qondan surftmalar

bo'vab, surtmalarni immemsion sistemady Kueatib

nganiladi. Eritrotsitlar patologiyasi eritrotsitlarni sifil va mig-
" iy 0 ‘zgarishi blan namoyon bo'ladi. Entrotsitlar sifat jihatdan
-_" prgands ularning tuzilishi va morfologivasi o' zgusa, migdor
:'n: o zgarishida kam qonlik yoki to'l goniik yorags kela-
o' ranrishi, migdor o zganshini patologik ta'sirind kuchay-
b mumkin va aksincha, eritrotsit patologiyasi pilogen sabab-
! I:l:"-‘l::l-ﬁiltﬂ gon va gon hosil giluvchi onganluidan boshga
. pign ta'siridan ham hosil bo'ladi. Gemotrop zaharlar mik-
sorganizmlar va ulaming toksinlan gondagi eritrotsitlar migdord
| sifntini o' zgartiradi.
I Eritrotsitiaming  osmatik rezistentligi, eritrowsitlmi hujayra
dhigining pishiqligi, vaxshi vetilishiga bog'lig bo'lib, yaxshi ve-
in hayvonlar eritrotsitlorning reeastentligi yugori, yosh eritrot-
_-'..--= rezistentlik postdir. Entnotsatlsrning  chadamlifigi plaz-
il mhmg.a hag'lig. Eritroropoez kislorod yetishmaganida
Mis, kobolt, margimush tuelari va vitaminkar eritpoez-
tezlashtiradi.  Eritropoes kuchayganida eritrotsitlami hosil
' lishi sariq fikda, ilikdan mshgart, ya'ni talogda, jigardalimia
un ri.d-n hostl bo‘lib, ekstramedulyar gon hosil ba'lishi deyila-
il Bunday holatda, oduds ko'plab yetilmagan va patologik shakl-
gl eritrotsitlar paydo bo‘ladi (77-rasm).
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T7-pusm. Qfzl gon hugayrolarining poatobogiymsi:

I=sog lom hayvon gonindng eftrotstisn, 2-nnteopaskilogitog, 3, d—okan)
normotastar; 5, 6, 7—polixromuofil npoomoblassiar 8, 9, 10=-palxmmaiofi]
ertrotsithar; 11=Kabo fabkpll oksifil edtrotst, 12—hagofil donndi va Jolil
tannchali oksifil edvsie; 13, 14, 15, 16-wmli xildagi eritrotsitlar denukleats -
yaui; 13—Jolli tanachalamnl bosil gilish yo'li; 14, 15, 16—oddiy aimtish yo'li;
1T—megoloblaat,

Eritrotsitlarning son va sifal o'zgarishlarini o' rganizhda
organizmga  gemolittk modds yubordladi va gon  olinad
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»rsatkichi va cnlmtmlami cho'kish tezligini aniglash bilan
M vaqida eritrotsitlarni i shakllarini kozatish uchun kasal
bayvonlar gonidan surtma tayyorlab bo'yalgan qon surtmasini
i*l e skopning immersion sistemast tagida kuzatib quyidagilar-
i ¢'tibor beriladi;

1. Eritroisitlaming degenerativ o zganishlan borligign:

| .i'i. .ﬂnl?ﬂtﬁltur — gizil gon hujayralarida makro va mikrositlar

H Fﬂy*kitmmm — mirl  gon  hgaymlart  shoklining
sgargantigiea (yulduzsimon, ovalsimon, noksimon, o' rogeimon );
D Animxmmi}'a kuchsiz bo'valgan — {(gipoxrom) va kuchli
' vaelpan gipersram eritroisitlar borfigiga.

- E. Kabo halgasi bo'lgan eritrotsitlarga.
- F. Joli tanachalar bo®lgan ecitrotsitlanga.

2. Fiziologik regeneratsivaga uchragan bhujayralar  sonini
¥ rgarishiga
- A, Polixromatofil eritrowsitlarning ko*pavishiga (polixromaziya
*kuchlireqg rangea bo‘yalgan). '

B. Retikulositlar sonining ko' payishi,

D. Tormoblastiarning paydo bo'lishi {normoblastoz).

3. Patologik regeneratsivaga uchrugan hujayralar borligiga
M-rasim).

AL Oksifil megaloblastoztar.

B, Polixromatafil megaloblastoelr.

D Megalositlar,

~ Turli hayvonlardan (sog'lom va kasallangan) olingan gon
Bhliling bir necha talaba gapirib beradi. Uni muhokama gilib
Mituvehi tomonidan umumlashtiriladi. Bayonnomada gon
lish va gisgacha surtma tayyoriash, topilgan patologik shakl-
fhgi eritrotsitlar hagida (ushuncha yoriladi. Sog*lom va kasal-
| haymnl&r goniming morfologik  ko'matkichlan so-

205




: 2
r:f*:"@%‘? ,;?@ @@@
©e op 6%

o0l O €5 0D
%}-_;; = e sthR @ =

e
» . e

TH-rasm, Edirotsilaorming son wa gifal o zgaridi.

1-tajriba. Tajriba ochun kerak bo'ladigan laboratoriya hayvon-
larl va jihozlar: 4 o quyon (2 adan gipotrofik va sog*lom guyon},
4 1a guyonlar vchun gafas, 4 4 lovogeha, 2 ta termostat, 25 ta
buyum shishasi, 25 ta chukkasi yassilashtinilzan goplog‘ich shisha,
15 ta eritrotsitlarni aniglashda ishiatiladigan metonjer. Goryavey
sanog to'ri, 3%H osh tuzining eritmasi, 12 i mikroskop.
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SURTMA TAYYORLASH TEXNIKAS]

Tajriba o'tkarish tartibi. Surtma tyvorlash vehun tekshirila-
tgnn hayvonning qulog venasidan tozalikgn rioya gilgan holda
1 tomchi gonni buyum shishasi ustign ofib, ikkinehi buyum
Hshasining qirrasi bilan bir tekis gilib surkab chigib, uy hatomati-
Lqurititadi, keyin spint-efir ertmasining (50:50) harober olingan
Wi metil spirti yordamida jipslashtiriladi. 1115 g nishatida (1
jm Gimza-Ramonovskaya bo'yog'ini 15 qism distillangan suy-
arakashtirib ishchi bo*voq) tayyorunadi, Tayyorlngan bo’yogni
yum shishasidagi jipsiashtirilgan surtma ustigs go'yib 30-35
Mina davomida surima bo'yaludi. Surtma yaxshi bo'yalgandan
suy tarmog'idan kelayolgan suvni vengil oqizib, surtmani
viladi. Surtmani uy haromtids ik holatds quritiledi va mik-
phopning immesion sistemasida kuzatilodi,

MNazorat uchun savollar

|, Eritrotsitlar organizmda gancha yashaydi va u ganday vazi-
darni bajaradi?

- 1, Eritrotsitlar qayverda hosil bo'ladi va uning qanday patologik
':'.'-.- h‘l‘?

4. Eritrotsitlaming hosil bo'lishini buzuvehi ganday sahablar

¥ - Eritropoez gachon kuchavadi va qachon zaiflashadi?
5. Eritrotsitlar patologivasi qanday o rganiladi?




26, EKSPERIMENTAL GEMOLITIK ANEMIYA

Darsning magsadi: Havvonlar organizmiga fenilgidrozimning
I %li spirthi eritmasidan yuborib, gemolitik anemiva hosil gilish va
uning belgiliarini o' rgamsh.

Hayvonhir omganizmids gqonning migdon va tarkibi wiedi )
ta'sirotchilar ta'sinda ko'pavib va kamovib turadi,. Qonning
umumiy migdorini ko'pavishiga gipervolemya yoki pletorm v
kamayishiga gipovolemiya voki ofigemiva deyiladh. Criper vai gipo-
volemivalarda gonning shaklli elementlan bilin suvug gismining
nishati ham o*zgaradi. Demak, gonning shaklli clementtar bam
goen tarkibida ko'payishi va kamavishi mumkin, Entrofsitlarning
qon larkibida ko®payishiga polisiteindyn, knmayishiga esa anemiva
voki kamgonlik deyiladi.

Polisitemiva deb, (yunoncha poli — ko'p, globulis — yumalog,
bvtos — hugavrs)  qonning  hagme birligids enmotsitharning
ko' payishigs aytiladi. To'lagonbik eritrotsitlirni ishiab chigarvehi
organlar faoliyati kuchayganda, Kislorod tengishigidn,  yurak
stenozlarida. emfizema, o pko kesalliklands hosil bo®ladi,

Hayvonlar omganizmida kisallik chagruvehs sabablar 1asindn
eritrotsitlar va umumiy gon migdoen o' rganb anemiya rivojlanad:

Anemiva (lcamgoniik) deb, gonning hajm birfigida eritrotsitin
va gemoglobinning foiz migdonm kamayishign sytiladi. Anemi-
valarda eritrotsitlar sifat o' rganshlarga uchrab, ulaming patologik
shakllarini normal ertrotsithardan o' zining kattaligh, shakli. gemo-
globin bilan to'yinganlik darajosi bilan farq qiladigan entrotsitlu
hosil bo'fadi. Anemivida gonning umumiy hajmi me vorda voki
kamaygan bo'hshi mumkin,

Anemivalami kelib chigish sabablisnga ko'ra tosnifi keng tiar-
qalgan bo'lib: postgemmormeik, gemolitik (eahardi), alimentar, io-
feksion — yoqumb ancmivalar farg gilinadi.

1. Postgemorragik anemiva organizm goen yo'goiganidan kevin
hosil bo'ladi. O'tkir postgemorragik anemiya kitta migdorda bir-
lamchi gon vo'gotilgandan kevin, surunksli bir necha marta gon
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hetishdan  so'ng  hosil  bo'ladi. Qon  yo'qotish  sabablari:
wllig*lanishlar, oshgozon va ichak varalarida ichki organlandan
on ogishi o' pkaning (uberkulyoz bilun zararlanganida, bunn
'shlisida  o'smalar  o'sganida, tug'rugdan  keyingi  gon

Vigotishlir va boshgatar hisoblanadi. Qon ketishdan keyin birda-
g gon hujayralarining regeneratsivasi boshlanadi. Yo'gotilgan
migdoriga bog'lig ravishda eritrotsitlar soni e necha kun yo-
-_r-f. - tadian s0'ng me'vorlasha boradi. Qon ketish natijasida sard-
" ! }'anf yo'gotilgan gemoglobinning o'l esa asta-sckin
J . Qonda gipoxrom eritrotsithar, polixromatofillar, reti-

15 1.1r vit ba'zan normoblastlar payde bo'lady, Qonning mnghi
atkichi birdan pasayvadi, Sorunkali kasalliklar, esigalanish
[T Iumg buzilishi gizdl ilikni regenerativ gobilivating pasaytivadi,
Higa ko'ra bu hollardege gon vo'gotish og'irreg anemiyaga
h bo'ladi, Qizil ik funksivasini zaiflashshodan anizotsitos,
;r'""' hosil bo'ladi, ba'zan ckstromedulyvar qon  hosil
Glishi Lilogda, jigarda, limla wgunlarida yozsga Keladi, Qonda
nador leyvkotsitlar migdont kamayadi
L. Gemolitik (zaharli) anemiya critrotsitlarni parchalovehi za-
arli moddalar bilan zaharlanish natijasida hosil bo'ladi. Bir xil
lddatar  eritrositlami  to'g'ridan  to'g'ri qon  tomirarida,
shgalar gonning shaklli elementlarini shikustlob keyinchalik
1__ retikuloendotelial sistema makrofaglan tomonidan parcha-

I Toksik anemiyalar kelib chigishida gon hostl bo®lishi va
hl:l,}ﬂyrar.unm vemirilishi reflektor idora gilinishining buzili-
2 i ahamivatga ega. Masalan, ba'zi gonga ta'sir etuvehi za-
et moddalarni bevosita markaziy nerv sistemasiga ta’sir qildi-
. da anemiyaga olib kelmawdigan migderlardayog anemiva
Waga kelishi (V.G . Vogralik) tajribalerda aniglangan,

[ t:muli:lh anemivada  gonda  bilirubin  (hilirubinemiya)
yib, sivdikda urobilinogen (urobilinuriya) ajealishi kuchaya-
! huuu esa sivdikda erkin gemoglobin uchraydi. Qoemning
mangli ko' rsatkichi dastlab birdan yugon bo'ladi, chunki bu hodi-
] pnrchul;::lgﬂ.n gon tanachalurining gemoglobinini golgan erit-
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rotsitlarga  adsorbsivalanishi bilan bog"ligdir. Eritrodsitlarnd in-
tensiv  parchalanishiga nisbatan  entrotsitlarmi hosil  boflishi
kuchayndi. Qondn katta migdorda polixromatofil entrotsitlor,
retikulositlar, ba’van normoblasilar pavdo bo'ladi. Qon tarkibs
tiklana borishi bilan qonning ranghl ko'rsatkichi birdan pasay-
di, Apar qizil ilikni regeneratsivalanish gobilivati kuchli bo'lsa va
gaharhh musdda tn'sini to*xtasa, gon tarkibi wezda tiklanadi, Su-
mnkali gemolitik snemivada gon hosil gilovehi organ faolivan
tormozlanadi. Bu vaglda gonga ko'p turli nugsonli, o zgargan
yosh ertrotsitkar tushadi — ondzositoz, povkilotsitoz, Qonda
eritrotgitlur migdori keskin kamayadi.

J. Alementar anemiva hayvonlar ozigasida ogsil, temir, vita-
min, mikroelementlar kobalt va mis, va'ni pemoglobin sintez qi-
lish uchun kerak bo'ladigan maoddalar yetishmasligidan hosil
bo'ladi, Shuning uchun alementar anemiya gipoxrom xarakieng:
ega bo'ladi, Qonning rangli ko'rsatkichi rdan past. Alemenias
anemiva ko'pinchia yosh hayvonlarda, asosan cho®chga balilarni-
da uchraydi. Alementar anemivaning sabablariga ovgat hazm
gilish organlar kasalliklarida oziganing yvaxshi huwem bo'lmaslipi
kiradi.

Temir yetshmaganida hosil bo'ladigan anemiya temie al-
mushinish: buzilganda yuzags keladi, Bu anemiyaga eritrotsitla-
ning soni kamayishidan tashqgurd, gemoglobin migdar kamayishi
ham xarakierdidir. Anemiva og'ir kechganda anizotsitoz va poyk-
lotsitoz hosil bo'ladi. Cho'chgaler osigasida temir yetishmasa,
uning bolalariningl —6 haftaligida anemiya rivojlanib, uning evazi-
ga o'lim T0%gacha yetadi.

Oziga tarkibida ogsl  yelishmaganda  yoki  yomon
o' rlashitirilishidan ogsil komponentlandan gemoglobinni — glo-
bin gismini sinterlnishi blib, ogal vetishmovehiligh yueago
kelganda anemiva rivojlanadi. Bu xildagi anemiyva gipoxmom
xarakierga ega bo'lad. Bundoy anemiyn bo'g’oz va sogtiladigan
hayvonlar uzoq muddatli bir tomonlama eeigalantinlganda rivoj-
lanadi.
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, -l._ Infeksion anemiva otlar va bir tuyvogli hayvonlarda fltdanoy-
Viruslar ta'sirida mﬂjlansu:lj Bu holaini ba’zi bir olimlar erit-
pitinrng to'g'ridan to'g'ri viruslar ta'sinds parchalanishidan
mﬂ:.uuﬂ.mi boshgalar gizil ilikni viruslar ta'srida gipofunk-
ga uchrashidan deb tushuntiradi. Infeksion anemiys davrida
t- wtsitlar soni | mm gonda =2 milliongachn kamayadi. Qon-
fi .qﬁmﬁ:ﬂnml anizotsitoz, povkilomsitoe va boshga  sifmn
Pegarishlari kuzatiladi. Otlarning yuguimli anemiya  kasalligi
erida naysimon suyaklaming sarig ilgi qieil flikgs aylanib,
‘f qda, Jigar, limfa wgunida ekstromedullyar qon hosil bo‘lishi
pen keladi.
* Qon' hosil giluvehi organjaming funksional holatigs bog'lig
v : regenerativ va aregenerativ anemiya frg gilinadi.
'I R:E.gl:ncmm' anemiyvoda gon hosil giluvehi ongands tiklanish
piyonlan yaxshi namoyon ba'lgan bo'ladi. Buning tosdig'i
Jutid: pETLrEII][ gonda gipoxrom, polixromatofil ertrotsitlar, re-
peitlnr, yadro goldig'i bo'lgnn eritrowitlar (Jollf tanchalar,
abo halgasi), normoblastlar bo'lishi bilan numoyon bo®ladi.
ppenerativ xususival kuchli rivojlanganida sang ilik glal ilikga
.' indi. Ngarda, talogda, limfa tugunida ekstromedullar gon
1 bo'lishi yuzaga keladi. Bunday holatlarda qon hosil bo*lishi
'. b ketib, embrional tipdagi hujiymalar — megoloblssiar, mak-
'li“' ar paydo  bo'ladi. Qizll ilikdogi  regenerativ - jarayonni
r?nluwlﬁ asosiy omil — kislorod yetishmasligt (qonni nafas
Wnksivasi pasayishi ogibatida nivajlanadi) bamda onganizmda
¥ - iva davrida hosil bo'lgnn parchalanish mahsulotlan hisobla-
. Anemiva davrida gon hosil bo*lishining kuchayishida nerv
! mmlnhmg_ ahamivati kattadir. Qonda vetilmagan entrotsit-
g 1 ng paydo bo'lishi hamma vagt ham regeneratsiyaning
ranligint bildirmaydi. Ular gizil ilik passiv yuvilishidan
{tﬂnda paydo bo'lishi mumkin. Masalan, Kasallikning agonal
_'. “ | RETIALRFE
; Amgenmﬂv {gipoplastik) anemiva gizil ilikni gon bl gi-
i funksivasi zaiflashganda kueatiladi. Qizil ilik gipoplastik
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anemiyada eritrotsit hosil qilish gobilivating yo'qotadi, buning
ogibatida vosh shakldagi qon hupayralan vo'golib, qial ik e
sarlq ilikga aylanadi, Gipoplastik anemiya gipoxrom xaruklersa
¢ga bo'ladi. Qon hosil qiluvehi omgan avitaminoz, infeksion
kusalliklardan (sil, paratuberkulyoz, infeksion anemiva, sepsis-
da), kochli ta’sir etuvchi zaharar bilen zahurlangunda, mo
kasalliklarida holsizlanib, tormozlanib goladi, Anemivadn faga
eftropoez buzilib golmay, balki levkopoez ham buailadi, Ha
ganday apemiya muayvan sharoitda gipoplastik shaklgh o'tishi
mumkin.

1-tajriba.

