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Kirish

qillikka erishgan mamlakatimizning qishlog xo'jaligi-va
wda olib borilivotgan iqlisodiy islohotiami ymndn.
mugsed  xalgimizni  ckologk toza, o'z
__'u‘r.ni:ﬂ hech narsn bosa olmavdigan aminokislotalar,
moddalsr, mikroelemenilar va organizmda o' z-o'zidan
lmaydigan boshge moddalarni saqlovehi chorvachilik
'_: Jan g:im:.ml.mmx,ml va balig bilan vetarli
o ‘muinleshdan borst bo'lib, bu malakali veterinaryva
Fini Emlashhﬂmbngﬂqnhumhnl}avhﬂmh
ap ustivor yo'nalishlandan hisoblanadi.

"ghekiston  Respublikasi  Prezidentiming  “O°zbekiston
gublikasini  yanada  rivojlantirish  bo'yicha  harakatlar
ey lﬂg':lmd.l"gl 201 7-yil 7-fevralde imrolongan PF-
lirmonign muvolig uni kuyotga joriy ctish bo®yicha qonuniy

| wa unnuimlur tasdiqlandi, Harakatlar strategivasining
i bhir usuvor yo'nalishlarida  belgilsh  berilgan  varifalar
| "-:I btz taraqgivoti uchun muhim shamiyatpn epm.
I'Irmmdn ta"kidlanganidek 201 7-2021-villarda ?ﬂf:mn:i}m
Man iberimi tibbiy  tashxis  go'vodigan  camonaviy - asbob-
kunalur  bilan w'minlash ko'zda tutilpen Chorvechilik va
1 sahilanni modermizatsiya qilish hamda zamonaviy
ﬁ I:u:umlugik vositalar bilan quyta jibozlash asosida ushbu
--i 1 n'l.iuilunnm]: vazifasi qo :nld:.
Ikl i Jmhlumpwymmhmmhhdumm
l;'l'hnm:h orgali sholi turmush darajasini oshirish hamda
Bowormi  sifath va  xavisiz  chorviichilik  asg-ovigat
‘hlhm barquror to‘ldinshming mehim omili sifatida
mishga  katta  c'tibor  garatilmogde. Qishlog  xo'jaligi
ti-.-""' - iq'ﬁmdi}rmining muthim  wrmoglaridan— bir
ibinndi. Bu tarmog mamlskatimie aholisining  ozig-ovga
gayta ishlash mnoati tarmogqlanning esa xom ash-
hhh:m gondirish bilan birga, ekspont salohivatining
mhhudmhdnmlnd:
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C¥ehekiston Respubbkusining “Ta'lm o' g'nsda™gi gonun
v “Kadrlar tayyorlash milliy dastur”’; O°zbekiston Respubliksi
Prezidentiming 201 7-yil 20-apreldagl Olty ta’lm tizimini yanada
rivojluntirish chora-tadbirlart (o' risida”gl  garor  talablarida
belgilangan asosiy mezonlandan b oliy ta'lim musssasasidag
Fankarnd zamon talablarigs mon keladigan zarur darshk vo o'quy
g’ llmnmalar bikan w'minlash hisobland,

Darshkdas kasalliklarga tashxin go'vish wchun hayvonlami
klimik tekshirish uwsullarl (ka'rish, palpatsiva, perkussiya,
nuskultatsiva, termometrival, smamnez ma lumotlarini to'plash,
hayvonni umumiy va trimiar bo'vicha tckshirish tartibi wa
usullari; gon va siydikei lnhoritor tekshirish, modda almashinuvi
buzlishlarini  aniglash, hayvonlar  orasids  dispanserizatsiya
tekshiruvlarni o'tkazish, rentgenodingnostika gsoslars; tekshirish
natijasida olingan ma'tumotlami whiil gilish asosida aniq tashxis
qo* yish ma lumotbaes keltirilgan va batafzil bayon etilgan.

Bo'lajak vetenmanya shifokon “Vetenmanyn diagnostikas: va
rentgenologivasi™ finidan  tekshivish  osallanni ey - asosda
mukammal o' rganib, o' lashiirganidaging hayvonni o'liq iekshim
oladh va kasallikka - lo'g'n twhxes go'vish  asosidn  samoral)
davolay oladi. Shuming uchun “Velennanya diagnostikass va
resgenologivasi”  fon kliik  veleonanyaning  metodologik
asarini tashkil emdi va velerinanya shifokorini ayyorlashda
muhim propedevik fan hasoblanadt, Bu fan ichl yogqumsiz,
wirurmk, akusher-ginckologik, yvegqumli va paraziter kasalliklarni
chuqur o'rgamsh  vchun  kasalliklami  dastlabkl  ekshiruvdan
o'thazadi, kasallik belgitarini va kelib chigish sababianini
aniglaydi, kasallikka aniq tashxis  go‘vish  osullari  bilen
tanishtiradi hamda dars mashg'ulotlan davomida iink heyvoniar
hilan sshlash orgali ishlab chigarish sharoitids faolivat olib
horishming ko*nikmas va malakadaring shakllantiradi.

Veterinanyn  diagnostikass  fanimi  o'rgamsh  jurayonida
hayvonlar analomivasi, fiziologivast, patologik anaslomiva va
patalogik figologiva, roogigivena, ichki yuqumsiz kesalliklirs
kabt mutzxaszislik fonlar hilan o'zaro manhgiy va  tsrkibny
bojz'lanishlar saglamb qolads. Har bir amaliy va laborator
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r musmmoviv dary elementlaring va lnpﬂmqﬁ durs
I!'I anaviy bﬂm etish usullari bilan uyg'unlashtirish
ctilads, har bir tekshirish usuling o' qituychi
Huihkbwndm so'ng, har bir talaba o' bu

- a o'guruvain mhbarligide mustag] baparady,
daf yoib, ilmiy tahlil gilib, xulosasing yozadi

"Mng ijodiy faoliyati Faollashtiriladi hamda
. '." [EL14] AT 12 hﬂ“mmhﬂl

.I ﬂmid.g konferensiva,  disput va
w ctish; monogmiiyalar va boshga tundagi
‘n'gib borish orguli o'z bilimini o'stirib va

hﬂﬂhim:rdlmﬂh&}




I-Halim, UNMDUMTY DIAGNOSTIKA

1. BOB FANNING MAQSADI VA YAZIFALARI,
QISOACHA RIVOMLANISH TARIXL SIMPTOM,
DIAGNOZ, PROGNOZ TO'G'RISIDA TUSHUNCHALAR

Tavanch iboralar: Vetennanyn, chorvachililk, genehk
potensial, dingnostika, propedevtika, kasallik belglari, simptom,
sindrom, diagnaz. prognoz, etiks, urf-odai, burch, muomaia.

Veterinarivaning asosily vazifusi - chorvachilikni rivoilantitib,
gholini chorva mahsulotlan va  sanoatni  xomashye  bilan
ta'minlashdan ihoret  Insoniyat hayotida chorva mohsulotlar
asosiy o'rinni egatlaydi. Insonlarning ishlash gobiliyati saqlangan
holda =og'-salomut bo'lib, jumival taraggiyolign o*x hissasimi
go‘shishi uchun w'lagonli ovgatlonish katta abamiyatga ega.
Buning uchun iste'mol gilinayolgan ozig-ovgat mahsulotlanining
tarkibida insonning normal rivojlanishi va (aolivit vuritizhi, uning
orgamzmida  to'g'm  modda  elmoshinuvi,  salomatlikni
mustahkamiash, kasalliklaming oldini olish, keksayish jarayonini
sckinlashtiish va ularmi  wenytinsh  uchun  zaror bo'ladipan
w'vimbi va sifstll moddalar kemkh dampnda hamda migdorda
bo*lighi losm.

Bu boradn ovgst bilan birga o'mind bech narsa bosa
olmaydigan  sminokistotalar, vitaminlar, mineal  moddalar,
mikroclementlar va organizmda o'z-0"zidan hosil bo'lmaydigan
boshga moddilaming ham iste'muol gilinishi inson havoli uchun
eng muhim ahamiyatge cgadir. Ana shu foydali moddalar,
vitaminlar va mikroelementiar katta migdords va vetarh darsjada
fagalgina meva-sabzavotlar, chorvachilik mehsulotlandan go®sht,
sul, foxom, asalds bo'ladi va olaming o'rminl hech qanday
mahaulot bosa almayds. Shoning vehun veteninanys xodimlan o'z
bilim va tajribafarini ishga solib, chorvachilikni yugori darajada
rvojluntirishlan kerak  Shuming uchun (0 #hokiston Preadent
ShMirsdyoyvev jahon migyosida orig-ovgal xavizizhigi lobora
dolzarh  bo'lib  bomyotganbigin:  mobatge  olgan  holda, ver
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_ . opiimaliashtirish ~ hisohidan, dehgonlar  va
frvadoriar oldipn kelgusi besh yilda go'sht va sut ishlab
. .-Hﬂd;l,!b:mhrnmmmulnﬂu,m
heavot va wrum  yetishtiishni — 2 bacobar ke ‘paytirish
i -.. bt wiwi

riddagilam bajensh wchun chorvador va veternimanya
3 l[ﬂjw mhinnia:m]gnmhjnshlmm

. yuqori mehsulot  bersdigan h;lywn mﬂm bilan
dun) w'lig, foydalanish — respublikamiz xo"jaliklanda
I eho’l va qors ol zoth, chet davistiardan
w:mhng.riuﬂq!mﬁ Bu sigirlarning sul
Mﬁwmmilﬂmlm
i;ll:l]. Lekin Respublikamizda bu hayvonlarga vetarli va
1"y i oeugalar berilmasligr, saglesh sharoitining  yomonligi
_"j' i, ko'pgina xo'jaliklarda bu sigirloedan viliga 1,5-2.5
min Iilrlhtmgihuli:mqu.u. Demaok biz sut berishni genetik
dihmmg 40-50  fouadan  foydalanayapmiz.  Agarda
dar sigilaming bosh somini ko“paytinmasdan, xo*jalikdags
i ozuga bilan wa'minlashoi, saqlash sharoitim yaxshilab,
&n&mgl ko'tarsalar, sut  monhsalotingi 50-60  folcga
i mankin.

plarni  onglantinish - va saglash sharoitlsrm

4 Chorvachiikuing hasmema taroglarini birdek rivojlanicsh
 Veterinariya xodimlarining wsesiy vacifatari quyidagilardan
v i kasalliklaming  kelib  chigishini  maksimal

sh  wchun  hamma  joyda  velerinariya  wodimlan
yuqumli  kasalliklargs gamstn  kuwrushish  rejalanini
-ﬂuﬁ deb tusoblmishy kerak. Bu ishiarm bajarmasdun
phorvachilikmi  rivojlantinsh,  inson  sog’lig'ini  saglash
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mumkin emns. Buming uchun hamms profilsktik vozitalaridom
il foydalanigh shart,

2. Chorvachilik  xo'jshklanning  sanitar  holatini  yugon
durajags ko' tarish tdbir-choralaring ko' nish,

3 Veternunya  [Inborstoryalarining. vugqumi:  va yugumsiz
kagalliklorga  toshaas qo'wish  imbkomvabl va vostalaring
vaxshilash.

4, Hayvonlarming  brotsellyor ve m  kosalliklari  balan
kasallanmasliklan chommsing ko nsh loeime Agards xo'jphkda shy
kasallikisr bo'lsn, uni tezdn tpatish chors-tdbirtarmi ishinb
chigesh va amalga ashinsh. _

5. Yang tugidgan hayvonlami qabul gilish va wlarmi saglab
qolish sharoitlarini yaratish.

6. Hayvonlarning qisir qolishi va bola bennashgya garshi
samarali chora - tadbirkarni qo'llash.

7. Chorvachilik fermalarining sanitar holating yuxshilash yo'li
bilan chorvachilik mabsulotdanning sifating oshirish,

f, Chorvachilik  ustidan  velerinariva  nosoratinl - amalga
oshirish wchun  veterinurive  gonunining  bozilishlariga  garshi
kurashish,

9, Yogumsiz kasalliklsrning oldim olish uchan  heyvonlarmi
saglash, oziglantirish talablariga noya gilish.

10, Chewdnn respublilnomz territonvasigs  kasalliklvmng
olth kyelinishining oldini olish chora-tadbirdanni ko nsh.

O'zbekiston mustaqillikkn erishgandan keyin, xo'juliklardagi
chorvs mollan xususiy tadhickorlar go'liga o'idi, chorvachilik
bilan shug ullanadigan fermer xo' jaliklari turildi.
Chorvachilikning shaxsiy xo'jalikclords va fermer xo® jaliklarida
riviglanisht  vetennanyn  tdbirlan va  xpatlannimg  sifath
o'tkazilishini  qiyinlashtiradi, Honday payida  vetennarniys
sodimlandan vanada ma’sulivatl, e'tiborli va kashza mehr-
muhabbat bilan ishlashmn kb gilads

Klimik dingnostika va menigenologiva  fini hayvonlami
tekshirinh usullarini va knsalliklarga tashxis qo'yish bosgiohlarini
o'rgatadigan fandir, Dugnostikn so'#z yunonchs «Dhognostikens
so'zidan vlingan bo'lib, aniglay oladigan, sniglashga gobiliyath




Iﬂlﬂ Inllﬁﬂl Demak  dingnostiks hayvonlaming
, hni 0" rgutadigan fundir.
_"" fl ﬁmtﬁmkwlmmd}-mmgmhnnhu'hnhridm
-';---- kﬁﬂhl davolash va oldini olish magsadida
kasallikni aniqlashming bosgichlaring, kesal
tirtn qw olingan ma‘lumotlami whiil giladi va
_ shixis qu'vadi, Klinik diagnostika fand klinik
' g meiodologik ssosing tashail etadi va veterinariya
muduhﬂa muhim propedevtik fin hisoblnadi
— yunoncha so'z bo'lib, myyorkaymaon,
! % hﬂﬁlﬁﬁmdﬂgﬂnmmhmﬂﬂlﬁm
. mmmmkmwmm
sl o 1] og i puirariinr kosalliklarmi  ehugur
'hkﬂﬂ-ﬁimﬂnﬂlﬁlhkﬂ:mdﬁnnttm
ik belgilari bilan, kelib chigish sabablari, kasallikni aniglash
Il Hllnfmﬂﬂim:h Diagnostika fani fizika, anatomiya,
yn. bioximiya, mikrobiologiya, ozigiantirish, zoogigiena
ﬂhlglﬂbl]lmllmmﬁmnﬂl
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UMUMIY DIAGNOSTIKA

Dagnostika fani bir — biri Wlan bevosita bog'langan 3
bo'limdan tashicl topgain:

1. Tekshirish usullar va uslublanni o' rganish;

2. Hayvonlami tekshirib kasallik belgilarini o'eganish;

3. Olingrn ma’ lumotherm tsh il gilib, kasallikni ameglash,

Hayvonlami tekshirgands umumiy va maxsas tekshiviladi.
Unwimiy tekshirganda hoyvon registratsiva gilinadi, anemnez
ma'lumotian  two'planadi, hayvonning gabitusi  amglinib, (e
goplamasi, terist, shillig-pardalari va limfa wgunlan welkshiriiadi.
Maxsus.  tekshirgande  boyvonming  timlan  tekshiniadi.
Tekshivgando umumiy, mixsus va leborator tekshirish usullardan
firydalaniindi Shuning uchun bo'lnjak  veterinariva  shifokorlari
amaliy veterinarivani klinik  diaggnostika  fanini o'rzanshdan
boshlavdilar

Fanning gisgacha rivojlanish tarixi

Hayvonlarni  tekshirish va o kasalliklami  davolash  insonlsr
hoyvonlami  qo'lga  o'rgatib, ulardan  (oydalana - boshlagan
paytlardan boshlangan va bu insonning agl idroks, tushunchas va
fanning rivojlunishiga bog'lig bo'lgan. Ko'p asrlar davomida
hayvonlami tekshirish va davolash ishlari bilm ayrim odamisr
shug'ullunib  kelgan, Bunda  ko'nish, poypasiosh, kozatish
usullaridan fovdalonganlar, kasallik belgisigs qarsb (vo'tal, ich
ketish, terlash va hokazolar) mshyis go' veanlir va davolagantar,

Hayvonlami davolash to'g nsidagt eng qadimg: qo'lyorme —
Egipetdagi Kuxun veterinar qo'lyosmasidir (eramizdan lo'n yus
ming il avval), Gretsiva, Rim, Hindiston va Xitoyds ham
hayvonlar kasalliklarinn  tekshinsh va  davolash  (o'g risidag:
go'lyszmalar bo'lgan. Bu  go'lyormalarda  oddiy  tekshirish
usullari — ko'rish, paypaslash, auskultstsiya osullan keltinlgan.
Hindiston qo'lyormalarida simaga, Xitoyda puls sifatiga katta
¢ tibor berilgan.

aVeterinarusn so'zini birinchi mana Rim olimi Kaolumells
{eramizdan olding 1-asrda) nlgs olgan va hayvenlarga qarovehi,
ulami davelavehs kishilurni shu nom bilan atagen. Rivoyatlarge
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- Askleply  degan  shifokor  kesalni  ko'rishgas
i obdidan ilon chiqach, Shifokor ilonnt o' ldimdi
g borib orgasign garass, ikkmchi ilon kelib, qandaydir bir
“fﬂhn o'lgan ilonni tinlirodi. Buni  kuzalib
ot kevinchalik juda ko'p vg'ir kasalliklarni shu o'simlik
m:ﬂﬂ va shuhrat gozonadi. Shu munosabat bilan
larming nishon (emblemasi) paydo bo'ldi,

mhmng asoschisi  Gippokrat  hisoblandadi
,iiyﬂtgt 460--372 yillar), Gippokrat o' zigacha bo'lgan
plimlarning  ishlaring  ilmiy asosda  o'rganib, yowib
i. L anamnezgs, nafis olish sonigas, wri bolatiga, wmirlar
sign juda katn e’ubor bergan. Balg'am, (ezak wo
. fikni huhmmh:r tekshirgan, Tekshirganda seegi a'zoleridan
keug ﬁ:lyﬂl.hlg:n. zondlsr  va  maxsus  ovaalaeni
tahlatp n ilgarigi IV asrda yushab o'igan prek olimi
7 _' \'m.unmm dizgnostikasining asoschisi hisoblanadi. U
: "k_uﬂﬂkllmi eniglash gqoidalarini ishlab chiggan, Rimlik
n hirinchi mans lkasalliklarning  kelib  chigishi o
ojlantshids hayvonlar konstitutsivasining ahamivatini isbotlab
bergan. U kusallk prognozigs juds katta e'tibor  bergan
Keyincha ik hﬂm anbtomiyesin o' rganish (Rind 1598),
Cgonning  harakatimi o'rganish (Garvey  1648),  mikroskopning
".1 thhi (Levenguk 1661) diagnossika fanining rivojlanishiga
1| o'l
i ,' gt _XIX astlardy joda ko'p ofimlar tomonidin yangi-yanys
' b usullari kashf etilib, go®lanila boshlandi. 1738-yilda De
h:mmdun wrmometriva, 176l-yilda  Auwenbrugger
perkassiva usuli ishiab chigildi. Perkussiva o'tkarzish
n r_P!l':nrl (1826) plessimetmi, Bermi (1829)  perkussion
p'achani  kashf etdi, 1834-yilds ehex shifokori Shkoda
mssivani ilmiy ssoslab berdi, 1824-vilda Dyubun by wsulni
,- i marta vetennanyada qo*Hadi. Fransuz olimi Laennckning
Hih‘ll stetoskop ushobini kadhf etishi dingnostikaning katte
g edi lﬂiwyﬁdnilmtgmtmmmdmmﬂgmnmimhhg
(kashf etilishi keyinchalik  rentgenografiya,
woragrafivi usollariming ishlob chigilishiga mos ho*ldi.

|
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Dingnostikaning  gemstologiva qismining  rivojlanishiga
shaklli elementlarmt sapashda ishlauladignn melamemmg kashf
etilishi, D.L Romanovekiy tormonidan (1891) qonni fiksatsiva
gihsh = wve  bo'vash, E.Bomadskiy  tomonidan (1594)
erirotsitiamning  cho'kish  tealigini aniglash  usdlining  ishlab
chigeniganligi; qon terkibideg pemoglabin migdorini amiglash
{Sol 1902}, leykotsit turlarini alohida sanash (V. Shilling 1912) va
boshqga usulfarning kashi ctilishi katta hissa qu'shdi V Eynixoven
tomonidan torli galvonametrmng varntibishi, clektrokardiogrfive
usaliming kasht etilishigs asos bo® k.

Keyincholik diagnostika fanining nvojlanishida olimlardan
F.Fundberger, EFulner, E.Fogel, YA K.Kaydanov, G:M Prozo-
rov, X Bunga, P.P.Gisson, L "aster, R.Koh LLMechnikoviaming
xizmutlar katta bo'ldi Rossiva olimlandan A P.Ostapenko, GM.
Andreevskiy, AN Makarevskiy, V.EEvtixivev, KM Golsasan,
NP Ruclyadev. GM Domrackey, AN Bmev, AV Vasilev,
MR Semushkin, V. [LZaysev, EAOsirovskiy, LG.Shambrin,
V. ¥Ya Daenilevekiy, K ISkryabin, VL Yakimeyloming ishlar
dingnostika fanining fivoylanishiga katia hisse o’ shdi,

Uhvgat  hasm  qulish  ozim  e'zolandan:  kavshowchi
hayvonlaming oshgozom oldi bo' malacin 1ekshirish wsoilan bilan
NF.Popov, LPSalmin, LA Faleev, AV Smev, P A Oganesyan,
MV Ko'rilov, LN.Simonov, M.MJambolatov, M.P.Koval va
boshyalar  ishlagunler  Bu  wrolami  tekshirikh — wchun
S.0 Meliksetyan, Yul.Velleste, Z5.Goryainova, ¥ A .Cherkasav,
SILLKumsiveviar tomonmidan bir gancha zondlar va esboblar
yarutilgan, Ot, cho’chga vie itlar oshgosoning eond yubonsh o'l
bilan  tekshinsh  wsullar  bilen . YalKleynbog AV Sinev,
G.V.Domrachev, N.RScmushkin, P.Slonov, S.1Smimov,
1.G.Sharabrin, LG Vasilev va boshqalar ishlaganlar. Otloming
sianohig, {kolik) kesalligini o'rganishda AV . Evgraiov, A V. Simev,
M. Domrachey, LZObjorin, LN Simonov, AN Bajenov va
boshoularming: jigar kesalliklorini tekshirishda M. A Mextiyey,
S.A Krustalev, AK Lyapustn, V.5 Posiikov, N N.Komaritin,
B.Y.Usha wvo boshgelorming:  yomp  tog'ilzan  hayvonlar
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rink tekshirishda R.A Sion, VA Alikayey, LG.Sharabrin,
ihishkov, AM.Smimov, FF Poroxov, PYAKonopelko,
AShayxamanoy,  V.MPodkapayey,  k.K.Mavsumazoda,
Nemchenko, BM Anaxin va hochgalaming sizmatian katta.
~pon tomur fzimi o'zolarind fekshinish wsullarint ishlsb
de  GV.Dommachev, LG .Shembrm, R.M. Yoskanyan,
{1 Sirotkin, V.G.Chagin, N.AO razayey, N.A Sudakoy, AN Ba-
ghov, N.ZObjorimlaming, nafas olish tzimini tekshirishda -
“adecv, LV.¥akushkin, GV .Domruchev, L.ALebedev,
L l:\#ﬂ'l E.G-Mwhki!ml'lﬂmlﬂm Frwrsl ﬂ‘?ﬁﬂ]ﬂﬁ_ﬂi
shda ~ AV Sinev, PSTonov, KK Mavsumzods, asab
1 wkshinsh  usullarini  ishlab  chigishda AV Sinew,
Al Fedotov, A.N.Golikov, 1P Shaptalaning xizmathari katta,
: = _qqn’m{ji dizgnostika fani bo'vichs birinchi kitohnl 1928-
wildn ﬁH Makarevskiy, 1931-vilda AV Simevinr yozznlar.
\ ming birinchi stlasmi  1946-yilda V.N.Nikitin tayvorfab,
Hnim. Gemotologiva bo'yicha birinchn kitobo  1948-yitda
'1'-. 'e‘miTmf yozib, chop ctgan.
,, D shekistonda diagnostiks funining rivojlanishida 5.G Yudin,
ﬁ;j I Voskanyan, AAPoludin, N.NIsomev, X.ZThmgimov,
MS.Xabiyev, P.B.Babayev, MBSafarpy,  KNNorboey,
Bakirov, B.M.Eshbo'riyev, A.J Raxmonov, A O.Raxmonoy
va b '_ ing  xizmetior kattn. Bu olimlar O'zbekision
sh, m- da kasalliklarm clektrokardiograliva usuli bilan aniglask,
‘_.m- iz kasalliklar va zshartsnishlami, modda almashinishi
uﬂﬂiumurkmltﬂdumlmqhﬂa usullarni, stress ta'sirini
' rganish bo'vicha kotta tshlami olib borishganlar, -
] i davrds olimlarimiz  (omonidan munuﬂy. i
hurish usullar ishlah chigilmogda, eski tekshinsh usullar
.: bl &Hﬂm;ﬂ'ﬂh ﬁwwmdﬂ
) kasalliklorni tekshanish, dovelash va oldini olishda juda katta

miyalg g




Simptom, diaguoz, prognoz to°g*risida mshuncha

Simptom. Patogen omilaming  @'sir etshi  nenjesida
a"zolarda kelib chigadigan, tekshirish paytids aniglanadigan
funksional va morfologik o' sgarishlares simptom voki kisallik
belgisi deyiladi. Simptomga garab kasa! havvon sog' hayvondan
farg, gilinadi. Symptoma-se’zi yunonchi so”zdan olingan bo' kb,
voges, hodisn yoli mos kelish, bir-birign w'g'rl kelish degin
ma'noni bidirad.

Ko‘pgina  ohmlar simpoom v kasallik belgisini - sinonim
so'zlar sifatida bir ma'noda - kesallik belgisi ma’nosida
whlatadilar. Lekin AV Sinev, V.1 Zayseviar organizmida kelib
chigadigan fimkstonal o' zgarishlami simptom (burundan sayuglik
ogishi), morfologik o zgarishlami (terida va shillig pardalarda
yaraning paydo bo'lishi) kesallik belgisi deb tushontiradilar.
Lekin ko'pinche bu ikki termun bir mw'nom  anglemd.
Kasalliklards simptomlami to'liq amiglash va har tomonlama
o'rganish, hayvonlarmi klinik wekshirishning asosini 1ashgil etadi.

Hoyvonning  woshi  wa  fwiolomk  holati (kuyge  kelish,
Bo'g'azlig go*zg'alish) o'zgarganda ham ayrim ichk l'mllt‘h.{l:lg
bajaradigen vasfasi o zgaradi. Shuning uchun shifokor hayvomm
tekshirpands bu holatlamni kasallik bilan simashtirmmashigl kemk.
Hrr bir simptommi o' rgangnnda shifokor vomg kasallik belgis
yoki tushgi mubhitgn moslashish reaksivass ekinliginl amglab
olishi lozim. '

Hayvon onpunzmining susustyali  ve  teshagy  muhit
sharoitlurign qurab, bir knsalliq turli hayvonlieda har xil stimovon
bo'lishi mumkin, Matijada bir il Kesallik ayrim bayvonlarda
yengil. boshga hayvonlarda og'ir kechadi.

Stmptomlnming tasniflanishi (klnssifkotsyyasi) quyidagicha:

Kelib chigishiga qarab simplomlar quyidagi turlarga bo'linadi:

1, Subyeksiv ximptomiar — bungs hayvonning o'z ko*rsatgan
belgilar kimdi (doime bir joym gashlashi yobi bir joyiga garab
turishi ).

2. Obyertiv yimpromlar — bunga shifokorming o'z wekshinb
aniglagan kasallik belgilan kirad:.
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| Spetsifik va asodifiy simptomlar bo*ladi.
hlmmg boshlanishadan  tugngungacha  namoyon
ligan  belgilargs  doimiv, ayrim paytlarda  nemoyon
__ pun simptomiarga doimiy bo'lmagan simpomiar deyiltadi,
ifokorming  asosiy  vazifasi  kussal hayvonni  tekshirganda
sniglangan kasallik belgilari rchidan muhim va tipik belgilarni
djenta bilishdir. Agards shifokor simptomiar orasidan  shy
"'-__'-'” x0s muhim va tipik belgilarn ajrata olsa, to'g'ni tashxis
w'eg'ri davolay oladi. Agerds doimiy va  mubim
hll;l:l! belgilargn o'tbor bersa, kasallikka nofo'g'ri. imshxis
qu’yib, uni davolay olmaydi, Spetsifik yoki maxsus belgi bita
sl bildirovehi belgidiz,. Masalan, sakrovehi puls poria
yanm ovsimon klapanining yetishmovehiligih — porogi echun,
suyuglik  harnkatnt eststavehi tovosh — travmstik  perikardit
Kusalligi uchun spetsifik belgi hisoblanadi. Asosly kasallik bilan
h.._'_'~- 5 ho'tmagan belgilarga tasodifiy belgi deyilpdi (mazalan,
mﬂﬂlwmzﬂqﬂm]
higzn quraky;
Ll.]nmnny belgilur
- 2. Mahalliy hclaﬂ:rmrtmmg]hn tinadi.
mtmh organizmning hamma a’20 va 10'gimalan javob
_ tﬂhl;rlnﬂi wshitrok  elsa, amomiv Hﬂhl’ {lana
haroratinin g ko'tarilishi, nafas olish va puls sonining eshishi va
ozl kelib chigadi. Tananing ayrim joylarida funksional va

| tozalishini’ ko'rsatuvehi  belgilar (rasa
ngmrmmuhumuhi. ishtahaning pavde bo*lishi
vi hokazalar).

1 ?.quﬂii.nlng zalmasliging  ko'rsatuvehi - belgilar  (tana
harpratiming o' xtovsiz Ko tarilishi yoki me'yordan pastga tushishi
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3. Hayvon havotigs xsvi o' diravehn belplar (sovig ter
chigishi, bo'g'ilish vo hokazolar).

4. Knsallikning umidsiz, ishonchsizliginl bildimdigan belgilar
(dnvolashi ishiab chigilmagan kasallikler belgilar)

Sindrom. Hima lkasollikds  uchroypdigan,  be-bin bilan
patogenchk bog'hg bo'lgan simptomlar viphmdisign (knsallik
belgilaniga) sindrom  deviladi. Ma*lum  tisim  kesalliklar
belgilirining vig indisiga simptomokompleks deyiladi

Sindrom o zgarmaydigun, qotib golgan bir nirsa bo*lmnsdan,
doimo  o'zgaradipgan, vengidan paydo bo'lndigen, birlashib
keladigan hodisudir, Ayrim paytlards bir xfl sindrom bie sechs
knsallikxlords namoyon bo'lishl mumkin, Kasallikning nemoyon
bo*lishini o'rgangands simptoin va smdromloming  dingnostik
ahamiywtinl, wlaming kelib chigishi va oo beg'ligliging, har
gaysi belgming o'z mohiyating, muhim yoki ikkinchi derajali
ekanhigini o'rganish kemk. Buni o' rgenadigan fmga semiologiva
cheyiladi,

[Magnoz

Tashxis (Diagnosis — yunoncha wo'z  botlib, kasallilom
aniglask degun ma’nom bildiradi) — bu shifokorning hayvonning
hiolat va kasullik mobiyat to'g nsidag gisgacha xulosast botlib,
nozologik wtsmelarda odalanishidir

Kasallikks tashxis go'yish, ishlab chigereshds ishlayotgan
shifokorlarning eng  murakkab va  me'sulivetli  vazrfusidir,
Kasalfikni uniglash wchun shifokor tekshirish usullarmi, olingin
o et i gahlil gitishod va susosiy patologiyent mikammal
bitishi kerak. Tashxis gqo'vishds hayvonni teksharish, olingan
ma'lumotiamt  whid  gilish. kasallk  belgthiridan  aimplomo-
kompleksni  oniglash, kasallik  sabablaring, orgamin  bilin
tashqimuhit o'nasidigi- bog'liglikni aniglash ishian bajarilud,
Hundus aynigsa tashgr muhii taa"surotlariga katta e'tibor beriladi,
chunki owiglantinish va saglash sharoitimng bunlishi ko'pging
kasalliklzrming kelib chigishign asosiy sabab bo'lib msoblenade

Shifokoming qo'ypan  tashxisida  quyidsglar  aniglangen
bo*lishe kernk:




- ll.i:.w kechayotgan joyi (medada, o'pkada, jigarda
1
§ H,.',Rmﬂlh xususiyati (serrozli, zardobli, shilliqh, kataral,
ﬁ.r'mr" gonli-gemorragik. chirish jarayoni bilan  kechadigan
,,,; -gangrenozh).
l!.EEhﬂ:Ilihuug kechishi {(o°thir, yarm o'thar, surunkali).
. Kugallikning sababi,
. Kisal hayvonning umurmiy holati,
'ﬁiﬂ'& shifokor snigiagen tashxis yugoridegi savollarga javob
hu o'y, tashwis deyiladi va to'g'ri duvolash ishluri
- Apards mshxis yoqoridag savollargs jwnl:l berminsn,
Mtn a'ti go'yilib, davolash ham noto'g'ni o'tkaziladi.
ushyis go'yganda wyrim belgilargs asoslanmasdan,
FI:-liu tekshirish, kueatish, so'rash usullari bitan  hamma
lar, kasallik sabablari, dvojlanishi aniglanad: va xulosa
a akoslanishi kerak.
 Tushxis tugallangan narsa emas, balki tashxis u":gmath Jayta
--uﬁ.nmiqhmﬁh: tuggoslanishi kerak.
Kasallikni aniglagands Kasallik tashxisi ve individusl tashyis
Kasullik tashxisi — Diagnosis morbi — anampee malumotlan
i obyckuy simptomlami aniglash yo'li bilan qo'yiladi. Bundiy
tastioos g0’ yish shifolorgs aniglangan belgilarni wnibga solishga,
: _ sl mwe'lom bir wamge  solishpa, nozologik  uishxisni
; qloshgs yordum berndi, Bularmi bajarmasdan wrib individual
j#ngmmt tushxis qo'yish mumnkin emes, Kasallk tashois
i mozolopk wshxis (poeoe ~ yunoncha so'z bo'lib, kasallik
" ins. muhim tomonlanni twushuntirs olmaydi. Shumng wehun
or  foqatging  kasallik  teshwisini  aniglesa,  davolashi
' pincha muvaffaqiyath tugamayds.
~ Individua! tashxis - Diagnosis acgroti — ma'lem  ksal
| wvonde, ma'lum vagt ve ma'lum  sharoitheds  kesallik
ﬁuu!, individual xususiyatlorini ks yettirndi.  Kazal
antami tekshirib, dsvolaganda shifokor kasallik tashxisidan
lual tashxisgn o'tishi kerak. Shu yol bilan shifokor kesallik
dan Kusal organiem tashxisiga o'tadi. Individual tashxis
17
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puxta, sinchiklab o'tkwrilgan kbimk, msttumental va laborator
tekshirishlardan keyin go'yilganligi sababli, bu tashxis {o'lig
tashxis deyiladi,

Tashxigning tasmilamshi quydagicha;

I. Fanning sivojlanishiga qarab:

|, Simptomatik lasheis - kasallik belgisign garab go'vilgan
tashxiy (ich ketishi, yo'tal v boshgalary;

2. Anatomik tashxis — kasallongan a’#o nomi balan go®yvilgan
tashxis (gastrit, gepatit, finil va boshaqalar);

3, Funkzional rashyis — o'zolar ishimng o*zganshign garzb
g0’ yilgan tashxis;

4. Patogenettk tavhely — kasallikning rivojlanishigs garab
qoyalgan tashxis,

Hozirgi vaqida fagat potogenctik tashxis qo®yiladi

IL Qo'yilish usuliga garsb tashyis  qehyidagl  furlargs
bo* linadi;

. To'y'ridan-fo’e'ri go'vilpan lashes - kasal hayvon
lekshirlib, olinzan ma'lumatlar ahlil gitingd go’ yilezan tashis;

2, Differenxial yori taggoslaxh usieli bilan qo vilgan fashis -
belgilan  bir-biriga o'xshash kasalliklar  taqgoslab  tashxis
ga‘yiladi;

3 Kuzatish yo'li bilam tashois  ge'vish, Binochy  kuni
tekshirilib, kasallikka tushxiz qo'yilmasa, hayvon | - 3,5 - 7 kun
kuratihb, go‘shimcha belpilar aniglamb, maxsus va laborator
tekshirishior o' tkazilib, tshxis go®yiladi;

4. Davolash natijasiga qarab tashes go'vish — tekshinsh
natijasids kesallikni amglashning iloji bo*lmasa, har xil donlar
qo'llab, davolash samarasiga garab mahxis qo'viladi;

5 Seksion  fasfels —  hayvonning  tirikligeda kasallilond
aniglashning ifofi bo' lmisa, o*lgandan keyin murda yorib ko'rilib,
naclardngi  paiclogonnatomik  o'rganshlarga  gamb  tashocs
qa‘yiladi.

L. Qo valish vaglige gareh tashxis quyidagicha bo®ladi:

1. Erta go'wilgan toxhxis (dastiabki taxhxis] — bu kasallik
hoshlunishida qo'yilgan tnshxis Buo tashxiz nymigsa kasallikom
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' nmviglanish davrida o'z vagtida  devolashds  kati
._I-,:,:‘#- b go yilgan tasheds fyakunlovehi, oxirgl lashxis) —
lik to*lig nm;lnnamdm keyin qu'yilgun tashxis,

r’i, pashilzigs qenal

| ashovis boiadi.
il "Eﬂ ﬂﬂfﬂEﬂ tashxis qo'yish quydagi paytiarda

.Wﬁjﬂ.mqwm‘hqﬂmhﬂmdm_huﬂdt
# € 'tibor bermasdun tashxis go*yganda. -

Rasallik  vaxshi o'rganilmagan  bo'lib, t1ashx _qo'yish
Eﬁﬂhﬁhdnqﬁmngmusﬂ[{klnm

sal hayvonni moxsus ve labormtor tekshinshoing 1loje

qo'yish uchunshifokorda yetarli bilim bo'lmasa.

o bila twunb kasallikka noto'g'ri tashxis go'vsa — bu

& kechishi, m'nj'.lumshi va obyektiv malumotlariga
Wiﬂ’iﬁ mima  bilan  tugashini (ogibating)  oldindun
--—pmmnlqyilndl Prognosis — yunoncha so'z bo'lib,
' rish, oldindan sytish degan ma'noni bildiradi,
;i syipands  dovolash  osullerining  wynan | shu
allikda qo'llana  olishi, kasal hayvonga yarstiladigan
\ v suglush sharoitlari nazards tutiladi Kasallik
thhy#mmguqdmhal gilinadi: davolanadi. voki
yﬁm:nlndl {jo' natilad!}.

ay & Gyt bl mahsuldorligl tilanadimi yoki
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Kasallikning mohiyaii, hayvonning ahvoliga garab kasallik
ogibatl quyidagicha bo'lishi mumbkin:

|. Olgibati  vaxshi — bunds hayvon fuzalach, Shifokor
hisyvonning luzalib ketishi va mahsuldorhg tiklanishign ishonsa,
shunday prognoz o' yad:.

2. Ogibati yomon - hayven turalmaydi. Davolash mumban
bo*lmagan  kasallikbsrgn yoki tozalgandan Keyin  hoyvonning
mahsuldorfigi  (ikianmaydigan  kasalliklarga (og'ir  mastil,
travmaiik perikardit va hokazolar) shunday prognoz qo® yilads.

3. Oqibati gumon — shifokor kasal hayvonning luzalishiga
pumonsirasa, sho prognoent go° yadi.

Agar shifokor kasallikning keclushini, kasal organizmning
himoya kuchlarini bilmasa, kasallikks noto’g i prognoe o’ yadi.

Veterinariya shifokorining professional etikasi

Veterinanyn mutaxassislarining etikasi — bu  veterinanya
nodimlarining o'z kasbinl via xizmat burchini bajarish paytidagi
bugugly va axlogly me'yorlarinmg majmoasidir. Etika so'z
yunoncha — ethos go’ziden plingan ba'lib, odal, sdum, arf-odat,
fo'l-atvor  depan mae nolami hildiradi.  Veterinariva
mulixassisning ﬁtiﬁﬂ.ﬂﬂﬂ. shd:lgl m.{q, atvor,  muomaln,
insonlarga va hayvonlarga bo'lgan munosabat, shifokorlik burchi,
vijdon, yvaxshilik, yomonlik vi boshgalar kiradi.

Vetennanya mutaxasstslan doimo shebi kiyvimda oz, ozoda,
maxsns xalat va galpogehada yunishlarn. xaimt va galpogoha 1o
yuvilgan va dazmollungan bo'lishi lozm. Vetennariya xodimlar
o*tiradigan xona, bayvonlami gabul qiladigan joylar supuriigan,
wealangan, yuvilgan, oglangan  bo'lish;  asbob-uskunalar
yuvilgen, artilgnn holda alohida joylardn, shikaflarda, usti oz
material bilan yopilgan holda sglanishi; don-damonlar guruhlar
b yicha alohida-alohida sagqlanishi kerak. Vetermariya xodimlan
kasal haoyvonlarni gabul qilganda, kasal hayvon va uning egasiga
go'pollik  gilmasdan, xushmuomelads bo'lishlan;  hayvonm
tekshirish uchun kerakli asbob-uskunalar yuvilgan, woeaalangan va
sterilizatsiyn  gilingun  bo'lishi  lozim.  Hayvonni  1ekshirib
bo'lgandan keyin, veterinariys xodimluri ashoblami va go’lini
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b sovim bilun yuvishi; agarda yoqumli - kasalliklargs
i i qn"! va ashoblar dewminfeksion evitmalar  bilan
siydign tozalanib, maxsus chugquega tashianishi,
}bfﬂﬁzhﬁkmynqﬂiuishkunk.
_'_‘ Iiklarming kelib chiqishimi oldini olish, kasal hayvonlimi
an *mwmmmm
, m chetdan yuqumli kasalliklami kelishini oldini olish
mnﬂmmhgﬁﬁnkmﬁkwﬂﬂdﬁ
! gilib  veterinariys  diagnoztikasi  fani  klinik
mnyasining muhim bo'limlaridan biri bo'lib, kasalliklami
piabieshs va oldini olish magsadida tekshirish usullaring, kesallikni
'. ------ “bosgichlaring, kasal hoyvon holatining o' zgarishim,
e 'Iﬁnﬂhmﬂmrhmilqihﬂ:ﬂumﬁnﬁm

= Nezorat savollari:
"."5:."' wztika fanl nimani o rgsadi?
2 nning mdluumfulmmaynhg,

| Simp T Hlmdmmptmhmrhlhmqg,
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MBOR, HAYVONLARNI KLINIK TEKSHIRISH
USULLARI

Tavanch iboralar: Tekshirish wsullar, ko‘rish, paypaslash,
porkussiyve, auskulintsiya, termometriva wsullari, iohki va teshgi
paypaslash, digial, mstrumental, vosiali, wosiosiz,  yueaki,
chuqur, stakafio, legstto perkussivalan, perkussion bolgacha,
plessimetr, stetoskop, fonendoskop.

Klinik tekshirish nsallard 2 pa bo*lnadi:

|. Umumiy tekshirish usollari

2. Maxsus tekshinsh usullan

Muxcsus fekshirish wsullar o2 navhatida 2 ga bo’linadi:
I. Instruinental tekshirish osullan (1-2 msm)

2, Laborator tekshirish wsullan

= =T
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UMUMIY TEKSHIRISH USULLARI

Ly voki asosiy tekshirish vsallariga quyvidaglar kiradi:
| Ka'rish usuli {osmotr — Inapectio)

2 Puypastash usuli (oshupivanic — Palpatio)

1 Tagillatish usuh (vistukivanie — percussio)

. Eshitish usuli (vislushivanie — Ausculiatio)

8 Voo harorutni o' lchesh — termometniya

Ko'righ usull bilun tekshirish.

B usul eng gudimiy, eng oddiy ve mubim  wsullardan
Diseblanadi. Ko'rish usuli hilan 1ekshirish yorug® jovda, oddiy
ho'e yordsmuda o tkaziladi. Ayrim payilorda mexses voritevehi
akbablar (oyna, reflektor, elektr lampasi)) dan  foydalanish
iemkin. Tekshirish magsudiga qarab ko'nsh usulining quyidag
tafliaridan fovdalonish mumkin:

L Umumdy ko rish ~ hayvornni umumiy ko'zdan kechirish har
giilay lckshirish boshlanishida o'tkaziladi, Bunda hayvonning
fndividusl ~ususivatlari — trd, jinsi, voshi, semizlgi. tusi
g by,




2, Mahalliy yoki marses ko rish — hayvonnimg ayrun 8" zofan
voki tananing ayrim qiém ko®sdan kechin iadi

3, Guruhll ko 'rish hayvon podosing ko 'zdan kechivish) —
hayvonlar podosi ko'adan kechidlik, bayvonlarning tun, sofi,
jinsi, tusi, semizhgl, umumiy holaty, kasal hayvonlor bor-vo gligi
andglomadt (4- rasm).

deranm, Chiruhli ko'rish usulida ekshivish, (Chorvachilil fernwasida)

4. Individua! ko rizl. Bitta hayvon ko' zdan kechirilnds, Bunda
ko'rish wuli bilan tekshirish  havvonning  bosh  gismadan
hoshlanib, keyin hayvonning o°ng tomoni, onga gismi, kevin chap
tomoni  tekshirilndi  va  bosh -sohasida tweallenadi, Bonda
bo‘yinning pastki qisme, Io'sh, qormning pastks gismi, chov
sohasi, orga oyoyglar orasi tekshirilishi kerak. Individual ko'rish
usulida hitla hnprnnuing hamma tomom ko' zdan kechirdlib, ko®z,
og'ir, borun, qin, jinsty asndan suyoglik ogishi: fen, ten
goplamasi, shilliq, pardolar va Lmfa fugonlenda  bo®ladigan
o' zgarishlar; hayvonning holatl, turishi, shox va wyeq, bolatlan
va hoshogn bir gquncha ko' rsatkichlar aniglansds

Paypaslash wsuli. Bunda hayvonnmg s'20 va timmlan
go'llaming barmoglar va kaftlan yordamda seash yo'li bilan
ickshiriladi. Paypastash usuli hilan ichki va tashai @ zolaming
fizik holati, joylashishi, knttaliga, shakli, konsistensiyasi, haromti,
sezmvehanlig, og'rig sezishi, yuza xususiyail, artermya pulsming
sani va sifati, katts gorin hamakati, suyaklsr bitunligi va boshga
ko raatkichlar omiglanadi.

Paypaslash usuli 2 ga bo'linadi

|. Fashgi tomondan pavpastanh a"#olar tashki lomondan
paypaslanad.




lh&ﬁpﬂﬁ:wfusﬁ ichki tomonda joylashgan a"zolar og'iz,
wchak va gin orgali paypaslanadi.
fﬂﬁmmmhhrmn 2 ga bolinadi:
. Yuzaki pavpasiash — bunda bittn yoki ikkita qo’lIning
parmoglari va kafti tekshiriladigan o'z0 yuzasiga go'yilib, bosim
— ﬂjpuhsi'l yo'li bilan paypasiab tekshiriladi. Bunda
yura xususivaty, mahalliy harorati, og'ng sezishi,
</ mjrai:'lnming butunhigl, yurak turtkisining, arteniva
: "'- Mmunﬁu aniglanadi, go'Ining orgasini chap
h biginga qo'yib kitta qorin harakats sanaladi (5-rasrm).
pavpasiash — bunda tekshiriladigan 2’20 yuzasiga
Sﬁﬁ hhhinh& Chogur pavpaskash pﬁ'lu]ngik u‘gm:mh
»'lgan joyni aniglash va har tomonlama tekshirish

ur paypastashning o'zl 3 ga bo*linadi:
twvehi yoki kirib Boruveki chugur palpatsiva — bunda
oki schia barmoglar uchi bilan wekshiriladigan a*zoning
jﬂ;n;gn bosib ko'rladi va asosan og'rig bor yo'gligl
glanadi. Mayda hayvonlarning qorin ve los hnﬂﬂigidngl
rmi tekshirish uchun pastdan barmog wchlanm  yugqoriga
i 'h, barmoqler  lekshiriladigan  azoge  yetpunchs

i va siypelash usuh bilun wekshinladi,
m:#pnﬁ::ﬂm}'ﬁ 'l;umd:nm&llr ikki go'l vordamids
(tomaq, kekirdak gizilo'ngach, higildog, kichkina
bayraklar va hokazo). Htr qn"l bilan tekshidladigan
mhlmﬂ:mﬂihikkmdhqu‘ihihntﬂhlmhdln
| katinligi, shakli, konsisiensiynsi, yurza xususivati,
mﬂmmﬂl@ vt boshga ke‘reatiichlan aniglanadi




S-rasmi. gﬂmg- o'rn dur furadmt, Himanual polpisiye
arberivasini pll]!-_tsiu.uw]idl wsuelida tekaturish

3, Mushi yordamida turnh paypasiask — bunday paypaslash
qo'l mushti yordsmida o'tkazilib, katts gorin ve ichaklaming
konsistensiyasi, tur qorinning og'rig sexishi, qorin ba'shlig'ida
o'stna o'sganligi yoki suyuglik to’plangantigini aniglaganda
ishbatilodi.

Perkussiva. Bu usulda hayvonlarning ann yuzasign yoki
a"zolurigs urib, tagillatib, hosil bo®lgan wvushga qami:

I Awlaming chegarusi(T-rusm).

2, Ichkt o' zolurming fizrk holati aniglanadi.

: I = e Wy Ao, ' — w

T-rasmy O pha solinst perkissivas:

M




waiyn vagfida kuch yordamida tinch torgan hujayra va
l‘mﬂp keitirilib, tovush hosi! qilinadi va tovush sifati
olgan shifokoming qulog'i orgali eshitiladi. Hor xil
' -‘ ------ kattaligi, clastikligi, sichhg, ichidagi moddalksmning
hu lganligi uchun, tagilaigands ham me'yorde har xil
s M va shu iovushgs qarab shifokor xulosags keladi.
ming uchun o'zida gaz saglamasdan, fage hujavralardan
'-'J. topgan a’zolardan past, o'tmas tovush eshitiladi. 0'pkada
Mlﬁ ham havo bo'lganligi sababli, tagillatgunda,
}ir- x0s atimpanik tovush eshitiladi. Oshgozon-ichak tizimida
g suyuglik, gae bo®lganligi uchun o'tmasnog yoki bo'g'igrog
wush; peshona va yuqori jag’ boshlig'i, havo xaltasi va kuita
arinmning yugor  qismida  fagmt  gar bo'lganligi  uchun
1 Ao F'ﬂk.! mmafk tovsh; mmn jﬂ'ﬂﬂ#ﬂf
vushlar eshitiladi.
Perkussiya usuli bilan hayvon ickshirilayotganda xona tinch
in — #0°ron, tovush bo' Imasligl kerak.

Berasm. Peshona bo'shlig'in perkussiya usalda tekehiriah. a-ntda, 5
quiamolita

Perkussive usufining 8 vili mavjud:
ﬂdj]ml perkussiva —  barmoglar  vordamida  tagillatib
ki (B-a rasm)
;hl‘l:rmmhl porkussiyva —  plessimetr  va perkussion
.Hh}wﬁunffhquhu‘hhkﬂhlnladﬂﬂ-h rasm |

o




3. Vositasiz  perkussiya - tekshirladigan a'20  yuzasiga
barmog, voli perkussion bolg'acha bilan bevosita unladi. Bunda
juda sekin va past tovush hosil bo'ladi.

4. Vositali perkussiva — bunda tekshimlayotgan 020 yozasign
chap qo™ barmoglarim gotyib, o ng go*l barmoglan bilan uritadi
(barmoq ustidan barmog bilan urish) yoki tekshinladigan ‘220
yuzasiga plessimetrni go'yib, bolg*acha bilan plessimetr yuzasiga
uriladi (plesstmetr ustiga bolg'acha bilan wrish) (9-rasm).

5. Yuzaki perkussiva - barmog. yoki bolg scha bilan sekin
uriladi, Bunda wrish kuchi 2-3 sm chuqurlika targalad:

6. Kuchli yoki chuqur perkussiya — perkussiva qilganda kuchli
uriladi, unish kuchi 7-% s chuquidikkacha targaiadi.

7. Stakkato perkussivasi — bunda har urilganda bolg'acha
plessimetr vuzasidan darthol ko'uriladi va a"zolardagi patologik
o'zgariskiami aniglashda ishianladi,

B Legato perkussiyasi — har urganda bolg'acha plessimedr
yvuzpgipn  ma'lum  moddmt  oshlab  tdlndi va  azolarning
chegamsim anigligenda qo®llaniladi.

D-rnsm, Perkuszive ashoblan: | -perkussion bolgscha, 2-plegsimetr,




Taqﬂ'.iluslu'l:mg bu turlarind go*llash hayvonning katta kichik-
fen goeplamasi va lerining rivojlanganligign, 2 zolarning
hgml joyiga va tekshinsh magsadiga bog'lig. Mazalan,
I'm_:wun vangi tug'ilgan, nocik terl qoplamasi va teris
orivojlanmagan  bo'lsa  vositasiz  digitel | perkussiys
anila-ci. Hayvon kattn, go'pol, juni va tedsi rivojlangan,
1 ho'lsa vositali instramental perkussive qo’llanifadi. Agarda
o 2-3 sm chuquriikds joyiashgan bo'lsa yuzaki perlussiya,
-7 sm nbnquﬂlltda joylashgan bo'lsa  kuchli  perkussiya
il In:tnnn:nuﬂ pcrhms:yu:h p'l:sslmu chap qui I:Hiuu

) pmtnasiunhnlg ‘acha bilan uriladi. Bolg*achan: shunday
ish urish kerakki, plessimetrpn  bolgachaning  rezina
o qeliasi tegsin (lemir 1emirgs tegmesin). Bunds urish kuchi bir
lishi kerak, Urish kuchi har xil bo'lsa tovush ham har xil

ning  chegarasini aniglaganda  o'she  a’zodan
otgan tovushning o sganshigs ¢"tibor beriladi. Quyerda
b0 zgarsa, o'sho joyda tokshinilayotgan o z.unmg LI‘HF.I'.EH!
A "rolardag patologiynni aniglagands, u'zoning o'z
st ko'riladi. Agar a’zoning hamma joyidan bir xil, o'sha
B jie m tovush eshitilsa, sog‘lom deb hisoblanads. Agm:'ln
1 fovush o'rgarsa, paiologiya borhigidan dalolst beradh
“'l I.'Hm.'l
m




Auskultatsiyn, A’zolar ish bajargands hosil bo*ladigan tabiiy
tovushlarni tekshirish uchun eshitish usuli go*laniladi. Eshitish
usuli bilan tekshirganda xona yopig bo'lib, shovgin, go‘shimcha
tovush bo'meslign kerak. Oz varifasini bojarganda fagat yurak
kekirdak Mgildoq o'pla, oshgozon va ichaklarda mbiy tovushlar
bosil bo'ladi, Shuning uchun eshinish wsuli bilin shi a"zolar
tekshiriladi. lchki a’zolardn hosil bo'lgan h:rm!hll;'hn'alﬂ:qlﬂdl
hamima tomongs garab targeladi. Tovush hosil bo'lgan a’zo
qanchalik urog bo'lsa, tovush ham shunchalik sekin eshitiladi,

' Eﬁiuﬁmﬂi!g;hn‘ﬁuﬂi

1. Vositasiz auskultatsiya - 'Gﬂlﬂ'lhllﬂﬂjfﬂﬁlﬂ a'z0 ustign tozn
material yopilib, bevositn gulog, pﬁdamldluah[ﬂlhd:. Bu usul
bilan tovush qandsy bo'lss shuﬁduyhgmhn, 0 zprt!mm:d:m
eshititadi (12- rasm),

2, Vositali auskultatsiva — bunds a'zolar stetoskop yoki
fonendoskop ashablar yordamide eshitiladi, Egiluvchi stetoskop
vordemida kasal bayven ganday holatds bo'lsa ham tekshirish
muttkin. bo'ladi. Vositali  eshitishda  sletoskop  qo'llanilsa,
w'zofardn homl bo'lgan  toveshloni aymn  o's eshitiladi,
ﬁmandmkup 4o ‘Hanilsa tovush ancha kuchaviiriledi va gisman

12-ranm, Auskubtatiiya wsullen: 1,2, — ot va gormnalda vositesiz
sy




 Stetoskop  (yunoncha so'zdan olingan  bo'lib, Stethos -
Ehupen-tn*mnﬁ:gmmlmmﬁkrmﬂﬂmthqm
dluvchan bo'hishi mumkin. Qattig stetoskop yog'ochdan yoki
n tayyorlangan mublka bo'lib, ikki tomoni voronkasimon
aygan ho'ladi. Kichkina kengaygan tomoni tekshiriladigan
m katta kengaygan tomoni qulogqa  qo'yilib
stetoskop (ovushni o*tkazuvehi yopig lizimdir.
ik ﬂliﬁlknrhnﬁhrhﬁlnmkﬂplulhwmmmﬁpﬂch
mmwmm metalldan wyyorlangan naycha
‘| tﬁm:nlyuhl\'l guiogga qo'yadigan moslama bilan
n ho'ladi. Bu stetoskop bilan hoyvonming har qunday
Hﬂlﬂﬂﬁn‘lhnlhmuﬂdn.
ndoskop (vunoncha so'adon olingan  bo'lib. Fone -
_gndm ichki, Skepeo ~ ko‘raman degan ma*nolarm
.'a wvushlami  membmaneg - vordamidn  kuchaytimdigan
b ashobidie. Fonendoskop vordamida kuchsiz tovushlsmi
withitish mumbkm. Homrgi vagida stetofonendoskop ashobs
lanitadi { 14-rasm).

]




14 h-'l!hl[uﬂ:mh:lﬁ-‘q: l-pcl.:l. 2 lnnembsskop boah quami, 3-pebol
ushtopciii, d-egihwvchan iovagh o thagich, S-meall ushiagch, b=
mermbann, T-sietoskop rupon. S-Toiendoskop bosh gisou gopgog’l

[nstrumentlar  yvordamida eshngnm!n steloskop  yoki
fum.ndushup tekshinladigan a’zo yuzasige zich gqo'yilib, a'zo
yuzisi bilan asboblar o' nasida bo'sh joy golmasligl kerak, Chunia
b payida hayvonning nafss olishi, gimirlashi nstijssida jun
stetoskop yoki fonendoskopga  ishkalanib, go'shimeha tovash
hosil bo'lishiga olib keladi va shafokor noto’g*ri xulesa chigarishi
mumkin, Auskultatsiva paytida stetoskop yoki  fonendoskop
a'zoning bir joviga qo'yilib, shu ¢'zoning 2-3 ishlash toyusha
eshitib, keyin ashob joyi o' zgartiriladi. Juft a’zolar bo'lsn, avval
bir tomuni, keyin ikkinehi tomoni eshitilib, wggoslanadi,

Tana harorating o*lchash - rermometriva

Termometriya yunoncha so'z bo'lib, Thermo — ssaghk,
Metreo — o'lchash degan ma'nolomi bildiradi. Tona barombo
o‘lchash hayvonlarni tekshirpands kot dingnosuk choniyntgs
epat, Chunki har ganday kassllikda ko'zgs ko'rinadigan belgilar
kelih chiggunchn tna harorati yoki ko'iariladi yoki pasayadi.
Tana  harorstimi o'lchash  orgali  kessallikmi  boshlanish
besgichlaridn  amqlash  imkomysti paydo  bo'ladi, hayvonni
davolagands davolash ganday natija berayolganligini  ham
aniglash mumkin. Tana  hororatini o'lchashda  Selsivoing
mitksimal termometri yoki elektrotermometrlar ishlaladi.

11




Hnmmllrm tekshirganda tane haroratind olchash shartdir,
Iﬂmrlﬁm o'lchash bilan havvonning holatni, kasallikning
chishini kuzatish, davolastning samaradorligi va kasalliklardan
asoratiom  wmiglash, kasalliklarmng  nima  bilan
r.b!dmdm aytish mumkin. Ay kisalliklami - endi
langands, hali boshga klinik belpilar yuzaga kelmagan
. tans hm:[m 0*lchash yn!i hilan amiglash mumkin.
_h:pmlmri uniglash uchun vagti-vagti bilan xo'jalikdag
mma hayvonlsr yoppasign termometriya  gilinadi. Kasal
yvonlarda esa tane harorati albatta enalab va kechqurun
) ;.; mib, kasallik m:lgﬂy'ﬁ!ih horildi.
~ Ixhlab chigarishds tann heroratini o'ichash uchun ko’pincha
obli maksimal termometrlar ishlatiladi. Bu  termometrlar
lsiy bo'yicha 34°Cdan 42°C gacha bo'lingan bo'ladi, har bir
pa chiwgi 0,1°C ga teng bo'ladi Issighik natijasida simob
:- ko'tarilad] va o'shiv holatds goladi. Bu termometr eng
4 hisroratni aniqlagoni uchim muksimal termomeir deviladi.
- postga tushirish wchun, albatta termomctrmi pastgn
ik Hﬁki‘ﬂsh kernk. Bundan tsshgan, tibbivoming sonb
pmometri (TMS — 0,13 veterinarivada haromtni antiqlaydigan
 o'tkazgichli  temometr  (PIT - VY rgamb
ermometr (RT — 01), mgamli termometr (TS5 — 101 Mami
alatish mumbin. Bu asboblar bilan tana haroratini bir recha
;-=- o lehash mumkin

L




Simobli makzimal termometr bilan tann herorati haeyvvoninrds
to'g'rl ichakdan, parrandalarda - kloakadan o'lehanadi (15-rasm),

Urg'ochi hayvonlarda tana harorating gindan ham o' lchash
mumkin, lkekin bunda w'g'ri ichakka misbatun haroral 0,578
yvugori ekanligi e’tiborga olinadi. To'g'n ichakka go’yganda
termometriar jehkariga ketmashgl yoki tushib ketmasligi uehun,
termometrning oxirign ip bog'lab, gsgich bilan henkbnladi
Termometr to*g'ri ichakka kiriialib, 1p tertilib, gisqich bilan teriga
yoki junigi gistirib qo yilsdi.

Katts hayvonlar, aynigsa ollaming tans haromting o' lchaganda
bezovtalanib, tepib shifokomi jerchatlantirmosligi uchun wlar
fiksatsiya gilinadi (| f~rasm}),

Tann haroratini olchash uchun, desnfeksion  soyvuglik
to’Idirilgan idishdan termometmi olib, pastge 2-3 mura - silkitib,
vazelin surtiladi. Hayvonning orga tomon yoki yon tomonidan
kelib, dumini ko'tanb, termometmi io'g'n ichak orasidan,
sckinlik bilan aylantirib kiritiladi va qsgich bilan qistirh, 5-10
dagiga go'yiladi. Termometrning bir wmoni 1o'g i wchak shillig
pardasign tegib turishi kerak. Keyin lermometmi sekin olib, paxta
bilan artib, simob wstmign gamsb, tana harorati aniglansdi.
Termomelri suv bilan yuvib, dezinfeksion enima bilan (1 fmizh
lizol yoki fonol cntmasi) to'ldirilgan idishgn go'yiladi. Sog®
hoyvonlaming harorati kunige bir mons, eralab o' lchanss, kssal
hayvonlarning hurorati 2 muria — ertulab sos 7-9 da va kechqurun
17-19 da o'lchanad:. Kesal hayvonning holati juda og'ir ho'lsa,
pyrim yogqumlbi va pomster kesalliklarda,  malleinuatsiya
o'thazpands tans harorati har 2 soatds o'lchanad). [sitmaning
balandligi, twun va davomivligini amglash ochun tana harorati
maxsus qog ozgn grafik usulds ham chisladi

34




Irasne. To'i'rl rchakdan tana harorating o* Ichash,
havvonlerda tssiglik hesil bo'lishi bilan issiglikmng
g berilishi muvoranaida bo’lganligi uchun, tuna harorati
Hr xilda saqlanib toriladi Tana haroratiga hayvonning turi,
rj‘illl,. 2oti, kunning vaqi, vilning fasli, tashgi muhbit harorsti
" i Iﬁ. orig-semizligi, ishlashi, holati, kasalliklar va ko'pgina
ja omillar tasic etadi.
onlards eng pust harorat ertalab som 3-6 larda, enp
hm:n‘ntl kechqurin seat 17-19 larda kuestiladi. Lekin
a bu i.nm_ 0 5-0.8"C mi tachkil LT Yosh hﬂyvﬁnll:du
'Il'l yars h.u}wnuinr,gn nishaten harorsti yuqeri bo'ladi. Orig
.;_.,-: rds semiz hayvonlarga nisbatan haroral past bo'lss
hi hayvonlarda erkaklariga nishatan harorat yugori bo®ladi,
.;' wlikning oxirpi ovlarida ham herorat ko“tariladi. Bunda
Cochi it va my'ﬂlmim boshga hamma hayvonlurda eng yuqori
bk tug'ish peytida kuzatiladi. Tuyalurda esa tug'ishdan 2 kun
i tane haromti 1°C gachs kemriladi. Tug ishgs 1-2 kun

punda tunn harorati me'yorgachs passyadi. Bu tuyalaming
Wl kunini  bilishda mubim belpi  hisoblanadi, Zotli
: :-:u;' dn zotsiz hayvonlargs nishatan harorat yugori bo‘ladi.
! 'ri_.- o'rgnrishlar 0.5-0.8°C atrofide  bo'lishi  kerak
r omglangandan keyin 34 seat devomida tana harorati
ﬂ.,!"'C acha  ko'mriladi. Hayvonlar yurganda  ish

ham tane harorati ko'tariledi. By ko'tanlish hayvon
iﬂlﬂflﬁﬂ vi bujargan ishining og'irhigigs bog'liq. Shuning
hl.nd.nr payilarda harorst 0,1°C dan 3.0°C pacha oshishi
Lekin sog‘lom huyvonfands yurish va ishdan 10-30

i :]




dagigadan keyin tana harorati avvalyi ko‘rsmkichgochn toshadi,
hayvonlar issiq kunlarda quyosh mun ostida gohb ketsa yoki
mamligi yuqor bolgan xonalarda saglanss, tana harorati 1,0 -
1,8 gacha ko*arilad:,

Hor xil turdagi hayvonlarning me’yordagl tens harorati 2-
jadvalda keltirilgan. ]

2-jadval
Eng'lnm hlwnnh.rnlng tana harorati
Mo [ Hayvonning twri | Tana | N | Hoyvonndng oo vis | Taoa herozan,
v voshi harorati, woshi "
=3
I Oormimol [ Ehn'uhqr
1 yoshdan ;: | I yoshdnn kafidsd i —
195
I yoshgnoha 85— | vosbpneha 30- 405
40,0
2 aypachs ans— |10, It 275300
40,2
6 hnftagnchs 35,5 L Muzhuk I8 -29.5
40,5
X Qo | 11 Clayon a8, — 398
1 yoshdan M5~ |15 Tulki 18.7-407
Ksittani 40,0
| yoshgaetu' | 35— [ 14, Shim] 304 40,0
A0 T R | |
Echkn: 15 Ltk zan
1 yoshdan LS - (norka) 395405
knttani 40,5 ,
1 yoshymebu IES5- 16| Sov knlzovsn 5K - 150
40,0
3| Huyol EpiC (rastriya)
LT
4. | Shimol bug' i reE— 1T Bt 70385
38N
5 Tiyn 350- | 1% | Dengiz cho'chgasl | 37.5- 38,5
186
19.|  Sov qunduz T




T (babr)
i E:im ITs— |20 Maymun ITS-383
- ! ] 380
| 3 yushigachn 37.5- |21 Tavug 40,5 42,0
4 ==
' M= [ Orrdiak 40,16~ 41,3
383
Wo- |33 Gor 00— 445
39,0
24, Kurkn 40,00 —44.5
P Rabutar 41,0— 440

_ ] A pujrridu tuna haroratining o'zgarishi quyidagicha
"
h-ﬂmmmgm,mrdm ko tarilishi — gipertermiys —
iu;ll:ll.’a:[m'dn kuzatiladi va isitma bilan kechads.
nit hareratining me vordan pasavishi = gipotermiya = bu
tchki issiklikning tashqariga beritishi  kuchayganda,
ipotermiyani anigloganda juda chtiyot bo*fish kerak, Chunki
ety ishimasa, termometrm 10°2'ri ichakdagi tezak ichiga
1 ham o haroratni past  ko'rsstadi.  Shuninguchun
Wosin iy i haroratiog tenmomelr past ko' rsatsa, tenmornietrn
whtisib, qaytadan tana haroratini o'lehab, keyin  suloss
‘ana haroratiming - me’yorga nisbatn 1°C  pasayishiga
\ mpatermiya deviladi. Bu twg'ishdan keyingl parez,
hllﬁlililiﬂdl. qarl, ong, hayvoolarda, ko'p gon
plgandan keyin, mivada o'sma 0'ssa, suv to'planss; gon
”" #uﬂhn:isgmi-mswdik bilan zahariansa yoki sovgotss
. Tane haroratining 1°C dan ko'p pasayib ketishigs
w Tana harorsti me'yorgs nisbatan 2°C posaysa,
b kollaps, 3-4°C go pasaysa, algidli kollaps deyiladi.
H' T st soveg bo'lih, sovug va yopishqog fer bilan
i, shilliq pardalur ko'kargan, puls zo'rg'a bilinadigan va
S koo jchkariga botgan, pastky lablan osilgan,
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oyoqlari galtiragan va bo'g'mleri bukilgan bo'ladi, Kollaps
bachadon, oshqozon va ichaklar yorlganda, zsharli otlar bilan
zaharlanganda va boghqga kasallikiardn kuzatilad

Isitma

Bu patogen omillarning 1a'siriga organizmning umumiy javob
berizh reaksiyasi bo®lib, tuna haroratining oshishi, humma a"20 v
tizimlar ishining buzilizhi, qalisrash, terlash hodisalari bilen
anrakterlanadi. Isitma paytida piropen moddalar ximoretseptorlar
orgali bosh miyvaning haroratm boshgaradigan markasga ti'sir
gitishi natijasida tama harorati ko'wriladi. Eksogenli pirogen
moddalariga  bakteriya  zabarlan  kirsa, endogenh  pirogen ,
moddalargn  leykotsitlaming  yot narsalorni  fagotsitoz  gilishi
paytida ajratadigan moddalar, hujaym  va  lo"gimalaming
parchalinishi natijasida hosil bo' ladigan moddalar kimdi. Fxzogen
xusustyatli pirogen moddalan t'sirida organizmda septik isitma '
hosil  bo‘lsa, endogen xaraktoridagi pirogen  moddalarining
ta'sirida sseptik isftma rivojlanadi. Asepiik isitma ko’ pincha
operatzivadan keyin, suvaklar singandan keyin kuzatilads. Ayrim
pavilarda oshgozon, ichak stvdik chigansh kanali, o't xslius: vo
boshga ichki a'zolaming scruvehi asab tugunlarning kuchli va
davombi gitiglomshi va go'2g*alishi natijasida ham isitma kehb
chigadi.

lsitma — bu organizmning himoya javobt bo'lib, organtzm
vehun zararli bo'lmasdan, kesallikdan twsalishoi tezlashticadi, !
imun - holatini vaxshilaydi, yoqumli kasalliklami chagiruvehi
sabablari ta'sirini pasaytirads,

lsitma paytida organizmda bo'ladigan o'zgarishiur, Bunda
tana  harorati  ko'tarilib, hamma a'zo va wzmlseoing  ssh
o‘zgaradi.  Ogsil  parchalanishi, wglevod w2  moyilaming
oksidlanishi tezlaghib, elektrolitlar va- suv orgenizmda ko'p
saglanib goladi. Tana haromatining tez va kuchh ko’ Lurilishi
twnaning sovgotishl, titrshi, qaltirashign olib keladi. Bunday |
paytlarda teri oganb, sovug bo'ladi, qulog, shob oyoqlurdagi
haroras bir xil bo*lmaydi, junlar xurpayib, yaltiroghig yo'goladi,
teridn dog’ va foshmalar paydo bho'ladi. Agar tana harorati
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nlik h!ﬂ ko'tarilsa, titrash va golticash uncha bilnmaydi,

i bandis muskullaming ixtiyorsiz harikati juda yuxshi bilinadi.
v yugori isitmada ishisha pasavadi yoki umumsn
m li, so'lak ajralishi, oshgozon va ichak bezlarining
1'“1, - kamuryadi, haraksti susayadi. Tana  harorstining
aymigsa kavshovehi hayvonlar joda sezgir bo'ladi.
- 1H|mldl gat gonn qotib gohb, hayvon halok bo'lishi

.hmutl ke“tarilishining . boshlanishids puls va aafas
turtkisi va tonlari tezlashadi, gon tomirlari gisiladi,
hmllik tuzalayoigan paytda yurak ishi sekinlashadi,
j-.;- devorlarining o'thmeuvchanlig  kucheyadi, gon
i i, qonning harakuti sekinilashadi. [sitma eng yugor

p‘gui: siydik hosil bo‘lishi va chiganlishi kamayadi,
ming musbiy ichligh oshadi, organizmdun osh tueining
il knmayedi, kalsiy va kaliymng chigoanlishi tezlashadi,
0 ogsil ehiga boshlaydi. Juds yuqon isitma bo®lsa nefrit
glioz  kasalliklarining ilari  rivojllanadi,  sivdik
wida buyrak epitelivesi, eritrotsitlar, epitelial silindrlar
inadi, Asab tizimi ishining buzilishi lobaslik yoki qo‘zg alish
mmwhu lishi mumbon,
nn haroratining ko' tanlishi
o 'I ! ‘n.lrﬂ:nn:nmg me"yordan vugori ko'tarilishidir. Bu
eng ko'zgn ko'rinadigan va ter aniglanadigun

hmnﬂniug wo'tarilishiga qurab, isitma quyidagichs

Subfebril isitma — b hurorati me'vordan 1°C macha
h:lfslzlnﬂmndcr}.‘md:

hril isitma — tana harorati me'yordan 2°C gacha oshadi va
Hﬁnldayﬂldi

fivetik isitma — tana harorati me”yordan 3°C pachu oshadi
Hmdu:.rih:ﬂ

Giiperpiretik isitma — tans harorati me'yorga nishatan 3° C

udlnﬂﬂjuﬂl]ruqqimdnyﬂad:

& Auhin nﬂtml bunde iFumaning bamma belgilan
""..-- lekin tann hirorati ko*writmaydi.
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Juda yugon va yegor smima ko'pincha juda og'ir kechadigan
yugqumbi kasalliklarda; febril isitma - krupoz pnevmoniya, manga
v grippds; subfebril isitma — plevrit. mikeobronsil, Faringit,
enterit, kolit va boshgn ko'pgine yuqumsiz kasalliklarida;
adinamik isitma esa gar va ong layvonlarda kuzatilad.

Kasallik va organizmning holatiga gueab isitma bar lurda
ba*lishi mumkin, Bum antqlush wchon kasal hayvonnmg tana
harorati bir sutka davemida o' lchanpds

Quyidagi isitma turlari bo'lishi mumbin:

1, Doiniy isitma {postoyannays lixoradka) - bunda bir necha
kundan bir haftagachs o riacha voki vogori isitma kueatilib, tana
harorstining 1 sutkadagi o'zgarishi 17°C dan oshmuydi,

2. Bo'shashtiruvchi I ELema {rosinblvavushaya il
remitinpyushaya  lixoradka) — bunda sutks  davoemidi  tana
haroratining fargi 1°C dan yugori bo'ladi, lekin me worgacha
tushmaydi. Ko*pgina kasalliklarda shu isitma kueatiladi,

3. Vagti — vagti bilan kueatiladigan isitmy (peremeshayushayas
ili intermitinrvushaya lixoradka)l - unds sutkada bir necha soot
tana harorati me'vordan 1°C dan yogorn ko'tarilib, 1-3 Kum
davomida me'yorgacha tushadi, Bundiy sitma '_ﬂlqu.l:rili (T 1 TR
va su-sun kasalliklards kusatiladi,

4. Quvtarilovehi isitma (vorvraimaya [ixoradka) - bunda hir
necha kun fana harorati ko'tardlib, bir nechi kun me’yorda bo'ladi
va bu holat takeoclantd tundi,

5, Holdan, twoyihrovehi isitma (iznarvavashaya lixoradka) —
bunda tsna harormti me'vorgs nishatan 4-5°C ko‘triladi va
viringli vallig'lanishlar va sepuisda kuemtiladi,

h. Atipik isitma - tana haroratining ko'tanlishi va toshishi
Lartihsiz holda bo®ledi.

Divvomn etishipa garabh, isitma quyidagicha bo' shi mumkin:

|, Efemer isitma - isitma bir necha soatdan 1-2 kongacha
davom etishi mumkin. Bu emlash, smrdob yuborish, mallin
vuhorishdin keyin, haem bo'lish buslgands kuzatilpdi.

2. O'tkar isitmn — isitma 2 haftagacha davom etadi va ko’ peing
o'tkar yugumb kasallikiarda kuestilads.

=




*&}* Yarim o'thir isitma — isitma bir, bir yanm oygacha davom
' tﬂl.u‘u.ul:.lﬁ giime — hir pecha oy yoki bir necka vitlar
d kuzatilach. Bu isitma swrunkali kechadigan yucumli
hrdu rlu'u]lunm.il
'_Hn:huiugu qurab isitmaning 3 ta davri bor;
1. Tana haromatining ko'tarilishi yoki boshlang'ich dasti -
i barormti ko'tanlib, maksimumgn chigguncha bo‘lgan vagtni
iga oladi. Bunda tana harorati birdan (bir necha soatidn)

yu .pli:tnl'lt h’rllnl[birnntlukmdi}ku tarilishi mumkin,

f bir xilda turishi yoki kasallikning eng yugor
pvijlangan davei — tana harorsti eng yuqori, bir xilda turgan
Vaglni o'z ichiga oladi va bunda ssosiy patologik o zganshlar

o

lhrmmmg pasayishi yoki kasallikning tuzalish davn —
da ik harorat me’yorgacha tushadi, Haromt birdan (bir
soatdan) tushsa krtik tushish, sckinlik Bilan twshsa (bir
b ki davormida) litik tushish deyiladi,
Hunruuung kritlk pasayishi ko'p terlash, nafas olish va
g sckinlushishi, umumiy holatning yaxshilanishi bilun
Kechad, Bu krupor poevmoniya va ko'pgina o'tkir yugumli
i I-'I a kuzatiladi Ayrim pavtheds Hasoralning  krizs
-:, hidan keyin yina Karorati ko'tarilib, wmq vaqida saqianib
mtlmlirn Bi organizmda ssosty kusallik boshga joylarga
pealayotganligidan yoki kasallik asorstidan dalolat  heradi,
__,'“-- ning kritik pasayishida gon lomirlart kengnyib, o' tkir gon
i yehishmashigh — kollaps rivojlanishi mumkin. Haroraming
ﬂlyuhlnln kozal hayvonning holath ko'pgina kasalliklarda
ushilanadi. O°lim oldi bolati — agoniyads tana haromti goh tez
o ih, poh ez pasayib turadi.

|
T f

4 Maxsus, qo‘shimcha tekshirish usoftari

- B tekshirishlami oftkazish uchun zamonoviy, murakkab

:'r mkoplar,  elektron  mikroskop, elektrokardiografiar,

Wisgral rentgen apparatlar va boshgalar) asbob va nskunlar
K Bu wsullar hamma vagqt go'llanilmasden, balki kerak
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bolganda, umumiy tekshinsh usullen bilun tekshirgandan keyin
qo"llaniladi. Har bir ichki a"zoni tekshirishni o' rganganda maxsus
v o’ shimcha tekshirish usullar ham o'rganiladi

Shunday gilib, hayvonlerni umumiy vie maexsus tekshirsh
usullari:  ko'rish, paypaslash, perussiye, suskulistsive  va
termometriya usullar o' reanild.

Nuzorat savollar:
1. Tekshirish usullaripn nimalar kiradi?
2. Muxsus tekshirish usullariga quysilor kiradi?
3. Unuimiy tekshirish vsullunning turlarni snnab o'ting.
4. Ko'rish usuli ganday bajariladi va unds nimalar aniglanadi?
5. Paypaslash usuli turtarini aytib bering.
6. Perkussiya turlarini qandey bajarasiz?
T. Vositali va vositasiz auskultatsiva metodikalarini ko'rsatib

bering.
%, Tana haroratini o' lchashda quysi asbob qoflaniladi?




11l BOB. HAYVONLARNI KLINIK TEKSHIRISH
TARTIREI

~ Tayanch iboralar: Tekshirish tartibi, registratsiva, anamnce,
TN vita, amamncz morbi, gabitus, feri goplamasi va

wilalari, terming fizivlogik  ko'rsatgichlari wva  patologik
fpganishlari, ko'zga ko'rinadigan chilliq pardalarni tekshirish,
tu;m‘.llrh'ﬂ tekshinsh, poza, temperament, konstistsiya,
i;mhhm., xtiyorsiz harakatlar, soch, pat, par, jun, tvit, tuk
o'ynani tekshirish, shox, tuyoq, kenyunktivani tekshirish,
v, BEIOTagiva, anemiyi.

onlami Klinik iekshirish ma'lum bir tarih asosida,
) pikvhat  o'tkostlishi  kerak.  Bu ayfm a'zo  va
milarning tekshiriimasdan golib ketishini oldini oladi. Bundwy
kphirganda hayvonning hamma a'zo wa tizimlan (ckshinlib,
to'grisids to'fig ma'lumot ofinadi va to'g'ni xulosa

{ terinariye amaliyotida hayvonlarni quyidagi tartib bo®yicha
shinsl tavsiya gilinedi.

7 hilan dastlabki ranivhish,

. "LHtrwmum‘jmwmhsh registralsiya
E?.i‘munmun‘hﬁmﬂamﬂtn]ﬂm

_* f,ﬁ:#hhmngﬁq.wumsﬁmmmhrmm Kranis rravseny
i umumiy tekshirish
. m Iﬁmnnmgyhmﬂmuuqiuh
-E-Tﬂiqnpll.muuﬁ

Thm.‘tnkd:hﬂ:
Ko'zga ko'rinadigan shilliq pardalami tekshirish
k! I.dmftlngm}lnmtehhmrh

L]:th:,u'mﬁ maxsus fekshirish yoki tizimlar bo'yicha

m-'lﬂllﬂll.tmmnitﬂhhmﬂ

I. Yuruk cjon tomir lizimini tekshirish

-.-'ﬁ,l' . Ovegat b gilish tiziming tekshirish
Mksjrm:hwmaﬁlamhmukﬂmnh

&, Asab tiimini tekshirish
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Yuqoridagi tekshirishlar o'tkasilpandan leyin, kerak bo‘lsa
go'shimcha, maxsus va laborator tekshimshlar o*tkamlad:.