Tajriba uchun kerak bo'lndigan Inboratoriya hayvontari v jiboe-
lar; 4 ta quyvon (2 tadan gipotrolik va sog'lom quyon), 4 ta qu-
yonlar uchun gafas, 4 ta tovogoha, 2 ta tecmostat, 25 ta bayum
shishast, 25 ta chakkssi yassilashtirilgan goplog'ich shisha, 13
fadan eritrotsitllami  aniglashda  shlatladigan  melomer v
Goryayey sanog to'ri, Y%l osh tuzining entmass, 12 ta mik-
roskop.

SURTMA TAYYORLASH TEXNIKASI

Tajriba  oftkazish tartibi; surima tayyorlash  wchun
tekshirilayolgian hayvonning qulog venssidan tozalikgs rioys
gilgan holda bir tomchi gonni buyum shishasi usiiga olib, ik
kinchi buyum shishasining girrast yordamida bir tekis qilib sur-
kab chigib, vy haroratida quritiladi, keyin spin-efir eritmasi-
ning 3050 barobar  olinadi  yoki metil spini vordamido
jipslashtirtdadi. 1015 go nisbatida (1 gum Gimeza- Ramonovskays
bo'vog'ini 15 qism distiliangan suvda aralashtirib) ishehi bo'yog
tavyvorlanadi. Tayvorlangan bo'vogni buvim shishasidagi fips-
lashtirilgan surtma ustign quyib 30—35 dagigs davomida surtmo
bo‘yaladi, Surtma yvaxshi bo'yalganidan keyin suv tarmog‘idan
kelayotgan suvni vengil ogizib, surtmani yuviladi. Surtmani oy
haroratida tik holatda gueitiladi va mikroskopning immersion
sistemasida kueatiladi.
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- Tajriba o*tkazish tartibiz hayvon organizmida 'y bergan gon-
patologik o'zgarishini o'rganish uchun hayvon qulog ve-
wtdian gon olinib undagi:

1. Eritrotsitlarning soni.

3 Gemoglobinning foiz migdorini.

4. ECHT ni.

- Eritrotsitbarni nsmatik rezisientligini.

i.' Leyvkotsitar formulani aniglash,

L) En'rrﬂtsl'rlummg sonini sanash uchun gon 3% osh azining

tmisida maxsus melonjer yordamida sayultinlib, mikroskop

il Croryayey sanog o' yordamida sumaliadi,

5 ﬁumugluhlnning foiz migdorini aniglash vchun Sal gemo-

i, desenormal (0,1) NCI, distillangan suv va ko'z pipetkasi

fik bo'ladi.

_'-.Ei‘.I.'H'l' ni aniglash uchun Panchenkov appamti, 5% limon

otlasining natriv tuzining eritmasi va soat oynas) kerak.

4, Entrotsitlarning osmatik rezistentligini aniglnshda 1% osh

gliing e¢ritmasi va distillangan suv, 15 ta shiativda 6 mdan pro-

kit va 2—5 mi pipetka ishlatitadi.

5. Leyvkelormulani aniglash uchun gondan surtma tayvoriana-

Romonovkiy Gimza bo'yog'i bilan b yidahi.

2-tarjiba,

Tajriban] o tkazish tartbi: guvon organizmida eksperiment-taj-
da gemolitik-toksik anemiva hosil gilishdan avval sog'lom
on gulog venasidan gon olib, gon tarkibidagl entrotsitlar soni,

moglobinning foir migdor, ECHT, eritrotsitiaming osmatik

I,Iu_u_ gondan ta:.r!.-'uriung.n.n mrlmﬂh Ie}rkumt turiarini nis-

malitik anemiva hosil qJI'.uuth Buning uchun quyon terisi tagi-
| eritrotsitlarmi paréhalovehi-gemolizlovchi zahardi modda 150
.'-'.- fenilgidrozin eritmasidan yubariladi, ya'ni 5—6 ml 1% fo-
pllgidrozin eritmasim 3—4 kunli tanaffus bilan ikki mara yubo-
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nladi. Oradan 3—4 kun o‘tgach quyon organizmida pemolitk
anemiyi hosil boludi.

Anemiva belgilarini o'rganish uchun guyon ko'sinimg shilim-
shiq pardasi kuzatiladi, gulog venasidan gon olib, qonning shak!-
li elementlari, va'ni mordologik va kimyoviy xususiyatlon
o' rganiladi.

Gemolitik anemiyada:

1. Eritrotsitlarning soni kamayadi.

2. Gemoglobinning foiz migdon kamavadi,

3. ECHT tezlashadi.

4. Eritrotsitlarning osmatik resistentligi oshadi.

5. Bo'valgan qon surimasida yosh neyvirofillar paydo bo'lih,
leykoformuladags leykotsit turlarining muayyan nishiy foizining
o‘zgarishi kueatiladi

Gemolitik anemivaning ogiteti, gemolitik sabaming xusies-
vatiga, miqdoriga, ta’sir etish muddatign, qgon tarkibining gancho-
lik zarar ko'rganligiga va organizmming reaktiviiligiza bog'lig.

Nazorat wehun savollar

1. Qo terkibi patologik t'sitotehilar tasirda qunday o' zgarad)”

2. Anemiya nima vo uning ganday turlan bor?

3. Ancmivani chagiruvchi gandoy sabablar bor?

4. Qon hosil giluvehi organtarming finksional holatiga bog'lig
ganday anemivalar furg gilinadi?

5. Laboratoriva bhayvenlarida ancmiva hostl bo*lishi ganday
kuzatiladi?
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27. LEYKOTSITOZ VA LEYKOPENIYA

tl:"ll'ﬁlllll magsadi: Levkotsitoz va levkopenyaning sabablari,
plart va ogibatlin hagida teshunchagn ega bo'lish va ularni
‘fganish,

ubﬁl:rl}ul vil nisbiy, ﬁﬂl:rlﬂgﬂ»: Vil pﬂluluntl 1.u1‘lill1|,u I:u’ltnnd-i.
,.Pbmh'ut leykotsitoz tmm’ qonda barcha levkotsit tarlarind
o'pyishi bilan xamkierlansa, nisbiy levkotsitorda bir turdagi
wkotsitlarni boshga turdagi leykotsither hisobiga ko' pavishign ay-
ib, levkotsitlarning umumiy migdori o sgarmaydi. Leykotsitozlar
Wnida yetilmagan shaklli va tueilishi bueibzan keykotsith uehrydi.

levkotsitozlarga ovgatlanish, muskul hn}ufgnndugi
ladordik davridagi va yangi wig'ilgan hayvvon bolalarining qo-
ln leykotsitlami ko payishi Kiradi

 (ziglanish hisobiga hosil bo‘ladigan leykotsitozlar oziqu isie 'mol
llgandan 2-3 sout o'tgandan keyin hosil bo'ladi. Agar ozigada

miositli levkotsitoz hosil bo'ladi. Ot va itlarda ozigs turlgn nis-
Mtun feykotsitor yaxshi namovon bo'lib, kavsh gaviaruvehi hay-
pnlarda oziglanish hisobiga leykotsitoz kuzatilmaydi.
- Miogen leykotsitor og'in va vzog muddath muskal shi daviida
un leykotsitoz hosil bo'lib, bu vagida leykotsitlar limfosithar
sobiga, keyinchalik neytrofillar himobiga ko'puyadi. Bu turdagi
evkotsitozlarni hosil bo'lishi, muskullardagi limfa avlanishining
echayishy, imfs tugunlandan Lmlostlanmi imia ogimi bo®ylab
ki prog oqib kelishi bilan bog'ligdir. Muskul ishi davridagi leykot-
bolar levkotsitlami gayvin ingsimlanishi bilan bog'lig bo'lib qnlvl-
wedan, qon hosil qiluvehi organlar faoliyatini muskul shi davni-
i hostl bo'lgan moddalar 1a’sirida aktivlashishidan yuzaga keladi.
lu-‘fnﬂi. davridagi levkotsitoz neyvtrofillami ko“payishi hisobi-
) ) hosil bo'ladi. Bola tug'ilganidan bir hafta o'tganign gadar
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leykotsitlar migdori mo‘tadillashib, bu davrdagl leykotsitozni hosil
bo‘lishi endokrn sistemaning oktivligiga, fiziologik sistemal
faoliyatini hamda gon hosil giluvehi organtar faolivating aktivlash
shiga bog'lig.

Yangi tug‘ilgan hayvon bolalarida leykotsitlar shu turga kiradi-
gan katta hayvonlamikidan ko'p bo'lib, tug'ilgandan so'ng ikki
hafta ichida levkotsitlar soni mo’tadillashib boradi. Tug tgan
bolalarda avvalo nevtrofil levkotsitlar kopayven, 2—3 haltadan
so'ng limfotsitlar ko*pavadi.

Patologik leykotsitozlar barcha infeksion va invazion kasal
liklarga xos bo'lib, leykotsitozning rivojlanishi kassllikning xusus
vittli v organizmning reaktiviiligiga bog'liq. Agarda leykotsitor
kuchli rivojlangan bo'lsa organizmda qon hosil giluvehi organl
Faolivatini zaiflashtirib, og'ir kechayotgan patologik jarmyon bor
ligidan darak beradi, Lekin hamma kasslliklarda ham leykotsitl
ko'paya bormay,  balki  buroglarmning  salmonellyogzids,
cho*chgalaming o'latida leykotsitlar kamayadi.

Leykotsitoz Kimvoviy va dorivor moddalardan antipirin, kam-
farn, efir yog'i, adrenalin, parentersl yo'l bilan organizmgs ogul,
to'gima bo‘lakchalari kirishidan, hamda kam migdordagi ionlasli-
tiruvchi rdiatsiya ta’siridan hosil bo'ladi. Ko'p gon vo'gotgandan
keyin postgemorragik leykotsitoz rivojlanaci

Patologik levkotsitozlar bir tomondan kasafiik chaginmvchi
agentning to'g ridan to°g"ri gon hosil giluvchi organlarga va leyko
poeeni reflektor ravishda buzilishidon hosil bo'ladl. Patologik
leykotsitozlar davrida u voki bu levkotsit turlari ko'payib, shungzs
bog'iq ravishdn peytrofilli, eozinofilli, bazofilli leykotsitoelar,
limfositoz va monostioelar farg gilinadi,

|. Neytrofiliyva — neytrofillami ko' payishi o'tkir vagumli in-
feksion kasalliklardn uchrab, qonde tavogeha vadroli bamdn
yosh nevtrofillar ba'zan esa mielositlar ko'pavib ketadi. Leyko-
formulada vosh nevtrofillar ko'pavib ketsa gon vadrosining
chapga siljishi deviladi. Periferik gonda - umumiv leykotsitlar
ko'payib yosh neytrofillar paydo bo'lib {avogeha  vadrolilar
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fpavib ketsa gon hosil giluvehi organdar faoliyating aktiviash-
midan, ya'ni regeneratsiva jarayoni kuchayganini bildiradi.
Wr umumiy levkotsitlar kamayib tayogeha vadrolillar ko®paysa,
gkl ilik Taolivati zaiflashib degencrativ o' zgarishlar rivojla-
paninl  hildiradi. Agar gon  vadrosining  chapea siljishi
pvkolsitlardagi degencrativ o'zganshlar bilan kechsa (levkotsit-
it bujmaysa, parchalunsa)  unda  regenerativ-degenerativ
aaganishlar kechavotganini bildiradi. Degenerativ. o' zgarishlar
evtrofillardan tashgar boshga leykotsitlarda ham uehraydi.
- 2. Eozinofiliva — gonda eozipofillarml ko'payishi bilan xorak-
_ih, bo invazion va allergik kassallikiorga xos o'zganshdir.
n'chgalarning saramas kasalligida cozinofillar  levkotsitlarmi
A% ni tashkil etadi. Lekin ko'piab kasalliklarda eozinofillar
mavadi va fagal organizm kasalliklardan twzalayoiganida cozi-
Wlillar ko'paya boshlaydi. Eozinofillar pensilin, streptomitsin bi-
in organizmni davolaganda hamda jigami davolovehl va boshga
orilar ishlatilganida ko'payadi.
1. Bazofiliva — gonda barofillamni ko'payishi hayvonlarda kam
jolirab, fagar mieloidli levkoz va gemofilivalardn hosil bo®ladi.

4. L:H'nutm: absolvul va nisbiy limfositozlar farg gilinib,
pivda limfotsitlami ko' pavishi bilan xaraktedanadi. Qoramollar-
i\ llml"utsttinr ko'p bo'lib shu turgn xos sususivatdir. Nisbiy lim-
msitozda leyvkositlar me’vorda voki kamayean vagida limfosit-
T H:anmvsh{ bilan xarakterlanib, Hmfiotsitoe surunkali kechuvehi
va ba'zan endokrin herlarining patologivasida (akromegaliva,
enioidizmda) uchraydi
5. Monatsitoz — absolyur va nishiy bo'lib, gonda monotsithar-
W ko' paryishi bilan xamkterlanadi. Meonotsitlarni ko' payishi su-
Unknli kechuvchi infeksion va invazion kasalliklnrgs xosdir.
donoizitoz RES faoliyatini kuchayganini bildiradi. Monoisitoz
eksion kasalliklardan tuzalayoiganda, immunizatsiva va yashi-
Hiy kechuvehi kasalliklarda hosil boladi,

Surunkali  kechuvehi  kasalliklards qonda  gistiositlar  ham
ichraydi. Bo hujavralarning sitoplazmasi bazolilli tuzilishga ega

n?
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bo'lib, zaif bo*valib, moonotsitlargs o*xshashdir. Gistiositllarni gon-
da paydo bo'lishi RESni qo'#g'alishidan darak beeadi.

Leykopeniya deb, og gon hugayralarini muayyan hayvon turiil
me'yordan kamayishiga aytiladi. Leyvkopemivada barcha tordag
og gqon hujayralari yoki biror urdagi leykotsitlar  kamayids
Levkmsitlarnd kamavshini levkopoezni tioksinlar ta'sirida zaiflashi
shidan yvoki wlarni o%limi kuchoyganida hosil bo'ladi. Ba'zan quo
tarkibida leykoagglyutininlarni yoki maxsus leykotsitlargn 1375
qiliby, ularni parchatanishini chaginvehi antitelolar hosil bo'lganda
kuzatilad:. Levkopenivam cho'chgalarna o°lati, bazoglammi saimio
nellyoz-paratif” kasalligida, margimush, benzol, sulfanilamid pre-
paratiari bilan zaharlanganda, rémigen nurdan va fonlashiiruveh
radiatsiva ta'sirida ham hosil bo'ladi. T9-rasmda levkotsatbarming
patologik turlar berilgan.

6. Neviropeniva — nevirofillarmi qonda kamayishi bo'lib, m
feketon ta'sivotchilar v ularming toksimlar ta'sivida qon hosil -
luvehi ongantar faolivating zaiflashishidan hosil bo®ladi.

7. Eorimopeniya — cozinofillami gonda kamayishi bo'lib
ko'plab infeksion kasalliklar kuchli nvojflanganida hosil bo'lad
Eozinofillarning gonda mutlago bo'lmastigs ancozinofiliva de-
yilib, kasallikni og'ir kechishidan darak beradi. Aksinchn kasallik
kuchli rmojlangandn qonda cozinofillar ko'paysa kasallikdan or-
gumigm tuzalayotgamni bildiradi.

E. Limfositopeniva voki gonda [imforsitlarni kamayishi ab-
solvut va nishiv turlarga bo'linadi Nisbiv limfositopeniynda
limfosatlar kamavib, neyirofillar guruhi ko'pavadi.  Absalyu
limfositopeniyva  limfa toguni  faolivatini  zaiflashishi  bilan
bog*ligdir. Limfa tugini lonlashtirevehi radintsiva v nurlar
tasiridi seruvehanligh oshib, limfotsitlaming kamayishiga sabab
b ladi.

9. Monositopeniya — monotsitlaming gonda kamayishi bo'lib,
RES faolivati zaiflashganda hosil bo‘lib, crganizmning rezisteni-
ligini zaiflashganiigini bildirmdi.
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To-rnam. Leykotsitlaming potobogil turlard;
| — mieloblast, 1 = pro mizlotsit, 3 = neytrofilll mielostit, 4 = eozinafilli
; o 5 — bazofllll mielastit, & — vouh nevtrofiE mielostie, T — vl yadro-
eozinnfil levkotedt, § = tavogehs vadroll neytofil keykodsit, 9 = tuyoqchs
gdrol| eopinafil levkotsr, 10— ho'ghim yadmdi neytrofil] leviotzi, 11 — sozi-
i leykotsit, 12 = barofili levkotsit, [3 = monodsit, 14 — kaits Timfobst,
15 — o'ma Hmforsie, 16— kichik Hmfotsir,

Hayvonlarda levkotsitoz hamda leykopeniyva jarayonini
modellashtirish

~ Tajriba wchun kerak bo‘ladigan |aboratoriya hayvonlari va
4 ta quyon (2 tadan gipotrofik va sog'lom quyon), 4 ta
nliar uchin gafis, 4 ta tovegeha, 2 ta termostat, 25 ta buyuam
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shishasi, 25 ta chakknsi vassilashtirilgan goplog'ich shisha, 19
tadan entroisitinrni aniglashda ishilstilndigan melonper v Goryayes
sanix) to'ri, 3% osh tuzining eritmasi, 12 ta mikmoskop.

SURTMA TAYYORLASH TEXNIKASI

Tajriba o'tkazis tartibi: surtinani tayvorkash (80—%1-pasin )
uchun tekshirilavotgan hayvonning qulog venasidan tozalikga -
oyn gilingan holda bir tomehi gonmi buvum shishasi ustiga olib,
ikkinchi buyum shishasining qirmasi yordamida bir tekis gilib sur-
kab chigib (80-rasm), uy haroratick gqueatiladi, kevin metil spin;
voki spirl-efir ertmasining 50:50 barobar olingan  aralashmas
vordamida jipslashtinladi. 1:15 ga nisbatida, va'ni | gism Ro-
manovskaya Gimza bo'yop'ind 15 gism distillangan suv bilan ara-
lashtirib ishchi bo'yoq tayvorlanadi. Tayyortangan bo'yogni bu.
yum shishasidagi jipslashtirilgan surtma ustiga quyib 20—35 dagigo
davomida bo‘yaladi. Surnma wvaxshi bo'yalganidan keyin s
trmog‘idan kelavotgan suvni vengil ogizib, surtma vuvilady. Sur-
mir uy haroratida tik holatda guritiladi va mikroskopning immer-
sion sistemasida kuzntiladi. Preparatni T1 harfi bo'yicha haraka
qildirilib 100—200 tagacha levkotsit tordan sanalad: (82-rasm).