Ayrim  paytlarda  shifokor anamnez  ma'lumotlorin
w'plagandan  kusallik  tashxisini aniglasa, boshge  pavtiarde
hayvonni  t0°lig, tekshirishdan  o'tkazib,  kasallikks  tashxis
o }'ldl Boshqga paytlards esa umumiy tekshirish usullan bilan

oatijalar asosida kasallikka tashxis go'yib bo'lmaydi,
bunda albattn maxsus va leborator ekshinshlar o'tkazish zarur,
Knsal bayvonni gayta-gayta bir nechs kun davomida tekshiradi va
kozstadi Agands hayvonning ahvoli og'ir bo'lsa, avval kasallikka
chalingan ichki &'z tekshirihb, shoshilinch chomlar ko'nlib,
huyvonning ahvoll ancha vaxshilangandan keyin yugondagi tartib
asostda tekshirishes kirishiladi. Demak. alohida olingan shoroiida

~ hayvonning holutiga garab, iekshirish qanday va gayendan
boshlanishini shifokorning o'si hal gifuds.

Hayvon hilan dastlabki tanishish

Hayvomnni ro‘yxatgs olish - vegistratsiva. Huor bir losal
hayvon davolash  musssasign  keltinlgach, birinchi  navbatds
ro'yanlgs olimshi kemk. Kasal hayvonni boshga hayvonlar
omsidin ez va amg, topib olish wchun uning o'zge Xos
individue]l xususiyatlarini va belgilarini amglab, yozib olishga
hayvormi ro'yxolga olish yvokd registrasiya deyiladi. Hayvonni
ro'yxauigs olgands kerakli ma'lumotlami hayvon egasidan yoki
unga garovehs kishidan so'vab, tagdim etilgsn hujjatlargs qamb,
hayvonni umumiy ke'sdan Kechinb olinadi. Bu maxsus jurmalgs,
kasallik tarixign, dispanserizaisiva  kKarasign  yozilndi. Banda
hayvonning kasalsonags kelgan vagh, hayvon epasng wam,
sharili v turar joyi, hayvooning turi, jinsi, yoshi, zoti, sl va
ayrim belgilan, lagabi yoki halgs ragami, semieligi, xulgi, tana
zilishi yoki  konstitotsivas, kasal bo'lgan  vaqui, tashaisi,
davalash natijast va davolash muassasidan chiggan vagh yozilodi.

Hayvonning turini aniglash bilan gaysi kasallikiar shu turdagi
hayvonlards  ko'prog  uchrashim  pazarda itz Masalan,
ko'pinchi bir wyogli heyvonlarda mangs va sogoy (sap, w6l
qoramollarda travmatik  perikardit,.  retikuhi, | gomason:
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0 ehguinrda sammas {roga) va atrolik rimit kasailiklan uchraydi

Olaganda  dorilami - wnlashda  ham  ayrim o wrdagi
ﬁ. hyvanlarning ayrim dorilarg o m-jumvchanhpm e'tiborga olish
Korak. Masalan, kavshovehi hayvonlar simob  prepamtlanga,
""' klar — fenolga juda sezuvehan bo'ladi. Towa 2othi hayvanlar
;T-.- ¥ ha}lxun}a:ga nishatan kasalga ez chalinuvchan bo'lib,
allik og'ir kechadi, Masalan, zotsiz itlarda #otli itharga mishatan
i kasalligh vengil kechadi. Aynim kasalliklar fagat crkak
pyvonlarda uchrasa, boshyalan fagat urg’ochilarida uchraydi.
o'goelik  erkak  heyvonlami  bichish  ham  hayvon
hlariga ma’lum w'sir giladi, Hayvonning voshi bilan
I'EEEHHII.I-E] va avrim kasalliklerga chalinishi bog*lg.
Hayvonning gavdasi, semizhigi dorilarning dozasini aniglaganda
0 boladi Bulardar  tnshquri, registratsiva  makemotlar
yiirid hyjjat. hisoblanadi, oylik chorak va yillik hisoboilor
Wyyorlsgands, tashxis go'yishda ishlatiladi, Shuning vchun kasal
ayvonlau: i ro'yaatga olish malwnotlan anig, wshunarki va to'lig
sowilishi kernk.

.'\.
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Anamned ma'lumotlarai to‘plash
- Anmmner ~ hayvonning kasalyonags kelgencha bo'lgan
poli va kasalh to'g rsidag) ma’lumotlam egasidan }"ﬂkl ungH
i kishidan so'mshdir, Anomaesis - yunoncha so'z bo'lib,
i ﬁ:gi.ﬂ ma'noni  bildiradi. Shunday gilibanamoez
bumotlarine v plaganda, stifokor hayyvonmng egpsidan yolko
pevehi kishidan ummp hayoti va kasallig (o' g risida
, ilor ¢sa savollarga javob beradi. Ya'ni anamnes shifokor
il :'J gy VOn Cgst 0 ‘rimsidigr subbatdir,
- miez ma lumotlann o'plash, shifokorming kasallikks
i ishida kafta ahamivaiga cga ba'lib, ayrim kasalliklurmi
m:dmu hoblanadi.  Shuning  wchun  anemnesz
- o'plaganda  shifukor hayvonming  cgasi hilan
‘«gmhi suhbal qurib. hayvon egasi biladigan hamma
i i amglah olish kernk. Shifokommg savallun hd}ﬁ. o
FH I.l.rw gurovehn kishi uchun fushunarh ho'lishi kemk.
puyilards hayvongs qarovchi kishi — molbogaming yoki
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buzngbogaming avbi bilan hayvon kasallikka chalingan bo'lsa, u
moto'g n pvoh benishi mumkim. Shuning vchun ansmnez pavtida
olingan ma'Tumotlar tekshirish natijalan bidan taggoslanib, to'g'ni
yaki noto'g'n ckunligl anglanedl. Bulardan tashderi, anamnez
mu'Tumotiont  olinganda boshaga  veternmariva  xodimlan  ham
so"raladi, tagdim etilgan hupatlarge garalad

Anamnez ma'lumotlanning o' 2 ga bo'linadi:

1. Heyvonning hayoti o'g 'osidagy ma lumotlar = Anamnesis
vitae.

2. Hayvonming  knsaltlipn  to'g'risidagi ma'lomntlar -
Anamnesis morbid.

Hayvonning havoti to'g rsds somulgamnda guyidam savollatim
javob olinadi:

1. Hayvonning kelib chigishi: kasal hayvon egasining uyida
tug'ilib katta bo'lgsnmi yoki sotib ofinganmi? Uyda tug'ilib
o'sgun bo'lsa ote-opast to'g rivdag malumatlar so mledi. Sotth
olingan bo'lsa: gachon, gayerdan va kimdan sotib olingan? Sotib |
olingan xo'jalikda kusalliklar bormi?

2. Hayvonni saglash sharmoiti: hayvon qayerds saglanadi:
xonadami, wyvon ostidami yoki ochig, joydami? Xonada bo"isa
binoning osti, ventelyasiyasi, yorug g, isitilishi yoki sovutilishi
s0'ralndi Hu:mm yokks saglonadimi, gurub bilanom; bog®hag
holdami voki ochigmi? Aktv motsion oladom, ysyratishga
chiguriladimi? Bino ichi, hayvon usti necha marta tozalanadi? I
Go'ng vie sivdikning chiqurilishi o' g risida so*raludi, (17-rasm)

) Pesmrs, Chorvachilk fersoasids gaqlasli sharoltiar

3. Hayvonni ezaglantinsh va sug'orish shareiti; neche marto
veiglontirilndi, gennga ceugalar beriladi: beriladigin orugalaming
Ah
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lgdort va sifab; omga oxurda beriladimi, yerdami; yaklo-
ami, pursh bilanmi; beriladigan ozugalar schigan, chirigan,
" pj orlagan emasmi; zaharli o'tlar yo'gmi? Ralsionga mineml
poildalar, osh i, vitaminlar goshib beriladimi? Hayvon
myerd mg*nﬂlldl viddoprovoddan,  qudugdar, - arigdan,
komaldan, daryodan va hokazolar, Beriladigan suvmng
qmdng, nimada tashiladi va berilndi?
i, l'hznummg bo'g'ocligi,  tuggenligh,  velinining
lingantigi amiglanad.
i-hr-un nima magsadda saglanayotganligi (mahsulot olish
ch rnl.l olish uchun, ishehi kuchi sifatida, ishgibozlik uchun
v hokazolar) anydanads.
.l- myvonning  kasalligl  to'girisida  so‘ralgands  quyidagi
g javoh olinodi:
qulchmnmslﬂlmﬂlkmﬂm’ﬁ Kasallik
habd egmsige ma’lummi?
; ‘--';'- lik ganday boshinndi, ganaga belglar kuzatildi?
Hml hoyvonni mengacha  biror  kishi  davolasdimi?
n bo'lsa kim va gachon, mima bilan? Clunaga dnnlar
|, dort gayergs yubortldi?
von flgan ham kasallanganmi? Kasallangan bo'lsa
niluhlhn?
" jliikdnﬁuuuqlkm’lhk ptlan kasallangan hayvoniardan
17 Bo'lsa —nechta?t
E‘L gi bir- ikki kunda hayvon emianganmi’
n tashgari hayvonnisg umiemiy  bolati, ishtabas,
moligi so'raladi. ich ketish, yo'tal, nafas olishniog
:;? hi va boshge o'zgarishlar kuzatilgan-kueatilmagan]ig
Bu swvollarni aniglash kasallikning kechishini, kelib
mhln:lm, ususivalini amgisshda, don moddalarmi
a kalta nhamayatgn ega.

- "'r

i . Hayvonnl umumiy tekshirish

mm:mwtrl*ihlmhp guyidaglar kirndi:

. "l mhql]m*rmrahml aniglash — Gabitus
'fﬂ qoplamasini ickshirish
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3 Terini teks=hirish

4, Ko*zima ko'rinadigan shilliq pardalarmi tekshirish

5, Limfa wgunlurini tekshinish

Hayvonning tashagi ko rinishini anigtush - Gabitus

Crabatus =o' 2 (Gabitusg) lotincha bo'lib, tushg ko'rinish degan
ma'nosini  bildiradi, Demak  hoyvonning  gabitisi deganda
hayvonning tekshirilavotgnn paytdagi tashgi ko*rinishi yoka holan
tushuntladi.

Hayvonning tashgi ko'rmishiga quyidagilar kiradi:

1. Hayvonning jussasi - Telosiojenia

2. Tananing tashgi muhiidagi holad — Poea

A, Semizligi — Upitennost

4 Tana tugilishi — Konstitutsiya

5. Hayvonmng mijoe - T

Hayvonmng jussasini aniglash. Buning uchun hayvonning
suyik va muskollarning nvojlanganlipigs e'obor berifib va
ko'rish  usuli  bilan  tekshiriladi. Suyak  va muskullesming
rivoflanganligign qarab, hayvonning jussasi quyidagichs boladi.

I. Kuchli- jussali hayvonlar — suyaklar va muskullaming
vaxshi rivojlangantigs bilan xarakierlanadi. Bunday hayventaming
boshi kiita va ogtir, bo*vai kalta va vo'¢on, ko'kmk qafasi keng
va rivojlungan, ovoglort kalts va yo'gion, bo'g’infan keng va beli
tor, sag'rini keng boladi. Ularming o'pkasi, yurugi va ichaklan
yaxshi rivojflangan bo'lib, tashgl mubitning yomon ta'"strotlariga
ancha chidamli bo'ladi. Bunday hayvonlar kasalliklargn ancha
chidamls bo'lsa hem ayrim kasalliklar (ketoz. mioglobinoriya,
tug'ishdon  kevingl parez v boshga  kasalliklicigs  ter
chalinavehan hisoblanadi | 1 B-rasm).

2 0 riecha jussali hayvonlar ~ tang suyaklan v muoskullan
o'rincha rivojlsngan  ba'lib, bunday hayvonlar sermabsul va
kasalliklargs chidomli bo'ladi.

3, Kuchsiz jussali  hayvonlasr — tamy  suyuklan va
muskollarining  yomon  mvojlanganligi bilan  xarakterfanadi.
Bunday hayvonlaming boshi kichkine va yengl, bo‘yni ingichka
vii wzun, ko'krak qafisi tor, oyoglari, beli va sag'nm oaun va
ingichka ba'ladi. Havvonlarming orga mivasi jarohatlnsa, rexit, I

.
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trofiva, rovmatizm bilan Kasallansa ham kuchulz jussaga
hﬁ-'iudj Bunday hayvonlar kasalliklarga tex chalinb, kasallik
'_ .J'ir- va surunkali kechadi, Kuchsiz fussags ega bo'lgan
primollar ko'pincha sil kasalligiga; buzoglar va cho'chga
belalari raxa, prevmoniye, salmoncllyoz, paratif, diktivkaulyoz
alliklariga; otlar smmksli o'pka  emfizemusi va yurak
mallikhariya chalinadi. Kuchsiz jussali itlards o' lot kasalligi og'ir
i, ko' pincha hayvon o'ladi

oyvoming semuziigng aniglesh. Hayvonning semizligi teri
nylarming 10°planishi va muskullaming rivejlanishiga garah
Jusads. Hayvorming wermizisgn carsb osiglaniishning
ri:!:tﬂ.lm. modda  almashinish darsjasi  eniglenadi.
- i hmyvonlar to'g' i ova sifstli oomglantirtlsa, ul:mmg
i yuxshi, kam va sifmsiz osiglinticilse semizligi orig

wimlurming semizligl quyidagi usullar bilan aniglanadi:
wida tortib ko'rish, Huyﬂnﬂu:ﬂng sernfeligini aniglash
{ sakricturtlar ishiab chigilgan. Hayvon op'irigh trerdda
b:}"m stundart bo' yvicha umng semizlig smgianadi.
mik pammetrlangs (o' lchambaniga) garab - bunda
ko'krak  aylannsi va woaning  givshig waunlip




{maklokdan yelkn bo'g'mi io°pigiigacha) amiglamb, maxsus
shkale bo'yicha hayvonning lirk vaeni topiladi va GOST
bo'yicha semizlig aneglanadi.

3. Organoleptik usulda — ko'z va qo'l yordamida aniglanadi
Bunda suynklarning bo'rith tunshi yoln Wilinmashgiga (maklok
do'nghig, kumk suyag, govurg'alar), govurg'alar oresida
chugurcha  borligign e'tbor  beriladi. Jumi wzun wvn . galn
hayvonlarda {qo'y, echki, it, quyon) va parmandalands puypasiash
usuli bilan semizligi aniglanad:. Bunda ten osth mowi wa
muskullariming nvejlanganligiga ¢ tibor beriladi.

4. Maxsus asboblar yordamida — cho'chgalar semizligini
aniglashda ultratovosh moslamasi TUK - 2 va DON - |1 lardan
Hayvonlarda ssmizlikning quyidagt turlsn bolishi mumkin:

1. Yaxshi yoki yugori semizlik — bunday hayvonlar dumalog
shakini ofadi, suyak do'ngliklar  bilinmaydi, qovurgaler
orasidegi, chukkadagi chugqurchalar moy bilan 10'lgan bo'ladi.
Oaysi xo'jaliklards yuqori semizlikdagi havvonlar ba®lsa, u yerdn

i sagglash va oziglantinish sharoitlar yaxshi ekanhgidan
dalolst beradi.  Bunday  hayvonlarda  pssimilystsiva  ve
dissimilyutsiya jarayonlan yuger bo'ladi.

2, Orrtacha semizlik — bunday hayvonlarda muskullar o° riacha
rivojlungan bo'ladi, umurige o'simialan, o'tcgich o'mg' va
maklok sal bihmib turmdi, ten ostida moy o'rischa (o plungn,
terisi egiluvchan, yumshog va hamkoaichan bo'ladi. Bunday
semidlik mahsuldor hayvonlargn xos (sog ladigan sigir, mshohs of,
emizdimdigan ona cho'chgalar, xizmatlagt atlar va boshgalar)
hao*Tad ( 19-rasm).

3. O'radan past semizhikda govurg'alar, umitriga pog’ona-t
gunotlan, bosh suyag burtiklan, maklok do'ngligh yaxshi bilmb
turadi, govurg‘alor orasida chuguichalar paydo bo'ladi. Bunday
semiziik hayvonlarning saglosh va oziglantinsh sharoitlan yomon
bo*(ganda, knsslliklar pavtida kuzitiladi.




1 Srem. O3 riicha semizlik

A Origlik bunday hayvonluming hamma  suvaklan  judo
SR bikinib turadi, chugur joyiar anig, ko'rinsdl, teri ostda moy
miiego bo'lmavdi. Bu yetarli oxiglamirish bo‘lmasa va og'ir
[Ty payticla kuentilaci
8 Kigeksiva — origlik kamgonlik va muskullsming strofiyasi
hechsn konxcksiva deviladi. Orindan past semizlik orniglik
Rimekelyn hayvonlomi yetarli ogiglantirmashik va surunkali
kliming nsosiy belgisidir

Muyvon tanusining tashgi muhitdagi holati - Pozasini
aniglash

Wayvinnimg tashgn mubitda wigan holeti 2 xil bo'lishi
Wtk

b Tabily yoki fziologik holat — bunda hayvon o'z xohishi
m Bilatini o zgartira oladi. Bu yotgan, tikka turgan, o'tirgan
ﬂ-l Bankatdagl bolatda bo'lishi mumkin. Qoramollar odatda
mlﬂu!ﬂll keyin yolndi, sekin tursds. Otlar ko*pincha tilka
L yotgumds yon tomom bilan yotadi, odem yaginlashso
phipls wuradi Cho'ehgalar  orugalengandan  keyin  ko'pincha
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yotadi, odom yaginlashsa ham e'tihor bermaydi. Tler lkks turgan,
yotean, o'tirgan va harakatdagi holatiardn bo™lishi mumkin,

2. Majburiy yoki patologik holai — bu kasalhiklarda kuzabilib,
hayvon o'z xohighi bilan egallah  furgan haolatini  umuman
o'rgartira olmaydi, o'zgartirsa bam og'ng paydo bo'ladi, Buning
o'z 4 xil bo'ladi:

AY  mhuriy tik mrgan hedail - otlarda orglashda, cpqshnl
plevrit, pnevmonnya, alveolyar emfizemada  miyada
to'plansa; gqoramollards  trmvmatk  penkarndit l:mllinidn
kuzatiladi.

B) majburiy yoigan hofeii - goramollards tug'ishdan
keyingi  parcada,  og'ir  Kechadigan  ketozdn;  otlarda
mioglobinuriya, ensefalomiclit kasalliklarida, miyaning travmatik
jurobatlanishida, organizmning wmumiy folajlanishida kurstiladi
Cho*chgalar, itlar, mushuklar va virtgich hayvonlar juda og'ir
kechadigan kasalliklarda majburiy yotgan holatni oladi. Bunday
hayvonlar o' shamalar ostida, gorong'i burchaklorda yotib oladi.

V) majburiy o'trgan holati - otlards sanchig  payiida,
boshqa hayvonlards  ikki  orga  oyoglar  falajlanganda,
cho'chgalarda gastrit kasaliigsda kuzatiladi,

G} tabiiy bo lmagan helatlar — ko'pmcha kasalliklar uchun
juda muhim belgh hisoblanadi. Quramaoliar travmatik perikondit
kusalligi  bilan  kasallansa boshini  oldinga cho'sib, olding
oyoglarini kerih, velkising chigarib, orga oyoglarini oldinga tontib
taract. Ketor va tug’ ishdan keyvang parez kasallikiards majburan
votgan bo‘ladi, bo'yin eplgan, boshi ko'kmk ustiga qo'yilgan
ba'ladi. Vaginit va metnt bilan kasallangan stmrlaming yelkasi
ko'wrilgan, dumi yugorign ko'tsnlgan, orga oyoglsn keng
gu* yilgan bo'lib, lee - tez siydik clugansh holatin cgallaydi

Bosh miya kasalliklands hayvonlar boshind devorga  yoki
oxurgn tlirah twmadi. Og'ir kasalliklards boshini va quloglanini
pasign ostinb umdi, Otlarda sanchig bo® lsa boshini va bo®yinin
epib, og'riq bor jovgn gumb, to'rials ovog'ini kKeng qo'yib,
tehranib turadi. Ctlarning ensefalinda, sigirloming mmmglmln

yush hayvonlaming Bi-gipovitaminozida hayvonlar  bo®ynin

yugorigs qaytarih, boshint orgaga tashlah tumdi.
S == e ‘




Majbuny harakattar quyidagicha bo'lishi mumkin:
 Itivorsiz harakatlar — hayvonlar lohas bo'ladi, xtiyorsiz
ar gilade: tentimydi, doimo jovini o zg.irnm:h yurgnnda
f" nadi, depsinadi, deworgs tirmashadi, oxur ustign chigedi.
Huniday hlywnhrmh:[miirmiu‘pmnumm:tﬂnbmm
E}Mﬁ bm:r to'sigqa duch kelsa, ungy urilib yaguladi va yana
L ‘- i davom vettiraveradi, Bunday holat kuchbi isitmada,
:m].ﬂ jurchatlansa, goramollarmng ketorida, go'ylaming
o va boshga bosallikinrds kuzatiladi.
- Munrelli harakat — bu wzoq davom ctadigan, bir yo'nalishli,
edin siyalashgan aylanma harakaidic, Agarda aylana dinmetn
'- at, hiyvon shu holatda sostlab harskat giladi. Agarda
1 diametri Kichrayn borsa hayvon coirida yigiledi. Bunduy
at miyachening bir tomonlama jarchatida, ko'rish do*ngligi,
iy harakal vo' Tlart jurohitlansa kiceatiladi.
i harakar — bunda hayvon bir oyog'i sirofida harakai
ﬂu miyacha jarohatlanganda, vestibulyar asab paralichida

garal harakat — bayvonda doimo oldings qarab
- qﬂmll ishtiyoqi tug'iladi, oldinga garab be'lgan harakat
r bo'lib, oyoglar chalishib ketadi, hayvon yurganda
n]h;qlm silkinib, qimirlab turadi, depsinib ketadi, yigiladi,
aytda dumbalog oshib ketishi momkin. Bu holai boshmiva
Ifa wgandn. va uning parasiter kasulliklarida,  infksion
' slitida, mivaning kattn yarim shari, ko*nish markuzi vo
1 vallig* lunganda kuzatiladi.
i garalh harakat - odaida bundoy hamkat ensa va
u:nldmliunm,gl.un'l: gisgarishi natijasids yvoragn kelndi.
....:""-" orgaga quytgan, harakat koordinatssyasi bazilgan
. , Bunday hamkat natijasida  hayvon  wvigilishi  yoki
osiishi mumkin.  Infcksion  enscfslomiclit  va
i ke,
b yorgan fowldagl heratat - yergan hayvon o'z o'gi
lmumqilum Bunday hurkat to tashgi tomondan biror
] 1lﬂﬂlll qolgunchn davom etadi. Bundey holat vestibulyar




psabning bir tomoni jarohatlangan yoki miynche oyogehalan
yalliz"langan paytlarda kuzatiladi

Hayvonning mijozin (lempernmenting) aniglash - Har xil
tashgi te'wirotlarga hayvonlarming javob berish resksiyvasiming
tezligi va dargmsiga magor  yvok temperament deviladi
Hayvonning mijosini anglagands uning sulgi kusatiladi; ko'e
quilog supralar va dum homkstigs ¢ Ghor beriladi.

Mijoz asab tizimiga bog' g va quyidagicha bo' hishy momkin:

|. Harakatchan mijozhi  hayvonlar  (melanzolik)-  tashagi
ta'sirotlami ter gabul giladi. Bunday hayvonlar hamina narsegn
g'tibor beradi, tashgi ta'siotlarga tez javob berwds, quloglan
dikkayg:n va tex harakai giladi: qarashi, nigoh o' zgaradi, quynilib
gamydi. Ishgn, ornga berilishiga chidamsiz bo‘indi, bu paytlarda
bir joyda turmasdan, tez - tcz harakat qiladi. Bunday hayvonlar
ko'pincha go'rgoy, jabldor, qulog solimaydigan, o'jur vagqaysar
bo'ladi. Ko'pincha yosh hayvonlar bamday mijozga ega ho'ladi
Harskatchan mijozgs ega bo’lgnn huyvonlarge muomals gilganda
ehtivol bo'lib fiksatsive gilish kerak.

2. Tinch mijozli hayvonlar (flegmatik) - tashgi ta'sirotlarga
sekin, tinch javob berishi bilun xamkierlanad), Bunday hayvonlar
kam harakalchan va dangasa bo' ladi, bundey mijor ko pincha gar

hnyvonlarda nchmydi.
Hayvonlaming migosn anglash uning holatint aniglasheda
juda katta shamiyatga ega. Chonki harakaichan mijozli hayvonlar |

kasalliklargs ancha chidemli bo'ladi  Hayvonning  mijozini r
aniqlaganda sulpga bam ¢'tibor benladi. Hayvonnmg xulg

deganda atrofdagi  odamlar va boshge bhayvenlarga  bo'lgan
munosabatind  belgilaydigan  individusl  psixologik  xusasi-
yatlarinmg yig indisign mshumludi. Hayvonloeds yaocsdi, rabmdil,

qahrii va hadjshl xulglar bo®lishi mumion.

Hayvanning tnnn tuzilishi yoki konstitutsivasini uniqlush

Crganizmning mahsuldorligl va resdstentligini belgilaydigan
anadomo ~ fizolopik xususivatlanning yig mdisigs tona tuelishi
yoki konstitutsiva deyiladi Shifokorlar gadim zamonlards ham ha:
xil hayvonlanda tashge muhit @'sirotlan wrhchs  @'sir clib,
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| kapulliklar har %8 o'tishini kuzatgsniar. Be xil  hayvonlar
kaseillikinrga henlmayd:gan vi chidamli  bo'lss, boshgalan
kasallikks 1ex chalinib, og'ir kechgan, Buming konstiutsiyags
ﬁ‘ ‘ligligi keyinchalik anigiandi.

Professor PN Kuleshov hayvonlarming suvek muskul, teri va
H' osti binktinevehi to*qimalarining nvojlanishiga qarab, 4 ta
 tuzilishing aniglogan:

L Qupol konstiawstye — bunday km;.n.rnnlln:ll suyaklar kittn,
ﬂ.uﬂmbuﬂnkuunw'ﬂﬁ‘ir ‘galm, junlon quttig,
h:r‘lih tananing har jowida har xil qulinbkda bo'ladi.
fuskuliori vaxshi rivojlangan, hajmli, moy va  birktiruvchi
| r kuchsiz fivojlangan bo'ladi. Bunday hayvenlar ko'p
ja qubul giladi.

o ;ﬁhﬂ' kanstisutsiva — bunday hayvonlar ingichka va ﬁﬂgﬁ
, yengil boshi, ingichka bo'yni va oyoglar  bilan
gerlanadi. Terisi vupga va yumshog bo'lib, kala va ingichka
H'lll:l qoplangan bo'ladi. Muskullar, biriktiruvehi va moy
_m' '1 ti kuchstz rivojlangan, modds almashinishi - intensiv

hﬁnﬁ kongtinetvive ~  bunday  hayvonlards  teri osti
f wruvehi vi moy o' quuakan kuehsiz riviglangan. Muskullur,
Vg ilard va paylar yaxshi bilinib turadi. Tensi yupga va zich
pishib  wradi, Modda  almashinuvi intensiv kechadi. Qon
planish, nafas olish va ovgat hazm qilish tizimlan yaxshi
Oflangan Bunday hayvonlar tashqi ta'sirotlarga juda chidamli

II

'_'_Hr kﬂmﬁmm,m ~ teri osti biriktiruvchi va ‘moy
yaxshi nvojlanganligi va yemshogligi hilan
i Blmdu}rhn:nunhmmgbuduhm bo'yni kalts,
_ Iﬂm...kﬂh'lk galas yarshi rivojlangan va keng,
hlhhul&dhﬂundqhnwmhrjudnlumm\gm
ﬂhﬂqih‘mﬂu'glmmhtdmﬂmﬁhuhmydl

b chigarishdn hayvonlsr o'rtusida yakks holdapgl tana
kamdan - kam  wchroydi, ko'pincha aralash tana
1 uchmaydi (qo'pol va wich, nozik va bo'sh va
Okatch ishchi hayvonlanda go'pol va zich, go shili
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hayvoniarda nozik wva bo'sh, sutli hayvonlerda nozik va zich
konstitmsivalar loxsatiladi.

Prafessor V. EZaysey otlarda 3 1 konstitutsryani ayratadi:

|. Yengil konstifutsiye ko'krak qafasi wun va  yaxsii
rivojlangan, boshi  yengil.chaynovehi  muskollan  kuchsiz
rivojlangan, bo'ymi uzun, gomi yugoriga ko‘tarilgan boladi
Bunday otlarda mafas olish kochli bo®lib, orgonizmnda  gae
almashinishi yugon darajada kechadi,

2. Og'ir kenstitutviva — boshikatin, chaynovehi muskullan
vaxshi rivojlangan, bo'yim kalta, ko'krak qafusi tor, sag'nini keng
va rivojlangan, gorm katta ho'ladi. Bunday otlar tez semiradi,
kuchi ko'p bo*lib, sekin yuradi.

X, Muskuifi konstitutctia - muskullard juda yaxshi rivojlangan,
ko'krak qafasi keng va rivojlangan bo'ladi. Bundey otlar juda
kuchli, hammkatchan bo'lib, o' plasi yaxshi rivoylangan,

Opg'ir tang tuzilishiga ega bo'lgan otlar ko'pincha ovgat hazm
qilish tizimi a'zolan kasalliklar bilan, yengil tana tozilishidag
otlar <nafas olish va yurak-gon tomir tizim a"zolan kosalliklan
bilan kasallamadi.

Qorake’| go'yiands quyidag konstiiutsiyalar kuzatiladi:

|. Mustahkam konstituiziye (¢ 'o zamoy) — bunday go*ylammng
hamma tomoni bir xilds nvejlangan bo®lib, musiahkom suvakka
ega bo'ladi. Boshi sal do‘nghurunli, tensi o'riacha galinlikda
b Tinchi.

2. Qo’pal konstitugsiva foq gul) — kochli va qo’pol suyakh eng
vink go'ylar bo'lib, bosh do‘ngburunt, tens galin bo*ladi.

3. Nozik kenstiteisiva — bu go'ylar eng kichkina, suyakian
ingichke va yengil, boshi w'g"ri, cho'zlzan, terisi yupga bo' lsdi,

Parrandalarda quyidng: tann tozilishilan bo'lishi mumkin:

|- Mustafikam fana uzifishi — tanpsining hamma joyi bir xilda
rivoplangan, sovaklurd kuchli va vaxshi rivojlangan, muskullan
ko'p, moyi keam, ko' kragl yaxshi nvojlangan bo®hib, galin va zich
patlar bilan goplangan.

2. Mozik zich tana tuzilishi - tuxum beradigan tovaglarga xos
bo'ladi, Bunday parrandabsrming varni uncha katta bo® Imaydi,
judn 12z o'sadi, ez oxumga kimb, ko'p tuximn beradi. Ten va
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muskullin vupga sa zich, suvaklar ingichka va mustahkam

bo'lach, Bunday tane tuzilishi og res va leggom. zoth tovoglarda

ko' prog uehraydi.

X Nozik bo'sh fona tuzilichi - go‘sht va- texum beradigan

fovuglarga xos bo'ladi. Bunday tovuglar yink ba'hb, muskullan
bo'sh, terisi aalin bo'ladi. Komish zotli wvuglarda bunday tana

nisilishi hu‘pmq nchravdi,

A4 Qapol tana tezilishi ~ bunday parmndalar katiz tama va

1 Hl muyaklarga ega bo'ladi,

Teri qoplamasini tekshirish

~ Teri qoplamasiga soch, jun, cho'chqalarning ki, pat, par va
tivit kiradi. Bulurni tekshinsh ham kmﬂﬂmmm
whamiyatgs ega. Teri goplamasi ko'rish va ‘usullan
hilan tekshiriladi. Bunda junlaming bir tekisligi, qalinligi, teriga
yodib turishi, yvaltiroglipl, tushishi aniglanadiSog'lom, vaxshi
T me.rmqumh@m

iGpt  bayvonisr tulagands _junlar _tushad, Me'yorda
chi'chyg hhdﬂg'ﬂ“nﬂﬂh'hﬂahﬂhﬂlﬂiwﬂ
| _.“:pﬂn_yuninhluuxﬁruhu{h‘hﬂl.

oylards qulin va wamn bo*ls, huh:p jn}‘imﬂu sivrak va kalus
:.mlﬁumlqﬁli. bir - hmp vopishgan bo'ladi, Mexanik
W wirotl j terining  kasalliklarida, zamboregli
liklands nmdch alnﬂ:umﬂti buzilgands terining ayrim
biirga, Ht} mm, junlar siymk bo'ladi, Sog'lom hayvonlarda
LY __ﬁl: kitadn, figdologik tulash paytida junlar ushedi. Bunda
T sl quri var ong hayvonlirda tulash viegti ancha cho’ riladi

“ junlaming patologik tushishi kuzatiladi. Junmmg
abiinl aniglash uchun bir tutam jun go'! barmoglari bilan

pib, tortib ko‘rladi. Agarda ushlagnn junming hammasi
Mk, jun toshayzpti deb xulosa gilinadi. Agarda tortganda bir
i jun yulinga, jun tushimayapt deb xolosa gilinadi. Junning
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putologik wshsht ten vallig langanda, go'rg'oshm, simob va
margimush bilin raharlanganda, bo'gozlikning oxirgi oviarida,
manigi, o'lal va gripp kasailiklarids korstilndi. funning sekin
mshishi  fassiolvoz,  diktiokoulyoz, askondioz,  finnoz

kasalliklarida bo'lads (20-rasm)

Teri hosilalarini tekshirish
Ter hosilalariga shox, tuyoq va timog kiredi. Bu hosilalur
ko'rish va paypasiash usullin bilan tekshinladi. Tekshirganda
ularming shakhl, rvojlanganhe, wyuzasi, buunlbigs, yatorogiig,
og'rig sezishi va gimirlashi aniglanadi

 M0-rasm.chhap och hrviiln-.lam_;_unlal'u:llw tuahiishi aal

Sog'lom hayvonlande shox tuyoq va lLrl:tuqimuuk yu.n:a.ﬁu
silligg. butun, shakli o*mgs xos, whivy, yaxsh rvojlangan, yaliinoeg
bo*lib og"rig scemaydi va gimiriamaydi.

Hayvonlami saglash va oziglantirish sharoitlan yomon bo'lsa,
kasulliklards shox tuyoy va Umoglorming yueasi g'adir — budir,
yorilgan yoki singan, shakli o'zgargan, ovoplamshdan golgan,
vultimmmaydigan bo'lib; ushlab ko'rganda gimidaydi va og'ng
seradi.
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Terini tekshirish

Teriming holatiga ozglantinish, saglash sharoitlan, ko'pging
o'tkir va sumunkali kechadigan kasallikinr ta'sir giladi. Terining
myrim o'zgarishlari bir xil kasalliklar uchun o'zga xos belg
i. Hunga nekrobakierios kasalhigidagy len nekroa,
i 1 yara, qorasondegi teri osfi shishi va emfizemesi
ﬂlﬂ-l ba'la oladi. Teridagi o' zparishlusga garab ichki a‘zolaming
k wrini dniglash momkin (buyrak va yurak kusalliklarida
g, twish ostida, oyoglaming pastki gismida shishlaming
o bho'lishi, jigar kasalliklarids terining sarg'ayishi va

._'I Terining ayrim o'zgarishlari bir gator  yugqumli
dar uchun - dostinbki belgr hisoblanadi (oqsilda tuyoq
--" 4 “ugmbulhﬂg'id& pufakchalaming hosil bo'lishi, ga'y
v ch chechak kasalligida donacha va dog'laming

do bo‘lishi; cho'chgalaming o'lat va saramos kasalliklarida
e ---. hosil ba'lishi va hakazolar). Terini :eluhlrgﬂnda
a ko'rish va pajrpnz:hﬂ:l psullaridan foydalaniladi, aymm
-* rda perkossiya usuli bam go'llaniladi. Terini tekshinzanda
ologik va patologik ko' msatkichlar tekshinladi,
:.‘-Imnﬂ:ug fiiologik ko' rsatkichlaring aniglash.
nda terining mngi, namligi, hidi, maballiyv harorat, yuzasi,
il inglmﬂww&g riq aezishi amglanads.

‘.”" rangini oq tasdagi hayvonlarda yoki ferining oq
- ‘ da mqlm'h mumkin, Ko'pgina  hayvonlaming  ferisi
shganligi uchun terining hagigly rangini aniglashning
ﬂuq Terining rangi o verdagi pigmentlar migdonga, teri
-:f g va qon iomirlanming gonga 'lgankigiga bog'lig.

Wlﬂlﬂ. teri och bmafiha rangda bo®ladi. Kasalliklar
i , ng rangi quyrdagicha o' zganishi mumkin:
Te 3 oqanishi — leridagi gon tomirlanga kam qon kelsa
tﬂkihidagl critrotsitlar va gemoglobm migdor knmavsa
e Hunda parrandalaming wji ogaradi. Terning birdan
miishi kst gon  tomirdan  yorilih, ko'p gon  oggandn,

' shlilarda qom agish bo'lss kuzatiladi Qisqa muddatli ogarish
. " Mﬁr kesilsa, isitmaning boshlonishida, kochli ogarish
i ketgonda, agonivada: doimiy ogarish kamgonlik va
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leykowdn  kusattdadi. Cho®chga  bolalonds temir moddasimng
yotishmaslig natijasida kamgonhk rivojlanadi va teri og rmngga
kiradi.

2 Terning gqizarishi - wmahalliy terining  qizarishi  teri
vallig'langanda, tenning wmumiy  gizarishi  istma paytids
kuzatiladi.

3. Terining ko'karishi — gipoksiva natfasida yoki  yurak
kusalliklar paytida (travmatik perikurdit) venu gon tomirlarida
gonning to'lishi natijasidas hosil bo'ladi. Gipoksiva hodisasi
yugori nafas ofish yo'llan torayganda, mikrobronxit, pnevmoniya,
o°pha shishi va alveoliya remfixemasida, plevrit, pocvmotoraksda,
gorin bo'shiig'idn bosim oshganda (kattagorin, oshgozon wva
whaklarda gaz to'planganday, vurak poroklarida, perikandii,
miokarditd, zaharlanishlards, ko' pEing yugumli' vi ptﬁ:zllﬂ'
knsalliklanida ovojlanadi. Teriming ko*karishi gayerda teri nosik,
yupga bo'lss, (gommollaming burun  oyoachasida, boshga
hayvoniarming  lablarida, quloglarids, tojids) yoggol bilinadi,
Aymigsa o'lut kasalligids parrandalaming himima joyi ko*karib
Lmd: Ko'karish ham umumiy va mahalliy bo'lishi mumkin.

poroklarl, yurnk kasalliklarida, yoqumli kasalliklarda
umm:ruy Ko'karish kuzatiladi. Ayrim joylards gon tominda qon
aylanish burilsa, mahalliy ko'karish kueatiladi.

4. Terining sarg"ayishi — qon tarkibida bilirbm pigmentimng
ko'payib ketishi natijasida ten sare‘ayvadi. Qoods bilirubinning
ko'puyih  ketishi ot xaltasidon o'ming  ichakka toshdshi
givinlashsa voki bo'lmasa, jigards o't hosil bo'lmusa voki qon
tomirdarida  eritrotsitlar ko'p  vorilsa,  kuzatiladi  (ngar
kasalliklarida, leptosprromda, qon pamziter  kasalliklarida  ve
hokazolar).

Terining namligi- har xil hayvonlirda bar xil namoyon bao'lad
v ter bezlonming faolivatiga bog'lig. Ter bezlan otlarda juda
yaxshi rivojlungan; qo'y, echki, goramal va cho‘chqalarda yaxshi
rivojlangan. It va mushuklands temi faget panjalorde ko®rish
miumkin, Parrandalarda ter bexlan umuman bo' lmayd:.

Me"yorda tendagi ter hosil bo®lgandan keyin bug'lanib ketadi,
matijada terida wer tomchilan bo'imeydi. Shuning uchun qo®lni

1l




leriga go'ysuk teri hul ham, qurug ham bo'lmaydi. Bu holatni
tenining o rincha nambig deyiladi, Tashki harorsi yugor bo'lza,
qo'zg'alishlards, ishlnganda  ter bosml  bo'lishi  kuchayadi,
bug'lonib  wlgurmaydi, terida ter tomchilari paydo bo'ledi
Terimng ishgalanadigan jovi bo'lsa, u yerdn ler og ko'pikia
1 M qurigandun  keyin o'sha joyvda junier bir — binge
h golad.
mmmmwmdndmm
ku'payganda, yurada joylashgan lomirlsming gisilishi va
hﬂm kam ta'mimlanishids, ter juds sovugands tenida sovug,
n ter paydo bo'ladi. Sovuy terning pavdoe bo'lishi
mitda, cshgozen va ichak yorilganda, nafas olish kuchli
hﬂﬂ,hugﬂﬂhdn,mr:i:sh:huﬁmimym gon tommirlar
ds va agomya holatida kuzatiladi hamda hayvonning
bk SLARER ) Wlwh@mmyw
ikine paytida terining namligi quyidagicha o' zganishi

‘l..Hl}wmnmg terlashi yoki gipergidroz. Bu holat ko'pincha
_:;.' pda, ayrim paytlarda kﬂ‘-rﬁhﬂ"-':hﬂmh uchrashi  mumkin,
\ i tushqi hearorat juds yugori bo’lgands hayvonly quyosh
ﬂhﬂn golib ketganda, havo namligh ko' payganda, ishlagands
..-... terlash kuzatiladi. Patologik umumiy terlash kuchli va
_m muoglobinuriyada, sanchiq pavticka, kuchli og'rig
0 .-- yurak kasalliklands, wremivada, goltirssh poytida,
sharpin, adrenatin va solitsil dorilarini organtzmgga yuborganda
- Bunda syrim joyudagl terida ter hosil bo*lishi perifenk
mnmk Jlmhaﬂmanhj, DTG miya ;nl]ig lanishida
h.-ng.m terinsh — gipogdror — terida ter lomchilsr
sl mmiuuh turadi, junlar rangi to*q holda ba*lib, junkar
mﬂqﬁ, peypasiagunds kaft nom boladi.
srining gurugligl - angidroz — terida teming bosil bo'lishi
_whi wmuman boimasa kuzatilndi. Bu holat organizm
aganda, orghkda, diabetda, nefrt knsalliklarida, isimada
\ mumkin. Qurug lerida junlar hurpaygan bo'ladi, bu
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payidd burun oynachasi, itlar va mushuklaming bumi  gurug
bo‘ladi. Paypastagandn teri qurug, issig va yorifgan bo'lib, teri
yuzasida ko'p qobiglar paydo bo'ladi. Qoremollaming oshgozon
— lchak kasalliklaride ter tomchilari kichking - kichkina bo'lib,
ferni artgandan Keyin darhol vana hosil bo'lmaydi. Shuning uchun
tekshirganda ter tomchilanming kattnligign bam e"ttbor beniladi.

Teriming mahalliy harorsti - teriming hararsting anighash bilan
teridagi, teri osti (o' gimalaridagi va ichki a"zolardagi patologik
jarayonlueni, teri gon tomirlaride qonning bir tekisda angalishini,
issiglikming wmshgariga berlishini va wna harorting aniglash
mumkin.

Tenning haroratt  qon  tormidenmng  qahinligiga, gon
tomarlardeg gonning migdori va tezligign, issiglikning tshganga
berilishigs bog'liq. Shuning uchun ferining herorati bar xil
hayvonlarda va terining har xil joyida har xil bo'ladi. Bu quyidam
jadvelda ko' ratilgan:

Hayvon tana gismlarida terining mahalliy harorat

Tartib| Tananing gismlar Harorat “C
namer Oishda Yorda
i

1 Bo'vin 31,1 33,6
2 |Koknk 338 348
3 Quorin 34,7 3.6
4 Yelka 347 34,7
5 Son L1 12,6
5 Baoldir Al.8 329
7 Tovon 30.0 X5

Uzun junlar, otlaming vali berkitib turpgan joylarda, tenlar bir
“hiriga tegib wrpan joylarda (chov sohasi) hororat boshga joylargs
nishatan yugor boladi. Lekin lablarda, burun atrofida, quloglar
asosida, jog'da ham teriming hororati yugori boladi. Chunkd bu
verlarda qon tomirlari ko'p bo'ladi. Terining eng past harorti
oyveglarda va dumming uchids bo*ladi.

L
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Tenming haroreti odetds peypaslash usuli bilan aniglanadi.
"ﬁki o' Ini rdamiga juft a’zolarga yoki tananing 1kki tomoniga
'yib, den haroratining bir xilligi va o'zganshlin amglanads.
ing ma'lum jovlarda teri harorati aniq va sexiiarli
-n w Honday joylarga qoramollarda gulog'i va shoouining
'-'ﬂl-"a!"' oyo'ining  yugonsi; otlanda -quloglar, ovoglari  va
!F- sakning ikki yon tomon; cho'chqalards — burun atrofi va
I.I.n 1t vii mushuklards — burninimg uchi kiradi.
h;}'wnlnrdl teri harorati o'riacha bo'ladi, juil
tn.nll:lln; ikki fomonida bir xil bo'ladi, Muskollr
o teri haronati ko'tarilib, terida ter wmchilar paydo

hvmm asbobi  yordamida terining  haroratini 0,1°C

ligida o'lchash mumkin Bulardan tashqari teri haroratini
udm:hhmhn‘mmdﬂlrhmqn*lhuﬂm

MHHH paytida terining harorati quyidagicha o'zgarishi

| Teri haroratining umumiy ko'tarilishi — lerining hamms
ihida  harorati  ko'tariladi, bu isitma bilan I::chnd:guu
uchraydi. Bunday payids paypaslagenda terining
,lﬁb'i wp bo‘ladi i‘uﬂn‘n bilan kechadigan kasalliklarda,
' i cligunda, markariy asab tizimining Kochli
TR vai hiayvon ishinganda).

#thﬁnhgmhm ko*tarilishi — leri yullig’ langan
terl estidegi 8’70 yoki to'qimalur kasallansa, tomig,
hh:l: dhcrﬂm yellig'lansa, plevrt va meningiida
umkin. Bunds paypastaganda kasallik bor joyda ten

.- juyhuﬂn harorat o riacha bo'ladi.
. orstining umumiy pasayishi — ko'p  gon
mla, anemiysda, tana  harorati pasayganda, isitma
ida, yurak ishi kuchl susayganda, tug'ishdan keyingi
. ketor,  pglom  kesalliklands kueatiladi. Bunda
'lwh:inghmmmjﬂ}':quhn*lldi.'l'cﬁ
"":'""  pasavishi'  tany  haromtining  pasayishi,
Hiluyotgan hayvonmng sovashy va yurak ishimng kuchli
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susayishi bilan kechady va bu belgilar huyvon havonpgs xavf
tug diruvehi belgilar hisoblnnadi.

4. Teri haroratining mahalliy pasavishi — bunda terining wyrm
foylanda voki tnaning wynm gismlarida ten sovob goladi. Bu
fulajlanishda, yallig' lanishsiz hosil bo'lgan shishlarda Koz ladi

5. Ten haroratining har xil Bo’lishi = bu hokat juft s zolands va
tananing simmetrk joylerds gon tomidanning gqisilishi notijesida
uchraydi  (isttma  boshlanganda, omemmyads,  yurak  ishi
sisavianda), Bunda bitta qulng 1ssig bo'lsa, ikkinchist sovig
bo"lady Terining elastikhigt - qon tomirlaridagl qon, hujayralar
orasidagi Hmfa migdorige, ten osti Kletchakasining rivajlanish
darmjasige wa asab tzimi tooosiga bog'hq Tenning elastkiig
goramollarda oxirgl govarg's yonidan, otlarda bo*yinning yugon
von fomonidan, mayda hayvonlerds yelkasidan aniglanndi
Sog'lom wva yaxshi sermrhkke cpn bo'lgan hayvonlarda ten
clastik bo'ladi. Bunda qo*l barmoglan bilan teri wrtilib, go*yib

yubor lis.a durhnlﬁ ﬂmlnu o T.[l-:ll (22-rasm).

22-rusn, Tert elastikligini uniglash wsuli

Kasalliklar p.u}-'udn LLll}'ld:!gl. o Zparishiar kuzatilishi mumkin:

. Ten elostikhgining  kamayishi - tendag nuyuq]tklu:

migdori kamayganda kuzatiladi Buning natijasida ten qureg,
Tl
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g, elasukiigi kamaygan bo'lib, ostidagi hujsyratsrga zich
- yopishib turadi, tonganda #o'rg’a tortiladi va sekinhik bilan, 10-
M soniye davemida o'z holsbign quytadi (kuchli va davomli ich
ketishds, poliuriynda, qon  oqishdaj. Hayvonning  ahvoli
yuxshilansa, terining elastikligh bham tiklanadi. Huyvonning
wziglantirish shiroiti yomon bo'lsa, teri elastikligining pasayishi
foimiy bo'ladi. Bunda teri burmasi juda givinlik bilan hosil
flilinadi va shigirtagan tovash eshitiladi,

2. Terl elastikligining  umuman  bo'lmasligh —  terining
surunkali yalliglamishida, sklcroz vo giperkeratoz kasalliklands
wehraydi. Bundie teri osti kiewhaikasi ve elastk wlalar sirofida

hrab, teri osti biriktirovehi wo'gimalar o'sadi ten burishib
goladi, tertmng wstki gavatini qobiglar goplaydi. Bu o' zgenishlar

Teridagi patologik ozgarishlar
Kusallitler pavilda verida quyidogt paiologlk o zgarishlar
i mwni:fn:

iyl g 1 ba'lsa tl.nmhg ko'p _pc]m!ngl tcrinmg hqm.t Kattiradi
i higmining kawarishi tert ostide transsudat, ni;:amﬂut, i,
' 'ﬂl:m‘ptmmmdayuld tert oetl braktiravehi to'gimuesi o' sib
pands kuzotiledi. Ten hajmining Rattarishigs quyidagilar

Q. Ter osti shishi — hujaymla omsige va terl osti
hathanign suyughiklaming to*planishi natijusida rivojlanadi.
| whishilar gon va limfa suyugliklarining ogishi qryinfashgands

adf va ko'pinche ko's govoglari ostide. jag® ' ostida,
mﬂ ko' lernkening pastici gismisrida, velinds, urug'don
kwzatifadi (23-rasm),




2 3-mmsan. Uyisqpdagi ie7i osiE shishi |

Shish bor joylards teri bo'riib chiqadi, silbg, yaltirog wa
taranglashgan bo'ladi, Ten pigmentlashgan bo’lmasa, o'sha joy
ogargan, vallig‘langan bo'lsa, gizargan bo'ladi. Belgilan — teri
shighgan joyi xsmirsimon  bo'lih, barmog bilan  bosgands
chugurcha galadi.

Teri osti shishi quyidagicha bo'lishi mumkin:

1.1.1, Qun hamekatining kamayisin yokn to°xwb  gohsh
natijasida kelib chigadigan shishlar — bunda vena gon tomirlarida
qonning harskati giymlashsa, vena qon lomarlan gongs to'lib,
bosimi oshsa, hujayraler omsdagi suywgliklar gonga sunila
olmaydi, o'sha joyda to'plana boshlaydy. Bunday holst gon
tomirlarl gisilpanda, tigilib golganda kwestiladi. Bu  shishlar
tmnaning pastkl gismloridn, yorskdan waoeg jovierds  enzathib,
miokardiodistrofivada, miokardst, yurak porogi, perikardit, o'pka
kasalliklarida uchraydi. Bo shishlar sovieg va og rigsiz bo® lndi.




L2 Buyrak kesallikian payiidag shishlar — bu shishlar
rak kisalliklari va buynik varifasining buzilishi nutijasida
Bunda orgeniemdan ety fom ova  sovming
“ H-h rilishi  buzilasdi, gipoprotememiyn  rivojlanth, gon
A -,' irlarining suyuglikni atrofdags to'qimalargs chigarish holati
'HIL Keyinchalik buyrak u-!h bezidan aldosteron gormonini
i chigansh kuchayadi, notijada organianda ko'p miqdorda
i joni va suv to'planib, shishlar rivojlanadi Shu bilan
gipofizning orga qismidan antidivretik gormonining
wm‘f ko' payganlign sababli, buyrak kanalchalarida
\ '.ihl.‘ va suvning qayia so'rilishi kuchayadi.
Ju shishlar uvval ko'zning govoglari ostida, lablarda, og'iz
pflarids pavdo bo'ladi. Ondatda by shishlar eralab paydo bo'lib,
¥ "-h‘l'ﬂih ketadi (hayvon harakat gilishi, {shlashi nadjasida).
Byinchalik by shishlar oyoqlargs va tananing hoshga joylarign
’hmhla:,.ﬂ,t. Bu shishlar ham sovog ve og'nigsiz bo'ladi
__; 1, Hayvonning ozib ketishi natijasida kelib thlﬂﬂdl,g;ﬂ.ﬂ
shi whaﬁiahhrhamut‘fﬂketgunhumq&umﬁaﬂgm
.‘:mlliﬂar paytida  rivojlanadi.  Bu  shishlaming
higa asosiy sasbab, gon terkibidogi ogsilming, aynigss
miqdnrmmg kamayishi {gipoproteinemiyva) natijasida
moing  kolloid  bostmining  pasayishi  hisoblanadi.  Qonda
Uity kamavishi  bayvonmi  uzeg  omuddst oyeearl
"-':... shik, fchaklardan ogsiflaming so'rilishining buzilishi,
om etadipan og'ir kasalliklar (fassiolyoz, diktiokaulyoe,
o#, leykoz, tubetkulyoz vi boshgs  kusalliklur)
padi. Bu shishlur ssosan ko'keak va qorinning  postki
v , Jag" osti va bo'yin pustida joylashadi, puypaslaganda
i ¥ o rigsiz hofadi.
Mﬁlm:vutlk shishler — qon tomirlarining  asab
. boshqarilishi  buzilishi natijasida gon  tomirlan
- u‘ll:m'b‘ﬂﬂitthgl oshib, shishlar paydo bo'ladi. Bu
o' pincha falajlanishga uchragan o' zolards va ovogqlarda
Ivofluna ﬂ'lchiuai o't (krapiva) 1a"sir qilganda ko, terida har
™ dagi qi:ﬂﬂ}ihgnn gavanglar payvdo bo®lib, ter hamma

Rl Eost)

targaladi vis keyinchalik yo qoladi.
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1.1.,5. Zahar ta'sinda paydo bo'ladigan shishlar - gon
tomirfanning wmharlar ta'sinda shikastlanishi natijasida paydo
bo*lad: {ilon, chayon, an va boshgalar chagganda).

1.1.6. Yalhig lanish natijasida hosil bo'ladigan shishlar —
va ter osti kKletchatkasining yallig® lanishi natijasida bu to'gimalar
suyuglikni  shimib  olih, shish  paydo  bo'ladi,  Yugumh
kazalliklarda hosil bo'ladigan zaharler gon tomin devorlariga
wa'sir ctib, suvuglik va hujayralarming qon tomirlaridan chigishing
tezlashtiradi, Bu shishlarda mahalliy heromat ko'tariladi, o'she
joyni  paypaslaganda issig va og'righ  bo'ladi,  to'gqimalar
taranglashgan bo'lib, yallip'langan joy sog' joyidan farg gilib
turadi, pigmentlashmagan jovlarda teri glasrgan  bofladi
Yallig' lanish nnu_faaﬂn hosil bo'ladigan  shishlar ko'pincha
oyoglar, ko'krak va gorin yon lomonlarida, bo'yin, bosh va to'sh
sohalarids  kuzotiladi. Bu shishlar  wn :.rullig langandis va
ko' pincha yuqumli kasalliklarda rivofanadi.

1.1.7. Kollateral shishlir — teri ostidag a'20 va to'gimalaming
yallig'lanizshi natijasida tenming shishishidic Bondoy paytlanda
werida  vallig'lanishning hamma belgilari namoyvon  bo'ladi,
ko'pmcha vallig'langan joy yiroglh, terida yirime ogadigan
teshiklar paydo bo'ladi. Bu furingitda, kuyding: kasalligida tomasg
oblastida, gizilo’ngach devor icshilgands  bo'yinnmg chap
tomonide, ekssudativ plevritda ko'krakda, otlerming mangesida
jag' ostida, pinsty 8'zolar yallig*langonds, o'g'n ichokming
butunhgs buzilganda va prokiitds kuzatiladi.

L2, Teri vsti emfizemasi - leri ostida have yoki gazlaming
to'planishi  natijasida  tort  hapmoming  kaltalashistn.  Terining
emfizemaga uchragan joyi kattanh, yostigehaday bo’riib toradi.
Belgilari: o'sha joym  pavpaslaganda  shigelegan,  jirlagan
tovushlar benb, barmog bilan bosganda chugurcha golmaydi,
terining varifasi va seauvchanhgl sagqlangan bo'ladi. Ten osti
' emfizemasi 2 xil bo®ladi:

1.2.1. Aspiratsion yoki ascptik leri osti emfizemass — dchki |
a'zolar jarohatiangandn (gizilo ngach) tert ostiga tashgi havoning
! kirishi va fo'planishi oatijasida nvoglanad, Bu holat ko‘pincha
o‘pkaning  interstitsional  emfizemasi,  kekirdak  vo

as
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e uﬂlﬂhmllg teshilishi payida  bo'ladi.  O'pkaning
wulitsional emiizemasida have alveols omsiga o'iih, yugoriga
.' lib, kekirdak va gizlo‘ngach devoriand yonidan yoki gon

nl:wdlgm teshiklar orgal ten ostiga o'tadi va targaladh.

ﬁ* 'mmﬂm. redkulit, o'pka sk, penipnevmoniyva,

it kasalliklari paytida esa kuchli yo'talish natijssida

} "'-’“ hava ten ostiga chigadi. Kekirdak va gimlo‘ngach

vorlan teshilzinda ham, o'sho #’zolardagi kavo feshik orgali

i = selin teri ostiga chigib, wrgals boshluydi.

} 3.2 Septik teri osti emfizemusi — maxsus mikroflorning
et ostida ko‘payib, rivojlanishi ﬁﬁmdl teri ostipn
J' ; blar ajratgan gzlor to'planib, terining hajmi kattaradi

wlizema bor joy yallig'lanishi natijasida paydo bo'lganlig:

rqu issiq bo'lih, o'sha joymi kesgenda yomon hidli
ko'p suyuglk ogadi (gorascn vo gangrena paytida).
| -hﬂy}nyluqﬂruqﬂmuqhnhb. chiriy

1.3, Elefantiaz — teri osti biriktiruvehi to'qimalarining haddm
Man o'sib ketishi yoki limfi suyuqligining to*xtab golishi
unmin; wyrim. joylarining qalinlashishidie. Doimiy
.'|"u . natfjasida  tenming  gipertrofivasi,  fibroz
alarioing ko'payishi ter oss letchutkasining kumayisi,
1 dhil:lfl. tomirlari  va to'gims  orslarida  to'planishi
'H' ‘Bu holat surunkali dermatit, fegmona, yare, vena
W to'amb  golishida,  aktinomikozda  kuzatiladi,
! e Joy #ch konsistensivali, og'rigsiz bo'iib,  teri
__" mhmkmhuimd:

- tn'l.dl-gl gizil dog" va toshmalar. Ko'pgina
ﬂlﬂll va parazitar knsalliklands, zaharlanishbarda
_ ”M- * vin toshmalar paydo bo'ladi. Ular shakli, kattaligi,

i mqalﬂuhny:hhurmlhu*hﬂ: Teridag
A yoki to'lig'icha yo'q bo'lib kewdi, yoki
ﬂmih. yaralirgs  avlanadi. Ten dop'lard wva
likning bushlanish divride, hak boshge belgilar
0 plivide paydo bo'lishi uchun juda katta diagnostik
o {M4-rasm).
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24-rasmi. Teridug chaantomualar

Birlamchi va ikkilemchi ten doglan va toshmalan bo'lish
mumkin. Birlamehi dog' va  ioshmalar tashgl  ko'nnishdan
sop'lom bo'lgan terilarda paydo bo'ladi. Bularga gquyidsgilar
kiradi:

2.1. Teridagt qizil dog"lar — bu ma’lum Iﬂ:ﬂ]l:ﬂ.l teri mng.‘lmn.g

o'zgarishidir. Teridagh qgizil dog'lan giperemiya ve gemormagiyn
nafijelanda kelib chigishi mumkm, Giperemiya nabijaside hosil
hov hnljm qizi! dog'lar hermoq  bilan  bospands  ogeradi,
gemorragiva natijasida hosil bo® ladigan qizil dog'lar barmog bilan
bosganda ogarmaydi. Giperemiva natijasida rozeola va eritema
hosil bo'lishi  momkm.  Rozeola -  lenda mayda  quail
domechalaming paydo bo‘lishi bo'lsa, enitima — terida katia — katta
qizil dog’laming paydo bolishidir. Gemorragya noijasida exa
petexiya va ckximoz paydo bo'ladi. Petexiva -lerida maydn cieil
donachafaming payde bo'lishi. Ekximoz — terida keng gisil
dog' larning bo'lishidir. Giperemik qizil dog’lar cho®chgalarming
¢ lat, gemorragtk izl dog'lar — saramis kasalligida kestiladic

3. Teridagi togunchalar yoki bo*rimalar 4 xil bo'ladi:

3.1, Papuln — terining #ich ko'tarilishi bo'lib, ichida suyaghp
bo'lmavdi. Bunday tugunchalar ko'knori donidan po'xail doni
kattaligigacha bo'lib, dumalog gizil yoki och gizil rangda bo*ladi.
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¢ tugunlan tenming so'rztichli va malpigiyey gavatlorning
lw ImH'd fun chigadigan teshikdn epiderma hujayralarining
{| An ayishi, ter bexlan suyugligi ko'p migdorda to*planib, qotib
i ll]'mﬁtln hosil  bo'ladi, Boe tupuncholar  yars  hosi!
| Wiyl i chimdig homl qiimasidan bitadi. Bundey tugunchalar
"Imri'r.'mlu:ﬂ-ﬁ ko'rish usuli bilan, juni galin hayvonlarda
h winli bilan anigdanadi
'l'n'i_dlg{ pufakchalar (vezikula) — teri epidermisining
g Bocrisshi bo®lib, no'xat doni kamaligigacha bo’ladi va
':u MWE bo'ladi, Bu suyeglik tinig bolib,
ik epitelial hujayralar, leykotsitlar, ogsil
'q.ﬁht i ayrim paytds eritrotsitlar bo'lishi mumbin.
W suyiqligining  xususiystiga qurab, pufakehalar tinig,
itk ﬂi%‘ﬂhmq, kulruagrog bo'lishi mumkin, Terining
lanhyga jﬁhﬁtnqm‘m‘wn@bﬂmﬂ;lﬁhw
- pufik deyiladi. Yong'og kataligidan g'oz
2 {a il hﬂ-'Impﬂﬁih EIH"MTMW'
b pufiklar tez so'rilib ketishi muomkin, yoki yonlishi
ﬂ:ﬂ: yorilsa o'sha joy yemirilib, qurigan suyuqlik
h"rmlﬂi Ayrim. paytlarda pufaklar yiring 10" plagan
mumkin. Pufuklar bitih ketgandan keyin,
1y Mhﬂﬂhuhmdn lekin ten  pigmenti
__1 mmﬂh Toyoq oralart va eg'lz bo'shlig'ida
thilerning  bosil bo'lishi — oqsil (yasbur) kasalligining
i e o'nige awos  belgsidic. Qo'ylaming  chechak
'mnmmmﬁk:hah:hmﬂhulnd:
; yiring to‘plagan bo‘rtmalar (pustula) — bu
W uqm:;, surg’imiir, yushilrog, qizgish - sarig,
Willp - quctish ronglardn bo'lishi wumkin, Bu mngiar
Whirda 10’ plimgan suyuglikning konsistensiyasi va rangigo
hring to'plagan bo®lsa strofi ka'pincha gl bo®lndi(25-
Maridag g urma yoki quvaniglar (voldir) — bu terming zich,
binpan ko'tarilishi bo'hb, dumaloq, yassi yoki shaklsiz
MJ.IL Bular {erining  malpigivey  qavatining

iyt matijaside paydo boladi va no'xaden  wxum
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katthgigecha bo'lishi mumkin, Glurra ten pigmentlashmagan
jovlarda gizil rmngda bo'ladi. Vagt o'tishi bilan ogarn boshlaydi
vk 0'sha joydagi junlar hurpaygan bo'ladi, teri gichiydi. Ten
grurralari gichilgi o't ta'sir etganda, asab tizimi ishi buzilganda
lo'satdan pavdo bo'ladi, keyin tez va ssoratsiz vo'qoladi Tenming
ikkilamchi toshmalari birlameh toshmulardan hosil bo'ladi. Ular
leri tangachalari, gobigler va terining yyemiritishi holida ho'lishi
mumkin,

25-riam Teridap: pustula
4. Teri yaralari — ten va teri osti klctchatbanming chugur
nekrozga uchrashi natijasida paydo bo'ladi. Terl yaralart vezikuls,
papuls, pustuly, chipgonlarming yorilishi natijasida; aktinomikos,
hotriomikoz togunlori parchalangands; ten Megronasi, neknoe
bo*lganda; ten jarohatlanganda; hayvon uzoq vaql bir wmom
hilan yolganda rivojlansdi (26-rasm).

Aynigsa, manga, sil, epizootik mfongit kebi o'ta xavihi
infcksion kasalliklarda hosil bo‘ladigan teridagi yaralarnd aniglash
kitta ahamiyatgn egn. Manga (sap) kasallhigidagi yamlar lablarda
burun teshiklari atrofida, ovoglaming ickki tomonlanida, ko'kmk
vit gorin devorlerining tchki tomonida paydo bo'ladi. Bu yaralar
chugur, vulgonning og'ziga o'xshash, ost og, atrofi g*adir — budir
bo‘ladi. Bundiy voralar juda sckinlik bilan bitadi va yaxshi
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o' lgandan keyin o'sha  jovida mursimon  voki | vuldussimon
whanedig bosil bo'ladi. Sil kasalligidags yaralor esa yassi, dumalog
B'lib, ichidag yrngden sil tayogehalermt atrofes wrgatnd,
Uplwonk  bmfongit  yarelan  chipgonga  wchragan  limdfa
Wgunlariting yorilishi natijaside paydo bo*ladi. Bu yamlar tashgi
Nitrindshdan mongas kasalligidsgt varalorga o' xshagan bo'lad
hin imfongit kasalligidag yamlarda maxsus zamburug’ lomi
i k.

Z6-rnsen, Ko'z terisidagi yaralar
dagi chandiglar — ilgan jrohat, yara va chipgon
i jory lrda binktoruveln o' qimaning o' sishe notijasida hosal
bah, Kichkina chandiglanung ustini epiteliy o'gimesi to'lig,
katta, ko'p joyni cgallagan chandiglaming ustida
liyn b oy
mm ofimtrsimon,  yaltiovchi yvuzagn, #ch
' egn bo'hb, o'zida soch va bezlami saglamaydi.
‘shakli vo tunga qamb kechgan paiologik jaryon
. mulosp  chigarish  mumkin.  Masalan:  mangn
yarninmmng bitishi  natgasids hosl  bo'lgan
g fibroz chiziglan bir joyga topab, musimon

|
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6. Teri butunligining buzilishi — bunga quyidagilar kiradi:

f.1. Tirnalish yoki kirilish (ssading, sarmpina) — leri ustki
qavatining butunlign buzlishi bo'hb, gon ogish vo og'ng
bo*lmaydi. Tirnulgan foy ayrim peyida tez bitsa, ayrim paytlarda
suv to'plab, yiringlab wealadi. Lekin treslpandan keyin terida
hech  ganday asorat, iz goimaydi  Temaheh  ko'pincha
hayvonleming bosh sohasida, tenaning bo'rtib turgun joylarida,
oyoqlarida kuzatiladi. Ko'pincha gashish, biror predmetga urilib
ketish  natijasida  puydo  bo'ladi.  Lekin  hayvon  juda
berovialanganda, sanchiq bo'lib o'zini har tomonga tashlagands
ham terids trnalishlar paydo bo'ladi. Tanads kochli gichima
bo'lsa, terida ektopamatiar ko'paysa, terining humma joyids
timalish, kirilish kueatilishi mumbon.

6.2, Terining vorilishi (reshini) — bu holst tenning qurib,
elustikligi vo'gqolpanda yoki terida serve inliltratsiva bolgands
rivojlanadi, Terining yuraki yorilisht bo'lsa, fagal epidenmis
gavatining butunligi buzilib, gon ogishi kuzatilmaydi. Chugur
yorilishlards teri vo terd osti kletchatkasining butunligh buzilib,
qon  oqishi  kueatilodi. Tmul:ng yorilgan joylari infeksive
kiredigan o'chog bo'lganligi uchun, ko‘pincha o'sha joylan
yirmghb, infeksivaning boshge 4"zolurga ham o'tishiga sababchi
bo'ladi. Oprz wshigige ko'ndalang joylashgan labdagi yorilishlir
staxibotriotoksikor  kasallipmmg  muhim  va tipik hl:lﬁ
hisoblanadi,

6.3. Teri jurchati — (ruua) — mexanik m'sirotlar netijasida teri
vir ter osti o'gimalar butuntigining buzilishidir. Teri jarohatiari
ko'pincha infeksiya eshigl hisoblanadi, symugsa, qogehol kasallig
uchun, Terin tekshairganda gunaqu jarohat ckanligipa (vueski yoki
ichga botgan, kesilgan, sanchilgun, eeilgan, qisilgan, aseptik yoki
mikrobli, toes yoki ifloslangan va hokazolar), jovlashishiga
shalkli va kattalipiga, jarohat vurasining holatign e'tibor berilndi

6.4, Hayvonning ir tomonga uzoq muddatda youshwdan ter
va boshga to'qimalarming uyushib, jonsiz bo'lib, o'lishi (prolepm)
- bunday paytda teri va teri osti lo'qimalerida gon avlanish
buzilib, w'gimalar nekrozea uchraydi. Bunday joyiar, aynigsa,
bo'riib turgan suyaklar atrofide ter vivoplanadi. (karak, son, vz,
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yelka suynkion, o'tirg'ich to'pig*l va boshga joylarda) Bunday
Joglorda keng wva chogur bo'lgan yamlar paydo  bo'ladi
thollaming  tug'ishdan  kewingi  falaji,  otlaming
mloglobinunya  kasalliklarida,  wmumiy  falsjds,  oyog
""_., liklarida hayvonlar yotlb, uzog moddat o‘midsn  furs
Wby, gon tomirt gisilib, gon o'tmoydi va asta-sekinlik bilan
thqﬁmlnnhhmhlﬂycﬁ Haywvon shu holalda o
yolsa, ofganizmning umumiy sepsisi rivojlunib, o' ladi,
* Tm’in.ng chirishi (zangrena) — bu feri va ted osti
pmalariming ho'l yoki qurug nokrozidic. Terining nekrozgn
jo:riqnnl qo'ng* ﬂynﬂqwnnqghh*lﬁqm:q ha'l
ba'ladi, m b xususiyati yo'gulib,

gnng:‘mth thr.::luk. yelin midu. otlarming
A mpmumm va boshga Infeksiyalarda
it 'mmkh[!?m}.
', teri pungrenasi ozugular bilan zaharlanish
w‘q o'simbiklari, kartoshka boigasi, zsmburuglar)
hlm kuzstiladi. Busds ko'pmcha pufakehali yoki qurug
_,.g acentiladi. Infeksion ensefalpmiclids teri gangrenass
mining trofik vazifasi buzilishi natijasida rivolanadi
wla ssosan boshuing bet qismidagi teri - jarobatlanadi.
'ILI" ; hn&un. strofintin va shunga o nhnsh dorlarni
i havrn hio® | gangrena nivojlanishi mumbkin,
M—:ﬂ teridag asab retseptoriari yoki sezuvchi asah

mhqhmﬂu nutijasida hosil bo'ladi. Ten gichimasica
v joyini gashalaydi, har xil nersalargs surkaladi,
1 yalaydi, Quloq tenilarida gichima bo'lsa, hayvon
Tananing ko'p jovida qichinu ba'isa, havvan
lanadi. [aming anus teshivi atrofide gichish ho'lsa, ittar
- o'tinb,  gopspi yerga  ishgalaydi  Parmndalarming
ek 4 gichima bo'lsa, oynqlarint ez — tez ke'tarib, bosib
o' gha joyini tumshog®i bilan cho'grydi.

M |jd;i|an Joyning jum so'lak bilan namlangan, hurpaygan
mmmﬁ Do*ylarda csa o'zha jovdagi jun miam —
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tutmm  bo'lib, osilib twmdi. Kouchh gichima paytida terining
butunlig buziladi, gon ogish kuzntitads yoki terining yallig ' lanishi
rivojlanadi, ayrim paytlerds o'sha joydag fo'qimalar o'lgan
bo'lacdh Ten qclimasi ko'pincha  ten  Kasalliklonida, nssab
kosalliklarida, modda  almashimshi = bumlpands,  terda
ckioparazitlar bo*lgands kuzatiladi, Kanalar natijesida ten
qichimasi bo'lsa, bo gichima issiq binolards, v payilaridn,
kechast hayvon hamkst qilgands kuchayadi. Bo  Kamalar
hurakatining facllanishi hilan bag'lhg,

27-musm. Teridlag nekmz

Tabiiy teshiklar wirofidagi  gichima  shilliq * pardalaming
gelmintlar  tomonidan  gibiglamshi . nethasade yola  shulliq
pardalarming yallig' lanizhi nutijasids bosil bo'ladi. Junlar orasida
ke'p migdonda iflosliklar to'planid goiganda bam terida gichimes
paydo bo'ladi. Jigar, buyrak, ovgat hazm qilish -a’zolan
kasalliklarids v disbetds ham  gichima  kieatilishi - mumbkin.
Qo'viar ratsionids kobalt va mms clememlari  yyetishmaganda
dump*aza va oyoglanda gichima kuzatiladi,

Shilliq pardalarni tekshirish
Shillig pardalarni tekshirish hayvonning umumiy  holating

aniglashda juda katta shamivatgn ega. Shillig poardalardagi
o*rgarishlargn qurab, o'pkads gz almashinishining buzilishini,
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gon tarkibiniog son va mifal o zganshini, pparda pigment
.llmﬂunl-hlrung hu.ftli:‘.hJ.hL guon qu}ulls-h].'u:lm u.rlqla.«h mumimn,

1 SSLD deaniotiz -nu

Z¥-magm. Koo'z dhdlhig pendasing tekshansh

Shilkig pardalami tekshirganda odatdn ko'rish wa paypaslash

foydaionilads. Koz, burun, og'iz va gin shillig
ml.mnmg chki tomoninl tekshirich nehun maxsus sshablardan

, finosicop, lanngoskop, gin ovnachszsidan fovdalaniladi

pamollards me'vords ko's shilliy pardast och qleg'uh
0 oeh binefsha ranggacha, og'iz, burun shilliq pardalar
m;ﬂt och binalsha, qin shilhg pardasi sal sariglikks moyl
hi mngdu bo‘lndi. Quo'y, echki va cho*chagalurda shillig
laming rangi qoramol shillig pardalarming rangidan uncha
i Qilanydi, lekin hiror ochrog bo'ladi. Cilasde ka'z shillig
i pch binafsha mengdan gizil hmal'sl'lagm:hn o ludi. Burun
My pardasi ko'kimtir hinafsha, og'iz shilliq pardnsi sarigge
I och bmafsha, gin shilhg pardast gangan moyilll och
faedan girilrog ranggacha bo'ladi. Tuyalardn ko'z shilhg
el hinafsha, gizil, burun shillig pardasi binafsha, gqizldan
mnggacha bo*ladi Itlarda, mushuklarda va pirmandalardn
by pardalan og binafsha yoki binafshs rangda bo'ladi,
Hhillig pardalarni tekshirpanda shiddatli va qo*pol barakatiar
A dmoaligh  kerak. Chonki bunda shilliq pardalargs jarohat
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yotkazish mumkin, Odatda avval ko'z konyunktivas, keyin
burun, og'iz va gin shilliq pardalari tekshiriladi.

Koz konyunltivazsim tekshinsh uehun hayvonning boshini sal
bir tomonga egib ushlab tunladi. Bir go'l barmoglan bilan yugor
qovogning kipriklun, ikkinchi go'l barmoglan bilun pastki qovoq
kipriklari gaytarib olinib ko' Kosasiga bosiladi. Bundan tashguri,
bir qgo'l barmoglen bilen bam tekshinsh mumkm. Hunda bosh
barmog bilun yuyon qoveg kapriklari, boshga barmoglur bilan
pastki qovoq kipriklari gaytarilib, ko'z kesasigs bosiladi. Shunda
ko'z shillig pardasi ochiladi va wehshiriladi (29-rasm),

Burun shilliq pardasini teksturish uchun hayvonning pastki
jag‘idan ushlanib, yugoriga ko*tarilib, burun bo'shlign vorug' likka
quratiladi va tekshiriladi. Bir juyogli hayvonlaming burun
ganctlanni ikkala qo’l barmoglarn bilan ushlab, b burun
'shlig_‘_i. m:h.ill.dj vi tekshiriadi (30-rasm).
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Uiz shillig pardasind tekshirish

Buning uchun goramol va mayda shoxli hayvonlar shoxidan

yuki burmidan {iksatsiva gilinib, og'wming nshsiz joyidan go'ini
fikib, tilnd kaltgs olib, taghqariga yoki yonga tortiladi va og'iz

~ wohilib tekshiriladi. Ot va eshaklarning og'iz bo'shlig*ni ochish
wchun jag ' ning ikki tomonidag tishsiz joyidan barmoglar kiniilib,
I jag’ yugoniga ko'wmrilib, pastki jag' pastgs bosihb ogtiz
shlig®i ochiladi. Cho'chga, it va mmhuk]nrmﬂg og'a 1 &
Aasina yordamida ochiladi. Parrandalards ogizni ochish uchun bir
'HH hﬂm bitta tumshugi yugorige ko‘tariladi, ikkinchi go'l bilan
1) nnnu:hugl pastgn hosiltadi. Buning wohuin maxsues ashoblar

% ] |
Dol op ' shillig pardasin go®l yordamida v asbobiar
wordormids tekshirish asullan
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Qinning shiflig pardasini tekshirish wchan hayvonning dumi
fiksatsiye gilingandan kevin, shifokor tkki go'li, barmoglari bilan
ikki uynt lablaridan ushlab tortib, ginning shillig pardasini ochib,
tekshirmdi. Shilliq pardalami tekshirganda  ulaming rangign,
nambigigs, butunligign, shishganbigiga va patologik o'zgarishlar
borligiga ¢’tibor beriladi.

Kasallitlar pavtida shillly pardalarming raong guyvidagicha
o rparishi pumkin:

1. Shillig pardalarning ogarivki — anemiyada, ko'p gon
yo'qotganda yoki ayrim kasalliklarda qonning qayia tagsimiamish
natijasida Kuweatiladi. Bu holat ko'pmina yuqumll va yukumse
kasalliklar sunmkah kechgande bam kuzstdadi (luberkulyoe,
Paratuberkulyoz, diktiokaulyoz, fassialyoe, piroplazmidoz,
salmonellyoz. lewkor va boshqa kasalliklurda). Ichki a'zolarda
kaita qon tomirdari yorilishi natijasida ko'p gon keisa, shiilig

2. Shilllg  pardalarming  glzartshi - 506°  hayvonlarda
ishlopgunda, go'zg algonda, teshgi hororat ko tanlganda kuzatiladi.
Hoshqa pavilarda shillig pardalar qizarsa, kasallik belgisi
hisoblanadi, Qizarish targalishign qursb keng vovilgan (diffuzli)
yoki chegeralangan; xususiyatign qarab giperemiys natijasida
yoki gemorragik bo'lishi momkin. Shillig pardaluming giperemik
qizarishi  ko'pgine  kasalliklards  hueatiladi. Keng  yoyilgan i
gizawish gulurish, kuydirgi, o'l va ssrmmoe  kesalliklaida:
higildog shishida, laningit, mikrobronxit, bronxoprevinoniyads,
kaitn qurin, oshgozon va icheklurda ko'p migdordy gaz tuplensa
kwentilishi mumkin. Cheparalangan grenrish gon tomurlaming
kengayishi va to'lishi natijaside (gon aylanish deiralanida gon
io'xtab quisa, o'pka vallip'lanishi va cmfizernusida va boshge
kasalliklarda) kelib chigadi. Gemormsgik qrzanshda  shillig
pardalarda gon qo'yiladi (septitsemiyada, kuydirg v boshga
knsalliklarda),

3. Ehillig pardalarning ko ‘karishi — sianoz — vena goni gon
tomirlerds  wilgends (yvurak kssalliklarida) shilliq  pardadar
ko'kimtir rangni ofadi. Ba holal o'pkada gar almoshinishi
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mm ham (o'pka, oshgueon — ichak kasalliklarida)

i’ lﬂ!ﬂfq prardalarning sarg ‘avishi - gonda bilirabin moddas:
ning ko'payib  ketishi natjasida rivojlanadi,  Quonda
R in migdori gancha ko'p bo'lsa, shilliq pundalur shuncha
_ :ﬂnq rangda bo'ladi. Bu holst  pepatit, xoletsistin
i leptospiroz, qon pararitar kasalliklarida,
| shlordy hﬂ.ti'ﬂﬂi mtiﬂ' E’hﬂ"q m’iﬂﬂ. mu'it
hi oshgozon, ichak kasalliklarids kuzatibadi,
iy pardalaming shiskishi - yallig'lanish yoki qonning
quluu nutijasida rivojlanadi. Yallig*lanish natijasida
o'she joy g ve og'righ bo'ledi. Bu shillig i:ﬂ'lilll.r
ll:ngmdﬂ (kon'yunktivit, rmit, stomatit, vaginit), o'lat,
gl v o'pka kasalliklarida kosstiladi. Qonning 1o xeh
', w -‘Mﬂ;hmdhhiﬁhm, o'sha joy sovuq va og'rigsiz bo®ladi.

Wi pardalarning mambisl — sog'lom hayvonlarda shilliy
irdals nmeununhkmm'ludi_ shilliq pardalar yaltirab turadi.
iy banshlarda, istmada namligi va yaltirogligi kamayadi yoki
i . bu‘ltmj'ﬂi. Grippda, o'lnwdn, yallig*lanishlarda shilliq

widalacning namligi oshib, suywglik ogishi lauratiladi.

8 ﬂﬁqﬂmﬁﬂm butunligining buzilishi — mexantk, ximik va
: gkt sirotlar natijasida shilliq pardalarda timalish, kesilish,
mlar, }mlish. chandiglar  hoesil bo'lishi mumkin.  Ayrim
! i {stomatit, ogsil) shilliq pardaler ustida pufakehaler
Wﬂﬁﬂ holadi.