Bl-rasm. Oon sumasin tavyorkiali,
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B2-rasmi. Leykogrammani himohlash appan

Hisoblah chigiiganda:

a) baohllar ko' pavsa — bazofiliva;

by eorinofillur soni ko' paysa — corinofiliva;

) yosh neytrofillar soni ko' payib ketsa, gon yadrosimng chap-
i siljishi deyiladi;

£) Hmfositlar ko' pavib ketsa — limfositoz;

1) monotsitlar ko'payib ketsa — monositoz;

) copinohllar soni kamaysa (83-rasm) = eozinopeniya;

T Himfositlar soni kamaysa — limfositopeniya,

1) monodsitlar soni kimayib ketsa — monositopeniya deyiladi,
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B3=~rasm. Ancmivalorgan hayvon gonining surtmasi:

Chapdn | — bazofilli megaloblast, 2 — oksifil megaloblas
1 — kichik yadmli oksifilmegaloblast, 4 — neytrofil leykotsitlar
5 = poluxromatafilli eritrotsit.

O'ngda surunkal meyiloz bl kiSlangan hayvon goninag
surtmasi: 1| — evkoblast, 2 — meyiloblast, 3 — mezolevkoblis
4 — trli xildegi leykoblastinr, 5 — tavogcha yadroli neyimlil,
6 — normoblast, 7 — mielotsitli nevirofil, ¥ — vosh yadroli neyiro
fil leykotsit, 9 — bo'g'im yadroll neytrofil levkotsit, 10 — Himfolsi

Mazorat uchun savollar

1. Leykotsitoz deb nimaga ayiiladi?

2. Leykopeniyva deb nimaga aytiladi?

3. Leykotsitlaming ganday turlarini bilasiz va ulsrmi nimalarg:
¢'libor berib aniglaysiz?

4, Leyvkopenivlaming ganday turlarini bilasiz va alarmi nima
larga e’tibor berib aniglivsie?

5. Newvtrofillar organirmda gqandasy vazilalami bajamdi?




28, LEYROTSITAR FORMULA YA LEYKOTSITAR
PROFILNI ANIQLASH

g magsadiz talabalarn patologik jrayonlami shakli va
chishign bog'liq ruvishda yuzags keladigan leykoformuladagi
garishlar bilan tanishtirish  hamda  leykoprolilnl  aniglashni

] " sotsatlnr ogq gon hujayralarn, w'lig huju}'mIn: bo'lib, proto-
iema va yadroga cga, Leykotsitlar ongantzmga tushgan mikrob
}"I:II rarrachalarga garshi kurashish va fermentlar shtirokida
pm:hnlul:l- vemirib, fugotsnu-z qilish vizilasing bajaradi,

Leykotsitar profil deb, 1 mm® qon tarkibida levkotsitlarning
itlaq sonining Mashkovskiy sanog to'ridagi soniga mshatining
fik sfodalanishigs aytiladi.

pisitlar  o'zlarning | pratoplazmasidagl  donachialarmi

julish vo saglamasligiga garab wami ikki xilgas bo'lib o paniladi.
1 Granulotsitlar yoki donador leykotsitlar,
' Agmmnulotsitlar yvoki donasiz leykotsitlar,
umnulotsitlar bo'yahishige gareb uch xilga bo’linady
1) bazofillar — wosli voki ishqorli bo*yog bilan bo'yaluvchilar;
b) eozinofillar — kislotali bo'yog bhilan bo®yaluvehilar
ol } neytrofillar — neyiml bo'vog bilan bo*valuvchilar.
A 'm.rl-ulsrllar :mld domnaisiz ]:}k:!lmllur

: uwhntmt nmql:-hshgﬂ. 11:;r I-..ut:ﬂtu.r formula deyiladi. L::.r]:m:
- migdor har kil hayvonlarda har xil bo‘lib, bir wrdagi
! arda levkorsittarning turlari nisbiy darajada bir xil bo'ladi
nmo leykotsitlarming turlan o'rusidagi foiz nisbati bir turdagi
yvonlarning yoshiga ham bog'lig. Masalan: vongi tug'ilgan bu-
glar gonidu peytrofillar soni yosh va tayoqeha yadrolilar hisobi-
ko' payib, limfositlar kam bo‘lishini 1935 vilda A A Kudryavsoy,
iV, Kudryashoviar buzog gonida kuzatganlar.
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Leykotsitar flrmulant aniglash Klinikada katta ahamivatga e
Chunki muayyan kasallikinr davnda levkotsitharmmg ayvrim turloo
o'rasidagi nishat xarakterhh mvishda o'zgamdi. Masalan: g
kasalliklar davrida eozinofillar ko®payss, yallig'lanishlar davnds
neytrofillar ko' payadi.

Donali yoki granulasitlarning quyidagi turlan farg qgilinadi:

Qonda bazofillar 1% gacha bo'lib; diametri 11—17 mikron ke.
ladigan, dumalog hujavra bo'lib, otlards katta va go'y, echkilarda
kichik bo'ladi. Pratoplazmasida yvinik donachalar bo'lib, ishgoriy
bo'voglar bilan bo*valganda bu donschalar gomuntic-binafEho,
yadrosi to*q binafsha rangea bo®yvaladi. Yadrosiming shakli turlicha
ba'lib, bo'g'imlarga bo'lgan, barzofillar prdoplazmasidagi do-
nachalar geparin moddasini shlab chiganb, gonnd vishidan
saglaydi. Barofillar vallig'anishdan tozalish davridagt so'rlish -
rayonida muhim ahamiyulga ega. Barofillar gemofiliva va mieloid
leykozlar vagtida ko'pavib, bazofiliya deviladi,

2. Eoginofillar qon tarkibida 1-4% gacha uchrusb, dumalog,
diametri 912 mibron otlards katta, 14—227 mikron. Protopla -
masidagi donachalari gizg'ish sarig rangga, yudrosi bargsimon
2—3-4 ta sigmentga bo'lingan bo'lib, go'ng'ir binafshs mngga v
protoplazmast och ko'kish mngega bo'valgan. Eozinolillar mvazi-
on kasalliklarda, allergik kasalliklardn, pensiling, stréptamitsing fi-
gami davolovehi dorilar iste'mol gilinganida ko payvib—eozinofili-
va deyiladi.

1. Neyrrofillar neytral bo'voglar bilan bo'valib, diametri 9.5
14,5 m, dumalog shaklga cga va gon tarkibida 20-70% gacha
bo'ladi. Newtrofilln  o'tkir yoqumbi infeksion Kasslliklarda
ko‘payadi va nevtrofiliva deviladi. Nevirofillar yoshiga, vadrosi-
ning shakliga va bo'valishiga garb 1o'n sinfga bo®linadi:

a) Miclositiar eng vosh neytrofil bo'lib, sog'lom hayvonla
periferik qonida vchruomaydi. Kasalliklar paytida yoki gon hosi
giluvchi organlar kKochli qitiglanganda gonda paydo bo'ladi
Yadrosl yirik, dumalog ba'zan lovivaga o*xshab binafsha ranggs
bo'yaladi. Protoplizmasi och gizil, och ko'k yoki wtun rangge
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l Ia;yﬂi;

1 yosh  hujavralar yetilmagan, yodrosi  binafsha mngga
‘yuladi, ikki tomoni yo'gronlashib, o' rtasi botig, pillags o' xshiash
da (1,5—1,0% gacha uchraydi;

d) layogehs yadroli hujayralar yadmsi tayogeha, yarim oysi-
_'_1 1, taga shaklida bo'tib, goramtir-binafsha donscholami saglny-
wi qonda 3=10% gacha bo'ladi;

@) bo'g'im vadroli hujayralar mngi teyogohs  yadrolilanga
shib, bo'laklarga bo'lingan va organizmda tadi hayvonlar go-

A8=60% ni tashkil etadi. Neytrofillar aktiv Tgoisitkr bo'lib,
troorganizmlarni yemirib, antitelolar ishlash va o organizm
shiun kernksiz moddalarni parchalashda gatnashadi,

Donasiz levkotsitlar, ya'ni agmnulodsitlarnd ikki xill fag qilinadi:

I, Limfatsitlar dumaloqg, kattaligi 4=26 m keladigan hujayen
flib, yadrosi dumalog, ba'zan tayoqehasimon goramtie binaf-
i rangga bo'yalgan. Protoplazmast havo rangda bo'lib, yadro
flin protoplazma o'riasida bo'yalmagan og qism bor. Dia-
etrining katta-kichikligiga garab katta, o'ra va kichik limfiatsit-
it fasg gilinib, gonda 206357 gachs bo'ladi, Limfssitlarmi gon-
¥ :h:r"pu}rsl:l ketishiga limfatsitoz :k:;ﬂl.uil. Limfutsitlar plastik
payralar bo'lib, monotsitlar va to'gima gistiotsitlanga aylanishi

- Limfatsitlar onganizmni vallig*lanishdian tiklanish jara-
e gatnashadi., Limfalsitbr organizmnt  yallig'lanishdan
tlanishida, surunkali kechuvehi sil, akromegaliva, tireoidizm-

e ko'puyadi,

2 Monotsitlar gon tarkibida 2—=7% atrofida uchrab, diametri
2=20 mikron, protoplazmasi iotunsimaon voki kal rangga, vadro-
och binafsha rangga bo'yaladi. Monotsitlar infeksion kasal-
fardan tuzalayoigun paytda, hayvonlarni immunizatsiva gilin-
midan keyin, kasalliklar yashirin  kechayotganda  ko'payadi.
dunotsitlar surinkali kechadigan infeksion va invazion kasal-
klirds va RES hujayralar faolivati kucliayganida ko'payvadi
Wonotsitlarmi gon 1arkibida ko' payishiga monotsitez deyiladi.
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Leykotsitar formnla va levkoprofilnl aniglash uchun gondan
miaxsus surtma (mazok) tavvoeranb Romonovakiy Gimaa bo'yog |
bilan bo'valadi va mikroskopning immersion sisternasida, vani
O-obyvektivi vordamida sanaladi,

SURTMA (MAZOK) TAYYORLASH TEXNIKASI

Muazok tayyorlash uchun tekshirllayotgan hayvonning gulog
venasidan tozalikga rioyu gilgan holds bir tomchi gonni buyum
shishasi ustiga olib, ikkinchi buyuam shishasining girmsi yordan-
da gonni bir tekis gilib surkab chigib uy huroratida quritiladi
keyin spint-efiming 50:50 aralashmasi tyyorlmadi. 1:15 nishatado
va'ni bir gism Romonovskiv Gimea bovog'ind o'n besh gism dis-
tillangan suvda aralashtinb ishelia bo'yoq tayyordanadi, Tayyor-
langan bo‘vogni buyum shishasidagi jipslashiirilgan strtma st
quyib 30—35 dagiqa davonnda bo'yaladi, Surtma-mazok vaxsin
bo'valganidan keyin suv tanmog'idan kelavoigan suvni venell
ogizib, uni yoviladi. Mazok uy haroratida ik holatda quritiladi v
mikroskopning immersion sistemasida kuzatiladi, preparatni 11
hatrfi bo'yicha harakat gildirlib 100—=200 wgcha levkotsit wrdar
sanaladi,

Mazorat uchun savollar

1. Levkoformula va levkoprofil deb nimagn aviiladi?

2. Leykotsitlarming qunday turdar bor va ularmi nimalag.
c'tibor berib aniglanadi?

3. Organizmds granulasitlar va agranulatsitlar ganday vii-
falarni bajaradi?

4. Surtma-mazok ganday tayyorlanadi?

3. Levkoformulani o' rgamish ganday amally ahomiyatgs ega’
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29, ALLERGIYANING MAHALLIY ALOMATLARI

3

_-“..... g magsadi: Allergivaning mabnlly slomatian, sabab-
anishi, kechishi, belgilari, xususiyotlan va hayvonlaming
ag'li moyilliging o'rganish.
lerg ,',-'Ll vunoncha allos — o'zgachia, ergon — ta'sir
11 anglatib, u orgonizmga allergen yoki gapten modda-
fing takror tushishi natijosida yugori va ke'pincha sifu
'. fahlari bilan kechadigan jormyondir, Allergiva atamasi
{pirquyctj tomonidan 1906-yil fanga Kiritlib, bu orga-
lmmumtellmug patologik shakltaridan biri sifatida garala-
m;ki[ immunitet ham, allergiva ham Lifoid sistema ishti-
p'yobga  chigadi. Allergivani chagimovehi  sabablar
agen va endogen tabiatli moddalar bo'lib, ular organizm-
g sezuvchanligini oshirish  bilan bir  vagida  maballiy
Sgarishlar bilan ham xarakierlanadi.
Allergiyaning mohalliy ko'rinishlarizgs Artyus, Shviesman va
purelli fenomenlor kimdi.
Artyus fenomenini (1903) hosil gilish uchun quyon terisi 1agi-
,:"-"J- _l mi of gomning zardobidan vubornlodi. Birinchi marina
;tuhunhﬂ.ﬂidm kevin hech qanday o zgarish hosil :;pltuajr
1 so'rilib ketadi, zgrdobni to'riinchi marotaba yuborgan-
yin. zardob yuborilgan joyda ikki kun ichida so'rilib ket-
1- gan infiltral w'planadi. Or gonining zardobini tkror yu-
flganidan kevin ogsilning so'rilishi sekinlashib, 56 marta
tlgen yuborilganidan keyin giperergik yalliglanish reaksiyusi
' "h-u'Iudt giperemiya, shish, levkotsitlar emigrasivasi, gon
pilishi va to'qunalar nekrozi I:umiﬂaﬂ Ba'zan shunga
vt kuchl reaksivalar antigenni 3=4 mana yuborilgandan
p ham paydo bo'ladi. Artyus fenomenini dengiz cho'chqgasi,
. ot va boshgn havvonlards ham chagirish mumkin. Bu
| _' spni nafaqat terida, balki shilimshig pardalarda va ichki
] ._1 . _ da ham hosil gilish mumkin. Bundny reakstyalar o'zining
wellanish mexanizmigs ko'ra anafilakiik shokgy yagindir. Bu
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reaksivani zurarhi bo'lmagan antigenni takror (sog'lom ot goni
zardobini) yuborilishida ham hosil gilish mumkin,

Bular o' rtasichagi tafovut: apafilakiik shokda birinchi darajadts-
gi o'zgarsh organizmning wmumiy funksional o'zgarish hisob
lansa va anafilaksiva uchun anvigen [kki marotaba yuborilil,
Ofganizmning umumiy funksional o'zganshlar ustunlik qiladi
Artyus fenomenini hosil gilish uchun antigen 4—5 marotaba yu
boriladi va unda to'gimalardagi mahallly morfologik o zgarishli
ustunligi bilan kechadi. Lekin Antyvus lenomenini mahalliy jar-
von sifatida garamastik kerak, chunki uning hosil bo'lishida or-
ganizmning antigen bilan to'g'ridin  w'e'rl  vchrashmag
to'gima v organlarida ba'zi bir o' zganshlar kuzatilach, Bu holat-
ning tasdig'i sifatida organizmgn tardi xil 1@'sirotlar, birinchi
navbatda, uning nerv sistemasign 1a'sir etib, bu fepomenming
rivojlanishini kuchayvtirish yoki pasaytirish va hatto bartaraf g
lish ham mumkin (to'gimalarmi pervsizlantinb, orga mivani,
simputik yoki o‘tirg'ich nervmi kesib). To'gimalardogi allergik
reaksivalarning o'tish tezligh onganbzmdagl moddalar, jumbadan,
uglevodlar almashinishign bog'liq bo'lib, uning tasdig'i sifatids
jigarda glikogen zaxirasi ko'p bo'lganda yuzaga kelayotgan real-
siya kuchli namoyon bo'ladi v sensibilizatsiva jaroyonida oksid-
lanish jaravonfarining kochavishi kuzatiladi, £e £ adlarts o o

Shunday qilib, Arvus fenomenim ﬂﬁhi]iﬂllsirﬂ gilingan
omganizm umumiy allergik reaksivialarinimg mahalliy pamoyon
bolishi deb garalishi kerak.

Shvarsman fenomenini hosil qilish wchun quyon tensl orasigd
0,25 m! filrlangan Hf wyegchasining bulyon kulurast (ekstmkti)
ni yuborib 24 sout o'tganidan keyin vena gon tomiri orgall sho
voki boshga (0,1-0,5-2 ml/kg) mikrob kulturasi filtsati yuboriladi,
Natifada inyeksiva joyida Artyus fenomenidagidek to*gimaning
morfologik o'zgarishi bilan kechadignn tipik giperergik vallig'la-
nish rivojlanadi

Shvarsman ferining sensibillanishini chagiruvehl omalm —
tayvorlovchi, to'gima shikastlonishim sun'iv go'zg‘atwechistn se-
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i amidl deb atogan. Shvarsman fenomenin fagat tif bakieri-
mg filtratidan cmus, balki pnevmokokk, o'lat, broseloz,
priuloz kulturasining filtratidan foydalanib ham turdi ongan-

'-ﬁ‘_tlrnk. o'pkn, me da, ichak, buyrakda viv b.) hosil gilish

Shvarsan fenomenini ko'pehilik sutemizuveln hayvonlarda:
pom, denglz cho'chgalarida, echki, ot va boshgalarda hosil qi-

; F* lli fenomeni. Sanarelli vabo patogenesin o' rganishda
*l-rlr’l:uuru bilan onganizmning ichak tavogehasiga sensibili=
By qilish mumkinligini kuzatadi. ¥V uning uchun v quyon-
. '*."ﬂmi qoniga subletal (katta, o'ldiruvehi ) migdordag viho
flonini yuboradi va 24 soat o'wandun keyin ichak 6f gu-
ming kulturasidan tayyorlangan filtrat vens ongali yuboril-
di hayvenda anafilakiik shokm eslatuvehi belgilar paydo
b, ko'pinchi, hayvonning o'limi sodic bo'ladi. (Flgan qu-
il vorib ko‘rilganda oshgozon-ichak sistemasida, buyrak jo-
da, siydik va o't xalta epitelisida birmuncha morfologik
ggarishiar kuzatiladi.
Sanarelli lfenomeni P.F. Zdrudovskiy va uning shogirdlari to-
atroflicha o reanildi. Ular shunga o' xshash morfologik
arishlarni quyonlarni vabo vibrioni yoki tabily tuxum ogsili
i sensibilizatsiya gilib, ruxsat etuvehi doza sifatida sta-
ikokk, streptokokk, paratil bakieriyvasiol bulyon kulturasidan
orth aniglaydi. Bu vaquda ham hayvon anafilakiik shok
rinishidagi ichki organlardagi sezilarli darajadagi gemorragik
hatlanishdan o lad
Shvarsman va Sanarell fenomen sensibilizatsiyalanuvehi
wvordovehi) va ruxsal etiladipan (reaksivani kuchaytiruvehi)
odifalar bir xil bo'lmagani uchun getroallergiya deb ataladi.
',H“ ymenm zaharli va antigen bo'lmagan moddalarni yubo-
b hi i hostl gilish muombkin, lekin sensibilizatsiva uchun mix-
W antigendan foydalanitadi,
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Tajriba. Artyus fenomeninl namovish etish

Tajribanl o*tkarish (artibi: | Op'itligi 3 ke keladigan quyon-
ning qornn sohasidagi biroz joyning juni gavehi vordamida girgiln
di v spirtga botirlib nomlangan paxta bilan artib, tozalandi.