Li:'ni'nhglnllrh]mhﬂ

i shillig pardslar va ler orgali ichka a’zolargs
- Emﬂlkllmmg go'zg atovchilar va rabariari
i _I:rq.illllm.fltugunhrlgakallh alarning har il
bilariga sababchi bo'ladi, Agnﬂamﬁnnwlnmnmhm
*Ii'l ulaming zaharlari ma'lum bir joylards maballiy
mi kelurib chigarsa, fagetging o'sha joydagn limfa
Il‘ﬂn:nh boshgalari  me'yorda  bo'ladi. Aparda
, sabnrlar ichki o’ rolards umumiy o' zganshlar keltinb
: ﬁ iehki a"zolardagi ko'pehilik voki hamma limfa




wgunlar o'zgaradi. Ayrim  kasalliklarda limida tugunlanning
o rparishi sho kisallk uwchun muhim va omk belg husoblamad,
Onlarning manga kasalligida jag’ osti Bmfa tugenining chipgon
holida uchrashi, leykee, qon paraziter, sil kasalliklarida ko' pehilik
yoki hamma lmfa tugunlanming ksttalnshishi bunga misel bo'la
eladi. Limfa wgenlar asesan ko‘rish. paypastash usullar bilan
tekshiriladi. Zarorat bo'lganda limfa togumidan suyaghk yoki
hujayra olinth, lsborator, sitologik tekshinshiar o' tkarilad
Hayvonlarda asosan  yuzada  joylashgan  limfs tugunian
tekshiriladi, Limfa  weunlarining  kataligini  aniglaganda
hmyvonlaming  turi, #od, wvoshi, pavdasining katts-kichikligi
e'tiborga olinadi. Tekshirgands ikkala omondags limfa teguniar
bir vagtda tekshirilib, taggoslanadi.

Qoramol, go'y va cchkilarda asosan jag' osli, kurak oldi, iz
usti v velin usti mfa tugunlan wwkshinladi. Lekin leyvkoz, sil va
ayrim boshga kasalliklarda gulog oldi, tomog orgasidagi, bo'yin
va och bigindagi limfa tugunlarini ham oson paypaslab tekshirish
mumikin (32-rasm).

Kurak oldi lmfa tugunini tekshirish nchon shifokor bo'yin
yonida, hayvonning orgasign garab turadi. Bir go’l hian
hayvonmuing shoxidan ushlab, tkkinchy go’l barmoglanm kurnk
oldiga go'yib, oldings garab haraketlantirilsa, limfa  tegon
barmoglar ostidan o ady (331 rasma),

Tizen usti limfa tugunini tekshirish uwchun yon tomondar,
hoyvonning m’qq..uga gorabh  tunh, bir go'lm havvon beliga,
ikkinchi go'l bammoglannt tzza vugonsiga oyog hilen gornin
ba‘shlig'i chegarsign go'yib, barmoglarni eldings gaceb, W limfa
tuguni  o'tpuncha harakatlantinladi, Limfa tugunim  topgach,
paypashab tekshiriladi{33-2 msmi).




__ Jige' Ak, tomog ongast, quing ost, kuni oldi, tizm ust va yelim
uati bl ugunianining lopograftyssi

osti limfa tugunini paypaslash wchun bir go'l bilan
g shoxidan yoki burnidan ushlab, fkkinchi go'l bilan

Ristak WL in tvzumel | 2-Tiea ustl lienfi rogunio
tekshirish tckshirish

Yoo st limfa  tugumini tekshirish  uchen  shifokor
rgasida winshi kernk. Tkki go'l bammoglan bilan
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yvelinning ikki orge bo'lagini o'ng va chap tomondan ushlab,
paypaslab, limfa tugunini topib, tekshiradi, Otlarda jag’ osti va
tizza st limfa tugualan tekshiriladi{ 34-rasm),

Kasalliklarda limfa tugunlan kattarganligi sababli qulog oldi,
bo'vinning o'ria va pastki, kurak oldi, tirsak, bel, dumg'aza va
chov limfa wgunlanni ham osongina ko'rish v paypasiash
mumkin, Jag' osti lmfa tugunim tekshirish uchon shifokor
hayvonning boshi yonida turib, bir qo'li bilan no‘xtasidan yoki
yuganidan ushlab, ikkinchi qo'lining bosh barmog'ini chaynovehi

-muskullar ustiga qo‘yib, boshga 4 ta barmoglar bilan jag‘ning
ichki tomonidan limfa tugunini tekshiradi. Bunda o'ng tugunim
chap qo'l bilan, chap tagunini o'ng qo'] bilen tekshirsa, yaxshi
-natija beradi. Tizza ust limfa mgunini tekshinsh uchun shifokor
hayvonning yonidan, orgaga garab turb, bir go‘lini makiokka

go'vib, ikkinchi go’l bilan tugunni tekshiradi,

cnsm |-kl ok, 2-tizm et - velin usti, 4 omog osti, 5
ostl, & jan® osti limfs toguninrin iekshirish vsulfar

Tuyalarda jag® osti, pastki jag’, Kurak oldi, e ust, chovoing
yuzaki limfa mgunlari tekshiriladi. Jag' osti limfa wgoni pastio
e

el




nf o' rtesida; pastki jag® limfa tuguni — pastki jag'ning onga
ngide; durak oldi limfi gani — yelkn bo'y'inining
Al tizen ust tuguni tizza kosachasining chap tomoni
A) nﬁmmmgyuﬂhtuym gorin devorininge pastki omga
j-'-):!-fluhglu boladi va shu joylerdan  ekshinfud
1 terl ostida juda ko'p moy o plunganligi subabli
mlﬁhpu bimfa ruguniarim tekshinib bo'imaydi. Tomog
widigi, kursk oldi va bo'yin limfa tugunlarini yosh va orig
ridn tekshinish mumkin, Bu limfe tugunlacii katta v
le cho'chgalarda sil kasalligida tekshirsa bo'ladi 1 va
shuklar: ﬁqa'l chov limfa tuguolarini tekshirish mumbkin,
Tanidals kichkina - kichkina limfa
'_""'- lhn'rinnumpum:rh:mﬂ:m&dnruhmmkm
dmifa tugunlanni tekshirgands ularming katnligi, shakli, yuza
' kﬂ.ﬂl.itmnjui mahalliy harorati, og'riq sezshi,
Mlanishi aniqlunsdi. Scg*lom hayvvonlardagi limfn tugunian
nary 1, (me’yorda jag* osii va yolin ustl limis tugunion 0.5
-_'- | uldlnthuluadimﬁnmunhn 3-5 sm) yassi, yussi
: harakatchan, og'rigeiz bo'lib, mahalliy harorati
] 'wl
"_ II- ards  limfs  tugunlarids  tieimli yoki  regional
r bo'lishi mumkin. Levkoz, qon parceitar va ko pgin
_ m&mhrﬁku‘pdﬂulymhmnhmﬁmmmlm
'Ei-mwﬂ sahabli, tirimli o'zgarish deyiladi. Ayrim
il iﬁmr faringit, gaymorit, frontit va boshgalar) bitt
ﬂdﬂ Timfe tupuelan o' zgunshi - ssbubli, regonal

'll;uhhnmn o'¢parishi.

mﬂd: limfa togunlarids quyidagi o'zgarishlar

o tugunlarining o'thir vhishishi, Kattavishi — bu limfa
P:mmmning o'tkir yallig'lanishy va miiliratsiyas:

il ; ivojlanadi  (limfadenit).  Bunds  limfa  tginiar
Mﬁmwhhqﬂm og'rigli val kam arakatchan

baromti ko'tanlib, issiq bo'ladi, lekin Hmifa

I tekis va silligligichn qoladiLimfa tupunlarining

&S
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shighib, kattarishi ko'pgina  o'tkir  yugumli  kasalliklarda,
flegmonada, nnit, gaymonil, faringit, mostt  kasalliklarida
kuzatilishi momkin, Otlarda jag’ osti imfa mganlanning shunday
o'zgarishi gripp, manka, yoqor nafas olish yo'llarining yugumli
katon, infeksion anémiya va sogov kasalliklanids homy rivo) lanads.
Ayrim paytlarda limfa tugunian yirnglab, fasod bog'lagan joylar

ydo bo'ladi. Otlarda jag" osti limfa fuguniarining  ywringhi
yallig'lanishi natijasida atrofidagi hujayralarning chishib ketishi
manga kasalligining xarakterli belgisidir, Benda Hmfa tuguoni
shishib va bo'rtib, o'sha joy issiq va og'nigll, lugunning
konsistensivasi avval zich, keyin hilgillagan bo'ladi. Keyinchalik
o'sha jovdagi tori yupgalashadi, junian tushadi va tugun yonlib,
viring chogadi. Jag' osti limfa tugunlarming yiringlashi yana
faringit, il va sogov kasalliklarida ham bo'lishi mumkin. Lekin
bu paytlorda limfa toguni atrofidagn teri osti kletchatkasi
o' zgarmagan, shish chegaralangan bo'lib, oz yiring hosil bo'ladl,
Og'ir hollarda yallig*lanish atrofidagi o'zolarga bam targalishi
mumkin.

2, Limfat rugrniarining surunkalf chishivhi — limfa togunlari va
atrofidag biriktiroveh o' gimaning o sib ketishi natijasida limfa
tuguni (to"gimalar) katialashadi. Bunds o'sgargan limia tuguni
#ich va og'rigsiz bo'lib, yuzssi o'adir-budir bo'ladi Atrofdagi
lo‘qimalar bilan birikib ketganligi uchun teun harakatsiz bo'ladi.
Jag' osti limfa tugunlarimng bunday o'zgarishlar soqov kasalligi
uchun xarakterli belgi hisoblamadi, Bundan tnshgen  himia
tugunlarining surunkali shishishi sil, rinit, gaymorit knsalliklarida
ham uchraydi. Lekin bunda hmfs tugum atrofdagn to°qumaler
bilan birkib ketmaydi va harakatchan bo'ladi.  Limfa
mgunlarining yallig'lamishi paytida limfa omirlarida  limfa
suyuqligi ta‘xtab goladi va himfa tomirlari bo'rtib, ayoglarda,
tannnieg yon lomonlarida, bo'yinda va bosh sohasida yuds yexsh
bilinib  wradi  (limfangity. Yallig'langan limfs togunlan |
paypaskmganda og'rigli bo'ladi, fasod bog'lagan shishlar paydo |
bo'ladi, ular yorlib, yirng ogib tumdi. U yerdagi teri shishgan,
barakatsiz va og'rigli bo'ladi. Bunday o'sgarishlami otluming
manga, seqov. cpizootik hmiangit, stomatit, follikulyor nnit va

b
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m kuzatish  mumkin, Bunday  joviards  limfa
0 haraksti buslgsnligi uchun shishib, birktiruvehi
I'j'"" r o' sishi kuzatiladi (elifantioz)

Limfe tugunlarining giperplazivasi — asosan qommollarda
{,ﬂ limfofanulemator  va  limfosarkomatoz  kasalliklarida
yuuﬂn Joytashgan limfa tupunlarining bir xilda va !m‘p
bidan xarakterlanadi. Bunds limih

J,. ﬁm:gdz Qoramol va cho'chqularming sil hﬂl]'pch
m himiit fugunian stmmetrik kottalashib, harokatchankigi
' W zich va g'adir ~ budir bo'ladi, ayrim paytlards

ihial 1 va anamnez malamotlasing u!ishmﬁhm.hwmm
ey luhﬁrgmdu uming p!:itunm.. jussasini, - pozasini,
_~- W, lemperamentini

'In.
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: Nazorat savollar:

gistratsiyn nime va unda quysi savollarga juvob yoailadi?
. Mayvonlamiog hayoti to’g'rsida, anamoee . 1o plagenda
 Kusalligi to'g risida anamnez nimu?

abitus nirea va unda mimalar aniglnadi?
]mnndugmdquimmhﬂﬁmniﬂ

g fizmologk  va patologik  pozalari  qanduy

Iyvonning semizligi ganday usullardis aniglanadi?
vonning temperamenti to'g' risida tushuncha bering.
ﬁim.mn tekshirgunda  ganagn ko' rsaigichlar

1 Bosilalariga mimnlar kiradi?
1 """ gaysi shilliq pardalar ekshiriladi?
*"’h‘ m]hw:?hr Hinfa mgunlar tekshirilganda qaysi
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2-Bo'lim. HAYVONLARN] TIZIMLAR BOSYICHA
TEKSHIRISH

1 BOB. YURAK-QON TOMIR TIZIMINI TEKSHIRISH

Tayanch iharalar: yurak, yumk-gon tomir licmi, chap vo
o'ng atreoventrikulyar teshiklar, chap wva  o'mg  yumsk
bo' tmachalsn va gorinchalan, sora va o'pkn arteriyasi teshiklar,
arieriya vo vena gon lomirdan, yormkning sistolik va diastolik
tonlari, yurakdagl endokardial, perikardial va plevroperikardial
shovginlar, embriokardiya, yurak poroklar, ikki tabagali va uch
tabagali klapanlar, sorta va o'pka arlérivasl yerim oysimon

Tirk organtzmda kechadigan barcha jamsyonlar, orgenismning
o'sishi va rvojlanishi, har bir 8’20, har bir to'gimags 10" xtovsiz
kelib turpgan encrgetik va plasik moddalergn, modda almashimshi
natijasida hosil bo‘ladigan keraksiz, saharli moddalaming o'z
vaglida organizmdan chigarilishiga bog'lig. Organizm uchun eng
kerakli bo‘lgan bu vazifani yurk-gon tomir tizmi bajaradi Qon
tomirlar va limfa tizim o'zaning galin kapillyar tomirlari bilan
organizmning hamma joyini qoplab olib, hamma hujoym va
to'qimalar bilan alogada bo'lib, organizmning morfologk v
Fanksional bir butunigind ta"minlaydi,

Yurak gon mir tzimi bo'shliglardan va tomirlanden tashkil
topgan yopiq tim ho'lib, bu tzm orgali hayvonlar ergantzmida
gon va limfa suyugliklarining harakati amalgs ochiriladi Shumng
uchun  yurak-qon  tomiir tizimi  organizmdagi eng  mubam
tizimlardan bividir. Bu tizim ikki gismdan thormat:

1. Yurnk — muskullardan tuslgan kovak, vaxhit a*zo ha'lib, 4
bo'limdan thomt. Yurak o'riadugi to'siq bilan o'ng va chap
qisminrga, ko*ndalang to'siq bilan yurak bo'lmochalon va yurak
gorinchalariga bo'linadi. Bo'lmachialar va gorinchalar o' rasidag
teshiklar tnbaguli klspanlar bilan  ia'minlangan va  ularga
atriovenirikulyar ieshikcholar devilads,

Shunday qilib, yurakda 4 ta bo'shhq mavjud: 2 ta bo"lmacha,
2 'l gorincha.

ng




- Chap  smoventrikulyar  feshikchada  tkki  whagah, o'ng
5.--:1"' entrikulyar feshikchads uch tabagali Klapaniar bo'ladi. Bu
phagali klapanlar qorincha tomoniga ochiladi.  Qorinchalar
amidan ushlab wredigan pay ipchaler kispsnlami yumk
Illlﬂllt'l hﬂmumgn ochilishige vo'l go'ymaydi Chap
atinchadin aorta, o'ng gorinchadan o'pka arteriyasi boshlanadi
i 'Ir.im::rlnnung vurak  gorinchalardan  chigish  joyida
0’ halar shaklini eslatadigan yarim pysimon uchia klapan
: .-. . bu klapanlar tomirlar iurmmg.u ochiladi. Y umk
II"' ju ndalang targ*il muskullar qatoriga kiradi, smmo yurak
II'-I 2 tolalar pzare maxsus protoplasmatik ko' prkehalar
jumida tutashib, chirmashib ketgan. Bo‘lmalaming muskuli
nch -'r ing muskulidan maxsus pay balga yordamida syrulgan
! ,-.- yurak bo'lmasigs quyilish joyida halgasimon
inkailtardan teshis! topgan sfinktorsimon tuzilmalar mavijud,
-:4 it mcrmr'lnr Yurakdan :quudagﬂn gon  tomiclangs
o1 Wyalr, yurakbkn go'yiladigon iomidargs venalar deyiladi
qau tornirlari ichi sillig bo® ladi
i qon tomirlar ichids xallan bo'ladi. Artenya va vena
X o arini kapillyarlar birlashtivadi.
| n organizmds 2 o gon oylanish doirasi orqabi harakat

4, Ki ﬂkqm aplanish dojrasi- yurakning o'ng gorinchasidin
""-: o'pka_artenyusi bilan boshlanib, o' pkaga targulib,
nhl;: bo‘Imachasige quyilndigen o'pka venasi bilan
yurak gorinchasidan o'pka artervasi chiquradigan
qmd:r Bu gon o°pka aricriyasi mqﬂluphgnnqlh
il Fﬁhﬂmmnml mayda - mayda tomirlarga bofinib,

1“ B

devorlarida kapillyar tomirlar (o' rind hosil giladi.
olalar va kapillyariar devon orgah gon hilen alveola
da gaz almashinuvi sodir bo®lads,
_ J'!I'l qon avlanish doirasi— yurakning chap qorinchasidan
\ |.qru bilan boshlanib, organizmning hamma joyiga
i, yurskning o'ng bo'lmachasiga quyladigan ikkita kavak
"'.j,;"._' tgaydi. Chap qorinchadan  sortaga  haydab
ptibacdigan qon kislorodga boy bo*lgan arteniya qonidir. Aorts




tananing turlt gismlarida turlicha shoxlanib, katta, o'rta va kichik
arteriva gon tomirlarign ba*linib, kichik arterivalar arterolalarga,
ular ess kapillvar gon tomirlargs mrmoglanndl. Kapillyar gon
tomirian organigmda mavjud bo'lgan barcha a'»o0, 1'qima va
hujayrubarmi arteriyn qon bilun ta minlaydi.

Kapillyar qon tomifdan devon orgali gondan kislored va turli
oruga moddalami hujayralarga beradi va modda  almashiniy
joariyonining  kechishini  t'minlavdi.  Modds  almashinuvi
ogibatida hosil bo'lgan mrli chigindi, kemaksiz moddalar va
karbonat angidrid gazi kapillyar gon tomirlan devori orgali qonga
so'riladi.  Kapillyariordan venulalar, Kichik diamenli va Kot
dismetrli vena gon tomirlar hosil bo'lib, organtemdagl hamma
vena gon tomirfar ikkita katia diametrli venaga — oldingi va orga
kovak venalariga nylunadi va yurakning o'ng bo'lmasign kelib
quyiladi. Demak, har ikkala gon aylanish doimsi ham yurakdan
boshlanib, yurakda mgaydi.

Yurak-qon tomir teeimi quyidagi v falami bayjarmdi:

| Organizmda modda  almashinuvinl  ta'minfaydi, Modda
almashinisht uchun kerak bo®ladigan moddalar ichakdan, Kislorod
o'pkadan gonga o'mdi va to'gimalarga olib borilad. Modda
wimashinishi  natyasids  hosil  bo'ladigen  kembksiz  moddalar
hujayralardan olinib, ayiruv a wolanga benladi,

2 Ichki a'solarmi pumoral  boshgarish: lchks  sckretsiva
bezlarida ishlab chigarilzan gormonlar gongs o'tadi va gon orgali J
tegishli a"zolarga borib, ularming ishint boshgaradi.

3. Termovcgulyasiva vazifasi - qon hamma 8"zolardan o'tib,
ortigeha issiglikni oladi vo kerakli joylergs beradi. Shu vazifusi
bilan hamma vagl orgnnommning hamma joyida haroratning bir
e varliging ta miniaydi.

{. Himova vazifasi — bumi gqon  tarkibidag  Jeykotsitlar,
lizotsim, antttelalor bajiradi.

5. Mexanik vazifesi - bo'shligh a’zolar (yurak, boymk, jinsiy
a'#0) gonga w0 lmasa o'z vazifasini bajar olmaydi.

Yurak va tomirlar ishi markicery asab tizimt va aviematizm
holida yurnkning o'zida boshqariladi. Simpatik  asab  tiximi




{;h yurnk ishi teclushads, purasimpatik psab  tiomi
~ sekinlashad:.

rimmi tekshirishning ahamiyati, tartibi va usulbari.

1 yvonlar o rlasida umumiy ytmrmﬂ: kasallixlaming 4.5 -

'-F-l-"-- yurnk-gon tomir tizimi  kasalliklarl tashkil etadi.

K r-shunt ko rsatdiki, xo‘jahiklardagi oddiy chorvachilik

Wrmalarids  ko'pincha, travmatik  periknrdit,  chorvachilik

i
J

fekslarida esa — miokardor, miokardioskleroz kasailiklan

-qm tomir tizimi kasalliklan ko'pincha yugqumli (ovel,
, 0'lat), invazion (qon parazitor), yuqumsiz kasalliklarida,
n almashinishi buzilganda, zsharlanishlarda, huyvonlami
_;_.u oziglantirish  goidalariga  roya  gilinmaganda
‘I
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ofi tomir tizimini quyidag tartibds tekshirish tavsiya

ma'lumotlanni to*plash; 2, Hayvodni wnsimiy
‘nil hnuh.! Yurak  sohasini  ko'rish, paypasiash,
| ':""‘ va nuskubtatsiya usellar bilan wekshinish: 4. Qon

furini tekshirishy: 5. Flekirokardiografiyn usulida tekshirish,
- Ij“ posimini o' lchash; 7. Tizimni funkstonal tekshiriah, Y urak-
tﬁdmml hltﬂmgm&a umumiy va maxsus tekshirish

107 *ll.ll'l'lﬂllﬂl'llll o’ plush, Yursk-qon  lomir tizimi
i aniqlaganda anamnez ma'Tumotlaring 1o'plash katta
Ep.fm-qm tomir tizimi kasalliklar noto‘g'n
mtsionds harm bo'luveht moddalsr, vitaminke,
WIHIIHT vetishmasligi; hayvonlami  saqlashda
talablarning buzifishi; ko'pgine yuqumli {ogasil,
-Iumﬁ]im. saramas, itlarning o'lot kasallikiarida) va
A (nuitalioz, piroplazmoz)  kasalliklarids,  yugqumsiz

smbarianishlar paytida kelib chigishi mumiin,
Imf" anamnez malumotlarn  to'plangands  hayvon
,@# unga qarovehi Jashidan  yugondagilar so'mab




Hayvonni umumiy ko'sdan kechinish. Bunda |lmyvonning
turishign, votishipn, ko®z osti, jag' osti va ovoglarining pastii
qismlarida shishler borligigs, gon tomurlaming o' lganligiga
etibor berladi. Yurak-gon tomir kisalliklunds hayvon yolganda,
turganda juda chtiyot ba*ladi, og'rig sezadi, oldingl oyoglarim
keng qotvadi, bo*vindag ko'k tomidar gonga to'hb, bHo'rib
turadi, asta-sekinlik bilan ko'z ostidd, jag' ostida. Ovoglaming
stk gismiarida shashlar paydo bo®le boshlaydi.

Yurakni tekshirish

Yuruk muskelli, bo‘shligh oz bo'lib, ko'knik gafasining
pastk: gismide, ko*prog chap tomonde, 36 qovurgalar omsida,
to'sh suyagi ustida joylashgan bo'lad. Yurakning asosiy vaefasi —
viena gon lomirlaridan vorak bo'lmalariga tushgan gonmi aona vi
o'pkn wrteniynsign, ulerdan boshga gon tomurlargs 0" xtovais
chigartb tunshdir Yurak pavbatma-pavbat ikki foeada ishiaydi
Yurikning ikki fazada ishlashi tufuyll organizm bo'ylab qon (i
bir yo'nalishda, oldings garab yurak bo‘imalaridan gorinchalarga,
wlardan tommirlarga qarab hemkutlanads. Yurak muoskullacmung
qusqarishigas — sistola, kengayishiga - diastola deviladi Sistofa
duvrida tabugali klapanlar yopilib, yarim oysimon klapanlar
ochiladi va chap qorinchadag qon aorzgs, o ng gormechadeg gon

o'pka  arterivasiga chigariladi. Diastola davrida tabuagali
Klapanlar ochilib, varim oysunon klapanlar yopiladi. Qon vena va
srieriva gon tomirlan va bolmschalardan yurak gorinchalarigs
o'tadi. Yurak ishi nevrogumoral va aviomatik yo'llar hilan
boshgoriladi, Markaziy asab Grimidapi  signallar  yurakka
vegetativ asab tizimi orgall yuboriladi. Simpatik asab tiamening
qo g alishi (simpatiketoniya) impulslaming o tishim edashtin,
yurnkming  qgisqarish sonim ko'paytiradi va kuchini oshimdi
Simpattk asab Hzimining o'ng tarmog'i yurak bo'lmachalanming
gisgarishini  kuchaytirsa, chap twmogi -  gqornchalaming
gisgarishini  tezlashtiradi.  Parmasimpatik  asab  tizimming
qotzgalishi (vapotoniyva) impulslaming o°tishin sekinlashtinb,
yorokning qisgarish sonini kimavtiradi va kuchini posaytiradi.
Perasimpatik asab tmmining o'ng armog'i Keys-Flek tugunigs

L




' gilsn, chap trmog'i — Ashoff-Tavar tuguniga ta'siv quladi,
| n tashgar yuraknmg shaxsiy asab boshgansh tizim bo'lib,
ﬂﬂm:ﬁlmlmmg aviomatik ravishda ishtashin ta' minlaydi, Bu
simning lolslan o'ng yurak bo‘imachasi ustida sinos tugomin
Inyl = Flek tugumini mshkil giladi. Bu ugun urchugsimon
o'liby, ko'p migdorda asab tolalan va ganglioz huasyralaridan
'_f;‘ ; inm:l:n- bo'ladi. Bu tugundan Baxman tolalari yurnkning
- ‘ targalib, ulaming bir xil ishiashini ta"minkaydi.
e qrm yurak bo'lmachasi estida to'planib, Atrio -
n yoki Asholl-Tavar tugunini tashkil giladi, Undsn 2ta
ﬂuﬁlﬂ oyvoqehalart  gjamlib, o'ng va chap vurak
£ targaladi. Har bir oyogeha 3ga bo'linadi: bittas:
mmE;lkhn:h;H-ungMﬁulkmn:hp
1 miuskullarign  va wchinchisi — yurak  uchiga
K.'qin galin Purkine asab tolalarini tashkil gilib, yurk
mlarign turgnladi, Hayvonlarda lohaslik, mahsuldorligming
. nlﬂﬂ ‘gisishi, shillig pardalaming ko'karishs, yurak
- lhlih-mn-gnqkumnlﬂ.hn}wmmmimmmu
l:[i_ﬁmini tekshirishga ¢’tibor beriladi, Yurkni tekshirpanda
Iny«rnnlu va parrandalor siol ustiga goviladi, itlarm
holatida tekshiriladi, Katta hayvonlarda avval chap
h, keyin o'ng tomon tekshiriladi, Bunda o'shs tomondag
1 muﬁnp tortilgan bo lishi kerak.
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nlr.’mgl oyoq oldinga tortilib, yurak sohasi
I}pf kerak. Hayvonning shu joymni  yorog'hkka
e ﬁm‘hhhlwmlﬂ:tumhmpdu
tilag Ko‘rigsh wusuli Wian tekshirganda  yorak
i sezilishy vo yurak sohasidagi paiologik o'zgnrishiar
Tmﬂ:utng ishlashi davrida ko'krak devorining shakli
i otegarih. yumk yonidagi ko'kmk  devonning
T‘:ll-’rmﬂd.ﬂidmladl Ko'kmgi tor bayvenlarda (ol
ﬁhnﬂmm isitmasi bor hayvonlarda yurak turtkisi
| wexiladi. Ko'kragi keng, semiz, juni galin va wzun
yurnk turikisi zo'rg's bilinadi yoki  umuman
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bilinmaydi (goramaol, bo'rdoqidam  moller, qo°v). Sog‘lom
hayvonlarde yurak sobasida hech ganday o'zgansh bo'lmayd:
Kasalliklarda kesilishlar, shishinr boishi mumkin

Yurakni pavpaslesh usuli bilun tekshirish

Yurakni paypaslaganda bir kishi hoyvvonni fiksatsiva gilib
turidy, vetshifokor esa tekshinudi. Katta hayvonlarni tekshirganda,
shifokor hayvonning chap tomonidan  kelib  o'ng  qo‘lini
hayvonning yelkaspa, chap go'lini hayvonming firsagi ostiga,
yurak sohasign yubonb tekshirach. Mayda  hayvonlami
tekshirgandn, shifokor orgadan kelib, ikkala qo'limi yurakning
o'ng va chap tomontga go®yib, tekshiradi Yumkm paypasiaganda
yurak turtkisining kuchi, bir maromligi va joyl, yurmk sohasida
og'riq bor-yo'glig aniglanadi, Yweakning bu ko'rsatgichlarigs
vurakni o'pkaning goplab twrgan jovining katta-kichikligi,
ko'kmak  bo'shlig'ida  yurakning joylashishi  holad, ko'kemk
ba'shhig'ming shakli va devorlanning gqalmfigt, yurakning
qisqarish kuchi ta”sir giladi. Yurek turtkist o'ng tomongs nishatan
chap tomonda kuchlirog bo'ladi, ko'krak gafasi wor va ozg'in
hayvonlarda  yexshi bilinadi. Ishissh, qo®sgalish, sitma va
boshqalar yurak wurtkisining kuchayishiga olib keladi

Sog'lom  hayvonlards  vorak  twrtkisining  ko'malgichlan
gquyidsgicha: Qormmolda, go'y, echkidn ve cho'choelerds 4
govirg's orisida, trsakdan 2-3 sm yugorida, vaxshi seslib,
turgalgen boiadi. Otlends va itlards 5- qovorg'a orasida, yelky -
kurak bo'g ini chizig'idan 7-8 sin pasida yexshi bilinadi. Sog'lom
hayvonlarda vurak turtkistning kuchi o'rtacha, bir maromda
bo‘lity, yurak sohasida og'rig bo'lmaydl. Qo'lni yurak sohasiga
qo'yih, turtki wpilgandan keyin Ko'rsatgichlar aniglanadi. Agarda
yurnk turtkisi e joyda sexilsa, tunki bir joyds uryapti deb xulosa
chiguriladi. Yok turtkesi bar joyda sceilsn turths wrgalgan
deyiladi. Bu holat yurak kenpayesnds, ekssudativ penkardilda
kugatilad.




Kﬂqﬁkllnh varak turtkisining quyidagi o*zparishlari
munkin:
....M turtkisi jovining o sgarishi. Katta gorin, oshgozon va
haklar cougalar va gazlar bilan lo‘la, jigar kasalliklarida
limfrpgma oldinga silith, yurakni ham oldings siljitgands yurak
tutth boldinga siliydi. Yurakning oldingd gismida limda tugunlan
'-'.'”H i, suyuglik w'plansa, o'sma o'ssa yursk turtkisi orgaga
iliiyhi. Y arakning pastide suyuglik to'plansa yoki o'sma o"ss,
Wﬂl siljiydi. Yurak mirckisining susavishi poki uwoman
firm il ~ sog'lom hayvonlar jude semix bo'lsa, ko'krak
kﬂll vi devori qalin bo'lss kuzatilach, Kasal bayvonlarda
.--.--:' ¢ perikarditda, ayrim yurak poroklarida, og'ir holatdag:
"'-' anditda, o'pka emfizemasi va shishida, ko'krak bo*shlig'ida
k yoki gz to'plangands kollaps va sgonivada. yurak
i cisqurgands. Kuzatilad Yirok tunkisining fuchayisi -
ighlaganda, isitmada, lashgi mohit harorati va
Wﬂdﬂ. yurnk kasalliklarida va poroklards, atropin
har :llhll‘llﬂl!m-'.llr parasimpatik asab tizimi ishi sesavganda

'. ‘:,; nakni paypasiaganda yana quyidagi o zgarishlarmi aniglaxh
aikin Koy ‘krisk devarining qaltivashi — bu chap atriovenirikulyar
'H.'ln potta teshipgn torayishi natijasida bosit bo*ludigan
.- b shovgunlar natijasida rivojlanadi, Bunds yorak sohasi
' H-_ Mimb turadi Virak sohasining og 'righi ba fishi —
lrmﬂ.m kuzatilads: 1) ko'kmk devorida paiologik
' bo'lsa: mevralgiya, miozil, suyuklaming sinishi,
boshgalar; 2} nafas olish oo kasalliklaridan
., - B ywmk  kasalliklarids:  perikardit,  travimatik
i '-'m “-m -I] sanchiglor paytide. Yurak oblagtidag
| i joviashgan joyi, kuchi, davom etishi, vagti
I‘Inil'm‘uﬂlgncuburbnnjm
perkussiva  usuli  bilan  tekshirish.  Yumkn
ol qﬂpmll 1) Yumskning yuqori va orga chegarasi; 2)
by klm:ll.rj,l:i aniglenadi. Yurak sobaszini perkussiyn usuli
:'“ wwh  ancha murakkabdir. Chunki  yorakning  bar
b bevosita ko'krak devoriga tegib turadi. Perkussiya
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gilizh, shifckoming mohirhgi va taribasiga bog'liq. Katta
hayvonlaming yuragini perkussiya gilganda perkussion bolg*acha
va plessimetrdan,  kichkina  hayvonlarni  tekshiganda  harn
instrumentiardsn, ham barmoglardan foydalaniiads.

Perkussivada yurak ‘chegarasi ¢hap tomoodan  aniglanadi
Fagatgina yurak gipertrofiyasida o'ng tomondan ham perkussiva
gilinadi. Bunds hayvon tikka holatida bo*lishi kerak. Yurakning
nishiy o°tmas chegarasing sniglagands kuchli perkussiva, absolyut
o'tmas chegarisini amglaganda — kuchsiz perkussiva o'thazilads
Chegorany aniglashdan ilgan oldingi chap oyoq oldinga tortilib,
yumk sohasi ochiladi.

Yurskning yugoerl chegarasini aniglash wchun  perkussiya
Mﬂﬂmwﬂ#whw!mrmmn
burchagidan trsakgeche o'tkasladi. Bunda ketma-ket 3 xal
tovush: o'pka joylashgan jovdan o'pkaga xos atimpanik tovush,
vurakni o'pka qoplab turgan joydan - o‘tmaesroqg  tovesh,
yvumkning o'z joylashgan joydan - o'tmas tovush eshitiladi,
Tovush gayerda o'pkags xos stimpenik tovushdan o'tmasroq
tovushga O‘zgarsa, o'shh joy yurakning wyugori chegarasi
hisoblunadi. Sog'lom hayvonlarda yurokning yugon cheguragi:
goramol va cho®chgalarda yelka-kurak bo'g ini chizg'ida, boshoge
hayvonlarda — velka-kurak ho'g'in :hi:&g'id:ﬂ 1-3 =m pasida
bo* ladi.

Yurakmng orqn chegamsini aniglosh uchun perkussiya tinsak
yuqorisidin boshlanib, maklok yo'nabshi bo'yichs, 45" burchak
ottida yogorigs gareh o'tkaziledi, Bunda 2 xil tovush eshitiladi:
yurak oblastidan o“umas, yursk chegernsi tugsgan  joydan
otmasn tovush eshitiladi. Tovush gayerde o'tmas tovashidan
o' tmasroq lovashea o'zpansa, o'sha joy yumkning orga chegarus
hisoblanadi {4 |-rasm),

|




#l-pism. 1-Yuraiming yugori chegamsing,
2+ Yurakning orgn chegarsini miglash chiziglar

Mhmmlﬂhwmhmmthmmmumm
qalardn — 5 qovurg'agachs, o'y vu cchhilarda — 5-6
chu m’f i @Ht:‘m it vm yniqm:h

wthmﬁmn-aqilhzﬂ:. ﬂhﬂ:il}'ﬂtgﬂll tovishga
Sog'lom hayveonlarda yurakning  yugorisidan
i) pﬂiﬁnu'mmwﬂrﬁdnhhm Agarda’ yurak
M v kokrako bo'shligid  gaz  toplansa,  opka
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emfizemasida yurakning hamma joyidan balund, hmpanik tovash
gshitiladi. Agarda yurak pardasi va ko'kmk bo'shlig'ida myuqglik
lo'plansa, yurakning hemma jovidan o'tmas tovosh eshitilad:
Plevrit, penkardit kasalbklanda yurak sohasini perkussiya
gilgunda, hayvon og'ng sezadh va bezovialanadi

Yuraknil auskulfatsiva usuli bilan tekshirish. Bunda vositali
va vositasiz cshitish vsallan gollanilads Yomkm ouskoltatsiya
gilgands hayvon tikka turgan holatds, chap oldingt ovogni
oldinga tortib, vurmk sohasimi ochish kerak, Hayvonlarda
ggiluvchan  sictoskop wva  fonendoskop  asboblart  hilan
suskultatsiva gilish ko'prog go'llanilsdsy Yorekni suskultatsiya
gilganda xoma tinch bo®lish, go*shimcha shovgunlir bo®lmashig
kerak. Agarda dalada. vaylovda, molxonsda auskunltalsiva
qilinsa, shifokor bor e'tiborini  vorakdan  eshitilavoignn
tovushlami  aniglashga goaratishi  kemnk. Yurakm  nuskultatsiyn
gilgands yorak tonlari va vurak shovginlar aniglanadi HE-raiml

e -L-'-" !

v

A3erisme Yurnknl auskulsesiva walida tekahinsde.

Yurak tonlaring tekshirish
Sop*lom yurnkni asskubtatsiva gilgands, vumbming ber ish
davrida 2 xil tovush eshitilady va bulurgs vorak tonlany deyiladi
Yurakning gisgarishi paytida hosil bo'lgan tovashlargs birinech
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yok  sistolik ton, kengayishi davrida hosil bo'lgan tovushga
Ikl chi yoki diastolik ton deyiladi. Tonlar quvidagicha hosil
b r-  laon o'ng va chap bo'lmachelaming gozg'sfishi va
Whqoerivhi; o'ng va chap gormchalaming  qo'zglalishi wva
I b, thki va uch tabegali kKlnpanlaming yopilishi, aorta va
o'k ll:lm:-'mﬂ devorlarining tebranishi natijasida hosil bo'lad:,
pohil ton baland, davomli eshitilib, sekin tugaydi va “ba-u"
ol ayiganda hesil bo'ladigan toyushga o'xshash boladi
qi[:‘h, hirinchi tonning hosil bo'lishiga 3 ta komponent —
Hnmnummw.mmwnmmmng
l:ihi&n asosiy rolal ikki va wch whagali klapanlaming
s hosil bo'ladigan tovushlar o'yneydi. [kkinchi ton —
,..nph anteriyasidigi yarim oysimon  klapanlirning

i va shu gon tomietar devorining tebrnishi nitijasida hosil
ﬁhﬂh ton gisga va baland eshitilib, birdan gaydi. Bu
" so'zini aytgands hosil bo'iadigan tovushes o xshash
'I:'- i 2-wonlar quyidagi ko' rsatgichlan bilan bir — biridan
I 1) Sistolik vo dinstolik tonler orssidagm pawea gisgn
2 soniya davom elsa, Mﬂnwmhmﬂ.ﬂgpﬂm
m bo'lib, 0,43 soniva davom etadi Demak, gqisqa
"lqu.n dhastolik 1on, weun pawzsdan keyin sistolik ton

.'ff

ik ton yurakning uchidan (tirsak yugorisidan) yaxshi
Wty dstolik ton yurakning asosidan (yelkas —kurak bo'g'ini
eshitiladi,

ishi tezlashib, tonlar orasidagi pavealur gisqarsa va
'.; b tomlarm [arglashning floji bo'lmasa, shifokor bir
Eﬂdﬁ hum yurak tortkisini aniglaydi, hem yurakni
1 tims wuritk tmrkisigs to0°g°r kelsa, o°sha ton sistolik

"F.I"'fli

nn]'-umn; eshitilisingn bir quncha omillar t'sir qiladic
i shiming  o'zganzhi, vurakdagi  klupanlar  va
h:m o'zgarishl, aorta va o'pka  aeriyasideg gon
iining  o*zgarishi.  tonlami  hosil qiluvehi  ayrim
mblarning o' rgarishi va boshgalar. Bulardan  tashgars
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yurak tonlongs o'pka, ko'kmk devon galimligs, ten goplamasidag
patolopik o'zparishlar; oshqozon, gorin oldi bo'lmalan va pgar
kasalliklari, yurak pardasi ve ko'krak bo*shlig'ida suyuglik yoki
gaz to'planishi, hayvonning yoshi, tun va individual xususiyatlan
ham ta'sir giladi. Yurak tonlarining kochi va snighgt qonming
kolloid — dispers holatiga, modda almoshinishining holan va
darmjasign, hayvonning qo'eg‘alishi yoki lobashgigs, sermizligipa,
ishinshiga va boshge omiilargn bog'lig.

Qoramollarda [ va I yurak tonlari baland eshitiladi, T ton I
chi tonge misbatan anigrog eshitiladi. Mayda shox]li hayvonlarda
yurak toplari aniq va tinig, ko'krak gafasining ikkala womonidon
ham yaxshi eshitiladi. Cho’chagalarda binnchi ton sesaygan bo'lib,
ikkala ton ham past eshitiladi; otlarda 1 ton [F chi fonga nisbatan
cho'zig, past eshitilib, sckin tugaydi, IT ton 1 tonga nisbalan gisqa
va baland bo'lib, birdan twogavdi. [, mushuk va yingich
hayvonlards yurnk tonlad baland, anig va tinkg eshitiladi, Yorik '
tonlarin tekshirgunds, tonlamning  kuchi, woniglign, st va |
maromligi aniglanadi. Yorak tonlariga baho berish uchon albatta
yurakning Ma joyidan auskuliatsiya gilish kemk Sog'lom
hayvonlarda | ton yurakning vchidan (tirsak yugorsidan} ikkinchi |
ton yurak asosidan (yelko-kurak bo'g'ini chizig'ide) yaxshi r
eshitiladi; fonendoskopni yurakning o'riasigs qo'ysak, tkkals ton
ham hir %] eshitiladi. Kasalliklarda tonlaming shu  tortibda
eshitilishi buziladi.

Yurak (onlarining kuchi yurakning gisgarish kuchiga, qonning
hamkat tezligign, ko'kmk devorlarining galmligiga va boshga
omillarga bog‘liq. Sut beradigan sigirlands bﬂ‘:ﬁnq:gn humlgun
hayvonlarga nisbatan, chopadigan otlarda og'ir yuk fortad
otlarge nishatan, yosh hayvonlards gan hayvoniargn mlhtm
vurak tonlari vaxshi va kuchli eshinlsd: Heyvonlar ratsiomidag
pm — xashaklardas uwglevod, vitamin va mioseral moddalar
vetishmasligida, vurak tenlarming kuchi pasayadi,

Yurak tonlarning maromligi yurakning asab  o'tkazuvehi
feimi  holatiga, sinus mgunida  hosil  bolgan  impulsiaeming
o'tishiga bog'lig. Sog'lom hayvenlards sinus tugumda malum bir
vaql omlighide. uzluksiz impuislar hosil bo'lb targeladi va
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yunshning bir maromda ishiashini ta'minfaydi. Simos wpunida
‘Em als har xil vagtds hosil bo'lsa, impulsni, oftkanvchi tizim
| iergalishi  buzilss,  armik  (maromsizjyorak  tonlan

Mlach, tonlar pol tezlashadi, goh sekinlaghadi.
Yurak tanlarining o'zgarishi. Yurak tonlarining kuchayishi.
hky"-‘-uﬂlardﬁ ikkala tonning ham kuchayvish! ishlaganda,
ong. ko'kragi tor hayvenlorda kuzatiladi, Tkkala
putologik  kuchayishi  isitma  hilan  kechadigan
ik D kamgoniikds, miokardit va  perikandit
iklarining  boshlanish  davrida, yurak kattargen va
: hnm:udnh‘nm:mquth
Jkuzatitndi, Binnchi wonning kuchayishi yurak tes
nmm:h vurnk qon  bilan  yetarli- 10" imeganda
“_' Bu mx!hrdiyurh, mioknrditming boshinnish ‘davrida,
lurishlaril qo‘zg alishda, kamgonlikda, chap
l:;rn' tashlglmng torayishida,  ekstrasistolivadn
di. IkEinchi tonning sortads  kuchayishi  surunkal:
gl nefrit, arerosklerosda.  o'ng  mrioventrikulyar
qisilishi natijastda, qonning  katta- qon  aylanish
I*”*""' mmuh golib, gon bosimi oshishi natijaside; isitmada,
1 h v ishlash peytice rivojlanadi, Ikkinchi tonning o*pka
kuchayishi kichking gon svlanish doiraside qooning
ﬁl-liﬂ matifasicds qon hosimi oshss, o'pka emilzemisi,
miya, exinokokkor, ckssudntiv plevil, poevmotoraks vi
o kmalliklardn  vojlanadi,  kki whagali klapan
N*-.--- o tom o gisqe, baland ve tez bo'lib, janengdoc
i ’;!l.thrﬂl auskultatsiyads yurdming vehaln joyidan ham
e . yelka-korak bo'g'ini chizigh, yarsk o'rtasi) tonlar
'.ﬂ!lill eshitilsa, tkkalo ton kuchaypanligini bildiradi
inchi ton yurnknming uchala joyidin ham kuchli
nekd ton kuchavgunliging, ikkinchi ton kuchli

Kk imch ton kuchayganligini bildiradi,

ek tonlanning pasayishi. Sog'lom boyvonlards  ikkalu
. '_ ko'krak devorlari galin  bo'lgande (semiz
]m’lm galin vo weun bo'lganda kuentiladi. Yurak
| pauologik pasavishi weri ostidn suyvuglik yoki gazlar
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to'planganda, plevritda fibein tolalan  cho'kkenda, suyuglik
to'planganda, miokardit paytidn york zo'rg's  qisgargands,
perikarditda yurak pardasida suyuglik yoki gaz to'planganda,
o'pka emfizemasida, yurak ishi susayib kelpanda, agoniya payticks
kuzatitadi. Travmatik perikardit kasalligining oxirgi davrida yurnk
tonlari  umuman  eshitilmaydi. Binnchi  tonning  pasayishi
yurakning qisqanshi kuchsiz bo'lganda, tkki va uch tinbagali
klapanlarming yopilishi busilganda (yorak poroklarida), miokardat,
miokardiodistrofiya, kardioskleror  kasallikinnda  va  yorsk
kengayganda kuatiladh. Tkkinchi tonning aorada pasayishi ko'p
gqon yo'goigandan keyingl taxikardiyada, srienya gon bostm
pasaypanda, shok va kollapsda, ckstrasistoliyada, yanm oysimon
klapanning vetishmovchiligida, aorta va chap atrioventrikulyar
teshiklari tomyganda kuzstilach. lkkinchi  tonning  o'pka
anteriyagida pasayishi gon bosimi pasayganda, o°pka arteriyasi va
o'ng atrioventrikulyar teshiklarining torayishida, yurakning o'ng
tomonining gisqarish kuchi pasayganda kuzatilad:

Yurak tonlari maromligining o' rgarishi netijasida; 1) Yerak
tonlavining  cho'zilishi,. 2] Yurak tonlarining  ikkilanizhi
manikin, Yurek tonlariming cho'zhshida impalsning sekin o'tib,
targalishi natijesida yorskming go*rg'alishi va gisgarishi ham
sekin bo‘ladi Bu yurakdagi asab impulsharing o thaguvchan tzim
kasalliklarida, vagoloniyada, aorln va o'pka anertyasi devor
tonusining oshib ketishida kumtiladi. Tonlaming ikkilanishi o'ng
va chap yurak bo'lmachalan va gormchalarming bir vagidae
qu*zgalib, gisgarmasligi va bo'shashmashig natijasida, tkki va
uch tabaguii klnpanlarming, sorts va o'pka arferivasidagi ynnm
oysimon klsponlanimng bir vagida yopilmashgl natijasida, asab -
o‘tkaruvchi tizim kasalliklarida kueatiladi. O'ng qorinchaning
sistolasi chap qorinchaning sistolasidan gisga bo'lsa, aorta yarim
oysimon klapani o°pka arteriyvasi yarim oysimon klapanidan ilgasi
yopilsa, birinchi tonning ikkilanizhi amg eshitiladi. Kichkine gon
aylanish doiresida gon bogimi oshsa ikkinchi tonning ikkilanishi
o'pka arteriyasida, katts gon aylanith doimsida gon bosimi oshsa
— mortadla yaxshi eshitiladi Ririnchi tonning {kkilanishi yurak
qorinchalarining bir vaqtds gisgarmaslip, ikki va vch labagal
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mlurning bir veqide yopilmasligi natijasida kehb chigadi. Bu
i ﬂ'l.iﬂn givinlashganda kuzatfedi. Binnchi tonning
lﬂu organik va funksional bo'lishi mumkin.  Apgarda

viigotoniya ratijasida birnchi ton ikkilanib, doimiy
hrﬂmr yurgizgandan yoki ishlatgandan keyin, atropin
i Hhﬂfslﬂdﬂn keyin ikkilanish yo'qolsa, birinchi tonning
snal ikkilanishi deyiladi. Yurakming miokardi va sab
Hﬂmtmiugmmn morfologik o'zgarishi notijusida
i ton ikkilansa, bunga organik ikkilanish deyiladi. Buo
i doimiy bo'lib, hayven yurganda yoki ishiagands
_ lunpfudmmmymﬂ:ﬂgmﬂm kevin yo'golmaydi. Bu
.,t- i sog symusligini ko'rsatuvehi belgidir.
) fonming ikkilenishi o'ng va chap gorinchalirdag)
har vagida chigishi natifacide. soma wva o'phka
gl yurim  oysimon klopanlurning  bir vagida
""*‘ maijaside rivojlanadi. Bunda qon bir qorinchady
;-"—-n-n a kam bo'lishi mumkin. Bu holat soma va o"pka
a gon hosimi har xil bo‘lgands ham koeatiladi: aorads
yoitla, - o'pka ntl:m_-'m&a pasaygan; o'pka arterryasida
"Yorda, mortndn pasaygan yoki bir gon tomiride ko*tarilgan,
dhissde  pasayganda kueatiladi. Yurak bo‘lmachalaridan
i impuls o'tishining buslishids, impulsning Gizss
il :- o'tishining buzilishids, sorta va o'pka arteriyasi
il oymimaon H.inlnlldblrmqﬁt}-npﬂnmymiknmghlrhh
_"!him:ulrﬂ]ndi tabity ton (sistols va distola
thn:hhlqu‘uhimﬂm ton, qo°shimeha ton 20'rg"s, juda
Madi. Buni galop ritmi deviladi (galop - otni sakrab
- ﬁ'ﬂ'ﬂﬂlh] Bunde omni choptirgands  eshitladigan
ﬁ‘:ﬂﬂﬂmvummhmm Ooshimcha 1on yoki birinchi
q-- fin, voki ikkimchi tondan keyin eshitilishi momkin
ta ikardiyn kuzatiladi. Kelib chigishiga garab galop
JIL mhu:im 1) Sistole oldidan eshitilodigan galop — by
ey midan  gorinchalaorga  impalsming  o'tishining
shish uﬂ;llmlh rivoflanadi.  2)  Sistola  davrida
Wsdijpani galop — Gissa oyoqehaluridan impuls o°tishining
W st jsiida ikkinchi — ton ikki marta eshitiladi, 3) Diastols
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davrids  eshitiladigani - sorta va o‘pka arenyasidagi yanm
oysimon klapsnlaming bir vagida vopilmasha natfjaside kelib
chigadi.Galop o'zgarishi yurakda chugur o zganishlar kehb
chigganligidan  dalolat  berib, hayvonning  luzalmasligin
hildiradigan belgidir,

Bulsrdan tashgari tonlaming tembriga - tovashming o' ogs Xos
xosusiyatiariga: yumshogligt va maymligiga ham e'tibor berifad
{tembr — tevushning o' zign xos sifalari: yumshogligi, mayinligi,
vosgimililigl). Tembrga garab wonlar yumshog va bo'gigrog, kachli
va jarangdor bo'lishi mumkin. Yumshog va bo"g'igrog tonlor gon
hosimi pasayganda, yurak miokarditi kasalliklarida eshitilsa,
kuchli va jarangdor tonlar - klapanlarning qalinlashishi va skleroz
o'zgarishida, pnevmoperikardit, pnevmotoraks va kotta gorinda
gaz to'planganda tovush eshitilishining  kuchayishi natijasida
eshitiladi.

Yurak tonlan tembrining o'zganishi ham jueksvional va
organik  bolishi  mumkin. ('zpgarmagan klapanlaming  goo
kamligi natijasida yoki yurak yaxshi ishlamaslign natijasida to'lig
yopilmashgi natijasida tonlar tembrnming funksionsl o eparshi
eshitiladi, Bunda hayvon yurgandan yoki ishlagandan keyin,
atropin dorisini yuborgandan keyin bo o*zgarish yo'qoladi. Yurak
tonlari  tembrining organik  o'zgarishi  yumkda  anatomo-
morfologk o'zgarishlar kelib cligganda mvojlanadi (klspanlar
ozgargands, yurnknang gisqarishi kuchnygunda yoki sussyganda,
gon yo'gotgunda, encmiyade, taxikardivade, gon  bosimi
oshganda).

Yurak shovginlari to*g*risida tushuncha

Yurak shovginlari — yurakning endokard mickard va perikard
gavatlarining  yallig'lanishi va jarohatlanishi natijasids  bosil
bo*ladigan go‘shimcha toveshlar bo'hib, yurak fonlendan keskin
furg giladi. Bunds yurakni auskultatsiys gilgands tonlardan
tashgarl, go'shimcha tovashiar eshitiladi. Bu toveshlar puflagan,
vijillogan, pishillagan, vermsglorming  shigiclagan,  hushiak,
vizillagan, xurillagan va boshga toveshlarga o'xshash bo'lndi.
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Hosil bo'lish joyign gurab yorak shovginfari 3 xi! bo'lsdi:
‘endokardial, perikardial va plevroperikardial shovgintar.
mnﬂﬂ shovginlar. Endokardial shovgmlar yurakning
L u\uh ~ endokardning  jorchatlanishi  natijasida:
Wlapant jﬂﬂhm'ﬂ:lullmdn. teshiklarming tormyishida va
B kel = Sivpors. hotati: -biallosnds,  inemivada,

dia eshitiladi. Endokardial shovginlar  fagal  yurak
- bir faznsida eshitilishi bilan (yoki sistolada, yoki
qhﬂiln:h,‘l xarakterinnadi. Eamll davrida eshitiladigan
) . tovushlargn sistolik  shovginlar, diastola davrids

i n qo'shimcha tovushlargs — disstolik  shovginiar
yiladh, Endokardial shovginlari funksional va organik bo'lishi
wlining ishi  pasayganda, teshiklar unwpa:dm yurak
pypanda va onemiynda eshitiladi. Bu shovginlar [nqm

- -mhﬂhh. :.rm-nk ishi tezlashganda, hayvonning amimmiy
WA yxshiliangar 1 yoki yurik dorilarind go’ llaganda yo'golads,

CHT uhm':[mlnr fagat sistolada eshinlishi - bilan, doimiy
b lIIn!ll'.'l.. wroq davom etmasligh bilan, yomshogligi bilan
Miinkterlanadi.  Hayvon ishlagands, atropin  yeborganda by

weginl jnq.nhch Organik endokardial shovginlar kinpastarda
| toshiklarda anatomo - morfologik o' zgarishlar kelib chigishi
fi'.nc&hnuﬁ_ Klapan va teshiklardagi snatomn —
olog o'egnrishler kelib chigishi natijssids pavdo bo*ladigan
m yurak poroklan deb nom berilgan.
1 ﬂummhli kechadigan endokardit kasalligida xilma —
”- arishlar kelib - chogishi  satijesida  klapanlarda
hilik bo'ladi yoki teshikiar wrayib goladi, natijada
--- {uuqumluﬂ rivolanadi, Bunday o'zgurishlarga

Al iy fibrin tolalsrining cho'kishi; biriktiruvehs to° gimalar
i klapanda yiringli yullig'lanish bo'lib, yiring qon bilan
J""m ndin keyin teshik hosil bo'lib qolishi; klapanlaming
:'J mmlmmmum:mm mushak va paylaming

I"'*- ighi "sha joyda chandiq hosil bo'lishi va boshga

IH




bekitsa ham ochiq joy goladi. Shu ochig jovdan yurnkning
sigtolusi. yoki diastolasi davrida qon orgega harmlat gilib,
go*shimchn showgimming hosil bo* lishign sababchi bo'lads.

Klapanlaming elastikligi pasaveands, yurak teshiklan yonids
chandighr yoki o*smalar o*sganda, yurak yonidagi Hmia tugunian
kattarsa yurakdngi teshiklar torayadi. Klapanlomning elastikligi
pasayganda, chandiglar o'spanda  klapan to'lig'icha  ochtla
olmaydi, teshikning bir tomonini to*sb turadi. Endekardi
kasalligida teshikdagi shilliq pardalar shishishi natjasida ham
weshik torayadi. Teshiklar torayganda, vurakdagl gon te'g'r i
haraksl qila olmaydi Qon toraygan teshikdan gisilib otishi
natijasida aylanma harnkat hosil giladi. Ana shn gonning aylanma
harakati go‘shimcha shovginning kelib chigishigs sababehi
bo'ledi.

Orgamk endokardinl shovginlar kuchli va doimiy eshitilad,
hmyvon yurgandn, ishisganda kuchayadi, puls o'zanradi. Masalan:
sarta teshig 1orayganda puls sekin va kuchsiz bo‘ladi, aona yarim
oysimon  klopani yetishmapande — sakrovehi, kuchli va katts
bo'ladi. Endokardial :hwau]umm;g kuchl klipan va teshiklardag
o'zgarish derajasigs, qooning harakat lerligiga, o'sha awofdagi
w'gima va bujsyraler holatigs, ko® krak devorining gulinbigiga, |
o'pka va plevm holatign, gorin oldi bo'imalan, oshgoeon va
ichaklarda gaz  to'planishiga wva boshge omillurgs  bog'liq.
Vugoridug omiliar birgalikda yurak shovginlarin kuchiytinishi,
susaytinsht voki o'zgurtinsht mumkin, Qon lomaygan teshikdan
qancha tez o'tsy, shovgin shuncha kochh eshitiladi. Klspaniar
yuzasi g adir — budir bo'lganda, teshiklaming atrofi galin va zich
bo*lgands ham shovgin kochli eshitiludi. Semiz bayvonlarda ong,
ko'kragt tor hayvonlargs nisbstan shovginlar past va kuchsiz
eshitiladi Aorts teshigi tomygmda yurnk shovginlan kuchh
eshitilsa, otmoventrikulyvar teshikloring  torayishida  kuchsiz
eshitilodi. Agarda chap atrioventrikulyar teshigining worayishida |
avval kuchli shovginlar eshitilib. vagr o*tishi bilan shovgin kuchi |
pasayua, kasallik og'ifsshayotmanligidan dalolat beradi Agards
avval kuchsiz shovgin eshitilib, devolash boshlanib, vagt o*tishi

r 2




‘bilan kuchayib borsa, yurakning qusqarishi kuchayayotgan igidan,
Muyvon tuzmlayoiganligidan dalolat beradi.
Agardn bir vagining o'zida bitta thagali va bitta yartm
‘oysimon klapanlarids yetishmovehilik kuzatilsa yoki bir joyda
'thm Klapan yetishmovehiligh ham teshikning torayishi kusatilsa,
sistolik  wva  diastelik  shovgnlar  berdan
H, tiladi.Yirk va mayda shoxli hayvenlardn ko'pinche uch
mbaguli klapanlaming yetishmovehiligh, ollarda — aora yarim
i J TR Elﬂ,pﬂl'lﬂtlﬂ's jﬂ.ﬂhmvfhthgl, l'kki- “m‘ H-I-P““““E
~. Wtrhmmmm yur ﬁwg torayishi;
atriov yar le torayishi va
hhuq-ul: Klapanning yetishmovchiligi; itlarda — ikki va uch
i klapanlaming vetishmovchiligi uchreydi. Yurakda 4-ta
{ﬁﬂu:u:htﬂmqallﬂnpmlrm“u“ph
yarim oysimon klapanlar) va 4 ta teshik (o'ng va
micrvmxrﬂnﬂyw teshiklar, sorta va o'pka  arleriyosi
i) bor. shuning uchun bayvonlarda 8 ta oddiy yumk
Jark wchrashi mumkin. Murakkab poroklar 247t bo'lishi
kin. Bunda bindan tkki yoki bir necha poroklar rivojlanadi.
qw ¢ yurakning 4 joyida: 1) yurakning chap tomonida, chap
',:' sha va qorincha o°rtasida. 2) Yurakning o'ng tomonida,
g bo'lmacha va gorincha o'rtaside. 3) Aoriada 4) O'pka
! ._--- rivglamshi mumkin, Har bir joyds 2tadan porok

ik shovgin:  ikki va uch wbagaly kispanlarming
‘pﬂ‘ﬂl:lﬂmh eshitiladi. Bunda sistola  davrida
hq}rupllmaﬂhmmu]mdhqunungunhp
Pﬂgw:hphu‘imchuplll?ﬁhﬂhqﬂrsm&
hnsl]qiliﬁ,ﬁ.m'r.nuuph arteniyasi teshigining
i eshititndi. Bundn sisiola dawvrida o'ng va chap
'-Tf“” qonlar toraygan aoita: va o'pka areriyasi teshigi
gl ehigib, sistolik shovginn hogil qiladi.
"..m---l shovgin!:  o'ng va  chap  atrioventrikobyar
torayishi poroklarida cshitiladi, Bunda qon o'ng va
,Illll by'lmachalasidan o'ng va  chap guorinchabarigs
eshik orgali chigib, disstolik shovginnn hosil giladi;
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Aotta wva o'pka anmeryasi  yanim o oysimos  klspanlun
vetishmovehiligida eshitiladi. Bunda yarm oysimon - klspanlar
aorin va o'pka arteriyast teshiklanini to'lig bekitmagonlig
natijasida gon tomitlardan yurak gorinchalarige quytib tushib,
dinstolik shovginn hosil gitadi.

Yurnk porokluridagi shovginlaming eng vaxshi ashitiladipen
jovi vo disgnostik shemivan, Sakkisn yarak poreklannd bir -
biridan farglash wchun shovgin eng vaxshi eshitiladigan joyni
bilish kersk. Poroklar yurakning 4ta jovida nvojfanganligi uchun,
shovgmlar ham vurakning 412 jovidan eng yaxshi eshiilads.

1'Yurakning chap tomomida cvoplangan  poroklardags
shovgminr vurskming chap tomonida, oflarda 5, boshga
hayvonlards 4 qowvurg's  orasidan,  yelke-kumk  bo'glini
chizig'idan 3-4 sm pastde eng kuchl echitiladi. Sistolik shovgin
eshitilsa — bu ikki tabaqali Klepanming vetishmovehligl, diastolik
shovgin eshitilsa - chap atrloventrikulyar teshigining torayishidir.
Z) Aora  eshipids  rfvojlanadippn poroklardng shovginker
yurakning chep tomomidan, 4 govurg'a omsids, yolka — kurak
bo'glini chizight ostidan kuchli cshitiladi. Sistelik  shovgin
eshitilsa — bu sorte teshigining torayishi, diasiobk shovgin
eshitilsa soria yarim oysimon klapanning yetishmovehiligidic, 3)
O‘pka  arteriyasida  rivojlenadigan poroklardag  showginlar
yurakning chap tomomidan, 3 govurg'a orasidan, yvelkn — kumk
bo'glini chizig'idan 5-6 sm pasidan kochli eshitilodi. Sistolik
shovgin eshitilsa - bu o'pha arterivasi teshigining toryisho,
dinstolik shovgin eshitilse - o'pka arterivasi yvorim oysimon
klapanning vetishmovchiligidie. 4) Yuorakning o'ng tomonidas
rvojlanadigan  poroklardagi  shovginlar  vurskning o'ng
tomoniudan, d-govorg's  oresidan,  yelka - kummk  bo®gtini
chizig'idan 4-5 sm pastda kuchli eshitiladi. Sistolik shovgin
eshitilsa — uch tabagali klupanning vetishmovehiligh, diastohik
shovgin bo'lsa— o nyg atrioventrikul yar teshigining toruyishidir.

Endokardial shovginlaming disgnostik  ahamiyati shundan
iharatki, bu shovginlarming eshitilishi klapanlar yetishmaslign voki
teshiklarming torayishi natijasidn vurak ishining busilganligidan
dalolat beradi. Kuchli va dotmiy shovginlaming eshitilishi o*tkir
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endokardii kasalligidan dalolat berndh. Bu ko'pincha o®tkir gripp,
cho'chqalaming saramoz, revmatizm, revmokasdit ve boshga
kasalliklarda uchraydi, Agarda cndokardial shovginler kuchsic
ba'lib, siziols davrida eshifilsa va hayvon yurganda, ishlaganda
ﬁqﬂm. yurakning  funksional  o“zgarishidan  dalolat
Nurnknt  avskultaisiya qilib, endokardial shovginlarmi
| kevin, hayvondag kasallikning boshga belgilanga
ham &° uhur beriladi, shoshilmasdan anamnecz  ma'lumoslan
yurak turtkisi va anteriya, vena pulslarf smchiklab
iladi Olingan ma lumotlarmi sinchikiah o' rganish natijasicls
}mi:pnmktnnga aniq tashxis gotyiladi

= Perikardial shovginlar
Bu shovgintar knsallik yurakning epikard gavati bilan perikard
yavati o'masida bo'lsa eshitiladi, (perikerdit kasalfigide). Kasallik
nutgjasida bu yerda gaz yoki myuqlik o'plansa  shaloplash,
whovullagh yokt shopillish tovushlan eshitilishi mumkin. Bu
fovushlar quiquilash, bagirlash, ko'pikning vijillashi va qarsillach
wvushlorign o'xshash eshitiladi. Agarda perikardda fibrin tolalan
ﬂﬁ‘h& ishoalanish wwvushi eshitiladi. Bu tovush charsillash,
goring g archillashi yoki yangi terining g'irchillashi
ga o'xshash eshitiladi. Perikardial shovainiar yurakning
?nh dinstolasi bilan 1o'2'r kelmaslipi, a}lnm paytlarda
ﬂﬂ? emasligt, eng yaxshi eshitiladigan jown yo'qligi bilan
endokardial shovginlardan farg quladi. Perikardial - shovginlar

L

pimkning uchidan kuchli eshitifadi va yurak ishi bilan bhog'lig
'l Periknedit kasalligida avval fibrin wlaker cho“kib, keyin u
widda  suyugliklar  to'plangenbgy uchun,  kosalhkning
hlamishida ishgalanish toveshs eshitilodi, Avval bo tovush
} eahitilib, keyim toveshning kuchi passya boshloydi. Bir
HII- kun o'tgach bu tovash yo'golib, shaloplash tovashi eshitila
lwydi, Ilhql.iumnh tovashi ko'pincha  yurakning asosidan,
I'l.lrukbu ghini chizighi ostidan kuchli eshitifadi. Shuning
ikhgulanish  tovishiming . shaloplash  tovushiga  o'tib,

mplh borshi, hayvon ahvoli yomonlashayotganidan dulolst
Bu holat ko* pﬂm:hu qoramollaming travmatik perikardi



PMevroperikardial shovginlar

Bu shovginlar yurakning perikord pardasi bilan o' pkaning
plevra pardasi o'rtasida fibrin tolalard cho'ksa voki vallig'Ianish
bo'lib (plevnt), suyoaghik to*plansa, chandiglar o°ssa eshititadi. Bu
yerda ham shaloplagan va ishgalanish tovushlar doimry eshitiladi
va o'pka ishi bilan  bog'liy bo'ladi  Perikandial va
plevropenikurdial shovginlami bir — biridun farglash uchun apnoe
uguli go*llaniladi. Buning wchun shifokorning yvordamchise fld
go'll bilan hayvonning ikkals burun teshigini bekitib, nafus
olishni  veqtincha to'xtmiadi. Shu paytda shifokor  yurakm
auskultatsiya gitadi. Agarda hayvonda nafas olish o' Xtagandan
keyin yurakdan eshitilayotgan  showginlar  yo'golsu  bu

plevroperikardial shovgin; pafns olish to'stgandan kevin bam
shovgin eshitilsa — by perikardial shovgin hisoblanadi,

Yurak tonlarning eng yaxshi eshitiladigsn joyi - Punet

um

Yurak shim o'rgamishda, yurak poroklanini aniglashda,
wnlargs baho berishda yurak tonlanning eng yaxshi eshitladigan
joyini bilish katta ahamiyaiga cga.Kavshovehi hayvonlanda (kki
whagali kimpsn towvashlari eng vaxshi eshitiladigan joy chap
tomonda, 4 govarg'a orasida, ko'krak qafusining pasiki uchmeln
qismeda bo'ladr, Aoradag yanmovsimon klapanlar tovushlan
Joyi — chap twnmonda, 4 gqovierg s ormside; velke Kurak bo'g i
chizigidan 2-3 sm pasiia: o'pka arteriyasi yarim oysimon
klapanlari wovushlar joyi — chap tomonda, 3 govurg's omsida,
yelka — kurak bo'g'ini chizig'idan 5-6 sm pastds bo'ladi. Uch
tobagali klapan tovashlan eng yaxshi eshatiladipan jov o'ng
tnnondan 4- govurp's orasida, ko'krak gafisining pastki vchinehi
qismining o' rtasida bo*ludi,

Otlarda: ikki tabagali klapan tovushi joyi — chap tomonda 5 -
chi govurg's orasida, ko'krak  gafasinmg  pastki  wchinch
gismining o°riaside; o pka - ericriyasi klapanlar tovushi joy -
chap tomonda, 3 — chi qovarg'a orasida, ko'krak gafasining pastki
uchinchi qismini ikkiga bo'luvehi ching ostida; sorta klapanlan
tovushi joyt - chap tomonda, 4 - chi govurg’s orasida, yelka -
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kwmak bo'g'ini chizig'idan 2 — 3 sm pastda; uch tabagali klapum
Aovushi joyi = o'ng tomonda, 4 — chi govurg's omsids, ko'krak
~quinsining pastki, uchinchi gismi o'rinsida bo'ladi.

-~ Cho'chgalarda: ikki tabagali klapan tovushi jovi 4 —chi, aorta
klapan tovushi 3 - chy, o'pka srlerivasi klapan tovashi 2 — 3
quvurg‘alar orsida chap tomonda; uch tsbagali kKiapan tovoshi
'-!Ml-n‘ngtmmldna chi govarg*a orasida bo' ladi.
'h.mmul: i virtgich hayvonlarda: {kki wabagali klapan
hi joyi — rhptnumndu,ﬁ — chi govurg‘s omsida, ko'krak
fasiming pastki uchinchi gismini o*rtasidagi chizig yugorisida:
it yarim oysimon klapan tovashi jo — chap tomonda, 4 - chi
wirg's orasida, velka — kurak bo'giini chizig'l ostida; o'pka
arteriy yartm oysimen klapan tovushi joyi — chap tomonda, 3
4%& lmﬂllh. ko'krak qafisining pastki uchinchi gismining
o' rinsidagi chizig'i ustida, uch tabagali kispan tovushi joyi o'ng
_"jqumg'amwdu,hakrnkqaﬁmhqpmm uchinchi
ting o' dasidan o*tedigan chizig ustida bo'ladi,

- Shunday gilib, bu mveuda tizim a'zolarining morfologiyasi
trior) jmii-. yurakni ko'rish, paypaslash, perkussiva va
il 'Ih’-'!‘! w wsullarids tekshirish metodikasi, vurak fonlan va
i g hosil bo'lishi va ulami aniqhash, farglash usullar
\ mamh:uﬂlrhnﬂﬁ

: Nazorat savollari:
) . Yirak lopografivasi, luzlishi va vesifalar to'g'risida

(&r Tmim ko'rish va paypaslash wsollarida wekshirilganda

ysi | aniglanadi’!
ol i :hupuln‘i qn.lldﬂj"lﬂiqllﬂlﬂl
tonlari '

i"* mﬂﬂm wnr aniglaysiz?

- i tombarin fanglash usullaring avting.

HMMHI:: g'risida tushuncha bering.

.m Nechba oddiy porok uchraydi va ularni qunday farglaysiz?
Terckardial va kardiopulmonal shovginlami furglash wehun

Tﬂi usollar qo lamitadi'?

hasil bo'hishi va
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QON TOMIRLARINI TEKSHIRISH, TIZIMNI MAXSUS
TEKSHIRISH USULLARI

Tayanch iboralar: arieriva wva vena gon  tomirlan,
Implllynﬂn.r. areriya pulsi, puls soni, ritmi, sifuti, taxikardiya,
bradikardiyve, gon bostimi, maksimal, mmﬂnal va puls bosimlan,
vend qon tomiri holati, venidagi ijjobiy va salbiy pulslar, vona
undulyatsiyasi, vena gon bosimi, gon harekati wwzligini aniglush,
tzimni funksional tekshinsh usul.

Qon temirlarini tekshirish. Qon twomirdar 3 xil bo'ladi: J)
Artériva  gon  tomirlari; 2] Vema gon  fomiviari 3)
Kapillvarfur, Yurakdan chigodigan qun tonurlerga, arieriya gon
tomirlan deyiladi. O°pka anerivasidan boshga hamina anesiya
tomirtands kislorodgs to'yingan areriva qoni ogadi. O°pka
pricmyasida vena qoni ogadi. Yurakka quyiladigan tomiriargn vena
gon iomirlen deyiladi, O'pka venasidan boshga hamma vesa
tomirfands karbonat gngidndgs 10" vingsn vena goni ogadi. Fagat
o'pka venusida areriys goni ogadi. Kapilivarler arteriye ve vena
tomitdan o°iusida joylashib, ularmi tutashtirh turadh, Arteriyva gon
omidanning ichi yurak qisqarganda kengayvib (devorlarining
clastikligi natijasids) disstolade kichrayadi. Bu o'zgansh neyro —
gumorsl yvo'l bilan boshgarilib turiladi. Vena gon \omirlerining
Enney baymo amenys gon tomirierigs mshatan 34 morts kaits

bo' ludi. Agarda gon wmirlardugn ermumiy gurshilikng 100 foiz deb
olsak, shundan 20 foiz arteriva gon tomiranipga, lD‘[hu'vmqnn

tomirlarigs va 70 foizi anteriola va kepillysdargs to'pg'n keladi
Umumiy gooming fagel 25 foin  yurak-qon tomir  tizimida
hurukatds bo'ladi. Quolgen gismi 0" va wo'gimalirda edin
holatida saglanadi va zarur bo'lgandn darbol yorak-gon tomir
tizimiga chigaritadi,

Arteriva qon tomirlarini tekshirish. Areniya gom tomirian
ko'rish va puypasiash usollan bilan tekshiriladi. Ko'rish wsuli
bilan tekshirgands bosh, bo'vin va oyoglardagi arteriya gon
tomidanning to'hsht va  pulsatsivasi  aniglensdi.  Sog'lom
hayventarda arteriva gon tomirian o'rische t0'lgan bo'lib, teridan
bo'rtib chigib turmaydi, pulsatsivesi bilimmaydi. Aot yarim
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oysimon  klapenlari  yetishmegandn areniya gon  tomirining
pulsitsivisi yaxshi bilinib wradi. Hayvon ishleganda, isiomali
J kasalliklarda chakka suyagi  vonidagi qon  tomirarining
pulsatsivast yaxshi ko'neadi. Paypaslash osule bilan telsherganda,
] suyik yonidan o'tadigan gon tomiri topilib, 2-3 barmog uchian
bilin paypaslanib, tekshirtladi. Qoramollards bet, yelka, son va
dumining o'na  arteriyalari, go'y-echkilarda — son v yelka
arterivalan; bir tuvoglilorda — jag ‘mng tashgi, betmng ko'ndalang,
! chukkaning yuze, son va dum ancrivalan; wyalards — orga katia
boldir va dum arterivaiari: cho‘chgalarda — son arteriyasi; i,
mhishuk v yarigich hayvonlards — son, yélka va safens arteriyalan
lekshirilndi. Arteniyn qos tomirlaring  paypasiash wsuli bilan
tokshirganda gon tomir devorining  bolaty, gon tonurlarining
o'lishi  va  srenya  pulsi | tekshiriladi ‘:"ush va  sog'lom
hayvonlaming gon tomir devorlan yumshog va clastik bo'ladi.
Qi bayvoalards tomirlarming arteriosklerozida va kasalliklarda
qon Womr devarlan gattig. bo'hib, elastklign pasayadi  yoka
wiymni bo*lmaydi.(on lcnwnmg to'lishini amglaganda qon
tomir devon qalinligi va qon tomir dismetriga e’tibor beriladi,
Shunga gareb, gon tomirfarining to'lishi 3 xil bo'ladi: 1. Kuchh
w'lisll — bunda twmir devorlad galinligining yighindisi tomir
iinmetridon kom bo‘ladi. 2 O'racha to'lish - bunda gon tomir
dovorlati qalinhigi yigtindisi tomir diametriga teng bo'ladi. 3.
Ruchsiz (o'lish — qon tomir devorlan quimligi vig'indrsi tomir
dinmetndan ko'p bo*ludi.
Arteriya pulsinl telishirish. Sog'lom va kesal hayvonlaming
- yurak-gon tomir tzamini tekshirish, yuzada jovlashgan biror qon
toimitin paypasiab, arteriya pulsini tekshirishdan boshlanndi. Qon
winirl puypesianganda, wetki holida puls sesiladi (Pulsus -
k), Yurak qusqarganda arienya tiamiga qonning chiqanhshi
Maitjaside arteriya gon tomin devonning tartkisimon, maroemli
\ebranishign puls deviladi. Arcnyn pulsming sifati yurakning
ehap' yorinchasining gisqarishi kuchigs, gon tomirlariga chigqan
gon migdoriga, qon tomiclan (onusigs, areriya gon bosimining
Ko‘tarilishi yoki pasayishipa bop'liq. Arteriya pulsini tekshirish
it shifokords yaxshi tarba bo'lishs kerok, Agarda shifokor
bt kuii tamll ravishda 3-5 ta hayvonning pulsini tekshirsa,
pib " yoorcdaigel pulsme kasalliklardags pulsga taqqoslasa, fargind sjraa



olsa, pulsni tekshirib, gaysi kusallik ekanligini aniglay oladi. Bir-
ikki marta pulsni tekshirib, bu farglarmi aniglash mumkin ermas.
Tekshirganda pulsning soni, maromligi va sifati aniglanadi (43
FaSM},

Puls somi — hir dagiga davemida arienya pulsini saneshga puls
soni deviladi. Puls soni hayvonlaming tunga, yoshiga, jinsign,
gavdasining kattaligiga, kunning veqtiga, yilning fashign, tashqi
muhit bosimi va haroratiga, ishlashgs, bo'g'oxhikka, oruga gabul
qilishga, kasalliklorgn qarab har xil bo'ladi. Har xi! turdng:
hayvonlards puls soni har %] bo'lads: yeda 32-52, mushukds
1001 30-marta bo*ladi. Hayvonning gavdasi gancha katta bo'lsa,
puls soni shunchn kam bo'ladi va teskarisi (katto itlorda 66-80,
kichiklarida 80-120-maria) FErkak hayvonlarda urg‘ochi
hayvonlargs nishatun puls kam bo'ladi (bugalarda 36-64), sigirda
S0-80-marta), yangi tug'ilgan va yosh hayvonlarda katta va gari
hayvonlarge mnishatan puls ko'p bo'ladi. (Qoramolda  bar
haftaligigacha —~ H16-1440, 2 oyligida — 100-130, | yoshligida -
T0-100, kattalarids - 50-80-marta). Ishisganda, bo'g'ozlikda,
omugu qabul gilganda puls soni albotta ashadi.

A¥-rism. Arleriyn gon bomirinm
paypastazh panlida tekshirsh
gy tilom ]
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 Tushyi muhit haroratining 37°Cdin har 1°C ko'tarilishi
H-H.l turtkign  oshishiga olib keladi. Isitma bilan
kisallikiards ham puls soni oshadi. Bunda tana
'_ me'yordan 1'C ko*tarifishi pulsning 10 tunkiga
g sabubchi  bo'ladi. Tashqgi mubit nambigi  oshsa,
lwshning mmﬂ: talablan buzilsa bam puls somi oshads,
Stk day e kum puls ertalab soat 6-8 da, eng ko'p puls
S iut H!:-zn“ ds kuzntiladi. Bu farg me’vorda 10
sshmashigs keruk. Sog*lom hayvonlarda puls soni quyida

la: yangi tug'ilganiarida — 120-160



Bolalarda = 110-120

Mushuklarda — 100-130

Duyonlarda — 120-200

Quorage’zanda (norka) — 110-300

Suv kalamushida (nutriya) — 125173

Tovugda — 140400

Kabutarda - |40-400

Kasalliklards puls sonining o'zganshi gquyidagicha bo'lishi
mumkin:

1) Puls somnng ko'payishy — ravikardiva, Bu holal biclogik
fapl  moddalarmng  1a'sindan,  vegetativ assb  (zimining
go'zg'alishi natijasida sinus tugunida impulslar ishlab sigarilishi
tezlashighi natijasida rivojlanadi. Taxikardiys 1sitmada, kollapsda,
yurak ishi kuchsizlanganda, ko'p dorlar iste'mol gilganda
{adrenalin, kotein, atropin va boshgalar), zaharlanishlarda, yumk
poroklarida, perikasdit, endokardit, o'tkir miokardit, anemiva
kasalliklarida; o'pka kasalliklarida, o'smalar o'sganda yurak
gistlgandn, arteriva qgon tomirliri tonusi pasayganda, sanchigda
kuzatiladi. Agarda areriya pulsi me'yorga nisbatan 2.5 marta va
undan ko‘p oshsa — hayvon uzalmasligini bildirovehi belg
hisoblanadi. Agarda hayvon tinch wurganda va hayvon tana
harorati  me'yordaligids  taxikardiya  kveatilsa yurak  ishi
kuchsizlenganligidan dalolat beradi.