2. Duvonni sensibillash
uchun gornning terisi ostiga iy
nali shpris bilan oining qon
#ardobidan 5 ml yuboriladi.

1. Bu holst & kun mobayn
di 5 martaba gavtariladi.

4. Dining gon zardobi yubo
rilgan jovda shish hosil bo‘ladi
giperergik  vallig'lamish v
W gima (len) markazida nekios
- nvijlanishi kizeatiladi.

Bd-ranm., Armys fenomen, 5 Artvus fenoménining tnsh
gi belgilan aniglanadi va tagrba
bavoniga yoziladi, ya'nl kutimer yvordamida shishgan yuza, gon
quyilgan jov va ten vig'ilmasining qalinligi aniglanib, sog'lon
hayvan terisi bilan solishiirlodi, Aryos fenomend  (B4-rasm)
davridagi wshai belgilar ko rsanlib, morfologik o zgarshiar chinb
olinadi va uning nivajlanish mexanizmi tushimtinlad,

MNazorat uchun savellar

. Adlergiva sohasi Kimlar tomonidan o rgankgan’

. Artvus fenomend hagida nimalarmi bilasiz?

. Sanurelli fenomeni hagida nimalami bilasiz?

. Shvarsman feromeni haqgida nimalami biliasiz?

. Tajribada Aryus fenoment qunday pamaoyish etiladi?
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3. ANAFILAKTIK SHOKNI NAMOYISH ETISH

 Darsning magsadi: Anafilaktik shokning sabablan, rivojlanishi,
. helgilan, xusesiyatfari va hoyvonluming nechog'li mo-
Migini organish.
Anafilaksiva (vunoncha ana — garmma-gamshi, Alaxis — himoya)
im[gﬂ'n organizmga parenteral yo'l bilan yubonlganda onga-
-‘ nitig bunga javoban ortigehn seazairlik ko' ratishign aytiladi.
i ézm uchun yoi bo'lgan har ganday ogsil modda anafilak-
K xususivaign ega bo'lishi mumkin, Masalan: gon zasdobi,
J‘- m;dl erttrotsitlar, o'simlik ogsillan kuchll salilakiogen-
sivitigy egadir
i filriks iyn (85-rasm) hosil qilish vehon hnyvon oldin sensibil-
i, va'ni ozrog (0,02-2 ml) begona ogsil (m - otning qon zar-
i teri ostiga yuborilib, organizmning sezuvelunbigl oshiniladi
ﬁmumtvn (lotincha sensibilis}) — sesuvchanlik degan
- anelatadi.
] wbiflanich ikki xil bo'Tadi:
l.ﬁm sensibillanish — orga-
I AT aﬂﬁ.ﬁfﬂ Fa sarichk ﬂﬂ.ﬁi‘

1k

Hik Ih i'
2. Passiv sensibillanivh — or-
:_-"-'.-ll M 'E-E-]'[!ibiu-ﬂﬂ;ﬂ-ﬁﬂ I]ﬂhhqn
FVONNIng gon Iﬂrdlil't 'jﬁ.lh'ﬂl'“-
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anizmning  sensibillanishi
shi matum  vashirin  doavr
tishi keruk. Bu davrda orga-

lemds antitelolar hosil bo‘ladi, :
smirlar reaktiviigining  kuchayi- \L
: ﬂ RES hupwralar faolivat- T
ﬂﬂ‘hﬂh‘: kuzariladi. A &

mﬂh:gan OIEANIZImgA 4n- 85-rasan. Fuol va cail
Ia_|h||:I|I tﬂk_ml' Whlﬂﬂ:h mﬁ nﬂlh- lﬂﬂlﬂtﬂ“m
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va murakkab hodisani veemgn kehshiza sabab bo'ladi. Bunda ko
gatiladigan simptomokompleksni 1912-vili AM. Bezredka ano-
filaktik shok deb atadi.

Anafilakitik shok — organizm va undagi omgnn-sistemalar fiaoli-
votining og'ir xustalanishidir.

Anafilaktik shok hosil bo‘lishi uchun takrer yuboriladigan ana-
filaktogen moddn micgdon sensibillovehi modda migdaridan 10—
100 barobar katta bo'lishi keruk, Antigen to'ppato'g'd gongs yo-
ki miya pandasining tagign vuborilganda shok ayvmigsa worgio
boladi.

Anafitakrik shok wuch xil kechady:

1. O'tkir-klinmik belgilan 1eada yuzagn chigib, hayvon 5 da-
gigadan so'ng nobud bo'ladi,

2. O*nacha o‘tkir-klinik belgilarninggnamaoyon bo‘lishi 30 da-
gigalar davom etib, 1=2 soatdan kevin hayvon nobud bo*ladi

3. Surunkali-putologik o'zganshlar yanada sekinrog avi olib
ko'pincha hayvon tirik goladi.

Anafilaktik shok pavtide quyidagi ssosiy o'zgarishlar 1oy bera-
di:

« pery sistemasining folivati bueladi (hayvon bezovtalanadi,
tirishndi, gashinadi, gahiraydi, hatto shol va flajlar paydo bo‘lad))

- yurak faolivats susavadi;

« gon tomirdan tonusi va gon bosimi pasayadi;

- tomirkarda gon migdorn kemayadi;

- gonda levkopeniya, eritrotsitoz, giperglikemiva kuzatiladi,

* jigar v o'phka googa o fadi:

» moddalar almashinuvi susayadi;

+ tana harorati pasvadi;

« ovigal harm gilish v endokrin sistemalarning folivati buz-
ladi;

- pafus markazining falajlonishidan bayvon ko'pincha nobud
baladi. 3

Agar hayvon tirik qolss organlardigl morfoliziologik o' zgarshiln
birmuncha vagidan keyin batamf bo'ladi va hayvvon shu aiafilak-
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et nishatan chidamb bo'lib goladi. Antianafilaksiva holati —
b Shunga aytladi Antinafilaksiva hayvon shokdan chigganidan
Win 1020 dagiga o'tgach boshlanadi va bir pecha hafta davom
A Anafilakiik shokga nechog'li moyil bo'lishiga qarab sut emizuy-
b hyvonlamni guvidagi tamibda joviashtirish mumkin: dengiz
! -ﬂﬁlﬂl quyon, go'y, echki, goramaol, it, mushuk va boshgalar.

1-tajriba. Dengiz cho'chgasida anafilakeik
shokni mamoyish etish

31; jriba uchun kerakli hayvonlar va jiloelar: 4 G sensibillizatsi-
d-:ny.r cho'chqgasi, 4 ta l ml shpris ineksiya gnasi bilan,

i ani o tkazish u.rtlﬁ: | Tajribadan 14 kun oldin Jm—'ﬁﬂ
.ll.‘m:d-ﬂgi dengiz cho'chgasining tenst ostign 0,1 ml otming
Iﬁﬁ'ﬁﬂhrda.n yuboriladi, sensibillanadi, ya'ni organizm sexuv-
iz oshiriladi,
. Tujribe  o'tkaziladigan  kun esa  sensibillangan  dengiz
w'chgasining vena tomiriga yoki to'g ridan to'g n yuragini ichi-
W' whilighiga) | ml o'sha zurdobdan vuboriladi.
3. Dengiz cho'chqasi organizmida m'y beradignn o' zgarishlar
eakibacti. -
;._ Agarda hayvon o'lsa, uni vorth ichki omganlaridagi, aynigsa
_1 ik va o'pkadagi o' zgarishlur ansglanadi.
5. Ofingan natijalar va xulosa tajriba bayonign yoziladi,

Apzorat wchan savollar

I .tnaﬁlulm:,.ﬂ va sensibilizatsiva deb nimaga aviiladi?

Anafilaksiva va sensibilizaisiva ganday hosil gilinadi?

Anafilakiik shok qunday shuklarda o'tadi?

4. Anafilakiik shokda ganday o'zgarishlar ro'y beradi?
5. Anafilaktik shok tajribada ganday namoyish etiladi?

133




3. GIPERTONIYA VA GIPOTONIYA

Darsning muagsadi: Hoyvonlor organizmidagi gom bosimiing
turli omillar ta'sirida o zganshini namoyish ctish va o' rganish.

Odatda odamlar va gishlog xo®jalik hayvonlarida gon bosimi
ko'tarilib va pasavib (ueadi, Qisqa vagida gon bosimining
ko*tanlishi Kuchh oi'rig hosil giladi. Qon bosiraning ko' tarilisi
atmosfers havosida Kislorodning  parsind bosimi kamayganid
bo'g'ilish va dorivor moddalar ta'siridan hosil bo®ladi. Bunda
holda qon bosimi oshistid gon wmidanmi, jumladan anerivi
tomirlar tonusini reflektor pvishda  oshishidan  hosil  ba®lodi
To'satdan gon bosimini eshishi gan temirarini yenb, gon quyili-
shiga sebab bo'lishi mumkin, Qon bosimining turgun ko' tariigan
holatda qua.mshlg;u gipertoniyn (gipenenziya) deyiladi, Gipee-
tonivalar o'tkir va surunkali nefritlarda hosil bo'lib, bu gipertoni
vining kelib chigishi, buyrukda renin moddasining ko'p  hosil
bo*lishi bilan (buyrak fanlivatiga bog'lig gipertonkya rivojlanadi
bog'liqdir. Buning tasdig'i sifatida idaming shemik buyragidan
ogitr o tavotgan gonni sog'lom itga olib quvilss, sog'lom itda han
gon bosimi oshadi. Qon bosimining ko'tarilishi buyrak usti bezi
gipofiz, galgonsimon bezlar jarohatlanishn bilan bir vagtda yusr
berib natijada gonda gormonlar ko'payib, gon tomidar fonos:
oshishidnn endokrin gipertoniya hosil bo'ladi, Gipertonivalormin:
kehib chigishi markaziy nerv sistemasida rivojlanayotgan patologik
jurayonlaming ta'sirida qon tomirlarini harakaiga keltinpeh
markazlaming gozg'alishidan kelib chigishi mumkin va neyrogen
gipertoniya deyiladi.

Qon bosimining ko'tarilishi bosh mivada o'sma yvoki boshgs
patologik jarayonlar paydo bo'lgani ham kuzatiladi.

Ko'pincha turg'un anerdva gon bosimining ko laslib tursh
arteriosklerozlar bilan bir vagida sodir bo'ladi va artedlosklerotik
gipertoniya deyiladi. Lekin anenosklerozlar bilan gipertonivaliarn
bog'lovchi gonunivatlar yo'q. Bir tomondan, anenosklerozl
hamma vaqt ham gipenaniva hosil bo'lishi bilan kechmaydi, ik-
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'I'_. i tomondan, Ko*pinchy gipertoniyn nnenosklemozlardan il-
hn-:ul bo'lib tumdi. Yugorida gavd gilingan gipertonivalardian
odam organizmi patologivasidagl urli kasalliklaming
i1 s hisoblanuvehi gipertonik kasalliklsar muhim o*rin
llydl gaysiki kasalliklarning namoyon bo'lishida gqon bosi-
fining ko'tarilishi, mayds aneriva va aneriolalaming tomyib go-
' bog' ligdir. Gipertoniyalar davnida anerva tomirlanida gon-
g bosimi 200 mm va undan yugori simob ustuniga yetadi.
psimming bunday ko'tariishi narijasids yuskds gipermofiva va
cardda distrofik o' zganshlar hosil bo'ladi, Ko'pehilik olimlar,
i G F Lang, K.M.Bikov, NG Kursin vo boshgalar gipertonik
salliklarning kelib chigishini markoziy nerv sistemast v uning
|I.I qﬂml oliy nerv sistema faolivatidagh weluksiz hosil bo"liyotgan
prigishlar hisobiga yuzaga keladi deb ushuntindi. Xodeli shun-
;Ipcrt[milt kosalliklarni kelib chigmshida fchki sekretsiva bez-
rning hissas) ham katta bo'lishi mumkm. Ba'zan hayvonlar or-
atilzmids  gon  bosimining  pasayib  ketishign  gipotoniyas
ipotenziva) deyviladi Gipotonivani keltinib chigarvehi sabablar
M turdi-tumandir:
“0) yurak faolivatining zniflashishi;
b)) miayda qon tomirlar wousining passyishi;
i) organizm bo‘ylab aylamayotgan qon hajmining kamayishi.
:i' aink ish Taolivatining zoiflashishi notijasida arterivaga gon
b kelisht kemayvads, Mavdo gon tomiran ronusaning passyyishi
ﬂ-tﬂsh.lga gamshilikm kamaytiredl. Ongunizmda gon migdori-
-i.ﬂt.u:l kammyib ketishi gon tomidarining gon bilan to"lmay
' ln gy sabab bo'ladi
' qu muddatli gon tomirtar tonwsing zaiflashishi nerv va nery-
pdokrin sistemalar faolivatining bugilishidan rivojlapadi. Vegeta-
nery sistemasinimg  simpatik bo'limining faolivati nishatan
piflashganidu, ichki sekretsiyn bezlar faolivitining buzilishi, va'ni
ipofiz orga gismining va buyrak usti bezining mag'iz gavatining
tpofunksivasida tomirler tonusi pasayib  gipotoniyvalur  hosil
:;'-'"-' . Surunkali gipotomiva uzog muddatli kechadigan kasal-
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liklar davrda rivojlanadi va ularning birdan-bir beleisi bo'lib
(simptomatik gipotoniya) hisoblinadi. Bu shakldagi gipotons
kuchli kaxeksivalarda — ozib ketishlarda, o'tkir yugquml kassl
liklarda, surunkali zaharlnishlarda koeatiladi. Uzog och golish
vold ozige tarkibida ogsil va vitaminlar yetishmasligi gipoton
valargn sabab bo'ladi. Labomtoriyvi mashg ulotlan daveida gon
bosimiga ta'sir etadignn turli-tuman don va gormon hamda nen
tolalarini ta'sifdab nishatan giper va gipotomivalar hosil gilit ke
tiladi.

Quyonda gipotoniyani modellashtirish

Tajriba uchun kerak bo*ladigan laboratoriva hayvonlari va jihoz -
lar: 2 ta guyonlar uchun mo*allangan jurrohlik stoli; 2 tw suvl
manomelr; 2 ta sonivamer, 2 i xirurgik 1o'plam: 2 ta gon tomil
lor konyulasi; 2 ta ko'z pipetkasi; 2 ml 121000 adrenalin ertmas:,
500 mi 0.9% 5 patriy xdorid eritmasi; 1 mil (1 ml 5000 14"
birligida) geparin eritmasi; 0,25% [i 50 ml novokain eritmas:; |0
ml yvodning 5% spirthi eritimasi; 1% 5 ml nitroglisernming spon
li eritmasi; tajiba hayvoni, 2 t quyon.

Tajriba o‘tkazish tartibi: 2—2.5 kg og’idikdagi quyon operais.
var stolign qorni yugoriga qilib fiksatsiva gilinadi. Operntsiya joy
bo'vin sohasidan quyidagicha tayvorlanadi: juni girgiladi, v
ertmasi bilan ishlov beriladi, 0.25% ] novokain ertmasi bilan 1o-
filtratsion anesteziva o'tkaziladi. Ten og chizg bo'ylab kesiladi,
har fkkala uyqu arterivasi ajratiladi va etdan tozalasadi. Uygu -
teryasidan bittasi kesim chizig*ining kraneal burchagiga bog Bnoad
va uning kaudal uchiga {(oxiriga) Diffenbax qusgichi go'viladi, Ars-
teriya ajratilgan joyvoing kramial uchign yagin joydan arteriva
ba'lagi givshig holds kesiladi va ungn mos diametrdagi polietilen
konyula go'viladi va mahkamlanadi. Konvula geparinli fiziologik
eritma bilan to'ldirilad] vi sovli manometr bilan (S6=-rasm)
tashtiriladi, Ushbu asbob wchki diamein 4 mm, wamnlig 200 sm
keladigan va vertikal holatdagi shiativea berkitilgan yog'och reyka-
ga mahkamlangan shisha navehadan jboratdir,. Naycha tagies
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klarga bo'lngan og gog'oz go'yviladi. Manometming pastki
g rezin naychi kiygizitadi via ushbu niycha orgali manometr-
g F30 gm hk belgisigacha tushli och gora mngdagl geparinli
wlogik entma bilan to'ldiriladi. Naycha Pean pinseti yordami-
| qisiladi va uning erkin uchi gon wmir keoyulasiga tigiladi.
i pinseti ochib olinadi, sistemaning gormetikligiga ishonch
il gilingach, Diffenbax gisqgichi ham olinadi. Ko'z bilan
Hnadigan bo‘yalgan suyuglik chekkalurinimg shisha payehada-
rukatign qarab arteriva bosimining o*zgarshi kuzatilada, Qon-
.h*[h golmastigh vchun gulog chekka venusign 0.2 ml (1 ml
1] ta'sir birligida) geparinni 1 ml fisiologik enimiga ari-

Bfrermsm. Cirvon goa bosimin suvli manometr yordnmida o°lchash

. vorgarlik tugagach, arteriva bosim doimivlashgandan so'ng
\ poiscplor spparating qitiglashega kinshiladi, ya'ni quyonning
fin sohasi jun yo'oalishi bo'yicha va unga teskan yo'nalishda
yordamida sivpalanadi. Suv ustuni sathining o'zgarishi na-
:'qiﬂmﬂi Kevin quiog venasign 0,3 mi adrenalin {1:1000)
misi 2 ml osh tuzini izotonik eritma bilan aralashtirilib yubo-
Eritmani sekinlik bhilan, arenva bosimining oshishiga
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e"tibor berib yuborladi. Bunda arteriva bosimi 180—190 mi simaob
ustunidan oshmaslig kernk, chunki oshsa, suvoglik manometrdan
tashgariga chigib ketadi. Eng yugori ko'msatkichga erishilgandon
keyin bosim (usha boshlavdi, lekin bunda bu ko'msatkich dastlal-
ki holatgacha emas, balki ko'pincha undan ham pastga tushadi va
keyinchalik o bilan tenglishadi. Bosim stabillashgandan kevin
og'iz shiimshig pardasiga ikki tomchi nitrogliserinning 15 1)
spirtli eritmasi tomiziladi. Anenva bostimining tushishi va gayi
tiklanishi kueatib boriladi, Tamba o tharuvehi quyvon organizn-
pa artenya bosimining o' zganshiga olib keluvehi boshga tasirol
bilan w'sir etishi hum mumkin. Tmnba bayonnomasing rasmy-
laghtirishda gisqacha gilib tajribaga tayyorgarhk jarayoni bBayon
etiladi. Arteriva bosimning suv ustum bo'vicha sm dagi dastlabk;
hotat, adrenalin yubornlgandan keyin ko'tarilish va pasayish vagli,
mitroglisenn eritmast og'iz shillig guvotidan so'nlganidan keyving
reaksivani kuzatib vagl vozib boriladh Qisga muddatli eksperi-
mental giper va gipotenyivaning navojlanich mexanizmi tahlil gili-
nadi,

Nazorat vchun savollar

1. Qon bosimi o'zgarganida organizmda ganday o zgarnshly
paydo boladi?

2, Giperoniye va gipotoniyn deb mimagn ayiibadi?

3, Arlerioskleroz gon bosimind gandisy o zgartiadi?

4, Quchon gipertoniva vi gipotoniva hosil bo'ladi?

5, Gipertoniva hosil bo*lishini tajribada ko®rsatmg.
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32. NAFAS FAOLIYATIDAGE O*ZGARISHLAR

1 p magsadic Huyvonlur organizmign turli gonse ntrasivii-
:.|-'|.|1. Mﬁ-ﬂlﬂ.‘ﬂl‘u yuborib, eksperimental gipoksiya hosil gilish'va
urlari bilan tanishish va nafas harakon o' zganshini kuzatish.
sutas fholivatining buzilishi tashqi nafas patologivasi (qon bi-
Mushgi muhit o' riasidagi gazlar almashinishi) va jchki nafas
: ' asi (gon bilan to'gimalar o' riasidagi gazlar almashinishi)
a yuzaga keladi. Ko'pincha tashgr va wchki nofas jarsyoni
hrElm weviy bog'lig bo'lib, ulardan Briniog Gaolivaidn bu-
shi, ikkinchisining faolivatin ham buzsdi.

Milis olish miarkazi gipotalamusda, wauncheg mivada joy-
__"' i 1 bo'lib, u orga miva bilan bog ligdir. Nafis morkazining
:;L ati turli-tuman mexanikaly a'sithar, o'smu, gon ogishi,
. turli zaharh moddalardan spint, morfi, xlowform va onge-
r minig o°zida moddalar almashinuvining buzilishi natijasida
l | bo'lgan zaharli moddalar tn’siridn bo'ladi. Nufias markazi-
g qo'zg'aluvchanligini buzilishi davriy nalss patalogivasing,
| 1l Cheyn-Stoks, Biot, Kossmaul bo®yicha nafis olish buzilish-
il paydo giladi.
Yuqori taraggily etgan organizmlards nafasni boshgaruvehi
ptzmlar buzilganda, qon tarkibising, yurik tomicbar teimi,
lar va plevralararo jchki bosimni o'zgarishi natijaside na-
pndan o'zgaredi. Qon tarkibida eritritsitlar v gemo-
rchl'-un.mng kamayishi yoki uning kislorod biriklirish qo-
il pasayishi natgaside  qonds  kislorod  migdorining
.' higa — gipoksemiya, so'ngr to'gimalarda kislorod yetish-
wchiligi — gipoksiyalar hosil bo'ladi. Bunday o'zgarishlami
kir kechuvehi va boshga turdagi anemiyelarda kuzatish mum-
ﬂrﬁm.zm ko'p gon yo'goiganda, diabetlar, vurak faollyati-
gt yetishmovehiliklarda organizmda  oksidianish jaravonlari
! __:*rl kechganda, organizmda ko'p migdorda to'la oksidlan-
I -‘"! g ot mahsulotlar to'planib atsidoz rivojlanganda kuezati-
di. Bu o'zgarishlarning hammasi nafas markazini  kochli
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go‘zg’atadi, natijada nafas tezlashadi. Bu holat qisga vaqgt davo
mida organizmni kompensatsivalovehi jarayonlari sifstida orga
nizmdan CO; ni chigarib, gonnl kislota-ishgor muvozanain
saglaydi, juravenni weog cho'zilishi, ya'ni atsidoz hosil holish
organizm to'gima va hojayralarizs kislorod yetishmasligidan na
fas markazini kuchli qo’zg atadi.

Gemoglobinning kislorod  biriktirish qobiliviatini  pasayishi
gonga ta'sir etuvehl zaharli moddalar yoki uglerod (kki oksidi
(CO) ta'sirida yuzaga Kelndi, chunki uglerod ikki oksidi (CO)
kislorodga nisbatan gemoglobin bilan MK} mara tex binkb
to'gima-larning kislorod bilan ta minlanishini buzadi va karbona
angidrid (COy) ni organizmdan chigarilishi kam o*zgaradl. Nati
havosida uglerod ikki oksidi (COY 0,1% migdondsa saglansa, or-
ganizm uchun xavflidir, chunki ba migdordags vglerod ikki oksi-
di (CO) juda ko'p gemeglobinm karboksigemoglobinga aylantinb
gaz almashinuvini kuchli buzadi. Naotijada oganizm 10°gima v
higayralariga kislorod vetishmay asfiksiva bo'giilish hisobigs
o'lim sodir bo‘ladi,

Kislorod tangisligimi hayvvonlar past atmosfern  bosiminiog
la'sirids bo'lganda ham kuzatsh mumkin. Atmosfera havosida
kislorodning porsinl bosimining kamayvishi yugongs-balandiikks
ko'tarilganda voki hayvonlar saqglanadigan xonalanga erkin kinb
keluvchi havoning vetishmasligidan hosil bo'ladi. Agarda kis-
lorodning havo tarkibidapi konsentratsivasi 123—15% gacha
kamaysa nafiasda patologik o' zgarishlar boshlanib, 10—12% gacha
pasayganda nafas olish chuqurlashiby, tezlashab, vurak ishind te:-
lashtiradi.

Agarda kislorodning porsial bosimi havoda 4—35%  gacha
kamaysa unda kuchli gipoksemiva va gipoksiya nvojlonadi. Bun-
day o‘zgarishlar tushai va ichkl nafas faolivatining bueilishi nati-
jasida yuzaga kelib, bu wvagidn to'gimalarning kislorod bilan
ta'minlanishi va uning o'zlashtinlishi vetarlicha bo'lmay,
to‘gimalarda oksidlanish jaravonlarining buzilishiga va Kislonod
tanqgisligiga olib keladi, va'ni gipoksiyn rivojlanadi. Gipoksivani
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filtiFh chigaruvchi sabablarga bog'liq holda gipoksik, anemik,
motoksik va gon tomirdarida qon aylanishini giyvinlashishidan

lils chigadigan gipoksivalarga bo'linadi.

1. Gipoksik gipoksiyalarda ancriva goni yetardicha kislorod bi-

?Iu“ymnuyda Bu turdagi gipoksiva atrof-muhitdagi kislorod
jksligi nattasida nafas markazt patologivasi tulayll tashgi nafas

. lniun:hl vcntﬂyﬂmﬂl tl'llll!bhlﬂ-.irl Jm mda nafas yo llﬂrlning

freermida ) ‘fuz beradi.
rﬁum'k gipoksivalar qonning tardi anemivalandy entrotsit-
i pemoghobin vetishmashigidan voki gemoglobinning Kiglarod
iktirish gobilivati yo'golganda (metgemoglobin yoki karboksi-
A- lohiny yuraga keladi. Yugorida qavd gilingan sabablarga
1, gonning kislorod sig'imi pasayadi, arteriva gonbda kislorod-
i ‘i\‘niqdun va maviud gemoglobinning kislorodgs to'yinish qo-
yali exa normazl holda goladi.
'3 Ghtﬂnkﬂ gipoksivalar gonning mo‘tadil kislored tashishi-
garamasdan 1o* qima tomonidan undan kam migdonda foyda-
i nqihaudhr Buning asosida to’qimalardagi oksldlanish jarn-
nlariming birtamchi buzilishi yotndi, masalan, sian birikmalari,
Mor, margimush, vodorod sulfid va boshga ko hamda endo
nlar bilan zaharlanish paytida bu turg'vn gipoksiya qayd qi-

&, Turg‘un gipoksiya qon aylanishi wuiflashgan sharoitda hosil
| l Masalan, umomiy gqon :wl:mjshtnin! buzilishida, yurak
Ilklarld.n vena g.'rpuumuyum voki ‘mahalliy nnemiyﬂ]n:

urmasds qun aylanishi zaiflashgantigi vchun kislorodni hu-
_'_'v:: tu ‘gimalarga  vetkazib berish vetarli bo'lmasligidan
Filmatarda kislorod tangisliging chagiradi. Vena vetarticha
Minmaganligi uchun arteriva va venadagi farg kattalashadi.

ijl rli organizmlarming kislorod yetishmashgiga sezuvehanlig
Ll licha bo'lib, u hayvonlarming turtga, yoshiga, umumiy hola-
i bog'lig. N N.Sirotinin, Laver va boshgalar hayvonot ola-
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mining evolyutsion rivojlanib borishi asosida  gipoksivani
o‘rgunib, organizminr murakkablaghib, nerv sistemasi rivoilani-
shi bilan ulaming kislorod vetishmasligiga rezistentligind juda
past ekanligimi amigladilar. Demak, yogori darajada rivojlangan
organizmlards kislorod vetishmasligiga, past darajada rivojlan-
gan organizmlaren nishatan tung unligh past ekan. Yosh hayvon

lar gari hayvonlarga nishatan kislorod yetishmusligign sezgirdi

1-tarjiba. Quyon nafas vo'larining torayishi

Tajribaga kerak bo'ladigan laboratoriya hayvonlard va fihozlar
2 1a kimograf, 2 ta gazli soat, 2 ta ximrgik (jarrohlik) asboblor
to'plami, 2 ta Riva=Rochchi mametkasi Mariva kapsulasi bilan, )
ta uch yo'lli konyala, 2 L quyon,

Tajriba o'tkazish tartibi: tajriba parkor gilinmagan quyonds
o'tkaziladi. Quyon jarrohhik stoligs gornini yugoriga qilib oyoyg
faring stolni to'rt burchagign tontib bog'lanadi. Bosh tutgich v
tumshug bog® bilan bog'lanady. Hayvonni me'yoriy nafas harnko-
lart kimografga yozib olinadi va bo*vin sohasinl paypaslab, traxi-
va-kekirdak topiladi. Kanta va ko'matkich barmoglar o'riasips
olib, kekirdakni asta-sekin gisib, nafas harakatlarin Kimografpa
gayd gilinach, 30 somyadan so'ng kekirdek qsshy to'stagilad
Nalis o°zgarishlari kuzatilib, yozib olinib, tagriba bir necha marta
takrorlanadi. Bitta tajriba hayvomida gurahning barcha talabalar
tajribani bajarishi mumkin, Talaba tajrba o'tkazilish tanibini daf
tariga yozib nafas harmkat, egri chizigini gayd giladi, Kekindak
torayishi paytida nafasning o'zgansh mexanizmini komyula argal
kekirdakka erkin tushishida buyun teshiklan va og'izning tirishisl
bilan ushuntiribshi poamkine Tushunticish va sulosalar gilish
uchun  tajribalardan  olingan  natijalardan va  adabiyordag
ma Tumotlardan foydalaniladi

2-tarjiba. Eksperimental pnevmotoraks

Tajriba uchun kerak bo‘ladigan laboratoriya hayvonlari va jihos-
lar: 2 ta kimograf, 2 tn Kochkargy appamti, 2 ta Riva-Rochchi
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injetkasi Miariys kapsulasi bilan, 2 (o qaychi, 100 ml efir, 5 ml
% 1 morfiy eritmast, 10 mi S%0 novokain eritmasi, 2 ta quyon
. :'iL
[ o‘tkazish  tartibi:  worbom guvonds mahalliy
mitirih bajuriladi. Hayvonni chap yondga votqizilib fik-
adi, mafas harakatlan esa kimogral tasmasiga yozib oli-
. Operatsiva maydonini havvonning ko'keak qafsini 3—4
g alor oralig'idan, o' ng tomomdan twyyordanadi. Puls pnev-
-f i me yorty holati gayol qilinib, keyvin plevin bo'shlig* g
» yuboriladi, have viborish uchun uch yo'Ili kran Kochkarev
_'". i yoki ignali shpris va suvli manometrdan foydalaniladi.
- Suvli manometr plevia bo'shlig'iga ignani aniy yoborish im-
1l beradi. Manometrsiz ignani kinsh chuqurligign va haveni
Jevri hn‘s.h]qun tushganini aniglash hamda ishoneh hosil gilish-
| givinchilik twg'diradi. Kochkarey apparati tajriband  barcha
wilarida plevra bo'shligiga havo yuborib, uni gayts surib chiga-
,'n 1gnan1ng. mumayvan holatini nazorat gilish imkonini beradi.
yondn nafusning vaxshi tezlashishini hosil gilish uehun 20 ml
whg.n'lﬁa vetarlidir. Ochiq pnevmotoraksdan quyon tezda
pgtilib o'ladi. Havoni plevra bo'shlig'ign yuborilgandan Keyin
I'... gavd gilish davom ettinladi va puls aniglanib boriladi.
a ilm yuborilgan havo sezilarli o zgarish hosil gilmasa, vana
wincha migdords have yuboriladi. Tajribanl fds t@na vazni
g 1012 kg ga 0.5 litr hava vuboribh o'tkazitsd:. Buning
hun itlarga yuzaki, yengil mortiv-efirh norkoz gilinadi. Tajriba
pgngandan so'ng nafas va pubs aniglansdi. Pnevmotoraks hosil
\lish jarayonini plevm bo'shlig'igs have yuborilgan va so'rib olin-
n holaidagi o' zgarishlar kimoyrafgn gamb, daftarga chizib, na-
w puls prevmoioraks davrida o'zganshining patofiziclogik
hamiyati tushuntiriladi,

a-mjﬂn Sat kislotasining tashgi nafasgs ta'siri

Tﬁiﬂn:hukmhhhhﬂhlhﬁhﬂﬂﬂlﬂﬂjﬂtﬂh;’lta
‘kimograf, 2 18 Riva-Rochehi manjeikasi Mariya kapsulisd bilan, 2
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ta 5 ml shpris fznasi bilan, 2 ta britva lezvivasi bilan, 5 ml 5% |
sut kKislotasi, 2 ma quyon.

Tajriba o° ikazish tartibi: guyonning gornin: yngoriga qilib fik
satstyalanadi va narkoz qilinadi, Bu tajribada gsedoz ogibatids
nafas jarayonlarining o zgarishi kuzatiladi. Tajribani quyon yok
itda o'tkozib, buning vchun guyen nafis ritmini aniglab quyon
ning qulog'imni chekka venusing shprs ignasi bilan mshib, 1 ml
detsinormal sut kislotasining eritmeast stiril holatda yuboriladi. Bu
vaqida nafas devarll o'zgarmavdi. Shuning uchun takroran bir-
muncha ko'p 1,5—21 ml detsinormal sul kKislotasining eritmasi yu-
borladi va nafas tezlashishi vuzaga kelib tezda o'tadi, nabas
harakatlari normallashadi, chunki nafus harmkatlaring tezlashishi
kislotnli moddatar nafias markazind qo'zg atib, nalfasning orga-
nizmda tez chigarilishini ta"'minlaydi. Kimogrifda vagt belgilanih
guyon goniga 2 ml 5% li (0,55 mol/1) sul kislotasining eritmasi
yuborib, bir gancha dagigada nafas harakatlarining tezlashishin
hostl gilinadi. Mafas horakatlari me’vorlashganign gadar pnev-
mograf asbobi vordamids kimogralga sut kislotasi ta'sireda tashg
nafas o' rgarishind vozib olib kusatiladi, tashgi nafas o'zgarishing
patofiziologik ahamivati, mexantemi tushuntirilib, xulosa gilino-
di.

4-tarjiba. Baganing natriy nitrat bilan zaharlanishini tashgi

nafasga ta’sirinl kuzatish (Yo M. Britvan bo®yicha)

Tajriba uchun laboratoriya hayvonlari va jihozlar: 15 ta bagan
fiksatsiva gilish uchun rezina plastinka, 15 ta serfin va engelmiin
yoruv moslamasi, § ta kimograf, ¥ ta 2 ml i shpris ignasi bilan,
30 ml 20% H natriy nitrat eritmasi, 15 ta baga.

Tajriba o‘tkazish tartibi: baga gornind vegorga gilib recina
plastinks liksatsivalanadi

Baga pastki jag'ining tenisi nafus pmoyonida tez hamkatga kela
digan gism hisoblanib, unga serfin berkititadi va Engelman yogzuv-
chi apparatiga ulanadi. Baga og'zini diafregmasidagi nalas
harakatini kimogral tasmasiga — lentasiga yozib olinadi. Qorin
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isining tagiga 1—1,5 ml 20% 1 natriv mitmi {2,3=2,5 mmol} yu-
apladi. Natriy nitritni 20%H ammoniy xlond éritmasi bilan al-
mshtirib, uni 1,0—1,5 ml migdorda yuborilsa ham bo‘ladi. Nafas
il patologik harskatlari pavdo bo'lgunga qadar gayd qili-
Wi va uning hosil bo‘tish mexanizmi wshuntiriladi hamda nafas
I aniglanadi. Natriy nitrit vuborilgungacha va yuborilgandan
vin hosil bo'lgan patologik nafas tarim bashlanishidan oxiriga-
o Ashumtirifib, vortladi vin xulosa gilinadi

S-tarjiba. O'pka jarohatlanishining nufasga ta’siri

q:lj‘l_:hh shelk, I!”LIEh uchun igna uﬁ.hlmph.hl H]un 0,5 ml sh-
% gnasi bi;lan. issi suv, a kalamush va 2 b quyon.