2) Puls sonining kamayishi - bradikardiva. Bu hayvon lanasi
sovgotganda,  parasimpatik  wssb  Gmm qotzgtalzanda
(vagotoniya), qalgonsimon bezining ishi pasaypends (gipotireas),
miyn ichidagn bosim oshgands, sydik bilan - zabarlanganda
(urermiya), zsharlanishlarda, yuqumli  kasalliklaming tozslish
davrida, mickardiodegenertsivada, ozg'in paytds, gorin devori
vt tchli a”zolar kasalliklarida kueariladi

Pulsning maromligi. Bu pulsning yurak shigs mos ravishda,
ma'lum bir vagql oralig'ida ketma-kel, bir (ckisda, maromh
takrordanib lurishidic Pulsning maromligi 2 xil bo'lishi munikin
{1} Moromii puly — br maromii  tkrorlanih  mwrishi  bilan
xarakterlanadi va sog'lom hayvonlarda kuzatiladiz 2) Maromsiz
priels — bunda puls ma’lum vagtda, ketmae-ket takrorlanib tunmaydi,
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H il oh tesdashib, goh sckinlashudi. Agarda yurakning gisqarishi
da kuchsiz bo'lsa, aorta v arterivalargs gon ham kam chigadi,
AMomirlarining  tebranishi  kerakli  derajogacha  bo®lmaydi.
paytda kichking to'lginli puls bo®lib, tekshirganda puh-
so'rg's Bilinadi, Yurakning qisqarish kuchi juds pasaysa, zo'rg'a
Apsigiersa, chap gornchedagi qon morta va arterivalargs umuman
- Bamde vetishmaydigan puls hosil bo'ladi, puls soni
_L-l Hﬂﬁi?ﬁ}rmkqmquﬁhlmﬂdmhmhnhﬂi
yotilomaydignn puls gancha ko'p bo'lsa, hayvon ahvoli shuncha
'R —'hb"h&l:ulgmﬂ puls goh terlushob, goh sckinlashsa,
2 puls deviladi,

m pulsining sifatini aniqlosh. Pulsning sifatt arteriya
-. mmhmwﬂﬂiﬂ%wmlﬂwmpuh
ﬁ.,t g balandligign vanusisiyetiga bog'lig. lhrhrmdam
Inyve “pulsmmg sifiti yurakning qisqarish kuchiga, aneriva gon
i {-{ fining tamanpligi, galinligi va elastikligigs, gon wmir

i 1o qnmlumh’qg galinligi va yumshoghigigs, hayvonning
*- pign bog'liq. Bulardan tashgan puls sifati hayvonning
. mi:th:m“'mdlqunnullargahlmbugﬁq
© Oulandy puls o'ruchy tranglikds, gon tomirlar o'rischa
# bo'lib, o'tacha puls to'lqiniga egu  Hshakiards va
Ji — tamnglashgan va  qattig h-n*l:di Coramollarda
g pulsign tisbatan yumshogrog va kam to' lganrog bo'ludi.
"'5.:,., chikilardn — puls kichkina, yumshoq va teztashyan bo‘lib,
r.ﬁ': _l.n‘udri devorlari gattigrog, itderda puls mranglashgan,
L 'Hm‘[ﬂlnﬁkbnlld],
- i yosh hayvonlards arenya devon yumshog va
1 il h"lﬂi barmog uehlan bilan bosganda, ma'lum bir kuch
;'" il[ﬂ:'bmﬂldl,qmlumnmhidlglhﬂmnmth b e
Ki ... I.'r. 'p ishlaydigun hayvonlards anteriya devori galinlashgan
hlishgan bo'lib, bosganda ancha bosilmaydi, paypeslaganda
hull.dl Pals vo arteriya qon tomin devorining
i lmqluhtn:'hm barmog wchining yumshog jovi bilan
bosiladi. Pulsstsivie berayolgan  anerivani 0lig
Iﬂ!ﬂ! talub qilinadipan kuchga qurab wranglik darsjasi
midt, Tamnaglipies qarab  quyidagt  pulslar  bo‘lishi
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mumkin:1) Yumshog puls — arteriyage sal kuch bilan bosganda
atrofidagi to°gimalar jchiga kirib, yo'golib ketadi, Bu yurak ishi
susayganda, ko'p gon yo'golgande, gon fomir fonusi shib
ketganda kumatiladi. Qoramollor uchun yumshog puls me'yor
hizoblanadi. Qon tomirlangs gonring kam chigishi natjasida
hosil bo'ladigun va zo'rg'a bilmadigan pulsga ipsimon puls
deyiladi; 2) Qawig yoki taranzloshgan puls — bunda aneriva gon
tomirini harmoglar bilan bosganda, barmoglor ostidan gon tomiri
uyoqdsn buyogga o tb tursdi. Bu tomirar gisdgenda, gon bosimi
oshganda (nefrit kasslligi netijaside) kuzasiladi, Qon tomir devori
haddan tashgan tamanglashgan bo'lsd, simga o'xshagan puls
deyiladi. Bu holat gogshol, sanchiq kssalliklarida rivoilenib,
hayvon tuzalmashgint bildiradigan belgt hisoblanadi.

Quon temirining gonga to‘lishini aniglash. Buning uchun
gon womir barmog uchlar bilan bir necha marts bosilib, gon tomir
devort qulinhgi va diametniga e'tibor beriladi, Con tomirning

to'lishigs garab, quyidagt pulsler bo*lish mumkin:

1) To'lig puls - bunda gon tomir diametri ikkels dovori
galinligi yig'indisidan katta bo'ladi va galin sim shaklida sexpladi
Bu holat sog'lom hayvonlerds yurak tew ishlaganda wva gon
tomirlar tonusi me"yords ho'lgands kuestiladi, Kasalbiklarda chap
yurak gormchasi kengaygandn va kattarganda, isitma bilan
kechadigan kasalliklaming boshlamsh davnida nvojlanadi, To'lig
puls yuqor mahsuldorli hayvonlanda ham kuzatiladi;

2 Bo'sh puls — bunda qon tomir ichi ikki devon gulinligi
vig“indisidan kichik bolib, gon tormardarining o'zi ngichka sim
shaklida bilmadi. Bunday puls yurak ishi susayignnds, ko'p gon
yo'qotgandan keyin, aorta feshigi torayganda, hayvon ozglin
bo' |ganda, pastroenterit knsalligida kuzatladi,

Puls to'lgmining  balandligi  (knttaligi) yoki gon  tomir
devorining cho'zilishi sistolik va diasiolik bosimlar Fargiga,
arteriysl qon lomirarming sistola davnds kengayishiga, qon
tommarian  devonning  elasbkligign bog'lig. Puls o' lgintning
kattnligi gqon tomirlanining to'lishi va tamngligind  bidashtirib,
yurakning sistolik kuchin bildind,

Puls to*lginiming katialigian gorab quvidagi pulstar bo lad:
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I Kttt ey = Ko'p ishlavdipan, sportga gatnashadigan

huyvonlards kozatiladi, Kasalliklarda yurak porogida — soris
yirim aysimon kiapanian yetishimaganda bu pals kuzatiiadi.
- 2 Kichkina puls — yurak yetishmovchiliklorida va ko'p gon
yo'gotgands  Aveflanacdh. Odatda  puls g qoremoliards
kiohik, otlarda — o*riacha, arda — katta bo'lads.Puls 1o lginining
Balandlig tokshirileyotgan gon tomirlarining katte-kichikligiga va
gon tomin ustidagi togimalaming qalinligiga ham bog'lig Puls
o' bginining shakli womirlaming gongs 1o lishiga va devorlarining
tonusign bog'hg.

Shakliga gereb quyidag pulsiar kuzatlishi mumkin:
{iSakrovchi puls — qusga, lekin yudon  tebrinish bilan
warulierlanib, ez ko'tarilib, ter wehadi. Dikrouk tishehalar juda
t bo'ladi yoki umuman bilinmaydi, Barmog ostida bunday puls
.r:h y.n:l;:hl bilinads. Bunday puls sofa yanm  oysimon
4 yetshmovchilik bo'lgands, vurakning chap
fornchasi kengayib, kanarganda (sitma davnds) kwatiladi;
Qhsekin prels ~ puls 1o’ lqini sekin ko mrihb, sekin tushadi. Bunday
pials sora teshigi toraypands, ong ve gan hayvenlarda gon
lminds  sklerotik o'zganshlur kelib chigishi natyasidn yoka
yurahing sisiols hajmi knmayganda rivojlaneds; 3Jziddivanli puls
 bunda puls wIgiaining balandlig bar 11l bo*ladi va b telastig
Iariladi, Bunday puls  yurakning  og'r kasalliklanda
tmbokurdiofibroz, miokardiodepeneratsiva) hayvonning
Izalmasligini ko'rsamvehi belgidir, Ziddivatli pulsni maromsiz
pils bilan adeshtiomastik kerak. Chunki ziddryatli pulsda pulsning
’ maromligi saglangan bo'lib, ketma-ket keladigan puls to'lqini bir
Iﬂﬂl by’ I:n:m}-d: ﬂjﬂfgm "u.l'n:fn':.:!h f.ruh bunda kichkina puls
o lginidan  keyin  weun kompensator  puuza  keladi,

{katrasistoliya).

Arteriya pulsini yozish usuli — sfigmografiva — puls sifatim
1 “ sominl to'lig va obyektiv tekshirishda katta ahamivanga cga.

- Wuning uchun ixcham, kichkina aerial ossillograf (OGAF — (i26)
oppartl dshlatiladi. Puls et hayvonlards  dum, kichking
hayvonlards — son arterivalorida  yosiladi. Yozib  olingan
whrglargn sfigmogramma yoka ossillogromma deyiladi. Sog®lom
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hayvonlaming ossillogrammasi yugorga chiguvchi va pastga
tushuvehi  hishchalardan iashkil topadi yugoriga lko'tarilgan
tishcha tikks bohh, go'shimcha tishchalari  bo'lmaydi, bu
tishchalarga anakrotn bishehalan dewiladi; pastga  tushuvehi
tishchalar birez votigrog, nishob bo'lib, kichkineg go'shimcha
tishchalari  (dikrotik  tishchalan) bo'ladi wva bunga  katakrots
tishchalari  deyiladi. OQo'shemcha  dikrotik  tishchalar  yurak
diastolasida aorta yarim oysimon klapanlan yopilganda, gooning
orgaga qaytishi nattiasids hosil bo'ladi. Kaesalliklor  paytida
sfigmogrammadags tishchalaming shakh, kataligy, maromlig:,
ketma-kedligh, hosil bo'lish vagti o'zgaradi va  kesalliklarni
aniqlashda katia ahamiyetgs cga

Sfigmogrammadagi o'zgarishlarga garab, quyidagi pulslar
bo‘lishi mumkin:

I' Dikrotik puls — go'shimcha dikrotik tishchalar juda yaxshi,
yaqqoe!l bilinib turadi. Bu yumshog pulsda va arteriys tomirining
tonusi pasayganda kuzatiladi (yuqumli koesalliklards, mitmada);
& Dikratiksiz puly  — shgmogrammada qo'shimcha  dilkrotik
tishchalar bilinmavdi (skleror kassllipida, aneriva qon  iomin
tonusi oshganda), 3. Sakrenchi puls - sfigmograminade tishchalar
hirdin  ko*tanlib, birdan tushadi, dikrotik tishcehalar unchalik
hilmmaydi; < Sekin puly - tishchalar wotig, nishoh ho'ladi,
lishchalmming wehi o'tkir bo*lmasdan, domabog bo‘ladi (aosa
teshigi toraygands, arteniosklerorda); 5 Fagti — vag hilan paydo
bo'ladigan puls — puls har xil vagda paydoe bo'lib, puly
to'lginining  katinligi bir xil bo'lmaydi; Glpsimon  puly -
tishchalari juda past, tez — tez takrorlamb, Wr xil bo'lmayds,
dikrotik tishchalar ko pincha hilinmaydi.

Vena gon tomirlarind tekshirish. Vena gon temidards gon
artenya va lana muskullarining qisganishi, ko'kmk gufasining
so'rish gobilivatt matijasida harakat giladi. Yena gon temiclitning
ichki devorida cho*ntageimon klapunlar bo'lganligi wchun gon
orqaga garsb harakat gilmeydi. Ialog, jigar, o'pka, suyakdag
qizil ilik, teri va leri osti klelchatkasidagl qon zaxiralari ham
gonni yurakks gerab harakat gilishiga vordam beradi. Yugoridagi
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a'rolar ishi burilsn vena tizimids gonning harakasb buziladi, Vena
gon torrkan ko'rish va paypasiash usullan bilan ekshirlib, qon
tomirlarining  (o'lishe, wvena pulsi ve venn  undulyasivasi
tekshiriladi. Oddiy tekshinsh usullan bo'lsa ham, bunda
kasalliklnrmi aniglesh wehun mubim belgilar amglanedi
Vena gon lomirlarining to°lishi bosh va oyoglardag, shillig
pardalardagi, teri ostidagi tomirlarga gareb aniglanadi (bo'vindag
ko'k tomir, velin yonidagi sut venasi va boshgalar), Sog'lom
- hayvonlarda vena gon tomidad o'fachs w'lgan bo'ladi, ko'k
i tomir feriden bo'rib, bilinib I:ul'TI'IH]-'l.‘].‘i. Shillig pardalar och
qizg'ish rngda bo'ladi. Yurakning aynim poroklanda, travmatik
perikardit, miokardit kasalliklarids yurak 1w0'ligtiche  kenpaya
olmasligi natijaside venn gon tomirtsridag) gonlarning hammasini
gabul gila olmaydi. Natmads vena goni gon tomarlands 10 xtab
qeladi, organizmdagi hamma vens gon tomirlard kuchli to‘lib,
ho'k tomir bo'riih, yaxshi bilinib wradi, shilliq pardalar ko'k
rangda bo’ lads (44-rasm ),

ddrmam Trovmottk perilkandinds hoyinting venesining qungi to*lshi
Bundy ssta — seionlik bilan hayvonning pastikd qismlarida (jag*

onticla, to'sh suyagi otrofida, oyoqlarning pasiki gismida) shish
paydo bo'ln boshlaydi. Vena gon tomirlanning mahallty tolisha



venda gon tomin wmshgi tomonidan biror narsa  bilan  gisilsa
(kattargan limfa (uguni, o'sma, aktinomikor tugunchas), woki
vena gon tomin ichida tromboz, emboliva hosil bo®lganda
kuzatilach. Bunda ayrim jovdapl vemi tomirlar kuchli gonga
to'lib, o'sha yerda shish hosil bo*la boshluydi,

O'og yurak bo‘lmachasinmg gisgarib kengayishi nstijasida
ko'k tomirda vena pulsi kuzatiladi. Venn pulsi 2 xi bo‘ladi:

1} Salbly yvoki fiziofogtk vena pulsi — bu puls 0'ng yurak
bo'lmachasi  gisqarpanda gon gon tomirda to'plamib, hajm
kattarishi, yurak kengayganda gon bo'lmachaga tushib, lomir
hajm: kichrayishi natijasida hossl bo'ladi va sog'lom huyveniards
kuzatiladi, Salbiy venn pulsi hoyvon ishizgenda, sitnsds, o'ng
wuruk bo'lmachasi kengayib, kattarganda kochavadi. Vena palsi
arteriya pulsi va vurak rtkisigs to'g'n kelmaydi.

2) fjabty voki - patologik vema pulsi — 3 tabagali Klapan
yetishmovehiligi natijosida gonning orqugs — o'ng gorinchadan
o'ng bo'lmacha va ko'k tomirga gaytib chigishi natijasida hosil
bo*ladi, bu vema pulsi vurak turtkisi va arteriya pulsiga o°g'ri
keladi.

Salbiy va ijobiy vene pulsimi farglash uchun boymmng
o'rtusidan barmog bilun bo® yvinturig venasini bosih, qonning bash
tomonidan yurakks o'tishimi to'xatib, pulsatsive bilinid lurgan
jovea gqarab turiladi, Salbiy venn pulsi bo'lsa, vena bekilgandun
keyin bo'yin pustida bilinib turgan pulsatsiva yo'qoladi. Jobiy
vena pulsi bo'lss vensni bekitgandan kevin ham pulsstsiva davom
etadi Vens undulyasiyasida ko'k tomiming bo'vinning hamrma
joyida tebranish Kuzatiladi. Bu holsl aymigsa bo'yinning yugon
qismids yaxshi seriladi. Bu tebranish ko'k tomir vstidan o*tadigan
uyLu m‘tﬁn}-ﬁsmmg kuchli pubsisiva natijosids hosil bo‘lndi
Vena undulyesivasi me’yvorda qumnnllnrdu qusrrum keuzatiladi.
Bashqa hayvoniarda yursk porogi — soris yanim oysimon klapani
yetishmasligining  tipik  belgisidir. Bunda arterlya]ﬂrgi ko'p
migdorda qon chigih, uyqu aneriyasida sakrovehi puls  hisil
bo‘lishi patijesida ko'k tomimi  ham  tcbram  boshlavdi
(undulvasiya — tebranishi,
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Yurak gontomir tieimini maxsus usollarda tekshirish

Qon bosimini o*Ichash. Yurak msgargands qon tomiriariga
chiggen gonning qon lomir devorlangs boredigan gidrodinamik
bogimipga gen bosimi deviladi, Qon bosimi — harakat qilayotgan
gonning gon tomitdarming whia devonga ta'sin ian tomirler
devorining wngn ko'reetgan gashilik kuehidan youzagn keigon

I basimdir. Qon besimi gon tomirlanning kar joyida har xil bo'ladi
va OTEANIETNIng funksional holatini ko rsatuyehi
ko'matgichlnrdan bin hisoblunadi. Oon bosind sorts va katia

y arteriya qgon lomirlanda yugori bo'lib, qon tomiri kichrayib
| bargan san, gon hostmi ham pasayib boradi. Shunga ko'm tomir

1 diemetn qancha kichik bo'lsa, gomning bosimi ham shuncha past
bo‘ladi, Areriolaiar va kapillyarlarga otgan sayin bosim joda
past bo'lib, virk venalsrda yanuda ksmayadi, Ogibatds kovak
venalarida bosim  hatto manfiy  bo'lib  qgoladi (vursk  chap
qorinchasida gon bosimi Z40-280 mm/sim ustuni, sortada - 150-
180, o'rta arleriyalards — 110-140, prekapillyadarda — 2040,
kapillyarda — 15-25 mm/simob estuniga teng),

Kichkina gon gyvlanish doirasida, katta gon aylanish doirasion
nighatan hosim 5-6 marta kam bo’ladi-Sog'lom  hayvonlanda
arterive, vena va knpillyerturds gon bosim dosmiy bo®ledi, Qon
basimining doimiyligini peyrogamoral omillar ta’minlab turadi.
Oon bosimining kattaligl hayvonning turiga, yoshiga, zotiga,
mabsuldorhigign, bo'giozligiza, tashgi ta'singa (harorat, namlik,
bosim) bog'liq. Qon bosimini aniglaganda arteriya gon bosimi,
kapillyar gon bosimi vae wvena. gon  bosimlan  o'lchanadi.
Amalivotda asosan artenye gon bosimi o' Ichanadi.

Arteriva gon bosimini o'lchash. Arteriya qon besimining
kattaligi yurnkning qisqarish kuchign, gon tomirlan diametrigs va
lnmsign, gonning vopishgoglipign va asab tzmining  holatiga
hog'lig. Arteriyalardagi gon bosimi yursk ishign garab o zgarhb
tmdi. Yumk qorinchalarning sistolasi davrida eng yuqor bosim
hostl bo'ladi va bu bosimgn makwmal yoki sistobk bosim
deyiladi. Yurak gorinchalan diastolaside eng past bosim hosml
bo'ladi va bunga munimal yoki diastolik  bosim  deyiladi.
Maksimal bosim katsaligi bilan minimal bosim kattaligi fargiga



puls bosimi deyiladi. Puls bosimi yurak sistolasi davrida gon
tomirlarga chigerilgan qon migdonga teng bo‘ladi, Puls bosimi
yurakka yagin tomirlards ko'prog bo'hb, yurakdan wzoglashgan
sari kamayib, sistolik va diastolik bosimlar o'rasidag farg
kichrayib boradi. Arteriols va kapillyarlarde gon bostining puls
o lginlar kurmiladi, bosim doimiy bo'lib sistods v diastals
pavtida o' zgarmayvdi.

Qon bostmi ikki wsulda: qonll va gonsiz usullords o' lchanadi.
Qon bosimini qonki usul bilan aniglash ancha mushkul Buning
uchun  huyvonga narkez benb, uni  hamketsizlantirish,
qimirfamaydipan gilib bog'lab go'yish keruk, So‘ngra esa
hayvoinnl  operatsive gilb, gqon wmirini topib, gom  bosimi
aniglanadi. Shuning  wchun  bu usul  amaliyotda
qo'llanilmaydiishlab  chigurishda ssosan gqonsiz usulda gon
bosimi o'lchanadi. Busing uchun tanometr, sfigmomimometr
asboblan tshlatiladi va anenyadagi gon bosimi simeb ustunining
millimetr kattaligida o*lehanndi (4 5-rasm).

Flims . SIF, Lo mas e ST B
d— e i i

TR
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A5-mam. SHgmommmometr; [-simobli,
2eprufinal,

Arteriva qon  bosimini o*lchash wsiubi. Huming uchun
tanoineirning manjetkas katta hayvonlarming dwm ldieiga, mayda
hayvonlaming soniga o'mb bog'lanadi. Manjetka reana naycha
orgali npparatga (winshtiriladi, noksimon rezma yvonidag jo ook
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bekitilod va tiamga noksimon rezing yopdamada havo yubonlib,
manjetka ichigas havo haydaladi va shu havo bosimi arteriyani
qiﬂ'h gon  pgimink o' xlatadigan  dorgjaga  yetkaziladi. So'ng
jo‘mmk sekin ochilib, bir maromda, sekin havo chiganiadi va
appamidagy milga qumb  tunladi. Manjetkadogi havo bosimi
tekshir layotgan m:.'ldﬂgl gonning  gigtolik  bosimiga
tenglashganda, arenyaning qisilgan joyidan katia tezlik bilan gon
oftadi va shu payida tanometr mili harakal gila boshlaydi.
'Inmnetr milining harnkat boshiangan joydagi kattalik maksimal
hpq.mi hisoblansdi. Manjetkadagi have appami mili harakaii
o xtagunchs chigarilach. Mil harkati 1o'xtagan joydagi kattalik
minima: bosim hisoblanad.

Bosim o' lchanadigan arteriya tomirim  asskultatsiya gilish
t_qmli bilan ham arteriye gon bosunini aniglash mumkin. Bunds
manjetkaga havo yubonlgandan keyin tekshiriladignn tomings
fonendoskop  go'vib  eshitiladi,  Manjetkadagi  havobosimi
tekshirilayotgan  aneriyadagi  qooning  sistolik  bosimiga
tenglishgande, arcriyaning gisilgan jovidan Katta texdik bilan
kelayotgan gonning tomir devoriga unlishi ogibatida maxsus
fovush hosil bo'lib, bu tovesh fonendoskopda eshitiladi. Bosim
drleriyndagi  qonning  diastolik  bosimiga urnghshg;und&,
foncndoskopda tfovush yo'goladi. Tanometrning qaysi kattaligida
vush hosil bolib, gays kettaligida tovush yo'golganbigiga gurab
whnmnumqhmd:

.Eﬁgh:m hayvonlanung o'fschs ancnyasida gon  bosimi

ustuni hisobidan guyidagicha bo'ladi.

M|  Hayvon tun Oon bosimi (mm simob ustuni) |
. Makszimal Minimal Puls
B 2 3 + L

1 | Qoramol 110140 30-50 A-90)
2 | 1040120 1550 65-70
1 | Qo'y—cchki 100-120 | 50-65 50-53
4 | Cho*chgan 135-155 45-60) G095
5 | Tuys 130-155 50-75 50

& | 120-140 3040 | 90100
7 | Eshal 110120 3043 55-60
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Bu ko'rsaigichlarga ko'pgina omillar ta'sic giladi; yosh
hayvonlanda gqari hayvonlargs mizbatan, kam =2 beradigan
hayvonlardn ko'p sut beradigan hayvonlarga nisbatan, kechasi
kunduzigs nisbatan gqon bosimi past bo'ladi, Tashgi muhit harorati
ko'tarilganda, ishlagandn, qo'zp‘algands, oruge qabul gilganda
gon bosimi ko'tarilads. Hayvonlarda eng past gon bosimi ertalab
kuzstiladi va buni asosiy qon bosimi deyiladi.

Kasalliklarda gon besimi  ko'tarilishi  yoki  pasayishi
mumkinQun  bosimining  ko‘tarilishi — gipertoniva  yoki
gipertenziva deviladi va odatds  vagtinchalik  Kuzmnbib, shbabi
quyidaglardan iborat:

1. Modda afmashinichi buziipanda — bunda asosan xolesterin
almashinishi judn kntta ahamiyatgs cga. Odatda ozugalardan va
Jigardan gonga o'tgan xolesterinni zichligi eng past lipoproteidiar
hujayralarga olib boradi va xichligi past lipoproweidlorga aylanadi
Bu lipoproteidior hujayralargs kerokli migdorda xolesterinnt olib
barb turadi. Organizmda xolesierin moddasi ko'payib ketsa,
ortigcha xolesterin gon  tomin  devorining  ichki  tomeonida
bo'ladigan xaltasimon toshmalar (blyashkalar) ichign to’plana
boshlaydi, o'sha joy shishadi, gon tomin torayadi, gonning ogishi
qrvinleshadi v qon bosind ko*turiladi: 2. Siresy la 'sirida — buyrak
usti berida ko'p migdorda adrenahn va noadremuling gormonlari
wshlab chigariladi. Bu gormoniar gon tomirarining gisilishiga va
qon bostmining ko' tarilishigs olib keludi; 3 Buyrak kavalfiblarida
~ bunda boyrakning gqon bilan ta"'minfenishi pesavadi va buyrk
ko'p migdorda renin garmonind ishlab chigara boshlaydi. Renin
maxsus ogsillar bilan birkib, angiolensin garmoniga avlansdi. Bu
potmon  gon tomiclanm qesib, qon  bosimining ko' wrilishigs
sghabchi bo'lady, Bundan tashqari, buyrak kasalliklaridn buyrmk
usti bewi ko'p migdorda aldosteron gormonim ishlab chigaca
boshluydi. Bu gormon natriy clementining organizmds ushlanib
golishiga sabhabehi bo'ladi. natijeds arerioin devorlar shishadi,
torgyadi va qon bosimi ko'tanlady, 4. Qon besinriming ko 'fartfishi
kuchli og'rig paytida (sanchig, revmatizm kasallipi, bo'gin
kasalhklands), erenioskloroz, chap  qonncha  kenguyib,
kattargunda  ham  kozatiladi. Aota  yanm  oysimon  klapam
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yetishmaganda va anemivada  fagatginn maksimal  bosim
ko' tarilib, minimal bosim me’yorda bo'ladi.

Qon bosimining pasiyishi — gipotaniya ~ yurak-gon tomir

tizrmi ishi susaygenda, miokardiodistrofiyada, qon tomirkar lonusi

ganda, surunkali zaharlanishiarda, kollapsda, hayvon ozg'in

o' lganda yoki ko'p gon yo'golganda kuzatiladi, Minimal gon

bosimining pasayishi YArim aysimon klapanlar

yetishmovehibigida rivojlanadi.

Vena gon bosimini o'lchash — Mebometriya
Vena gon bosimi gonli usulda, bo'yindagi ko'k tomirdan
{bo'yintumig venasi) flebometr yordamids o lchanad:.  Vennda
bosim past bo'lganligi uchun suv ustuni hisobida o' lchanadi, Qon
bosimini o Ichashdan ilgari ignalar gaynatiladi, bo' yinning pastki
glsmedan 1gna sanchiladigan joy tnyyorlanadi juni olinadi, avval
| spit — ofir aralashmasi, keyin yod eritmosi bilan artiladi.
[ Apparatning rezina naychasi antikoagulyant gonni uyushishidan
saqlovehi eritma milan chaygaladi. Igna suschilib, qon chiggech,
apparstning rezine asychasmi igna bilan birktinb, febometr igna
sanchilgan balandligida, to'g'ri ushlab turiladi. Flebometr ignadan
pastdn. yoki  vugorida fermaslipd kerak. Qon bosimi ia"sirida
apperat mili ko'tarilib, vena  bosimi  katabigind  ko®rsatadi,
I' Mayvorming yoshi ulug'lashgon sari vena gon bosum: osha
boshlaydi. Yugori mahsuldorli hayvonlarda, past mabsuldorh
{ Dheyvonlarga nishatan, erknk hayvonlards urgtochi hayvonlagn
mighatan venn gon bosimi ko'p bo'ledi. Ishinganda ham vema gon
| hoieimi oshadi.
Soy'Jom hayveonlards vena gon bosnmg quyidegicha bo®lade:

Venu gon bosimi knttakigh

[ Hayvon turt Viena qon bosimi kattalig, mm sy
ugtinid b
i || Ouda B0-130
'3 | Ouramalda 80130
i | 1| Mavdy shexh hovvonlnsda RO 114
A | Tuyads 220180
|l ebqada va it 90-110 |
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Kasalliklards wvena qon bosimi quyidagicha o'zgarishi
murmkin:{. Vena gon basimining ko ‘farifishi — miokarditda, uch
tabaguli  klspands  yetishmovchilik  bo'lganda, o'ng
stnoventnkulyar  teshigi  torayganda, surunkali  alveolyor
emfizemodn, pnevmonivada ve qorin  bo'shlig'idagi  bosim
oshganda kuzattind, Aynigsa travmatik perikarditda va avitsminoz
A-da vena gon bosimi juda oshib, GO0 mm suv ustend va undan
bham yuqorign ko'tarilishi mumkm, 2 Vema gon  bovimining
pasayishi — gon migdon birdan kamayganda (ichki bo'shliglarda
gon quyilsa, shok va kollapsda), gon tomirlar tonust passyginda,
gastroentert, harianishler va voqumili kasatliklarida uehraydi,

Yurak-qon tomir tidimini fanksional usulda tekshirish

Hayvonlar mahsuldorligining oshishi ular organiznm ishming
kuchayishi va pshishiga olib keladi. Bu holat hsmms tamlsmmg,
shu jumladan yurak-gon tomir tizim ishining kuchayishiga olib
keladi. Madalan: bir litr sut hosil bo*lishi vchun hayvonlaming sut
bezlaridan 600 hir gon o'oshi kerak. Demak, hayvenlaming sut
mahsuloti oshgen sari, yurakning {shi wezlashib bordi. Bu, o'z
navbatida, yumkning kengavishi wva gipertrofivasign sababchi
botladi. Bu o'zganshisr paytids ko'zga ko'rmarli kiinik belgiler
paydo bo'lmaydi. Yurukdagi bu o'zgurishlami aniglash uchun
olimlar tomonidan quyidag! funksional tekshinsh usullan ishlah
chigilgan:

I Hayvonni  o'n  dogina  davamida  choptirich  tesali
{G. V. Domrachev wsali} — hayvonlar tinch terganda bir dogiqadag:
puls soni ssasiadi. Keyin hayvon o'n dagiga  davomida
choptiritadi, Shundan keyin darhol vaqt belgilanib, puls soni
sapaladi. Puls sonini sanash har dagigsda, puls soni avvalgi
ko' rsatgichiga gaytgunche sannladi va buning uchun gancha vagt
ketganligiga garab, yurak-gon tomir theimiga baho beriladi, Misol
uchun, sog'lom otlarda 10 dagige choptirgondan keyvin puls somi
50 - 65 tagacha oshadi va 3-7 dagigadan keyin avvalgi
ko'rsatgichipa  quytadi. Agarda  yumk-qon  tomir  uzimida
yetishmovchiliklar bo‘lsa, puls soni 80-00 taga vetadi va 10-30
dagigadan keymn avvalpl ko'rsaigichigs gaviadi. Hayvven o'tkir
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miokardit kasalligi bilan kasallangen bo'lse, bu usulni go'llab
o lmaydi.

2. (a'zg atish wsuli (R.Opperman va ALV Sinev usuli) — otlar
tinch twrgnnda 30 somya davomida, har 5 soniyada puls soni
sanalib, slohide-alohida yomiladi. Kewin hayvonni 100 metrea
choptiriladi va yana 30 soniya davomida, har § somiyada puls soni
sanalib, voriladi Sog*lom otiards puls soni tnch morganda 4-4-3—
344 bo'lss, choptirgandan keym 7-6-4-4-3 bo‘ladi. demak,
sog'Tom hayvonlarda choptirgandan keymn pulsming oshishi uncha
yugqori bo'lmasdan, teeda o'z holatigs gayfadi. Ancmiyada
chopurgandan keyin, puls tezlashib ketadi (17-15-12-6-4). Bu
wsthii yurakning og'ir yetishmovehiligida go' lash mumkin ermas,

3. Apnoe gvwli (1L.G.Sharabrin usuli) = hayvon tinch turganda
aorta va o'pka anenyssids tkkmchi tonning kochi aniglanadi.
Buning uchun ikki go'l bilan hayvonning ikkals borun teshiging
3045 soniya bekitib, nafas olish vaqtincha 1o’ atzuladi. Shundan
keyin darhol wurakni suskultatsiyn qilth, ikkinchi ton kuchi
aniglanadi. Sog'lom hayvonlarda apnol usulidan keym puls seni
oghib, ikkinchi ton kuchayadi. Yurak yetishmovehiliklarida kuchli
wsikardive va ikkinehi tonning susayishi kuzatiladi,

Quon haraktining tezligini anigiash
Qonming harukati asosan yurnkning qisqarish kuchiga va qon
tomirisrining holatiga boglig. Qonning harakal wezligins aniglash
wehun  ayrim  a’solar fshign qisga muddatda @'ar ctuvels
moddalardan fovdalaniladi. Bu moddalar organizm uelun zsharti
' vt qonming barakatim o' rgartiradigan bo'lmasligi kerak. Bunday
dorilerilan  ottar  uchun  lobelim, goramollar wchus  siizin
L e Mantladi. Bir foizh lobelin entmasi har 100 kg tink vazniga 1,2
il kotiga, yoki 0,15 foirli sitizin eritmasi, har 100 kg tirik
witatiigh 1 ml hisobida bo*yindugi ko'k tomirga yn!:-unltb vagl
belgplanadi va hayvonda chuqur pafas olish yoki yo'ml }'Ia}rdn
bolishigachs qenchs vagl ketpanlip aniglnedi. Ko'k tomirga
yubunilgan lobelin yoki sitizin qon bilan  yurakning o'ng
bolimachasi va gormchasidan, kichkina gon aylamsh dowasidan,
ehap bb'lmachs va qurinchasidan o'ub, serta va arerya gon
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tomirlan orgali nafas olish markaziga ta’sir giladi va vo'ml yoka
chugur nafas olishga sababchn bo'ladi. Qenning shu harakan
shartli ruvishda organizmdn qonning bir sylanishi deb olinad:
(Jonming  harakat tezligin me’yorda goramolda 14-21 soniya,
oflarda 15-31, tuyalards 17-29, itlards 13-26, quyonlarda 7
somiya bo'ladi. Hisoblashlaricha yurakning 27 martn gisgarishida
gon organizmda bir marta aylanadi. Yurak ishi susayganda
gonning bir marta aylanishi wchun 3536 soniya, surankali
emfizamada 3144 gomiva vage o' tadi.

Yurak-qon tomir tizimi kasalliklarining asosiy sindromlari
Organizmda yurak va gon Lomirlar bir buten holatida ishlaydi.
Yurak iski va gon aylanishi buzilsa, bu birlik ham buziladi Bunda
quyidagi belgilar kueatilsdi

Yurak ishi buzilishining omumiy sindromi

Yurakoing ishi bumlgands, vurak, organizmda  modda
almashinishim yeturli darajada saglab tunsh vebun kerakli gonn:
gon tomirianga chigansh gobiliyatini pasaytiradi, vorakning bu
gohilivati chegamalangan bo®ladi. Bu holat yumk mokarditida
kuchl ishlaganda, uning gon bilan Wminlanishi  buzllganda,
ko'pgina yugqumli kasalliklar va zaharlanishlards, markaziy asab
trimi v endokrn tizimi ishinn buzlgands, urgum.un kislorod,
vitamin, uglevod va makroclementiar bilan kam @’
hayvonlards faol harakat bo'lmagands va  boshga pu:,rl;lm-;!q
kuzntiladi, Qon aylanishi bualgands quyidagi belgilamm kuzatish
mumkin; texikardiya, vena gon buﬁlm,mmg ko'tmilishi, gon
harakatining - sckinlashishi, shilliq pardalaming ko'kerishi, vena
qon tomirlanning gongs to'lishi va bo'yindagi ko'k tomirning
juda yaxshi bilinishi, og'ir holatlarda yurak shi ham busshb,
ekstrasisioliva, embriokardiys, atrio-veninikolyar juguni, Gissa
tutami va Porkine tolalorimng blokadas:, bhansimsh, lon osth
shishlari va bo'shliglarda sivugliklaming fo'planishi kuzatilishi
mumk:n. Qon harakati burilishimag og'ic — yengilligizn garab,
yurak  ishining yengil eo'fa va ogiir  darajadag
yetishmovchiliklari  bo'lishi  mumkin,  yengil  darsjadagi
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wtishimovein ks hayvoen ish bajargands yurak-gon tomir fiziom
i w'iegaradi, lekin fizielogik me'yor chegarasidan chetga
ehigmaydi, O'ria darajadagi  yetishmovchilikda hayvon  ish
bujarganda  yurak-gon tomir  tizimi  ishi  buzilib, a’zo wa
t'gimalirda  gonming to'planib  golishi  kuzatiladi. Og'ir
datajadagl  yetishmovehilikda hayvenning  odatdagi  harakati
tnsikaediya, hansirash, shilliy pardalaming ko'karishi va boshga
mﬂ jali  buzilishi belgilarining  kelib chigishiga sababchi
lacks.

Yurak ishining yetishmovehiligida OFEATHERDING
imkoniyatlaniga garab, yurak ighi tezlashadi, gisqarish kochi va
sonl oshadi, chetdagi gon lomirlarining kengayishi natijasida
m '..'l"-"h prdnnimal gon  bosimn  pasayads, I.nq.tmal.n.ﬂuﬂg
Msloroddin foydalanishi kuchayadi. Yurak miokardining wzog
vingl kichli ishlashi, uning gisqarish gobiliystim pasaytiradi va
m‘&mnﬂ kengoyishiga  ofib  keladi.  Apards  yurakning
.?ﬂﬂ‘*ﬂ“ﬂl dovom ctsi, yurak mickardining qisqarish

iliyati yana pasnya boradi va bu, o'z navbatide yurakdan

iayotgan gon miqdonnong  kamayishigs, qon hamketining
sekinlnshishigs, vena va kopillysr gon bosimlarining oshishiga:
ferh astida, o'phada, jigarda va bo'shliglanda suyuqliklarming
' planighiga, shiliq perdalermng  ko'karishign ofib keladi.
: dn  gonming  w'siab  golishi  natyasids  suyugliknmg

Manshi hansirsshgs, nales olish soni, kuchi va maromligiming

pilishign sababchi bo'ladi. Bunda to"xtab — 10" xtab nafas olish,
'_m%nk:hﬂsiga vt Hiotchasign nafas olish, Kussmaolning

nilas  ohshi, Grokkning dissotzialashgan nafas  olishi
ikl mumkan.

Pigmentlashmagan teri va shilliq pardalarming  ko'kanishi
mmvmrh l;mlmm:h::mg vetishmasligl natijasida gonda
. engidrid  gazi bilan binkkan gemoplobin  migden
igidun  dulolar beradi. Markaziy va periferik  stanoe

lishi mumkin. Murkaziy yoki arierial sianoz vurak va o°pka
klarida  arteriva qomida  dslorod  migdon  kamayishi
‘nvojlanadh. Odatda ko'z konyunkiivasi va o'z shillig
g ko'karishi markaziy slanoz  ekanligidan  dalolat
Perifenk voki venoz sianom qon harskatining pasayishi,
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vena qoni bostmining oshishi va yurakdan chigayotgan qonning
kamayisht  patijasidn  gondagi  kislorodning ko'p  migdorda
ishlatilishidan rivojlanad.

Orpanizmda  wmumiy  sianozdan kevin tén osti chishlan
rivojlansa, kasallikning og'idashayotganhigidan dololst beradi.
Teri osti shishlan asgsan organizmning pastki gismlanda (govoy
ostlarida, jag* va to'sh ostida, oyoglarning pastki gismlarida)
rivojlanadi. Bunday shishlar xemissimon bo'hib, barmog hilan
bosganda chugurcha goladi, mahelliy harorat ko'tarilmagsn va
oprigsiz bo'ladi. Bu belgilan bilan yurmk shishlari yallig®lanish
shishinridan farq qiladi. Yurak shishlurining hosii bo'lishida
aldosteron pormonining ko'p ishlab chigarilishi sababchi bo'ladi.
Aldosteronning gonga ko'p chigarilishi o'z navbatida buyrak
maychalarida mariyning ko'p agavta so'rlishign va  gon
migdorining oshishign sahabchi bo'ladi. Buning natijasida qon
wmirlan gonga to'lib, gon tomirdan  devorfaridan suyuglik
atrofdagl  to*gimalarga o'tib, to'plana boshloydi va leri osti
shishlari rivojlanadi. Suyuglik ko'krak bo®shlig'ids ham to' plana
hoshlaydi va o°pka ishining buzilishiga olib keladi

Yurak chap tomonining yetishmovehiligi sindromi

Bunds yuraknmg chap lomomming qisgarishi  va
kengayishining susavishi nefijasda  kichkmas gon  aylanish
domsida gon  dimlanib  gols boshlaydi. Buning  natijasida
o'phadagi gon tomidan gonga to'lib, alveolalargy soyuglik
chigaboshlaydi, buundan ko'pikli swyughk ogadi, kekirdakdan
qur-guragan tovush edhitiladi, hansimsh  kueatiladi ove shular
patijusida hayvon halok bo*lishi mumkin.

Yurskning chap tomom: kuchhi  ishlashi  motijesida b
velishmovehilik  uzog  vagids hilinmasdan  kechadi,  Jekin
kamchilik boshiangandan kevin juda og®ir kechadi.

Yurakning o*ng tomonining vetishmaovehiligi sindromi

Bundn yumkning o‘ng lomonining gisgarish wva so'rish
sususiyation buziladi. Matijnda katta gon aylanish doirasidag
venu gon lomitlanda gon dimlanib golib, vena tomirlarining
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shishiga, shilhg pardalaming ko karishign, ten osti shishlanning
rivojlanishiga, harakatdagi gon miqdorining ko'payishiga va gon
fhrakatning sekinlishishiga sababchi bo'lad. Bunda arteriya gon
bosimi pasayib, vena gon bosimi ko'tariladi. Asta ~ sekinlik bilan
flgar katanb, umng sirost rivojluna  boshlaydi,  sivdikda
urobilinogen va urobilin migdoriari ashadi

YURAK POROKLARINING SINDROMLARI

L. lhiki tabagali klapanniog vetishmovehiligh sindromi

Sistolik  endokardial shovgin  viezilagan yoki  puflagan
tovushintiga o'xshash eshitifadi. yurak turtkisi kuchayih, opka
urteriyasidn (kkinchi ton alohida eshitiladi, brinchi ton susaygan
vil ikkilangan bo‘ladi. Minimal gon bosimi orta boradi. Chap
yurak gorinchasi va bo'lmachas) kengayadi va katiaradi. Asia —
sekinlik bilon kichkina gon aylanish doirasids qonning to*xtab
golishi, sianoz, hansiresh va o'pkoga suyuglikning to'planishi
rivojlone boradi. Bu o'zgarishlar aynigsa otards, itanda va
eho’chgalarda kuchli hilinadi

2, Chap atrioventrilkulyar teshigining toravishi (stenozi)
windl roimi

Diastolik  shovgin eshitiladi, ikkala ton ham kuchayads,
tkkinchi ton ikkilansdi, puls kuchsiz bo'lib, o'pkada gonning
l'xtab golishi kKuzatiladi. Otlards ko*pinche ckstusisiobya va
aribmn rivojlanadi. Asta — sekinbik hilan avval chep bo'Tmnch,
keyin chap qorinchs kengnyadi.

X Uch inbagali kiapanwing yetishmovehiligi sindromi

Sistolik shovgin eshidadi, birinchi ve ikkinchi ton susaygan
b’ Ly, fobiy vena pulsi juda vaxshi bilinadi, o'ng bo'lmecha va
whuhu kengayadi. Kata goo aylanish doirasidagi vena gon

qonming  dimlamibh  golishi  wchaklaming  kataral

nl.ill lmishign, jigar, tlog va buyrekning shishishign sababchi

lndli.

4. (¥ ng atrioventrikulyar teshigining torayishi sindromi

Dinstolike shovgin eshitiladi, tkkinchi oo susayedi, vena qon
fmirlan gonga to‘lodi, sianor va shishlar nvojlanads, salbiy venz

e
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pulsi juda yaxshi bilinadi, Bu o' zgarishlar aymigsa qoramaol, echi
va parrandalarda kuchli nivoglanad,

5. Aorta  yarimoysimon Klapanining vetishmovchiligi
sindromi

Dinsiolik shovgin eshitiladi, yurak torikisi kuchayadi, birinchi
ton susayib, tkkinchi ton umomen eshitilmaslipi mumkin, gonning
puls bosimi oshadi, kichkina gqon aylanish dorasida gonnmg
to'stab qolishi  natigasida  hansirash  va  slanor  civojlanads,
Vurakning chap gorinchasi kattaradi,

6. Aoria teshigining torayishi sindromi

Sistolik shovgin eshitiladl. Yurak mrtkisi kochayadi, lekin
pols sekin va siyrak bo'lib, zo'rg’a bilinadi: birinchi va ikkinchi
tonlar susaygan bo'ladi. Asta — sckinhk bhilan chap wyurak
quﬁncimnmg kengayishi va kattarishi kelib cligadi. Bosh
miyaning qon bilan ta’minlanishi kamayishi natijasida siatik va
dinamik ataksiya, hushdan ketish hollor kuzatiladi

T.0¢'pka  arteriyasi  yarim oysimon  klupanlarining
vetishmaovehiligi sindromi

Dizstolik shovqin eshitilady, Biripchi v ikkanch:  tonlar
susaypan  bo'lsa ham, puls o'zgarmaydi. O'ng  yumk
qorinchasining  kattarishi  rivojlanib, shillig  pardalaming
ko'karishi va hansirash kueatiladi.

&, O'pka arteriyasi teshigining torayishi sindromi

Kuchli sistolik shovgin eshatiladi, yurak turtkisi kochaygan va
targalgan bo'lib, puls kuchsiz, #o'rg’a hilinadigan bo'ladi. Katta
gqon aylamsh dorasidags vens gom vena tomitlanda dimleoadi,
natijada hansirash, shillip pordalarning kokarishi rivojlanadi,
o'ng gonnchaning kengayishi va kattarishi kuzntilad:

Perikardit sindromi
Yurak perikasdining vallig'lomshi qurug va  ckssudaiiv
shakllarida bo'lishi mumkin, Qurug penkarditda isitma, vurak
sobasida og'rigning payde bo'lishi, taxikerdiva kuseatiladi,
Perikarddan eshitiladigan statirlagan, ishguinngan tovushlar yumk
ishining ritmign to°g'n keladi. Puls to’lgini juds kichkina bo ladi,
tomirlarning gqonga to'lishi kuchsiz vn ywakning turtkisi kuchli
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b ladt, Ekssudativ pertkarditda yurak chegarasi kengavadi, yurak
turtkisi mo're'a bilinadi yoki umoman bilinmaydi, auskultstsiyvada
suyagliknmg harakat shilgillash holida eshitiladi, vurak tonlan
stiyadi va eshitilmaydigan bo'ladi, hansirash kuzatiladi, Tana
Warcrati ko'tarilih, puls bir dagigada 120 tupacha oshadi. Puls juds
sekin, zo'rg's Bilinadigan bo'ladi. Bo'yindagi ko'k tomir gonga
;lu:[ﬂ l'lgm  bo'ladi. Astn —  sekinkk bilan  yumkming
yetishmovehiligidagi  asosiy  belgilar pamoyon  bo'la
Teabdaydi. Yurakning ravmatik pertkardit kasalligida avval qurug

erfkurdit  belgilan, keyin ekssudativ - perikardit  belgilun

vojlanadi.  Agorda  perikard  bo’shligida chirish  jarayomini
keliirib chigaradignn mikroblar dvojlansa, u yerda gar to°planadi
¥ yurnkrit perkussiyae gilgenda nogorssimon tovesh eshitiladi,

~ Qun temiclar yetishmovehiligining sindromi

Qon tomidarining o' tkir yetishmovchiligining asosiy belgisi —
gon  bosimining pasayishidic Buning esosty - sababi  qorin
bo'shlig idagi gon tomirlar tonusining susayishi va  buning
pitijasida u yerda gon migdorining oshishidir. Buning natijasida
harakatdng gon migdon va yurak gisqargenda chiguradigun gon
mngdori keskin kamayadi. Hayvonning ko'z gavhan kengayadi,
shilliy pardalar ogqamadi, keo'kimtir bo'ladi, tendn soveg va
yopishgoq ter pavdo bo'ladi. Tana harorati me’yordan passays
1. Bu paytda yueaki nofas olish va ixikardiya kuzatiladi.

]'.ﬁ,u'hn paytlarda hushdan ketish holatlen kueatilishi mumkin
Nurak va gon tomirlar ishining yetishmovchiliging farglastdie
guyidingrilargs e tibor beriladi: 1. Qon tomitlar yetishmovehiligida
yumaklsn  keloyotpan  gon  mugdori  kamayss,  yurak  shi
yotishmovehiligida gonming yurskdan' chigishi qivinlashgsnligi va
yurmkning qiqarishi susayganlign sababli yurnkdags qon migdon
uhadi; 2. Qon tomirler yetishmovehiligide  harakatdagi  gon
nbgdort knmaysa, yurak ishi vetishmovchiligida = oshadi; 3. Qon
- jomirder yetshmovchiligida vena qon bosimi kamaysa, yurak ishi
Setlshmovehiligida - oshadi; 4. Qon omirar vetishmovehligida
puls  kuchsiz va  2o°rg's  bilinedigan bo'lsa, yurak  ishi

Mﬂmnhiﬁgidn puis genigarh bo®ladi
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Qon tomirlarining gonga to‘lishi yoki giperemiva aktiv
(arterinl) yoki passiv (venoz) bo'lishi mumkin, Akiiv giperemiye
{arteriva  tomirlarining gonga  to'lishi)  hayven  kuchh
qo°zg alganda, quyosh nun, yugon tashgi harorat, yugon namlik
va bosim ta'sir etganda), zaharlanshlarda, asab tolalan yoki qon
tomirlarini boshgarish  moarkss  jarohstlangonda,  allergik
kasalliklarda kuzatiladi, Aktiv giperemivaning belgilan: gizansh,
arterivik  gon tomirlar dismetrining Knttarishi,  nplor
pulsatsiyasining  yaxshi  bilinishi, o°sho joyning  harakatining
oshishi va shishishi. Paseiv giperemiva (vena gon tomiriarming
gonga 1o'lishi} vena gon fomirdarining tromboz vi emboliyasida,
gisilishida, yurokning qisgarish kechining susayishi, ko'krak
bo'shlig ida bosim oshganda kuzatladi. Asosiy belgilan: sianoz,
gipotermiva, o'sha joydagl two'gimilar haimining oshishi. Vena
giperemiyasi natjasida  to'gimalar  orasiga  wva bo'shliglargs
transsudat suyugligh to'planadi, qon tomidaridan gonning shaklli
elementlari atrofdagi to'qimalarga chiga boshlaydi (diopedes)
ayrim joylarda gonning aylanishi to'xiab goledi (star), o'zolar
parenximasi atrofida uchrab, birtktinuvchi w'quma o"sa boshlaydi
(a'7o va ' gimalarming induratsivasi).

Shunday qilib, biz bu mavzoda qaysi areriya va vena gon
tomirlan tekshirlishim, tekshirish metodikalanng, sog lom va
kasal hayvonlards arfenya pulsi ganday bo'lishing, gaysi
kasalliklarda arleriva va vena gon tomirlad qonge 1o'lib teridan
ho*riib chigishi, arerys va wvena qon bosimlarini o lchash
metodikalan, ywak va gon tomirlar  kasalliklar, belgilar
to*g'risida nazariy bilimlar oldik.

Nazorat savallari:

I Hayvonlarda qays arteniyn qon Wwemirlar tekshirilodi va
qaysi ko'rsatgichlor aniqlonadi?

2, Qaysi vena qon tomirkan tekshiriladi va nimalar anaglanadi?

3. Qon boimi nimo?

4. Maksimal, minimal va puls bosimlan to°g riside wshuncha
bisring.

5. Arleniya pulsiming soni va sifati gandy aniglanadi?
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6. Vena pulsi necha xil bo'ladi va ganday farglanadi?
7. Venn imdulymtsiyvesi to'g" risida twshuncha berng.
¥. Qom bosimisn genday o’ lchanadi?

ELEKTROKARDIOGRAFIVA USLULI

Tayanch iboralar: Elektrokardiografive, elektrokandiogral
apparati, clektrokardiogramma, miokardit, miokardieskleroz,
yumk biotoklari, wyurak arimiyelat,  mokerdiodisirafiva,
miokardiodegencratsiyn, infarkt, nerv. tugunlar: Kesys-Flek
tigunt, Ashof-Tevar tuguni, Gissa bog'lamm, Purkinye tolalan,
yummk ishining aviomatizm  bhoshganlishi, EKGdop: PORST
tishchalari va izopotensial g chiziglar, vektorkardiografiya,
vektorkardiogrul appanati,

Elekirokardiografiva tog® risida amamiy tushunchalar

Elektrokardiografiya —  yurnkning  muskul  gavatining
qo'zz'alishi va qisgerishi paytide hosil bo'ladigan hioelekirik
toklar potensialian firgini youib olishga aytiladi.

Yumik-gon  wanir  Kasallikiariga  tashxds gotyishda
elekirokardingrafiva eng mpohim va obyektiv maxsus lekshinsh
ugulinridan hisoblanadi. Elektrokardiografiva va klinik teleshirish
natijalar:  asosida yumk sk maromligining  buzlishlaring,
yumkdagi snatomo — morfologik o zganshiami  (mbokardit,
kardioskleroz) aniglash va farglosh mumkin. Yorak biotoklarini
yurh olgan epri chiziglarga  elekirokardiogmmma  deyiladi.
Elekirokardiogrammani yomb  olish  uchun  zamonaviy
elektrokardicgral’  appamatlon  go'llaniladi.  Bu  apparstlar
dhﬁ:?:rnkndiu-gmmmni qogorgn rang vordamida voki termik
usithda yoerudi. Bulardon tashgart vana kichking clektrokandiopmi
EKTL-01, elektrokardioskoplardan EKS-2-01 va EKSP-03 ni,
hkkly kanalli ossillogral OS-8-01 ni, diskret xotimli assilloskop,
O52p-01 ni, Amerikoning Dl-arDp frmast EKG, puls soni va
yummk shovginlarigs garnh  yurak  kaesalliklerini - aniglaydigan
apparatinr tigmini (tam yorovehi moslims v ko'rsatuvehi
ekrangn cpn), Gormanivaning Simens Aksiengozelshafti firmasi

-
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wshlab chiggan yurak signalladn  oviomatik  mvishda  tahlil
gituvchi tzimni, Yaponiyaning Machking elektrokardiogral
apparati ESSH-6151 ni ham ishlatish mumkin ($6-rasm),.

dtrasm. Elelctrokardisgern fapparatian.

Elektrokardiografive yordamida: 1) Yurak ishi maromligining
hamma buzilishlari, 2) Yurakda bo'ladigan organik bugilishlari
{miokardiodistrofiya. miokardiodegenrutsiva, minkardioskleroz),
3} Yurakning ichki qonm aylanishining buzilishlari {anemiya,
miarkt) aniglanadi.  Elektrokardiogramms  yurak  ishining
me"yordn ekanligini yoki patologivasini ko'rsatuvehi obyektiv
ko' mstgichdir, Shuning echun G.D Domrachev bu asulga (1950)
“Elektrokardiogmmma — kasal yurakning o'zi haqida vozgan
yorma dxborotidir” — deb babe berads {(47-rasmy),

Yurnkiing klintke - Isboralor va sshoblor  yordamida
tekshinsh bilan bir quiorda clektrokardiografiyani ham go®fash,
shifokormning yurakmng me'yorda ekanlign yoki kasallanganligm
aniqlash, duvolashuting samarali ekanligini nazorat ilish, ksallik
mima: bilan togashmi oldindan avtish va kasallikoi oidim olish
imkoniyatlanni kengayticadi. Quog'ozge yosadigan yengil, oddiy
elektrokardiograf, ekranda  ko‘rsatadigan  vektorkurdioskop
asboblarining  ishlab  chigenlishi by  uwsulning  velerinarya
amaliyotida, mynigsa  hayvonlarni  dispanser  ickshimshdan
o'tkazishda keng qo'llash imkoniyatini  yertdi.  Shungs
garamusdan  homrgt  kungacha  respubhksmiz  veterinanys
xodimlari bu wsulni amaliyotda go'llsmayaptilar. Ayrim joylands



glekirokardiografiya usali of sporti musobogalurida ishlirok
etadigan otlurni tekshinshdu go'llaniimoegda,

Fiziologiva fanidan ma'lumba, go'zgabb va  gisgorgan
muskulda, shu jumladan yurak muskulida bam elekir toki, ya'm
harkatdapi tok hosil bo'ladi. Muskul tingh turgsnda  hamma
joyda mushat zaryad bo'lganligi uchun biotok ba'lmaydi,
Qo'zg'alish va gisqangh bir tomondan iklanch: tomonga o'hsh
tufayli, muskulning qoys tomoni go*zg'alib qisqarsa, o' sha joyida
manfiy, inch turgan tomonids ~ mushal zaryad bo'ladi va shunda
biotok hosil bo'ladi. Muskul to'lig gisqarganda hamma joyida
manfiy zarvad hosil bo'lganligi uchun, yona hiotok bao'lmayd:.
Qo'za'alish va qgisgarish avval yurak bo'hlmachalands, keyin
yurak gorinchalanids kueatiladh, MHwayra va to'qimalar elekir
tekini  yaxshi  o'tkazshi  peijasida, hosil bo'lgan  biotok
organizmning hamog joyiga targaladi.
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A7-gmum. Elektrokardiorrmmmi -

Qisqueha  turixi.  Elekirokardiografiya. usulining  tarixi
elektrofiziologiva fanining rivojlanishi bilan bog'liq. 1843-yilda
yurakda biotok hosil bo'lish hodisas: anwglangan. 1856-wilda baga
Yumgining  hirinchi  biotoki yozib olngan. Bu payida hali

- obganiandagi hujevra va o' gimalaming elcktr tokini o'tkazish
Nususivatl  amiglanmagnnlyn  sabobhi, baganing ko'krak gafasi
ochilib, clektrodlaming biri yurak bo‘lmachalarign, ikkinchisi
yumk gorinchasiga go’yilgan., Elekitrod simlan galvenometrga
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ulinib, yurak biotoki yozib olmgan, XIX asming oxirida Ulaller
:mrnkﬂn hosil bo'ladigan bistoklar faqaiging vurakning o'zida
targalmasdan, balki organizmning hamma tomonigs mregalishin
aniglagan. Bu yurak biowklarini vorib olishds elektrodiami
yurikka ‘emas, balki organimmning boshga  joviarign  ham
birdktirish ymkomm yoratdi. | 887-vilda yurmk biotoklarini yomnb
olish uchun birinchi ashob — kapillyir elektromer yaratilds va shu
asbob yordamida elekirokardiogramma vozib olins  boshlandi,
Bunming uchun elcktrodlar hayvonning tannsiga  bindcirifadi.
Shisha idishga osh tued eritmasi solinib, ichign naycha tushiriladi.
Bitta elektrodning simi eritma ichign, ikkinchi elektrod simi
naycha ichiga tushirladi. Naychaning eritma turgan joyiga linza
vordamida yorug'lik to'plum  tushirtladi, Biotok  eritmadan
o'tgatida nayehadeg eritma ko*tarilib, biotok bo'lmaganda pastpa
tushib, ckrands tishchalar yozib olinadi. Elektromer yordamida
yozil olingan elektrokardiogramma 3ta tishchadan tashkil 1opgan.
1903-vildn Gollond olim1 Eynixoven o'ta sesuvehi  torh
gelvanometr  yordamida  vaxshi  va  mmg  yozlgan
elektrokardipgrammani yorib olishgs muvofig bo‘ladi.

|925-yilda ishlatilishi oson, har qanday sharoitds go'llab
bo“ledigan  kntodh  elektrokardiogrefive  ashobi ashlab  chigild
Hozirgacha shu ashobming  takomillashiinlgan  modeilan
ishlutilmogda. Birdnchi elektrokardiogramma 1913-yilda, otlirda
Marek lomonidean vortb olindi, Lekin bu uwsulning vetenpanyada
kemg  gqo'llanilishi  kaodh  elekwrokardiograf  ashobi  ishlab
chigilgandan  keyinginge  mumkin ~ bo'ldi.  19232-yilds
professorlardan PSlonov va V ISkvorsovler  itm klimk
tekshirganda elekrokardiografiva usuhm go’lladilar 1938-wlda
BV Voskmyan birinchi marta  otlards  elektrokardiografiya
usulini ishleb chigdi. U elekirokardiogrummam  klessik 3
yo'malish bo'yicha yozish uslubini yaraidi, Elcktrokardiografiya
usulining  veterinariyada  rivojlanishign  professoriardan
G.V Domrachev, LG Shambrn, PS.lonov, PV Filatoy,
N.A Sodakoviaming xizmatlan ety Homirgl paytde bu usulni
rvojlantirish  va  tekomillashtinshda Moskva  veterinanya
akademivasidan V. 1.Cherkasova, Qoron veterinariya institutidan
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V.E.Chebotarivoy v Sverdlovsk shahridan M.P.Roshevikiviar-
ning xizmatian kot

Samargand gishloy xo'jalik  nstintl  dchki  vequmsiz
kasalliklar kafedmsida bu usulni takomillashiirish v O 2bekiston
sharoitids hayvonlards elektrokardiogramma yorb olish ustida
professorlardan .V Voskanyan va LLNizomovlur ishlagealar

Yurak  xususivatlorh,  Flektrokardiografive  usulini
a‘rganishdan ilgar yurakning asosiy vazifalari va xususiyatlirm

biligh kersk Yuruk mickardida qgisqorovehi qgismi va maxsus
o‘tkazuvchi  nerv-muskul  to'plamlan | bor.  Nerv-muskul
o‘tkarnvehi gisminmg mzilishi gisqanuvohi gismidan deyarh farg
gilmaydi, Lekin o‘tknsuvehi  gismdagi  muskul  olalsrida
miofibriller  kem  bo'hib, sarkoplarma, yadro  wva  asah
ganpliyalariga boy bo'ladi.  O‘tkazuvehi trim gembsn york
miokardining ayrim joylarids 1o’ plangan bo'ladi va Sinus yoki
Keys-Flek  wgunind, Atroventrikulyar  yoki  Ashof-Tavar
mgunini, Gissn bog'laming, o'ng va chap Gissa  bog'lami
ayogehalarini, Purkine tolalanni  hosil qiadi Yorakmng  bar
momomda va bir xil koch bilon ishlashini yurokning asosiv
viarifnlan sviomatizm, gozg‘aluvchanlik; o'tkeruvehanlik va
gisgaruvehanlik xususiystlaring ta'minkab furadi,

Aviomatirm  xosusivati  yurak  oiokardidapi | moacsus
hujnyralar yurakning doimiy go'zgalishi va gisgarishi uchun bir
maromda impuls bosil qilib  twredi,  Yerakdag o tkazuvehi
gismning hamma joyi sviomabizm xusustyatiga ega. Lekin bu
xosusival har joyda har xil shakllangan, Sog'lom hayvonlards,
e yorda bu vazifani sinus tagum bajoradi, Bu tugunda nie” yorda
hayvonlarning  yuragh qancha marta gisgarishl kerak  bo'lsa,
shuncha impols hosil bo'ladi {otlarda 2442 1a, goramolda 50-80
14 vi hokazolar), Shuning uehon by tugun boshqerishning hirinchi
dargjoll marksri yoki  aviomatianning  nommotrop  markazi
deyilndi. Sinus tegunids potologik o' zgarishiar natijasida impuls
bl b Imass, vorsk ishi AshofF-Tavar tugunida hosil ba'ladigan
inpulslar  asosida  ishiay  boshlaydi. Lekin  bu  tugunda
me yordagiga nishetan 2 maria kam impuls hosil bo*ladi (otlards
I8-25, gormmolda 25-40 va hokisolar). Shuning vchun Ashoff-
Tavar mguni boshgarishning ikkinchi damajali markazi yoka
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avtomutizmning geterotrop markar deviladi. Agar Keys-Flek va
Ashoft-Tavar mgunlarida patologik  o'zgarishlar  bo'lish
natijasida impulslar hosil bo'lmasa, yurak ishi Gissa bog*lagi
tzimide hosil bo'ledigan impulslar asosids ishlay  boshlaydi.
Lekin bu wyerda Ashoff-Tuvar twgunida hosil  bo'ladigan
impulsdan ham  kam  impuls  hosil bo'ladi. Bu  bog*lamni
boshqarishning uchinchi darajali markax deyiladi Shunday gifib,
me " yorida smus ugunida hosil bo'ladigan impulsiar ssosida yursk
tshlaydi. Boshqurishnng tkkinchi va uchinehi darajall markazi
simus tugunign bo'ysunadi, Kasalliklarda sinus tuguni ishdan
chigsa boshgs togunlards ham impulslar hosil bo'lshi mumkan.

Qo zp'atuvchanlik  vususivar! yurak  muskullariga  asab
o'tkmenvehi tizmlar orgali impuls kelsa u go'zg‘aladi. Yurak
muskullari qo'zg'alganda boshga impulslami gabul gilmaydi
{tang muskullari gebul gqilishi bilan farg giladi). Yurak
a2z "alganda uning muskullarida to Wy go =g "elmaslik kweatiladi
va buni mutlog refrakior davr dewiladi. Qo'zg'alish pasayib,
tugashige misbiy refrakior davr deyiladi.

O thezivehaniik xususivari,. Bunda impuls v qo'zg'alish
o' thazuvchanbk tzimi orgali targalishi va yumk muskullarining
qisqarishi wmalga oshadi, Qo’eg abish sinus tegumdan, yugoridan
pasiga gareh, avval o'ng bo'lmachaga, keyin chap bo'lmachaga
targuladi. Shundsn keyin qo'zg’alish sions tugomdan  Ashofl-
Tavar tugumigs, Chssa bog'lamigs, CGissa ovogohalangn  va
Purking tolalariga terqaledi. Impulsuing o'tish teddi yurakmng
har il jowida har xl bo®ladi, Impulslar yurak bo’ nacholorgs
o'riacha  EO0-1000 mmdsek, smus fummidan  Ashoff-Tavar
tuguniga 300 mm'sek, Gissa bog'lami va undan keyingm
bo'limiorge  1000-1300 mm/sek tezlikds wrgaledi.  Sinus
tugunidan  AsholT-Tavar  fummiga mmpols o tshining
sekinlashishi, bo'lmachalaming to'lig gisqarishiga imkoniyat
yaratndi.

Qo'zg'alish wa gisgarish vazifasi, Impulslaming o‘tkasdlishi
natijuside bwinchi bo'lib o'ng va chap yurak bo'lmachalar
qnzguh‘h gisqamudh, Keym yumk gorinchalerining  endokand
gismi va gorinchalar o nnsulng‘- lo'sag; yurak qonechalarining
miodeard va epikard gismian go'zg alib, gisgaradi,
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Elcktrokardingrammani youib olish uslubi

Yurakdagi biotoklami yezib olish maxsus: clektroknrdrogral
ashobi orgali amalga oshiriladi. Asbobning, yurakdagi biotoklarni
BO0—1 000 marta kuchaytirib beradigan elekiron kuchaytirgich:
bor. Kuchaytirilgan bu yumk biotoklan maxsus yozuvehi tizim
orqali qog'ozgn yozib olinadi. Elektrokardiogral ashobining
boshgansh majmuasining (puitining) kinsh bo'limiga alohida
zimlarga ajratilgan kabel kirmdi, Bu kibel simlan yordamida
hayvonlar oyoglariga  binkirilgan  elekirodiar  asbob  bilan
birlashtiriladi. Kabelning alohida simlarga bo'lingan qismi har x:l
rangds bo‘ladi va mangiga qarab oyoqdagi  elektrodlarga
hirtktiriladi: qizil sim — o'ng eldingi ovoqga, sarg sim — chap
olding oyoqya, yashil sim - chap orga ovogga va qor sim— o'ng
orga oyogga bifashtinladi. Howirg vagida elekirokardiogrmmaa
yorganda yurakdagi biotoklar potensialleri fargi vorilmasdan,
halki tanndagi yo'nalishlar bo'vichs yosib olinedi. Chunki
yugoride gytilganidek, yurakdagi biotoklar fagatpina yurakning
o'zign targalmasdan, balki yurak atrofidagi a'z0 va to'gimalargs
ham targuladi.

Hayvonlarda elektrokardwgriiva lekshiruvi o'tkazish uchom
profeszor RV Voskanyen 3 klassik yo'nalish bo'yicha yozib
olishot ishiab chiggan, Bu uslubge asosan, mrmchi yo'nalish
orgali oldingi o'ng va chap oyoglar o'rasidagi biotok
potonsiallari  fargt  yorib olinadi. Bu  yurak  bo'lmachalar
hiotokiga to'g ri keladi. Ikkinchi yo'nalish orgali o°ng oldingi va
chap orga oyoglar o'rsidags biotok polensiallan fargi yozib
olinadi, Bu yurikning to'liq biotokipa to'g'n keiadi. Uchinchi
yu'nalish bo'yicho chap oldingi va chep orga ovoglar o'rtasidag
biotek  potensiallari  fargi  vozib  olinedi, Boa - yumk
qurinchalarining biowkiga 'y keladi. Elekarokardiogrammani
W'yl yozib olish wchun quyidagy goidalanga amal gilish shart
} FKG yozib alishdan ilgari hayvon albatts klinik tekshirishdan
o' tkeilishi kerak; 2FEKG yorib olishds har xil ta’sirotlsr,
bosovialanishlar  bo‘lmashg  wchun, EKG  hayvon  och
ssilangandae keyin yoki oziglantirgandan 23 soatdan keyin
' tkeeilndi; 3 Hayvon elektr wokini o' thrmaydigan jovda turishi
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kerak (hayvon turgan joy taxtusi qurug bolishi kerak yoki rezina
to'sharmin to°shiahish keraky; 4, Elektrokardiograf apparar, albatta,
yerga ulungach, doimiy tokka ulanib, 5 daqiqa gizdiriladi;
STeo'rmaln wyoq yugorisining (hilakuzok va kaft suvaklenda),
ichki tomonidan elektrodlami bog'lash uchun junlar qich olinadi,
issiq suv bilan iflosiiklardan, spirt — efir bilan mn-ydm toealanadi,
Oyoglaming tayyorlangan to*nala joyi osh tuzd entmasi (5-10
foirll) bilan namlanach. Bintdan voki marlidan, eleliroddan
kattaroq, yostigehalar tuyyorianib, ular ham osh tu entmasipgn
mymbanadi.  Namlangan Tﬂﬂlqchalar tekislanib,  téring
tayyorlangan joylariga quyiladi, uning wstidan  elekrodlar
ga'yilly, rezina tasma  bilan oyogga  bop'lanadi.  Yurakdan
opparstga bictokni o*tkazish wohun kumush suvi yugurtiriigan
metalldan tayyarlungam  plastinkasimon  elektrodiar ishlatiladi.
Elektrodlsrda apparatdagi simlurni biriktivadigan teshigi bo'lodi.
har bir oyogning elekwrodiga spparatning tegishli simlarini ulab,
apparat elekir 1okigs ulanedi va 5 dagiga gizdinladi. Bunda biotok
fagat hayvon organizmidan apparatgs o'tadi. Macli yostigehy osh
lugt enitmasi o'miga maxsus ishlab chigilgon pasta surtilishs
mumkin, Apparal  qizigandan keyin boshqurish pultidagi MV
tugmachasi bosilib, noworat yorovi yorilade. Shunden keyin [-11-
Il yo'nalishiar bo"yicha elektrokardiogramma yozib olinadi, Far
bir yo'nalish bo*yichs kamids yurakmng 4-5 sh davn yozib
olinishi  kersk, Shundan  keyin  apparat o' chirilib,
clekirokardiogramma yirtib olinib, tehbil gilinadi (48-rism).
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Elektrokardiogrammani  tahlid  qilish Il-yo'nalish  bo’yicha
yorignn elekstrokerdiogrammids o'thazlndl.  Yurak
bo*Imachelarida o'zearsh bor deb gumonsiralsa — | yo*nabish
bo'vicha yorilpan  elektrokardicgrammagn.  gorinchalarda
o'zgarish bor deb gumonsiralsa - 111 yo'nalish bo'yicha yomlgan
elektrokardiogrimmaga ¢'tibor beriladi. Keyingi yillards EKG —
ni yorishning yangi uslublari ishlab chigilib, go'Uanilmogda.
Ayrim olimlar EKG-ni klassik uslubda yorganda, yurakda hosil
bo*lgan biotokning hommusi yozib olinmaydi, pasuytinb  yoeib
olinadi, degan fikelami  ildiomogdalar. Chomki - elektrodlar
yurakdan juda ueogdn biriktiniladi. Bu olimlsr o'zlanning yang
uslublarini ishlab chigib tavsiva gilmogdaler.  Shunday
uslublardan birini M. P Roshevskiy ishlab chigib, tavsiva etgan. U
yurak biotoklarini  vyorih  olish wchun  fromal  va o sagitial
yo'nalishlamni tavsiya etadi.

Elektrokardiogramma frontal vo'nalishi bo'yicha yozilganda
elektrodlar o'ng va chap yelka bo'gliniga, oq chizigning 13
quvurg's w'g'risiga va chap bo'yinning o°rinsigs birikiiriladi:
sanig sim — chap yelks bo'g inidag elektrodga, qizil sim — o'ng
yelka bo'glinidagi, yashil sim — og chizigdagi va qora sim -
‘boyindagi elektrodes ulanads vis yozib olinadi. Sagitall vo' nalishi
b’ yichs yorganda elektrodlar to'sh suyngining olding gismig,
g ringa, oq chiziquag 13 gowvirg's to'g'risidagi nuqtags va
chap ho'vin o rasipa birktnladi. Buoda sarg sim — sag"rindag,
ﬁl sim — to'sh suyspdag, vashil sim — ::q chizigdagi va gor
sim — bo'yuming chap tomenidap elekirodge ulamb, yozib
olinadi

Elektrokardiogramma ( EKG) tahlili,
Elektrokardiogrammant tahlil gilishdan ilgar albatta hoyvonni
klinik tekshirishdan o‘tkarib, kerakli anamoez mn’leootlarin
w'plash kerak, EKG-mi {1+ yo'nalish bo’yicha yorilganuds tahlil
gilinadi. Yurmk bir gisqarganda EKG-da S-ta tishcha va to'g'n
tmpotensial chiziglar puyde bo'ladi. Bu tishchalar lotin
ulitbosidag: P, G, R, S, T bilan belgilanadi,
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EKG-ni tahlil qilganda quyidagi ko‘rsatgichlargs e tibor
beriladi: [ Tishchalarning yugoriga voki pasipa geragentigiga.
Sog*lom hayvonlarda ' va R tishchalan hamma vaqt yuqoriga, O
va S tishchulari — pastga, T tishchasi ham yugoriga, ham pasiga
qaragan bo‘ladi; 2 Tishehalarning bolandligiga — bu ko'rsatgich
millimetr hilan o‘lchanadi. Sog'lom hayvvonlards  odatde eng
baland R tishcha, keyin T va P tishchalar bo'fadi. Q- va 8
tishchalar wnchalik  bilinmaydi; 3 Vishchalarning va  ular
orasidagi masofelarning uzunfigiga ~ bu ko'rsaigich soniyalar
bilan o*lchanadi. Sog'lom hayvonlarda eng weam 5 = T tishchalar
oralig'l, kevin P — Q tishchalar oralig'i va eng gisga — QO -5 —
tishchalar ombig'i bo'ladi; 4.8istels ve diasiolaning  davom
etishign — bu ham soniyalar bilan  o'lchanadi, Sog'lom
hayvonlarda diastolaga nishatan sistols ko'p vagl davem etadi;
5 Yurak ishining maromiigiga — P tishchaning boshlanishidan,
ikkinchi P tshchanmg boshlamishigochs  bo'lgan  masofa
yurnkning bir ish jaravoni hisoblanadi, Maromligini aniglagands
shu musofalaming bir xillipga va ma’lum bir vagi omligida
takrorlanishiga e'tibor beriladi. Sog'lom hayvonlarda yumk bir
maromda ishlasa, bu masofa bir xil bo'ladi va ma'lum bir vagt
oralig'ida tskroramb toradi, Yurak aritmiyasids bu mesofa goh
cho'¥ilib, goh gisgaradi.

Elektrokardiogrammada P tishcha — vurak bo'lmachalarign
impulsning tergalishi natiiaside qo’zg"alishi va qisqarishidan hosil
ba'ladi, Simos tuguni o'ng bo'Tmacha chegarasds joylashganligi
uchun, avval o'ng bo'lmache, keyin chap bo'lmacha qo'zg'alib,
gisgaradi. Shuning uchun sekin yoeib olingan EKG-da bu tishcha
2-ga bo'lingan bo'ladi. O'ng bo'imacha go'zgalib — gisqargandy
fjobiy  bioiok potensial hosil  bo’lganhg  uchun,  yugorigs
ko‘tariluvchi chizig; chap bo'lmachaning qisqanshida — salbiy
biotok potensiali hosil bo'lgani uchun, pastga mshuvechi chizig
hosil bo'ladi. Tishchaning shakh, kattaligi va davom etishi vurak
ko' lmalarids hosil bo'lgan  bivtokning - faolliging - ko' rsanuvehi
belgitardir. O*ng bo'lmacha chap bo‘lmachaden ilgar qotze'alib,
qisgarganligi uchun ijobiy biotok potensiali hosil bo'ladi va P
tishcha yugoniga garagan bo' ladi. P tishcha gisganb, kengaysa, P-
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P omasofisr  ham  kengawyib,  gisgaradi,  Bo'lmachaluming
depolyarizatsivasi (go'zg'alish va gisgarishming  tugallanishi)
gorinchalaring  depolvarizatsiyasi  bilan (qo'zg'alish  va
yisgarishning boshlanishi) bir vagida amalga eshganlip uchan, bu
payidagy biotoklar bir-birini neytrallaydi va EKG-da hech narsa
woribmaydi
Rasulliklarda bu  ko'rsutgichlar o*zgamdi;  bradikardivada,
-ﬂm’t asab tizimi ishi pasavgandas, yurak bo'lmochalan
I yeanda  va  kaitarganda, chap atnovenirikulyar  teshigi
torygands P tisheha kengoyadi. Taxikardiyads — gisqaradi.
JAgarda mmipals avval chap bo'lmachaga, keyin o'ng bo'lmachagn
? targelsa — P tishcha pastgn qaragan bo'ladi. Yumk bo'lmalari
tebmnganda va galtiraganda P shchs o°migs ko'p sonli mayda
ﬁdilll.r poydo bo'ladi. Impuls Ashofi~Taver wgunids hosil
bo'Imachalargn targalse, P-tishcha @, B, § - tishchalari
bilan go'shilib  ketadi Bo‘bnachalarga  impuls  umumasn
pﬂhmm P-tishcha EKG-da umoman h-n Im.a}vd1 49—mamj
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- M) tishehalur omsidag masofa — impulsming sinus tugunidan
Apholl-Tavar agumigs, Gissa bog'lami va oyogehalariga, Purkine
Aolalarign targulish vagum bikdiadi. Bu ko'maigich asosan
yurskning o' tkazuvchi qismming impalsni o'tkarish weligigs va
hayvonning yoshiga bog'lig. Qari hayvonlarda bu tzimning
bspralsn o' ikarish gobiliyvati pasaya boradi va masofn kengayadi.
Parusimpatik assh tizmmi qo'zg'algands, yurakming o*tkazish
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tirimida  morfolosik o' zganshiar bo‘lganda ham by masofa
kengayadi, Hulami bir - biridan  farglash  uchun  hayvon
yurdiriladi yoki yuguriinladi, atropin dorisi yuboriladi, Agarda
pamsimpatik asab tizimi go'zg algan bo’lse yugoridag ishlardan
keyin bu masofa qisguradi, morfologik o'zgarishlar bo'lsi,
masola yana kengayadi. Simpatik asab tizimi go®zg’alganda yoki
tmpuls - Ashoff-Tavar twguni yonida hostl bo'lsa, bu masofa
qisgarndi,

QRST — tishchalan — yuruk gorinchalarining qo*zgalishi va
gisgarishi paytida hosil bo'ladi. Qo'zg'alish va gisqarish yurak
gonnchalarida bosgichma — bosgich smalga oshirilganligi uchun,
QRS tishchalari pavdo bo'ladi,

) — tishcha go'zg‘alish va gisgarish gorinchalar orasidagi
w'sigga, chap gorincha wehidagi va o'ng gorincha  asosidagi
endokardga targalganda hosil bo'ladi. EKG-da O tishcha doimiy
bo‘lmaydi; ayrim EKG-da bilmadi, ayrimida — hilinmaydi,
Chunki bunda juda kuchsiz biotok hosil bo'ladi. Buning sababi
shuki, yurak o'rtasidagi to'siq ham o'ng, ham chap tomondan
hirdan go‘zg‘alib, qisgarganligi wchun, ikki tomonds  hosil
ba'lgan hiotok bir — birini nevirallab qgovadi. Endokard juda
yvupqa parda bo'lganhgi sababh juds kam biotok hosii bo'lndi va
ko*pincha EKG-da bilinmaydi.

R — tishchas yurak miokardi qo'sg'alib, qsqarganda hosil
bo'ladi va me*yvorda doimo yuqorign yo'nalsdi. Bu tishchoning
balendbigi yerak muskullarining qisgerish kuchiga bog’ hig. Yurak
qancha kuchh gisqarss R tishchasi shuncha baland, gqancha
kuchsiz qisqarsa — shunche past bo’ladi, bu tishcha yugonga va
pasign yo nalgan chizglardan tashkil opadi. R - lshehaning uchi
o'tmas bo'lishi, bo'limishi va ikkilanishi yomkning o tkaovchi
tiFmming kesalliklarida kuzatiladi. Chap queincha Kattnrganda B
tishcha 1 — yo'nulish bho‘yicha yorilgan EKG-da haland, 111 -
yo'nalish bo'yicha yorilgendn — past bo'ladi, o'ng gorincha
kattarganda esa bu tishcha 1l — yo'nalishda baland, 1 —
yvo'nalishda past bo*lad.

S = tishcha yurak gorinchalarining eng yugon gisgarishim
hildiradi va chap gorincha asosi gisgarishi boshlanganda  paydo
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Bl v pustpa gamydi. Hu tishche ham FRG-da zo'rgha
Bilinndi yoki umuman bitinmaydi, § tishchasining bo®lingshi, uchi
o'tmas bo‘lishi, keneayishi yoki shaklining o'rgarshi yurak
miskiil gavati va o' tkazuvehi dzimining jerohatlanganidan dalola
berndi. Sbunday qilib QRS majmussi  impulsming  yurak
gornchalsnning hemma  gismianga tarqulib, qo’zp'alish va
qiugitrishing bildimdi. Bu majinug vaght, hayvonlarmmg yosh
o' tishi bilun uzavadi.

S — T orasidagn masofs yorak gorinchalarining  to'lig
qm #p"alib, qisgurishi paytida hesil bo*ladi, bunda gorinchalaming
hamuna jovidn  manfiy IEI]I’I].[[ ho'lgmligi uchun biotok  hosil
o' Imavdi va EKG-da to’g'ri chiziq yoriladi. Yurakning muskul
gavot arobatlongonds, yurekming tof gon omirfanids  qon
aylamishi buzilpands bu chizg to'e’r chizigdan yugorids yoki
pastda  bo‘lishi va  shoklining o°zparishi mumkin. S - T
musofisining weunligi yurak gisgarishi vaquiga bog'lig. Yumak
qocinchalari ichidag o'tharuvehi tizim kmsallnngands S~T omliq
munsofa umuman bo*lmaydi. Bunda 5 tishcha T tishcha bilan
go'shilib  ketadi. Bunda impulsning  tarqulishi - sckinlashishi
nalipisicds gorinchaluming gisqurishi boshiamb, to®lig bo*lmasdan
gyl

Alepaun. Blektrokerdiogrumemada P ishchaning yurak bo*lmuchiluet
g alih Qisgurtshi: QRS tsbehslarining yurnk gorinchotnning
qu e alih gisqarkshi; T rshchaning yurdkning qon bilsn us'minlanishi

| paytide hosil bo' lishiming sxematik ko' rinishi
T = tishcha yurak gonncimsining go'zg alish va gisgarshining
migpganligini ko'rsatmei, Bu o tishchani  yurakdagi  modda
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almashinishi darajasini ko*rsatuvehi tisheha ham deyilodi. Chunki
bu tishchn yurakda modda almashinishi yugori bo'lsa ko'tarilib,
past bo‘lsa pasayishi amglangan, Me'vorda by tshcha ham
yviugongn, ham pastga gamgan bo'lishs momkin. Bundan tashqari
otlarda. goramolda va itda 1k davrli ham bo'ladi {50-rasm}.