'1 :ﬂnukga bog'langan holatda o lhﬂ?jhldl Maroya kapsulasi
lnn birlashtiriigan pnevmograf yordamida kimografnl dudiangan
Mmdasipa-lentasiga nafas gayd qilinib boriladi. Kalomush ko'kmk

i unl ko'krak gafasini teshib aksillyar chizig bo'ylab o' plkasiga
Sl (70—80)li issig suv yuboridadi. Ko'kmk qafasining o'ng to-
ibidin aksillyvar chizig bo'vicha teshiladi. Ogibatda ez va yuza-
miis olish vuzaga keladi.

shu tajribani gquyonda ham o‘tkazish mumkin (ularni
W kink qafisi teshilib) bo'lib, o' pka (o'gimasiga 80 —90° Ii 3—4
IRk suv shpris bilan yuboriladi. Bu inyeksiva mahalliy gon

Antng 23 soniva nalas to'xiab, so'ngra tez va chogur nafas
@i kelib, sop‘lom yoki ta'sirot ta'siridan oldingi holat-
pidin 1.5—2 murta terlashadi. Nafas chogurligi tez tenglash-
! lekin nafas rezligi bir necha soat saglanib goladi. Agar
Biovan issig suv yuborilsa yana yugoridagidek o'zgarish hosil
- ﬁlﬂ Nafas tempining o*zgarishi Tagat nafas vuzasinl kamayi-
bilan yuzaga kelmav, ikkinchi martaba issig suv yuborilishi-
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1. Giperasid sekretsiva shakli oshgozon yallig'lanishida, osh
gozon va o'n ikki burmoq fchak vamlanganida hosl bo'lib
me'dada och goringa katta magdorda shira ayralgan bo'hib, umamiy
va erkin xlorid kislotalik ko*matkichi yagor bo'ladi. Oshgozong:
azigp tushishi bilan shirs ajralishi kuchayadi va umumiy kislotalik
ko‘tanlib otlarda me’vordagi 25 o'miga 60—73, it va tulkilardn
me'yordagi 30 o rmiga $0-110 birlikga vetadi. Erkin xlorid kislo
ta miqdor ko*payadi v normagacha pasaymunydi.

2. Astenik sekretsiya shaklidia oshgeronda och goringa ka
migdorda umumiy kisfotalikge ega shira bo'lib, erkin xlorid kis-
lotasi konsentratsivasi odatdagidan 20=40 barlikka ko'p bo'lad:
Bu shaklda oshgozon bez hugnyraluri oziqaviy go’zg atuvehilare
sezuvchan bo'lib, umumiy Kislotalik texda ko'tanlib otlarda 50,
it va tulkida 80-100 birlikgacha ko'tarladi. Lekin 1—1,5 soatdan
so'ng bez hujayralan charchab, moliyiti pasayib, kislota migdon
kamaya borib, keyinchalik sekretsiya me’yorlashadi.

3. Inert sekreisiya shaklida birmuncha farg gilib, och qorngs
kam shira ajralishi bilan xarktedanib. vmumiy kislotalik nor-
madan oshmaydi, erkin xlomd kisfotalik esa bo'lmashgl ham
mumkin. Ovgat 1ste'mol gilingnmdan kevin wzogq vagt sexlarl
faol sekretsiva hosil bo'lmavdi.

4. Subasid sekretsiya shiklida och gorings kam shim ajrals-
di. Umumiy kislotalik normadan pasi bo'lib, erkin xlorid kislo-
talik shirada kam voki butunlay bo'lmasligi ham mumkin, Ovgar
iste'mol gilinishign wmumiy va erkin xlorid kislotalikni
ko“payishi yuzaga kelmaydi. Oshqozon shimsida xlonid kislota-
sining bo‘lmasligign axlorgidriyva deviladi. Shunday qilib, pa-
tologik sekretsivaning tirli shakllari oshgozon devoridagi bey
hujayralarining turli patologik davrlargs to'g i kelib, gipemsd
sekretsiva shuklida oshgozonning nerv-bez apparating patologik
jarayonlari endi boshlonuayotgan bo'lib, bez hujayralarining
go‘zg aluvchanligi juda yugort bo'ladi. Astenik shaklida bex v
bez Taolivatini boshgaruvehi mexanizmlar charchaganliging
boshlanishi bilan bog'lig bo'lsa, inert va subsid shaklids sekret-
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\ ! ashgoron bez hmﬂyﬂIunm buzilishi yana ham og'ir bo‘lib,
Jﬂdﬂmhr faolivati, va'ni sekretsivaning chogur tormozlan-
aligpini hildiradi.

_-.,ﬂ-'u shirasining ajralizhini kuchli tormozlanishlaridan
axilivalarga aylanib, unda bez hugayralan erkin xlord kis-
0, pepsin va Xloridiar ajratish gobilivati yo'qoladi.

I_,,,. sning 2 xili farg q-llmuui

| ] Funksional axiliya ayrim infeksion kasalliklardun keyin,
ur v o't yo'llar jarohatlanda, nerv sistemalarining Kachl
et alishlan va avitaminozlarda hosil bo'ladi. Funksional axi-
di me'dn bez hujayralanining kuchh charchashi hisobiga
w shlab chigarmaydi, Bu hujayradarmi wormogzlanishim bar-
I giluvchi moddalardan gistamin  yuborganda sekretsiya
b ketsa, funksional axiliva ckanligl tasdiglanadi,

) Funksianal axiliva vroq davom elganida bez huiavralari-
'pu:hh wirofik o'zgarish kechib, gistamin yoborilishiga bez
alarf shira ajralishini kuchaytirmasligi organik  axiliva
r.- ini bildiradi.

Me'da shirasi ajralishining kuchayishign — pipersekretsiya,
umnyishiga — giposckretsiya deyiladi,

_ I.'i Liipersekretsivadia me"dadagi hazmlanishning barcha fazalari-
-I..'L’ ishlab ehigarilishi kuchavib, surunkali gastrit, o't yo'llari
jilganida kuzatiladi. Bu kasalliklar vagtida sekretsiyani kochay-
i sckretor nerviarni go'zg'aluvchanligi kuchayishidan hosil
adi, deb tushuntiriladi. Terining ekzema, chesotka bilan jaro-
tinis ita ham sekretsiva kuchayadi. Chunki bu gismlarda teri
yralarining kuchli parchalanishidan gistaminga o'xshash par-
ulinish mahsulotlar hosil bo'lib, gonga tushib, me'daning
" ey apparatind go'zg‘atadl. Tajnbalarda sekretsiva kucha-
fishinl me'dani mexanik jarchatlab, ot yo'llarini bog'lab hosil
i mumkin. Atsctilkolin voki gistamin yuborib me"dn shirasi
," lishini kuchaytirsa bo'ladi

'Ellpmek:rﬂslyﬂ voki gipoxiliva hazmlanishning barcha davr-
Widn me'dn shimsining kam ajralishi bilan xamkterlanib, bez
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hujayralar atrofiyasi, me’da devoring bez hujayralarining distrofi-
yasi, isitma, ba'zi bir yallig'lanish, sumnkali anemivalarda pavdo
bo'ladi. Me'da sekretsivasi bosh miva varim sharkar po®stlog ining
fiziologik holati o*zgarganida ham buziladi, Me'da shirasi aymli-
shining keskin tormozlanishiga umumiy perv go'zg'alishlan sabab
bo'lishi mumkin, masalan, ovigalanayotgan itgs  mushuknimg
ko'rinishi oshgozon shirasi nralishing keskin tormozlaydi, Urog
muddatli sifatsiz oziglantirishdan me’da perv-bez apparatining
fanlivati pasayadi.

Me'da shirasining kam ajralishi kislorod almashinishi 20l
kechadigan kasalliklarda: yurak tomirlar yetishmasliklari, o*pka
emfizemasi, bronxopnevimaniya, buyrak kasalliklarida kuzatila
di. Natijada, me'da shirasining ajralishi kamayishidan xlorid
kislotasi kam ajralib, pepsin ta'sin amllashishign yoki mutlago
ajralmasligiza sabab boladi v me'dada yaxshi maydalanmagan
orga o'n ikki barmog ichakga tushib, ichak devarini kuchhi gi-
tiglavdi, peristaltika kuchayndi, ich o'tadi vn oshqozon osti
bezining shira ajratishi yanada kamayadi, Me'da shirasining
ajralishi va uning xusugivati asosan shira tarkibidagi erkin va
umumiy kislotalikning migdorign bog*lig bo'ladi. Me'da shirns:-
ning kislotaligi oshishiga giperatsidaz deyiladi. Bu vagida erkin
xlorid kislowmlik 35 dan yuqori yo amumiy kislotalik 70 dan
yugori bo'ladi.

Fiziologik shareitda erkin xlond kislota 30—40 va umumiy kis-
lotalik 30—70 atrofida bo'lih, pH=1,2-2.2 ga teng bo'ladi.

Me'ds shirasming kislotalilign kamayishiga gipoatsidaz deyila-
di, me'ds shirasido kislotalikning yo'qolishiga anssidaz deyilad:
Bunday hollarda erkin xlorid kistota «0s gacha pasayib, umiimy
kislotalik 1020 gacha pasayishi momkin  Me da sekretor vazifas -
ni buzilishi nerv sistemasining faoliyati busilganida, gastrithar vi
varalanishlarda  kuzatiladi.  Kislotalik oshganda hazmlanish
kuchayib ketadi va oziga asosan ichakda hazm bo'la boshlaydi.

LP.Paviov va uning shogirdlan oziga hazm bo'lishi va uning
hazmlinishining buzilishids asosiy. o'rinni  nerv  sistemasi

250




:."' wshind, aynigsa bosh mive katta varim shardar po'stlog'i katta
hmiyatga ega ekanliging aniglagan.
" Me'duds shira ajralishi, harakatlanish-motor vazifasi ganday
i Tt piganliging me'da shirasining kKslotalliging, me'da shirasi
kibidagi erkin kislotalik bilan umumiy  kislotalik  migdeorini

ish natifasida aniglanadi.
1. Erkin xlorid kistotalik migdoriga me'da shirasi tnirkibidagi
ieillar bilan binkmagan kislotalik Kirudi,

L Umumiy kislotalik migdoriga barcha kislotalilik xususivarga
'bﬁ lgan moddalarning kislotaliligh kimdi. Kislotalikning mig-
at birligi 100 ml me’da shimsini nevtrallovehl NoOH ning dese-
L3F A1 ﬂnimasmlug millilitrar soni bilan belgilunadi,

.. i xil Kislotali me'da shirasining hazmlash qobiliyatini an-

'," urli xil Kislotali to'nita me'da shirsi tyyorlanadi. Buning
thun it oshgozonidan olingan shiraga xlord kislotn yoki mhgor
|.| ||| 1-!

: 'mu probirkags 5 sm’ dan turli kistotalikes epn bo® lgan &hi-

olinadi.

't"l yugor;

u shirs sulmgan idishbarning har binga kam migdorda vangi
fibrinning toza chigalligs vozilgan tolalan solinadi. Bar-
- ‘f robirkalarni bir soutga haromti 35°C bo'lgan termostatga
Wilsdi. Yugorn va me'vorty kislotalikgn egia bo'lgan me’da shi-
"g_ plingon probirkadagi fibrn w'lig'icha hazmlanadi, past kis-
tulikgn ega bolgan probirkadag fibrinni birmuncha shishishi
igatilsa, ishqorli probirkada esa fibrinni hech ganday o*zgarishi
~ Me'da shirasining erkin xlorid Kislotasini aniqlash. Kimyoviy
i panga 5 ml filtdangan me'da shirasi solib ustign 2-3 tomchi
0,5%1 dimetilamidoazobenzolning spirtli eritmasi tomiziladi,
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eritma mangi to'g gizl mngega avlanadi Stakanchadagi o'y gizil
mngdagi suyoglikning rangi sariq rangea avlanguniga gadar byvu-
retkodagi 0,1 n NaOH ertmasi bilan titdanadi. Sarf bo'lgan 0,1 »
NaOH eritmasi migaoriga garab 100 ml me"da shirasida ganchu
erkin xlorid kislotas) borligl aniglanadi.

Kislotalikning migdor birlyzi 100 ml oshqozon shirasini neyt-
raflash vehun ketgan 0.1 n NoOHni millilitdsr soni bilan belgi-
lanadi. Shuning uchun 5 ml me'da shirasim nevtrallash uchun
ketgan 0.1 n NaOH eritmasi migdoring 20 ga ko*paytiriladi
Masalan, 5 ml me'da shirmsin tictlash uchun 2 ml 0,1 n NaOH
eritmasi ketzan bo'lsa unda 100 ml shiradagi erkin xlorid kislo
taning migdori 2x20=40 titratsiya birfigini tashkil etadi

3 = 2 1002 _

- ¥ ¥ 3 400 pmd

Me'da shirasidagi umumiy kislotalikni aniglash vchuon erkin
xlond kislotasi aniglangan me’da shirasi wstigy 2—3 tomchi 1%
fenolftoleinning spirtli eritmast tomiziladi va byuretkadagi 0,1 n
MNaOH entmasi bilan och gizil-gulob rang paydo bo'lgunign qu-
dar titrlanadi va birinchi ham ikkinchi titratsiva uchun ketgon
‘0,1 n NaOH eritmasi go'shilib 20 ga ko' paytinladi voki tenglama -
ga qo'yib vechiladi. Masalan, birinchi bo'lib erkin xlond kislo-
tasind amiginsh uchun 2 ml 0,1 n NaOH entmasi ketgen bo'lsa,
umumiy kislotalikni amiglash uchun 1 ml 0,1 n NaOH entmas)
sarflandi, ulaming vmumiy yig'indisi (2+1) x 20=60 titratsiva
birlikni tashkil etadi. Sarf bo'lgan 0,1 n NaOH eritmasi migdo-
riga gargb 100 ml oshgozon shirasining umumiy kislotaligi anig-
lanadi.

N7 e Y ,
ey R

Me'da shirnsidagi birikkan kislotaliknd aniglash. Shisha sti-

kanga 5 ml yangi flirlangan me'da shirasi solinadi va uning
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tiga 2—3 tomehi alizarinsulfonat natriy indikatoridan tomizila-
I vit to'q binafsha rang hosil bo'lguniga gadar 0,1 n NaOH
ritmasi bilan titrlanadi. Sarf bo'lgan 0,1 n NaOH eritmasi mig-
ofini 20 ga ko'pavtiriadi. Bu indikator me'da shirasi
' igi xlorid kislota bilan birikkan kislotalikdan boshga
reha kislotaliklarm namoyon qiladl,  Titralsiya natijalarini
miglash vehun umumy kislotalikdan alizarinsulfonat patriy in-
kutori yordamida aniglangan birikkan kislotalikni aniglash

10,1 n NaOH eritmasi ketgan bo'lsa, uning kislotaligi 50 bir-
ki (2,5%20) teng. Agar umumiy kislotalik 60 titratsiya birtigi-

Nazoral uchun savollar
1. Me'dn shirasi gaverda va gavsi hujaymalarda hosil bo*ladi
mda qanday vazifalarmi bojaradi?

2, Me da shirssining ajralishini buzuvehi ganday sabablar bor?
3, Mc'da shirasidagi erkin kislotaligi qanday aniglanadi?
4. Me'da shirasidagi umumiy kistotaligi ganday wniglanadi?
3, Me'da shirasining kislotaligini aniglash va bilish amalivotda
iy ahamivatga ega?
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34, O°T SUYUQLIGINING ORGANLAR FAOLIVATIGA
PATOLOGIK TA'SIRI

Darsning magsadi: O suyugligining baga YOragming aviomar -
va xususivati va o'tkazuvchi sistemalanga tasirini namoyish etish
Vi O rgamish.

O't hosil bo'lishi va chigaritishining buzilishi jigar, o't xaltis-
ning kasalliklarida, infeksion, imvazion v alementar kasalliklard.
gon kasalliklarida paydo bo'lib sariglikga olib keladi, Virusli gepatii
itda, cho'chgada, otda, o' rdakda uehpsa, bakleriyvalar chaginmveh
gepatitlar salmanclez, leplospirozlar asortlashib kechganida o
mahsuldor hayvordar fassiolyos, dikroselvor, sistiserkoz, opistoros
bilan kasallanganida jigar patologivasi paydo bo'ladi, Infeksion v
invazion kasalliklar bilan birga alementar omillarming o mi hiam
miuthim bolib, jigarga ratsiondu konsentrotlar migdorining ortish
natijasida paydo bo'loveli welevod-protein nishatining pastl (0.5
don va undan past) silosda, moy kislotasining bo'lishi, shuningdek.
mochevinaning patogen ta'sir etishi aniglangsn. Ogsil vetishimiay-
digan ratsionda oksidlangan yog'mi ko'p saghnisin figar Kasalliklari-
ga, ratsionda yop' jumladan, oksidlangan yog'laming ogsil we-
tishmaganida ko'p bo'lishi jigar kasalliklarigs sabab bo'ladi Thea
patologivasini  jchak  yallig'lanishi, buymk  yetishmashigi, sl
o'smi ogsillarining parchalanishi, vog", ogsil, uglevodlar almashi
nishini barilishi va gandli diabetl davrida hosil bo'lgan aksinlar
ham keltirib chigaradi. Jigar hujayralanda enitrositlioming parchi-
lanishidan hosil bo'lgen o't pigmentlan bibliverdin va bilirubin o'
bilan ajraladi, Biirabin biologik entmalardn erimay qon plazmasi
albumintari bilun jigarga olib kelinadi. Jigarga borgan badirubin
ogsildan ajralib, glyikron kislotasi bilan birikib suvda enyvdigan ho
latgn kelih, o'tza o'tadl va ichakgn chiganlsdi. Ichak bakierivalan
ta’sirida sterkobilinogenga va urabilinogenga aylanadi. O't pigmen-
ti asosan bilinobin talog, jigar, gizl ilik hageyralarida gem trkibiga
kinmvchi protoporfirinlardan paydo bo'ladigan birikma, ya'ni hili-
verdinning fermentativ parchulanishi natijasida hosil boladi.
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Sﬂ.rh'llknmg o'ziga xos belgilaridan biri pigment almashimovi-
g buzitishi bo'lib, qonda o1 pigmentlanning ko*payib, ularni
fan va to'gimalarda o’ planib, to*qimalami suriq rangga bo'vaydi.
-: glikka xos belgilar, pigment almashinishining buzilishi
oblanib, o't pigmentlarining gonda ko'payib, 10'gima va or-
anlaren o'tib qolishidan ular sariq ringes egn bo'ladi,
- 01 pigmentlari terining malpigivey quvatida, shilimshiq parda-
ik, ko' #ning og pardasida, teri osti kletehatkalarida, ichki or-
pnlarning yumshog riktiruvehi to’gimalanida o'tinb goladi. O
pmenthan buyrak orgali siydik bifan, st beelaridan sul warkibidan
barcha seroz voki zardob bo shliglarga o'tadi. Hayvonlarda
g rang ko'zming shilimshiq pardalanida, terining pigmentlom-
in gismlanida yaxshi ko'rinadi,
sanglikning veh xili farglanadic
1. Mexanikuviy.
1. Gemolitik.
1 ff-!_';:.renthtnz. ya'ni infeksion zaharanishii.
[ Mexnnikaviy sariglik o'tni o'n ikki barmoq ichakaa chiga-
hini givinlashi yoki to'stashi natfosida hosil bo'lib, olangn
ur sabab bo*ladi: 1) o't vo'llanining shilimshig pardalari-
yillig lanib shishishi voki 12 barmogli ichakdagi yallig‘lanishlar
lnganida; 2) ot yo'llarini o'sma yoki  to'qimalaming
' ”‘" din qisilishidan; 3) o't yo'llanda tosh hosil bo'lishi voki
stlardan nskarida, fassiola, lambilya pavdo bo'legnnida bekili-
ab bo'lodi; 4) o't pulagt vo o't yo'lidagi Oddi sfinkiorining
mervatsiyasi buzilib, ot chiqurovehi yorllarm spazmga vchrashi.
3 Gemolitik sariqlik infeksion va pameitar kasalliklarda hamda
i zabirtanishlards (margimush angidridi, fenilgidrazin, gemoli-
K zardob, katta migdorda gon quyilganida) entrotsitlar parcha-
niihiclim hismela gemolitik zardob va katta migdorda gon quyilgs-
hﬂﬂl bo'ladi. Ertrotsitlar gemolis dovrida ks migdonda
ch:r.;qm gemoglobin retikuloendatelial sistemada bilirubinga
wadi va bilirubin o'zganb hamda ichakgs chigurb ulgurmay,
o _l;m.a migdorda to'planib qolib ketadi. Shunday gilib, gemoli-
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1ik sanglik retikuloendotelial sistemada entrotsitlami katta migdonda
gemolizlanib, juda ke'p migdorda bilirwbin hosil qilib, jigar oo
o'zgattirlb wlgura olmaydi va ichokgs chigolmaganlgidan hos!
by L, Jigar orgali o' tnsgs retkuloendotelial sistema bilirubing, ji-
gar orgali o'tgan ot bilirubinidan br gancha xusisivatlan bilan G
Qiludi: 1) o buymk orgali sivdik tarkibida ajralmaydi; 2) to'gimalaea
givin o'tganlig = singani uchun, to'gimalar zaif bo'yaladi; 3) edix-
ning dinzoreaktivi bilan to'e fdan 0'g'n reaksiva bermaydi; 4) gon
zardobign xos bo'lgan mng — Edixnimge divworeakiiv bilan reabsmya
fmcat: spirt bilan dastinbka shianganidan kevim vazag keladi.