T = ushchaning kattarishi hayvon go'zgalganda, ishlagands,
simpatik asab temi go'zgalganda, yurak kattarganda kueatilsa,
kichruyishi — parasimpatik asab lemi gozg'algandn, yurakda
distrofik va degenerativ o' zgarishlar bo*lgands kuzmtiladh. Yurak
ishi tezlashganda, organizmda  kalsiy va kaliy moddalar
ko‘payganda, bu masofa kichrayadi. Agar yumk gorinchalarining
ayrim joylarda jarohatlar bo'lsa, QORST kompleks o'zgaradi. T -
P omlig masofa yurak diastolasida paydo bo‘ladi. simpatik asab
tigmi qo'zg alganda, yumk muskul gowvati yallig'langanda bu
masafs kichrayadi, parasimpatik assb tmmi go'zg'algands —
kengayadi.Og'ir holatdng  minkardit va  perkardinda,  yvurak
pardasids suyuglik to'planganda, plevnt va o'pka emfizemasida
hamma tishchalar kichking bo® ladi,

Sog'lom hayvonlar EKG-sidagi tishchalaming balandtigi
quyidagicha boladi (mm hisobida):

Ne | Hoywonlar furi Tishehatar
r 5] R 5 T

| Lhoramdsl

¥ ridcha v o5 | 08 35

O ‘zparishi 19-23 | 0.6-1.2 | 4.6-T48 [ 06<1,0 | 3,140
i 0 O racko 3 L3 i | L4 34

uw! [||9":!'-|u i| I '1 -g -\:‘_1 5’ r’|5_l1|u' I-H|q
£ Cha'choa G405 | 0309 | (522 | ha-a9 | )
4 l.’.ln':!-, echki Ee-1.0: | 3235 2225 | 20-0.] 4 T 52T
5 | n Lo=12 | 1,2-24 | 7.6~ |05-00 ] 2,0-30

10,9
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Tishehalorming va ular orasidagi masofaning wranligi, sog'lom
hayvontards gu}ud!gir:hu boladi (soniva hisobida).
Ne

Hayvon Q[ QRS | G-T | T=P | RE
fue o
| Quarnmal 2 1,05 0,35 03— 75—
25 | 007 | 04 0,35 i
2 | th i, 1% (115 0,35~ 0,5%- [ 29—
{31 0,09 0,51 0,96 1.95
1 | Chp'chiga i1 |= ik, [k 5 021= = a2
1% i, 06 1,3 .31
14 | Qo'y-cchki| 0I5 0,05 030 =
$F|h 11 1,04 0,2- : T
! 1 L1 003 ) 035
& | Chryon 009 | 008 1,16 - 0,30
7 | Tovug 0457 4,037 .12

Bu bilan yurskning bir ish davnda elelrik 5lstutu qnm:h.n
vaquni cgallashi aniglanadi. Yumk kasalliklanda bu ko'rsaigich
astindi EKG-ni tahlil gileinda albaita hayvonning fiziologik holati
{irl, wyoshi, {msi, mahsuldordigi, bo'gozlig, ishlashi wa
hokazolar), yowb olingan vagti, tashgl muhit ta'sirotlarining
ta'sin va boshga ma'lumotlar e'tiborga olinishi shart

Vektorkardioskopiyva asuli

Elekirokardiogrammani elektron — yormtuvehi cloranda ko'nib,
Mekshirishpe  vekorkandioskopiye  dewviladi.  Buming uchun
vektorlardioskop asbobi ishlatiladi, Apparatni hayvonga ulash
auddi elektrokurdiogrommidagidek amalgs oshiriledi. Elektrodlar
Tayvongs bariktirilib, epparat simlan elektrodinrgs ulanib, apparst
elekir tokiga go’shilss, ma'lum vagidan keyin P, (), K, 5. T -
tshchalun v tw'g'ri chimglar ekrandsn o'ta boshlayvdi. Ekranga

h elektrokardiogrammani  tahlil gilish wva  o'zgenshlami
‘aniilub ohsh mumion,

Yurak ishi maromligining buslishidagi

Yurak 1shi moromligining  buslishi ]ﬂ,mlkni.ng ASOSLY
vigifalari:  aviomatizm, o'tkazuvchanlik, qo'ze'slish - va
qisqunishmng o'zgarishl natijasida rivojlanadi.Bu holot  homma
Boyvonlurds, ko'prog ot va  atleeds  beweatiladi Yurak  ishi
maromhigining  buzilishini  peypaslash  usuli hilen  paolsmi
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tekshirganda ham amiglash mumkin, Bunda yurak turtkisi va
arteriya pulsining maromlign buzilach, hir xil bo'lmaydi, goh
tezlashib, goh sekinlashadi, Lekin wurak ishi murpmbigming
ganaga o'zgarganligmi faqatging elekirckardiogramma yordamida

amglash mumkin.

PV Filalov yurak ishi maromligi bumlishini quyidagicha
tasniflaydi:

Havvonlar vurak ishi maromligining busilishining tasnifi

Mel 1. Avtomative [ T1 O'tkawv- | TLQe zg'aluveh | IV .Qusguigve
virifasining chanlik nndik hanlik
buzilishi | vazifisining | vizifisining | vozifssining |
bilialsi bieziliahi briawilighi
1 | Sinmsli Hao' lmachnlnr Rlstrasbstolivn ."nll.u'n.ulpuh_"
tas tkardiyii ichidagi AY sinuadagi
hlokids H) bolmachs.
lnrdagi
V) chegrrudagi
(i) gurinchnlar-
b o dgi
2 | Sinash Lhsmna o' imachdar-
bendikordiya | atriovent- ning titrashi va
rikulynr rchraninki
hloknda:
A denmry
B) doimry
b L an ===
3 | Sinaesli Tu'lig Paraksizmalli
artmiyi wirigveniri- pikurdiya
Al rEspIHe kulyar blok
tofli
B} respire-
torme
V) sinus !
blokadus
4 | Tugunh mim | Qorinchalnr
ichidag
¥ hlokamdn

Yugorndagi ayrim vurak ishi marombigr buzilishining mrlar
hayvonlarda juda kem wehragdi



Yurak avtomatizmi bozilishi natijasida kozatiladigan vavak
ish muromining o' zgarishi

Bunda 1mpuls me yordagdek sinus tugumda bosil bo'ladi,
lekin  hosil  bo'ladigan impuls tezlashishi  (laxikardiva),
eekinlashishi  (bradikardiya)  yoki  impalsming ma’lom  vegl

wralig tda hosil bo'lmashgl (sioms aritmiya) momkin.

Stwal] faxtkardiva — sinug tugunida impols hosil bo® hshining
fezlashishi  natjasids  yorak  ishining  iezisshishi  bilan
xurakiorlanadi.  Bu  holat  me'yorda. shliganda,  hayvon
go'zg'algands kuratiladi. Simpatik asab fizimming go‘zg*alishida,
isitma  bilan  kechadigan har xil yugumli wva yugumsiz
kasalbikiards,  anemiyada, yurak-gon tomir e
yetishmovehiliklenda, kuchli og'rig bo'lganda sinusli patologik
faxikardiva kuzatiladi, Bunda albatta yurak urishi va arteriya pulsi
tezbashndi, Elekuvkardiogrnmmada bo’lmachalar va gorinchalar
kompleksi o' zgarmaydi, lekin diastola (T —P) va yurakning to'lig
bir ish davei (R — R} qisgargan bo'ladi, sisiolik  ko'rsatgich
Sikstolaning qisqarishi hisohigs oehgan ol

Sinusl] bradikandiva — sinus tugunida impulsning kam hosl
bo'lishi  ootijasidu  yurnk  shimng | sckinlashishi  bilan

i xarpkierlanads. Buming sababi xilma - xil bo'lib, asosiy roln
parasimpatik asab fzmimmg qo’zglalishi o'ynavdi, Sog'lom
hayvonlarda  ginush bradikardiya uyqu paytida, ko'e ohmasigs
boginy bergands  kusatilsa, kasalliklardan o'tkir  miokarditda,
eaharlanishiards, yuqumli kasalliklardan teealish davrida, hosh
miyadag bosim oshgenda, bosh mivada gon guyilganda, o sma
wspands, jigar kasalliklarida, oyrim dosilar (opiy, pilokampin va
bﬂﬂiqllﬂ'}lﬁ "sir efganda kuzatiladi. Bu holat avgat haem gilish va
boshga tizimlar e'zolsri kasalliklsrida reflektor bolatda ham
nvojlanadi.  Elcktrokardiogmmmada  bo‘imachular. va
sorinchalardagi tishchalar o'zgarmayds, lekin P-Q.T-P, R-R
sninse fadian juda cho'zilgan bo'ladi, sistolik ko‘rsaigich qisqaradi.

Redpivator aritmiyada nafas olish pavtida yorak ishi teelashib,
mafis chigargandn - sekinlashodi. Bunda asosan nafas olib

chigurgands parasimpatik asab tizimi qo'zpalishining o'zgarish
subabehi boladi, Du holat yurak kasalliklarida, o'pka emfizemasi



davridy kuzatiladi. Respirator aritmive sog'lom yosh hayvontbarda
ham uchrashi mumkin. Flektrokerdiogrammada nafas olganda
yurak ish davn tezlasghadi, nafas chigarganda — selinlaghadi.

Respivatprsiz aritmiyada  yurak ishi goh  tezlashib, goh
sckinlashadi va nafas olish bilun bog'liq bo'lmayd:. Bu ssosan
sinus tugunida impulsning ma'lum bir vagt oralig'ida hosil
be'Imasligi natijasida rivojlanadi, impuls goh tez, goh sekin hosil
bo'ladi. Bu ko'pincha vegetativ asab tizimi ishi buzilganda,
galgonsiman bert ishi pasgyganda, sinus tugunining kasalliklarids
kuzatiladi, Elekstrokardioprammada tizhchalar shakli
o'zgamaydi R — R masofasi xilma — xil bo‘lishi mumkin, T — P
masofs  o'zearadi.  Hayvonmi  yurgizganda, ishlsiganda  bu
o zearishlar vo'gotadi.

Simes hlokadaside wrak ishi me'vorda bo'ladi, lekin vagh
vaqti bilan yurakning bir ish dovri bo*lmayedi. Bum sinus tugunida
impuls hosil bo'loyotgands bitta impulsni parasimpatik  asab
tizimi ushlab goladi degan w'himot bilan  tushontirladi.
(N.ASudakov, NRSemushkin, GV.Domrachev). Bu holat
parasimpatik asab tzini go'zz alganda, kam ishloveh sog'lom
otlards kuzatiladi. Elekirokardiogrammada yurak isht meyorda
davom etadi, lekan ayrim joylarde P, ), R, 8, T tshchalar
ummin bo'lmaydi. Bunday joyda diastola w'g'ri chizigh 2-3
musrin weun bo®lad,

O thatzuvehanlik vazifssi buzilishi natijasida rivojlanadigan
yurak ish maromining o*zgarishi

Hunda simus tupunida odatdagidek impulshir bosil bo'ladi,
lekin impulsning boshga gismlarga o'tkazilisht buziladi. Ayrim
kasalliklarda impulslanong o'tkazlishi qusmon buzilsa, boshga
kasalliklardn wmuman o'ikealmaydi. Shu mpulsning  o'tishi
gaverds  qiviolashgan  yoki  umuman  o'umsganiga  garab
elekmokardiogramma har xil bo'ladi,

Bo‘lmachalur ichidagi blokads — yurak bo'lmachalarining
muskulida distrofik va degencrativ o'zgarishlar kelib chigishu
natijasids  impulsning  o'tshe  sckinlashadi.  Elektrokardiog-
ramumada P tishchasi kengaygan, bo'lingan yola ikkilengan, P— Q)
masofisd cho®zilgan bo'ladi.
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Qismun atrioventrikolyar blokadasi - parsimpatik a@sab
trmi go'eg'alishi nebjoside rvojlensd:. Sious twgonida hosil
b’ lgun impuls parasimpatik ssab Gzmming o'ta go'zgtalishi
natjasida, (iissa  to'plamchas: orgali  yummk gormchalirign
o'thaziimaydi, Natijada yurak gonnchalan gisgarmaydi. Bunda
birinchi fon kuchl o' zgaradi, oyoqglarda doimay shish rivojlanad;,
nafas gisishi Kuzatiladi. Elekirokardogrammada fagal P - tishch
ho'lib: Q, R, S, T tishchalari bo'Imaydi.

To'lig atrinfentrikulyar blokadasi — bunda sinus tugunida
hosil  Bo'lgan  impuls  umumman  gorinchalarga  o'tmaydi
Bo'lmachalar sinus tugunida hosil bo'lgan impuls ta'sinda,
gorinchalar Ashofl-Tavar voki Gissa (o"plamida hosil bo'lgan
impuls asosida  ishlay boshlawdi. Shunmg  uchun
elektrokardioprammada har 2-3 ta P - tishchadan kevin bitia Q,
K, 85, T kompleksi yoxladi. Bu holal surunkah miokardit, og'ir
kechadigan yuqumli kasalliklar, zaharlansshlar, ogsil kasalligida
kuzatiladi. Bunda siyrak puls, vens undulyasiyasi kuzatiladi. Bu
kasalliklzrds hayvonning turalishi gumonli bo®ladi.

Yurakning gozg alish vazifasi buzilishi natijasida
elektrokardiogrummaning o*rgarishi

Bunda impulslar ham sius tugunida, kam Ashol -Tavar, ham
(hssa  to'plami wva  oyogehalarida  hosil  bo'lishi  notgesida
yirakning hamma jovi yoki aynim gumlan disstols davrida
g’ shimchn go'zgalib, gisgarmdi. Bunmg asosty sababi gonn
bo'shlig’i a'zolan  kasalliklan, miokardit wva zaharlanishiar,
yurkming  tashg h:rmunid.ugi relssplotlarming qn‘zg‘alixhi:ﬁ:.
Keyingi tekshurishlar ijayra ichadagi kaliy moddasi kamayganda
ham shu holoat bo' lishini ko' rsatdi.

Ekyviravivtoliva - yumkning mavbaldin teshgari w'hg yola
gisman qisgarishi bilan xarakierlanadi, Ekstrasistoliyadan keyin
albattn o'min to®ldirovehi (kompensaisiyall) dam olish — pauza
ho'ladi, Nuvbatdan tashaar qo‘zoahishning hosil bo'lish joyiga
qarab  sinugli,  bo'lmachali, chegamali wa  gornkhak
ckatrosistolivalar bo'ladi. Sinnsli ekstrasistoliyada sinus fugenida
o' shimcha impuls hosil bo'lishi natijasida yurakning navbatdan
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tashgar gisgarishi kurariladi Bunda o*mim bosadigan dam olish
kuzatilmavdh. Elektrokardiogrammada P - T {istola) oralig'l juda
gisqa  bo'ladi  yoki bir-biriga go'shilib - ketadi Bo'lmachal:
ekstrasistalivada fmpuls yurak bo'lmachasining xoxlgan joyida
hosil bo*lisht mumkin, Bunda P - tishcha har tomonga garagan
be*lishi mumkin. Agards impuls o'ng yurak bo'tmachasida hosil
bo'lsa, P — tshcha vegoriga guraydi; chap wmonds hosil bo'lsa
pastga quraydi. P — tishcha gisqargan, ikkilangan, kengavgan va
bo‘lingan bo'lishi mumkin. P = ) masofasi yoki o'zgormoydi.
yoki cho'ziladi. Qorinchalar majmuasi ©, B, 8, T o'zparmaydr,

Chegarali ,1-’-5'5 atrioventrikulvar ekstranistoliva, Ashof-Teavar
ugunida qo‘shimcha impuls bosil bo'lishi  patijasids  yurak
qo'shimcha qgisgaradi. Impuls Ashof-Tavar (srioventrikulyar)
tugunining qayerida hosil bo'lishiga qamb elekiokardiogramms
ko'msatgichi ham hor xil bo'ladi Agards impals Ashof-Tavar
tugunining vurak bo'lmachalan tomonidag: gismida hosil bo'lsa,
P = tishcha pastga qurngan, P — Q) masofs gisgargan bo'ladi, P -
tishchaning pastga  garashign  sabab,  impulsning  ikkeia
bo'lmachaga barobar tarqgalishi natijasids, uloming barobar
qrsqarishidir. Agar impuls Ashof-Tavar tugunining o' rtasida hosil
bo'lsa, impuls bo'lmechalar va qorinchalarga harobar targaladi
Elelorokerdiogrammada P - tisheha @, B 8 tishchaluri bilan
go'shilib ketadi, P - ) masofs bo*lmaydi. Agurda impuls Ashof-
Tuvar tugunining poastki gismida hosil bo'lss, impuls  avval
gorinchalarga, keyin b’ Imischalargs targabud:
Elektrokardiogrammada P~ tishcha Q, R, § tishchalaridan keyin
keetadi.

Clorinchall  cketrasistolivada  qo'shimcha  impuls  Gisse
to'plami v oyogchalorida, Purkine tolalarida impuls bo®lad.
Bunda fagat gorinchalar go*shimcha gisqaradi, undan keyin wen,
o'mini bosuvchi dam olish kuzatilach. Elektrokardiogrommads P,
Q. R, 5 T - dan keyin qo'shimeha Q, W, 8, T tishchalar yoeiladi
vil weun to'g'n chizg keladi. § - T masofibsi qugargan, wo'g'n
chingdan pastdn yoki belandds bo®lndi. Bu miokardit kasalligida,
chap atrioventrikulyar teshigl wrayganda kouzatiladi
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Paralvizmal tavikardive - yurak ishining birdan fezlashib
{yurak wrishi dagigaida 240 izgacha bo'ladi), yana birdan o'z
holatiga tushishi bilan xarakterlanadi, Tezlashgan impulsning
gayerda hosil bo'lishiga qarab, bo'lmachab, atnoventrikulyar va
gorinchah parcksizmal taxikandiya boiadi
Elelrokardiogrammada yurak ishiming lezlashgonbig ko'rinadi.
Qonnchali paroksizmal tecikardiya sanchigda, gestroententt va
penitonitda, vzugalar bilan zaharlanganda kueatilagds.

Bo 'Imachalarning  tifrachi va  febranishi - bunda yumk
bo'Imachalan ishining burilishi natijaside yurak ishi maromlig
o rguradi Bo'Imachalarning tez gisgarishi {(gorinchalar bir muarta

ho'lmachalar 2-3 va undan ortig gisqaradi) matijosid
yirak bo'lmachalan titraydi. Bo'lmachalar ez gisqargsanlis
uchun elektrokardiogrammada P - tishcha ko'p marta takrorlanadi
v to'lginsimon  ko‘rinishni oladi. Bo'lmachalar tebranganda
yurak bo‘lmachalanning alohids muskul toplamlari qisgaradi.
Eltktrokardiogrammada P — tishcha bo'lmaydi. Uning o rmiga
kichkina tishchaler ko'rinadi. Matijada yurak dagigada 212 - 460
atrta qisganshi mumkin,

Yurakning gisqarish varifasi huﬂlilhi natijasida yurak ishi

maromligining o' egacishi
Allernali puls - bu o zgarish Faqal pulsni tekshirish hilan

amigianadi. Bunda pols pasayib boradi va yana kuchayadi. Bu

halat doim tukrorlanib wradi. Alternall o'zganb turovehi puls
ﬂ:ﬁhnu kasalligida va yumkning og'ir yetishmovehiligida

Nazoral savollari:

1, Blektrokardiografiva usuli tog risida wshuncha bering.

1. Elektrokardingrumm nirma?

1. Youmk bintoklari log risida ushuncha bering

4, Yummicming ganags xusustystlan mav)ud?

5, Yurak biotokliri qanday hosil bo' ladi?

b, Elekirokardiogrummant yozib olish tartibin ayting

7. Elektrokardicgramma mhlilida nimalar sniglanadi?

4 ERG vordamids yurmakning gaysi kasalliklaring  aniglash
mumkin?



II bob. NAFAS OLISH TEZIMINI TEKSHIRISH

Tayanch iboralar: Ko'kmk gafasining shakli, nafis ohsh
harakitining  summetrivaligi va kuchi, nafas olish soni, G,
marombigi, patologik va antmik nafas olishlar, bo'g'ilish, to'xtab-
to'xtub nafns olish, nafas olish yoki chigarishning cho'zilishi,
Cheyn-Stokcha. Biotcha, Kussmaulcha, Grokcha, aritmik nafis
olishlar,

Thimning gisqacha anatomo-fedologik xususivatlari

Nafas olish a'zoluriga: burun teshiklar va burun ganotlari;
burun bo*shlig'i, go shimcha bo*shliglar {yegon jeg’ va peshona
bo*shligleri havo xaltssi); hgildog va kekirdak; o'pka va plevra
Tciradi.

MNafas olish tami a'zolar orgamizmds quyidagi vaeifalami
bajarndi.

1. G almashinuy vazifosi. Bu nafis olish va chigurish payida
amalga oshirladi. Gaz almashinish nafas olish tmining asosiy
vazifusidir, Bunda havo bilen o'pkaga kislorod kinb, gqonga
o'tadi. Qonda karbonat mngudrid bilan birkkan gemoglobin
karbonat angided gazini alveolslargs o'tkazadi va kislorod bilan
birikadi. Shanday gilib, organtemda teshqi nafas olish amalga
oshinladi Nafes olgands stmosfers havosi bunun bo®shlig®ida
qishda isitiladi, yorda sovutiladi. Bronxiols va alveolalargs havo
sogtlom  hayvonlarda mikroblardan va bavodagi boshqn yo
narsalardan tozalangan holda o' tadi. Bum nafas olish a'zolarning
shillig pardalar bajarsdi. U verda 2 xil bezlar bo'lib, biri quyeg
shillig 1shieb chiganb, shilliq pards yuzasini goplab oladi va havo
bilan kirgan hamma mikroblami ve yot nasalom  o'ziea
yopishtirib oladi, Yo narsalaming op'icligi ma’lum  darajuga
vetgunda, reflekior yo'li bilan ikkinchi bezlar qitiglanadi. Bu
bezlar suvsimon suyuglik ishlab chigarih, quysq shilligni enitadi
vi huerakutlana oladigan holatga keltiradi. Shunda hilpiroveh
cpitclivalardagi  tukchalor  ko'tarilib, chang  parchalarn,
mikmoorganizmiar va kimyoviy moddalar bo*lgan shilligni burun
ba*shlighi tomenga  horskatlamtinb, aksa  urish  voki  yo'mnl
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yordamida organiandan chigarib yuboradi. Bundan tashqgen,
shillig pardalurda giraleyotgan suyogliklarda lizotsim  moddas:
bo*lib, bu modda mikroblarm o° ldirish xususiyebiga ega. Aganda
biror subab hilan yot narsalar alevolalarga tushib qolsa, ulami
alveolalsrdagi makrofuglar darhol gamrab  olib,  yo'qotadi.
Shuning uchun sog'lom hayvenlards bronxeols va ulveolalar
hamma vagl wea holatida steril bo® badi.

. Mafis olish tiximidagt o*z-0"zini tozalagh ishi shunday tnshkil
etlganki, tsshgondagm havo bilan kiadigan vot nnrsalaming kinsh
lezlipi organiemdan chiganlayoigan  yol narsalaming  chigish
teligign teng bo'ladi. Shining notijasida tom holatidag chegara
sog'lom hayvonlods bir xilde suglooedi, Nafas elish  diom
kasailangan hayvonlarning shilliq pardasida shilliq va suyuglik
ishlab chigarish ko'payadi. unga o'lgan hujayralar, leykotsitlar va
mikroblar go'shiladi. Ko'p migdorda ishlab chigilgan aralashmani
hitpirovehi epitclive tukchalan ki tanb, oldings harakst gildira
olmaydi. Bundan tashqgari broxiaming ham harakati 1o’ xmb,
gisilib goladi, Bularming hammasi to'plangan suyuglikning asta-
sckinlik bilan pastga garsh harakat gilishga va alevolaburni
to'ldirishga olib kelodi. Mana shu suyogliklarm urgn.mmulun
chigarishda vo'taining xizmati kalta bo'lndi O pkaning gig*im

larda 30-38 litr, otlarda 26-30 litr, mawda shoxli
havvonlarda 3 litr, itlards 3 litrgacha bo®ladi,
2, Orpamirmda suy  almashimovida  ishtirok  etish vazifas:
Bunda organtzmdan ortigcha suyuglik bug' sifatida havo bilan
chigib  ketad: (mafas  chigarganda),  Organiemnds  soyughk

(yetishmasa, burun bo'shligiidan o'tayotgan havo tarkibidag

suyughk  shilliq pardalar orgals nrgmmp so'nladi. Suv
bo*imeganda tuvalarning nafas olish tizim shillio pardos orgali
havo tarkibidagi  suvning 6370 foiz organiFmga  so'niadi
Shuning schun tuyalar suvsizhkka chidambi bo’ladi.

1. Termoregulyvasva vazifam. O°pka ventchasivast paytida,
ayniksa ler bezlar bo'lmagan hayvonlarda bu vazifasi juda
muihim ahamivatgs ega (itlar va parrandalasda). Shu ye'l bilan
arganizmds hororat bir me' yords sagtonmdi



4_Nafas olish &' rolanming shillig pardalon himova vasinsin
bajaradi. Butunligi buzilmagan shilliq pardalar mikroblar va
ularmng zaharlarini orgunizmga o° tosamayd.

5 Hid bilish varifasi. Hurun bo'shhig'ids hid bilish asab
tugunlan joylashgan.

6. Tovush hosil qgilish vazifasi. Higildogdow  pay wa
log*aylaming  horakati  natijasida  wwush hosil  bo'iadi.
Pamandalarda  ko'krak qgafasida. kekirduk  mgagan  jovida
sayraydigan higildog®i bor.

Kasalliklor paytida nafas olish I;Immmng ana shis vezifalan
burladi. Shifokorming vazifasi. bu tiimning buzilgan varifalarin
tiklashdan iborat.

Nafas olish a'solanning kasalliklan ishlab chigarishda juds
ko'p wchraydi wva chorvachilikka katta iglisodiy  zarar
vetkazadi. Veterinariya hisobot ma lumotlanige gamganda, hor yili
20-40 foiz gishlog xo'jalik hayvonlarn nafas olish a'zolari
kasalliklsri bilan kasallanadi. Chorvachilik komplekslarida mol
sonining ortishy bilon nafas olish a'zolar kasalliklor: hom ortib
boradi. Chorvachihik  komplekslarids nafes  olish  a’zolan
kasallikianning ko®p uchrashipn bir necha sabablar bor. Shulardin
kinnchisi, havvonlami xo'jaliklardan  kompleksps  tachigands
trunsport  vosilalarining  yarogeizligidir.  Aviomashinalaming
kurovi ymxshi vopilmagan, teshik holda bo'lse, bu hayvvonlami
tashish paytida yelvizakning paydo bo'lishiga sababehi bo®ladi va
hayvonlaming shemollashige olib kelodi. Tkkinchi sababi, bu
stressdir. Begonu hayvonlar bilan bivgs bo'lishi, aviotrunsport
bilan tashigan paytidags shovginlar va harskatlar, begona, tor joy
v boshgalar stressga olib keladi, nofis olish o’ solar kasalliklaning
keltirib chigaradi. Uchinchi sababi, komplekslunda omuoxia yemlar
quvuriar orgali oxurlarga tergatilishidir Bunda yem parchalari
havoga ko'tarilib nafis olish a’zolariga wshadi va nalas olish
a"zolunning shilhg pardalanni go®rg’atib, gitiglsb, kesalliklorm
keltirib chigaradi.

MNufas olish timimi kasalliklanda hayvonlar o'sish  va
rivojlenishdan  goladi, mehsaldorligi  kamiyadi, origlaydi  ve
sholim ozg-ovgat mahsulotlan bilon ta'manlashine kamaytiradi,
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Shuning uchun nafis olish tzimini tekshirish usullaring o°rganish
katia sowsial va iqtisodiy shumiyotga cga.

“afas olish tizimini tekshirish usullasi va tartibi

Tekshirganda umumy tekshirsh usullan (korish, paypaslash,
eshitish, tagilloish  wsullar), maxsus  tekshirish  oseilan
(rnpskopiva, laringoskopiva, rentgenoskopiva va boshgalar) va
loborator  tekshirish usullarifbalg‘am va burundan ogayotgan
suvuglikni rekshirishdan foydatan lsdi

Nafus olish tizimini quyidag rejada tekshinsh tavsiva etiladi
burundan ogavolpan suyuglikni; burun teshiklar va ganotisring;
burun  bo'shlig't ve qo'shimcba bo'shliglurm  higildeq v
kekirdokoi, nafes olish harmakati va ko'kmk gafiesing o'pka v
plevrani wekshinsh.

Burnndan ogayotgan suyuqlikui tekshirish

Sog'lom hayvonlords burunden suyuglik ogmaydi. Ayrim
puvtlarda me'yords  bunumdan  suyuglio  yekka-yakka tomeh
holidi ogishi mumkin. Burundan suyuglikning doimiy va ko'p
migdorda  ogishi  hamma  vagt kasallik  belgisi  hsoblanadi
Hurundan suyuglhik ogishini ko'rish va puspaslish esullart bilan
vekshiramiz, Bunda quyidagi ko' rsutgichlar amglanadh:

- Burundan suvuglik ogayaptimi yoki yo'qmi?

~ Depyotgan suyuglik miodor ko pmi voki kamlig.

- Ogavgan  suyughkming  xususivati-  serozh,  kataral,
ahilligli, viringli, qon wrolashgan suayuglik, chirignn o gimulur
aralnshgan suyuglik.

- Davriyligi- doimiy yoki vagti-vagh bilin ogushi.

- Simmetrivaligi =bir tomonlama yoki tkki tomeonlamae ogishi.

= Ugayotgan suyuglikmng rang.

~ [hgayolgan suyuglikning konsistensiyasi

Ugayotgan suyuglikning hidi.

~ Qgayotgan suvuglikdegi har-xil aralashmalar (Havo, qon
parngitlar, so°lak, orougalar va hokazolar).

Burundan ogayotgan  suyuglikni  tekshinsh  kasalliklargs
b go'yvishda  juda  katte  ahamivatgs  epn.  Burundan
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ekssudatning oqshi yallig'lanish jamyoni  kechayolganlhgidan
dulolat bersa, transsudatning ogishi bo'shliglsrda  suyuglikler
to’planayolganlin  yoki qon  harakatining  giyinlashganligidan
dalolat beradi. Ko'p migdordagi soyuglik kesallikning otkir
shaklida, kam suyuglik — surunkali shaklida kueatladi. Tkki
lomonlama suyughik  nmat, lanngit, tmxeit va  pnevmoniya
kazalliklarida uchraza, bir tomonlama suyuglik ogishi go®shimcha
bo*shliglarning bir tomoenlama yallip'lanishi davrida kuwstiladi
Yalhg'lanish  jarayonining  kechishiga garsh, ogayoigan
suyuglikning xususiyati ham har-xil bo kadi:

Seroz suyughk kasallikning boshlanish dawvrida ogadi. Bu
suyuglik rangsiz, hidsiz tinlg va suvsimon bo'lndi Seroz-kataml
suyuglik kasallik rivojlanishi davom etsa oga boshlaydi. Bu
suynglik ko'kimiir bo'lib, gqolgan epitcliva hujayralari  va
leykotsitlar aralashgan bo'ladi Kataral-yiringli suyuqlik kolang-
sargish yoki ogimtir yoki ko'kimtir rangdn bo'ladi Yiringi
suyuglik — qaymogsimon, of yoki ko'kimtir — sarg'ish rangda
ba'ladi. Bu gaymorit, frontli, bronxil, rinotraxeil, manga
knsalliklonda  uchraydi, Qonli  suyughk - agar  o'‘phada,
qo'shimeha bo'shhglarda, yugon nafas olish yo'llarids qon ogish
ba'lsa, burundan gzl suyuglik yola qun ogadi.  Chirigan
lo‘gimalar waleshgan suyuglk ogse, v sassig hidli bo'ladi va
o'pka bronxlarida chirish jarayonlar kechayoyanhgidan (o' pka
gangrenasi ) dalolat beradi.

Ketoz kasallipide burundan ogayoigan suyuqlikdan atselon
hidi ketadi. Zafaron-sariq rangli suysglikoing ogushi, o pkaning
fibrinoe  yallig'lamishining  ssarakierhl boimsidic.  Nafas - olish
yo'llarining krupoz va diflenk yallig'lamishlarida suyughik ichida
fibrin tollalan bo'lad. Ogayolgan suyuglk suveimon  yoki
ko'pikli bo'lss o'pka shishidan dslolat beradi. Qo'shimcha
bo'shhglar yallig'langan bo'lsa hayvon boshini pastea ekeands
suynglik birdan ko'p ogadi, boshini kotarganda sivoghik ogishi
lo*xtaydi, Bronxocktoziva va o'pka gangronssi bo‘lsa, havvon
yo'lalgan vaqtida sumyughik ogishi ko'payvadi. Burnm bo'shlig'i
yoki go“shimcha bo‘shliglaming bir iomoni yallig®langanda, hir
tomonlama  burundan  soyuglik  ogishi,  larinmt  bronxot,
poevmoniva  kasalliklaridn ki tomonlama  soyuglik  ogishi
kuzatilach.Yot narsalardan  burundan  ogayolgan  suyuglikda
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gonning  shukili fanachalan, epiteliva hujmyralan,  mikrob
tanachalan, geimintlor, ozugalar, so'lak, o'pka to'qumalari
bolishn mumian.Shunday qilib, burundan equyotgan suyuglikni
tekshinsh bilun kasallikning xususiyati va kechayotgen joyini
amigiash mumlkin,

YUQUHE NAFAS OLISH YO'LLARINI TEKSHIRISH
Burun ganotlari va burun teshiklarini tekshivish

Tekshirishda ko'rish va paypaslash usullaridan foydalaniladi,
Bunda burundan suyuglik ogayaptimi yo'qmi, burun weshigming
woraygenligi (shish, o sma bo'lsa), yoki kenguypganligi (nafas olish
giyinlashsa), burun weshigi atrofida qotib qolgan narsalar, kesilgan
joyi, yara, timalgan, yorlgan joylar bor yo'gligi, bumun
gunotinrining  harakatchanligi, falajlikning  yengil va  og'ir
shakllart bor yoqligi aniglanadi.

Burun b shilig*Ini tekshirish
Burun bo’shlig'i burnun teshiklar orgah ko'rish, paypaslash sa
mucsus usulian bilan wmbily yorug®likdn tekshiriladi {35-rasm).
Burun bo'shlig"ming ichki tomonini tekshirish uchun yorituveh
ashoblardan (rincskop, reflektor, cho'ntuk fopari va boshgatar)
fovdulaniladi.

ASrmirny, Brun b shrlig "ini rinodkop yordamids wekshirish
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Ko‘rish wsuli bilan 1ekshirganda  guyidagt ko' rsatgichlar
aniglanadi; shilligq pardalaming rangs, nambig, har xil parologik
o"zgarishlar bor-yo'gligi (shishlar, o'smaler, donachalar, varalar,
arilgan, kesilgan jovilar), Of va ecshsklardan boshge hamma
hayvonlarda buran teshiklan kichkina bo'lganligi uchun burun
bo'shlig'ining fagat oldingi gismi ko'rinadi. Qoramollarda burun
shillig pardasi och gizg'ish rngda bo'ladi, Iekin teshik atroflari
qora rangda pigmentlashgan bo® kndi.

Burun teshigining burchagida fert lan  shillig
chegarasida ko'z yosh teshigi bor. Otlarning bunun shiliig pardas
gizg'ish bo'ladi, fakat burun o'riasidagi to'siq ko'kimtir qizgish
ho'ladi.

Kasalliklar paytida  shilliq pardaning rengi  quyidagicha
o rgardi: qizargan (burun shillig pardasi yallig lansa), ko'kargan
{(vurak va gon tomir, nafas olish tizimlarids knsalliklar bo'lsa),
ogargan (kamgonlikda va juda ka'p gon ogsa, ko'pgina surunkali
kechadigan kasalliklarda) va sarg’aygan (jigar kasalliklarida, qon
parazitar, leptospiroz kasalliklarida, zaharlanishlarda, oshgozon-
ichak kasalliklarida) boladi. Muyda qizil donachalur yoki i)
dog'ler gemomagya natipasida dintez, sepsiadn kuzatiladi. Hurun
bo'shlig'ining nambigi sog'lom hayvonlerds o'rischa  bo'ladi.
Burun bo‘shhig's yalbyg'langands shilhg pardaiaming namligs
nshib ketadi va bumundan suyuglik ogishi kuzatiladi. Organizmda
isitmn  bo'lsa. uzoq moddatli ch  ketish  kuzatisa  shillig
pardalarning numligi kamayadi yoki qurth goladi.

Burun shilliq pardalan yallig'langonda  shishadi, bonm
teshiklari torayedi va nafes olpanda, chigargands mishillagan
tovashlar chigaradi. Burun bo'shligiarida tirnalgan jov, jeralbat,
vara, donachalar, tugpuncholsr, goplamalar bolisln mumkin
Follikulyar rinitda yuraki yvaralar paydo bo'lsa, faringil, mangs
kusalliklarida choque yaralar paydo bo'ladi. Manga kasalliklarida
paydo bo®lgan yaralarmng atrofi galin va bir tekis bo'Imaydi, osh
oq rangda bo'ladi Burun bo'shlig'idagi o'sma, chandiglarm
aniglash uchun palpatsiva qilinadi. Buning uchun o't yuki
ko'rsatglch barmogge moy voki vazelmn surtib, barmog busun
bo‘shlig'ign kiritilib, palpatsiva gilinadi. Buran  bo'shlighida
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o'smular o'ssanafas olishga xalugit bernch va hor xil tovashlar
chigaradi. Purun boshlig'ida har xil timalgan, kesilgan joylar,
yeralar bitganda chandiglar hosil bo‘ladi. Cho'chgulaming atrofik
rinit kaeathigndn, raxit yoki osteomolyasiva kazalliklonda buarun
ba*shlig'l suysician o'z shakllarini o'zgartirnd:

Qo'shimcha bo'shligiarai tekshirish

Hamma hayvonlammg nefes  olish  temida  guyidags
go'shimchy  bo'shliglar tekshiriladi: yugort jag' va peshona
bo‘shliglari. Bir tuyogli heyvonlarda  yugoridagt  go*shimcha
bo'shliglardin tashqan have xaliulan ham tekshiniadi.

Qo'shimcha  bo'shliglar ke'nsh, paypaslash, tagillatish,
rentgenopralivi wepanatstya usullar bilan tekshinladi. Ko'rsh
usuli hilan tchshirganda go'shimcha  boshligloming  shakll,
suyaklaming  bir xilligi, bar xil o'zgarishlar bor yoqligi
ardiinndi. Sog'lom hayvonlarda qo'shimeha bo'shliglar bir tekis,
bo'rtib chigmagan, suyaklan butun wva shakli o'zgammagan
bo'ladi. Peshona bo'shlig'ids sepurcz pufsgi bor joy bo'rib
chigadi. O'smalar o'seanda, suyak silida, aktnomikor, i,
osteomolyesive kusalliklarida soyakiar o'z shaklini o' rgariradi,
e tekis bo®hoaydi. Suynklarda ochiq sinishlar bo'lsa, o'sha joy
terisining butunlig buzilib, gon ogishi kuzatiladi,

Paypaslash usuli bilun qo‘shimceha bo'shhiglar suwvaklarining
yuzrs xususiyatl, og'Tiq sezish-sepmasligi, mabolliy harorati,
sezuvehaniigi, suyaklaming egiluvchanligi, suyaklarda yopig
sinfshiar bor-yo'gligi va boshga Ko'rsatkichlar  amiglenadi.
Sog'lom hayvonlerds suyaklar yurasi silliq, og'rigsiz, harorst
a'rtucha, sezuvehanligi oshmagan, egilmaydigan bo'ladi. Suyak
sill, aktinomikos, roxit, steomolyasiyva kasallikloreda paypasiab
tekshirgands suyak wvuzasi g'adic budur bo'ladi. Qw'shimcha
b shliglirrmng yallig Ianishiming eng birinehi vi mubim belgilan
—shu joylarda sezuvchanlik va mahalliy haroratning ko'tarilishi,
op'rig serishidir. Bo'shbqlarda ko'p miqdonds virmgh suyogliklar
to'plansa, suvaklir  yupqalashad:  wva  palpatsiys  gilganda
egiluvehan bo'ladi. Have xaltasido poelu to'plansa havoe xaliast
kengaygan ve teranglashran bo'ladi. Agarde har xil suyugliklar
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o' plansa, unda have xaltasi yumshok, bilgillagan bo'lib, pastza
osilgan bo'ladi. Suyaklaming yopiq sinishi pavtida paypaslagandi
gisirlagnn tovash chigaradi va juda kuchli og'nig seziladi.

Perkussiyadn yugori jag® va peshora bo'shligian perkussion
bolg'achaning orga gism: hilan urnh ke'riladi. Have xaliasi
barmoglar vordamida chertib ko'nladi. Sog'lom hayvonlarda
bo*shliglar bavo bilan o' lganligi sababli be’shligdan eshitiladigan
tovushga o'xshash o*tkir (Dmpanik) tovush chigarmli, Kasalliklar
naytida bu bo'shliglarda sayugliklar 1o'plana boshlaydi, o'smalar
o'sadi va perkussion tovash o'zgaradi. Tovushning o zganshi
to'plangan  suynglikning mogdorigs va  o'smaning  hajmiga
bog'lig. Agarda bo'shliglorga juda oz migdords  suyuglik
to'plansa yoki o'sma bali kichging bo'lsa, perkussion tovush
o'zgarmaydi. Aganda bo'shliglarning 13-2/3 gismini suyuglikiar
to'ldirsa wvoki o'sma egnallasa - o'tmasrok tovesh eshitilad:.
Bo'shhglar suyuglik yoki o'sma bilan to'lganda past, o'tmas,
ho'g'1q tovush eshatiladi.

Higildog va kekirdskni tekshirish

Higildog jag' orgasida, kekirdakning - boshimsh  joyidae
jovlashgan. Higildog kekirdakka va kekirdakdan havoni o' tkazish,
ovqatni yotganda kekirdak teshigini bekitish, tovush howl qilish
vazafalarini bajaradi. Kekirdak higildogdan boshlanib, bo® yinning
pastki gismi bilan ko'kmk qafasigs kiradi va 50 ko'kak
umurigaian (o' risids tkkits katta bropxea bo'linadi. Kekindak
higildogni o'pka  bilan bog'laydi, havoni lozalab va isitib
o tkaxish vazifalarini bajarads. Kekirdak tog'ay haigalaridan
tashkil topgan bo'lib, har xil hayvonlarda tog ay belgalarining
soni har al bo'ladi (cho'chgalarda 32-36, qo'ylarda 4546,
goramoliarda 46-50, otlarda 48-60).

Higildoqg va kekindsk, ham tashgl lomondsn, bhom ichki
tomondan tekshiriladi. Tashgi tomondan tekshirganda  ko'nsh,
paypaslash va ecshitish usulleridan foydalaniladi. Hiqildogni ieiks
tomondan tekshinlganda og'iz orgehl ko'rish va paypaslash
wsullari  go'llaniladi.  Maxsus  tekshinsh  osullandan
rentgenografiva, lanngoskopiya go® Haniladi,
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36-ream. Foekimiakm bevosite auskulimtsiva wsulids tekshinsh
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Tashqi womondan garalgands bayvonnning boshini tutishigs,
higildog v Kekirdak joylashgan jevierda shu e'zolar shakliming
o' zgarishi, shishgan, givshaygan, kesilgan, teshilgan joylar bor-
vo'glign aniglanadi. Sog‘lom hayvonlar boshini tnbity tutadi,
shishgan, gqiysheygan, kesilgan, urnlgan joylan bo'hmavds
Higildog yallig*langanda, bu o’zo shishib kattalashadi, natijada
hayvon boshini oldinga cho'zib tumdi. Migildog shahlimng
o ggarishi, epni bo'lib golishi galgonsimion bezi kattarganda, havo
xaltusicda juda ko'p mogdords suyuglik yoki gez o' planganda,
aktinomikoz  fugunchasi  o'spida kuzatiladi.  Higuidos
yallig'langands, kowdingt va mangs kasalliklarida, travmatik
perikarditda vailig'lanish shishlan paydo bo'ladi. Bu shishlar issig
va og'rigli bo'ladi. Yurak, buyrak kasalliklarida ham gildog va
kekirdak sohalarida shishlar paydo bo'ladi. Lekin bu shishlar issig
wa og-rigsiz bo'lih, hayvon tenasining boshga joylarida ham
uchraydi, Bulardsn lashgan hiqildoq wa kekardak joylashgan
joviarda o'smalar, aktinomikoz lugunlar, galgonsimon bez
kattargan bo'lishi mumkin. Bu o'zganshlarming bammasi nafas
olishmng qivinlashishiga, nafas olish som, kuchi, bir maromligi
v turining o zgarishiga olib keladi.

Ikki go'l barmogion bilan paypaslaganda higildog va
kekirdaknmg  kattn-kchikligi, mahally haromt, sesuvehanbig,
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shish, og'ng. yo'tal, bor-yo'glg emiglanadi, Agarda gildog va
kekirdak joylashgan joydn shish bo'lsa uw er konsislensivasi
yxamirsimon bo®lib, by a’rolar vallig lsmsii natsiasids wlaming
ichlo diametri torayza, bayvonnmg kochli harakati natijasida,
paypaslaganda bu a"zolarning kuchli tirash keeatilads.

Higildoq va kekirdakni eshith Ko'rgnnimieda axn xarfnd nafas
olitb aytgandn hosil bo'ladigan tovushga o'xshash yumshog,
nozik, kuchsiz tovash eshiiiladi. Bu towvush higildogds hosil
bo' lib, mgildog, kekirdak va bronxlarda eshitiladi {36-rasm).

Eshitilayotgan joyiga gorab har xi] nomlanadi Agarda bu
tovushni  higildogdan  eshitsak  laringial wvush, kekirdakdan
eshitsak nxenl, bronxlardan eshitsak - brosinl wovush deyiludi.
Higildog va kekirdak wallig-langanda bu tovushlar kochli va
go'pol eshitiladi. Agarda bu a’zolar yuzasiga fibrin tolalari
cho'ksa, quyuk shilliq to’plansa, qo‘shimcho ravishda shitirlagan,
qisidlagan, virillogan, xirifagan, hushisk tovushlar eshitiladi
Agarda suvuqlik to'plansa pufakchalaming vorilishi ovushi
hiqirtash tovushlart eshitiladi

lehki tomondan higildog tekshirilgandn heyvon og'#i ochilib
ko'rladi. Parrandalarda, itlarda va yingich bayvonlarda og'zini
ochib, tili chetga surilsa, higildogning ichki shillig pardasi va
teshigi yaxshi ko'rimedi. Qomamol va otlards bu wsul bilan
higiidognt tekshirib bo'lmaydi Ho hayvonlarda ogiz ochilib,
tining higpldog yomidagi bo'rih furgan joyini maxsus qoshigeha
{shpatel) bilan bosib, higildog joyi ochilib, tekshiriladi, Bunda
shillig pardasining rangy, butunligi, har xil o'zgarishlar bor-
yo'gligli amiglanib, higildog teshigign e’tibor beriladi. Soglom
hayvonlarda  higildog  shillig pardssi och  guegtish  mangds,
o' rganehsiz, teshigh ochig bo'ladi. Higildog flagida, quiarishils
tog'mviar pastga tushadi va higildog teshigind vopib qo'vadi.

Culgonsimon beeni tekshirish
Qalgonsimon berd nafas olish n'solarign kitmase ham, nofas
oligh a'zolan bilan bir joyda joylashganfigi ochun gho a'zolar
bilan hirgalikda tekzhinladi. Qalqonsimon bezi  kekrdakning

birinchi tog'ay halgasining o'ng va chap tomonida joylashgan, Bu
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a'zo ko'nsh va paypastash usullan ongali wekshiriladi Seglom
huayvonlarde by a'zo juds kichkina. bo'lganhgi sababli, tashqgi
tomondan garalganda bilinmaydl, Suv, em va xachakfardy yod
elementining yetishmasligi nattjasida bo 0’20 katiarib ketadi vo
jude yaxsh: ko*rinndi, Paypaslaganda uning yumshoq — qaitiglis,
harakatchanligl va og'riq sezishi amglanadi. Hayvonlnr ho'gog
bilan kssallanpands galgonsimon bezning bir tomonlama yoki
ikki tomoniama kemarishi kueatifishi mumkine Bunda bese toviig
tuxumiday katinrib, konsistensiyasi zich, shakh g'adur-budur yoli
bo'lakchalarga bo'lingan bo'ladi. Qo'y, echki va yangi tug‘ilgan
buzoglar bo'goq hilan kasallonss, bezning kattarganligi yaggol
ko'zga wshlanadi. Bo'goq kasalligida ko'z olmasi bo°rtib chigib
teadi, til kattamdi: bosh, bigin va chot sohalarida chishlar paydo
b T

Ko'krak gqafasind tekshirish

Bronalur va alveolalar o‘pkani mshkil giledi, Opka ko'krak
gafasida joylushgani sabahli bu a'zoni drik hayvonlards hevosita
tekshinh  ba'lmaydi. Ko'kmak gafasmi tekshinsh nafas olish
tizimida uchraydigin prevmoniva, o'pka emBremasi va shishi,
bronxit, plevnit, bromxopnevmonive wva boshga bir gancha
kasalliklami aniglashda kattn nbamivatga epa. Ko'kak gafosi
ko'rish, paypaslagh, wagillatish, eshitish wsullan bilan tekshinladi.
Zarur bo'lmnds rentgenologik voki flyuorografik tekshirishbr
o tkozibishi mumbkun.

Ko'krak gafasini ko rish usuli hilan tekshirish

Ko'krak gafmsini ko'rish vsuli bilan tekshirganda quyidagi
ko'rsatgichlar: ko'krak qafasining shokli; nafias olish harukatining
stmmetrivaligi, kuchi; nafas olish (un, soni, bir maromligi va
nafins gisishi bor-yo' glig amglanad:.
Ko'knk gafasining shakli SogTom hayvonlarda yissi bo®ladi.
Feri osti emfizemasida, previmotoraksda, hayvon juda semirganda
ko'kmak qafesl  avlana  dumalog  shakida  bo'ladi.  Raxii,
osteomolyvagiva, =il parnsil  kasplliklarida  ko'krak  gafisi
ko'tarilgan, tor va gisilgan bo'ladi.
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Nafas olish horskatinmg  simmetrivaligini  aniglangands
shifokor hayvenning olding? yoki orga tomonidan shonday turishi
kernkki, ko'kmk qafssining harakatl ikkala womonidaham yexshi
ko'rinadigan bo'lsin, Aganda nafas olish va chiganishda ko'krak
qufasining ikkala tomoni hom bamvar ko tarilib tushea, buni
sirmmetrik natas olish deyiladi va sog'lom hayvonlirda kuzatiladi.
Agar nafes ohishds ko'krak gafasining ikkala tomoni e xil
horukat gilmasa, asstmetnk nafas olish deyilade va bu
kassalliklarda kuzatiladi (bir tomonlams plevra yallig langanda, bir
tomondagi govurg'alar sinsa, bir womonloma  poevmotoribks
paytida).

MNafas olish kuchini oniglogands bam, ko'krek gafas
harakatiming ikkals tomonda ham yaxshi ko' dnadigan jovda wrib
ko'krak-qonn  devorlarining  ko'tarifiships  etiborberish
kerak Nafus olish kuchi sog'lom hayvonlarda o'riacha bo'ladi.
Bunda ko‘krak-gorin devoriani nafas olishda o’'riacha kuch bilan
ko'tarilib tushadi., Kasallikiar paytida bu holmt o'rgaradi.
Haywonlar og'ir ish bajarganda, fsitma payiida, soess omillar
w'sir elganda, nafas olish a'zolar kasalliklar paytids kuchli
(ehugur) nafas olish kuemtiladi. Bunds ko'krak-qorin devoriar
juds yugori ko'tarilib tushidi. O'phaning surinkali alveolyar
emfizemaside, plevrit, 10g'ishdan keyingi falajhk kasalliklarida,
prevmotoraksda kuchstz (yuzaki) nafas olish kuezatiladi, Bunda
ko'krak-gorin devorlari harakal so'rg'a seziladi yoki umaman
bilinmaydi.

Nafas olish turini amiglagands nafas olish-chiqarish paytida
ko'krak-gonn  devorfonining ishtirok etiships e’tbor  benladi.
Shunga qarab nofas olish 3 wrgs bomedy: ko'krak bilen, gorm
bilan va aralash pafas olish, Ayrim itlardan tashgan  barcha
hayvoulardn aralush nafas alish kuzatiladi. Bunda nafas olish va
chigarish paytidn ko'krak-gorin devorlard hir xilds ko'tarilib
tushodi, Aynm itardn me’vorda ko'krak bilan nafas olish
kuratiladi  (asosan ovchi itlards). Agarda npafas olish wa
chigurshda ko'krak gafasiming harskati gorin devon: harakatidan
kuchli bo*lsa, bunga ko'krak bilan nafas olish deyiladi. Bu holat
burun bo'shlig'idan bronxlargacha bo'lgan a'zolaming torayishi
paytida, dislrugmae valhg lanish va yoriltb ketishida, katta gonn
v oshgoeom gaz va orugolar bilan w'lib qolgsnda, ichaklands

170



gurlar to”plangunda, peritonil kasalligida, gorin bo'shlig'ida ko'p
miqdorda suyuglik to'plangenda  kunwmtiladi.  MNafas olish va
chigarishds gqorin  devorining  harakati  ko'krak  gafasining
harakntidan kuchli bo'lsa, gorin bilan nafas olish deviladi. Bu
holat goverg'a omsidagi muskollar yallig'lansa, govurg‘alar
singanda, plevrit, o'pkaning alveolyar emfizemasi, mikrobronxit
kasalliklands, ko'kmk gafisids ko'p migdordn  suviglik
i’ planganda va o'sma o sgands kuzatiladi.

Nafas olish soni deb bir dagigada nafas olish-chigarish soniga
aytiladi, Nafas olish somimi aniglagenda hayvon tmch turgan
bo‘lishi “shart. Notinch hayvonlar bo'lsa,  hayvonning
tinchlanishini kutib, hayvon tinchlzngandan so*ng nafis ofish soni
aniqlanadi. Agarda tinchlantirishn floji bo'lmasa, nafis olish soni
2-3 dagiga davomids sanalib o'rischesi chigarilib olimadi. Mafns
ohsh soni: ko'kek va gorin devorlarining hamda  burun
qanotlarining harakatigd. soveq kunlarda burundan chigayvorgan
bug‘gs. burungs  vaginlashtitilgan  qo‘lgn  chigarilayotgan
nafasming urishign; kekirdakm eshitish yo'li bilan, parrandalarda
klonka atrofidagi patlaming haomkstigs gamb amglanadi Nafae
olish soniga hayvonlaming turi, zoti, jinsi, yoshi, Konstitusiyasi,
fimodogik holati, gavdusining katta-kichikligs, kunming vagti, vl
fnchi, tashqi muhit haromti va pamligh, sh bajarishi, moddas
almashinisk darsjasi, stress ta'sin, bo'goddik, kasalliklar va
boshaga omillar ta'sir giladi.

Sop‘lom hayvonlards nafas olish soni quyidagicha bo*ladi

N Huyvonlar turi Yangi tug'ilganda | Kmalarida
| | Tuyalar 20-22 512
1 | Otluda 7084 =g -
3| Qoramollarda 670 2%
4 | Maypda shoali ) =T,
havvonlarda
5 | Cho'chealarda T80 15-20
& Itlwrda 4050 14-24
T | Mushuklarda A0-104 20-30
8 | Parrandalar #0-100 12-30
9 | Quyonlunds #0-100 5040
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Hayvonlaming gavdasi qancha katta bo‘lsa, nafes olish soni
shuncha kam, gavdasi kichik bo'lsa nafas olish soni ko"p bo'lads,
(Katts itlapda nafas olish soni 1014, mayda ilarda 20-30 maria
bo'ladi), Hayvonning zoti ham w'sir qiladi. Amab zoth oflarda
nafas olish sonf 610, angliva zoth otlarda®-12, rotsiz otdarda 14-
16 mirta bo'ladi. Kechasi kunduxpigs nishatan nafis olish
sekinlashadi Cklarda nafas olish som kechas: 9-10, kundwn | 1—
13 marta, sigirlarda kechasi 21-22, kunduzi 14-26 marta bo*ladi,
Yorda qishga pisbaten nafas olish tedashadi: goramollarda
(¥ zbekiston sharoitida gishda 15-30, yoeda 30-50 marta bo*ladi.
Erkak hayvonlards urpochilarign nisbatsn nafas olish kam
bo'ladi. Bo'g oriikda, ishlaganda, kuchli qo'eg'slganda, ozuga
qahulqilgam_i_amfﬁnlishﬁmikﬂ'payﬂ

Kasalliklar  pavuds nafas  olish  terlashishi - (polipnoe),
sekiniashishi (oligopnoe) yoki vagtincha bo'lmaslipi (apnoe)
mumkin. lana harommt ko'torilgands, nafas. olish  maerkaz
go'zg alganda, nafis olish, yurak-gon omir a’zolar kasalliklarda
(poevmoniya, gangrena, o'pkaning alveolyar omifizemivasi,
travinatik penkardit, miokardit), kamgonhk paytida, kuchli og'rig
bo*lgandn nafas olish soni tesloshedi. Nafas olish  markar
qotzg‘alisht sckinlashsa, bosh muye kasalliklamda, tug'ishdan
kevingi falaj, ketoz kasailiklarida, zaborlanishlurda, katta bromxiar
gisilib yoki tigilib golganda nafies olish soni kamavadi,. Miva
Jarohinionganda, wg'ilish payvtide nnfas olish vagti-vaqti h]]m:]
o' itab golad.

Nafas olishning bir maromligini aniglash, Nafus olishning
to'xiovsiz bir maromda, mo'lum vagt omligtide  mkrorianib
davomn etishiga nefas olishning bir marombigi deviladi. Sog'lom
hayvonlurda natas olish salas chigarishea msbatan gisqa davom
cladi. V.Frank ma'lumotfarips gamgandn nafis  olish  va
chigarishning nisbati otharda 11,8, sigictarda 1:1.2, cho’chaalarda
11,1, wlirda 131,64, echkilarda 12,7 g teng bo'ladi. Sog'lom
hayvonlards nafas olish to'xtovsiz bir maromds davom ctadi vo
bu marombh nafas olish deyiladi, Hayvonlar kuchh go'zz alganda,
stress  omullan ta'sir otganda, ma’mganida, ishlegnnda nafas
plishning bir maromlign buzlishi mumkin. Ascsan kasallikiarda
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nafas olishnmg bir marombign burrladi va bunt maromsi: nafas
abish deyiladi,

Quyidiagi naromsiz nafas alishlar bo'lishi mumkin

1. Nafas olish yoki chignnshming cho®zilishi. Bu nafas olish
voki nafas chigarish giymlashgands kbwatiladi, Nafs olishning
qiyinloshishi yugori nafas alish yo'liar shishganda, forsyganda
kuzatiladi. Nafas chigarshning cho'zlishi o'pkaning surunkali
alveolyer emfiremasi v mikrobronxit kasalliklanda achrawdi.

2. To'xtab-in*xtab nafaz olich (sakkadirvannoe dixamie) -
bunda me'yordagl nafas olish daveida gisge muddaih nafas
olishning to'xtnh-10'xtsh qoiishi kezanladi, Bundoy nafas olish
plevrit, mikrobronxit, ketoz kasalliklarida, nafas olish markazi
go’zp‘alishining buzilishida bosh miva yallig'langands, orgnnizm
sivdik bilan  suhaclongands  (uremiya) kweatilodi.  Sog®lom
hayvonlar juda kuchli og*rig sezgands ham bu holat uchraydi

3. Cheyn-Stokcha nafis olish — bunda 15-30 sopiva nafis
obish kuzatilmaydi. Keyin zo'rg’a  bilinadigan  nafas  olish
hoshlanib, asta-sckin kuchsya boshlaydi, yuqor nugtaga chigib
yann pasayib, nafas olish to'xtaydi. Bu nafes olish merkerining
kislorod bilan ta"mmlamshi buzilishi natijasida kelib chigadi va
bogh  miya  jarohatlmganda  yallig'langanda,  kuchli
azharlanishisrds. bosh mivaga gon qo'yilganda kuzatilad (37-
rusrn).

wa
— Al —mlffp— -

37-rmsme. Mafas ofish arimivalors | -Kussmanl amigingan katia mafas olish,

2-bion adlugan nadiss ofbish, 3-Cheyn-Sioks andglagan arinmik nafis olish
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4. Biotchasiga nafas olish — bunda bir necha marta chugqur
nufus olish va chiganshdan keyin nafas olishning (o°xtab golishi
kuzatiladi, Bu ham nafus eohish markazining go'zg'alishining
buzilishi natijasida kelib chigadi va yallig*langanda, bosh miyiga
gon gquytlganda kuentiladi.

5. Kussmuaul amiglsgan knttn nafas olish- bunda nafiss olish va
chigansh fizalan chuqurlashgan va cho'zilgan bo'lib, nafas olish
soni kamaysdi. Bundsy nafis olishda xinllagan, hushtak
tovushlari eshitiladi va miyada suyuglik 1o plangande, otlar-ning
yugumli - ensefalomielit, cho’chyalaming o'lat, buzogla-ming
paratif kasalliklarida uchraydi

6. Grokk snmiglagen dissotsion nafis olish — nafag olish
markazining nafss olish va chigarish davrlarini  boshgarish
varilasi burilganda kuzatiladi. Bunda ko'krak gafasining har xil
joyi nafas olishning ek dovrida bo‘ladi. Masalan: ko‘krak
qafisining oldmgi qismi nafas olish davrida bo'lsa, orgy gismi
nafas chigarish davride bo'ladi. Bu bosh miya abssessida.
yallig'lanishida, uremiyada kuzatiladi,

7. Assimetrik nafas olish— pafas olganda ko'krak gafasining
o'ng ¥a chap tomonlan bir xilda harakst qilmayd,. Bunda bic
tomon harukal gilads, ikkinchi tomon esa #0'rg'a hamkat gilad
yoki harakati umuman sesilmiydi. Bunday nalas olish ko'kmk
gafasida ko'p migdorda suywylik o' plungands pardalar bir-binga
birikib ketsa, katta bronxlar tigilib qolsa, qovarg'alar singanda
kuatiladi.

Mafas qllllll {(hansirash)ni ankglash
Mafas olish kuchi, somi, bir marombgi va turining o' zeanshipga

olib keludigan pafas olish va chigarishning  har  gandiy
qiyinlashishign nufas qgisishi deyiladi. Nafas gisishi quyidagm

paytlarda kuzatilach: pafas olish markazming ishi buzilganda
(ishqorli voki kislotali moddalaming ko'payishi), nafas olish
yo' [larining gisilishida, o'pka kasalliklarida.

Mafas qisishi 3 xil: inspirator, ckspirator va arlash nafas
qpisishi boLudh.



Inspirntor nafos qisishida nataé olish cho'zilib, qivinlashgan
bo'ladi va wvugorn nafas olish yvo'llar tomayganda kweatladi.
Bunda hayvonming ko‘krak qafosi kengnvgan, bosh wva ba'vni
aldinga cho'zilgan, oldingi oyoglan keng go'vilgan, nafis olighi
cho'mlgan, burun teshiklan keng ochilgan, shillig pardalar
ko'kargan bo'lib, ko'krak hilan nafns oladi. Bu payida ko'pgina
hayvonlar og'zl bilan mufas oladi, it va cho'chgalar esa o*trgun
holaint oladi. Tnspirator nafas  gisishids xinllagan, hoshtak
wovushiar eshitiladi. Bunday nafas gisishi burun bo'shlig'i shillig
pardalari shishsa, u yerda o'smalar o'ssa, higildogda shish
(laringit) va falajlik kuzatilsa, higildog va kekirdak gisilsa (xob,
aktinomikoz, limfi wgunlan kaitarsa) kueatiladi

Ekspirator nafac  gisishida nafas  chigarish cho®zilib,
qiyiniashadi va o'pkadan nafas chiqishning giyinlashishi bilan
xarokterlanadi. Bunda hayvonning qorin devornida, qovarg*a yoyi
sohasida chugurcha hosil bo'ladi, choy sobasi devori kuchli
harakat gilsh, nafas olganda va chigarganda, to'g'ni ichak
ichkarign va tashgarigs harakat qilib turadi, qovarg'a omlardagi
mushaklar ham kuechli ko‘tarilib toshedi. Bunday nafas gisishi
o'pkaning alveolynr emfizemasi, pnevmoniys, mikrobronxl,
agtma kasalliklanda dacesislad:.

Aralash nafas gisishida bum nofis olish, ham nafas chigarish
givinlashib, cho'zilach. Bunday nafas qisishi nafas olish vo'llanda
gon  qo'yilganda, suyuglik  w'plangands,  pnevmotoraksda,
kao'krak qufisida o'smalar o'sganda, bronxit, poevinoniva
kasalliklarida kuzatilads. Bu payvida inspiraior va ekspirator nafas
gistshida kuzatiladigan klinik belgilar yuzage chigadi.

Rivojlanishign qarab, nafas gisishi yenml va og'ir bo'lishi
mumkin. Yeng] nafas gisishi hayvon tinch wrganda, bilinmasdan,
ishlaganda, :-.rurganch bilinadi; tasodifan  payvdo bo'lib, ez
rivojlanadigan  nafis gisishiga bo’ giilish deviladi, Bo'g'ilish
higifdog kuchli yallig tanganda, tgilib golgands, o°pka areriyasi
emboliyasids, miokard infarktidn, katta kon tomirlar yorilib, ko'p
gon ketganda kuzatilsdi,




Yo'talni telshirish

Yo'tai — bu  higildog, kekirdok, bronx wva plevia
retseptorlariming  gitiglanishida hosil bo'ladigsn  organsanning
reflektor  javobidir,.  (pkz  to'quoalanda  kelib  chigadigan
patulogik: o'zganshlar yo'talni  kelurib  chigarmavdh  degan
tushunchalar bor. O'pkadagi vallig’lanishlarda yo'talning kelib
chiqishign, kasallikning bronxlarga  o'tsii va  bronxlarning
yallig'lanishi sebabchi bo'ladi. Yo'talda havo brooxlardan katta
bosim ostida, dovul waligidp-somyaga 40 metr texlikdagr hurakat
bilan chigib, u yerdagi yot hamma narsalarmni tashgarga olib
chigadi, Yo'tal ul ildizining, tomoyg shilliq pardesining, tashg
gulog yo'llenning gitiglanishi  natijasida ham  kelib  chagishi
mumkin. Yo'tal paytida organizmda jods murakkeb jarsyonlor
amalga oshadic chuqur nafes olinadi, tovush hosil bo'luveli
tirgishiar bekiladi., nates olish vo'llandag havo gisiladi. Shundan
kovin tovush tiegishlari birdan ochifib. have kaitz koch bilan,
tovush hosil qulib chigariladi. Nafas olish ganchalik kuehli bo*lsa
va nifas chigunsh ganchalik gisilgan ho'lsa, yo'ml shunchalik
kuchli bo'ladi. Yo'talning kelib chigishi  wzunchog miysda
joylashgan yo'tal markazning go'zg alishiga bog'liq. Yo'tal bir
tomondan  nofas olish yo'llandagi chang, shillig ckssudut,
mikroblar va kimyoviy moddulami organizmdan chigenb, fowlali
bo'lsw: ikkinchi tomonden zeraclidic. Zemcki xususivati kochli,
uzog devom etndigan va organizmnl holdan wydiradigan yo'tal
ho*lgands kuzatiladi. Bunda organizmda tashgt nafas olish va gon
aylumsh buziladi,

Higildog va kekirdak yallie' langanda vo'tal kuchli baland,
gisga, bo'lmib-bo'lmib chigedl. Aparda yullig'lanish tovush
payilarign targulgan bo'lsa, yo'al xirillagan va bo'g'iq eshitiladi.
Kamullik bronx wva o‘pkaga targalss, yo'tal sekin, kuchsiz
eshitilads. Plevra yn]]jg‘langau.dn ho'lndipam  yotulds ko“kmk
bo'shligtida kochli og'rig payde bo'ladi. Bunda hayvon boshim
va bo'ynini cldinga cho'zb, oldingl oyoglar bilan depsinadi.
Yo'talni goldirish vchun hayven chaynash, yutish refllckslarim
amalga oshiradi, juda berovin bo'ladi. Burun bo*shlig’ining
reiseplorian  gitiglansa, hayvemlarda aksa urish v pishgirish
kuzntilpch.

I



Mam yo'tnl mnafas olish yo'llinda  suyughlk, ekssudat
w'plangands  kuzatiladi. Bunda yo'tal natijasida  balg*am
chigariledi.  Bunday vo'tal higildog, kekirdsk va bronxlar
yallig' langanda  bo'ladi. Nafis olish yo'llaridagl yallig*lanish
surunkali kechsn ekssudat suyealign kam v vopishigoq bo'lad.
Bunda gurug vi og'righ vo'tal paydo bo'ladi. Bu mafas olish
vo'llariming o'tkir krupoz yallig'lanishids kuzatladi. Agarda
organizmda kuchh zaharlanish kuzatilayotgan bo'lsa, asab fzimi
ishi pasaygan bo'lsa, nafas olish yo'llanda, o'pkn va plevrada
qanchalik og'ir yallig'lanishlar bo'lsa ham yo'tal kuzatibmaydi.
Bundey paytlarda yo'tining  bo'lmosligi.  hayvonning
tzabmashigin bildimdigan belgidir,

Mafes olish wo'llan, o'pka va plevea kasalliklar paytida hosil
bo'ladigan yo'talni shifokor to'xmtishgs harekat qumaslip kerak.
Nafss olish yo'llaridagi yot narsalam tezrog chiqarish uchun
shifokor yo'talge yordsm herish chomlanni ke'rishi, yo'talni
sun’iy keltinb chigarishi kerik. Buning wchun otlorda 1-2-3
kekirdak halgalari qisiladi, shunda otar yo'wlsdi. Qoramollsnda
ikkals go’l bilan bunm teshikisri bekitilndi, bunda hayvonlar
bezovtalonib, yo'taladi. Aynm paytlards ko'krek boshhig'ing
perkussiye qilpands, yelkadagi terimi to'plab, bosim berganda
ham yo'tal poydo bo'lishi mumkin. Tilnd bir necha mana kuchli
tortganda higildogdam retsepiorlarning qitiglamshi natijasida ham
yo'tal kelib chigadi. Qo’y va echkilerds yo'talni keltinb chiganish
uchun higildogni gisib, kafl bilen ko*kruk devoriga uriladi; yoki
nufas olishni vaghncha to'ximtadi. Cho'chgalami tunshga va
yurishga majbur gilganda yo'tal paydo bo'ledi. Hayvonlami
xoadan tashqurips e havoga havdab chigganda yo' ladigan
hayvonlarm aniglab olish mumkin,

Ko‘krak galasini pavpasiash usulida tekshirish

Ko'krak goafasini paypasiab tekshirganda, mahalliy harorm,
op'rig  serishi, shishlar, p'adir-budir joylar  bor-yo'gligi,
govurg'aliming singanligi  sniglanadi. Sog'lom hayvonlarda
ko'lmk qefesmning haromiti o'riacha bo*lib, og'ng sczmayds,
petologik  o'zganshiar bo'lmaydi Kasalliklar paytida quyrdoag
o'zgarishlur bo'lishi mumkin: ko'krak gafasining biror joyida
vallig'lanish bo‘lsa, chipgon chigss, plevrit kasslligida o'sha
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joylarning mahallyy harorati ko'tarihb, issiq bo'ladi; teri va ten
osti kletchatkasi yallig'lansa, quvurg'nia.r amsa, plevit kasalhigida
o"sha joyning se;mrchanhgl ashib, 0g'riq sezadi; yallig'lanishlar
pnrhdn. yurak, buyrak, pgar kasulliklanda, teri ostida paz
to'plansa, har xil shishlar hosil bo'ladi Bunda shesh yallig“lznish
nattjasida paydo bo'lsa, issig va og'nli bo'ladi; buyrak, yumk,
Jigar kesallikian natijasida hosil bo'lsa, shishlar sovug bo'lib,
og'nig sczmayd; gaz to'plansa, pavpaslaganda shigirlagan tvush
eshitiladi.

Shunday gilib, biz nafas olish tizimiga gaysi a'zoler kirighmi
tizim a"zolarining morfologivasi va firtologivazing | 1elshirish
ustillari va turtihini, burundan ogayotgan suyuglikni tekshirishni,
burun ho'shlig't va go‘shimeha  bo'shliglatni, hegildog  va
kekirdakni tekshirishni, sog®lom hayvondardagl ko' msatgichlari va
knsalliklardagi patologik o‘zgarish belgilarini, bu belgiloming
diagnostik ahamiyali (o' g risida nazarfy bilimlarga ega bo®ldik,

Nazarat savellari:

| Mafas olish 4 zolariga nimatar kiradi?

2, Nafag olish 2'zolanning topografiyasi va vazifialarini ayting,

3. Burundan oqayotpen suyuglikni  telshirganda  nimalar
anigianadi?

4, Sog'lom hayvonlarda burn shillig pardas ganduy bo'ladi'?

5. Heyvomlarda ganaga qo'shimeha bo'shliglar tekshinladi?

6. Higildogni ko' rish usulida tekshirganda nismalar aniglenadi?

7. Higildog va kekirdakni paypasiosh qanday bajarilad:?

8. Higildog va kekirdakni auskultatsiva gilganda sog lomlikdu
va kasalliklarda ganaga tovushlar eshitiladi?

9. Gaymorit va frontit belgilanni ayling,
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O'PKA VA PLEVRANI PERKUSSIYA VA
AUSKULTATSIYA USULLARIDA TEKSHIRISH

Tavanch [boralar: o'pkam perkussiva usulida tekshirish,
atimpanik  tovush, o'pkami orgs chegarasi, maklok chizg'l,
a'tirg’ich suyrgi w'pigd chizig'i, yelks bo'glini chizig'l,
dumg'aza suyagi to'pig'l chizigh, o'pka chegarasining kattarishi
yvoki kichrayishi, o‘tmasrog, o'tmas, ompanik, jamangdor va
eharsiliagan patologik perkassion tovushlar, asosiy yoki fiziologik
bronxial va vizikulyar tovushlar, go'shimchs yold patologik
suskultatsion tovushiar: patologik bronxial, verikulyar, amiork,
aralash, xiriliash, g'ijickagan, shitiriagan, shatoblash wvushiar.

(¢ phani perkussiya usulids tekshirish

Ko'krak gafasini yangi tug‘lgan i, mushok, che'chigalardn
bevasita, boshga  hayvonlarda  vositali  perkussiyva  bilan
teksheriiad).  Perkussiyamt begona tovushlar bo'lmagan alohids
sonalarda, hayvon tikka turgan helotids o' tkielodi Ko'krak
gafasining hoar joyim perkussiya gilib, eshitifayolgan twvushlargs
baho berish bilnn perkussiyae qiliyotgan joy ostida joylashgan
o'pka va plevraning murfnluga—ﬂm]uimn'l ha:rlntign baho berish
mumkin, Chunk! ko'krak  gafasining hagmi,  ko'kmk
muskpllarning rivojlansanligi va o'pka parenximasi clastik-
ligimng har xilligs bilan furg quladi.

Katta jtlerde ko'krek qafusi kotta, qebirgalar kichkina va
mgichks, o'pka pareoximest  clestik  bo'lganlign  uchun
petkussivada o'pkags xos stimpanik tovush kechh, bo ehligdan
eshitiladigan tovushlarga xos bo'ladi {38-rasm)
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35-msm. Itda o"pkaning orga chegamsin anqhsh charglir: M-makiok
chirig'i, C-o"tirg'ich suyagi o' pig'i chizig'i, P-yelks bo"g'tm chizig|

Semizligi yaxshi bo'lgan cho chqalarming ko'krak qafusi
perkussiva qilinganda o'pkaga xos stimpanik tovush kuchsizog
eshitiladi. Quyonlar, mushubdar, kich-kina itlaraing ko“krak quinsi
perkussiyn qilinganda, o'pkaga xos atimpanik tovush kuchli va
yugori eshililadi. Oriq hayvoniar ko'krak qafasi perkussiya gilinsa
o'pkage xos tovush kuchli va o'tk eshitiladi, Semiz hayvonlarda
ko‘krak devor galin, kam harskatchan bo®lganligi uchun tinch,
qisga va past perkussion tovush eshitiladi, _

Ko'krak qafasining qaysi joyi perkussiye gilinsyotganligiga
qarab tovush ham o'zgaradi. Ko'krak gafasining o'ria gismicdin,
boshga qusmlaniga nisbatsn perkussion tovush soche  kechl
eshitilaci, Chunki ko'krak gqafasining vugori va pastki gismisr
umurige va to'sh sayaklan bilan birikkanligi sababli perkussive
qilinganda opka unchalik tebrammaydi, natijada past tovush hosil
bo'ladi. Shifokor ko'krak gafasini perkussiva  gilishidan oldin,
perkussiya qilish uslubini yaxshi bilishi kerak. Perkussiva
o'tkazish uchun instrumentlar Wo'g'rl tanlangan bo'lishi, shifokor
har domm o' zining individual o'rgangan plessimetri va perkussion
bolg*schasidan Foydalanishi lozm. Perkussiya paviida hayvon
tanasipa plessimetmi  to'g'ri  go‘yib, belg'achaning rezina
yostiqchasi bilan plessimetr yuzasiga urush kerak Agar yurada
Joylashgan patologik o' zgarish lekshirilayotgan bo'lsa, bolg'acha
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sehin urladi, agarda patologik jarayon chugurda joylashgan
bo‘lsa, bolg'acha kuchh uniads.

(Fpkmming perkussiva gilinadigan joyi kursk suyagiming
orgasida joylashgan bo'lib, uchburchak shaklim cgallagan. Bu
uchburchakning yugori uldmgl chegaras kumak riuj'lgmmg yugan
orga ‘burchagida, yugor orge gismi oxing  govurg'alaming
amirtga  bilan  birlashgan joyida, pastki chegarasi-tirsak
yoqorisidn  joylashgen bo'ladi. Ko'kmk gafasini  perkussiya
gilgande: o pkaning orga chegamsi, o'pkaning wva plevraning
morfologo-funksional hnl:m aniglanadi.

(Fpkaming orga chegarsini o'pkags xo0s  atimpamk
wvashnmg o'tmas yoki o‘tmasrog tovushge o'zgarishgn garab
aniglanads, O pkaning orqa chegarasini aniglash uchun perkussiva
kurak suyagiming orqasidan ma'lum bir chiziglar arqali, oldindan
orguga gamb, govurg'alar oralab o'tkaziladi. Qoramol va gqo'y

o‘pkaning orqa chegarasi 2-ts chizg orgali: maklok
chizig'i bo'vlab vs yelka kursk bo'g'ini chizig'i bo'ylab

aniglanadi (33-rasm). =

Fomem Qumamolda o pkaning o cheparasin sniglush chiviglan: M-
muaklok chivig'i, P-velks bo"g i ching'i
Tuyulards wchin chizigler orgali: dumg®aza soyag) 'pigh
chizip'i; maklok chizigi; velke-kurak bo'g'mi chizig'i bo®ylab




Boshga hayvonlarda quyidag) uchia chiziglar ongali: maklok
chizig'i, o'tirg®ich suyagi to'pig'i chizig'i; velka-kumk chizig'i
hoylab aniglanadi (40-rasm).

—_——

Alf=ram. Oida o’ pkaning angn chegarasing ankgiash chiesilari:
M-mnklok chizig i, C-o'lirg'ich suyngi to' pig*i chisig®i, P-velks bo'g'ini
ehixg i

Seg‘lom  hayvenlarda  o‘pkaning orga  chegarasi

quyidqlth: bo“lndi: gl
Hayvinlir 1 ¥ planing otgs chegarast (suvirg acha)
I2iq 26 TN
5 Quramol, qo'y, fl=11 K 3
iechil
F I 16 14 1]
3 Tuya 12 I &
[ Cho'chau 1 4 7
5 It 11 i 5in §

Easilliklar paytida o'pka chepamsi  kengayishi  yolka
kichrayishi mumkin. Bu o zggunshlar o' pkaning bir tomonida voka
har ikki tomonida bo‘lishi mumkin. Patolopik o #zsarishning
xpsusivatign qurab o'pkaning kenpayishi va tomayishi ormumiy
yoki maballiy bo'ladi. Atelektnzdn, kattn bronxlar  bekihb
golganda, ko'krak gafasining bir tomonida juda ko'p mugdonda
suyuglik to'plangands, bir tomonlama o'pkaning emffzemasida
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o'shi tomondsgt o'pka ishlamaydi, [kkinch tomondagi sog’
o'pka organiamm Kislorod bilan t'mmbashi achun jods tex va
kuchli ishlay boshlaydi, Natijade, asta-sckinlik bilan sog’o’pka
by Kengayib boradi v o*sha tomondagi o pkaning chegarasini
kattalashiiradi.  O'pkaning  umumiy  voki  ikki tomonlama
chegnrasinttg kengayishi alevolyar yoki interstitsial emfizemada,
ko'krak gafasida par to'plangands (prevmotraks) kueatilishi
mumkin. Emfizema davrida o'pka orgaga garab kengava boradi.
Ko'krak gatasida gae to'planganda esa. perkussivada o' phaning
chegarasi kengavganday bo'lsa ham, hagigatda o'pks chegarasi
kengeymagnn bo®lib, ko'krak qafasidagi sar o*plagn xos tovush
beradi va o'pka chegarasining kengayishi to'g'risida  yolg'on
tisdvvur paydo beradi.

(' pka chegarusiming kichrayishi ham bir somoniama voki ikki
tomoniama bo'lishi momkin. Katia qonnda v ichaklorda . gar
o' plansa, katin gorin ozugalar bilan to'lib qolsa, gorin va ko'krak
bo*shihglanda suyuglik to'plansa, o'pkoning ikki tomonlama
yullig'lamshids o'pka chegorasining (kki tomoniama orayishi
kazaritadi. O'pkaning bir tomonlama yoallig*lanishida, jigar, yurak
kengayganda, o'pka chegarasiming bir tomonlama  torayishi
kueatilndi. O'pks va plevmaning fizik holatini aniglash vchun
perkussiva o'pka sohasids. kurak suvagl orgasidan, govarg's
oralab, yugoridan pastga qarub o'thardladi. Sog'lom hayvonlerda
o'pkuning  hamma  jowvidan 0°phkagn xos  aumpamk  tovush
calmtiladi.

Kasalliklar paytida o'pkadan gquyidagi patologik tovushlor
eushitilshi mumkin:

L Oimasrag voki bo'g'igrog tovush {prituplenniy zvuk] -
kasalliklar paytida o'pka alveolalan suvuglikiar bilan to'la
boshlass, ko'krak gafisi devon galinlashsa, ter ostida shishlar
paydo bo'lsa, plevrada fibrin wialan cho'ksa, katta bronxlar
bekilsa bu tovushlar eshitiladi. (pnevmoniya, o'pka shishi, plevra
perdalariming yallig' lanishi yoki hir-hiriga vopishib golishida ).