Bu turdagi sariglikda o't pigmentlorining zaharh 'sir kuchii
namoyon bo'lmay, o't quyug ajmbib, o't yo'lida tigin hosil gilib,
berkitib, o'n ikki barmog ichakga o'tnl o'thazmay mexanik sang-
lik Twosil giladi.

3. Parenximatoz, ya'ni infeksion zaharfamshli sarighlda jigar
hupsyralarining funksivas: o' zgaradi. Bu vagida fagat pigment al-
mashinishi buzilib golmasdan, balki, ogsil, vog', uglevod, vitamin
almashimuviar ham buziledi. Bu sanghk otlarmng vogqumli ense-
falomivelitida, mikrob toksindan bilan o tkir zahardanganda, fos-
for, xloroform bilan zaharlangunda vehravds. Bu turdag) sariglik-
da jigar hujayralan funksivasining o'zgadshlan bilan bir vagtda
morfologik o*rgarishinr ham kuzatiladi. Jgar hojayvmban funksi-
valarining buzilishidan jgar hojevralarida  bilirobinni  gavts
o' zpartirish sekinlashadi, uning o't vo'llanga ajralishi sekintashad
va o't bilan gonga birgalikda tushishining sekinlashishi kozatilad:

0% suyugligini juda kam migdorda chigmay, to'xtab golishi
ham o't yo'llaring kengaytirib o'tni limda trgishlen omgali Emifoag:s
o'tishiga sahab bo'fludi, O ko*kmk limfa vo'li orgali keyingi k-
vak venags tushib ymumiy gon avlanish doirasiga o'tadi va onea-
nizmda turli faoliyatkr buzilishlaring keltinh chigaradi.

O't kislota tuelari juda zaharli bo®lib, avwalo markaziy nerv sis-
temasini go'zg‘atib 1erida kuchli qichitish (go®zg atish)y hosil gil-
sa, kevinchalik markaziy perv sistemasi [aolivating pasaytinb
o'rig sezgisi pasayadi.
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Qonda o't kislotasi welarining w'planishi natijasida yurakning
peqarish soni kamayadi — bradikordiva, gon tomirlsr tonosi
Msayadi v arteriva gon tomirdanda bosim pasayadi
 Yurakning gisqarish sonini kamayishi = brudikardiyani yuzaga
telishi o't kislotasining adashgan nerv markaziga, adashgan nerv-
i I g, vurnkdagi oxirtea hamda yvumkdagi o tkazuvehi sistemialar va
A muskullarngs s natijasda hosil bo'ladi. O Kisfotalan va
flrining ta'sinda periferik gon tomirlanining o'tkaeuvehanligs
-: ayiby, gon tomirfari smuvchan bo'lib golodi,
- Donning buvehanligh fibrinogen hosil bo'lishi v K vitamini-
ng ichaklorda so'nlishini elishi hisobgen pasayadi, Chunk ji-
birdis protrombin hosil bo'lishi. buziladi. Periferik tomirdaming
avchan bo®lishi, fibnnogen va protrombin yetishmovehiligh gon-
g ivavehanlign burilishi gemmaragik diatez va gon tomirlaridan
i ogib chigishign olib keladi. Mexanikaviy sanigliklor davnda,
__ ddalar almashinuvi buzilib, gon va boshga to'gimalarda xo-
sletin o planadi, wo'gimalardagi ogsilarmi parchalanishi kucha-
il Asosiy almashinuy odatda pasaygan bo'ladi, O'tni ichaklanga
mashigi voki kam tushishi ichakdagi hazmlnnishni bueib ichak-
tsh farayoniga vo'l ochiladi, ogibatda zaharli moddalar hosil
ik, qongs so'nilib, h:t}r\rm hotating givinlshtid.
M Xl |Ictwl:.r sariglikda jigar orgali o'tgan hillirubin to'planadi
Rt s qon oylanish doirasi bo'yiab harnkatlanishi bilirebine-
dryiladl Buyrakka borib siydik orgali chigarilishi bilirubi-

A deyiladi. Ogibatda sivdik sarig ranggn egd bo'ladi. Siydik-
lﬁtﬂmh-]u Erlixning diazoreaktivi bilan reaksivaga kirishadi
';' da jigar orgali o'tean billirubin zaharsiz).

ajralishining qivinlashishi natijasida o't limfa, vena va
hr gon aylanish doirasi orgali organizmga \argaladi. Natija-
o o'zini zahari ta'sirini namoyon giladi.

i.!. ba. Ot suyugligining organizmga ymumiy zaharli ta’siri

Wajriba wehun kerakli laboratoriya hayvonlari va jilhozlar: 12 (a
Mg, 12 1 Petri kosachasi, 12 ta qaychi, 12 1 1o’ bo'rehakli ig-
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nalar, spris ignasi bilan, po‘kak taxtacha, 300 mi Ringer eritmasi,
50 ml o't suyugligi.

Tajriba o'tkazish tartibi: bagani velka limfa bo'shlig iga 2=
sm” it yoki goramol o'tidan yuboriladi, 10—15 dagiqadan keyin
baga holati butunlay o' zgarilb harakatlanishi susayadi. Agar yelka-
& bhilan votzan bo'lsa gorniga avlana olmaydi, igna sanchilishiga
javob bermaydi.

2-tajriba. Ot bilan zahartangan baganing refleks vagtind aniglash

Tajriba uchun kerakli Iaborutoriyn hayvonlari va jihoelar: 13 1o
baga, 12 ta 100 ml ki stakan, 12 @ Petn kosachasi, ignalar, 300 ml
Ringer eritmasi, 50 ml o't suyuglg, 0,1=03~05% va |=2% |i
H ;50 eritmasi, probka o'matilgan shiaty,

Tajriba o'tkazish tartibi: bagn harakatsizlantidladi va shtativ-
dagi probkaga pastki jagtidan gna bilan mahkaomlanadi. Baga
orga ovoglaniga 0,1—0,3—-0,5% va 1-2% h H;50,; entmas ta'sn
citirilib reflcks vagti anighanadi. Keyinchalik baganing velka lim-
fa bo'shligtign 2—3 sm” it yoki qomamal o'ti yuborilib, har 3=5 da-
gigadan so*ng refleks vagti aniglanib turiladi.

Tekshinshlar vagtining 10—15% dagigasida refleks hosil bo'lish
vagii uzayib, keyinchalik refleks yovidagi elementlar zarariangan-
figi tufavli javob reaksivalari hosil bo'lmaydi. Refleks vovining gay-
s gismi shikastlanganligini bilish uchun induksion tok bilan (Dyu-
bo g'altagi) ajrmtilgan va kesilgan o'tirg'ich nervning markaziy va
periferik  qismlari  ta'siclanadi.  Nerming penferik  gismi
t'sidanganda baga panjalan gisgaradi, Markaziy gismi ta'sirfansa,
kuchli zaharlanish hosil bo'lgan bo'lmasa, ikkinchi oyoq gisdgeara-
di, Olingan ma'lomotlomm taggosiab ko'riladi, o't llan zahar-
lanishda seruvehi nerv oxirlan zahadanadi, markaziy qismlar ham
saharianishi mumkintigi (nshuntiniadi.

3-tajriba. Ot suvugligining yorakka zaharli ta'siri
Tajriba wchun kerakli laboratoriva hayvonlar va jihozlar: bago.
putkak taxtacha, kimogral, Engelman ilzagi, o'rogeha-serfin, ig-
na, shpris, gavehi, pinset, o' suyughg.
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- Tajriba otkazish tartibi: harakatsizlantidlgan bagani gomini
pugorigan gilib po*kak taxtachega garatib yolgizilsdi, ko'kmk ga-
st ochiladi va yurak kuylakchas: kesiladi. Yurak gorinchasini

rammani yozib olib, yorakka shpris bilan 10% 1i o't erdimasidan
1, 10,2 mi yuboritadi. Bu vagtda odatda qisqa vagtli bradikardi-
- ].I'um:;n keladi. Shuncha migdordagi  eritilmagan o4t
yugligidan kuchli bradikardiva pavdo bo'lib, so'ngm yurak

el i kosschasi voki soat oynasi, gavchi, pinset, 1o'n hu:tlta.hh
wi'kak taxtacha, Ringer-Lok entmasi, o't suyngligs.

Tajriba o'tkazish tarthi: o't suyugligining to'g'ndan  w'g'ni
' muskullarign w'sir etishini baga yvumging unadan ajratib
h a'tkaziladigan tajribada kuzatish mumkin. Tajriba uchun

b olingan yurakni Petri kosachasi yoki soat oynisidagi Rin-
er-Lok entmasign solinadi. Yumkning bir dagigada gisgarish
Miini nniglab, shu entmaga bir necha tomehi o't suyugligi
Mmiziladi. Bir guncha vagrdan keyin takroran yurak gisqarish so-
ol snalganida uni kuchli sekinlashgani aniglanadi,

S-tajriba. Otning qon hosimiga patologik ta’siri

Tajribs uchun kerakli laboratoriya hayvonlari va jibozlar: i, ki-
opraf, manometr, skalpel, gayehi, shpris, gon tomirdan uchun
fa, klemmalar, o't
- Tajriba o* thazish tartibiz hayvon narkozlanib, viviseksiva stoli-
il fiksatsiva qilinib, son arteriyasi ajratilib, manometrgn ulunadi
'--:: {tasmajea me voriy gon bosimining egri chizig'i yozib oli-
i, keyin vena gon tomiriga 5—10 ml o't yuboriladi. Ot yubo-
i' b bo'linganidan keyin qon bosimining egni chizig'i birmz pasa-
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vadi, Kevinchalik o'tni asta-sckinlik bilan  vetarli  migdorda
yuborilishidan, gon bosimining vzoq musddatgn pasayishl, yumk
gisgadshining sekinlashishi kuzstiladi. Qon bosimini pasayishi
o'tni gon tomirlariga to'g'ridan to'g'n kengaytinuvehi ta'sirl ogi-
batida yvuzagn keladi. Bradikardiyn esa o'tni yurakning nerv-
muskul apporatiga va vagus markaziga ta'siridan hosil bo'ladi
Demak, arteriva gon bosimining pasuyishi bir omondan, vumk
gisgansh sonining zniflashishiga, (kkinchi tomondan, gon tomin-
ning kengayishiga bog'lig ekan,

6-tajriba. O*tning refleks yoyign patologik ta'siri

Tajriba achun kerakli laboratoriva hayvonlar va jihozlar: 12 to
baga, 12 ta Petri kosachasi, 12 1a shoativ, 12 ta somyamer, 12
gaychi, 3 ml o't suyugligi, 0,1-40,3=0.5% va 1% L H;80,; yoki
xlorid kislota eritmasi, firiologik entma.

Tajriba o' tkazish tartihiz shtativga osib go'yilgan baga ovoeg®ini
0,1-0,3-0,5-1,0% b sulfir yoki xlorid Kislota eritmasiga botirila-
di va ulami shu eritmadan oyoe'ini 1ortib olish tezligh aniglanadi
Baganing ovoq panjalari suv bilan vovilib, tajriba mkrodanadi;
s0'ngra baganing yelka limf bo'shlig'iga 2—3 ml o't suvuglign vu-
boriladi. 10—15 dagigadan so'ng refleks hosil bo'lish tezligi takm-
ran sniglanadi, Bu vagtda refleks hosil bolishi keskin tormozlanib,
bu refleks yoyini shikastlanganliging bildiradi.

Mazorat wchun savollar

L. Ot hosil bo*lishi va ajmatishi gachon buziladi?

2. Sarigliklar uchun xos ganday belgilar kuzatiladi?

3. Sariglikning ganday turlari bor?

4. O't suyugligi nima vchun, gachon organlarga ta'sir etadi?

5. O'tning zararli ta'sinni o' rganish ochon ganday tajribaliacdan
foydalaniladi va uning smalivotdagh alamivating tushuntinng.




35. DIVREZGA GORMONLARNING TA'SIRI

~ Darsning magsadi: Organizmda suy almashinuviga ta'sir etadi-
ih gormonlar. Sivdik tarkibi va migdoridagi o'zgarishlami
~ Siydik hosil bo"lishi va ajralishining buzilishi renal va ekstrore-
il sabahburga bog'ligdir.
- Siydik hosil bo'lishining buzilishini ekstrorenal sabablariga
yickgilar kiradi: 1. Qon tarkibining o' zganishi (diabetda glyuko-
il qoodu ko*payishi, yog' almashinuvining buzilishi, keton tan-
mlarining ko‘payishi). 2. Nerv va endokrin sistemalar orgabi
jik hosil bolishi va ajralishining  boshgarilishing  buzilishi,
Uennchog miyadag adashgan va kulmng dombogchaga igna
iinchilsa, sivdik ko'p ajraladi, adrenalin, antidiuretin gormon va
k). 3 Umumiy gon n:rinnisﬁi va buyrakning gon bilan ta'min-
sl nin,g huﬂlmhl Vi r|| g ﬂ}'[tl-]'ll-ﬁhlﬂl ﬁrkmlmhlshl. hmhaafl-

k. Nﬁ‘m 2. Nefroz, 3, Nefroskleroz.

4. hlj"l‘ﬂkl:!q.l gon aylanishining buzilishi kirndi,
Siydik agralishining ko®payishiga poliuriya deyiladi, Poliuriyani
b elsgaruvehs sabablar quyidagilardir:
3#‘ tratsiva kachayib privozor (idamchi) sivdik hosil bo'lishi
pyganda voki buyrak kanalchalarda gayta so'rilish zaiflash-
i, 2 Umumiy gon bosimining oshishi va gon ogishining
Jashishi. 3, Kattn migdords suv ichganda, shimli oziga iste'mol
pindn, sovitilgands, siydik gralishim tezlashtiruvchi don mod-
il berilganida, 4. Endokrin tizim faoliyni buzilganida (qandli
pndsiz disbetlarda), 5 Buyrakning surunkali vallig*lanishlari
listrofik o'zganishlanda (buyrakning bifdamchi va ikkilamchi
Winiyib qolishida),
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Sividik ajralishining kamayishi oliguriva deyilib, quyidagi sabab-
lar ta’sinda hosil bo‘ladi:

I. Kalta migdorda buyrak koplokehalarining shikastlanishidun
buyrak  koptokchalarida filtratsivaning  zaiflashishi  va buyrak
kanalchalarida so'rilish kuchaygandn. 2. Qon  aylanishining
amumiy  yelishmovehiliklad, jumbsdan, buyrakni qon  bilsn
ta“minlanishining buzilishi, masalan, buyrak qon tomirlanning
trombozi qon tomirlanni o'sma bilan qisidganda va boshgalarda.
3. Hayvonlami dag'al ozigalar bilan oziglantinlganda, suv ajrali-
shini ekstrorenal kuchayishida (kuchli fch ketganda hamda kuch-
li terlaganda) vagtinchalik ofiguriva hosil bo'ladi. 4. Buyrakdagi
yallig'lamish va sklerotik o zgarishlar. 5, Buyrk koptokchalarining
katta migdorda shikastlamb, kanalchalarda so'nlishning kucha-

Sivdik ajralishining gisqa vagth yoki butunlay w'xtashiga an-
riva deviladi. 1. Tkkala sivdik vo'li tigilganda (tosh va o'sma hosil
bo'lib gisilganda). 2. Buyrakda tromb hosil bo'lganda voki tomir-
lar gisilganda va aneriya gqon bosiml pasayganda (shok, kollaps,
ko‘p qon yo'golilganda). 3. O°thir glomenidoneafrit va nefrozlands
{margimush bilan zahadanganda), 4. Kuchli og'rigli w'sirotchilar
ta'sirida. 5. Ko krak bo'shlig'i vu gonn bo'shligh organiarini ham-
da siydik chigarovehi yo'llamimg shilimshig pardalarini begonn
jism hilan (a'sirlinganda wzog muddiat rellekior anuriva clingi-
di.

Sivdikning migdor o' zganshlangs ichki sekretsiva bezlarl s
ko' satib, ogitatda sivdikning tarkibl o'zgamidi. Denuk, patologik
ta'sirotchilar sivdikning fizikaviy v kKimvvoviy tarkibing o' sgartiradi.
Sivdik hosil bo'lishi va migdorining o' zearishiga ichki sekretsiva
bezlaridan gipofizning kevingi gismining gormoniarn, buyrak usti
bezining po‘stlog va mag'iz gavati gormonlari, galgonsimon
bezining gipofunksivasi va giperfunksiyasi hamida oshqozon osti
bezining gipofunksivasi ta'sir etadi. .