2 Q'tmas yoki bo'gig tovush (tupoy Dvuk)- o'phaning ayvrim
bo luklirt yoki aynim joylonidagi alveolalorida havoning o'rnim
wohighichs suvagliklar w'ldisa, ko'krak qafisi bo'shligtida
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suyugliklar to'planss bu tovush eshitiladi, Bu holal krupos
pncvmoniya, exinokokkor, o'pka s,  bronxopnevmoniva
kasalliklarida: ko'krak qufasida o‘smalar o'sganda, transsudat,
ekkssudat yoki gon to'planganda kuzatiledi. Agarda o'tmas
tovush ko'krok gafasida suyugliklar w'plamishs natiesida hosl
bo‘lsa, o tmas tovash ko'knik gafasining pasiki gismeda kuzatihib,
o'tmas tovushlaming yugor chegarasi to'g'n gorizontal chizigh
bo'ladi. Hayvon turishin o'zgartirganda suyuglik chegarasi ham
0z joyini o*zgartimdi. Hosil bo' ladigan o' tmas tovieh o planing
hamma joyidan eshitilishi mumkin va chegara chimg'i notekis
yovaimon bo‘ladi. Hayvon o'# holatini o*zgartirss ham o'tmas
tovush chizig'i o'zgarmaydi (bronxopnevmoniyn, pnevmoniya
kasalliklanda).

3 Jarongedor tovash (metallichesikiy ovukl — o'pkody knta-
katta (dinmetri 68 sm) ho’shliglar paydo bo'lsa vo kattn bronxlar
yonida joylashsa, o‘sha joymi perkussiva qilganda bu fovash
eshitiladi.

4. Charsiliagan towsh (2vk tresnuvshego gorshka - o' pkada
katia-katta bo'shliglar pavdo bo‘lib, bronxlar bilan birfashean
bolsa, o' she joyni perkussiyva gilganda bu twovush eshitiladi (o' pka
gangrenasi va silida),

O*pkani eshitish usuli bilin tekshivish (anskulintsiya)

Ko'krik  qufasimi auskulistioyn  qilganda o°pkadan
eshitladigan asosiy va go'slumcha {(patologik) nafhs olish
tovushlison aniglanadi. Hayvonlaming turi, yoshi, holati, terisi va
juniming qalinligiga garab vositasiz va vositali  suskulintys
qo'llanifadi. Vesmasiz - auskuliatsiya  gilimganda  hayvonning
ko kruk gufast oz matenal lan qoplamb, o'ng tomon chap
qulog bilan, chap tomon o'ng qulog bilan cshitiladi Bunday
auskultatsiya kichkina, nozik heyvonlarda, yengi tugilgan, terisi
yupgs, jun goplamasi mivojlanmagan  bayvonlarda ko 'prog
qo’llanikadi, Vositali suskoliatsive  gilinganda ko'kenk  gafagi
stetoskop yoki fonendoskop asboblari bilan eshatladi. O pkirm
puskultatsiva  gilganda  hayven tinch turgon  bo'lishi  kerak,
suskultatsiyva o tkazilayotgan xonads qo'shimcha tovush, shovgin
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bo'lmaslig tkerak, Auskulitsiyada o'pkanmg hamma joyi avval
bir tomondan, kevin  ikkinchi  tomondan  eshitladi.  Kattn
hayvoniards o'pkam mmskultatsiys gilganda hayvonning yonidan
kelib, go'ini yelkesiga qo'yih, hayvonning ofdi yoki -orga
tomontya garab tunladi.

Mayda hayvonlaming orga tomonidan tunb, o'pkaning ikkala
tomont auskoaliaisiya ghmadi Auskulatsiya payiida ko'krak qoiisi
shartli ravishda 3 pa bo* linadi:

ko'krak qgafasining yugori qismi = kurak suyagi yugon
gismidan maklok do‘ngligi chirigigachs; ko'kmk gafasiming
o'rln qwmi — maklok chizig'idan yelka bog'ini chizig'igacha;
ko'krak gafasining pastki  gisom -~ yelka-kumk  bo'glim
chizig'idan pastki gismi. O'plani auskultatsiva - gitish  kurak
suyagl orgasidan, ke'krak gafasining o'ra gismidan boshlanadi,
Undan keyin yugor v pastki gismiar eshitilib, ko'krak qefasining
tkkmchi tomoniga o'tiladi. Faqeigina it va yirtgich hayvonlarde
o‘pkana  eshitish ko'lmk qalnsming pastld orga  qismidan
boshlanib, keyin o'rin va yugori gismlan eshitiladi. O'pkaning
biror joyini eshiiganda kamida 2-3 nafas olish va chigarish
eshitifib. keyin fonendoskop jow o' zgartivitadi

[rpkadan eshifiladigan hamma tovushlar ikkiga: asosty yoki
frologk nafas olish tovashiart va go'shimeha vola patologpk
nafag olish tovushlarigs bo'linadi. Asosiy yoki fiziologik
tovushlarga bronxinl va verzikelyar tovushiar kKiradi Sog'lom
hayvonlards kurak swyag oldidan, ko'krok gafasinmg kit
bromxtar o'tgan joyidan fiziologik tronxial tovosh eshitiladi. Bo
tovush higildogds hosil bo'lib, bronxlargs ham targaladi. Shuning
uchun b rovush vezikolyar lovushdan kuchlirog, lanngial va
traxeal tovoshlardan pastrogq eshitiladi. Bu tovush «xw» harfini
nafas olib avtganda hosil bo'ladigan tovushes o'xshash bo'lib,
kuchsiz, past va doimiy eshitiladi (ham nafs olganda, ham nafas
chigarganda ) Korak suyagi orqasida joylazhgan o' pkaning boshiga
Juplaridan sog'lom hayvonlerda verikulyar tovuash eshitiladi. Bu
tovush yumshog, kuchsiz bo'lib, nafas olishda eshitilib, nafs
chigarishda eshitilmuydi. Verkulyar tovush «f harfind nafas olib
gekin aviganda hosil bo' lsdigan tovushea o' xshash bo*lndi.
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Eshitilayotgan  veskulyar toveshning kuchi va  xarakteri
hayvonning turi, zoti, konstitutsiyesi, yoshisemizligi, ko'krak
gafasining shakliga bog'liy. Qoramol va bug ulards vezikulyar
tovush  ko'krak qufasiming hamme  joyids  vaxshi - eshitiladi.
Otlarde va tuyalarda vezkulyar tovush eng yaxshi kurak suyagi
orgasidy eshitilib, v kochsiz, yvumshog v no#ik bo'ladi. Eng
kuchli vezikolyar tovash it va mushuklarda eshitiladi. Bo'rdogign
bogilgan hayvonlarda, katta cho'chgalarda, juni galin ve o'sgan
hayvonlarda vezikulysr tovush me'yords juda sekin eshitifadi.
Orig, ko'krak gafasi tor hayvonlarda bu tovush kuchli eshitilads.
Vezikulyar tonamh yosh hayvoniarda Katta hayvoniargs nishatan
kuchli eshutiladi. Ish bajarganda, stress w'sir elpanda ham
vezikulvar tovish kuchayadi.

Vezikulyar tovushning o zganshi o*pkening bir tomonida voki
ikki tomonida, yoki ayrim olingsn o'pka bo'laklarida wchrashi
mumkin, Bunds vezikulyar tovashning kuchayishi, pssayishi yoki
wmuman eshitiimasligi bo®lshi mumkin. Vezikulvar tovushning
kuchayishi bansirush paytids, vorak gon-tomir kssalliklarida,
kamgonlik paytida, yuqumli = kasalliklarda, zsharlamshlurda
kuratiladi, Bu payilards vezkulyar tovush hmhh v uzogrok
etshitiludi, Katoral va yirmpli puevmoniyada, o' pl sili, shishi va
gangrenasida vezikulyar tovushning kuchayishi o'phamng ayrim
jovlarida  eshititodh. Verikulyar  tovushming  pasayishi  o'pka
harakatining  kamayisty, clastikligining  pasayishi, ko'knak
boshlig ida suyuglik 1w planishi natijesids, tends muskul va moy
gavatlarining  qalinlushishide vezikulysr tovoshming  eshitilishi
givintashishi  kuwatdadi. Yaxshi  rivojlanmagan  buszog  va
go‘rilards kam o‘pkining  yexshi  hamkat  gitmasligi e
elastiklisming pasayichi notfjasids  venkulyar lovash  post
eshstiluchi. Bulardan tashqari, o'pkaning alveolyar emfizema,
alelektar  kasalliklanda  ham  vezikulyar tovash  pasayadi.
Verikulyar tovushning pasayishi nafes olish feastamg qisqanishi
bilan xambkterlnnadi. Mevra bo'shhg'ida suyuglik o' planganda
{ Ekssudativ plevrit.gidrotoraks, gemotoraks), suyuglik tovushn
yoinon o' tkazganligi schun vezikulyar wovash past eshitiladi.

(Jo'shimcha yoki patologik nafas olish tovashian,
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Bu wvushlargs patologik bronxial, amfonk, aralish, xirillash,
sholoplash, ishgalanish tovashlar h.l.radl Puatolowik -!.uu.rumf
toveixii- apordn bronxial wwvush ko'kmk gafsining hamma joyide
eshitilsa, bungn patologik bromxial tovesh devitadi. Bu tovesh
ko‘prog ko'krak gafisining pasiki orga gismini auskultatsiyn
gilzanda  eshitiladiPatologik  bronxial ovushk  kuchi  wa
xususiyaiign qarmb kuchh va dag’sl, kuchsiz va yumshog bo®lishi
mumkin. Hular o'pkaming suyughik hilan to'lib, sichlashgan
joyming katta-kichikbigiga, joylashgan joyiga bog'liq, Shunday
joylnr gancha knttn bo‘lsn tovush ham  shunchalik  kuchf
eshitifadi. Bunday joylar chugurrog joylashgan bo'lsa tovush
tinch va past cshititadi. Krupoz pnevmoniyada kuchli cshitilsa,
bronxopnevmonivada  kuchsizrog eshinladi. Pamlogik bronxil
tovushning kelib chigishiga alveola va kichkina bronxlarning
havo o'mint suyuglik to'ldirih o*pka zichlashishi sabab boladi
(o'pka yallig“lenichi, shishish:, buroglaming paratif, itlaming
o'lat  kasalliklarida). Avtim -sababiar notijasids  bronxlards
havoning harskati sekinlashsa, broncal tovosh past eshitiladi.
Orpkn  otelektarida, bronxleming  yomlib  golishi  ooebjaside
bronxial tovush pasayadi O'pka sili, gangrenasi va shssessi
paytida o°pkada bo‘shiiglar paydo bo'lsa, ko'ksak bo'shlig®ida
suyeghk to'plamb, o' smalar o'sih o pham sigbh go’yganda ham
sckin eshitiladi. Otlar o phasida eshitladigan har ganday bronxial
tovush o'pke  kasalliklanning . (bronxoppevmoniyn,  knupoe
poevinuniva, o° pla sielektiod) xarmkieli belgisi hisoblanadi,

Amforik nmafas olish tovushi - bu tovush o'pkada abssess,
gangrena, sl kasalligi rivojlangands hosil bo'lgan be'shliglar
bronxlar bilan birlashgands eshinladi. Bu tovush bo'sh shisha
butilka og'riga puflaganda hosil bo‘ladigan tovushga o xshash
boladi. Amfonk tovesh hronxocktoziva kasallipn natijasida
bronxlaming sharsimoen kengoyishi paytida ham eshitiladi, Bu
boshlig suyvuglik bilan to*lzanda amforik tovush eshitilmaydi.

Aralash nafas ofish skl -~ bu payida o'pkadan ham
vezikntyvar, ham bromdal foveshen oxshesh noanig tovishiar
eshitilad. Bundsy tovoshlar boupoz pasvmomya  kasallipming
boshlanish hnﬁql:h]du., bromxopnevmonive, o'pka il vo alvealyar
emfizenast kasalliklandn eshitladi.
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Xirillash tovishlari — Nafas olish yo'llarida bo'ladigan
patologik o'zgarishlar nmtijasida kelib chigadigan qo‘shimcha
tovushlardir Xirillash tovoshiarining kelib chigishining  asosiy
sabablan: nafas olish vo'llarida fibrin va yopishgog shilliglaming
cho'kishi: transsudat, chssudst voki gonnning fo'planishi; nafas
alish vo'llarning torayih golishi natijasida bavoning nufas olish
vo'larida tez harakat gilishidir

Xinllash tovushlarming o'z ikkiga: qurug, jamngsiz yoki
hl:l-*g'iq tovishlard va nem yoki pufakl xirillash tovashlariga

bo'linadi. Curug, jerangsiz yoki bo'ghg sinilash tovoshian
bronxlarming ichki shilliq pardesi yopishgog, egiluvchan,
cho'ziluvehon va qryinlik bilan ajraladigan ckssudst — shillia
cho'kkanda hosil bo'ladi. Bu cho'kmalaming uchlan hevo
o'tganda va gaywgands ko'tanlib, havo harakatini buzadi va
wirillash  tovushlarining  kelib  chigishign  sababchi  bo'ladi.
Cho'kkan jismlaming yopishgogligi va migdonigs qarsb, xirillash
tovushi o' zgarib wradi. Bu tovushlar chiyillash, hushiak. vizillash
tovushiarga o'xshish bo'ladi. Viellagan tovush kutta va o'ra
bronxler  vallig’langnnds, chivillassh va  hoshtak  toveshiar
kichkine bronxlar  vallig'langands  eshitiladi. Qureg  xirillash
tovushlarming eshitilish kuchi bronxliming tomyish dargasig,
patologik o' zgarishning xususiywiiga bog'hiq. Surunkali bronxit,
bronxopnevmoniya kasalliklarida bu tovoshlar kuchsiz, zo'rg's
eshitiladigan bo'lsa, mikrobonxitda kuchli, yaxshi eshitiladi
Quirug xirillash tovushlir ozgaruvehan bo'ladi. Bundosy tovushlar
o' pkuning hamma joyidan (bronxit) voki aymim joylendm (o' pka
silicke) eshitilishh momkin. Yo'midan keyin qurug xinllash
tovushliri  kuchayishi, susayishi yoki omuman eshitilmasligi
mumkin. Hayvon tinch twrgends bu tovesh zo'rg'n eshitilsa,
ishlagandan, yurgandan keyin vaxshi eshitifadi.

Pufakli mam xinllash tovashlari nafis  olish  vo'lianda
suyugliklar yoki gon to'planganda hosil bo'ladi. Hivo o'tib
gayviganda bu soyugliklar havo bilan arelasiob pofakchalar hosit
giladi va bu pufakchalar harakmlanib, bir-biriga  ishqalanib,
vijirlagen, pufakchalaming yorilgan tovushiga o' xshash tovushlar
cshitilach. Bu tovushlar mafus olgands ham, nufas chigerganda
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ham eshitiladi, Pufokchalarning katta, o'rta  yoki  kichik
bronxlarda hosil bo'lishign qarab pufakchali nam  xmllash
tovushlart uchgn: katta pufakchali, o'ria pufakchali va Kichkino
putakchali wirillash tovushlariga bo'linadi. Katin pufakehali
xirllash tovushi katta bronxlar yallig*langanda (makrobronsit),
bronxoekioziva payiida, o'pkada bo'shlig hosil bo'lsa, suvuglik
w'plansa.  bronxopnevmoniyads, o'pkaga  gon  qo‘yilganda
eshitiladi. Bunda davomb va kuchli xinllash eshitiladi Or'ria
pufakchali xidllash tovushlari  o'rln  diametrls  bronxlar
yallig langande, suyughk  yoki gon  fo'plangands  eshinlad,
Kichkina pufakchall xirillash tovushlari esa kichking bronxlar va
alveolalar yallig'langanda  (mikrobronxit, bronxopoevmoniyas)
eshitilach, Kaitn, o'ria va kichik bronxlar birdan vallig'lansa bu
wovushlar aralash eshitiladi,

Yo'aldan keyin xirillash tovoshlani vo'golib, bir necha
vaqtdan kevin yana paydo bo‘lishi mumkin. Bronxopnevmoniya
kasalligida o'pkaning har jovidan pufakchali nam xirflssh
tovushinn eshitiladi. Patologik holatning  xususivatiga gamb
xinllash toveshlari har x31 eshinladi, Paiologik  bholatning
xususivatiga garab xirillash lowveshlar yakka holds yoki ko'p
joyds, kuchli yoki kuchsiz eshitilishi muomking  Xirilkash
tovmshng ~eshitilish  kuchs  lasallikming  joylashgon  joyige
bog'lig. Yallig'lamish o‘pkaning chugur jovida bo'lsa fovush
kuchsizx, yuzasida bo'lsa-kuchli eshitilad.

G jpirlagan va qisirlagan irillosh fovushlari ~ o'phkaning
mterstitelal emfizemasida qo'pol, kuchh g yirlagan, gisirlagan
tovushlar eshitiladi. Bunda bromxiols yoki alveola deverining
butunligi buzilib, havo alveclalar orasiga chigadi va pulak hosil
giladi. Hosil bo'lgan pufnk alevolalarga have kinb, chigganda
gisilib, pufuk yoki alevola deven yorihishi pobjasida queirlagan
tovush hosil bo’ladi, Shuning uchun huyvon o'pkasidan qisirlagan
tvushming eshitilishi xavih belgilardan hisoblanadi.

Skigirlagan  xiriflash  oweshi - gizitilgan moyga oz
tashiagands chigadigan tovushga yoki qulog yonidagi sochlami
bir hiriga ishgalagands chigadigar lovushga o xshash bolib,
alveole ichign yopishqoq ckssudat yoki transsudat cho'kkanda
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hosil bo'ladi. MNafas chigargands alveola bir-biriga tepadi va
yopishgoq moddaga yopishib goladi. Nafas olganda vopishib
qolgan alveols devorlar ayrlib, o'ziga xos shigitlagan tovushni
hosil giladi. Bu tovush ko'pincha o'pka yallig'langanda, nafas
oleyotganda eshitiladi. Ko'pincha pufakcehali sirillash 1ovushlari
bilen shitiflagan tovushiar bir-brign juds  o'sshash  bo'lad:
Bulami bir-biridan ajratish uchun ulaming xususiyatierini yodga
olish kifoya: kichkina pufakchali xirrillash tovushlar hem nafas
olgands, ham nafas chigureanda eshinladi, yo'taldan keyin
vaqtincha eshitilmaydi. Shitirlogon tovashlar esa fagat nefas olish
paytida eshitilib, yo'tal va tovushlarga bog'lig bo'lmaydi. Chunki
bumi farglash bitan kosallik quyerda kechayotganhgini aniglab
olish mumkin. Kichkinn pofikchali xiriliash tovushi eshitilss,
kasallik bronxlards ekonbgiden; shigirlash tovushi  eshitilss,
knsallik alveolalards ekanligidan dalolat beradi.

Plevraning ishgalamish tovashi ~ yangi teri bo*laklarining
ishqalansh tovushiga, gorda yurpanda eshiiladigan qisirlash
tovushiga yoki shitirlash tovushign o*xshash bo'ladi. Bu tovushlar
plevrn pardalan o'rgirganda hosil bo*ladi. Firtologik holatdn
plevra pardalan numlangan bo'lib nafas olganda va chigarganda
thknls parda (visseral va parietal) tovosh chiganmasdan bir-birigs
sirpanib, harakat qiladi. Aparda kasalliklar natijasids plevo
yuzas) o'zgarsa, patologik tovoshlorming hosil bo'lishige sharon
yaratiladi {plevra yuzasida fibnn cho‘kss, binktiuvchi o'gima
o'ssa, chandiq payde bo'lsa.  orpaizmaing  suvsizlurisii
natijasida plevra pardalen yueasi qurib golsal. Bu twoveshbar nafas
olishning ikkaly davrida ham eshitiladi.

Ishgalanish tovushiming kuchi ve balandhig, davom etish,
joviashish joyi va doimivligi bilan her xil bo'ladi. Plevrit
kasalligining  boshlanish davrida patologik  ozgarishlar  kam
bo*lganligi vchun bu tovush kuchsiz eshittladi, Bundey tovush
organizm  suviizlonib, plevin pardalon  qurib golganda  ham
echitiladi. Plevrada patologik o'zgarishlar kuchli bo'lib, keng
targolgan  bo'lss, tovush ham  kuchayadi. Agerds  plevin
pardalarign o'sma o'ssa, chandig hosl bo'lsa ishgalanish tovushi
doimiy bo'lndi. Aparda  {gan ishgalanish toveshi  eshitilib,

L1



kevinchalik  bu  tovush  sekinlashib,  yo'golib  ketsaplevra
bo'shhg'ida suyuglik  to'planoyotganidan  dalolst  beradi.
Plevraning  ishgelanish fovushi ko'pincha ko'krk galasining
pastki gismida, tirsak yugonisida yaxshi eshitiladi.

Plevraning shaloplash voki shilgillash tovushi — shisha dishga
ozrog suv ogolib chaygatgenda eshiiladigan (ovishga o'xshash
bo'ladi. Bu tovushler plevra bo‘skhigiids sov yoki havo
o planganda eshitiladi. Bu tovushning kuchi to'plangan suyuglik
voki  havoning  migdorige  bog'liq  {ckssudativ  plevrt,
preveotoraks, pangrens va hoshga kasalliklarda ).

Nafus olish tizimind maxsus uwsullar bilan tekshirish

1. Plegafoniva nsnli

Bu usul bronx, o'pka vo plevraning sop” va kusalliklar
paytida tovishnd o'tknzish xususivatign asoslangan. Plegafoniya
usuli bilan tekshirganda bir kishi hayvonni ushlab wradi, ikkinchi
kishi plessimetr va perkussion bolg®acha bilan kelkirdakni
taqillatadi. Shu payida shifokor o'pkani eshitib, tovoshning
ganday  eshitilayotganligini oniglaydi.O'pka to'qimesi
s0g" lomlikda tovashnt yomoen o tkasishi natijasida unlgan ovush
zore'a, Jiudn  uzogdon  eshitilayolganday eshitiladi, (°pke
kasalliklanida  alveolalsr soyughk bilan to'ladi va o'pka
zichlashadi (prevmoniyal Buning natnasida opkaning tovashni
o'tknash xususivati oshadi, natijeds perkussion fovash aniq va
kuchli, xuddi vagindan eshititganday eshitifadi. Ko*krak gafasida
suyughklor to'plansa (ckssudativ plevrit), tovush juda sekin
eshitiladi  yoki  umuman  cshitilmaydi Shunday  qilib,
kasalliklarving belgisiga gqerab o'pka va plevra kasalltcharii
farglashning iloji bo'lmasa, plegafoniva usulini go'llah, o'pka va
pleven kasalliklan farglunadi.

1. Torakotsentez ~ko‘krak gafasidan suyuglik  olib
tekshirish usali.

Bu osul ko'krak gafasida suyuqglik to'planganda va sha
suyuglikni  olih  tekshinsh  rarurah  tog'ilganda  go*llaniladi.
Suyuglik borligi perkussiva usulida aniglanadi. Ko'krak gafasidan
suyughk olish wchun igna v shpnis  ishlafilsdi.  lgna
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sanchiladigan joyning juni olinth, avval spirt-cfir emtmasi, keyin
yiod ertmasi surtiladi. Steril ignani sanchganda itlar o'tirgan
holatde, boshaa hasyvonlar ukke morgan holatda bo'lishi kerak.
Hayvonlar fiksatsiva gilinib, perkussiva usuli bilan o' pka schasida
o'tmiss tovush berudigan joy aniglanadi. Tgnani sanchishdan ilgan
teri ikki tomonga wrang tormiledi. Shunday gilganda, gmanl
olgandan  keyin uming teshigini terl vaxshi  bekiindi.  lgma
Qoramolarda, go‘y-echkilarda va cho'chgalarda chap tomondan,
6=, o'ng tomondan 5- govurg‘alar to'sh suyagiga biriklkan joy
wugorisidan yoborladi. Karta gon tomirler va ssab tomirbering
jarohatiantirmaslik uchun igna qovarg‘aning pastki oldingi sohasi
oldidan, kurakning tsshgi venasi yugorisidan sanchiladi. Igna
katta hayvonlurda 2-4 =m. kichkina hayvonlards 1-2 sm
chugurlikds sanchiladi. |gna saochilib, ko‘krak bo'shlig®iga
tushgandan keyin, u yerdigi suyughikdan shpritsga olinadi, lgna
toriib ofinib, joyi kolloidli entna bilan goplanadi.

Olingan suyuglikni tekshirgands uning xususivat , patogen
mikrobler bor-yo*qligi sniglanadi. Ekssudat suyvuglisi guvgali
bo'lib, tarkibide 3.5 foiz dan yugor ogsil saglaydi va yallig' lanish
jurpyomlan  kechayotganligidan  dalolat beradl.  Ekssudat
cho'kinasida leykotsitlar, ertrotsitlar, endotelial  hujayralar
bo'lishi mumkin. Yiringli ekssudat  ko'kimtir, jigamung —
ko'kimiir yoki qom-qizl rangda bo'ladi. Mikroskop ostida juds
ko'p yiring tanechalar bo*iadh Chirish jamvoni natijasida hosil
bo'lgan ekssndatdan sassiy, o'limiik hidi keladi. Gemormagk
ekssudat qgizg'ish rangli bo'lib, qon oquyotganligidan dalola
beradi. Ekssudatda sil tavogehelan, streptokokkior va boshge
mikroorganizmiar bo*hshi mumbkm. Transsedat tinlg, suvsimon
bo'lib, och sarg'imtir rangli, ishgorli mohith bo'lib, juda kamn
migdords ogsil saglawds. Milkroskop ostida yukka-yakka enroisit
vi levkotsitlar ko'ninishi mumkm. Transsodal vuruk-gon tomir,
jigar, buyrak kusalliklarida uchrmydi.

Shimduy qilib, worakotsentor usuli plevrit kasalligini ko“krak
gufasida suyuglik 1o planishidan farglashda go*laniladi. Ekssodm
plevrit knsalhigids wchrass, vanssudm ko*krnk bo'shlig'ida suv
Lo planganda koot badi.



1. Pnevmografiya usuli

Pnevmografiyva — nafas olish shakli va ko'kruk gafasidagm
nafas olish harakatini grafik yozib olishdir. Yoezib olingan
chiziglarga pnevinogramma  deviladi.Yozib  olish  vchon
previmogral asbobi wshlatiladi. Pnevmogramma yosib olish wchun
prevmogral kamar yordamida otlarda 9-13 govurg alarga, boshga
hayvonlards 7-10 qovurg'alargs bog'lanadi va yozib olinadi,
Pnevmogromma yordamidi nafas olish va chagerish dovrilonning
davom etishi, nafas olishnmg som va bir mearombigi aniglanadi.

4. Rengenograliva usuli

(Fpka ve plevrn knsallikiarige anig mshhis go'vish wchun
rentgenografiva  usull  qo'llaniladi. (Bu maveu  Veterinariya
rentpencelogivasi bobida o tilndi).

5. Nafus olish tizimini funksional asullar bilan tekshirish.

Hayvomning  ishlash gobilivetim  aniglaganda, oafas olish
tizimi kosaliiklarini sniglashda nafas olish vzimini funksionai
sy e texshirish kot ahamiymens ega.

Buning uchun hayvon tinch turgandas nafas olish som
aniglanadi.  Keyin hayvonni  10-15° dagiga davenuda ish
bafarishza yoki yugurishgs majbur gifinadi. Bunda hayvonlaming
nitfis olishi tezlashadi, Ish hl]ﬂ,g}ﬂl‘ﬂilﬂ keyin vaqt belgilanib,
nefas olish sonmi avvalgi holatign gaytpuncha har dagigada
sinaladi  {jadvalgagarang). Nafas  olish  beimids  kasalliklar
bo‘lmasa, hayvon ish bajarganden 7-10 dagige o'tgach nafas
olish woni  wwvalgi  holatigen  gaytadi.  Nefas tizmids  vola
organizmda  kasalliklar bo'lsa. nafas olish sonining  avvalgi
holatign gaytishige 15-20-30 dagiga va undan ortig  vagl
sarrflaweli.

Nafas olish tizimini funksional tekshirish

Tekshirtigam vaqn Nafisolish som

Hayvon tinch turganda

Hsyvun ish bajonzondan kevin

| dngiqadan keyin

2dagicadan kevin

dogigadun kevin

dedncylimian keyin

Al |
Lo B | 3
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Sdngigadan keyin

- dogigatan keyin

T daggigqastar) keyn

¥ dagiqadan kzyin

% dagiqadan keyin

1 daspigadan kevin va hokisolkar

Mafus olish tidmi kasalliklari betgilari

Nafas  olish tzimi  kagaliklarining umumiy  belgilarga
quyidagilar kirady; yo'tal, aksa orish, pishgirish, nafs olishning
givinlashishi, burundan suyoglik egqishi, nafies obish som, fun, bir
maromligining o' zgarishi va hokazolsr, Bu belgilordan mshgari
bayvon holatining o'zgarganligini ko‘rsatuvchi quyidagi belgilar
ham kuratiladi: lohashik, kuchsiziik, qo'zg'alish, ishtahaniog
pasayishi  yoki umumasn  bo'lmashigi, semizhigi v
muhsuldorligining pasayishi va boghqalar,

Hayvonlarda yuqondagi belgilar kozatilsa alohida ajraulib,
tekshirih, knsallik anigianadi.

Burun bo‘shlig'i valliz'lanishi belgilari - Rinit
Burun shilliy pardasining rangi o‘zgarib, gizargan bo'ladi,
shishadi, suyuqglik ogudi, nafiss olish givinlashadi, hayvonlarda
uksarish va pishgirish kusmtiladi. Shilliq pardalarda tuginchalue,
varalar,  pofakchaler,  kesilishlar  kosatilishi mumkin.
Cho'chgalarming  atrofik oo, buzoglaming  rinoprevinoniva
kasalliklarida buron bo'shliglarining shakli o' zgarad:.

Qushimcha bo*shliglar kasalliklarining belgilari - Gaymaorit,
frontit, acrotsisiii

Bunda yugori jag* va peshona bo’shlig®s suyaklar shaklining
o*zgarishi, havo xaltasining ketwrish, avrim joydeg suyaklaming
bo'riih chigishi, mahalliv haroral va sezuvchanbkning oshishi,
suyaklamning egiluvchan bo'lishi, ag'nig sewishi, suynklaming
sinishi, havo xaltagy devorlanning teronglashizhi, bilgillab tunshi,
perkussiye payhida o'tmisrog va o'tmas lovishlar eshitilishi
mumkin. Qo‘shimcha bo'shliglarming bir lomoni yallig'lansa bir
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tomonlamy burundan suyuglik ogishi kuzatladi. Bu kasalliklarda
havvon boshin ko*tarss burondan sayuglik ogishs kamayadi yola
to*xtaydt, boshini pastga egss suyuglik ogishi kuchayadi.

Higildog va kekirdak kasalliklarning belgilari - Laringit va
iraxeit

Higildog ve kekirdak yalhg'lsnganda kuchll, qurug.qisga va
vusaki yo'tal povdo bo'ladi. Maballiy harorat va sezuvehanlik
oshgan, a'zolor shishgan, nafas olish quyinlashgan  bo'ledi
Higildog yallig'langanda hayvon bo*ynini oldinga cho'zib turadi,
Higildoq wn kekirdakdngi |2 top'ny halqalarini barmoglat
ommsiga ohib gisilsa hayvon yo'ialadi. Auskultstsiva qifinganda
laringial vo trameal tovashlar juda kechis, go'pol eshitiladi yoki
girillash wovushlan eshitilishi mumkin, Har xil hamkverdagi 1k
wmaoniama va doimiy burundar suyuglik ogishi kuzatilads.

Bronalar vallig*lanishining belgilari — bronxit
Bunds patologik bromxial nafas  olish tovush, xinllash
towvushlar eshitiladi, yo'tal paydo bo'ladi, burundan suyuglik
ogadi, arslesh  nafss  obishning  givinlashishi  Jouzatiladi.
Mikrobronxilds ekspimtor nafas gisishi koeatilndi.  Yo'waldan
keyin burundan suyveqlik oqishi  kuchayss  bromxocktoziyva
harligidan datolat herndi

(' pka kasalliklari belgilari — Poncymoniva

U'pkn  chegarasiden  o'tmesmog, o'tmas  yoki  timpanik
tovushiar eshitilishi; o'pkaning cheparasi kengayishi yoki
worayithi mumkin, Auskulintasiyods petologk bronxiul. dralash,
amforik, xrillash va shitilash tovoshlar  eshatiladi. Yo'tal,
burundan  suyuqglik  ogishi, nafes olishning  giyinlashish
kuzatiladi Yallig'lanish ~ o'pka wva  bromalarda  kechsa
ibronxopnevmoniya) buundan suyuglil ogishi, tana heroratning
ko'wrilishi, Iohaslik, boshqa tizimiar ishining buzilishi kuzatilishi
mumkin. O'pka gangrenasida burundan sassig hidh suyuglik
oqudi, yo'tal, nafas qisishi kuzatiladi, o'pkadan  xirillash
wvushlari  eshitladi.  Perkussiveds  o'tmasrogq  tovushlar
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eshitiladigan  joylar payvdo bo'ladi. Burundan  ogayoigan
seyuglikda  o'pkaning elastik  folalari  aralashgan  bo‘ladi
O'pkaning  alveolyar  emfizemasida  ekspimtor  han-
sirash,vezikulyar lovushning pasayishi, perkussivads o'pkadan
bo'shligga xos  towvushning  eshitlishi  o'pka  chegarasining
kengayishi kuzatiladi,

Plevra yallig‘lanishi belgilari — Plevrit

Og'nigh  yo'fal, suskultatsivada shaloplagan, shitidagan
tovushlarning cshitilishi, nafas gisishi, ko'kmk gafasining og’nali
bo'lishi, nefes olish simmetriyvaligining o' zgarishi  koeatiladi.
Ekssudativ plevritda  ko'krakning pastki gismini  perkussiva
gilganda bo'g'iq yoki o'tmas tovush eshitilady. Tana haroratining
ko'tarilishi kuzatilishi mumkin.

Bu mavauda o'pkani va plevranl perkussiva va auskullatsiya
usullari bilan lekshirich orgali o'pkaning orga  chegrmsing
aniglashni, sog'lom va kasal hoyvonlar o'pkasidan eshitiladigan
fiziologik va patologik, perkussion va auskultatsion tovushlarm
aniqlashni; maxsus tekshirish wsullarining nazany tomonlarin,
nafns olish hzim o’ zolan kasalliklan belgilanni o' rgandik.

Nazorat savollari:

LO'pkani  perkussiya  usubida  tekshirgands  mimalar
aniglanadi”

2. Heyvonlards o'pkani perkussiyvasi gaysi chiziglar bo'yvlab
o thaziladi?

3. Sog'lom hayvonlarda o' pkaning orga chegarnsi qayerda”

4. Knsalliklardn perkussiyada o'pkadan qamags  patologik
perlussion tovushlar eshitiladi? _

5. Hayvenluming qayenda o'pka auskultatsiya gilinadi?

6. Fiziologik va patologik suskultatsion tovushlar 1o'g  risida
tushuncha bering,

7. Plegafoniya wsuli gandwy bajariladi va mmalar aniglanadi?

B. Turakatsentez qanday bajariladi va nimalar amglanadi?

9. Nafas a’zolarini funksional tekshinsh ganday o tkaaladi?
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11 bob. OVQAT HAZM QILISH TIZIMINI TEKSHIRISH

Tayanch iboralar: lshtuha, changoglik, ozugami olish,
chaynash, yutishni tekshirish, kavsh gaytansh, kekirish va gayt
gilishni tekshinsh, bulimiys, snorcksiya, zshorlanish, oglum,
kattagorin, to'rgorin, gatgonn va  shirdonni  topografiyasi,
tekshinsh  wsullar, og'iz  bo'shligt a’zolarinl, womog va
gl ngachni tekshirish, haemlanish jaravontan, ghkokoleks,

Ovgat harm  gilish  teami  orgenizmn  ozugalsr  bilan
ta'mintaydigan organlar majmuasidir. Bu organiomga ozugalar
whndigan yagona vo'ldir. Ovgat haem qilish tizimgs (ashgi
mubitdan oeugalar va suv hilan oqsil, vglevod, moy, mineral
moddalar va hiologik faol moddalar {vitzminfer, mikroelementliar
va boshgalar) tushib, oddiy birikmalsrgachs parchalanib, gqonga
so'riludi va  Orginiemds modde  slmashinishning  kechishini
' minlaydi Ovgat hazm gilish tzm op'izdan boshlanib, onga
chigaruy teshigi bilan mgeydi va bir bin bilan bog*liq bo‘ladi, Bir
butunligiges qaramasdan bu tAm orpaniad juda murakkab
trilgan, br a'zo ikkinchisi bilan sfinktorlar, to'siglar va
gopaoglar bilan sjralgan bo'lady Organizmga tushgan oeuge bu
n'zoigrds navbati bilem w'lig" pachalonadi va organisangs
so'rifai. Shu navbatning buzilishi hwzm bo®lish jarayvonining
bruzrilishiga ofib kelnd.

hvgat haem gilish tzimi kasalhklar hayvonlar omumiy
kusalligining 30 — 45 foiz mi wshkil etadi. Chunki juda ko'p
sabablar bu tizim a‘zolarinmg  kasallamishipa olib  keladi
Oehqozon — ichak tizimida deugalaming hazm bo'lishi ~ modda
almashuvining irinchi va dastlabki bosgichidir. Shumng wchun
ergantrmung o'sishi va rivojlunishi, mohsulderligi va sog'hg,
modda almpshinish dorajasi binnch: navbaids ovgat baem gilish
tizimidag a"zolaming ishige bog'lig.

Ohvgat hiem gilish fizmmi a’zolirining organik va fonksional
o‘zgarishi  omgslaming haam  bo'lishining  burilishiga, ichk:
a'zolarning  holsizlanishiga, tabiy resistontligining pasayishigs
sabubchi bo'lib, tkkilumchi kasallikinming, shu jumledan yaqumli
ve paraziior  kasalliklaming nvojlanishign  sebabchi  bo'lish
nmunkin. Ovgat haam gilish azelurining kasalhklan bayvanlami
saglash va oziglantrish goidslari buzilganda, zaharfanishlards,
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vuqumli vu fvasion kasalliklarda, isitms vagtida va boshaa
a"zolar kasalliklanda nvoflanish mumkmn,

Oziglantinsh  sharoitining  buzilishida,  ocrpgalaming
to'yimliligi past bo'lganda, bir kund: 56 mana o'rmiga 1-2
marta origlantirilganda, mtsionda omgalar wr va migdorn
mie"yorga nishatin past balganda, har sil orugalaming noto’*g'n
wralashlinb benlishids, dzngabop o'simbiklami o'nsh, jamgarish,
saglash va tayyorlash qoidalan buzilganda, bir turdagt orugadan
tkkinchi tur owugaga birdan otilgands, hayvonlar chirigan,
achigan, bijghigen, muzlagan va mog'orlagan bamda euharki
ozugalami gabul gilganda kasalliklar rivojlanishi mumkin. Bu
kamchiliklar birinchi  navhatds ovgat  hasm  qilish  tizmi
a'zolarida, avval, wyengil Amksionnl o'zgarishfarmi  keliinb
chigarss, keyinchalik og'ir kasalliklaming rivojlanishiga sababehi
bo'ladi. Ko'pgina ovgat hazm  gilish tizimi  2"zolsnning
kasalliklan yugumh va invazion kasalliklarids ham rivojlanadi.
Chunki bunds mikrob, vimes yok: parazitiar oshqozon - ichak
tzimiga o‘mashib, nvollanib  ko'payadi  vashu  orgunning
knsallanishiga  sabachi  bo'ladi  (pamatif.  salmoneliyos,
paratuberkulyoz. o'lal, pemosporidior, kokesidioz, so'na
gelmintlar va boshga kasalliklarda), Hayvonlar saglanadigan
joyning zoogigienik talablar: havorat, namlik, yorug'lik, faol
harakat, ammizk vn 50 gazlorining migdor va boshgalar
buzilgandn ham ovgut hazm qilish tizimi a’zolan kasallasds. Bu
tizim kasalliklari, wurak qon tomir, buymk voki  jigar
kasallikiarida ham  rvojlansdi.  Yugoridagilerdan  ko“rinib
teribdiki, ovgat hazm gilish bz a’zolarin tekshirish usullarni
o'rganish  kalta fjimoiy-igtiswliy shamiyaige cen Agarda
veleringriys muotaxassisi ovgel hozm gilish a'zolarmi  klinik
tekshinsh wsullarind mukammal derggada o'zlashbirsaging, bu
tizim  kasalliklarining oldini ofishi va o'z vagtida anighb
davalashi mumkin.

Tizimning qisqacha anatoma — fiziologik xusssiyatlari

Ozugalarning hazm bo'lish turiga gamb, hamma hayvenla

ikki biologik turga bolinadi: [ Bir b lmali ovhgozonli hayvonlar
(oL, cho*chga, il va boshgelar) — bu hayvenlaming oshgozonide

b



orugalaming hazm bo'lishi asozan fermentlar va oshgozon shiras
ta'sirida emalga olshirladi va so'rilish ichakisrda bo'ladi; 2.8 p
bo'fimli oshgezonll  hayvonlar — balargs: asesan kavshovohi
hayvonlar: gorsmol, go'y, echki, tuya va boshga hayvonlar kirad.
Bu hayvoniarda osugalaming haem bo'lish jargvoni oshgozon
oldi bo'limiarida mikroblar, infozorivalar wva balerivalar
vordamide, ular ayraigan enzimiar ( fermentlar) ishtirokida amalga
ashiriindi va sho veming o*mda so'rladi. Parrandalarda trshiar
b Imaydi, wlar ozugalami tumshug'i bilan oladi, yink gismim
maydalaydi va chaynamasdan yutadi. 'qunimung murydalanishi,
maimlanishi  va  yumshashi - asesan jighildon va  muskulli
oshgoseonds amalgs oshiriladi.

Oruqgalarning  murakkab  birikmalan  (ogsillar, moylar,
uglevodlar va mineral moddalar) ovget hazm qilish s zolendag
murakkab fizko-kimyoviy va bwologik jarayonter natijasida past
molekulali  oddiy  mopomerloga  (eguillar-aminokisiotalargs,
uglevodlar-monosaxaridiarga, moylar -  glitsein va  moy
Kislotalarign) parchalunadi wva orgsnizmga so‘nladi. Shu oddiy
monomerier hujayralargs borgach, voki energiva sifatida, yoki
hayvon organizmining murakkab binkmalaring sintez gilishda
tahlatiladi.

Ovgat haeem gilish a"solan quyidagt vazifulerni bajamdi:

. Mexanik vacifoxi — bunda ovgat hwem gilish o' zolanga
tushgan ozuqalar mexanik maydalanadi, girgiladi, ishgalapadi va
bir bo'limdan ikkinchi bo'limga garab harakat giladi. Bir bo*limii
oshgozonll hn:.-vmlmlu oshgozondin wchaklargs oraquiaming
o'tishi owugant gabul qileyotgan paytdayoq boshlunad:. Bir soatda
oshgorondan  icheklarga taxminen 60 porsiya osuge  otadi.
Oshgezondag kaslotalik  yoka  ishyordik  domjasi  buzilsa, bu
jarayon  ham  buriladi, Chunki fchokdagi modda  muohin
kislotulikdan  peytral  mubitgn  o'igands oshgozon-ichek
chegarasidam sfinktor ochilib, kislotali bir porsiva oeegn, o'n ikki
barmaogh ichakka o'tadi. Sfinktor orgasida kislotaly muhit bo'lsa,
u yopiladi. Czugalar kavshovehi hayvonlanda oshgowzon old
bo'lmaiandan shirdonga cengant gabul quligandan bir necha soat
oteach, orogalar kotta qorindan op'izgn gayta olinib, kovsh
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qaytarilgach o'ta boshlaydi. Shirdondan ceugalar ichaklarga
orxugeni qabul gilgandan 7-10 soatdan keyin  o'taboshlayds,
Ingichka ichaklardun yvo'g*on ichaklurgs oruqalarming o tishi ham
vaqti — vagh bilan amalga oshinladi: 10-40 dagiga ozugn o'tadi,
30-60 dagign dam olish kueatiladi.  Ingichka ichaklardagi
orudalar 1 soatda 11, 7 metr tezitkda harakat gilsa, vo'g'on
ichaklarda bu harakat 1, 25 metmni tashkil giladi. Demak, yo'g'on
ichaklarda crugalaming harakat ledigi, ingichks ichaklarga
mishatan 9 marte sekin bo*ladi voki orugalar ingichkn ichaklardan
4 — 4.5 soatdn o'tsa, vo'g'on ichaklardan 3 — 3.5 soatds o'tads,
Oshgozon - ichaklarda orugalarning harakatlanish tezligh burilsa,
har xil kasalliklerning (disroya yoki ich gotish) kelib chigishiga
sababchi bo*ladi.

2. Sekretor vazifasi — omqalamning parchalanich va so*rilish
Jarayonlan juds murakkab vazifalarni bajaradigan va ovgat hasm
qilish tizimi bilan bog'langan bezlaming ishiga ham bog'lig. Bir
bo'timli ‘oshgozonli hayvonlaming $o*lak va gulog oldi bezlari
fagat ozugalarni gabul qilganda ishlaydi va suyuglik ajratadi
Cho'chgalarning 200 g keladigan qulog oldi ben, bir kecha
konduzds 8 - 1D Birgachn suyuglik ajnratadi. Kavshovehi
hayvonlarda esa bu bezlar doimiy ishlab, bir keche — kunduzda
gormmollarda 60 < 65 litr (100 litrgacha) so'lak ajratadi. So'lak
ishgorli  resksiyvagn  ega bo'lganligi  uchun, oshgozon oldi
bo‘Imalaridn orugalaming hazm bo'hshida muhim hisohlanadi,
Chunk: oshqozon oldi bo'Imalarida ham ishgorli muhit bo'lib, bu
muthitds u yerdagi fovdali mikroblar ter va vaxshi rivojlans oladi
Shuming vehun bo berlar ishining borlishi, birincht navhatda
oshgozon oldi bo'lmalaridagi mubitming o' zgarichiga olib keladi,
Bu e=a o'z pavbatids mikroblaming ofla boshlahiga ve
orugalarming hazm bo'lishaning buaslishiga olib keladi. Oshgozon
oshi bezi va ichaklardagi bezlar doimiv ishlayvdi, 200 gr keladigan
oshgozon osi, bezi bir kecha ~ konduzda 10 lirgachs sekret
ajratichi mumkin. Quommollorda. bir kecha — kundueds hamma
bezlar 180 — 200 litrgacha suyuglik ajrtadi. Bu gorameal bir
sutkada qabul gilgan cengalar va suvdan 2-3 marts ko®pdir,
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Buncha suyuglikning gjralhy, organemds suyughiklarming gayia
— quyts 5o’ rilib, ishlatilishi hisohign amalga oshiniladi

3, Kerakii madﬁ‘n!ﬂrmng organizmgo so'rilish  vesifasi —
oshgozon ichakdagi suyoglik va cvugalar orgamizmga so‘riladi.
Ingichkn ichaklerda ogsil 24 foiz, moylar - 84 fboiz. mineral
moddalar — 75 foiz so'rilsa, yo'g'on ichaklarda 6-16-235fbix
sorilach. Suyugliknmyg B0 foixi mgichka ichaklarda so riladi. Bir
kecha-kunduzda oshgozon — ichaklardagi suyogliklar 8 ~ 10-
martagacha gayta  so'rilishi  mumkine  Qoeramelda  vo'glon
tchakdagi moddalar suyugligining 60 - 65 foid so‘rilsa, qo'y-
echkilarda — 95 foizgacha so'riladi. Shunming wchun bu
hayvonlaming tezagl ham har xil bo ladi,

4, Ekskretor vazifasi - bezlar va jigar ez swyugliklarini
doimiy ravishda ichaklarga chiganib tradi va lesnk  orgali
tashaariga chiganladi. Natijada gon va ichki a'zolar metabolizm
natijesida hosil bo'ladigan kernksiz va saharli moddalardan
tozalinih  turadilar. Bezlir va  jigaming o'z suyeglikianni
ichaklarga chigarilishi buzilsa, oshqoeon — ichak kasalliklariga,
orugalaming  harmlanishi va so'rilishining  pasayishiga olib
keladi

5. Himoya varifasi — bu juds mumiknb vamifa bolib, buni
quyidagilar baradi: whok shilliq pardesida Pever toshmalan
joylashgan va bu yerda asosan hmfotsitlar to'plamb wradi va
himoyn varifesini  bajamdi; o oglobulinker ichak  shitiig
pardasi yuzasida (o°planitb, go‘shimcha himoya qavatini bosil
giladi; uisming ustidan glikokoleks to'ri joylashib, himoyvaning
uchinchi gavalini hosil giladi. Eng yuqmdn joylashgan
glikokoleks to'ridan fagat moncmerlurging orpanizm ichkadsign
o't oladi.

Hayvonlarning ozugani gubul gilishi va suv ichishini
tekshirish
Ishiaha ~ bu hayvenlarning orugalarga bo'lgan talabn yoki
chtivojidir, Hayvonlands bir  cmglantivish  bilan  fkkinehi
pziglantirish omlig'ida oziq moddalariga ehtiyoj pavdo ba'ladi va
bar ochlik keltinb chigaradi. Natijoda ochlik holati ishtnha sifatida
namoyon bo'ladi.Ishtahaning kelib chigishida sharth va sharisiz
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reflekslar, nery tizimd tun, saglash-oziglantirish sharoit va boshga
omillar katta ahamiyatga ega. [shtahani aniglagands hayvonning
ozuqani  olishiga. ganday oziglanishiga (cxurdon oziglanedim
yoki qo'ldan), gonday tur orugelarge moslashgunligipe « tibor
guratiladi. Shuning uchun sog'lom hayvonlardn hamo shiaha har
xil bo® lmchi, Aynm sog' lom hayvonlar wrugalarm
tunfamasdan.nima  berilsg, hammasing  iste'mol giladi' Ayrim
hirvvonlarga yangi, sifath oruga berilsa ham, titkilab, chimdib va
tanlab cydilshiahaning paydo bo'lishi va yo'golishida eshgoeon
hamda kana gorindagi ikki xil baroreseptorlarming gitiglanishi
mubim abamivatgs ega. Oghgoron va katta qonndag ozugalar
kamayib, bu a'zolar hapmming kichrmayishi mo'lum  darajage
yetganda, bosimning kamayishign to'sirlamivehi  retseptorlar
qo‘ze'aladi va bezlardan gonga xoletsistokinin gormoem ajralib
chigadi. Nutijada ichki a’solards ochlik holati remoyon bo'lib,
ishisha paydo  bo'ladi.  Hayvon bezovialanib, ma'mydi.
Hiayvonlarm owiglantirgands ceugn kattn gorin va ashgogonga
tushib, haymining  kattalashishi  ma'hom darsjags  elganda,
bosimning oshishiga lam'hnuhgnu J'I.'.L-lt,'.p-ll:l‘lu.l’ go 'z algandn
ichki sckretsiva beearida gasirin gormoni ishlab chigarilib, gonga
tushiadi. Shunda hayvonda wiglik lissi paydo bo®lib, ishtsbiasi
yo'qoladi.

Ishtahani aniglashda  anamnes  ma'lumotlan o planadi,
hayvongs osge berib (doimiy beriladigan), cyishign ¢ tibor
garotiladi. Sog'lom hayvonlards 1shiaha juds yaxshi bo'lib,
berilgan ozugani tez va to* stamasdan, xush ko'rib eydi.

Kasalliklurda ishizhaning quwidagi o' zgarshlon kozatihshi

1. Ishighaning pasayishi — hayvon berilgan ozugani chimdib,
biroz to*xiab gabul qiladi, berilgan oxuganing hammasing gubul
gilmaydi. Bu holat o ganday kasallikning. boshlanish davrida
kuzatilishi mumkin. Shuning vuchun veterinariya xodimlari ishni
hayvonlaming oxurini ke'rib chigishdan  boshlashi magsadga
muvolig, Degalar to'lighicha veyilgan bo'lss, hiayvonlar orasida
o' kasallan yo'gq, degan aulosipa kelish mumkin. Ozurda
oxugalar golgan bo'lsa. -shifokor durhol she hayvoom ajratib,
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klimk tekshiruvdan o‘tkazads va kasallikni amiglab, davolawdi,
Demipk, ishtahaning o'zgarishi kasallikning binnchi belpgisidir;
2lshinhaning  umuman  bo'lrasligi - janoreisiva) - hayvon
ogugani, umuman gabuol gilmaydi. Bu holat oshgoeon-ichak Gzimi
kasalliklarida va oghir kechavotgon yoqumli, voqumsir hamds
parartar kasalbklarida kuzatiladi; 3. ishtahaning ashishi (bulimiya
yvoki  pelifugival — bunday holat qisga muddatda  hayvon
kasaltikdan twzalib chigganda namoyon bo'lsa, uzog muddatda
gelminioz va qundli diabet kasalliklarida kuzatiladi; 4 feheahaning
wifart fiberticfoon Meeifichi — hayvonlar yongt, sifatli congalarn gebul
gilmngdan, ternk va siydik bilan iflosiongan oregalami va vol
jismlarni gabul qgiladi; (stydik va tezak bilan ifloziangan yvem-
xushaklarni eyish, siydikmi ichish, gqog'oz, mate ho'lagi e
rezinani eyish, devorni yalash, yop'ochni kemirish, boshga
hayvon junini yulib eyish, go'shixo'r (vintqich) hayvonlaming o't-
o'lanlar eyishi v k). Bo holatlar ichki a’zolards mineral va
vitumin moddalari  yetishmovehiligida  raxil,  osteodistrofiya,
avitmninoz, gipovilaminor, gelmintoz kasalliklanda markaziy
nery  tizimi  faolivati buzilgsnda va  boshgh  knsalliklarda
kuzatitadi.

Hayvonlar suv ichishini tekshirish

Hayvonlarning suvia bo*lgan chiivojiga chengoglik deviladi.
Changoglik, osgalsr xususiyatt va tarkaibedags suv migdonga, wl
fasllaripn, bajamyotgan ish toriga, sul mahsuldorligign v boshaa
omillarg bog*lig holde o*zgarh toradi.

lchki a’zolarda changoglikning paydo bo'lishi hugayralar,
yurak va buyrakdagi osmoretsepiorlar qo'zglalishiga bog'liyg.
Tanads  suv  migdorining  kamawishi  hujayralar  ichidegi
suyuglikning hujayralarro bo*shliqge ko'p migdorda chigiahiga
sababchi  bo'ladi. Bu  holda  hujayralar burishib  qolib,
mmnrcts:pluﬂnr gitiglanadi, Suvstedik natijesida umumy gon
migdor:  kamavadi, Yurak va buyraklargn gonning kam yetib
borishi, gon bosimining tushishiga sababchi bo*lib, shu o #olardn
_}-Lr}'!mhﬂlm osmoretseplotiomi go’zgtalishige olib kelgan holda
ichici 8" olards suvga bo‘lgan chtiyoj oshadi va changoglik paydo
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bo'ladi. Suv qabul gilinganidan so'ng hujayralar holati va gon
migdor asl holige gavtadi, osmoretseptoriar go'zg alishi to"xtaydi
v changoglik yo'goladi.

Changoqglik heyvon egasi yoli unga garovehi shaxsdan so'rab
aniglanadi. Bundan tashgari, hayvon sug’erileyotgan vaqida ham
kuzatish yo'li bilan aniglash mumkin. Bunda hayvon bir kecha-
kunduzda necha marotabs va gancha migdords suv ichishiga
E; uﬁ quratiladi. Sog'lom hayvonlarda changoglik saglangan

Kasalliiklarda  changoglikning  quvidagi o zpanshlar
kuratilishi mumkin:

. Changogitkning oshishi (polidipsiva)l — hayvon tez-tez, ko'p
miqdorda suv ichadi. Bu holat ichki ozolardan ko'p migdorda
suyuglik chigib ketishi bilan kechadigan kesalliklar {qayt gilish,
ko'p terlash, dispepsiva. Enlerit, gastrocnterit, timpaniys,
twksiloz, poliuriys, plevrit, peritonit, gandli diabet, osh tuzi bilan
eaharlangands, wyugori harorst  bilan  kechadigin  yugumbh
kasalliklar)ds uchraydi: 2. Changoglikming  kamayishi
foligodipsiva) — hayvon suvni ham migdords gabul giladi
Asosan, isitma bilan kechadigan kasalliklar boshlang'ich davrida
v tarkibic ko'p suv bo'lgan orugalar gabul qilgenda kueatiladi;
3. Changoglikning be'Imasligi - guwrish kesalligids namoyon
b fadi.

Ozugalarni gabul gilishni tekshirish

Crsgulerni gabul gilishm kuzatizh wsuli yordamada klimik
tekshinshdan  o'tkaziladi.  Birincls  navbatda,  buyvonlaming
orugalami ganday qabul gibishi, lablar, pastki jeg’ va tilning
hamkati I.:knlun]a:l.l. Yosh heyvonlamuing yelin so'rg’ichlaring
so'rish jarayomiga c'tibor  gamatiladi.Sog'lom  hayvonlarda
ozugularm gabul qilishi ulaming turiga bog'liq: qoramollar
ozugani i bilan, bir tuyeqlilar wyalar va mayda shoxli bayvonlar
lablasi bilan oladi. Cho'chga it va mushuklar gaitg orugalami
tishian bilan, suyug ozugalar tili bilan olsa,  parmndalar
tumshug’t yordamida oladi.

Lablar, til, tishlar, og"iz shilliq pardasi, chaynov muskullan,
jag'lar hamda asab tizimi kasalliklarida orugalar va suvni gabul
qgifish jarayoni buxlib, og'iz shilliq quvati yelhg'lenishiga olib
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keladi. Stomatit va ogsil kasalliklenda  havvon  ishinhn bilan
ozugani oladi, hir-ikki marotaba chaynaydi, so'ng oruga gabul
ghshni o xatadi. Odatda, hayvon og'sdag  osugani  ham
tashqariga chiqanb tashlnydi, By holst og'ngh oruga gabul gifish
doyiladi.Lab va tl falajlanganda, tinmg og'r va  kuchh
jarohutiavishide, pastki jag' bo'g'indan chigib ketsa yoki sinsa,
choynov muskullan qotib, tinshib golss, oroga gabul gqilish
quyinlazhadi yoki umuman gabul qilishmmg imkoni bo® laydi.
Asab tizmi kasalliklarida ham ceuga va suvmn gabul gilish
jarayoni buniladi, Kasal bayvonler ozugalam og'sm katts ochib,
tishian bitan tishlagan holda gabul qiladi, syrim hollards og'izga
algan bir tutam osugant waog muddat ushinb morudi

Oeguni chaynashni tekshirish

Bu oxugalami og'ic bo'shlig’ida mexantk moydalanishidir.
Og izgn olingan ozugalami chaynash hayvon turiga, ozegalarming
qurug yoki nambigiga, ='miga bog'lig bo'ladi Of, cho'chgn,
mushuk va quvonlar ozugalami shoshilmasdan, bamaylixedir
astoydil va uzog chaynayde Tar yumshog ceugalarm uncha
chaynamasdan yuiadi, fagat swaklarmi  astoydi]  chaymawd
Hayvoular nam va maydalangan orugalami kam chaynasa, dag'al
vas qurug ozugalamni ko'p chaynaydi,

Rasalliklnrds chaynashning guyidagi o'zganshlan kuzatilishi
mumkin:

1. Xohlar-xohlagmas, evinchoglik  bilan chaymosh —  bunds
hayvon og'izga olingan crugan: xohlar-xohlamas, o' xab-to*xtab
chaynaydi. Choynash bir moromda davom etmaydi. Bu holat
ishtshoning kamayishi bilan kechadigan kasalliklarda, oshgozon-
ichak kasalliklarida kwestiladi, 2.0g 'rigl chaynavh — bunda
hayvon ceugani juda ehtiyolt bo'lib, to'xinb-io'xinb chaynaydi,
og'w holatlarda og'sm kattn ochsb, il bilan og’zidagi oreqam
chiganb tashlaydi. Bu holal tishlar kasallanganda yoki noto'g'n
o'sganda, Gshilar almsshganda og'iz shillig pardasi, milk va il
yullig’ lnngoanda (stomatit va ogsilds) keeatiadi; 3. Chaymoashning
qivinlashishi yoki usnimon mumkin bo'lmay golishi — bunda
og'izga olingan ozugani chaynash giyinlashadi woly hayvan
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erugani tmuman chaynay olmaydi. Bu holar opiz bo'shlig'i va
tilda kesilishlar, yamalar, og'ir yallig*lanishlar va aktinomikoz
bo'lganda, raxit v osteodistrofiya og'ir kechib, yugori va pastki
jag"larde kuchli o' zgarish bo*lganda, jog'lar singanda, chaynovehi
muskullaming spazmi, qotmi va enfefalomichida, falajlanishida
(quturishda, 6l shishganda va felajlanganda) kurntiladi Ayrim
kusalliklorda og'izni chapilletish va tishiami gisirlatish holatiarini
lkuzatish mumkin, Fagat sog'lom cho'chogulards orugam gabul
gilganda chapillatish  holatini  kuzatish  mumbon,  Boshga
hayvonlurds og'izda ko'p migdorda so'lak to'planganda va yutish
jarayoni buzilennda chapillatish holati kuatiladi {goramollaming
ogsil, otlerning  stomett  ve fanogit | kasalliklarida)
Qoramollerning  trovmatik - retikolit, surunkali  gipotoniva  va
boshga oshgozon-ichak kasalliklarids kuchli og'rigning paydo
bo'lishi natijasida; esteodistrofivada; cho'chqalaming o'lat va
saromos, go'ylarming senuroz kasalliklands hayvonlar tishlanni
gisirfatadi va ¢'ifirlatadi

(rrugani yatishoi telshirish

Kuzstish usull bilan tekshinladi. Maydalangan va so®lak bilan
srafashgan ozige, op'iz bo'shlip'ida 6l va luny baraketlan
natijasids lugmega aylanadi, Bu logma tlning hiaketi natijasida
galtiq va  yumshog tanglaylar omgali twmog  bo'shliz'igs
vo'naltirifadi. Sog'lom  hayvonlords  yotish ter, og'rigsiz v
sezilmasdan amalga oshirifadi Ko'pgine kasalliklarda yutishnmg
biizilizhi d:iifl.lgijri kiisntlndi. Yutish basilse tomogdan |1J|;||:|1|1
qivinlik bilan o'tudi voki umuman o'tmaydi. Bu paytlards ozuga
parchalari higildoy, kekirdak va o'pkaga tushib, kuchli vo*talni
keltifih chigeradi, aspimision ponecvmoniya va o'pka gangrenas
kasallikiarining rivojlunishiga sababehi bo*lad.

Yurishning buzilishi quyidagicha bo'lishi mumbkin:

I. Yutishning og'righ bo'lishi — bunda hayvon tinchgina
orugani gabul gilib, chayneydi. Lekin har yutish paytids birdan
oruga qabul gilish va chaynashni o xutadi, boshin ko'mradi va
oldinga cho'zadi yoki yugoriga ko'ramdi, oldingi oyoqlar bilan
depisinndi va boshga hesovtalanish belgilar nmoyon bo'ladi. Bu
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bezovislanigh belgilan lugma tomogden o'tguncha davom etadi.
Lugyma tomogdan gizilo ngachgn o'tgach hayvon tinchlanib, yana
ouga gabu]l gilishni va chaynoshni dovom yeitiesdi. Bu holat
farmpit kasallipda kueatiladi; 2 Lugmani svtigandan kepin bir
gism oruguning og'ic va bwrun bo ‘shligiari orgali tavhgariga
gaytilr chigishi — regurpitasiva. Bunda ham ber yutish davnida
hayvonda  bezovialanish belplan  kuentiladi. Lekin  ozugani
yutgach  legmaning  hammasi  tomogdan  gizlo’ngachga
o' tmiasdan, bir gismi og'iz va burun bo'shliglan orgali tashgariga
gaytb chigadi. Bu holat og'w kechayolgan faringitda, tomog
shishganda voki u verda yor narsalar bo'lginda Kusatiladi:
3 Vutixhneeng mumkin bo Tway golishi — bunda hayvon lugmani,
so'lakni va suvai umuman vuta olmaydi. Hayvon osugam oladi,
chaynavdi, og'izda lugma hosil bo'lgach, bir-ikki marts voiinadi
Lugma tomogdan o tmagach. tayyor lugmani og'tedan chigarib
tshlaydi, Bunda so'lak ogishi kuzatiladi va tomoq [alajlanishida
(quiurish, botulirm va ensefalitda), tomog kuypanda, tomogda
o'sma o sgands yoki biror yol narsa tigilb golganda kweatiladi
Kavsh yaytarishni tekshirish, Kavsh gavtarish koeatish usuli
hilan tekshiriladi, bunda anamnez ma’ lumotdangs kKattn ¢ tihor
garatilishy lozim thayvon egasi yoki hayvonga garovehi shaxsdan
ma'lumol  ohnadi) Kavsbovehi  hayvonlarda  ceugant  gabul
gilgandan ma'lam vl o'tgach, to' rqorindag)
mezancretseposloming dag'sl xashakler tomonidan gitiglanish
natijasids, reflektor yo'l hilan kavsh gaylansh  boshisnad
Qizlo’ngach va katta qorin chegarasidagl sfinktor ochilib bir
porisiye ozuga kattsgonndan gizlo ' ngachea o' igach shnkior yana
yopiladi. (hzilo'ngachnmg  antipenstalik  barukati  patijasida
onEa o'z bo'shlighgs tushedi wva  chaypalad Sog'lom
goramollarga kavsh gaytanish ko'pincha yotgan holatida amalgs
oshinladi, Kavsh qaytarish bir maromdn  kechadi, bunda
hayvonning ko'zi yanm ochig bokda bo'hb, tashg ta’sirotlorga
javoh bermaydi. Buzoglarda birinchi kavsh qayiarish 2-3 hafiahk
duvrids . boshlanadh. Bu buzogni dagsl xashakka gachon
o‘rgatishan bog hg, Kavsh quytm-ish ;umgummug 1o'hig o lishi



B-10 oylik davriden kevin kuzsnlsdi. Qo'y va echkilardn kavsh
gaytarish goramollargs nishatan bir muncha tezrog bo'ladi.

Kavsh gaytarishni vekshirganda quyidagilar
aniqlanadi: / Oruge gabul gilgandan keyin ganchas vaqr o'tgach,
kaveh gavtarish boshlandi; 7 Bir kécha-kunduzda necha maria
kavsh gaytansh dawn kueatiladi; 3 Bir kavsh gaytansh davn
Joncha vagt devom etdi; 4.0zuge  lugmast og'izds necha
marotaba chaynaldi.

Hayvenga yumshog va shirali ceugalar benlganda kovsh
gaytarish ertarog boshlansa, dag'al xashak berilgends kechroq
boshlanadi. Sog'lom hayvonlsrda kavsh guytarish ocuge gabul
qilgandan so'ng 30, 60, 90 dagiqe o'tgach boshlenadi. Bir kavsh
gayiarish davrn 3060 dagiga davom etadi. Bir kecha-kundusda
qush fuslida 3-8, yozdn 3-12-marctaba kavsh gaylersh dave
kuzatiladi, Og'izga olingan ozuge logmasini 40-80 marta
chaynaydi.

Kavshoveht hayvonlar oshgozon-ichak (keimida oeuqularning
hazm bo’lishi, modda almashinish dormaes: va mahsuldorlig ko'p
jihatdan  kavsh guytamighga bog'liq. Clunki bu  havvonlarda
birinchi marta gabul yilingan oruqular purchalanmaydi kavsh
qaytarish bo‘lmisa, oruge lugmasi katta gorin v to‘rqorindim
beshga oshyoron-ichak tizimi bo'limlarigs o'ta olmaydi. Kavsh
gaytaruvehi hayvonlar kavsh qaytarganidan so'ng katia gorin va
to'rqorindags ozuga qatgorin va shirdonga o'tadi. Shuning uchun
knvshovehi hayvonlerds kavsh qaytanshni tekshirish yugumsiz
kasalliklargn tashxis qo' yishds va nima bilan togashini aniqnshda
katta shamiyatgs ega

Kasalliklar vagtida kavsh gaytarishning quyidagi o zgarishian
kuzatihshi mumkin:/ Sust kavah gaytarish - hayvonlar istar-
istamns, biroz to'xtab kavsh gqaytaradi va sitma, tshinhanmg
buzilishi bilun kechadigan, shumngdek, oshgozonoldi bo'fmalan
kasallixlarida kuzatiladi, 2.SfHwak kaval gowarish— bir kecha-
kunduzda 1-2 kavsh quytarish davri kuzatiladi; 3 (dsga kavwh
gaytarivh — bunda  knvsh gavtarish divd gisge bo'lib, 30
dagiqadan kam vagt davom eladi; 4.Og'righ kaveh gaviarish —
oruga  lugmasi gizilo'ngach va tomogdin o'pands, ogfiz
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bo*shlig'ida chayneganda yoki kekirganda, hayvon bezovtalanadi
v op'rig sezadi. Travmatik retikulit, gizilo ngach, tomog va og'iz
bo'shhigi  vallig'langanda  kuzatiladi; S.Kovsh . govtarishning
e bo Imociign oshgoeonold: bo'lmalary sonivasi, kata
gormn trmpeniyast, ketts gonn orogalur bilan to*lgands, gatgonn
gotgands, zaharlanishlar va vagorl isitma bilan kechadigan barcha
kasalliklurds uchraydr.

Kekirishni tekshirish — ervetatio

Crehqosan va oshqoeon oldi bo'limlaridan gaening og'iz orgall
tmshganga chigarilishign  kekirish  deyiladi.  Kavshowvchi
havvonlarda vagr-vagti bilen kekirishning bo'lit turishi, ulnmmg
sog’lomligiden, oshqozon oldi  bo'limlaride  haem  bo'lish
Jorayonlan yaxshi ketayotganhgidan dalolat beradi Bunda katta
gorinda. huzm bo'lish jaravonida hosil bo‘lgan ko'p migdordagl
parlnr wshgariga chinib wradi  Shundey gilih, kavshowehi
hayvorilerda kekirish fiziologik jarayon bo‘lib, kekirish albatta
bio' lishi keruk. Kekinshda hayvonlar o*zigs xos tovesh chigaradi
vi bu tovushni weogdan ham yaxshi eshitish mumbkin,d Agarda har
il sabablar natijesidn kekirish bo‘tmasdan, katta gorindan gaelar
chnigmiass, ulbisrds ikkilamchi timpaniva kansabigi
rivojlanad: Kekirishm kusatish usuli bilan telcshinb, uning somni,
kuchi, tezlipgi va hidi aniglanady. Sog'lom kavshovehs hayvonlarda
kekinsh vagti-vagt bilan kuzstitih, xushbo'y hidli'bo®lads,

Kasalliklarda kavshovchi hayvonlarda kekirishning quyidagi
o ggarishian kuratiishi  momkin'f Ter wa kuchll kekivish -
beyvoplar tex byghiydigen orugalur bilan  oxglantinlgenda
kuzatilib, lntlaqmndu. ko'p gez hosil bo'loveiganligidan dalolat
beradi. Bu  bolat  umpaniya va gipotoniva  kasalliklarining
boshlanish davrida ham kuzatiladi; 2 Strak va duchyiz kedorish -
oshgozen oldi bo'limlarining gisgurishi susmyganda va o yendagi
ozuqalir qurib qolgends eshitiladi, Bu trovmatik retikulit, katta
gorm gaz va ozugalar bilan to'lganda, gatgonm tigilib golganda va
oshgoezonoidi bo'timlanning  atoniyaside koestiladi.  Atomyade
kekirishdagl md yogimstz, sassiq bo'ladi; 3 Kekirishning umuman
holmaviigi — qualo’ngach va  kettagorin  teshiklan  to'Tik
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bekilgandas  kueatiladi. Kavshovchilardan  boshga  sog*lom
hayvonlarda kekirish kusstilmaydi Chunki oshqosnnda hosil
ba'lgan oz migdordagi gazlar oeuga bilan ichakka omdi yoki
gonga so'nladi, Kavshovchilardan boshgn hayvonlarda kekiriah
kuzatilsa, oshgozon wa icheklarda harm  jamayonlsriming
buzilganligidan va u yerd: ko'p migdords gaziar hosil
bo'layotganligidan dalolat  beradi. Bu  hayvonlarda tez-ter
kekirish, oshgowon kasalligining belpsadir.

Qavt gilishni (gusish) tekshirish - vomitus

Oshgowzon, oshgozon oldi bo'limlart va dchaklar fohidagd
moddalarning og'iz orgali tashgariga chigarifishign gawt gilish
eviladi Qavt gilishni tekshirgandns sababign, sonigs, gachon
bo'lishige, qayt gilish paytida chiggan moddalaming magdort va
tarkibiga, paiologik yot oarsalarming borligigi ¢*tbor beriladi
Cho'chaular, itlar va  mushuklards  orugalsngandan  keyin
kurmilgan hir marta queish, ulaming ko'p osga  gabul
gilganligidan dalolat beredi. Shunday holot gormmollurda katls
qﬂﬁnumqllarbﬂmh‘]gnndnhummnhhd;h Hu payida ko'p
migdords vangn gabul qilingan  csugolsr  chigadi.  Chiggan
ozugalaming rangr va hidi yangi gabul gilingan  crugaga
o'xshaydi, potologik  yof  namsalar  bo'lmaydi.  Oshqozon
bo*shagandan keyin hayvondys qusish kustilmaydi,

Keiib chigishign gqarab, gusish 4 xil bo'ladi: [ Qusish
markazining go =g ‘alisht natijasida kelib chigadigan gayt qilish -
bunde hayvonlarda tez-tez, bir necha kun takrorlanib foradigan
gusish  kuzatiladi. Bu payida binnchi  konds  qusganda
oshgozondan ma'lum migdorda crsgaiar chigadi,  kevinchalik
hech namsa chigrmayd, odatda o migdorda sang suyoglik chigads.
Bu o'fia qulog wva bachadon yallig'langonda bosh  miva
kasalliklarida kuzatiladi; 2 Oshgozon yokd katiagorn oougalarga
haddan taxhgari fo Tpanda gqurish boatifadi. Bu paytida qosish,
odatda orugalangandan kevin kuratiladi. qayt gilish 1-2 voki 3
maria kozatilishi mumkin. Bunda eshqozon yoka gonndagi ozvga
migdor kamaysa, qusish ham to'xayds; 3. Zakarlanishlar paytida
— Bunda qusish bir necha merta takrorienadi. Avval ozogalar
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chigadi, keyin fagat suyuglik chigadi. Qusish zaharli moddalar
chigib bo'lgoncha devom etadi; . Oshgozon vallig langanda har
mugalangandan  kevin  yoki  och  goringa  ham  qusish
kuzaiiladi Bulardan tashgan oshgeronoldi bo®lmatan o rasdagi
teshiklar tigilib golgunda, eshgozonning ichakkn o'tadigan gismi
torayganda va ichaklanda buralish, gisihsh, ximostaz, koprostaziar
bo'lganda, og muralqulog (chementsa) bilan zaharlanganda ham
qusish kuezatiladi.

Cusganda chigadigan moddalar har xil kesafliklanda har xil
bo'ludi. Bir bo'limli oshqoyonh hayvoniar bir-ikki marta quasa,
psosan, oshqozondigi narsalar chigadi. Qusish ko'p martalab
kuzaiilsa, o't ve gon bilon amlashgan suyuglik chakdagi
moddalar chiga boshlaydi, Kavsbovehi bayvonlards  qusish
Kuzntilss, nsosan kuttn gorindagl oeugalar chigadi. Parmndalarda
gqusish kuzmilsa jig'ildondagi moddalar tashqarign  chigadi.
Qusish paytida chigadigan moddalsrming migdori, qusish soniga
va oshgozonning vaugalar bilan to'ligaalipige bog'lig. Oshgoron
oeugalarga to'lgan bo'lsa, ko'p mugdordsgi moddalar chigadi
Gastrit kasalligida esun gquspands o'machs migdords moddalar
chigad: Qusganda chiggun moddelaming rangt cengalar turigs,
ozugalangandan qancha veqt o'tgech quaish kuzatilganhgga, o't
va gom arslashganligige bog'lig. Owugalangandan keyin darhol
gusish bo‘lsa, czugaluming rengi o'zgormagun bo'ladi. Aganda
gosganda chiggan narsalarga o't suyugligh sralashgan bo‘lsa, u
sarig voki yashil rungda bo'ladi. Bu holat bo'sh oshgozonga 12-
barmogli ichakdagi norsalar (ushgandn, ichoklarda buralish,
ximostaz yoki tgilish bo'lgands kwzstiladi. Oshqogonning yarak
vallig' lamstuda  qusish paytda chiggan moddalar bilan gon
chigadi va gizil, och jigarmengds yoki qora jigarrangda bo'ladi.
Yo'y on whuklor burnlgands, tgilganda va koprosueds qusgandi
chiggan moddalar orasida shakllungan tezakiar bo'ladi. Bulurdan
tushgari ko'p migdorda shilliq, yiring, jun parchalar, rezina va
metnll parchalun hamda parasitlar bo'lishy mumkin, Qusgandsa
chiggan  moddalaming hidi oshgoeon-ichaklarda  kechayotgan
farayonlargs - bog'liq.  Agarda  oshqozondn  achmsh, bieg'ish
jarayonlan kechayotgan bo“lsa, hidi ham achigansimon bo'ladi
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Chirish jumyonlari kechayotgan bo'lsa, sussiq hidli bo' luch. Qayt
gilish cho*chqa, it, mushuklarda yengil kechadi. Qoramolda gayi
gilish kuzatilganda, organzm kuchanadi, har xil bezovialanishlar
kuzmtiladi. Qayt gilish otlardn juda og'ir o'wadi va' ko'pincha
me'daning yorilishi va hayvonming haiok bo‘lishi bilan tugaydi
{bu otda oshgozon topografivas bilan bog'lig).

Chg“lami va op'iz bo'shlig‘idagi a’zolarni tekshirish

Og'iz bo'shlig'i va undan joyinshgan n'zolarmi ko*adan
kechirish ularming holati 1o'g'risida fike yuritish uchun yetarlicha
msos- botladi. Bu o'zolami tashgi va ichki tomondan ko®rish va
paypaslash wsullari bilan hamda rentgenografiya usuli bilan
tekshirilads.

Ogizni tekshirish. Tashgt tomondan ko'rish va kozatish
usuli bilan lsblar va lunglar holatiga, ogizning yopigligiga, ikki
lomonining  bir xilligiga, so'lak  ogayolganligiga,  lablaming
ixtiyorsiz harkatiga, qichima va boshga patologik o' zgarishlarga
¢"tibor beriladi. Sog lom hayvonlanda op'iz yopig, lablar bir-biriga
tegb turgan bo'ladi, suyuglig ogmaydi va patologik o zgarishlar
bo'tmaydi. Quri va ozg'in hayvonlarda moskullaming tonusi
pasayishi natimsida bei nervining falaflanishida, hushdan ketish
balan kechadigan kasalliklarda lablar ochilib, og'iz, milk shillg
pardalari ko'rimb turadi. Bir tomondagi bet nervisi faluglansa,
lablar bir tomonga toriib qoladi. Pastki jag" jarohatlensa voki
bo'g'indan chigib ketsa, quiunish va ensefisdomielit kasadiiklarick,
til shishganda, tishlar orasids yol narsalar tigilib qolgands, og'ir
kechadigan raant kasalligida og'iz umuman yopilmayde

Enscfalit, ketoz, gogshol va botuliem kasallikianda, strixnin
bilan zahardanishda lablar kuchli gisilgan bo‘hb, og'izm ochish
ancha  givinlashadi  yoki  omigman  ochilmaydi.  Oshgozon
kengaypanda (sanchiqda), ichaklards buralish va  tigilishlar
bo'iganda, oyvrim kasalliklarming asorati golganda (itlaming o'lal
kasabligida), nerv kasalliklands lsblaming ixtiyorsiz havakats
kuzatiladi. Ensclulomicliidaop'iz shillg pardasining  chogus
yallig'lanishida, iloa, chayon yoki ari chaggunda Iablar shishadi.
Temmtlki kasalligida og'iz atrofida va lablards o'7ziga xos bo'riih
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turgan oq joylar paydo bo'ladi, Staxibotriotoksikozda otlarming
lablarida bar xilda joyloshgen burmalor va :,-uriEa-hIIr pavido
bo'ladi. Quinsh kasalligida, bunim so'nasida, loblarga zuluk
vupishganda og'1z strofida gichims paydo bo'tedi. Ogsil, chechuk
va stomatitda og'iz atrafi va lablards geell dog® va donschalar,
pufiklar va bo'rtmalar; meanga va limfbnpoida - yara va
chandiglar; }uqumi.l ensefalomielit va nekrobakteroeda -
nekiozlt yuralar ;mytt-u- bo'ladi. Op'iz atrofida jerchatlar bo'lsa,
hayvoniar kuchli og'rig sezadi va berovtalanads.

Og'iz bo*shlighidan so'lakning ogishi 2 sabab oatijasida
ba‘lisht mumkin® | Yuush jorayoni  burilgandn  (fannogi ve
quiurish kasalliklaride) me'yorda hosil ho'lgan so’lak omogdan
o‘tmaydi va og'izdan ogib, tashguriga chigarilnd:; 2.0g'izda ko'p
migdorda so°lak ishlab chiganlss, so'lak ogadi (ogsil, botulizm,
stormatil kasalliklarida).