Buyrakning siydik hosil qilish sususivatining buzilishi siydik
hosil bo‘lishida gatnashadizan  gormontarni  yetishmovehligicda
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yoki kattn migdorda shlab chigarilib, siydik hosil bolishida
Ww'g'ndan to'g'r to'siv eiganda va suv—tuz almashinishining
boshigarilishi buzilishidan yuzaga keladi. Buyrak usti bezining
"" i qavatining giperfunksivasida adrenalin ko'p hosil bo'lib
'.' pmtsivani kuchaytirsa, kuchli giperfunksiva siydik hosi] bo®lishini
ofmazia; di. Adrenalin siydik hosil bo'lishini ham kuchaytiradi,
n zaiflashtimdi. Adrenalin kam migdords onganizmning katta
ar}un ish doirasida gon bosimini o' zgartirmasdian buymk kop-
__: kchalarining gon tomirlarini toravtitadi va gon bosimini oshirib
Tiltrmtsiyam kuchaytirudi. Katia migdords adrenalin gormoni kop-
' ilarga keladigan qon tomirini toraytinb, koptokcha kapil-
yielirizn qon ogib kelishini zaiflashtimdi va bidamehi sivdik hosil
A lis o xtatib qo'vadi.

!l,'.'lipuﬁz kevingi qismining antidivretik gormoni buyrak kanal-
'..' ridit peabsorbsiya J"Lmvnnlm kuchaytirish bilan bir visgida,
hi siydikdun K va Na ning gayta so'rilishing eaiflashtiradi.
:'?:- dha bu gormon yetarll bo‘lmasa. osh tuzi kamayib past solish-
ogtirlikga ega bo'lgan katta migdordagi sivdik ajratadi. Bu
\ _; monksrning vetshmasligidan gandsiz diabel rdvoilanadi. Qand-
g diabet bilan kasallangan onzanizmlar katta migdords siydik
Watib, katta hayvonlar bir kunda 30—40 litrgncha past solishtirma
Srlikka (1,001—1,005) ega bo'lgan sivdik ajratadi. Gipofiz
dning tireotrop gormoni diurezga o'z t'siring galgonsimon bez

prmoni orgali amalga oshindi,

4 Giipofizning gipolunksivisida suv abmashinu buzilib disbet
ail bo'ladi, chunki gipofizning keyings gismining antidiuretik
moni hosil bo'lmay, buyrak kanalchalanida gayta so'rilish bu-
It v siydik tarkibiy qismining hosil bo'lishi buzilib, diorez bir
ch mma ko' payadi, Vazopressin gormoni esi umumiy gon
.' miden ta'sir etnosada, koptokcha kapillvardar chigalida gon
o imini oshirib filtrotsiyani  kochaytiradi va siydik  migdori
anprmrmu hezining gipofunksiyasi organizmda suv al-
shinuviga ta'sr etib, bez gipofunksivasida diurez kamaysa,
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piperfunksivasida divrez kuchayadi. Tireoglobulin, masalan, mod-
dalar almashinuvini kuchavtinb, to'gimalarning suyv ushiab golish
xususivatini pasavtiredi va dioreem kuchavtimdi, Qulgonsimon
bez gipofunksiyasida esa to'gimalarda suv ushinnib qolganig -
fayli diuree kamayadi.

3. Oshgozon osti bezi gipofimksiyasida gonda  glyukozs
ko'payib, birlamchi sivdikda glyokoz migdorining ko'p bo'lishi
osmmatik bosimini oshishiga sabab bo'ladi, ogibatdy buyrak kanal-
chalarida reabsorbsivalanish zaiflashib ko'p sivdik hosil bo'ladi vo
poliwriya deviledi, Sivdik hosl bo'lishide oshgozon ozt bezming
ichki sekretor faolivati buzilishi nahim ahaomivatgs egs. Qandli di-
abetdn divrez 3—5 marta ko*payidi, sivdikda kota migdorda gand
bo'lib, - solishtirma og'iclign balamd bo'ladh. Sivdik mugdornning
ko'payishign sabab, bifdamchi  sivdikda  gand  migdorining
ko'pligidir. Kanalchalarda quivin so'nlishdan gand  to°planib,
sivdikning osmatik bosimi oshadi va buning ogibatida buymk
kanalchalarida suvning so'rilishi kamavadi, ko'p sivdik hosil
ba'lishi — poluriya deyilndi. Siydik hosil bo'lishinmg buzilish
wmumiy qon avlanishi buzilganda ham yuraga keladi. Qon bosi-
mining ko“tanlishi diurezni kuchaytiradi, gon bosimi pasavanida
diurez knmiavadi.

Polivoyva sivdikning fzik-Kimyoviy susesivatint o sgartinudi

Sivdikning fizikaviy xususiyatida uning rangi, hidy, solishtirma
og'irligl, tindgligi, konsistensivasi o*rganiladi.

Sivdikning kimvoviv xususivatlandan:

1. Siydikda ogsil, va’ni albumin aniglanadi. Sivdikda albumin
ajralishiga albumineriyva deyviladi. Albuminuriva nefritda, ne-
frozda, grippda, manga, infeksion anemivada, itlarning o‘lai
kasalligida, zaharlanishlarda, gemosparidiozlorda, sil kasalligida,
homiladortikda hosil bo'ladi. 2. Sivdikda glvukoza aniglanadi
Sivdik tarkibida glyukoza ayralse, glyakozuriya deviladh, Glyoko-
zuriva hayvon qutirganda, bosh mivasiga gon quvilganda va'
yallig*lanishlarda hosil bo'lndi. Diabet va mastit knsalliklarida
siydikda glvukoza ajraladi. 3. Sivdikda urahilin aniglanadi




Siydikda urabilin gjralishiga wrabilinoriya deyiladi. Gepatitlarda,
| ' molitik sangliklarda, gemosparidiozlarda, kaprostaz, metrit,
Mrtog, Gf, itlarning o'lat, xlor va oltingugurt bilan zaharlangani-
n‘pkrmi yiringli yallig'lanishida urabilinuriva hosil bo'ladi. 4.
il gemoglobin aniglanadi. Sivdik tarkibida  gemoglobin
hh:gn gemoglobinuriya  deviludi. Hayvon  saharlanganda,
ands va ayrim vugqumli kasallikloda gemoglobinuriyva hosil
wli, 5. Sivdikda o't pigmentlar uniglanadi. Ot pigmentlari
=“- a sarigliklor, soharlanishlarda, piroplazmos va nuttalioz-
-. raydi. 6. Sivdikda asctonli moddalar aniglanadi. Sivdikda
mnichalarining ajralishiga asetonuriva deyiladi, Uzog
n-nh golganda, origlash va kaxeksivalarda, mk va boshga
ircka, hayvon urog narkoz holatida bo'lganda hayvvonlar
ahigida aseton tanachslan vchrvdi. Bulardan tashgan sivdik-
ol imigdori, protein va kreatimin, har xil dorivor modda-
L i {urotropin, fenollar), strixnin vin boshgalar aniglanadi.
Wik mikroskopik tekshirladi va sivdikda silindrlar, leykotsit,
t va epiteliviar bo'lishi mumkin.
Siydikda ogsil migdorind aniglash. Bu wsul Geller namunasiga
slangan bo'lit, S0%1 azot kislouasidan fovdulaniladi. Buning
ditin probirkaga -2 ml azot kislotasi solinib, shuncha mig-
3l filtrlangan sivdik go'shiladi. Agar sivdikda ogsil bo*lsa un-
wuglik chegamsida og halge hosil bo'ladi  Agar ipsimon
f ‘birdaniga sivdik go‘shgandan keyin hosil bo'lsa, unda
' -- 2 mariaba distillangan suv bilan suvuoltiriladi. Agar keng
oh halga azot kislotasiga sivdik go'shilgandan so'ng dagiga-
i *i,.f! da hosil bo'lsa sivdikdagi ogsil migdori 0,033%ga teng
| , bni siydikni suyultirish soniga ko"paytiriladi. Bu aralash-
daqtqaurng 1/3 da halga hosil bo'lganini bildiradi. Oxgsil
. '* 0,033% x 16=0,528% yoki 0,5%.
; gandni aniglash. Gaynes namunasini go'yish uchun
| eritmadan ihorat reakiiv tayyorlanadi:
Jﬁ. ]'ulﬂ.w 13,3 gr kimyoviy toza mis salfat kristallari. 400 ml
ltillangan sovda eritiladi;
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B reaktiv 50 gr kaliy gidroksidni 400 ml distillangan suvda eri-
tiladi;

D reakiiv 15 gr kimyoviy oz gliserinng 200 ml distillangan
suvda entiladi.

A eritma B eritmaga aralashtindib, damoy D eritmaga quyiladi
Tayyor reaktiv sovitgichda (xolodilnikda) uzog vagl sagiamishi
mumkin, 3—4 ml reaktivgs 8=12 tomchi sivdik go'shilib alangu
yoki suv hammomida quynatiladi. Agar sivdik tarkibida shakar
bo'lsa sivdik sarig voki qizil rangga kirdi va cho'kma beradi
(11 -jadval},

i I-jadval

Soglom, kasal va eksperimental nefritda hayvon siydigidagi

oqsil, E!’*ﬂ'ﬂ.. mochevinaning migdori
Hayvon buymk | Sivdikning tarkibiy gismi |
T Eﬁ;"‘g Ousil, g% ;!yutum.mg :mhwum. ml
1. |Me'yorda
3 Eksporimentai
| nefida
Kasul hayvon-
da

MNazorat uchun savollar

| Sivelik hosil bo'lishi va ajralishi ganday ta'sirtchilar ta'sidda
barzitadi™

2. Sivdik hosil bo'lishiga ta’sir ctadigan ganday endogen sabub-
larni bilnsiz?

1. Siydik haosil bo'lishiga ta’sir etadignn ganday ekzogen sabub-
larni bilasiz?

4, Sivdik kimyoviy sususivatlanini o'zgariruvehi ganday omil-
lar bor?

5. Tajribalarda sivdik tarkibi va migdori ganday o' rganiladi?

266




Jo. NERY SISTEMASI REFLEKTOR
FAOLIYATINING BUZILISHI

Ihrs:llug magsadi: Nery sistemasi reflektor faolivatming buzi-
i, sabablari va ogibatlarini o rganish.
E_I'_:n sistemasi organ va sistemalar laoliyating o'z oazoratiga
' ysundirib, ular ish faclivatini organizmda kechayvotgan jara-
anlk i nermal o'tishing 18’ minlashga yo'naltinsdi. Nery sistema-
iu# avvilo uning oliy qismi — bosh miya varimshardar po'stlog'i
.,; mizmni tmmsiz ravishda o zgarvchan tshgl va iehki muhit
amillarigs mostashishini hamda orgenizmmuing wrli gismlarining
e -plogasing 12 minlab beradi. Nerv sistemasi organizmning

!’dﬂk&:‘;’ﬂhm.m o'zi yashab turgan muhli o'zgarishlariga mos-
I-- ishds muhim shamivatga ega bo'lib, moddalar almashinu-

M, mafiss, qon aylanish, oziga hazmlanishi va boshaga jamyon-
wmi  boshgaradi. Shuning wchun ham  nery  sislomasining
I.-"" ning burilishidan hayvonlar organizmidn yuzaga keladi-

n-‘t:gnmh!nr turli-tuman va ko'p girralidir. Merv :i:lumﬂsmmg
I a1 orgonizmidogi phamivati Rossiva vo boshga ko‘plab

“* ;ll. olimiar tomonidan o' rganilgan.
~ Nerv sistemasining faolivati ckzo va endogen kasallik chagirov-

';':,.- hlar ta'sirida buziladi. Endogen sabublargn — bosh va
, pivado o' smalar o'sishi, bosh va orga miyaga gon quyulishi
i aylanishining bugitishi, yallig*lanishlar davridagi chan-
hm"l barlishi, ichki sekretsiva bezlar faolivatining buzilish-

|F iradi. Fkeogen sabablaza — organizmega tashgi muhitdan
k_u matadigan  mexanik, fizk, kimyoviy va biologik
tchilur 1a'sir kiradi. Bulardan tashgari nerv sistemasining
siyati hayvonlar och qolganda, oziga tarkibida vitaminlar ye-

-, heem buzaladi.

inizmda kechadigan barcha jarayonlar reflektor jarayon-
" ganligi tufayli refleks voyining biron-bir elementi jaro-
mishi, reflektor jarayonlorning hosil  bo'lishini  buzib
I, Refleks yoyi besh xil elementlardan tuzilgan bo'lib,

ik
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ulardan bironasining faolivati buzilsa ham reflekslar hosil
ba‘ lmaydi.

Nerv sistemasining reflekior faoliyatining buzilishidan hamka,
nerv sistemasining turtdi-luman faoliyvatl buzilishini asosiy nerv ja-
rayonlari go‘zetalish va tormozlanishning o'zganshi bilan namao-
yon bo'ladi. Shunga bog*lig ravishda organizmning psixik harakat,
sezuvehanlik, gon aylanish, nafus, ovgat haem gilish, moddali
almashinuvi, termoregulyatsiva va boshgalar o' zgursdi, Nerv sis-
temasining reflektor faolivatining buzilishing quyidagi tagribalards
kuzatish mumkin

I-tajriba. Reflcks yoyini aniglash

Tajriba uchun kerak bo‘ladigan lnboratoriva bavvonlari va jihoz-
Inr: 12 1a baga, 12 1a stakan, 12 (o shtativ, 0,5% sulfat kislotasi-
nming eritmas;.

Refleks yoyini aniglash uchun baganing bosh miva gisinin
ko'z soqqalarining orga qismidan kesib, pastki jag'idan shiativea
asib go'yamiz. Baga tinchlanganidan keyin bir ovog®ini 0,5% sul-
fat kislotasining critmasign botirganda, oyoglarni bukib, limo-
yalanish refleksi hosil bo'ladi. Agar son sohasidan o'tingich nerv-
ni ko'tarib, ip bilan bog'lab shu bog'langan joydan pastrogean
nervnl kesib, 0,5% sulfat kislotasigs baga ovog'ini botirsak, bukish
refleksi hosil bo'lmaydi, ya'ni markazga intiluvehi nerv uzilgant-
gi uchun refleks yoyi hosil bo'lmaydi, yoki son sohasidan terisini
aylantiib kessak rewseptor, va'mi gabul giluvchi gism ve'y
bo'lgenlipgl uchun vana bukish refleksi hosil bottmavdi. Xodidi
shunday baganing orgn mivasing jarohatlasak vana to'sirotga javob
bo'Imaydi va reflcktor akt ro'vobga chigmaydi. M.OQ.N. voki ish-
chi omgan farohathingandn ham bukish reflekst hosil bo*lmavdi
Shunday gilib, refleks yoyidagi birorts gismi (elementi) jarohat-
lansa ham reflektor jarsyonlar yuzaga chigmaydi yoki refleks
yoyining barcha elementlari sog'lom bo'lmasa refleks hosil
bo‘lmaydi.
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2-tajriba; Nery bosbaarilishi buzRlishisi modellashtirish
va uni o'rganish

~ Tajriba uchun kerak bo*ladigan laboratoriya hayvontari va jihoz-
ez &t sichgon, § 1a kyvuveta, 6 tn katta shisha voronka, 4 ta |

H shpris ignasi bilan, 2 ta sonivamer, 2 ml 20%1 kamfarani
i _. eritmasi, 0,5 ml 2%I1i barbamil eritmasi, 16 ml narkoz uchun

wikat tugiga joylashtiriladi, Narkoz hosil bo'lgandan keyin uning
1) l:ln‘alhlig’igu El..'i m1 Iﬂ‘;'!-'r'li kamfart mn'_l.'i cl'ilmnﬁiﬂm yuhurilﬁ-—

.- wronka tagiga joviashtirilib, ulﬂmlng Auly-aivor Kizatibadi,

~ Jundn q:r.quvaqt \chida 2—3-sichgonlardy ovod vii tana muskul-
i I':hiiyﬁmz. qusqanshi vuraga keladi. Havvonlar xulg-atvon,
dwrivligi, muddati, omganizm xususiyatini organizmga 0.5 ml
Iﬂml kamfara moyi eritmasi voborlgandan keyin galtirog
Jiosf] hn lish vagti aniglanadi. Birinchi sichgon narketik uyguga
W' mganligi uchun onda o'zgarishlar hosil bo'lmaydi. Tajriba
ndan |I:I..'mr.:h| sichgonda clmptnnu:nti.l apil:pﬂymu

A=tajriba. O iirg*ich nerval kesish

Fujriba wehun kerak bo*ladigan aboratoriya hayvonlari va jihozlar:
B, 6t kyuveta, 6 ta po'kak taxia, 6 ta gaychi, pinset, igna.

i Tajribadagi bagani o'ting'ich nervi ajratiladi va u kesila-
Akkinchi baga nazoratda saglanadi. Ikkala bagani pastki
‘dan shiativen osiladi va panjalarini stakandagi 0,5%1i sulfat
sk eritmasiga botinladi, O*tirg'ich nervi kesilgan baga kislota
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ta"sirini sezmaydi, nazoral guruhidagi baga esa panjalarni birda-
niga kislotadan tortib oladi. Shunday qilib, o*tirg*ich nerv kesilga-
nida markazga intiluvchi nerv yo'li kesiladi, himoyalaouvchi
harakat reaksivalan yo'qoladi,

4-tajriba. Orga miva shikastlanishidan sezuvchanlikning buzilishi

Tajriba uchun kerak bo*ladigan laboratoriva hayvanlari va jihaoz-
lar: 2 ta baga, 2 ta kyuveta, 2 ta pokak taxta, 2 ta gaychi, 2 (a
shtativ, 2 ta stakanda 0,5 % li sulfir kistots eritmasi, pinset, igna,

Orga miyani {o'ng yoki chap) o'rlasidan keslganda sezuv-
chanlik va harakal tunksivalarining o'zign xo8 buzilishi yuzaga ke-
ladi (Broun-Sckar sindromi), Shikastlongin tomonda parez va
proprioseptiv sezuvchanlik busladi (orga miyaning shu tomoni-
dagi yvugoriga chiguvchi o'tkazuvehi yo'llar) orga miyvaga og'ng
va harorat sezuvchanligi kirishi bilan garama-garshi  tomonge
o'tgani uchun og'rig va haroral sezuvehanligi yo'qoladi. Bu -
jribani bagada namoyish etsa bo'ladi. Buning uchun bagani orgo
miyasi o'rasidan kesiladi, 10—15 dagigadan kevin orga miya sho-
ki tugagach, baga oyog'ini 1%1 sulfat kislotasi entmasiga botirila-
di. Baga oyog'ini bukish refleksi shikastlangan (omonda saghanib.
ikkinchi oyoq harakatlanmay goiadi.

Wazorat uchun savollar

1. Nerv sistemasining faolivati ganday ta'sirotchilar ta’sirida
buziladi?

2. Nerv sistcmasining faolivatiga ta'sir etadigan qunday endo-
gen sabablar bor?

1. Nerv sistemasining faolwvatigs ta'sir etadigan ganday ekzo-
gen sabablar bor?!

4. Relleks, refleks yoyining buzilishi quandiy o'zgarishlami
keltirib chigaradi?

5. Tajribalarda reflekior jamivonlar hosil bo'lmaganligi ganday
o' rganiladi? p
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