Tashg tomondan tekshinsh gagach, wstki va ostki loblaming
ichki tomoni ochilib, tekshirladi. Bunmg wechun ikkoln go'imng
bash barmegloring ikki tomondan og'rning  tshsiz  joviga
gotyilib, lablaming tehki tomoni ochiludi. Bunds lsblarming whki
tomeniming rangi. oumbg va patologik o'zganshlan smiglanedi
Lublarning teri  bilan  chegarmlingan  joylari  ko'pincha
pigmentinshigan bo'lib, qora rangds bo*ledi. Qolgan joylun och
gizg’ish, nomligi o'racha ve patologk o'zgunshsiz bo'ladi.
Kasalliklarda rang qizargen, ko'kargan, ogargan yoki sarg’aygan,
oembigi oshgon voki kamaygmn bo‘lishi mumkin. Patologik
o' zgarishlardan kesilishlar (archadarda), pufakchalar {ogsil va
stomatitda), yoalor (stomatit va  ockrobakienoeda) bo®lishi
mumkin Shundan keyin  ogfiz bo'shligi  ochilib, og'ic
ho*shlig'idsgi a'zolar tekshmiadi

Oz  bo'shlip'idagl  a'zolami  tekshinsh ochun  og'iz
bo'shhi'i keng ochilib, yorug'likks quratiladi. Tinch va yuvosh
bayvonlards ogtuzni go'l vordameda oclib tekshirish mumkmn.
Nutineh hayventarni tekshirzanda, op'ie bo'shlig'i mukammal
tekshirilganda moxsus asboblardan  (revniklardan, Bayer
ponasidan),  yorituvchi  mestamasi bo‘lgan  shpateldan
(kurmkchasimon  asbobdun), yortuvehi  ashoblardan  (fomar,
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peshoma  reflektori)  foydalanish  mumkinBunds  og'iz
ho'shligidagi shilliq pardalari, tishlar va (il tekshiriladi Og*iz
shilliq pardasi ko'rish va paypaslush usullari bilan tekshirilib,
mngigh, namhbgign, seruvchanligiga, butunbigga va patologik
o*zganshlargs e'tibor benladi Mahalliy haroratni paypaslash
usuli  bilan sezuvchanligimi - shpatel bilan bosib  ko'rib
aniglanadi. Sog'lom hayvonlards - og'iz shilliq pardas: qizgish,
o'rtacha namlikda, yalowog, butun, seruvchan wva pamlogik
o'zgarishsiz bo'ladi. Og'iz bo'shlig'i doim pam va sirpanchig
boladi,

Kasalliklarda: ! Ramgt anemiyada, ko'p qon ketgands oqaradi:
vallig"langanda va qon go'yilganda ~ gizaradi; yurak-gon tomir
kasalliklaridn ~ (travmatikperikardis, — yurak  poroklaride),
gipoksivada — ko‘karadi; jigar kasalliklarida, pemospondioz va
leptospirozda, zaharlanishlards - sarg'avadi; 2 Namligi sog'lom
hayvonlarda o‘rtacha bolib, og'tedan suyuglik ogmaydi, shillig
parda yaltimydi Kasalhklards op'izdan suynglik ogadi yoki
gurng bo*ladi; 3. Sog'tom hayvonlarda mahalliv harorat o' racha
bo'ladi. Isitmada wva mahalliy vallig'lanishiarda harorati
ko“tariladi, tens  harortining  pasayishi  bilan  kechadigan
kasalliklarda (tug'ishdan keyings falajlanish) va og'iz yopilmasa,
harorati  posayadi;  4.8oglom  hayvonlerds  sesivchanlipi
saglangan bo'ladi. Og'iz shillig pardasmmg yallig'lanishi bilan
kechadignn kasalliklardn, og'iz bo'shlig'ida jarohat va yaralar
rivoflangamia sezuvchanligi oshadi; ensefalormielitda, hayvon
ahvoli ancha yomonlashgandy sezuvchanlik pasayadic oglum,
kollaps va apomiyads scrowvchanlipli  emuman  bo'lmaydi;
3.80g'lom hayvonlar shillig pardasida patologik o sparishior
bo*tmaydi. O°lat kasalhgidae yupga pards hosil bo®ludi, oshgozon-
ichak kasalliklarids ogimtir-sarg’imiir,  kolreng-oq,  yashil-
go'ng'ir pardalar hosil bo'ladi; paratif pareandalerning diftersyn,
o' lat kasalliklarida shilliq parda hilan hirikib ketgan fibrinli yoki
difieriyali cho*kmalar hogil bo'ladi. Bu cho'kman pinset bilan
olganda, jovi gonawdi, kevinchalik, erozmiva va yamlar hosil
bo'ladi; gizil dog' va domachalar, tugunchalar, pufakchalar va
yiring to*plagan kichkina yorachalor op'iz shillig pordasigs
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termik, mexanik va ximik t'sirotlar  natijasida bumunligi
burilgands  gastrit,  enterit, gepatitds va nerv . kasalliklands
rivojlanadi.  No'xat doni  kattaligidagi  bo'rimalar  pustulezli
stomatitiing  xarakterli belgisidir. Kevinchalik bu  bo'rimalar
yiringlsb, uncha chugur bo*lmagan yorelargs aylanodi. Bu ywralar
tez va chandig hosil gilmasdan bitadi. Ketaral stomatiida bundan
kichkina bo'mmalar hosil bo'isa, surunkali yursk vn o'pka
kasafiiklarida virik bo'rtmalar hosil bo'ledi. Ogseil kasalligida ting
suyughk bilan wo'lgan pufakchalar bo'ladi. Bunda Wrdamechi
puiikchalar lablaming ichki tomonida hosil bo'lib, wlar yorilib,
so'rilgandan 7-10 kun o'tgach, og'iz bo'shligtida ikkilmmch
pafaklar hosil bo®ladi, 2-3 kundan keyin yorilib ter tealadigan
yiralarga aylonndi  Uvimagnn qon bilan to'lgan  kitta-katta
pufikehalar koydirg kasalligida paydo bo'ladi. Yinng bilan
two'lgun yamlar go‘ylaming chechak, cho'chqulaming o'lsl va
otlaming pustulezhi stomatit kasalliklande kuatiladi. Otlorda ildiz
tshian noto'g'ri o'sgandn lunj va wida varslar paydo bo'lsa,
yarali stomatitda, og'iming hamma joyida yaralar hosil boladi
Keng targalgan nekrogli yaralasr nekrobakierioe va cho®chga
bodalarinmg  diftenypsida  kuzatiled) Chegorelangan  yamlar
gormmollamng  o'let va  koksidios,  busoglaming  paratil
kasalliklarula, cho'chguloming o'lat va itlaming  leptospiroe
kasniliklarida paydo bo'ladi.

Og"tzdagi suyuglik bilan namlangan barmoqlarmi hidlab, og'w
bo' shligining hidi aniglenedi. Sog‘lom hayvonlarda hidi o'aps
xos bo'ladi, Alsetonemiya vnkﬂ:hﬁzkmﬂlglda—ulkﬂnﬁﬁm
bidi; shilliq pards epitelial hujsyralanning parchalamishi  va
chinshi paytida - achigansimon had, tshlar chirigsnds — sassig
bid keladi, Leptospiroe, yarmli stomatit, nckrobaktenioz va yosh
cho’chgalaming difieriya kasalliklarida sassig, o' limidk hidiga xos
hid keladi.

Tilni tekshirish — lagua. Til — muskulli va harakatchan 2’20
bo'lib, orogani olishds, chaynashds oruguni bir tomondan
ikkinehi tomongs o' tkezishda, lugmani wyyorlashda, yutishda,
ozugalarning ta'mini  bilishda va alarda termoregulyasiyada
ishtirok etadi. T yussida 2 xil so'rgtichlar bor. 1) Mexamik
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a6 vy ichlar — ipsimon va konussimon so'rg'ichlar. Bular asosan
ozugalnmmi olishdn xizmat qiladi. 2) Ta'm bifwvehi so 'rg ohiar -
zemburug'simon, dumalog va bargsimon so'rgichlar. Bular
osugalarming ta"'mini hilishda ishtirok etadi.

Hayvonlaming turiga gqarab tilning tuzilisht va  tashg
ko'rinishi har xil bo'ladi. Kavshovchi hayvonlar ulining ddizida
yostigchasimon bo'rtih chiqgan joyi bhor, ipstmon o' rg*ichlari
gattig, dag*sl va uzun bo'ladi. Shuning vchun bu hayvonlurming
tilini paypaslasak silliq bo'lmasdan ipsimon so'rg'ichlar go‘ini
gitiglaydi va go'lga quttiq tegadi. Cho'chgalaming tili weun, keng
va yupqa bo'lib, atroflari osilib uradl, o'riasida weun chugurchasi
~ tamovi ho'ladi.Tilni ko'rish va paypasiash uvsullan bilan
tekshirib, butunligiga, harakatchanligiga, kattaligipn,
konsistensiyasiga, mahalliy harorati, nomiigl va og'rig sezishign,
hoar xil pardalar va patologik o‘zeanshlarign e’tibor beriladi.
Sog'lom hayvonlaming 6l botun, harskatchan,  kattaligi
o'zgarmagan, yumshoq, mahalliy harorati o'rischa, og'ngsiz va
nam bo'ladi.

Kasalliklarda  quyidagi o'zgarishlar  kueastilishi  moumkin:
stamalil, gastrit, enteril va boshge oshgozon-ichak kasalliklunida
hilda ogimur-ke'kimtir yoki yashil-go'ng'ir pardalar bosil bo'ladi;
fsitmn bilan kechadigan kasalliklorda va ishtaha buwilgands til
qurug bo'ladi; bu payvids goramollarda va cho‘chgalarda burin
oynachasi  ham quirug bo'ladi: iilning jarog atlamishi  va
vallig'lanishida, op'r  kechadigan formpgitda,  kuvdicgl  va
pastercllor kogzallikiarida il shishadi va kettaradi, tl juds
kattarganda og'izga sig*masdan, og'iz boshlig slan osilib torads;
pktinomikoz rivojlansa, birktiruvehi o'gmalar o'sib  ketishi
notijasida til kattaradi, burishib qoladi va yog'ochday gattiy
tugunlomi aniglash muomkin; quiurish, botulizm, pasterellez va
o'lal kasalliklarida, bet neri falajlanganda, il falajlamb, ogtiz
bo*shlig*idan chigib, osilib turadi, serochaniigl yo'goladi

Tishlarmi  tekshirish ~ dens, odontos. Tishlaring
unatomiyasi va fisologiyasim, kasalliklanm davolash va alding
olishni o'rganadigan  fanga odontologiva  deyiladi.  Tishlur
oruqalarni olish va mmydalash, yirioich hayvenlarda  himoya
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vazifalaring bajarih, keskir, goziq va ildiz tishlarga bo'hnadi. Har
x1l hayvonlarda tishimming som har xil bo'ladi. Kavshovchi
hayvonlarning keskir tishlari 4 juft (8§ dons) bo'lib, fagatgma
pastki jag’landa bo’ladi, yuqon jagide keskir tishlan bo®tmoydi.
Shuning uchun bu hayvonlarda B ta keskir va 24 ts ildiz Gshlar,
jamd 32 @ dshi bo'ladi, Yangi tug'ilgan buzcglarda 2-3 juft
keskir tishlari bo'lib, hir oyhigida hamma keskir va ildiz sut
tishlan 1,52 yoshida | juft doimiy tishlarga, 2-jull keskar tishlar
2-2.5 yoshligids, 3-juft keskir tishlan 3,54 voshligide doimiy
tishlarga almashinadi. Ayg'irlar va erkak cho*chanlarda tishlur
soni 40 ta, shundan keskir tishlar 12 ta, ildiz tishlar 24 {a, gozig
tishlar 4 ta. Boshge barcha hayvonlarda tishlar 36 we 12 ta keskir,
24 ta ildiz fishinr bor Hayvonlarda chaynash o zgarsa, og izden
suvuqiik oqganda yoki og'izdain vogimsiz va sassiq hid kela
bashlasa, tishlarm e'tibor bilan, bar tomonlama tekshinsh kemk,
Tishlar ko rish, paypasiash va perkussiya usullan bilan tekshirilib,
tishlaming rivojlanishi, bir xilligi, rangi, tishlor ustining bir
tekashigi, butunligi, qimirlashi va milklaming bolatiga e’tibor
beriladi. Sog'lom hayvonlurda tishlar yaxshi rivojlangan, shakli
vie kattahigi bir xildn, usthl yuss fekis, rangt ogimtir, boten va
qimirlamaydigan, milklar o'zgarmagan bo'ladi. Kasallikiande
quyidagi o' zgarishlar oeetilisht osomkin: 1 Vilmin va mineral
moddalar almyshinishi bozilgandr, raxit va osteomobasivads
shlar noto'g'n o'sadi, shakli va kattnlign bar 3l bo'ladi, ayrim
tishlar boshgalariga nishatan baland bo'ledi. Yosh hayvonlarda
gin  tishlaming doimiy tishlargn  almoashinishi = cho riladi;
goramollarda keskir tishlar gimirlab turadi; 2.0zuqgn bilan og'izgs
tushgan tosh vola metall porchelan ta'sinda tishlar  sinih,
butunligi buzitadi; 3. Tishlar kasallangands (Hshinrning kariesi)
goraygan va og'rigi  bo'ladi Tishlaming bu  ozgarnshlanda
haryvondu orugani chaynash buzilib, og*rigli bo*ladi.

Tomogni (xalqum) tekshirish - pharyngs. Tomog jag’
orgasida, og*iz bo'shlighi bilan gizzlo‘ngach oraside, higqildog
patida joylashgan bo'lib, op'izdagi logmani  gizilo'ngachga
o'thazish vazifaeini bajaradi. Tomog teshgl va wchkil tomotdan
ko'rish va  paypasinsh  usullan  bilan tekshondady,  zororat

a17



tug'ilpanda rond yuborish va rentgenologik tekshirishiar ham
o'thazladi. Tashq tomondan, ko'rish usuli bilan tekshirganda
hayvonning  boshimi  tutishiga va  tomog  sohasigs  e'tibor
beriiadi(51-rasm).

Sl=gnsen. Tosmogn ichki va tashgi socmordan paypaslash psaliari

Sog'lom hayvonlar boshini tabiy tutadi va tomog sohosi
o'rgamagan bo'ladi. Fanngit kasallgda hayvon boshmi va
bo*ynini oldinga cho'zib turadi, Faringit, fassioles, dikuokaules
kasalliklurida, yurak va buyrak kasalliklarida omog sohssida
shishlar  bo'ladi.  Tomogoldi  Limia  tugunlari  kattensa,
cheparilompan shishlar pevdo bo®ladi. Tashg) tomondan palpatstya
o'thazgands tomoq ki go'l barmoglan o'rasigs olimb, wninge
shakli, kattaligi, mahslhy harorati, og'nig sezishn  aniglonedi
Bunds ikkaly go°l bomoglaring jegning  omgasidan yuborib,
barmoglar orasign tomog olinadi va tekshinladi. Sog'lom
hayvonlards tomeq yassi, kattarmagan, maballiy haroral o' rtache
vii og'rigsiz bo'ledi, paypaslogenda hayvon tinch turadi,
besovtnlimmaydi. - Kasallikiards quyidagi o rgurishlar kuzatilishi
mumkin: | Faringitda tomog shishib, dumaleq bo'ladi, katiaradi,
mahalliy harorati oshib, og'ng sesadi, huyvon bezovialunadi.
Aynm  paviluerds kochli yo'tal, yotinish  alomatlan  bo*lishi
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mumkin; I Faswsiolez, diktiokaulesda, wyurak va  buymak
kasalliklarica tomoq sohasida keng voylgan shish paydo bo'ladi,
lekin mahalliy harorati o'rache  bo'lib, op’rig sermavdi;
3. Tomogda biror narsa tigilgan bo'lsa, paypaslaganda qattiq narsa
sezilndi; 4. Tomog falajlanganda hayvvon hech narsani sezmayid,
orugn lugmasin yutn ofmmvidi,

Tomoqgni ichki lomondan ko'rish usuli bilan iekshirpanda
og'tr maxsus asboblar (zevmk) yordamida keng ochilishi va
yorug‘likka gamtilishi kerak, Qoramol va bir teyoglilards og'ie
bo'shlig'i va tilning snatomik xosusivallar natijesida og'ieni
achib. tilni maxsus ashob-shpatel bilan bosgandan keyvin ham
tomagni 1o lig ko'nb bo'Imavdi. Bunda tomogning bir gismiging
ko'rinadi. Bu bayvonlarda tomogni maxsus ashob [ringoskop
yvordamida, maxsus  yorltovchi  bizimi  bo'lgan  shpatel -
laringoskop  wyoki | tibbivot  ezofagoskoplar  yordamida  har
tomonlama  tekshirish mumkin.  Tekshirgandn  havvon  joda
bewavialanss, tnchiantiruvehn dotilardin foydalaniladi. Hoyvonlar
lugmam yutganda o'ng sexa va bezovialansa, yutish jarayoni
buzilsa yoki tomogda biror narsa tigifgan deb  pumonsiralsa.
tomodg fchki tomonidan ko'rish usuli bilan tekshinlad.

It, mushuk wva pamandalamning tomog*mi oddiy  ko'z
vordamida tekshivish muwmkin. Bu hayvonlarda op'zini zevnik
yoki tzsma yvordamuda ochib, shpatel bilan Gl bosilsa, lomog
yvaxshi v o'l Ko'rinadi Sog'lom hayvonlarda tomog  shillig
pardas och g ish rangda, tomogning ichkl tomon shishmagan
va o'zgarmagan bo'ladi, Biror narsa tigilgan bo'lss, tomog teshig
bekilih, o'sha narsa ko'nindh wmadi, Tomog Rlajlanganda togay
paﬂgamsh:h tomosg teshigzing bekitib go'vadi.

Tomogrt {chki tomondan paypaslash ancha murakkab va
anvilidie. Ichki tomondan payposiash omogga  biror  narsa
tigiiganda, tomog jarchatisngands va falatlangands tomoqga
chipqon chiggands o'tkaziladi. Tomogni paypaslashdan ilgar,
hayvonaing boshi mustahkam fiksatsiva qilinadi va og'zi sevnik
yordamida keng ochiladi, chap go®l bilan 1! bir omonga tortibadt,
o'ng go'tmng bilaguenk suyakloriden yugorising biror mato bilen
a*rab  (qo'lni  hayvon hshlani  jarchatlantirishdnn  saglash)
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barmoglami bir joyga to'plab, tishlar orasidan o'tkazib, tomog
devorlari  paypaslanadi. Paypaslagands  bayvon  juda  kuchh
bezovmlanadt, Yo'tul paydo bo'lse, pavpaslash to'xtatilib, go'l
og'izdan chiqurib olinedi. Tomogga biror yot narss tigilgan
botlsa, sekin chigarib olinadi. Tomog falajlansa, bech narsam
sermaydi.

So‘lak bezlarini tekshirish. Bir kecha-kunduzda hayvonlar
juda ke'p migderda so'lak suyughiging sratmdiler (qo*y-echkitar
-8 1, qoramol 60-120 1). Hayvonlerda so'lak afrstish ko'payss
yoki kamayss (mper va giposolevatsiys) so’lak beziari ko'rish va
paypaslish  usullarn  hilan  tekshiriledi.  Ko'pincha - so'lak
beelarining bir yoki ikki tomonlama  yallig'lanib, shishishi,
aktinomikor tugunlariniog o' sishi kuzatilishi mumkin Chulog oldi
so'lok bezlari pastki jap' orasida, qulog suprasi asosida
joylashgan. Jog' osti s0'luk beri ese qulog oldi so'lak ben ostida,
jag*lar orlig*ida joylashgan (52-rasm).

52-rusen. lida so'lak beplarining topojgrefiyasi
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Sog‘lom hayvonlarda hech ganday o'zgarish  bo*lmaydi.
So'lak beztan yallig'langands hayvon boshini oldinga cho b
turadi yoki bir tomonga egib (wradi, nafas olish va yoush
gryiniashadi, Paypaslanganda so’lnk bezlan issig, og'nigh va =ich
bo'ladi, Agarda so’lsk  bezining aynm  joylarda yirmgl
yallig'lamsh bo'lsa, o'sha joylari yumshog bo'ladi wa bilgilish
wradi. O“smalar borhgim aniglash uchun  biopsiva wsulidan
foydalanifadi. Yumshopan jovdagi suyoghkni tekshirish ushun
a'she Joydan shpris va igna  yordamida suyoqglik  olindb,
tekshirilads,

Qizilo*ngachni tekshirish — esophagus.Qusilo ngach 1omog
vi kattagorin: yoki oghgoeson omligiida joylashgen  owskulli,
naysimon  w'zo. bo'lib, tomogdan  boshlanib,  S-bo'yin
umuriqasipochs kekrdak westidan o'tadi: 5-bo'vin  umuirigas
to'g'risida pastga, kekirdakning chap tomenige o'tib, ko'krok
bo'shlig'i wva diafragmadan o'tib,  kavshovchi  hayvonlarda
kattmggorings, hoshge hayvonlarda oshgozongn ochiladi. Shuming
welim  bu  a’zo  bo'ymaing chap tomonidan  tekshirilads
Chzilo® ngachoing waunligi havvonning bo'yni va ko'krak gafasi
wrunligiga bog'lig. Ko'rish va paypusissh usollari  bilan
qimlo'ngachning  fagat  bo‘yin  gismini  tekshinsh  mumkin
Cnztio*ngachmng barcha qismi zond yuborish va remtgenologik
usullar bilan tekshiriladi.

Ko'rish usuli bilan tekshirganda oragn va suvning o tishiga,
gizilo'ngach sohasida shishlar bor yo'gligiga ¢'tibor beriladi
Sog lom hayvonlardn legma va suv quilo*ngachdan to® lgimsimon,
opg'ngsiz va erkin o'tadi. Chzilo'ngach yallig‘langanda oeuga
o'iganda  hayvon  bezovtalanib, og'rg sesadi.  Qizilo’ngach
tigilganda, devori teshilganda, divertikula, ekioziya va sparmida,
gizalo'ngachdan ozngn gisman o'iadi voks butunlay o'tmasdun
glalo'ngach shisha boshlaydi. Zarurat tug'ilgands zond yuborish
usuli go'laniladi. Brmanual — paypaslash nsuli bilan
gizilo'ngachning maholly haromti, og'riq sexishi, kengavganlig
yokt  lorygenlig, bglgsn  norssning yomshog  gatbiglig
aniglanadi. Sog*lom hayvonlards mahalliy harorati o'rischa va
op'rigsiz bo'lib, hech ganday shish va ozpanshlar bo® mavdi.

Rl |



Exofagiida gizilo'ngach issiq va og'righ bo'ladi. Qizlo'ngach
devoni teshilsa yoki virtilsa (ko'pincha gizilo'ngachda tigilgan
narseni yog‘och tayoq yordamida starishga wrunganda bu holatlar
kuzatiladi) o'sha joy shishib ketadi, issig va og'rigli bo'ladi, ten
osti emfizemasi  rvojlanganligi sababli  paypaslunganda
shigirlaydi, hayvonning tana harorati ko*twrilads (gorason kasalligi
belgilariga o*xshash belgilar paydo bo*ladi).

Ko'rish va paypaslash usullan bilan tekshirganda, vana
qizilo'ogachdan  lugma o'vshining  burilishini -  disfapiyan
aniglash mumkm. Bu holat gizilo‘ngachdn meva, sabzavot wva
poliz ekinlari  ugilib = golganda,  gislo'ngach  devor
_'f'-lll.[,g‘lnﬂglmlﬂ, shishgands va o yerda o'smalor o'sganda,
qizlo'ngachde  chandiglor, divenikuly, chtoriva, spumm yoki
[lajlenish bo'lgands, gizilo ngachni biror narsa (aymigsa, o' sma
kuzatiladi. Bunda qizlo’ngachda biror nmsa tigilsa, lugma
umuman o'tmaydi va gizilo'ngachda shish ez hosil boladi.
Boshqa paytlarda coigaliarni o'tishi qgisman buriludi va shish asta-
sekinfik bilan rivojlanadi. QuaAlo'ngachda yare, jarohat yoki
yurtilish bo'lganda gon oqwsh kusatiladi. Qualo'ngachda ozuge,
suv v s0'lakning o'tishi givinlashganda hayvonlarda og’edan
s0'lak ogishi va qoyv qilishi kuzatilishi -mumkin. Bunda quaib
chiggan vzuys yangi qubul qilingan ozugaga o'xshash bo'lad:,
ashgoeonda haem bo®lish jaroyonign uchramagan bo'ladi

Ounlo‘ngachni  tekshirganda zond  yubonsh muh bilun
tckshirish ham katta aharmiyatgs ega, Qhetlo'ngachda biror narsa
tigilgun bo'isy, wond o'sha jovgacha boradi-yu, kevin o'tmaydi.
Qizlo*ngach gisilganda (spazm) uning gisilish darajasini har xil
thametrh zondlar yuborib amglash muwmkin, Chalo’pgachdags
cktoziva va divertikulalardn »ondning ochi gidlo®ngachning
kenguypan joyiga wshib, o'she joyda o'mle boshleydi; Erofagide
zond yuborganda hayvon juda kuchli bezovialanadi, og rig sezadi,
te-teg valmish hirakatio gilede va yo'tal bo'laedi. Bunday pavida
zond  yubomshm to®xtatib, zondm darhol chiganb olish kersk,
qualo'ngach falajlanganda sond joda erkin o'tadi. Sog°lom
hayvonlarda csa zond ozging givinlik bilan ma’lum o'sigga
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uchrab o'tadi. Lekin bunda bayvondn og'riq va berovinlunish
kuzatihmaydi. Chzilo'ngach yallig‘lunganda, yirtilpanda, ko'krak
qismida tigihshlar bo*lganda  rentgenclogik  tekshinshiardan
Foydataniladi.

Parrandalarning jig‘ildonini tekshirigh. Jig'ildon ko msh,
paypasiash, perkussiva va wond yuborish  usulllani  bilan
lekshiniadi. Bunda jig'ildonnmg shakli, hajmi, to'lishi, u yerdag
veugalaming  yumshog-gattigligi, mehalliy harorati va og'rig
sezishi, perkussiyada eshitiladignn tovushlar aniglanadi. Sog'lom
parmandsiards jig'ildon dumalog, kattarmagan, ichidagi ozugabsr
zich va qottig, mahalliy haromti o'rtacha op'nigsiz bo'lib,
perkussiys gilgands bo'gligroq yoki bo'g'iq tovush beradi,
Jig*ildon yallig langanda bu a"70 ssig va og'rigli bo'ladi, ichidam
opugalar yumshog ba'lib, perkussivada kuchsiz nop'arasimon
tovush berads. Jig'ildon crugalarga to'lss voki atomiya bo'lsa,
ichidagi couqalar zich va gattiq bo"lud:, kattaradi va osilib terads,
perkussiyada bo'g'iq tovesh eshitiladi.

Kavshovehi hayvonlarda oshgozon oldi bo'limlari va
shirdonmi tekshirish.

Tuyalardan boshga barcha  kavshovehilarda uchta  osh-
queranoldi bolimian: kattaqorin, to°rqorn va gatqorin bo®ladi.
Tuynlaria getgenin bolmayds (55-ramn).
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Oshgozon oldi bo'limlanida shira ishlab chigaradigan hezlar
bo'imaydi, Bunduy berlar fagat shirdonda bo*ladi, Oshgozon oldi
bo*limlarida, aynigsa, kettagorinda haem bo'lish jamyontan u
yerlarda yashayotgan fovdali bakteriva va mikrofaunalaming
fermenttsiyasi  vo  simbiozi  natijasida  amalgs  oshiriladi.
Hayvonlar to'g'ri ozqlantiriimaza, sifitsiz, chirigan yoki schigan
ozugalar bilan oziglantirilsa, kasalliklar bolsa, Eﬂ:qnmm oldi
bo'limlanda  mikroblaming  o'lishi  oatijasids bharm  botlish
jnrayonkaci busiledi(34-tasm),

54-rmam. Qofomoida qorin bo'shlig'ining o'ng va chap tomonida
joylashgm o' mlu topografiyas|

Kattagoriani tekshirish., Kattagonn — Rumen — kavshov-
chilarning ko'p bo'limli oshqoronining birnchi va eng kottas
bo'lib, qorin Im *shiig’ming chap tomomda joylashmun bo'ladi.
Hayvorlaming #oti va kattn-kichikligigs garsb kattegorinning
hjmi qoramolda 100-150-200 |, qo"y-echkilards 13-23 1 bo*ladi
[55-rasm).




Katwgorm  ko'rish, paypasiash, perkussiva, auskultatsiyva,
rond vuborish, ramenografiva va boshge wsullar bilan tekshiri tndi,

Larurmt  bo®lgandn  katlsgormdag  azaqaler sva suyuglig
laboratortyn sherortida teksh u'Eliuil

.‘.!:--ra.-.m. Qomme| va echkining chup gorin bo'shlig ‘ida joyinshgan
kattagorin topografivosd.
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Ko'rish usuli bilan ekshirgands, katta gonn haopm, gonn
bo*shlig*ming dhakh va chap och bigin holat anigianadi. Sog'lom
hayvonlarda katts gonn hajmi va gofin bo'shlig'ining shak!i
o'rgarmagan bo'lib, chap och bigin oxirgi govirg'adan pasida
bo'ladi. Hayvonm endi anglantirgan bo®lsa, gorin bo'shiig ining
chap tomomi o'ng tomonign nigbatan  kufts  bo'ladi
Oziglantirgandan 2-3 soat o'tgan bo'isa, ikkala tomonning hapmi
bir xil bo‘ladi. Kana gorin gaz bilan to‘lgan bo'lss [limpﬂ.ni}ra].
shishadi va domalog bo' ladi, yugoriga ko'tanladi, chap och hign
oxirgl govurg'alardan yoki maklok do'nglipidan yugorida Im‘lmi:
Katta gorin ozugalar bilan to*lgan ho'lsa shishadi, hajmi kattaradi,
lekin yugoriga ko'wrilmasdan pasiga osiladi. Usog davom
ctadigan fch  ketishds, surunkalt kesalbiklarda (gostroenterit,
parasil, koksidioz wa boshgalar); gogshol, ensefalomielit va
peritonitda; uzoq vagl hayvon yelarli oziglantirilmaganda, gorin
iehkarign va yogorign tortiladi, hajmi kichravadi, chap och bigin
ichkariga botib ketadi.

Paypaslash usuli bilan mushl yordamida gorin devorining
holan, mahalliy harorati va sesuvehanlign, orugalarning yvumshog-
gattighgp amglanadi. Bunda chogur paypaslash goramolda mushe
vordamida, qo'y-echkilorda barmog uchlan balan o thariladi.
Sog'lom hayvonlarda katta qorin devori viemshog va elastik
bo*lib, og'riq sexmaydi, ozugalar konsistensivaei xamirsimon
bo'ladi (56-rasm), Qo'lmi chap och biginga go'yib, kki dagiga
davomids katiaqorin qisqarishi ssnaladi. Kattagorin gisgarishi
chap och biginning oldmg: gemidan oxirgl govorg's orgasidan
boshlanib, ko'tarilib, orqa pastki tomongs targaladi. Bu payida
och bigin bo'rib chigadi va qo'inl ko'taradi. Sog‘lom hayvonlar
kattagormi 2 dogpgada 35 marta qisgaradi.  Gipotoniyada 2
dagiada 1-2 marita qisgarsa, atomiyada mmuman gisgarmaydi.
Kattagorin dam bo'lganda chap och bigin oxirgi govurg alardan
yugoriga bo'rtib chigadi, devori tamnglashadi; ozugalar hilan
to'iganda zich bo*ladi.
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Sf-raeni. Kattagorinni musht vordamida chugqur paypasiash esuli

Perkussiya vugondan, chap och bigmdan boshlamb, pastgn
tushiladi. Bunda sop'lom hayvonlarda navbatma-navbat uch xil
wvush: och bigindan nog'orasimon, ortadan bo'g'igrog, pastdan
bo'g'ig wvushlar eshitiladi. Timpaniyada hamma joydan kochli
nog omsmmon ozugalar bilan to'lse, bo'ghig twovushlar eshitiladi.
Auskuliastsivada kattn gorindagi tovushlaming kuchi, ez yoki
siyruk eshitilishi, takrofdanishi va xususiyati aniglanadi, Sog'lom
hayvonlorda  kattsgorinden  shildirgan, shitiflagan, qisitlagan
ovoelargs o'xshash tovushlar cabitilodi. Kattagorin gusqarganda
b tovushlar rezlashadi va kuchayndi, gisqgarmagande siyrak va
kuchsiz eshitiladi. Kasalliklards by tovashlar o' zgamdi.

Katteqonindagn kasuliiklarga tashxis qovish va davolishda
pg'iz, xalqum va gizilo*ngach orgali zond solish katta ahamiyvatga
e, Qoramollar uchun og®iz-gizilo ngach va burun-girilo ngach
zondlari ishlstiladi. Bu Zzondiar orgali kattsqorindagi gazlar
tashganga chigariladi (tmpaniyada), kattagorin yuviladi {crucalar
“bilan to* lganda), duvolash magsadide dorilar yobor fadi.

Kaaqorin gisgarishint 5 dagiga davolashda yozib olish uchun
rmumenografiva usuli qo*Haniladi. Rumenogral asbobining bir
tomoni  oxirgl gqovarg'aler ostiga, ikkinchs  tomom  maklok
do‘nghgiga qo'vilib, chsp och biginga ashobming parshem gattig
bosib, berkitiladi. Katteqorin  gisgarganda  chap och  bigin
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ko'tarilach, shn payuds porshenm ham yegoriga ko' tards
Porshenga  biriktinilgan vorny  perosi sylanovehi  burabanga
biriktinlgan maxsus Qog'ozpa gisqarishm epri chiag holida
chizadi. Baraban 5 dagigada bir morts aylenadi, Qog'ozda
kattagorn gisqgarmaganda to'g'ri chiag, qisgarganda yugoriga
ko'tarilgan tishchalar hosil bo'ladi. Rumenogrammaga qurab, §
daqiga davomida kattagorin qisqarishining soni, kechi va ritmini
iniglash mumkin. Soglom hayvenlur kattugorm 5§ dagigada 8-12-
martn qisqaradi; egri chizigning o'riacha balandligi 12-15 mm,
davom etishi 11-12 soniya he'lib, ma'lum bir vagt oralig®ida
tnkrorfanib mmdi. Gipotoniva va' atomiyvada, travmatik retikulitda
bu ko' reatgichior o*zgaradi (57-rssm).
i e R |

§7-rasm. Rumenegramms yorish usali

Kattagorin ichidagi suyuqlik va azugalarni olib tekshirish

Kattagorinds ozugalaming hazm  bo'lishiming  buslishini
aniglashds, u yendagi  owugalami  olib  tekshinsh  muhim
ghamivatgs cga. Buning uchun, hayvon ozugalangandan 2..2.5
soafdan keyin zond yordamida kattagormdan ozuga olinadi
Tekshirish uchin to=i shisha ichishga 100 ml suyughk va orogs
olinsa kifova, olingan cruganing fizak va ximak ko'rsatkichlari
aniglamib, mikroflorasi mikvoskop ostida  tekshivdadi.  Fizid
xossalari: 1) Rang — katagonmdag ozugalar angi qabal qilgan
ougalargn bog'liq: ko'k o't gabul qilsa, och yoki 10'q yashil,
qurug xashaklar gabul gilgan bo'lsa, go'ng'ir yoki go'ng'iv-yashil
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kepak, makkajo'xon dom voki sub gabul qulgan bo'lse < sursimon
of rangds bo'lady; gon ogish bo'lse u yerdagi ozngalar jigar
rungida bo'ladi; 2) Hidi - soplom hayvonlarda achigansimon
bo'ludi. Orugalar to'xab golss, ksttagorn oxoqu bilan 1o'lib,
fulujlunsn, ozugalarming achishi volo chinshiga garb achigan
yoki chirigan hid kelishi mumkin; 3) Kattaqonmdagi oengalaming
konsmstensivast guyug voki yuﬂm quyug holda bo'lishi mumkin;
4) Yot norsplardan shillig, yinng, qon, epiteliyn hujayralan
bo'lish: mumbkin.

Kimyoviy ke 'reatgicklar: 1) mubiti — sop'lom hayvonkarda,
w'g'ri  oaglantinibas,  omugelaming  muhitd  oeytral,  kuchsiz
ishgoriy yoki  kuchsiz kislotali (6,8-7,0-7.4) bo'ladi Shu
muhitlarda u verdagi mikroflora eng yasshi ko'pavib, nvejlanadi.
Havvonlarmng oziglaniimishi burilsa, v yerdn muhit yoks ishgorls
yoki kislowali  be'ladi,.  Bunday  sharoitlarde  mikroblar
rivojlanmuydi va ko'payouydi, haraksti sekinlashadi, ulaming
wond kamavadi voki umuman o'lib ketndi. Bundon ashagari,
wohuvehi moy kulnannnmng hostl bo'lishi va so‘rilishi, oshgo-
ponoldi bo'lmala motorikasi buziladi; 2) wmamiy kislotligi -
tiiratsion usul bilan amgianadi. Me'vorda wmurmy kislotalig 0,6
8.2 birlikka teng bo'ladi. Omglantirish buzilganda, oshgozm oldi
bo'lhmlan kusalhklands umumiy kislodalik 30-40  birfikkocha
kitarilish mumkin: 3) wchuvehi moy kislotalari — to'p'n
oziglantinigan sog’lom goramollar ksttagormida uchuvoh moy
kistotalari 6-14 mg/100 ml, go*vlarda — 5-15 mg/ 1) ml bo'ladi.
Huyvonlami arugalantirishiden ilgan uchuvehi moy kislotalaming
migdon eng kam bo'ladi. Oziglantinlgandan keyin asta-sekin
oshu boshlaydi. Havvenlami uglevodiargs bhoy ozugelar bilan,
mymigsn lwvingi, kartoshka, denli oertigalor bilan owriglantirganda,
wchuveht moy kislotalarming 65%ni swrko, 200 propron va
15%mt moy kislotalari tashkil qlledi. Hayvenlami seto’g'n
ogiglantirganda, hayvon ‘luriga mos  keladipan  rmtsion
tuzitmagandi va oshgooon oldi bo® limlan kasalliklarida uchuvebd
moy. kislotalarining yugenidagi mishab va migdon o'z, i
Ratsionda pichan va boshga dag'al xashaklar mugdon ko'paysa,
mrko kislotas: migdon ko'payib, propion va moy  kislotalir
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miqdori kamayadi, Ratsionds omuxia ocogalar (konsentratior)
migdor oshse, sirko kislotasi migdort kamayih, propion va moy
kislotalaniming ko'p hosil bo®lishiga olib kelsdi. Bahorda sirko
kislotasi ko'paysa (hali yosh. pishib ulgurmagan kok o'tlami
gabul gilganda), vor va kuzda propron kislotasi ko'payadi (ko'k
o'tlar yetishib, pishgandan keym). Hayvonlar ratsiom  Taguat
silosdan 1borat bo'lganda katta qoninda moy kislotasi migdor
ko'payib, propion kislotasi kamayadi. Ralsienga ildiz mevah
oeugalar go'shilganda sirko va propion kislotalsn migdon oshadi,
Me'yorda katagorinda owugalardan, asosan, sirko va propion
kislotalari hosil bo'lishi lozim; 4) mikroskop ostids tekshirish —
buning ochun buyum oynmachasiga  katagorindan  olingan
moddalarming suysq qismidan bir tomchi olinib, yopgich cynacha
bilan yopiladi va mikroskop ostida infuzorivalaming sond, tur va
harakatchanligi aniglanadi. Sog'lom  hayvonlards infurorivalar
mikroskop ostids qaragan jovda 15-20 tn ko'rimadi, juda
harakatchan bo‘ladi; katta, o'rtscha va kichik turlari ko rinadi,
Mikroflora som va turlari, harakatchanligi osugalasming turiga,
migdonga, sifatiga va katisgormdagi  moddalarning  muohitign
bog'lig bo‘ladi, Shuming uchun bayvonlar yetarh migdords va
n'g'n orogalantinimaganda, kattagorin kasalliklarida mikroblar
o'sish va rivojlanishdan goledi, kam harakatchan voki harakatsiz
bo'lads; o'la boshlaydi. Bunday hayvonlar ksttagornidan ozuga
olib mukroskop ostida whshinlsa, infuzorivalar kam harakatchan
yoki harakaigiz bo®ladi. Kata infuzorivalar soni knmayib kefadi
Juda og'w holatlards mfuzonyalar amuman ko'nomaydy (58-
rasm),

Infuzoriyalarning anig soni Goryayev  sinog  o'rida
sunaladi. Kattegonindagn  mukroflora faolligim ko'k  metilen
eritmasida sriglansd. Buning uchun kKatiagurindan olingan 20 ml
suyuglikka ko'k metilenning 0,03%0 eritmasidan 2 ml go*shilads.
Mikroflora faclligi me’'yorda bo'lsa, 3 dagigedan kevin entma
rangsizlanib, tniq bo‘ladi. Agoarda mikroflom facllig pasaygan
bo‘lsa, eritmaning rangsizlanishiga 15-17 va undan ko'p dagiga
vaqi  ketadi Kamagorindagi  ozugalaming bu  ko'msaigichlarini
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aniglash oshgozon oldi bo*himlan kasalliklsnm davolash va oldini
olishda, hayvenlarga parhez buyurishda katis ahamivatgn cge.

To‘rgorinni tekshiish. To'rgorin qorin bo*shlig ming chap,
olding, pastki  qismide, kattsgorinning  oldida, disfragma
orgaside, to'sh suyagiing xanjarsimon  O'simiasi  os0da
joviashads (67 qovurg'alaming tw0'sh suyagiga birlashgan
joyida). To'rgorimi tekshinshong  eng  qulay  va  ko'p
go' lluniladigan wsuli, to'sh suyagining xanjarsimon o' simtasi
sohmsimi chugur palputsiva gilishdir, Buning schun hayvonnimg
chap tomonidan to'sh suyagl to'g nsigs o'unb, o'ng qo°l musho
xEnjarsimon o simia ostiga, trsak esa tizza ustiga qo’yilib, oyog
tovoni ko'tariladi. Shunde mosht ham yugonga ko'tanlsdi v
Wr'eqorin sohasiga bosim beradi, Travmatik retikulnt kasalligi
bo‘lsa, hayvon kuchli og'riq sezadi, ingraydi va tekshinshdan
o ami ohb gochadi (3%-msm;).

To'rgorinm  tekshirshning  go'shimcha  usullan  ngasida
og'riq reaksiynsini aniglashga  yordam beradigan  usullardan
foydalunish mumkin; hayvon boshini vugoriga va ongasiga
ko“tansh, yag'rinning orga tomonidag terim burma gilib yigz*ish
ve =igih ko'rish, chap tomonds diafragmaning birikish chuagh
bo"ylab chugur perkussiya qilib ko'nish tavsiya etiladi, Travmatk



refikulit kasalligi bo'lsa, bu ia'sirotlargs javoban hayvon
bezovinlanadi, megroydh, og'ng sezadh,

St rmsm, To'rqorinni mushi sbpah il

Qatqorinni tekshirish. Qatgorin qonin bo*shlig'ming o'ng
tomonida, yelka bo'g'ini chizigfida, 7-10 govurg'alar ostids
joviashgan bo'ladi va asosan suskulutsive wsali bilan tekshiriladi.
Sog'lom  hayvonlar qatqomnidan Imn'lniz. nozik,  zo'rgta

tigilib gotib qolgan bo'lsa, bu tovushiar eshitilmaydi,

Shirdonni  tekshirish.  Shirdon gorin  bo'shlig'ining o'ng
tomonida, qaigorin astida, 0'ng qovurg'a yoyi astids joylashgan
bo*ith; kn'rish, palpatsiva, perkuossiya va auskoliabsaya ueullan
bilan tekshinladi, Soglom hayvonlar shirdoni  kattarmagan,
paypaslangands  og'riq  sexmaydi, perkussiyadn  huchsiz
nog‘arasimon yoki bo'gigrog tovush; suskubatsiveda gsirlagan,
shitilagan va  shildiragan  tovushlar  eshitiladi.  Shirdon
vallig*langunds w4 shirdon varasida  hayvon og'ng  sexads,
ingraydi, tishini g'ijiclatadi; peristaltikasi kamoysn vn pasaysa,
auskuliatsiyada eshitiladigan tovushlar siyrak va sust eshitiladi,
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Mazorat savollari:

I. Ishitahn nima, tekshirganda nimalar aniglanadi?

1. Changoglik nima, ganaga o’ zgartshiar kuzatiladi?

3. Orruga gabul gilishning o' #gurishlaring aytib berng.

4, Kckirish va gayt gilish tog'risida tushencha bering,

5. Ozugani olish va chaynash har xi! hayvonlarda gandey
ha' ladi?

6. Crugam yutish va kavsh gayiarish patologik o' zgarishlarini
tushuntiring.

7. Daiz bo'shlig*i a*zolarini gaysi usullarda tekshiriladi?

8. Tomng va glrdlo*ngachni ko'rish va paypastash usullarida
tekshinshni ayting. Bunds gayver ko rsatgohlar aniglansdi?

%, Kaitn gorinni sausknlatsiva qilganda ganaga tovushlar

10 Torgorin va gatgonn grys: usullards tekshiriladi?

i1, Shirdon topografivasiod va tekshirish usultaring uyting,

ME'DANL ICHAKLARNI VA JIGARN] TEKSHIRISH

Tayanch fboralar: har xil turdagi hayvoniards me dani
tekshinsh vsullan ve gastnt belgilari, ichaklarm topografiyas va
tekshinsh metodikabarh, defekatsiva akty, tezak., wezak chigarish
pozisi, soni, dovomivligi; tezak chiqerishning patologik
o zganshlan, feak migder, konsistentsiyasi. shakii, rmgi va
hidini wniglash wsullan, tezakda boladignn yot narsalar, jfiger
wpografivasi va lekshirish usollan, jigaring chegaralanini va
holotini aniglosh metodlan, jigar kasalliklan belgilan.

Bir tuyoqli hayvenlarda me’dani tekshirish
Oitlarming me'dast gorin bo'shlig'ining o'ria yugori gisovidi,
umurigalar ostida, ko'prog chup tomunda, 10-14  govurg®alar
ostida joylashadi. Me'dn bilan chap gonn devoir oralig'bda
imnehka ichaklar joylashganbigi ochun bu a’zo gorin devoriga
tegth furmaydi, Fagatgina nafas chiqorgands me'da chap gonn
devoriga  voginlashadi. Shuming tchun me'dani  paypasiash,
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perkussiya, suskultatsiya usullan bilan tekshinb bo'lmaydi (60-

—————r—————um e e e s ——

fill-rasm, O qorin bo'shligtining o'ng v chap tomanlirida jovlashean
eshgoeon ichaklar topografivasi

Bir tuyoglilar me'dast umumiy ko' nsh, mexalliy ko rish, zond
yubarish va rentgeoograliya usullarl bilan tekshintadi. Umumiy
ko'rish wsuli bilan tekshirganda hayvonda gastrit belgilari bor-
yo'qligiga va me'da joylashgun jowdagi o'zgarishlargs e'tibor
benladi. Sog*lom hayvenlards gastrit belgilar va me'da sohasida
a'zganshler bo'imaydi gastritda otlarda o'siga xo0s  belgilar:
hayvonning mudrog  bosishy, tex-er csnashi, ustki  lablami
yugorigs ko'tanishi (chuchaytiruyverishn), ishtabaniog o' zganshi,
shilliy pardalarming sarg'ayishy, th va og'iz shillig pardalari
ustids og cho'kima (karash) paydo b’ lishi kuzatiladi,

Maballiy ko'rish usuli bilan me'da schasiga bo'rtib chiggan
joylar wva shishlar bor-yo'qligiga e'ubor beriladi, sog'lom
hayvonlarda me'da sohasida yugoridagl o'zganshlar bo' lmaydi.
Me'dn ozuguler yoki ez bilan tolgande, oshgoeon kuchli
kengayishi natijssida  sanchiq belgileri kueatiludi, ba'zan o
kekirishi yoki qusishi mumkin, |4-17 goverg'alar oraliglar va
chap och bigin kattanib, do'mbayib turadi, Shunda me daga 2ond
yuborib  tekshinladi. Me'dada gae w'plingan  be'lsa, zond
yuborilganda mond orgali gez tashqariga chigib ketadi, shish
yo'qoladi, bayvonning ahvoli vaxshilanadi. Agardi medaga zond
yuborgandan keyin shish  yo'golmay, hayvonning - ahvoli
yvaxshilanmasa, me'ds osugular  bilan (o lganlipdan  dalolal
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boradi, Hunda me’dags yoborilgan zond orgali me'dami yuvib,
orugalardan  bo'‘shatish  zarur. Bo magsedde otlar  uchun
mo'jallangan  bumm-oshqozon  zondi  burun  teshigi  orgali
halgumgacha yuborilib, halqum gitiglanadi.  Shunds  hayvon
yutinadi, yutinganda zond yuborilse, zond kekirdakka tushmasdan
giatlo'ngachga o'tndi va me'daga boradi. Zararar tugilganda
renteenoprliyve usulidan foydalaniladi.

Otning oshgoronidagi ozuga moddalarini olib tekshirish

Oshqoronning funksional o' zearishtaring va gastril knsalligind
aniglash uchun bu usul ishlab chigilgan. Bunda oshgozondagi
moddalar hmyvon 12-16 soat och saglanib, gitiglovehi modida
benigandan keyin olinadi va tekshinladi.

Ririnchi porsiva tekshimuvehi modda hayvon 12-16 soat och
goldirilgandan keyin, hech narsa bermasdan olinadi. Keyin
gitiglovchi modda  hilan  osiglantinladi  yoki 2ond  bilan
oshgozonga yuborladi. Qitiglovehi moddn gifatida: 1) 500 g suli
unind 3 | suvga aralashtinb (P.S.Jonov), ShoA Kumsivey takhl
elpan 1.2-1.6 kg jovdar unini 101 suven eritib, Yol Klevnbok
lavaiya elpan - S0 g bogdoy umnmi 3 | suvga smisshiinb;
MR Semushkin tavsiys etaan 500 g mavdalangan solini 2.5 |
suvga pishirib, 5.L3mimov layvsiva etgan 5% spirt enitmasidan |
litrimi yuborish zamur,

Qitiqlovchi modda berilgandun keyim, oshgozondagi moddalar
2 yo'l hilen olimadi: 1) bir marts olish wsoli; 2) ko'p mana olish
wsuli.Bir marta olganda, qitiglovchi modde bergandan 20-25
dagiga o'gach oshgozondan moddalar olinib, tekshinladi Ko'p
marta: olib tekshirgandn, gitigloveh modda berilgandan 45 dagiga
o'tgach birinchi marta, keyin har 20 dagigadan keyin 5 marts
oshgozondagi moddalar olinib, tekshiriladi, Bunda rangi, hads,
quyug-suyugligi, nisbiy zichligi, erkin xlorid kislota, birikkan
xlond lkislotn va wmumiy kislote mugdordan  aniglaned.
Oshgozondagi. moddalaming mngi. berilgan gutigloveln moddagn
v, o'n ikki bormoqli ichakdion o'tgan o'f suyuglig migdong
hog lig.
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Sog‘lom  otlarming oshqgozonidagi moddelar o'ziga  xos
achigansimon hidli, suvsimon shilhgh bolib; mshiy nchlig
1,006-1,016, erkin xlorid kislotasi - 0-6 birlik, umuniy
kislotalign 49 birlik birikkan xlonid kislota 2-8 birlik bo'ladi.
Oitiglovehi modda benlgandan, | soal 25 dagiga o'tgach erkn
slorid gislota 5-9 birlik, birkkan xlorid kislotasi 5-12 birlik,
umumiy kistotalign 13-20 irlikkacha ko'tariladi, [kki soar 25
dagiga o'tgach hamma ko'rsatkichlar svvalgi holatigacha tushadi.
Birinchi olingan modda oukroskop ostids tekshorpunds vakks-
vakka levkotsitlar va epitelial hujayralar ko®rmadi Oshgozon
astomiyesida  achigan  wwum  hidi;  yiringli-pemorragik
vallig' lanishda sassiq, o'limtik hidi keladi. Olingan moddalarning
quyug-suvughg kasallik natijasida to‘plangan shillg, yiing va
qon migdoriga garab o' zgarb turidi.

Kazalliklarda oshgowon beelard  qo'zgtalishining - 4 xil
o'zganshi kuzatilishi mumkin: 1) Giperatvid  shaklide hayvonm
och saglagandan keyin olingan moddalords umumiy kislotaligi
yugori bo'lishi bilan xarakteracadi. Kislotaligi och gqoldi
keyin birincht olingan moeddalarda 25-45 bulik; quaglovehi
modda bergandan keyin kislotalik ko'tanlib boradi va oxirgi
porsiyalarda 60-90 birlikkscha etadi. Shu bilan birgalikda erkin
xlond kislotmsi ham oshadi; 2) Asenik shakiida och saglangandan
keyin olingan oshqozon moddalsrids umumiy kislotalig (20-40
birlik) va erkin xlorid kislotisi yugori bo‘ladi. Oshgozon berlan
gitigloveln moddslarga juda kuchli ge'zg'slish hilan  javob
borganbigi uchun, gitigloveli modda benlgandan keyin olingan
ocuulardi amumiy kislotaligi (2040 birlik) va eckin xlorid
kislotus yugort bo®ladi. Oshgozon bezlan gitiglovehs moddalargn
Juda kuchli go'zg'alish bilan javob berganligh uchun gitiglovebi
modda bergandan keyin olingan owugularda umumiy kislotaligi
(70-B0 bifdik) va erkin xlond kislotan juda ez ko'tariladi,
Keyingi porsiyalarida bindan pasayib  oxirgi porsiyada  hano
pastgn tushadi: 3) fmertli shakiida och goldirgandan keyin olingan
opugalards umunny kislotalik me'yorda (10-16 Wik} bo'ladi
erion xlond kislotasi voki umuman bo*lmaydi, yoki juda kam {2-
3 burhik) bo'ladi. Qutiglovehi modda berilgundan kevin  ham
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kislotaligh o' rgnrmaydi. Faga: oxirgi porsivalardagi oruqataming
kistotaligi oweroq ko'tariludic 4} Subatvid shaklid berilgan
grtiglovehi moddagn oshgoron bezlan umuman qo®zz almaydi va
javob ham bermavdi, Shuning uchun, bayvonni och goldirib,
birinchi marz olingan ceugalarning kislotaligi ganday bo'lsa,
gitigloveht modds  bergandan  keyin  ham kislotaligi  shunday
qoindi.

Gastinl kasalligida oshgozondan olingan ozagalarm mikroskop
ostida tekshirganda, ko'p migdordagi epitelial hujayralar va
leykotsitlar shilliq harkatchan va hamkatsiz- mikrob tannkan,
gelmintlarning  tuxumlari, oruga  bo'lakchalart va  kraxmad
donachalart ko*rinadi.

Dshqgoron shirasini rekshirish

Kasal hayvonlsrning eshgozon shirasind olib tekshirieh bilan,
uzcg middatda oshgozonds shirn ajralish jarmyonini Kueatish va
o' rgamish, solholdagi oshgozon shirasini olish, ma'lun bir vagidi
uning migdormi aniglash, sol oshgorzon shirasink biokimyoviy
tekshirtvhlar o'tkazigh, oshgozondag levkotsitiar sonini ssnach
yo'li bilan yallig'lanish jarayoni ketevotganlign yola yo'gligini
aniglash mumkin.

Cilarda oshgozon  shirasi olishda vakuom  hosil  qilsdigan
apparat ishlatilib, bu spparat 3-5 ta otaing oshgozoniga kintilean
burun-pshgoson zondi ulsnadi va oshgozon shirast olinadi, Bu
uslub otler oshgoronida shire doimiy revishda hosil bo‘hishiga
asoslangan. Olingsn  oshqgozon  shirasinmg migeon va sifan
shirami ohishdan ilgan hoyvon qebul gilgan oeugaluming o,
miqdori va sifatign bog'liq bo'ladi. Oshqowon  shirasiming
ko' rsatkichlari ko'k o'tlar bilan oziglantiriiganda pichan bilan
origlantirgangn nishatan  yugori  boladi Tekshirish uchun v
tibbivotds odamlardagn gastrit kasalligimi davelashda go'liosh
uchan otlaming oshgozon shirasi olinedi. Oshgozon shirasm
olinadigan otfarga 13-14 soal osuga va 3-3 soul suv berilmaydi
Oshgazon shimsi 2 soat dovomida 15-30 dagiga dam benb,
appatatda 30-40 mm simob sstumdags mebly bostm ostida
ohinadi.
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Sog'lom otlarming oshqozon shirasi rangsiz yoki kuchsiz sarig
rangli, quygali, suvsimon suyuglik bo'lib, nordon hidge ega,
Nishiy zichlig !,003-1.005 ga teog. Rir sostda 1-2 | oshqozon
shirasi olinadi. Erkn xlorid kislotasi 10-30 birdikka, unmumiy
kislotalign 1840 birlikkn teng bo'ladi. Ikkinchi scalds o'rtacha
1,5-2,5 | shira olinadi. Shiraning erkin xlord kislotasi 1540
birlikka, omumiy kistotaltligi 22-50 birlikka teng  boladi
Kusalliklarda  oshgozon bezianming shira  ishlab  chiganishi
ko'payishi (gipersekrotsiya), kamayishi (giposckretsiye) yoki
umuman  bo'imashigi momkin, Oshgozon shiresi, umuman,
bolmasligids ham  oshqozonds suyoglik  wraladi, lekin bu
suyuglikda fermentlar va xlorid kisiomsi umuman  bo'tmaydi
(oshgozon axilivasi).O'ikir gastritds oshgozon shired kislowmlipgi
ko'puyishi (giperotsivali gastnd), kamayishi (subatsidli gasirit)
yoki umuman bo imasligt {anatsidli gastrid) mumkin

Cho'chaga, it va mushukinrning oshgoronini tekshirish

Bu hayvvonlaming oshgozom chap govurg'a voviming ostida,
qorin bo'shlig'ining pastki gismida joviashgan. Oshgozon ko®rish,
paypaslush, perkussiyn, suwskuluitsyn, zond  yubonsh  va
reqpenografiva  usullan  bilan  tekshinladi. Kasfta va  semiz
cho'chgalards ten ostida qalin moy gatlami be'lganligi achun
oshqozonni tekshinish ancha giyin kechad) (61-rasm).

51-raam. ¢ I'_’hn qu.l.uiﬂ;thp qul'll't ba* Illhg dup!nmu .u:lnh
topografiyasi
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Ko'rish usuli hilan tekshirganda oshgozonming shakli v
hajrm, gastrit belgiltari aniglanodi. Sog'lom hayvonlarda oshgoeen
shakli vn haymn o' rgarmagan bo'lib, kasallik belgilan bo® fmaeds.
Agarda oshgozon gaz yoki oxugalar bilan In'lgan  bo'lsa,
oshgoeon sohasi shishib va bo'riib turndi. Oshgoszon yallig' laingan
bo'lsa, tshizhus buziladh va o'zgamdi. Mahsuldorligi kamayads,
hayvon ozg'in bo'ladi, ich ketish yoki ich gotish kuzatiladh, kasal
hayvonlar ke'pincha to®shama ostiga yoki qorong’i burchaklargn
yobb oladi, o‘tirgan holatda bo‘ladi, qusish kuzatiladi. Bunda
chugur paypasiaganda, chap qoverg's yoyi ostige  barmog
uchlarini botirib, paypasianadi va ashgozonning holati, to°lishi, o
yerdagi ozugalaming vamshog gattigligi, og'rig sezishi, oshqozon
ichida o'sma yoki yot narsalar borigi aniglanadi. Seg’lom
hayvonlarda oshqozon o'rscha  wlgan; devon wa achidagi
ormgalar yumshog bo'lib, og'ng sermaydi. Oshqozonda gaz
in'plansa, devorisn  tarsnglashgen, bapmi  kattargan  boslade
Hayvonda sanchig belgilari kuzatladi. Gastntda hayvon og'nig
sezadi. Chop  tomondan oxirgl govurg®alar ostidagi  oshgozon
perkussiva gilinganda sog’ lom hayvonlerda kochsiz nog® emsimon
tovush eshitiladi. Oshgoeon orugular bilun ' lganda bo®gig yoki
bo'g igroq tovush, gaz bilan to’igan bo’lsa, o'tkir nog’orsimaon
tipvush eshitiladi.

Auskulmtsiyva qilgonda sog'lom  bayvonlar cshgozonidan
kuchsiz  shitirlagan, gisilagan yoka  shildragan  wyvushiar
eshitilndi. Kasallikinrdn bu tovoshlnr kuchayishi, susayishi yoki
umuman eshittimasligi mumkin Zarural mg'ilganda og'iz ochilib,
ubbiyot 2ondi  oshqozongn kintilib  tekshinladi,
yarasiga gumomsiralss, hayvon och qoldirilib, bany moddasidan
ichirilib, rentgenografiye usuli bilan tekshiniada,

Parrandalarning oshgozonini tekshirish
Parrandolarda bezli va muskulh oshgozonlar bor, Bezh
pshqozon gorin bo'shlig'ining ichkensids joylashganheg uchun
iekshirh bo'lmavdi. Muskullh oshgoronni chap tomondan, to'sh
suyagi ostidan paypaslab, og'niq sezishi, yol narsalarning borlig
amiglanadi. Gastritda paypaslaganda parrandalar og riq sczadi,
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Ichaklarmi tekshirish — infestinwm

Ichakiar — ovgut harm gilish tzvmining bir bo'linn. bolib,
oshgoeonming pilons gismidan boshlanib, orga chigaray teshigida
tugaydi. Icheklanda omgalarning hazm  bo'lishi  anmleas
oshiriledilchaklar ingichka wa yo'gion ichaklurgn bo'linadi.
Inpichky ichaklar o'z navbatida o'n ik bormogl, och wa
yonbosh ichaklargs bo'ilinib (Diodenum, jejumum, Ieum), bu
wwhaklarda asosan owugalar hazm bo'ladi va wo'yvimli moddalar
so'rilidi. Bunds o'n 1kki barmogli ichakning uzunligi 20-441 sm,
och ichak 1540 metr, wyonbosh ichak — 10-20 s
bo'ludi.Yo'g'on ichakler ham wuchga bo'limedi: ko'r ichak,
chambar va to'gr ichak (Ceum. Colon. Recium) Yo'g'on
ichaklarda cvugniaming harm bo'lishn va so'nlishi davom etadi,
tezak shakllanadi, Ko'r ichakning weunligi har xil hiyvonlards har
xil: cho'chgn va itlarda 20 sm.gacha, qoremollarda 30-70 sm, bir
tuyoglilorda — 70 smgacha, Bir wuyvogli hayvonlaming ko'r ichegi
juda rivojlangan bo‘lib, ozugolami hazm gilishda faol ishtirok
ctadi.To'g'ri ichak 1oz bo'shhig't omgall umungalaming pastki
qismi bilan orga chigaruy teshypge (anus) garab o'tds, To'g'n
ichakning orgn qismida kengaygan joyi bor.

Hayvonlards ingichka wva yo'g'on ichaklarmng wumlig
gquyidagicha (metr hisobida);

Inpichkm ichak Yo'p oo whak

1. Qatamol 3540 710
2. o'y 21-32 47
3. | Echki 17-25 47
4. Cho'chqa 17-21 3471
T P 1930 -4
6. It 5,571 0,7-1,0

Pirrandalarda  hamma  ingicha  ichsklir bor.  Yo'g'on
ichaklnrdan 2-ta wrun ko'r ichak va to'g'n ichak bo'lib, kloska
bilan mgavdi.

Ichakiarning joviashishi
lchaklarming - joylashishi  hayvonluming tungn bog'lig va
quyidazicha bo* lodi;



1)Kavshovchi  hayvonlarda  barcha  ichaklar  gorm
ba'shligining o'ng tomonide joylashgan. Shirdondan o'n' ikki
barmogli ichak boshlanib, diafragma bo vlab yugorigs ko' tariladl
va qonn bo*shlig'ining yuqorn gismida joyisshadi (bel umurtgalan
ka'ndalung o' simtalari ostide). O'n tkki barmoghi ichakdan och
ichak boshlanib, gorinning orgh devori bo'yiab pasiga tushadi va
gorm bo'shiyg* ining pastki gismida jovlashadi Shu verda yonbosh
ichak ham joylashgan, Kevin ko'r ichak va chambar ichaklar
hoshlanib, o'ralgan holds qorin bo'shligtining o'rta qismida
joylashadi; 2} bir fuyogli hayvonlarda ingichka ichaklarning
hiammasi gorin bo'shlig'ining chap yugori gismide joylashgan
(chap' och biginda), Ko'r ichak o'ng och higindan bashlanib,
gorinming orga devort bo'vlab pastgs, to'sh suvapipa garab
mghadi vi qorinning o'ng orga gismida joylashadi. Chambar
ichak qorin bo’shlig'ining chap pastki va o'ng oldingi gismida
bo'ladi; 3} Cho'chqa, it. mushuk va yirigich hayvenlarda
gorinming  o'ng  tomonids, asosan, ingichka ichaklar, chap
tomonida — yo'g'on ichakler joyiashgan; 4) Parrandalards
gorinming 1kki womonida ikki ko'r ichaklar, o‘nasida inpichka
wchaklar va 1o'g"ri ichak joyviashgan.

lchaklir ko'rish, paypasiash, perkussiva, mskultstsiva va
rekizl tekshinsh usullari Wilen tekshirladi. Tehakdogi kasallikharni
aniglashda iezakni tekshirish hom katts ahumivatgs ega. Zarur
bo'lgands  rekioskopiva, laparoskopiva,  laparotomiva,
rentgenogrifive va boshga usullar go'laniladi K o*rish usoli bilan
tekshirgands  ichaklar  jovieshgan  sobada qorin  hujmining
o'zgatishigi, bayvonming berovialanishi ‘va har xil holatlasda
turishlarigy, ichok kasalliklan belgilonga e'tibor beriladi Sog'lom
hayvonlards  hech  qanday  o'zgarish  bo*lmaydi Tchuklar
jovlashgan jovlaming kutmanb ketishi ichaklards gaz- to® plangan
bolsa, kichrayib ketishi hayvon yetarli oziglantiriimaganda, waog
davom ciadigan disreyada, peritonitda, parasilds; bezovialinishi
v 0g'riq sezishi — enteritda, poritonitde, kuchli maharlanishlarda,
pelmintozlarda  kuestiladi. Terlab  sovag  suy  icheands
ichaklarming  kuchli  qisgarishi  (spem)  natjaside  ez-lez
wkrorlanib  wradigan gisga og'rig sanchig holida  kuzatiladi
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Bundn hayvonlar bezovinlanodi, otlarda  sanchig  belgilor
kuzatiladi, nlar ag*anaydi, dumalayds. Ichaklaming orugalar va
gaziar bilan to*hishi va cho'alish: natijasida distansion og'mglar
paydo bo'ladi. Bu og'nglar ter paydo bo*lmasdan, sekinhk bilan
rivojlanadi va uzoq davom etadi Ichaklar buralib va o' ralib golishs
natijasida ichaklar charvisi tortiladi va kuchli, doimiy og'rig kelib
chigadi, tanasi harakat quiganda og'rig kuchayadi, tinch turganda
pasayadi, Bunda hayvonlar o'ziga xos holotni oladi: umurige
pog'onasini yugoriga ko'tanb ovoglarini whkariga. gomining
ostiga olib wradi. Peritonit kasalligida peritonial op' rglar paydo
bo*ladi, Bu og’riglar doimiy bo'lib, hayvon harakat gilganda va
gorin bo'shiig'iga bosim berilganda kuchayadi. Bunda hayvonlar
o'zini juda ehtiyot giladi: sekin, chiiyot bo'lib harakat giladi,
yotib taraci, tez burilmaydi, wvelkasini ko'tarib, oyoglanni
ichkariga tortib twradi. Qorin  devorari  teranglashgan  va
ko'tarilgan bo'ladi, To'g'rt ichak yallig“lansa, hsyvon teznk
chigargandn og*riq sezadi.lchaklar gorin devori orqall avval
yuzaki, kevin chuqur paypaslash usullari hilan tekshinladi
hisobga olib, ichaklar to'g'r ichak ongali reksal tekshirilng.
Kichkina va yosh hayvonlanda tashgi chugqur paypaslash usuli
bilan ichaklarming joylashishi, shakli, harmkati, og'nq sezshi,
to*lishi va ichidag moddalarming yumshog-gaitigligs aniglanadi.

Sog"lom hﬂﬂﬂﬂﬂﬂl qonn devori vo ichaklar yumshog va
clastik bo'ladi, og'rig sermmwdi, Tchaklar ichidagi moddalar
yumshoq bo®lib, vagti-vaqti bilan ichaklarning harakaiini serish
mumkin,  KasallikLirda paypaslashlagande  og'ng sexads,
ichakloming buralib va o'ralib golganini, ximostaz va koprostaz
borligini va boshgu o 2garishlami aniglash mumkin,

lchaklarni perkcussiya qilganda ulaming joylashgan jovini
bilish kerak. Kavshovehi hayvonlaming whaklar o'ng tomendan
perkusstya gilinadi. Bunda sog'lom hayvonlarda ichaklardan past
nog arasimon yoki bo'g'igrog tovushlar, o'ng och bigmdan ko'r
ichakning vogori gismiden perkussivada  nog'omsimon lovnsh
eshifiladi. Bir myogli hayvonlarda me’yorda gorin bo'shhig'ining
chap yugori qismidan (chap och bigindan) o'rtacha nog’ arastmon
{ingichka ichaklar), boshqga joylaridan bo'g'igrog (chambar ichak)
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iovashlar  eshitiledi,  Ichaklar o'ralib  golpganda ximostaz.
koprostazds  bo'g'ig  tovush eshatiladl.  fehaklardn par
to"plangands kuchli nog omsimon tovash eshitilads.

lchaklami bevosita suskultatziyn qilganda, ichaklar jovliashgan
juy tozs materinl bilan goplanik, qulogni gorine devoriga zich
tegizib eshitdadi. Bunda shifokor hayvonning orgasign garub
turndi.  Vositall  auskultatsiyada  ichak  joylashgen  jovgs
fonendoskop yoki stetoskop =ich go'vilib eshitiladi Ichaklami
auskultatsiva gilganda, uluming harakati devrida hosil bo'ladigan
tovushlar eshitiledi va tahhil giimadi. Ingichka ichaklar hamkat
nutijasica  hosil bo'ladigan tovushior suyuglikiaming  harakati
davrida hosil bo‘ladigan toveshga o'xshash bo'ladi. Yo'g'on
ichuklardan  shildiragan ve g'o'ldiragan wvushlar  uroqdan
eshitilganday ro're'n eshutiladi. Jchaklardngi tovushlaming soni
v kicht ichaklaming qisgarish kuchipgs, u yerdagi orugalir, gaz
vt suyugliklaming migdoripa bog'lig. Sep'lom  huyvonlaming
ichagidan  eshitladigan  tovushlar  hayvoniar  gabul  gilgan
ozpgalaming migdori va sifatign bam bog'lig. Misel uchun,
hayvonlar ko'k va shirli orugalar gabul gilganda peristatik
tewushiar tewloshadi ve kochoyoadi. Qurug va dag'al xoshakler
qubul gilgenda by tovushior sekinlashadi va kochsiz  eshitiladi.
Penstabiik tovushlir kuchli va kuchsiz, qisga va davomh, doimiy
vit vogti-vaqii bilan, te va siyvak bo'lishi mumkin. lchaklords
suyuglikher v gaz 10" plensa, koachh, davomly va dotmty tovushlar
eehifilich, ayrim peyilarda bu toveshlarmd usogdan ham eshitlsh
mutikin. Ichaklordogt moddalsr wich bo'lsa, siyrak, gisqn va
kuchsiz tovushlur eshitiladt. Me'vordy goremmiliaming ingichin
va vo'g'on ichaklandan shildimgan voki suyughkning hambkat
wvushi  eshinladi. Bir wyoglilaming  ingichka  ichaklandan
shildiragan va shilgillagan tovushlar, vo'gion ichaklaridan kuchli
gruldimgan tovushlar csmitiludi. Mayde hayvonlaming ichagidan
kuchsiz g'uldiragan, shildiragon  va  chivillagan  tovushler
eshitiladi Ichaklardan eshitafavotgan vvoshlarga bahe berganda,
huyvonlirga ganaga orugalar berilganhpd, vil fasli, saglash
sharoiti vo boshgn muohitler e'tiborga olinishi korak.  Bundan
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tashgari  shifokorda-  ichaklardsn  eshitilayotgan  tovushiar
to' g nsida ma’lumot va tajriba bo'lighi lozim,

kagalliklar paytsuds bu tovashlar quyidagicha o zpacishi
mumkin:

Tovush kuchayishi — bunda kuchli va dotmiy takrorlanib
turadigan tovushlar eshutiladi. Bu tovoshlar ichaklards suyug
moddaler va gar to'planganda hosil bo'ladl, Me'vorda by
tovushlar taviagi, ko'k o', bug'dey kepagi va shudringli ko'k
o'tlarni  yeganda eshitiladi, Kasalliklardan enteritlurdn, ichak
meteorizmiming  boshlonishida, ichoklar ngillab  golganda
(ximostaz  yoki koprostaz) hamds heyvonlami  achigan va
bijg'igan owugalar bilan oziglantirganda cshitilacdi.  Ichakdagi
tovushlar ketma-ket, davomli wva kuchli eshitiladi. Ayrim
paytlarda bu tovushlarni hayvondan uzogrogda turganda ham
fonendogkopsiz  eshitish — mumkin Jerongdor  tovushlaming
exhitilishi — bu ftovushlar ichaklarda achish jarayoni natijusida
ko'p gaz to'planganda hosil bo‘ladi, Bunda ichakdagi suvuglik
tomchilari, kengaygan va taranglashgan ichakning yugorisida
tomehi holida to'planib pasiga tushpanda jaranpdor tovushlar
eshitiladi. Tovushlarning pasavishi — bunda ichekdag toveshlar
siyrak, gisqa va #20'rg°a eshitiih, darhol yo*qoladi. Bunday holas
ichaklarning  atoniyasida, (enteritlarda)  swrunkali  ichak
meteriozmida, hayvon faol harakat gilmagands, uzog muddatda
dag'al poxol va somon hilan osglantirgands kuzsdladi Peristaltik
tovushlarning  umuman  eshitilmasligi  ichaklerning  muoskulbn
falajlanganda, ichaklar bigilib golgmmda, o*ralganda, burilganda va
gistlganda, kuchli meteorizmda kuzatiladi. Ichaklarda ximostaz va
koprostaz natijasida, ichakda bosil bo'lgan toshiar natijasida,
dag'al xmshak wva junlardan hosil bolgan dumalog hosilalar
natijusida, ichaklarning tiqilishi, o'ralishi va butilishi natijsida,
ko'p pelmintlar to'planisht natijeside o verdagi moddaler bir
wmondan ikkinchi tomonga o'tmaydi, tigilgan joyning olding:
qismidan  to*xiovsiz, doimiy va kuchli  peristaliik  fovushlor
cshitilib turadi, orga gismidan esa hooh narss eshitilmayd.

Ichakni teshib, ichidagi moddalemi olib tekshinsh - shifokor
hayvonds tromboembaolik sanchiq borligiea gumonsirasa, bi esul
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qo'Nanitndi. Ichekni teshadigin joyni rektal tekshirish yo'li bilin
gmagleb, keyin shpritss va igna yordamide weshib, o yerdugi
narsalardan oladi. Tromboembolik sanchig bo*lss, gizil-go‘ng®ir
mngdagi  moddalar  olinadt. Qorin - deverimi teshub,  gorin
boshiig idagi moddalam olib tekshinish — bu usal peritonit, assit
kagalligini, oshgozon wva ickaklaming vorilganligmm amiglashda
qo'Nenilich. Bunda tgna va shprits yordamida qorin bo'shlig'ids
to'plangan moddaler olinadi vu tekshiriladi. Assit bo'lsa tiniq,
suvsimon suyughk (rnssudat); penitonit bo'lse, quygqali suyoglik
fekusudat) olinadi Qorin bo'shlig'ida gon ogishi bo®lsa, qizil
stryughik yoki gon' elinadi. Oshgozon va ichaklar yonilgan bo'lsa,
shu w'zotar ichidag moddalar gorin bo*shhig'idan olinadi

Rekioskopiva - bu tekshirishni o'thazish uchun rekioskop
aghobi  ishlatiladi. Rekioskopiva yordaomida to'g'n  ichak
tekshmlib, u yerdam yallig lamich, yonlish, yaralar, o*smalar va
boshiga o'zparishiar eniglanadi. Bu usul rekial tekshirishning iloji
bo'lmagen  mayda  hayvoniorda  juda tplmmﬂﬂl ma Tamotinmi
beorndi. Renigenologik tekshinshlar natijasida og'iz bo shlig*idog
a'rolar  kosalliklaid  (ayanigsa  tish  kasalliklam) tomog wva
gizilo ngach tigihishini, oshgozon va ichaklardsm kasalliklorni
amiglashda juds grrmmath malumotler ol nadi.

Har xil havvonlorda ichaklarmi tekshirishning fargi
Kavshovehi hayvonlards ichaklarni tekshirish

Kavshovehi  hayvonlarmning  hamma  jchaklad  gorin,
bo'shlig'ining o'ng lomonidun  joylashgan, Qo'y echki va
zog Inrda ichuklami mshgi paypaslash vaxshi natije bersy, koits
quramollardh to'g'r ichak orgall wekshirish yaxshi natija berach
Tushgi payposlash usuli bilan ichaklarning bir-birovi ichiga
kirishini, meteorizmini, yollig'lanishim va boshga o' zganshlarm
aniglash mumkin, Ichaklarming bir-bitovi ichiga kirib golishida
Uinveginatsiva) va vallig‘lonishda (emterit) gorin bo®shlig'l o'ng
tomonming pastki gismida op rig serilse, peritomtds hamma joyi
ag'rigli bo'lads.

Perkussiys odatda o'np och bigindan boshlanib, ichaklurning
jovlashgan joyim bilgen holde o'tkaziladiO'n ikl barmogh

224



ichakni perkussiya giladigan joy buyrak va jigar orgasida, bel
umurigalanming. ko' ndalang o'simialari ostida bo‘ladi. Sog‘lom
hayvonlarda bu verdan o'tior nogarssimon fovesh eshitiladi.
Chambar ichak o'n ikla barmogli chak ostidan, gat gorin
w'g'risigachs  perkussiva  gilnadi. Bu  yerdan  mc'yorda
bo'g"igrog, nogormsimon tovush eshitiladi. O'ng tomon gorn
bo‘shhygining pastidan och ichakiar perkussiva gilinedi va
me"yords bu yerdan past, gisqr va bo'g'igrog tovush eshitiladi.
lchaklaming ayrim joylands invaginatsiyva bo'lsa, erugalar bgilib
qolsa, o'sha jovler bo'gig tovush boradi. Agarda goz to'plansa,
kuchli nog'‘orasimon wva  jarangdor tovushlar  eshitiladi
Auskulatsivada me”yorda kavshovehi hayvonlar ichagidan gisga
va siyrak shildiragan tovushi eshitiladi. Yo'g'on ichaklurdan
eshitiladigun tovushlar ancha tinch va go'pol holida eshitiladi,
ayrim payilarda g'ulduragan tovushlar eshitilishi mumkin, Ichak
harakati lezlushsa, ichakda suyug moddalar va gazler o planss
ichak tovushlan kuchavadi. Ichakda schish jarayom kechib, ko“p
migdorda gar 1o'plansa, jarangdor tovosh eshitiludi  Ichak
atoniyasids va ichakiarda biror nerss tigilib golsa, toveshisr
sckanlashadi, pasayadi yoks umuman eshittlmaydi,

Bir tuyoqli hayvonlarda ichaklurni tekshirish

Hu hayvonlardn ham jchaklami tekshinshdan ilgari ularning
wpografiyastm bilish kerak. Bu hayvonlarda ingichka ichaklar
qotin bo'shlig'inmg chap yugon gismida, ko'r ichak — o°ng orga
qustruca, chambar ichak — chap tomonning pastki qismida va o'ng
lomonning  oldingi  qismida  joylashgan Ko'pincha  yo'g'on
whaklarda paz to‘planishi natijasida Leshgi wmondan garagenda
o'ng tomon shizhib fumdi (ichaklar meteriozmida). Ingichka
ichaklarda gazlarning i1o'planishi gorin-devermmg kallanshigs
olib h'.-luuyd: Hayvonlar to'yib osiglonmnsas  sumenkali ich
ketishds gann hajmi kchravadi.

Ichaklarni perkussiva gilganda, eshitiladigan tovish, ichak-
larning nima  bilan to‘lishiga va gorin devorign  yaginligign
bog'lig. Sog’lom hayvonlarning ingichln ichaklann perkoossiya
qilganda bo'g'igrog - noglomsimon yolki bo'gligrog lovush
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eshitiladi. Chambar chaklumi  perkussiva  gilganda  bo*g'ig,
bo'i'taroq yoki past nop'orasimon tovushlar eshitilishi mumbkin.
Yon och bigindan ko'r ichak perkussiva gilinganda kochh
nog orasimon  tovush  eshitiladi Ichaklarda  gaz  wo'planganda
perkussiyada kuchli nog*orastmon tovush, koprostazda — bo'g'ig
tovish eshitiladi.

fcheklarmt  suskultstsrva  gilganda  har =il ichaklyrdan
eshitiludigan tovushlar bir-bindan farg giladi. Bu tovushlar
ichaklarming ishinshign, orugalarming tart va sifatiga bogliyg.

Che*chagalarda ichaklarai tckshirish

Cho*chgalarning  ingichka ichekianning hammaosi  gorin
bo“shlig'ining o‘ng 1omonide: o'n ikki barmoqli ichaklar o'ng
govurp's  yovi ostids, och ichekisr o'ng omonming qoigin
gismida joylashadi. Yo'ghon fchaklar gorin bo‘shlig'ining chap
tomonida, konussimon shaklide joyleshadi. Ko'nish wsuli bilan
tekshirganda  ichakiar hajmining  kestarishiga, heyvonriog
bezovtalunishiga, har xil pozani egallashigs, ichak kasailiklari
belgilanign e'tibor benladi. lchaklaming hammassda gaz to'p-
langan bo'lsa, gorin ho'shligining ham o'ng, ham chip tomon
barobar katinrmdi. Agarda o'ng gorin bo®shiligi shishsa, ingichka
ichaklarda, chap tomon shishsa, yo'g'on  ichaklarda gax
w'planganligidun  dalolat  beradi  (ichaklar  meteorizmida)
Cho'clign bolalari va orig katta chochgelar gorm bo*shlig®ini
chuqur paypastash usuli hilan op'y  seddshinl {enteritda),
mathalliy haroratming ko' tarilishe v og ‘rig serdshing (peritonitdu),
qattig jovlarni (koprostazda), (chakisrming birdashib, biriktirovehi
to‘quma o'sishi natijasida hosil bo'lgan gattiq, elashk va gladir-
budirli jovlami (surunkali sil va o'lat kasulliklarida) aniglash
mumkin, Katta va scmiz chechqalerda paypaslash wsuli bilan
birar narser farglab bo'lmaydi Ichak meterioemida o'sha joy
ba*rtib turedi; surunkalh d:m::..-u:ln_ perionilda, paratuberkulyozda
tchaklar kichruyib, gorin devoir yugoriga toriladi; enterilda,
pelmintoz  kesalliklanda, kuchh  mhorlamshlarda  havvon
beovinlanadi, og'riq sezadi,
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Ichaklar gorin devori orgal avval yusski, keyin chugqur
paypasianadi. Sog'lom hayvonlarda gorin devord va ichaklar
yumshoq va elasiik bo'ladi, og'ng sesmayih, vagh-vagh bilan
ichaklaming harakatini sezish mumkin. Kasalliklarda paypaslash
usuli bilan. og'riq bordigim, ichakluming buralib va  o*ralib
gulgamini,  ximostsz  va  kaprostaz  borligini  aniglash
mumkin.lchaklarni  perkussiva  gilganda, normada  kuchsiz
nog'oragimon yoki bo'g'igrog towashlar  eshitilndi.  Ichaklor
o'ralib, bumalib qolganda, ximostaz, kaprostaz bo'lganda bo'e’ig
tovush, metersorizda kuchlh  nop'oresimon  towush
eshitiladi Ichaklarni - auskultatsiva. gilganda, olaming  harakati
(penistaltika) devnda hosil bo'ladigan suyuglikning  shildiresh
tovushi eslutilach. Hayvonlar ko'k va shirali orugalar veganda
peristaltic tovashinr tezlashadi va kuchayadi. Qureg wva dug'sl
xashaklar gabul gilganda bu fovoshlar sekinlashsadi va zo'rg'a
ephitiladi. Kasalliklarda (ichaklards suyuglik va gz io'plansa);
siyrak, quga va kuchsiz tovushlar (ximosiaz, kaprostweda)
eshitiladi.

It, mushuk va yvirtgich havvonlarda ichaldarini ickshirish

Bu hayvenlards qorin bo'shlig’ining chap tomonming. pasiki
qismida ingichka {chaklar va yugori gismids chambir va to'g'n
ichaklar joylashsa; o'ng tomonmng pesticn gismida och ichakiar,
o'rta gismida o'n ikki barmogli ichaklar va yugon glsmining orga
tomonida chambar va w0'g'ni ichaklar, oldimgi womomda ko'p
ichuk joylashgan. lehaklarning meteorizmids qorin bo®shlig'i
shighib, kattaradi. Bu hayvoniards gqorin be'shligi devorlan
vupqa, yumshog vie juda eshiluvehan bo'lganligi uchun chsgur va
bimanual paypaslash usuli bilan gorin devonining tnrangliging,
mahalliy harorati, sezmvchanligi va op'ng sezshin, ichaklarming
Joylashishi, shakli, harakati va og'riq seamshini, ichaklaming
orugalar bilan to'lish va ozugalarning xususiyatini amiglash
munnkin, Paypaslash wsuli bilan yana koprostasni, ichaklaming
bir<birovi chiga kirishi va buralishini, you narsalar va o'smalar
borligini eniglash mumkin, Perkussiyndn schaklarning hoar xil
jovidan har xil nog'ommsimon toveshler eshitilishn  momkin
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lchaklarda gaz to°plansa, perkussiya tovashi kuechli nog' srasumon
shaklida, koprostazda — bo'gigrog yoki bo'giq tovush holida
eshitiladh.  Auskuliatsivada  ichaklarmng  harakatida  hosil
bo'ladigan fMenologik tovushlnr eshitiladi. Kasalliklorda kuchli,
davomb va doimiy tovushlar (ichaklarda suyuglik wa g
w'plonganda); siyrmk, gisga va kuchsiz tovashlar (ximastaz,
knprostazda) eshitiladi.

Parrandalarda ichaklarni tekshirtsh

Parrandalarning muskolli ashgozonidan o'n ikki I:unnnqll
ichak hoshlanib, keyin och wa yonbosk ichaklar joylashadi.
Yonhosh wchak tkkita ko'r ichak bilan bidashadi va wo'g'n ichak
bilan kioakads mgaydi Qorin  boshlig‘inine  katarishi  (ooum
karig vorilishi natijusids hosi) bo'ladigan peritonitda, suyuglik
to'planganda, jigar kasalliklandn, levkozds va gorin bo'shlig'idn
gtz to'plangonds  kuzatiladi, Paypaslash, ' perkussiva wa
auskuliatsiyn wsullari bilan ichaklardan eshitiladigan tovashlargs,
muhallly harorati, og'ng sexishi, o yerdagi moddalarning
yumshog-gatiigligi va boshgalar aniglanads.

Qurin bo*shlig*idagi a'zolnrni to*g*ri ichak orgali tekshirish
yoki rektal tekshirish

Quorin bo'shlig'idagi a’zolami vink heyvonlarda (goramal vo
otlarda) to'g'n ichak omgaly ichkd paypaslosh vsuli bilan ham
tekshiriiadi.  Rekml  ekshinsh  ikky bosgichda  smalga
oshirilodi. Birinchi bosqichdn shifokor o'ng go'l harmoglarining
nmog'ini ohb, go‘lidegi terining butunhigi buzilgan joylar bo'lsa,
o'shia jovlarga vazelin surb voki maxzus go'lgop kivib, go'l
yoki go'lgopni ilig suv vordamida sovimlab, go'l barmoglarie bir
jovga to'plagan holda, sfinktor orgali to'g'n ichakka kiritad! va
' g'ri ichalkni 10" plangan terakdan tozalaydi (62-rasm),

Ikkinchi  bosgichda shifokor rekial ekshinshda  sfinkior
hointini, to°g*r ichak shillig pardasining holatini, tor bo'shiig*uda
hamds qorin  bo'shhig'ide  joylashgan  @"solarning  shaklmi,
konsistensivasing, yusr xusasivatind, og'rig seashing to'g"'nl whak
orgali  aniglaydi Soe'lom  hayvonlarda  gol w'g'ni  ichakka
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kiritilgands, sfinktor go'tni sigadi, bosim beradi. To'g'ri ichak
shillig pardasi nam, sirpanchig be'ladi; to'g'n ichakda doimo
ma ' fum migdorda tezak bo'ladi

|. (2-rasm. Qorin bo*shliy'i o rolurini rektal iekabirish wsul.

Kasalliklarda quyidagi o'zgarishlar aniglanishi  mumkmn:
LQuiturish kasallipda, Ichaklerda moddalar to'xtab golganda
sfinkior qattiq qusilgan, to'g'ri ichak shillig pu.nias: qurig va
og'righ  bo'ladi; 2.Surunkali diareyadi. Orga miyaning bel
umumrtgelan gismi kasalliklands sfinktor bo'sh bo'lib, bosim
kuzatilmaydi: 3 Pentonitda to'g'n ichik og'rigli bo'ladi; 4 .Ichak
vallig'langanda w'g'n ichakda judn ko'p miqdords tewmk
w'plunadi; 5 Xmostaz va  kaprostazda, ichaklaming  buralib
qolishi paytida ichokdagi moddalar harakat qila olmaganligi
sababli, to'g'n lchukda tezak bo'lmuydi: 6.To'g'n ichukning
kataral yallig®lomishida w'g'n ichakda ko'p migdorde shillig
' plinadi, gon gquyilgan bo'lsa, gon yoki uyashgan  gon
(o planadi,

Toz bo'shlighdagm bachadon, sivdik pufug ve sivdik oguvehi
vo'llor poypeslinganda, bu o'zolaming shakli, hajmi. og'rig
sezisti va joylashgan joyi aniglanadi Shundan kevin go'l yanada
ichknrirogga Kinulib, qorin bo'shlig'idaiei o'zolar teksbunladi,
Bunds, gommollerds go®l barmoglarini chapga yo'naltirilib, katta
gorin o'pppn yo'nalitinlib  ichaklar  tekshinladi. Odards
barmoglams chap yugon tomongs yo'nalturb, mgchka ichaklami
chap pastki tomoags yo'naltrib, chambar ichaklarm o'ng
temonga vo'naltirib, ko'r ichak va chambar ichaklami tekshiradi
Oxirids barmoglami oxirgl bel umurtqalarining chap ko' ndalang
o'simizlard  ostidan  chap  buyrak  paypashmadi,.  Soglom
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hayvonlards goramol buyragi loviyasimon, vueasi @ adir-budir va
notekis, #ch bo'lih, og'rig sexmaydi, otning buyragi yuzasi sillig
bo'ladh. Kasalliklards buymaklar dumalog, konsistensivas: gqattig
yoki bilgiliagan bo'ladi, yallig'lanish buyrak jomiga o'igen
bo'lsa, og'rig sewadi. Qovug sfmktori spazmida goveg siydikka
to'lib, dumalog shaklda bo'ladi; wallig'langan bo'lsi. og'rig
sezadi, sivdik oquvehi yo'llarga tosh tigilgan bo'lsa, qovegda
umumian $iydik bo'lmaydi.

Ternk chigarish (defekatsiva)ni tekshirish

Tezak chigarish natijasida oshgoron-ichaklnr kernksiz: va
saharll narsalardan tozalanadi. Defaecatio - Jotineha so'zdan
olingen  ba'lih, tozalanish degan ma'noni  bildiradi Tesak
chiqarish - murakkab reflekior jarayon bo'lib, tesak chigarish
markia tomonidan  boshganladi, Sog'lom hayvonlarda tezak
chigarish doimiy bo'lmasdan, vequi-vagti bilan amadgs oshriladi,
Butida 10°g'ri schakda tezak ma'lum migdorda toplangach, shillig
poardolardugy maxsus retseplorlar qo'zg'atadi va bu go'zgalish
orga miyening bel-dumg'aza gismida joyleshgan tezak chigurish
markaziga beriladi. Matjada to'g'n ichak sfinkion bo*shashadi,
tehak va- gorin devorlan muskullar gisgaradi, hayvon massus
pozmni — holatni oladi va tezak chigansh amalga oshiriladi. Tezak
chigarishda yugoridagilardan shqari bel, ka'krak gafasi, dum va
oyoglarning muskuilan ham whirok etadi.

Ko'rish usuli bilan fekshirganda, tezuk chigarish soni, davom
etishi, tunaning lezsk chigarpandagi ma'lun bolati {posssi) va
o zganshlari aniglanadi Soglom  hayvonlar tezak chigarganda
quyidagi pozalami gabul qiladi: goramol v go'y-echkilar teznk
chigargands maxsus pozant  gabul qllm,tydi, Bu hayvonler
lurganda bam, ywrganda ham yotgandn ham tczak chiganshi
mumkin, Lekin ba hayvonlar tikka turgands tezak chigarse bel va
orga oyoglarini sal bukib, dumini ko‘weadi. O eshok va
cho‘chqalar tezak chigargands dumimi ko tarib, beli va oyoglarni
bukadi, lt, mushuk va virigich havvonlar tezak chigargands orga
oyoglanga o'tiradi. Ichak va gorin devori kasalliklanda, travmatik
retikulitdn, radikulitda, bel va oyoq suwysklan va mueskullan
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yallig'langunda, smganda, chigganda, falajlanganda  tezak
chigarish pozasi o' zgarnch.

Tezak chigarish soni gabul gilingan omgalarmmg migdori,
sifati va xususiyatiga, hayvonlarming faol harakat qilishi ve
ishlashigs bog'liq.Bir kecha-kunduzda sog'lom goramollar 10~
20-mara (hie 1,52 soatda bir marta), otlards, go'y-cchkilar va
cho*chgalarda 5—[2-marta (har 2-5 soatda bir msrtaj; i, mushuk
va yirtqich hayvonlarda [-2 marta tezak chigansh kozatiladi Ich
ketish (diareva) paytida tezak chigansh teslashsa, ich qooishda -
sekinlashadi. Ichak buralib yoki o'ralib golganda, ximostaz va
koprosteeda, ichaklar dgilib golpands tezak chigarish urmuman
bo' Teaydi, '

Texak chigarishning davom etishi sog’ lom hayvoniards kar xil
bo'lach. Parmndalaords  tezsk  chigarish bir zumda  amalgs
oshiritadi. Qo'y-echkilorda 1-3 soniya, boshga hayvonlards 5-10
soniva davem etadi. Itlarda va yingich hayvonlarda bundan ham
sekim bo'ladi.

Teank chigarishning o*zgarishi quyidagicha bo'lishi musmkin:
1 Ponos — ich ketish — dioreya — suyug yoki suvsimon tezakning
tezr-ter chiqushi  hilan  xwrakterlanadi.  Ichaklar  harakatining
tezlashishi natijasida o' g'ri ichak tez-tez suvug tezak bilan 10'lib,
tezuk chognnsh markazni gitigleydl. Shaming uohun feh ketshila
tez-tez tezak chigarilsdi. Bu ko'pincha og'righ bo'lib, hayvon
tezak  chiqargands  kuchanadi. Disreya —  oshgoson-ichak
tizimining ko'pgina funksional vio mgu.n{k kasalliklun belgisidir
Bu quyidag paytlarde bo'lishi mumkin:ozugenmg bir turidan
ikkinchiga birdan o*tigands (aynigsa ko'k o‘tga), schipan va
chirigan ozugalar berilsa, vengil ich ketish kusatitaci Agurda ich
ketish kuchli va davomili bo'lsa, ichak vallig®langunligadan dalolat
beradi,. Bu ko'pincha dispepsiva, paratif, salmonsllce,
cho*chqalaming o'lst va swramos, it va gommollandgng oflat
kasalliklarida, cymerioz va pelmimtozlarda, zaharlanishlanda
kowrntiladi. Oylab davom etadigan ich ketich parasil vo ichak silide
kuentiledi, 2.Ich gotich — Zapor — jchaklurds texnkning wmog
saglanizhi bilan xurakterlanib, bunda wwzak chigarish styruklashadi
yoki omuman bo'lmaydilch gotish 2 xil bo'ladi: organik va
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funksional, Organik ich gotish ichakda tosh va jun in'plamlan
hoszil bo'leanda, gelmintlar o'ralib (o' planganda, ichak ichida
o'sma va chandig bosil bo'lgsnda, chakning dinmetri torayishi
yoki bekilib golishi natijasida kehib chigadi. Funksional ich gotsh
quyidagi hollards kuzailadi: atomk ich gotish — ichaldar
gisqarishi susaygenda yoki umuman  bo'lmaganda  kuzatilah
(ichaklaming stoniyasi), Bu holat faol hamkol bo'tmaganda,
origlantirish buzilganda, boshga azalar kasallanib, oshgozon-
wchaklargn reflekior ta'sir gilganda, ichaklar yallig'langanda va
zabarlansshlurda kuzatilady, Spastik ich getish — chaklaming
ayrim bo*laklan kuchii gisqarib, qisilganda (spazmda) kuratiladi;
Prakiogen ich qotish - to'g’r ichak shilliq pardalaridagi sezuyehi
retseptorlar ishining pn.;uy'uhu nafijasids odatdagi tezak chigerish
refleksining buzilishi natijasida be'ladi  Tezakning wmuman
chigariimashigi, ichaklar dsametri bekilzanda kueatiladi. Otlarda
ich gotish kuzatilganda zich, shillig moddiga yaxshi o'ralgan
tezak bo'laklari chigadi (uzog vagt dag'al, qurog xashak hilan
origlantirganda,  oshgozon Vi ichakning surunkali
valliglanishida, to'g'ri ichak tczak bilan 10°kh qolgenda)
Oshgozonning kuchli kengayishida, ichaklar tiqilganda bir necha
marta tezak chiganshdan keyin, uwroq vegr terzak chigansh
kuzatilmaydi Qoramaollarda ich gotishda shillig bilan goplanpan
qorn, zich va tasmaga o'sshash tezok njmladi. Bunday teenk yverga

ham o'z shaklini o'zgartirmaydi. Ou'v-echkilarda ch
gotish kuzatilsa katla, zich, qoramtir va shillig bilan qoplungan
tezak chiganladi, Texak o'z shaklini o'zgartiradi (dumalog volki
yussi  bo'lmaydi). Kavshovchilarda bu  holatlsr gorinoldi
bo'lmelari gz yoki ozuga bilan  tw'lganda, atomyam va
gipotonivasida, ko'pgina isitmali kassliiklards kozatiladi; 3. Teznk
chigarishrining og'nighi bo'lishi — bunds tezak  chigarish
besovinlanish, kuchanish, hayvonning go'zg'alish va har il
harakatlari, qo'rgish bilan kechadi, Bu gastrocnterit, travimstik
wettkulit, proktit,  peritomt, bel  va  ovoqg  muskullarining
yallig lanishida kvzatiladh. Terak chigarishning og'righ bo'lisha
vzl muddath ich gotish va to'g'r ichakda ko'p migdordagi
teenkmng to'planishiga sababchi bo'lishi mumkin; 4. Kuchanish
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bilun kechadigan tezak chiqarish - bunda hayvon tex-tez ek
chiganish holatimi olad, bezovinlenadi, kuchanadi, og'ng sezadi.
Bunds ayrim paytlerda oz migdordagl terak chigsa, boshgs
paytlarda umuman tezak chigmavdi. Bu holat ich ketishda, ich
qotishda, ichaklar ngilganda yoki buralganda kuratilndy Bunds
hayvonning qorin va bel muskullari juds  kuchll gisgarishi
natijasida hayvon qiyshayib qoladi, juda kuchlh kuchonadi. Bu
paytlarda to'g'n ichakming tashqarigs chigib qolishi kuzatilishi
mumkin; 5.Terakning ixtivorsiz chigaritishi — bunda hayven
maxsus holat gabul gilmasdan weak chigaradi, anus teshigi ochig
bo'ladi. Bu holat anus falajlanganda, surunkali wch ketishda,
kuchli sahnrlanishlnrds koentilishs mumkin,

Tezakni tekshirish (Faeces, Copros)

Tezuk —yo'g'on ichsklaming oxirgi bo'limidsgi narsa bo*lib,
tesak chigansh puytida organimmdan tashganga chigariladi Tezsk
— hazm bo'lmagan ozugalar qoldiglaridan, ovgat haem gilish
a"zolar hujayralasidan, fermentlar va o't suyughgl goldiglaridan,
mineral moddalar v mikrob tanolandan  shkil topgan, bir
vildagi qattiq, yumshoq wvoki suyog holdogi moddadir. Aynm
hayvonlarda tezakning 40-60%m  makrob  goldiglen  tashkil
giladi.Sog'lom hayvonlarming weagl quyidegichs bo'lishi kevak!
o'txo’r hayvonlarming tewagi, asosan, o'simiiklar goldiglandan,
hazm bo'lmagen  kletchatka, oz migdorda ogsil, noy va
uglevoddan,  ichakdapi  berlar  sekreti,  mineral  moddalur,
oshgozon-ichak - epitelivalan  va  mikrob  tanalaridan  tashkil
topgan.Go'shixe'r  hayvonlar terng, usosan, ichak  devori
mahsulotlan vs o'lgan mikrob tanachalaridon tashkil topgan.

Oshgoeon-ichak  kasalhiklaring,  yuqumli, yuqumsiz  va
pararitar kasalliklarini aniqlashda va furglashda tezakni tokshirish
juda katia ahamiyatga ega. Tezakni makroskopik, mikroskopik va
ximik whullar bilan, yuqumli kasallikiargs gumonsimigands -
bakteriologik usullar bilan tekshiriladi. Tekshirish uchun tesak
two'g'n ichakdan, tozn shisha idishga, bakieriofogik tekshirish
uchun ess sterl idishga olinadi va yangiligida Iaborstoriyaga



jo'matilib, tekshriladi, Temknmg makroskopik ko'rsatkichlan
yangi chigariigan tezakda aniglanadi.

Tezakni makroskopik tekshivish yoki Mzik vossalarind

aniglash

Bunda tezakning b kecha-kunduzdn  apalgan  migdon,
yumshogligi, shakli, rangl, hidi va yol narsalar borligl aniglanads,

Bir kecha-kunduzda ajralgan tezak migdon gabul gilingan
oruganing migdori v sifatiga, oshgozon-ichaklaming holatiga
bog'lig. Hayvonlar ganchalik ko'p oruga gubul gilsa va unda
qancha kletchatka ko'p bo‘lsa, fezak bam shunchulik ko'p
ajrafiladi Odatdag  omglanbinshda bir kecho-kundigeds qoramol
15-35 kg (50 kgga-:hn'_i, oflar 1520 kg go'y-echki 1-3 kg,
cho'chgalar 5-8 kg va itlar 0,2-0.5 kggacha iczak chigaradi.
Ichaklar harakuti tezlashsn, (enteriida, zaharianishlarda) ichak
harakati tezlashishi natijasids ovugadagi 1o yvimli moddalar so'rila
olmaydi va chigarilayolgan lezak migdorn ko' payadi. lch gotishda
csa ichak harmkati sekinlashishi natijosida w yerdags moddalor
ko'p ushlonih mriladi, fesakdapi ko'pging moddalar va suv
odatdagidan ko'p so' rladi v tezak migdo kamayadi.

Tezakning yumshogligi va shakll hayvonlaming tur va
yoshign, ozugalardagy suv va kleichatka migdoriga va kasal-
liklardo, kasailik natijasida hosil bo'ladignn moddalargs bog'-
lig.Sog'lom qoramollerning tezagi 85% suv saglanganhig uchun
bo'igusimon bo'lib, yerga tushgnnda to'lginki aylava shaklim
ofadi. Yungi myg'ilgen bueoglarning birinchi iczagi shakisiz,
quyug Vi }’ﬂ}'li.‘.ihl:lﬂq bohib, 2-15 kunligida r xildag shakisiz yo
bo'igasimoan  bo'ladi. Qo'y va  cchkilar tezagi  55%  suy
saqlanganligi uchun zich, gattigrog va wranchog - yassi bo*ladi,
Yangi mg'ilgan qo'zilaming tczagi quyuq bo'hb, keymchalik
bo“tqusimon bo'kudi va 15-20 kunligidan keyin hagigiy tewmk
shaklini oledi, Bir tayoglilar wzagi 75% suv saglaganligi uchun,
zichroq va uzunchog — yassi shakida bo'ladi. 1i va cho’chqalarda
terak Fich va silindir shaklida bo'ladi. Kasalliklarda temk gutrig,
zich, suyug, suvsimon yoki ko‘pikli ba'lib, shaklni o' zgertimds
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Tezak ko*pikli bo'lsa, ichakda achish jarayoni ketayetganligidan
darnk beradi.

Tezakning rmngl odugalar sususiyatiga va o't suyoghgidag
pigmentlarga bog'liq bo'ladi. O'tho'r hayvonlar ko'k o't gabul
qilganida tezagi ko'kimir rangda, qurug xashak gabul gilganida
yashilroq yoki sarigroq qo'ng'ir rangda bo'ladi. Che'chqalurning
tezag odatda sang-kulrang, ko'k o't benlganda yashil-go'ng'ir
rangds; it v mushuklar tezagi o'y go'ng'ic rangda; yang
tug'iigan  hayvoniaming birinchi  kundag temmpining  fangi
hilirubin ko'p bo*lganligi wchun sarig-vashil rsngda bo'ladi
Keyingi kuniarda iezakda sterkobilin ko'p to'plangantig uchun
t0*g sarig rangni oledi Kevinchalik tezak rangi hayvonlaming
qabul gilgan oruqasiga bog'lig bo*ladi. Davolash uchun og'izdan
ichinlgan ayrim dorilar tezakning rangini o' zgartiradi. Vismut va
ko'mir berilganida  tesak  qorayedi, temir prepamtian
qo'llamilgnndn - yashil-gora, kslomel va osassol  dorlard
ichiriiganda — yashil. santonin gollznilganda tezak mngr sang-
yigar yoki tille rungda bo‘ladi. Har xil kasallikisrda ham tezakning
rang o' zgaradi, Jigardan ichaklarga o't suyugligining tushishi
kamayzi, teyak kulrangda, o't suyuqligh umuman tushmasa, o
randa (aholik) boladi Ichok barakati terlashganda, davolash
magsadidn antibiotiklar va boshga dorilar qo'llaganda, ichakdag
foydali mikroflorn ishi pusaysdi, natijsds bilirubin - gisman
tiklunadi, tezk ochig sueriq mngds bo'ladi Qen ogish o'n ikki
barmoqli ichak va oshqoronda bo*lsa, tezak gora, och icheklarda
qon oqsa, o'g-qo'ng'ir, yo'g'on ichaklards bo'lsy, qal rangda
bo'ladi. To'g'ri ivhakda qon oqish ho‘lss, tezak ustids qon
tomchiluri bo‘ladi, Tezakdagi oz migdordagi qonni laboratorryeda
kimyoviy usullar bilan sniglash mumkin. Ichaklardsn qon ogishi
travmalik jarchatlanishlarda, parasitar kasalliklarda, ichak va
oshgozonning  varali - vallig'lanishida wva  boshga  payilarda
kuzatitadi. Ko'p migdordagi gon ogish o'lat, kuydirgi, leplospiro:
vi eymenoz kasalliklarda kueatifads  Jehaklammg  ophr
vallig'lanishlanda tezak tuproq mngida bo'ladi. Digpepsiva
knsalligidn terak mogi og-kulmng, suyug va sassiy hidli bo'lsa,
leptospirozda to' g0 ng it rangaa va sassig hidli bo*ladi.
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Sog'lom hayvonlar ezagining hidi har xil, o*ziga xos bo'ladi.
Sop'lom  o'tee’r  hayvonlaming  weagidan  achigansimon,
eho'chga, it vi yirigieh hayvonlami go*sht bilan oziglantirganda -
sassig hid keladi, Kasalliklarda tezalming hidi pasavadi yok
vuqori bo' ladi, chirish va schish hidlari, sassig hid keladi. Hor xil
kasallikinr natijasidn ichakiards chirish jerayonian kechayvotyan
bo'lsa, (chinkli dispepsiye, har xil o'smalaming parchalanishi)
oltingugurt  vodorodi  va  metitmerkaptan  gaslarining  ko'p
to* planishi natijuside reeak sassig, o'limtik hidli bo'ladi Ichukda
bijz'ish jarayonlari kechayotgan bo'lsn, (bijgiishli dispepsiya)
wezakdan o'tkir schagan hudi keladi. Chunki bu peyvida ichakda
ko'p migdonda uchuvehi moy kistotalurd (moy, sirko, propion va
hoshgalary bo'ladi. Ich gotish paytida ajmtilgan tezuknimg hidi
juda kuchsiz, bilinmaydigan bo'ladi. Chunki ichakda wask ko'p
vaql ushlanib furgands undagi ko'pging id beruvchi moddalar
qayta organizmge so'nilady

Barcha sop'lom  hayvonlnming teragida, albaita, ma'lum
migdorda  haem  bo'lmagan oruga goldiglari bo'ladi. Bular
oruqaluming ichoklarda haem  bo'lmaydigan gismlandr (don
po'stlog't heam bo'lmaydigan kietchatkn va boshgalar). Terakda
oruqaning bazm bo*ladigan gismlar paydo bo'lsa (don, o'simlik
poyasi, hiwam bo'ladigan kletchatka, po'sht parchast va boshagalar)
oshgozon-ichaklorda  hozm  bo*lish  jerayonborimng bunl-
ganhipidan dololat beradi. Terzskda yot narsalardan qun, tosh,
bezour, metn), tasma v latte  parchalad  bo'lishi mumkin
Hayvonlarda oshqozon—ichak  vallig'langunds  tesakda  shillig,
qom, yiring, ichak purgzitlar va gz pufaklar bo'lishi mumkin.
Terikda oz migdordagi yaltirovehi, yupga parda holidagi shillig
sog'lom hayvonlordas ham kuzatiladi. Yallig'lanish jersyonlar
kechayoigan bo'lza, shilliq juda ko'p ajraladi. Shilliq yoki yiring
teenkning  fagat tashgi omonids bo'lsa, yo'g'on ichaklnr
vallig“langenhipgidan (kataral yoki yinngli gastroentenit) tezakning
homma joyida bo'lse, m@chka schakler  yallig® lamgnnligidon
ditfolat beradi. Tezakda gaz pulakchalan bo*lza, u ko'pikh bo® ladi
vt ichaklards achish yoki bijg'ish jeravonian kechayotgandipgmi
bilciradi.
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Jigarnl tekshirish

Jigar orgunizmda ko'p girali va murakkab  vazifslami
bajoradi, Shuning wchun jiger bir vagining o'zda hazm, gon
aylanish va moddalar plmashmuvi a’zos hisoblanadi. jigor hazm
jarayonida katta ahamivaigs ega bo'lgan o't suyugligm ishlab
chigaradi, gonni zxira holida saglaydi, ichaklardan chiqadigan
barcha gonni o'z orgali o tkesb,ichaklardan gonga  so'nlgan
zaharlar va zararhi moddalarmi sararsizlantiradi va ortigeha suvm
organizowlan  chigarilishini  1a'minlavdi. Jigarda 50% limfa
suyugligh hosil bo'ladi, Jigar organiemda ogsil, gand, xolesterin,
A-vitamini, ayrim  mineral moddalar, suv va boshgalaming
muvozanatda saqlanishinl t'minlaydi, omigeha gormonleming
fnnﬂ:;w o' xtatadi, ogsil almashinuyi oxirgr mahsulotlandan
orgamizm  uchun zabarsiz. bo'lgan mochevinw va ko' pgmu
fermentlami xintez qiladi, jipards organemdagi 60-63% encrgiva
erkin holga o' tadi.

Jigar qorin h-ush.hgmmg o'ng. oldingi, vugori gismida,
diafragma orqasida, oxirgi govurg'alar ostida o'ng govurg'a yoyi
ostida joylashadi. Jigaming orga gismi oxirgi govurg alar estida
Joylashgan  bo'ladi. hgar omumiy va maxsus  tekshimzh
usullaridan  ko'rish, paypaslash, perkussive, laporoskopiva,
biopsiva usullan bilan tekshiniladi,

Ko‘rish usuh bilan tekshirganda, o'ng qnwurg A yoyl sohasig
e'tibor benladi. Jigani sog'lom hayvonlards jigar sohasida hech
qanday o'zgarishlar kuzatilmaydi. Nigar kasalliclarida bu a'ze
kattaradi va jigar sohasining bo'rtib, shishib turganini aniglash
muunkin., Ke'rilganda jigar kasalligign xos bo'lgan belgilar bor-
yo'gligi ham aniglanadi. Jigar kasalliklarida quyidagi belgilar
kuzatiladi: kasallikning boshlanish davride jigar kasalligige xos
bo'lgen.  klimk  belglar  pamoyon  bo'lmasdan,  ko'pgina
kasalliklargs x05 bo'lgan umumiy belgilar  ishishanining
o'zgarishi, holsidanish, nafay a’zolar kasalliklanda kueatladigen
isitma, yo'tal yoki diareya belplarn kuentiladi, Boe dwvrda jigar
kasalligign siydikni laborator tekshirish orgali mshxis go'yish
mumkin.Jigar kasalligi rivojlangands kasaflikka xos tipik beigilar
uholik {0q) tezak, sivdikdagi to'q sarlg rang, shilliq pardalaming
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sarg ayish, jigar kattalashib, oxirgs govorg‘alar orgasiga chagishi,
ishiahaning umuman bo'Imasligi aniqlanadi. Kasallikning oxirg
bosgichida teri sarg'syadi, organizmning zaharlamisht belgilan,
whizshaning umuman  bo‘lmaslipn kuzatiladi jigar  kattalashib,
og'riq sevadi. Kasallik oxirida hoyvon chugur komaga tushadi va
halok bo‘ladi. Jigar o'ng oxirgi qovurg'slar vogor orqasiden,
chugur botuvehi paypuslash usulida tekshiriladi. Bunda barmog
achlari oxwgl govarg aning yogort qismign yo'nakiivilads va jigar
girralariming  holan, yuza xusisyat, og'ng sexshi, yumshoo-
gattiglpg aniglanadi,

Sog'lom  hayvonlir jigari  (wyalardan  tashgan)  oxirgi
govurg'aler ostida bo'iganligi  uwchun  puypastagands  harmog
wchlari  jigarpn tegmadi  va  yugoridagi  Ko'matgichlar
amiglenmaydi. Tuyaler v mushuklarda sog®lomlikds ham jigar
oxirg qovurg’slar orqasids  bo'lganligi ochun  paypasiagands
vugoridagi  ko'rsatgichlar  aniglanadi Soglom  hayvonkir
figarming chekkasi o'tkic va girrali, yueasi sillig bo'lib, og'ng
seamuydi Jigar serrozida yuessi @' adic-budur, konsistensiyasi zich
bo'lsa; moyli degenematstynsida jigar yumshog yoki xamirsimon
bo'lmdi. Gepatit, gepatoz va jigar abetsestida, kelorzda hamdas
gemoglohinuriyada jiger seeuvehunlip oshadi.

Perbussiyada jigar chegorular vo og'rig sexishi amiglanadi.
Sog'lom gommolds jigar gorin bo'shlig'ming o'ng, yugord,
olding  tomomda, 10-11-12  govarg'alamniog  umortga
pog onasiga birlashgan yugon gismi ostida, nota®g ' 1o'rburchak
shaklids, o'ng o'pkaning yugor, orqa chegarsiga tegb turgan
holda joylushadi, jigaming orga cheparasing aniglash uvchum, o*ng
soch biginning yugori, orga gismidan maklok yonidan perkussiva
boshtanib, oldingn garsb, bo'gigrog voki kuchsiz nog'orasimon
wvush bo‘g'ig tovushgy o'tpan jovgacha perkussiva gitinadi
‘Qayerda o'tmasrog yoki kuchsiz nog'omsimon tovush bo'g'ig
tovushga aylansa, o'sha joy jigaming orqa chegarasi hisoblanodi,
Sog'lom bayvonlarda jigaming orga chegarast, binncho bel
umnurtgasining ko'ndalang o'sintasi chetki chekkast chizg'ida,
12-govurgapacha,  pastki chegarasi  maklok  do'ngligi
chizig'igacha  bo’lady.  Pastii  chegarasim  aniglash  uchan
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perkussiys  12-11-10 govorg'alaming umurigaga birikkan
joyidan, yugoridan pastgn qurab, bo'g'ig tovush o'zgargan
joygacha o' thazilads,

Jigar kasalliklarda kattarady va chegarasi orgaga hamda pastgs
garab siljiydi, natijada orga chegarasi velka bo®g'ing chizig'igacha
kattaradi. lipgarning ganday holatda joyvlashishiga hayvonning
yoshi, bo'g'ozhgi, o'pka lo'qimastning holati, oshgoeonold
bo'limlan va ichaklamning ceugalargn to*lish damjasi t'sir etadi.
Shuning uchun, ayrim payilarda, vuqoridagi omillar ta’sirida jigar
oldinga, orgagn yoki pastga siljishi, uning kichrayishi kuzatilishi
mumkin. Kattaqorin hajmi keskin kichrayishi natijasids jigar
gorin bo'shligtining ichki tomoniga cho'kib ketishi mumkin, bu
paytda jigami umuman tekshinb bo*lmaydi.

Tuyalarda jigaming orga gismi oxirgi govuerg‘alar ongasida
ham joylashganligi nchun paypaslash va perkussiva usullari bilan
uni osongina tekshirish mumkin. Ba hayvonlarda jigarm rektal
usulda  ham  tekshinb, muhim  ma'lumotlarni  olish
mumkinSog'lom otlarda jigar o'pkaning ostide joylashganligl
uchun palpatsiva va perkussiva usullari bilan tekshinb bo® lmaydi.
Kasalliklardn jiper anchaging kattarib, o'pkaning pastici chetdan
chiguanda |4-16- qovurg"aler ostini perkussiva wsuli bilan, oxirg
govurg'alar orqasiga chigganda paypasiash usuli bilan tekshinish
mumkin. Go'shixo's kayvonlar va cho’chgelarda figar v’ ng gorin
bo'shlig'ining  10-13-govarg'alar chegarasida tekshiriladi. Bu
hayvonlarda o'tkir gepatitda, gipertrofik serrosda, amiloidoada,
jigar abssessida, jigaming asharlamishlardogi dlih'rrﬁ}’l-ﬂdl.
fassioler, cxinokokkoz, leykoada, ketozda, jigar s owva
o smalarida jigar chegarasi  kaitaradi, ©O'pka  em{izemasida
ekssudativ plevritda, pnevmotorsksda jigaming omgugn giljishs
notijasida  chogarasi  kattgrishi  mumbkin Maxsps - tekshirish
usullaridan jigarm  dekshirganda laporoskopiva va  biopsiya
o lleniludi.

Jigarul laparoskopiva usulida tekshirish

Bu uwsul yordamida qorin bo'shlig'ida jovlashgan jigar va

boshga a'zolarmi vizual ko'rish wsuli bilan tekshinsh magsadida
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go' llaniladi. Bu tekshinsh laporoskop asbobi yordamida bajariladi
(A8 Loginoy va BV Ushalar ishlab chiggan gsul). Buning uchun
laporoskop, makiok  do'nghgidan 2-3 $m  pastden  o'igan
gonzonatal chizg'i va 2-bel umurtgasining ko'ndalong o' simtasi
orga tomonidan otgan vertikal chizp'l kesishgan nugtiadan anm
bo'shlighign  kiritiladi.  Bungacha aseptikn  va  antiseptikn
goidalarign nova gilgan holda shu nuqtadagl juniar olmadi, terisi
demnfoksion eritmalan bilan ertiladi, yod surtiladi va igni qorin
boshiig iga sanchilib, undan memdreni chiganb olinadi. Dastlab,
igne orgali  Jane shpritsi  yordamida gorin  be'shligtida
poevmoperitoneum  hosil  qifish  uchum  10-13  litr  filtrdan
o'tkazilgan steril holdagi havo yoboriladi. Shondan keyin, igna
chigarib olinib, o‘sha joyda, skalpel yordamida, tendn 2 sm
kattalikdagi jov Kesiladi. 'Shu joydan troskar qorin bo'shlighign
troakar teshigi orgali vorituvehi  tizimi bo'lgan -laporoskop
kintiledi va u yerdagi jigar hamds boshque ichki a"solar ko'rish
usuli bilan tekshinladi,

Jigar to*gimasind ofib tekshirish yoki biopsiya vsuli

Yigar jurvhatiamshining susustyntini aniglash maqeadids, tink
hayvon jigaridan to‘gima olib tekshiriladi va jigaming morfo-
gistologik o' zgarisblan aniglanadi. Biopsiva usulida Nikov va
Dugin varatgan maxsus tronkardan foydelaniladi. Troakar 8 am
wruelikdagt, 2 mm dinmetrdagi ignadan, o'tkir va kesuvehi uchi
bo'lgan xanjardan iborat, Qoramolning o'ng fomomdan, Jigur
jovioshean jovda troakar vuborilily, jiger tu'qinmd l:;l.l}'iu:iﬁgt'
ustdedn otinaidi va tekshiriladi; troakar yordamida jigar to°gimasing
ohish uchun gorin bo'shlighining ong tomonida, 1 l-govurg's
orsida, maklok do'nglign chizighidan 2-3 sm pastdugm ton
Junlirdon toralanadi, desinfeksivalovehi eritma bilan aniladi va
yvod surtiladi, Otlarda  troakar  sanchiladigan  nugla  gorin
bo'shlig'ining o'ng tomonids, 15-qgovurg‘a oralig'ining maklok
do‘ngligi chisg'i bilan kesishgan joyi hsoblanndi.

Ascplika  va anbisepka goidaludiga rioya  qilgan  holda
tayyorlangan  nugtegn sanchilgandns  troakar  wchi - zich
konsistensiviga egn bo'lpan jigarga kivpanligi seriladi. Bumda
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tropkar chap firzak wva o'ng chekkasi bamda wa diafragma
yo'nalishida sanchilishi zarur, Troakar uchi jigar to‘ginumsiga
wkkanda, serilarli darsjadagy qarshilikka vchraydi Shundan keyin
troakar ichidagi stilel chigarib olinib, troakar 35 sm chugurlikka
Jigargs sanchilib, o'z o'qi strofida aylantiriladi. Shu payida
troakar ichidagi bo'shliqga jigar to’qimasi kirib qoladi. Troaksrni
chigarib olingandan keyin wning bo‘shlig'idags jigar to'gima
bo‘lakchasidan gistologik va gistoximik preparatlar tayyorlanadi,
mikroskop ostida tekshiriladi va  jigammg  morfo-funksional
holatigs baho beriladi.

Jigardan punktat olib tekshirish usufi

V.5 Postnikov ishlab chiggan bu usel {aspiraision punksiya
usuli} 1shiab chigarish sharoitida bajariladigan juda oson, psom
qoldirmaydigan, jigar hojayralerini teeda gistologik tekshirib,
uning holatign obyektiv baho beradigan usuldir, Qorumol jigaridan
punktat olish wchun ishchi gismining wrunligi 7 sm. tashqgi
diametri 2 mm, tchki diametri 1.5 mm bo'lgan v mufissi bor
ignodan foydalaniladi. Ignags uchi qiyshiq (skos} kesilgan
mandren joylashtiriladi, igns sanchiladigan joydam teri jundan
mzalanadi, dezinfeksion eritmalar bilan 2-3 maria artiladi, wod
surtilacti. Chap go'l bosh burmog®s hilan ten oldings tortifadi v
o'ng qo’l kafh bosum bilan, mandren kintilgan igna, 1 2-govirg's
oldidan, pasiga va chapga yo'maltinb, chap tirsak do‘nglig
vo'nalishi bo'vicha, texiik bilun sanchiladi Ima gorm dever
orqasi jigargn I sm chuqurhikka lansii lozim. Igna chadag
mandren chigarib olinib, unga 10 grammb shprits ulanad) va jigar
punktati so'nb olinadi. Shundan keyvin iezlik bilan igna va shprits
lortih  olinadi  va  punktaidan  buyum  oynachasiga  surtma
layyorianadi va Pappengeym usuli bo'yicha bo*valadi. Bu surima
mikroskop ostida tekshinilib, jigar hujaymalarining morfologik
o'zgarishlariga baho beriladi, Sitoximik wsul bilan tekshirganda,
hujayrs farkibidagi moy, xolesierin, glikogen, DNE, RNK,
feslatazalar va temir migdorini aniglash mumbin.

Soglom hayvonlar  jigar  surtmasida  me'yordagl  yigar
bujayralari guruhi yoki yakka turgan hupayralar ko'nnadi. Hujaym
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marknsidi yadro joyviashgan bo'lib, sitoplasmes kelrang (seriy) —
ko'k rangds, yadrosi fiolet rangida ko' nnedi. Yadrosi 1-2 ta och-
ko'k rangdagi vadrochelar saglaydi. Jigar kasallangandn hupayra
chegarisi amg ko'rmmaydi, sitoplizmasi parchalangan  holda
bo‘ladi, Jigaming meyli degencratsivasids  hujayralar ichida
vakuolalar  bo'hib,  sitoplarma kuchsiz  manges bo'yalade,
Okzifimiya, go pol dopador tuzilishgs egs bo'lgan sitoplazma —
ogsil depenratsivasi ekonliging bildirsdi. Surtmada Tevkotsitiar,
limfoid va retikulo-endotelial hujayralar soni ko'puysa, yadrolar
hizisga vchrasa, jigarda yallig'lamish jamyoni kechayotganligidan
dorak beradi. Jigar serrozida kiritilpan igna qotgan narsagn
kirganday bo'ladi va shpritsga punkian so‘ribmaydi. Surtmada,
asosun, birktiuvehi to‘gima tolalari, fbroblastlar va  yulduz
shaklida o'rgurgan jigar hujsymlan ko'noedi. Sertmada ko®p
yadroli voki katta yndroh hujayralor ko nnsa jigarda ancha kuchli
ahugur patologik jarmyoni kechayotganliging bildiradi,

Jigar kasalliklnrids uwning ayrim yoki ko'pgina  vazifaiari
buzilad: Qon va gon zardebini bickimyoviy tekshirish ergali ham
jigar kasalliklarini aniglash mumkin Jigaming  pigment  hosil
gilish vrifasimng bumlganligin aniglash uehun qon sardobida
bilirubin migdon, sydikda bilirubin, wrobilin va o't kislotalan
migdon hamds tesakds sterckobilin migdon andglanadi, me’yor
bilun wggostanadi va tegishli xolosalor chiqurladi. Erkin bilirubin
arganizm uchum fuds aharli modda bo'lib, bosh mive hayaymalan
yadrosi jarohatlab, 1shden chagaradi. Shumng oldim olish uchun
jipar o'zining cabarlarni zararsiguntinsh vazifusini quyidagicha
bojaradi; schaklardan qonga so'nlgsn erkin bilmabin  jigardan
o'tayolganda glukuronidiranstersza gommont yordirmds glukuron
kislotast bilun birtkib, organizm vchun zaharsiz bo’lgan moddam
hosil giladi, Jigar jorchatlanganda, gonda va siydikde bilirubin
plyvkuronid migdori ko'paysa, gemolitk sarg'aymada erkin
bilimbin ko'poyadi. BErkin bilirubin jppar kasalbklands glyukoron
kislotas: o'miga albuminlar bilan birikadi. Bu birikma boyrakda
hosil bo‘ladigan sivdik tarkibign o't olmaydi, gen wrekibida
goladi va gonda bihrobin migdonining ko' payishiga olib kelodi.
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Jipar kasplliklarini anigqlashda, gondagi ogsil wva ogsil
fraksivalarini aniqlash ham kattn shamiyitgs ega. Bunda gonda
albuminlar migdon kamayib, globulin, aynigen, gamma-globulin
migdoni  ko'payadi. Jigaming o'tkir  yallig'lanzshida gonda
fAbrnnogen  va  protrombin migdon  kamayadi,  jigarda
mochevisaning hosil bo'lish jsrayoni buesdladi, natijsda gonds va
sivdikda ammiak migdori ko'payadi. Qonda  xolestenn
migdorining kamayishi jignr funksiyasi bualishining eng birinehi
belmsidir.

Jigarning uglevod afmashinuvini boshgarish varifagi buzilas,
qonda gand migdori oshib ketadi (gaiaktoremiynl va bu patologik
o'Zmarish uzoq vagt davom dtsa, sot va pirowrom  kislotalar
migdon ko‘paysa, jigaming hamma tomoniga targalgan) diffieeli
o'thar yallig*langanligini bildirmdi. Tigarning moyl distrofivasida
qanda pirowsam kislotasi oshib ketadi

Jigaming moy almashinuvi varifasiga baho berish uchumn,
qonda xolestérin va xolesterin esterlar, lipoproteidber va keton
tanachalari  sniglanadi. Chunki  jigar by moddalarning
sintezlanishi va ishlatilishida ishiirok etadi. Jigar kasalliklarida
xolesterin migdon l.'ﬂmu:m:li, keton tepachalan migdor keskin
ashadi. Ammo jigaming og'ir kasalliklarida keton tanachalarinmng
qondagl migdon kamavadi.

Kasallik natijasida jigar hugsyralan parchalanib, ularming som
kamaysa, qonda serbitdegidrogenaza, fruktozo-1-fosfataldolaza,
El}'umnh:lngbdmgmu, laktodegidrogenaza  fermentlan migden

o' pavadi

Jigar kasalliklarining asosiy sindromatikasi

Tigar kasalliklarining eng biminchi va asosiy belgizsi — bu
sarigfikdir. Jigar kasalliklarida uning vari falarining izdan chigishi
natijasida, gonda bilirubin migdon kopayih ketadi va orgamzmda
sariglik  rivojlanadi, by  paytda  shillg pardaler  va
pigmentsizlanmagan teri qismlan sarig rangga bo'valad; sivdik
to'q sarig rangda bo'ladi.

Hgar kasalliklarida 5 =il shakldagi: gemolitik, parenximatoz
va mexanik sarigliklar rivojlunadi,

Gemaolitik sariglik — gonda eritrotsitlaming ko'p migdonda
parchalanishi (gon pirazitar kasalliklarida) yoki jigards erkin
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bilirubinning  glvekuron  kislotasi  bilan  binkishida  ishtirok
ctadigan fermenining  yetishmovehilign  natijasida - rivojlunedi.
Qonda  erirotsitlar ko'p  migdorda  paschalangarda,
gemobilirubinning  hosil  bo'lishi ko'payady, natijade  ko'p
miqdordugi bilirubin jigarga tusha boshlaydi. Jigards me vorda
tshlab  chigarilsvoigen  ghyukuron  kslofasi,  barcha
semobilirubinm carmrsidantica olmaydi. Ortigebs golgan erkm
bifirubin qayta gonga so‘riladi, gonda crkin bilirubin migdor
ko'payadi va gemolitik sariglik rivojlanadi. Jigarea ichaklardan
gon orgali keltnlgan urobilinogen ham sararsizlantifimasdan
gqavin gonga so'riladi, buymkka borih siydik bilan feshqgarigs
chigarilishi natijasida sivdik to'q sarg rangea bo‘valadi; shu
paytida tezakds sterkobilinogen va wrobilinogenlar migdorfan
ko‘payishi, tezakning jigarrangda  bo'lighign  olib  keladi;
organizmda astn-sckinltk  bilan  giperxromBl  anemiva  ham
rviilanadi.

Parcoximato: sariglik — jigar kasalliklarida jigar hupavraiari
g hilan kelgan gemohilirubinnl taib olish qobilivati yoki
kamayadi, yoli umuman bo'lmaydi. Natijadn qonda ham erlon,
ham glyukuron kislotssi hilan  binkkan  bilirabio  meadon
ko'payadi va organizmda sariglik rivojlanadi. Siydikda bilirubin,
urobilin va o't kislotalari bo'lganligi sababli o sarig-go'ng'ir.
ayrim  paytlarde  vashillikka moyil rangda bo'ladi. Tezakda
sierkohilin migdon kamaygenlip sababli, oqumtir bo'ladi,

Mexanik sariglik - o't suyogligining o'n kki barmogl
ichakks  tushishi  kamaygandn  yoki, umuman,  smaoles
oshiritmeganda kozatiladi. Bu o't suwglign yo'llanning toshlar,
parmzithar  bitan q'tsmm yoki to'liq bekilishi, ofsmalar, limis
lugunlari, ohssess. exmokokk pufakla bilan  bosilishi  voki
yallig*lanish paytida o'n ikki barmogh ichak shillig pardasining
shishizhi natijasida  rivojlanadi. Buning  patijasida,  doimiy
revishde jigarda hosil bo'layotgan o't suyughigi, o't yo'llari va
xaltasidn wo'planad, jigarda lo'xteh golib, jigar huwoyralarga
bosim beradi va asia-sekinlik bilan hujayralar pekrozg schirab,
halok bo'ladi. Jigarda, o't yo'llanda va ot xalasids dimiondb,
io°plangan o't suyngligi gonga gayia so'riladi va qonda hirikkan
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bilirubin migdor ko'payadi, organizmda sariglik rivojlanadi;
tezakds sterkobilin umuman bo'lmaydi; shillig pardalar va teri
sarg‘ayadi. lchaklarga o't suyuglining kam ushishi voki umuman
tushrasligi natijasida  ichaklar harakati  kurstilmaydi  (ichak
atonivasi); moylaming hazmlanishi amalga oshmaydi; moyda
eruvchi  vitwminlar (A, DI, E, F vitaminlarl) organizmea
so'rilmaydi; natijads terak oqaradi, sassiq hidli bo'ladi; ishtaha
klmnjmdl, lohastik, teri  gichimess,  bradikardiya  (yurok
qisqarishining komayishi), gipotoniya (gon bosimining pasayishi),
gon uyushishining sekinlashishi kuzatiladi, Jigar serrozi va
o' smalarda gonn bo'shhig'ids suyuglik (o' planib, assit belgilan
namoyon  bo'ladi Yuqondsgi  belgilardan  wshgari  jigar
kasalliklarida bu a'zoning kattarishi, op'righi bo‘lish, teri
gichimasi, bo'shliglarda va ter ostida suyuglikning to’planishi,
pemortigik  dister, qon oqish, hazm jarayonining  buzilishi,
oshgozon-ichak atoniynsi, mahsuldorfigiming va semizligining
kamayishi, lohaslik yoki qo ‘zg'alish, tana huroratining
ko'tarilishi, levkotsitoz, proteinuriya, jigar komasi kuzatiludi.

Nazorat savollari:

|. Otlarda, cho'chgads, itda, yimgich hayvonlarda va
parrundalarda me'da topografiyasing ayting.

2. 0tda me'dani tekshirish usullarini ve gastrit belgilarin
tushuntiring.

3. Cho'chan, it, yingich hayvonlar oshqoronini tekshargunda
gaysi usullor go* llantladi va gastrit belpilart ganday?

4. Har xil turdsg bayvonlar ichaklarining topografiyasin
ayting.

5. Tchakm auskultatsrya qilganda qanaga tovushler eshitiladi?

6. Defekutsiye niman anglatadi?

7. Defokatstys  powasi, soni, davomiyligini va patologik
of egarishlarini twshuntiring.

B Tezakning migdori, konsistemisivasi, rangi, hidi va undagi
ol narsalarm aniglash usullar.

U, Har ®il twrdagi hayvonlorda jigar topograliyasini  va
tekshirish usullann ayting.

1 Jigar knsalliklan belgilan qanday namoyon bo'ladi?
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4-bob, SIYDIK AYIRUY ATZOLARINI TEKSHIRISH

Tayanch iboralar: Buyroklar, siydik pofipi. siydik chigarish
karmali, siydik, birlunchi sivdik, hagigiy sivdik, reabsorbsiva,
oliguriva, poliuriya, digoriya, shuriva, sStrangruyn, enoresis,
niktoriya, anarya, siydik chiqansh pozss, soni, davomiyhgim
tekshinsh, siydik chigarishdagi patologik o*zganshlar, nefron,
Bauman, Shumlyanskiy kopsulasi, egri kamalchalar, buymk
Jomchasi, buyrak kasalliklan belgilun, siycdik chiganish kanali va
stydik puiagin wekshirish, katelcrizatsiya.

Tirk orpanizmda doimo uzluksiz ravishda modda almashinish
jarayoni kechib twradi. Birlamchi siydikdan organizm uchuon
kerakli moddalar organizmga govia so'riladi va organizmning
hayotly  jarayonlarini  taminlaydi. Buyrak  koanalchalanda
parmaminogippurin degan modda simtez bo'lad. Sivdikdagi sho
mioddaning migdoriga gurab buyrak izhign babo beriladi,

Bu timm kssaliklan vetennarnya amaliyotida boshge trmm
kusalliklsriga nisbatmn kam schraydi. Chonki bu tizm kasalliklan
ko'p holatlarda ikdalamchi  kasallik  sifatida  rivoglanadi  ve
hujjatlarda gayt gilinmaydi. Asosan, otlar omsida sivdik pufag
sfinktor1 sparmi, sivdikiosh kasalliklan gayt etiladh:  Siydik
myratish bzam a'zolan kasalliklan ssosan hayvon juda gatug
sovigda qolsa, yelvizakli, mam joylarda saglanss, ko'pehilik
infeksion va  ipvazion kasallikiarda, ywqumsiz va  akosher-
ginckologik kasalliklanda (qon paraztar kasalliklarida, =i wva
brutsellinz kasalliklarida) zahardanishlerda, ogsil, paratif, gripp va
hoshea kasallikiarda asosan kelib chicadi.

Sivdik ajratish tizimi quyidagi tartthda tekshiriladi: Siydik
ajratish tizimi a'zolan kasalliklan to'g'nsida heyvon cgasadan
anamney ' plash; siydik chiganshni, buymskiami, siydik oquvchi
yo' llarni, govagni, siydik chigarish kanaling tekshirish.

Siydik ayirish tizimini tekshirish

Aymish teami jull bo'lgan hl.iymk va siydik ogquvehi yo'llan

va tog bo'lgan gqovug va siydik chigansh kanalidan tashkil topadi,
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Siydik ayinsh tizmi  organizmdan sivdik orgali moddalas
almashinishi davrida arganizm wchun kerakszz bo'lgan orgamk
moddalarni, organizmgn karitlgan donlami, ozuge v suy bilan
erginizmgn kirgan znhari moddalarmi, bo*voglerni chigaradi.
Karhonat angidriddan wshgari barcha organizmdan chigarilishi
i bo'lgan moddalar asosan sivdig ongali chiganiledi. Kam
migdordags gismi ter bezlari va ichakiar orqali chigariladi.
Ayinsh  tzimi  juda faol va  organemdagt  har  gandoy
o'zgarishlargs qarab o'¢ funksiyusi bilan  javob  beradigan
tizimdir. Avirish tizimi ishi buyraklordagi sivdik hosil bo'lish
jarayoni bilan chambarchas bog'hg. Orpanizmda sivdik hosil
ba'lishi nefronlarda boshlanib, proksimal kanalcha, Genle halgasi,
distal kanalchalords devom etudi va hagigiy sivdik to'plovehi
kamalchalar orgali buyrak jomchasiga toplanadi, Hozirei Xunda
organizmds siydik bosil bo'lishi irasion-reshsorbsion-sekretor
nazariyasi orgali tushuntirilad

Siydik  hosil  'bo'lishi  jamavonida  avval gqon  tomir
kapillyarlarids gon plazmasining ultrafilimisiyasi amalgs oshib,
birlumechi  siwdik hosil bo'ladi.  Kanplchalards birlnmchi
sivdikning resbsorbsiyasi  (gayia  so'rilisht) smalga oshishi
nattjasida  hogigly  siydik  shakllanadi.  Asteriyn  gon  tomart
kopillyurieri endotelivsida vo Bouman-Shumlvansday  kaspsulasi
endoteliysida virik teshiklar bo'lganlip sababli gon plasmasidag
ogsilidan boshga moddalar sizib o*tib, birlamchi sivdik sifiatiche
buyrak kunalchaionga tushadi. Shuning vehun bidamchs civdik va
gon plarmasi mrkibi ganyb bir xil bo’ladi. Fagatgina gon
plizmasids ogsil bo'ladi. birlamchi siydikda ogsil bo‘lmaydi.
Birlamchi  siydikning hosil bolisht qon  tomiri kapillvarlar
to'plarmdagi bosimga bog'lig. Qon bosimi me'yorda  bo'lsa,
sivdik ham me yorda hosil bo'ladi. Buyrakks kimdigan arieriya
kon tomirlurining gisilishi kapilbyar ' plamianda gon bosimining
pasayishiga olib keladi, natyjada birlomchi sivdik bosil bo'lishi
kamayadi, Buyrakdan chigadigen srteriva qon  wmirlarining
qisilishi kapitlyar to'plamlerids gon bosimining ko' tarilishiga olib
keludi va hirlamehi sivdik hosil bo'hishi ko*payadi. Birlamehi
sivdik buymkdugi epn  kanslchularming  proksimal  gismigan
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o'tganda stydik larkibidag aminokislotalar, uglevodlar, moylar,
vitaminlar, gormoniar, natriy, kaliy, kalsiy to'lighicha gayia
ao‘riladi; suv B0 foiz gayta so'riladi {reabsorbsiva). Bu verds
parmaminagippural (PAG) ishlab chiganladi va siydik tarkibiga
kimdi, Laboratoriyada siydik tarkibidagi PAG migdoriga garab
buyrak ishiga baho benladi,

Genle halgesida natry va suvning gayta so'rilshi davom
ctadi, Genle halgasiden siydik cgri kanalchalaming distal gismagn
o'tadi va hagigiy siydik shakilanib, 10°plovehi kanalchalar orgahi
buyrak jomchasigs ughadi.

Ayirish lizimi ishining boghgarilishida sisab tizimidan ashgari
quyidagi gormonlar asosiy o'rinni egallaydh. Aniidinrenin -
gipofiz gormoni bo“lib, epri kanalchalaming proksimal gismida
suvning qayts so'rilishini boshqaradi. Aldosteron — buyrak usti
bezi gormoni bo‘lib, egri kanalchalaming distal gismida natriy
ionlarini  saglab golib, kaliyning ko'p m-:qdunh ajralishini
boshqurdi.  Dezoknikortigosteron egri  kanalchalarning
proksimol qismuda  patry  va  sovning gayts o rilishi
ta"minlaydi, ayralayotgan sivdik migdoring knmaytirad, kaliyning
chigarilishini ko*paytiradi. Tiroksin - galqomsimon bes gormuoni
bo'lib, gon  tomid  kapilyarien  fo'plamida  filiraisiyvam
kuchaytirsdi va sivdikning qayte so‘rilishing kaouyticsdi. Be
gormon siydik haydoveh: vosita hisoblsnadi. Gialoronidaze -
sivdikda antidiuretin migdon ko‘payganda o'z ta’sinmi ko' rsatadi
va membrananing suv o tkazsh gobilivatini oshindi

Siydikning chigarilishi

Avirish tizimi o'zolarida sivdiknmg chigarilishi sivdikning
harakatiga bog'liq. Buyrakdan spydikning govugga o'tishi faol
horakat natijesids amalga oshiriladi. Bu, a'zolardagt muskul
tolalarining. qisganshi  hisobigs  bajeriledi. Buyrak  jemchas
muskulluri ho'shashgands, u yerda to'plovehi kanalchalardan
siydik keladi va jomcha o' ladi. Shn payida, jomeha muskullan
giscarib, siyvdik siydik oquvehi kanalchalur orgall  govogga
tushadi Sivdik chigarish kanalining ichki sfinktoriming  qusilishs
natijasidn  govegda siydik  w'planadi,  Siydik  ko'payganda
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bareretseplorlaming qo*zp alishi natijasida sivdik chigarish kanali
sfinkton ochiladi, qovig va qorin devor muskullan gisgaradi,
siydik tashgnriga chigariladi.

Sivdik ajratish tiamindekshirganda  ko'rish.  paypasiash,
perkussiva, sistoskopiyva, hopsiya, rengenografiva,
kateterizatsiyva, sivdikni laborator tekshirish usallan o Haniladi.

Anamnez  mo Tumotfarmi 0 plagenda hayvon epusidan
hayvon sovug, mam, yelvizakli joylarda  saqlangan-
saglanmugmnligh; gemosporidioz, brutsellez, s1l kasalliklan bilan
kazallangan - kasallanmaganligi. zahardanganligi  (o* g ristdn
so'mah, tegishli xulosalar chigarilndi

Hayvonning sivdik chigarvishini tekshirish

Hayvonning sivdik chigarshi kuzatish asuli bilan tekshirilib,
siyish vaqtida gavdaning qanday totishi, devomiyvligi va somiga
patologik o'zganshlergs e'tibor beriladi.Siyish vagtida gavdani
ganday tutishi hayven turi va jinsiga bog'lig. Buga, go'chgor va
serkalar sivdik chigarganda guvdaning holatini o*zpartirmaeydi,
Asosan, uler tikkn wrgan holatide siwdik chigarsdi Avgirlar
siydik chiqarganda to'xtab, orga oyoqlarini keng qo'yib, belini
bukkan holda jinsiy a"zoni chigaradi. Urg*ochi huyvonlar siydik
chigarganda 10°xtab bel v oyoglarini bukaedi. Erkal itlar bir orga
oyog“ini ko'tarsa, urg'ochi itlar orga ovoqlariga o'tiredi Sivdik
chigarish pozasi oyoq, bel, jinsiy a'20 kasalliklanda o zparadi.

Bir kecho-kunduzda soplom qoramol 10-12-morta, mayda
shoxli hayvonlar va itlar 3—4 marta, ot va cho*chgalar 58 maoro
siydik chiqumdi,

Kasalliklarda siydik chigarsh quyidagicha o'zgaradi: 1.8iydik
chigarishning ko*payishi — pollakiuriva (qovug yalliglanganda,
urotsistitde,  vaginitda  pontonitda,  sanchigda);  2.Sivdik
chiqarishning kamayishi - ofigakuriye (ko'p terlaganda, kochli
diarevada, bu:,-rnk va  yurak-tomir kasulliklarida); 3 Siydik
chigarganda og'riq serishi — strangurive (wotsistitda, stedik
yo'llurida  shish wa o'smalar nvojlangenda, prostata  bez
vallig'langanda), 4.Qovugda siydikning saglamib  qolishi -
ffwriva (qovug shinkton spasmide, govuegning  fiaglamshda,
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prosiata bez yallig'langandn); 5 Siydikning ixtiyorsiz chiqain —
eaure;  (shnkirlar falajlanganda), mikturie — kechasi ko'p
migdorda  siydik chiganlishi  (gandsiz  disbetda) kueatiladi,
ishuriyndn  govug  sivdikks  w'lgan  bo'les-da,  tashgariga
chigariinzaydi, enurezds  esa hayvonming: Sivdik.  chigansh
w'zolartdan  dodmiy  ravishda siydik ajralib tursdi.  Anurivada
sivelik wmuman chigmaydi,

PBuyrakni tekshirish

Turli hayvonlarda buyrak topografiyasi, buyrak tiplan,
wkshirish usullart, me'vor va patologivadagi ko rsatkichiar,
buyrak kasalligi sindromlar furiichadir. Buyrakni tekshirganda
uning tasha kn‘riulu]ﬂ., kattaligi va hor xil hayvonlarda
joylnshgan joyini yaxshi bilish zarur. Odatda buyrakler atrofing
moy gallami goplab olgan bo'ladi. Buyrekda tashgi tomotden
bo'rtib chiggan joyi va ichkarigs botib- hrg:m darvorssi bor
Darvoradon buyrakka qon va limfa tomirlari, verv wlalari va
siyiik oguyvehi yo© llar kiradi va chigadi

Har xil wrdzgi hayvonlsrds buyraklarning tuzilish terlar has
xil bo‘ladi. Qoramolda ulwr ko'p so'rgtichli wrgs mamsub
bolganligi  sababli, paypeslagands yuzssi tekis  bo'lmasdan,
alohida  bo'lingan bo'laklar  hobds  gladir-budic bo'ladi
Cho’chqada ham boyrak - ko'p-so’rg’ichl bo®lsa—dn, yuzas: siilig
batlads, Ouda, mayda shoxli hayvonlarda, i, mushuk, quyonda
buyrakler yuras sillig be’lad; hamma hayvonlerda buyrak shakh
fowiyastmon bolsa, oilarda yumk shaklida bo' lads,

Buyrakler jufi a'zo  bo'lib, shaklt loviyssimon, zich
komsistensiyali, yuzasi qurumuidu g ndir-budir [uul.ehg}., hoshga
havvonlarda silliq, og'ng sczmaydigen bo'lib, oxirgi ko'krak va
el umungalarining ko'ndalang o' simtalar| ostida joylashgan(n3-

‘!:'irik shoxli  hayvonlarda  buyrnk  usti  notekis, ko'p
so'rg'ichlidir. Bu  buymkids buyvak  jomchasi  bo'lmaydi
Muychalar to'gri sivdik oquvehi vo'lga go'shiladi. O'ng buyrak
12-13 ko'kmk va 2-3 bel umurigasi ko'ndalang o*simias ostida,
chap buyrak o'ng buyrakdan kevin 3-5 bel pmungasi ostigachs
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jovlashib, juda harakatchan bo*ladiOtlarda buyrak usti tekis, bir
so'rg'ichli, chap buyrak loviyasimon (cho'zinchog), o'ng buyvrak
yurnk shaklida boladi O'ng yuraksimon buyruk gariyh yarom
ntratarakal juymhadi kramial qismi 1415 qovurp'agacha,
kaudal gismi 2-bel mmmqu:gachn boradi. Chap buyrak 18-
ko'krak  umurtgasi, ya'ni  oxirg l:juﬂng‘nd.un 3-bel
umungasigacha joyiashadi.

fd=ruam. Buymkning anatemik tueulishi

Ko'rish, paypaslash, perkussivi, ultrstovush nshxisi, biopsivi
va rentgenoprafiya usullari bilun tekshinladi, Ko'rish osulida
siydik chiganshoga va siydik o'zganshlanga e'tbor berniludi.
Chunonchi nefritds (glomerulonelrit, interstisiulnefrit) sivdik
rangl gizaradi, ya'ni gematuciya namoyon bo'ladi. Nefrosklerowda
rangi o'rgarmayds. Shuningdek, boyrak kassllipda hosil bo*la-
digan shishlargs ¢'tibor beriladi. Quvog ostida, lomoyg ostida,
ko'krak oldi, oyoglarida, wrug*donda, tashqi jinsiy lublarda shish
bor-ya'gligi sniglanadi. Bu shishlar ez hosil bo*hishi va texda
targamasligl bilan boshga shishlnrdan farg giladi.

Enp asosiysi, buyrak kasallipida 6 to hosil bo'ladigan
simdromlan bor-yo'qlig sniglanadi. Bularga: sivdik, shish. yurnk-
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gon Lomir, gon, gremik va buyrak vetishmovelligl sindromlan
kiradi.

I Sivadik  simdromi — bu sivdik  chiganshmng  buzilish,
siydikning migdori va sifai o'zgarishi, sivdikda ogsil bo'bishi -
albuminuriya — profeinuriye, gonning shaklli elementlar, silindrik
epiteliy hugnyralan bo'lishi bilen xaralctecimnad,

2. Shish  sindromi ~ kamrog  nefnode, ko'prog  nefrowda
samoyon bo'ladi. Yurak-gon tomirlaridagi shishlardan gl
shuki, tez hosil bo'lib, birinchi navbatda, goveq ostise, 80°ngra
jag' osti, ko'krak oldi, qonin ostida, urug'don ve ovoglarda
rivojlaned:. Bu  shishlar  suvli, vumshog bo'lib,  jiger
kattulashmagan  bo‘ladi.  Nefrit  shishlurida  suyuglikning
solishtinma o’ il yenil, nafroz shishlarida solishtirma og*idig
ogtir, ogsil ko'p bo'ladi.

3. Yurak-gon tomir sindromi — bo yurak-qon omir tizimbda
doimiy srterinl gipertoniva, sortads ikkinehi wonning kochayishi,
yurak chesarnst kattalashishi bilan xarakterlanadi.

4, Qon singdromi — qon  tarkibining  shaklli  elementlori,
kimyoviy va fivik tarkibd, o*zgarishi kueatiladi, Surunkadi nefritda
-~ mipoplastik anemiyn, nefrozda qon zardobt ko' kimiirog, ochrog,
nefrosklerogda sarg'ish boTudi

5. Uremnik sindrom — bunde qon tarkibids goldyg wwot modda
atmashinishi mahsulotan 10*plansdi va ichka a’zolar zahariamad.
Hayvonda befurglik (upatiya, uyqueirash) ishtahaning susayishi,
terining qichishi, stomatit, gastrit, qorimoldi bo'lmalas gonivasi,
entrokolil  simplomakomplekst  kuestiladi.  Yangy  tug'ilgan
hayvonlards qabtimsh, prayriistyoriy horakatbar, ya'ni talvisa va
reflelsiar sexuvchanlipining oshishi kusewiiladi.

6, Buyrak yetishmovehiligi sindromi — buyrnuk  kalovasida
filtratsivaning  susayishi, reabsorbstynmmg  buzilishi, sydik
sulishtirma  ogtirligining  kamayishi va polidtiya —  siviik
migdonning oshishi kuzatilad.

Paypaslash usuli bilan tekshirgands ketta hayvonlards to'g'n
ichak orgali ichui paypaslash, mayda hayvenlarda bel solasida
bimanual toshgi palpatsiva o'tkardiladi. Bimoanoal palpatsivada
ikki qo'lning bosh barmoglari bel sohasiga goyilib, boshga
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barmoqlar  bel  umurigalari ko'ndalang  o'siminsi  ostiga

yo'naltintadi va buymk oldindan orgaga garab paypaslanadi
Eumln buyrak joylashgan joy, buyrakning shakli, konsistensiyasi,
vuea xusosiyali, bajmi va og'rg serish-seamosligi aniglannd:.
Sog'lom hayvonlards buyraklar loviymsimon  zich,  yuzasi
qoramolda g adir-budr, i:rm!-hqu hawmlm:h- sillig,  hagmi

Kasallik paytida buyrak hajmi katmlashib, konsistessiyasi
yumshoq yoki gaitiq bo‘ladi. Misol uchun, yiringli yallig“lanishda
yumshog, buymak sirmomida gattq bo'ladi.  Buyraklar
yallig'langanda ~ nefrit, nefrozda og'rig sezmaydi. Chunki og'rig
seuvehn nervlar bo'lmaydi, ammo buyrak jomehasi vallip'lansa,
og'rigli ba'lndi.

Yirk shoxli hayvonlarda (o'g'n ichak orgali chap buyrak 3-5-
bel umumnigalari ostida 10-12 sm kattalikda, harakaichan bo'ladi
O'ng buyrakning fagat koudal gismim paypaslesh mumkin, ush
notekis ckanligi aniglansdi, Otlarda 10'gri ichak orqali fagat chap
buyrakning kaondal gismiging pavpaslanndi. Yirik erkak va ona
cho*chgalarda, syrim hollarda, to'g'ri ichak orgali paypaslash
o'tkazish mumkm.

Buyrak kasalliklarida og'rig bor-vo'gligini aniglashda o'ng
lomondan 1,3— bel umurigalan ko*ndalang o' simtalan ustiga chap

go’l kafti go'wilib, o'ng qo'l mushii yordamida o'rtacha kuch
hﬂmunhﬂtwhuymhnhﬂgsuuhm'bmﬁﬁ{ﬁjmm]
Soglom hayvoonlar bunday tckshirganda, odutdagidel  turadi,
bezovia bo'lmaydi. Paranefritda, buyrakda wshlar bo'lganda,
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buyrak yallig'langanda hayvon bezovialanadi va og'ng sesads
¥ng buvrak gorin devorige yagin joylashganligs uchun o'ng
romondan 1.2,3— boel umurtgalari ko'ndalang o simtalen estidan
perkussiyva usoli bitan tekshiriladi va hayvonmng og'rig serishigs
¢ "tbor berilad:.

Buyrakni tekshirgandes maxsus  usullardsn  biopsiya  va
remgenografiva qo'llaniladi. Biopsive o'tkazish uchon  macss
ignalar (Parker ignasi, Franklin-Vim-Silverman ignesi, Dugn
tronkari) buvrnk joylashgun joye sanchilndi. LT }'ﬂki troakar
buyrak parenximasiga kirgandan so‘ng 45" bursladi. Shu payida
buyrak two'gima parchasi (bioguat) igoa ichida goladi. Bu Ishlar
-asepiika va antiseptika qoidalariga rioya qilingan holda bajarilishi
kerak, Laborutoriyada bioptat 0%k neytral formakings fiksateyn
gilinadi, parefin qo'viledi, kerakli kesmunler olinib bo*yalods vo
pisiologik  hamda - pistokimyoviy  tekshirishlar  o'tkazilad:
Buyreklaming  katin-kichikligini, holatini, onodagn wosh  wva
o'smalami  aniglash  mageadida rentgenologik  tekshinishlor
o'tkaziladl, Buyrak ishiga obyektiv baho bensh wchun sivdik
ekshirilishi shart.

Buyrakni funksional usullarda tekshirish

Bu wsullar vetermariva amalivotids ganyb go’llandmeydi.
Lckin shunga qeramasdan, olimlar  hayvonlerds  buyrakom
funksional tekshinsh wsullannm to°lig ishlab chigishgan va swramt
g'ilganda veterinaiya shifokorlari laboratoriva sodimban bilan
birgalikda ba usallarni qo’lashlari mumkin. Ularga quyidaglar
kiradi; |, Buyraklar orgali ajraledigan moddaber migdorni qomnda
aniglash wsuli. 2.Qondegi mzot goldig't migdonni  angiash
Rappopont-Eyxgom usulida lsboratorivada amiglansdl. Buning
wchun gon zardobidag ogsiller borat gipobromidning ishgordi
enitmasi yordamida cho'kuirdladi, Bunds | stom azel, 3 slom
brommi binktmshim  ¢'uborgs olish  lozm. 3. 5arflonmasgan
gipobromid migdon yodometrik uwulds anglanadi. Bu usul bilan
mocheving, aminckislotaler va barcha erkin smimogurshlurdag
(sydik kislotua va mdikenden tshgan) aot smglanadi, Sog'lom
quramol qonida 34,463 mg/100 ml azot goldig'i bo'ladi, Qon
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mrdobida goldiq seol migdorining oshishi  surunkali buyrak
knsalhklandon dalolat  beradi, Q‘r.mdagl' mocheving  migdoring
aniglash, Bunda gon zirdobiga go'shilgan nairiy gipobrommid
mochevina bilan reaksiyagns kirishib, uni parchaloydi. Natijada
garzimon azol maxsus Kovarskiy apparati yordamida 1o°plab
olinadi va uming mugdoriga  garsb, gondagr  mochevina
konsentratsiyasi  aniqlansdi. Hozirgi kunda gon  zardobidag
mochevinmni  darhol aniglash magsadida  “Ureasiat”™  reaktiv
gog'ez ham go'llaniladi. Sog'lom hayvonlar gon aurdobida
mochevina migdon quyidagicha bo*hshi lozim: ko'k ozugalar
qubul qilgends 7.8-12.8 mg/100 ml, qurug czugaler gabul
gilganda [5-34 mg/l00 ml Buyak yetishmovehiliklarida
mocheving migdori ko pavadi.

Boyrakning sivdik kensentratsivasi va uni suyulfirish
gobilivating aniglash

Buyrakning Junkvional gobiifvating anigiazh
(K. K Mavsumzoda usuli), Sog'lom buyrikler o'z ih faolivatida
sutka davomida qon tarkibi va migdorining o'zganshiga bog'liq
bo'ladi. Qon tarkibining o'zgarishign qarsh, hosil bo'lgan
siydikning nisbiy zichligi va xleridlar migdon o' zgarh tumdi,

Odatdapi origlantirish sharoitids bir sutka davomida maxsus
siydik qabul giluvechi asboblarda, hayvon tabily sivdik chigargan
paytda to'plab olinadi. Bunda hayvvoen erkin holds xohlzganchas
suv qabul gilishi kemnk. Hayvon qabul gilgan suv migdori, bir
marts chigarlgan siydikning migdon, kunduzi va kechqgurun
chigarilgan sivdik nishati, nishiv sichligi va natriv xlorid migdori
sniglanadi. Sog'lom qomamollarda qabul qilingen suveing 23%i,
otlards —26%i sivdik holida sjralishi; xlorid migdori goramalda —
0,476, otk - Y et bo*lishi loseimm Buyrak
yetishmovehilikianda kunduziga nishatan kechqurun ko'p sivdik
apraladi (niktuniya), og'ir yetishmovoluliklonida siydik mishiy
zichhigi pasayadi  buyrk kesalfiklarida diorez  ko'pavadi,
sivdikning nishiy #ichligi passyadi,

Sivdik oquvehi yo'llarni tekshirish. Bu yo'llar hom jufl
bo'lib, ikki buyrakdan boshlanib, belning ikk: tormonidan kelib fos
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sohasida sivdik pufammmyg ikki tomonigs go®shiladi. Bu ingichka,
muskulli paysimon a'zo. Pavpasiash va restgenografive usullar
bitan rekshiriladi. Me'yorda rekial paypasisgands siydik vo'Tlan
hilinmaydi. Bo vo'llar yallig'langanda, v yverds qum yoki tosh
te'plangande  yo'llar  devori qulinlashadi, bunday holatda
paypaslaganda qo®lea yaxshi seziiadi, tosh bo‘lsa, konsistensiyasi
qatting, og*righi, yalhglansa yumshog, og gh o Lsds.

Siydik pulagi (goveqind tekshirish., Siydik pufagl os
sohasida jovlashgan, shakli noksimon bo*lib, ko'nsh, paypaslash,
kateteneatsiyva, ulmatovash wshxisi va rentgenografiva usullanda
tekshirladi. Yink hayvonlarda govag o'g'n ichak orgali tekshi-
riladi. Bunda govug noksimon bo'lib, go'lga zich tegadi. Qovag
srydikka 10°lgsn  bo'ls, dumalog bo'lib qoladi, devordan
tebrotifganda ligillab turadi, qorin bo'shlig'igs tushnadi, sistit
kasallizida op'rig sezadi. Mayda hoyvonlar govug'i ko'rish va
tashgi peypaslash usullan bilan tekshiriladi. Ko rish usuli bilan
tekshirganda mavda heyvonlami orga oyoglarida tikka g wib,
gorin devorining pastki gismiga o'tihor beriladi, Quovug siydikka
lo*lgan bo'lsa, o'sha joy bo'rib wrsdi. Teshg tomondan
pavpasligunda qo'l bormoglan govug sohasigm go'yilib, yengil-
wvenal bosih ko®riladi (himanos! usuldal,

Qovogni wekshirgands uning nechog'lig 1o hb torgani, shakh,
serpirhigi va  devorlarining  tarangliging - aniglashgs  harikal
gilinach Qovug to'hg bo'lmasa, nokkn o'xshogen  bo®ladi;
o'micha (o°lib turgan bo'lsi, devorlar meang ortilib, chegarmlen
yaxshi bilinib turadi va biroz Aukiuaisive (suyvoglik ebramshi)da
hilinady. Siydik voshlar palpatsiva vagtida oson siljiydi va har xil
Kitta-kichiklikdngi gutriy jismlar ko' rinishida qo*lps seriladi

Kosalliklar — paytids  quyidagi  o'zgarishlar  ho'lishi
mumkinsiydik pufagy paresri va falagl siydik pufags sfinkton
spaomy, uretradn (eshlarsivdik pufegd teshigl sivdikka 10°hb
tigilib  golishisiydik  pufage  dumalog-sharsimon,  devori
taranglashgan va ko'p miqdorda sivdik saglaydizsivdik pufag
vallig"lamistoda (sistitda) siydik pufagi juda og'ngl bo'ladi va
tez-lez siydik chigarsdi siydik buyrikda hosil ba'lmasa va siydik
aquvchi yo'llar tigilib qolsi, unda sivdik pafagi bo'sh bo*ladi
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Qovuggs siydikning tushishi kamaysa, siydik pufugi hajmi
kichrayadi. Bu holat buyrak kasalliklarida (siydikming kam hosil
bo'lishi natijasida), sivdik oguvchi yo'llarning torayishi  yoki
gisitishida (siydik o'rishi qiyinlashishi natijasida) kueatiladi.
Mayda hayvonlarda siydik pufagini perkussiya  wsuli  bilan
tekshirish mumkin. Bunda barmoeglar yoki ashoblir yordamida
govug schasi gorin devori ongali  porkussiya  gilinadi  wa
eshitilayoigan tovushga e'tibor beriladi. Sog'lom hayvonlarda
govug perkussiyn gilinganda, bo'g'ig tovash eshitilsdy, Urotzistin
kasalligida ko'p migdorda gaz hosil bo‘lishi naiijasida bo' g igrog
voki  kuchsiz  nmog'orssimon  tovushlar  eshitiladi,  Qovugni
lekshirishda qo‘shimcha usullardan kateterizative, rentgenog-
rafiya va sistoskopiya vsullari qo'laniladi. Kareterizarsipa usuli
bilan tekshirganda maxsus kateterlar siydik chigarish kanali orgali
govugga yobonladi. Bu usul bilan tekshirganda usun govugdan
siydik olinadi yoki davolash maqsadids don eritmalar govugga
yuboriladi.

Keaveterizatsiva — bu siydik chigarish ganali orgali siydik
pufagige kateternt kiritish va rekshirishdir Katetedar metalldan,
choniidan, rezinadan, plesimassadan  tayyorlangan  bo'lishi
mumkin. Kaleleming dismetri va wrunligi hayvenlar sivdik
chigarish kanalining dismetri va uzunligizga leng bo'licht kerak.
Shuning uwchin hayvonlar jinsiga ve turiga gamb, kateteriar
diametr va waunlipgi har xil wyyorisnadi. Mayds hsyvonlar uehun
tibbiyol kateterlan qollaniladi Kateterizatsiva qilganda kateterdar
sterilizatsiyn qilinadi, vazelin sartilib, so'ng sivdik  kenalign
yubortladi.  Sog'lom  hayvonlarda, keteler siwdik  chigarish
kanalidan erkin va og'rigsiz o tadi.

Sigirlarda  siydik chigarish kanali ostids ko'r xalta bor,
shuning uchun svval chap go'lning ko‘rsatkich bermog'i bilan
gindagi ko'r xaltn teshigi berkitiladi, so'ngra barmog ustidan
kateter vuborilsa, katefer siydik chigarish kanali orgali govugga
tushadi.

Ayehidorda o'ng o'l barmoglan bilen preputsiva ichidagi
jinsty a'z0 ushlanib, wshgariga chigarilib, chap qo®lda ushlanadi
hamdn kateter jinsiy a'z0 teshigign vaboriladi,
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Bugn, qo'chgor, taks va erkak cho'chgolarda jinsry a’zoning
wxosida chot sohasidz 8 shaklida bukilgan joyvi bo'ladi. Shummg
wohin 8§ shakhdn bukilgan jinsiy a'zom to'g'nlomasdan tunb,
kitetenizatsiyn gilish mumkm  emas. Buning uchun, bu
tuyvonlards chot sohasidagi siydik chigarish kanalining ikki
womoenidan 3-4 joyipa 3% povokain eritmasi bilan blokada
fgammal) gilinadi, 2025 dagigudan keyin novokam ta'sirida jinsiy
n'2o to'g riluntb, preputsivadan chigadi. Shundan kevin uretra
teshigl orguli kateter yuboriladi.

Hivalarda, sivdik chigqarish kanali teshiygini yugqon gin shillig
pardasi bekilib turadi. Shuning wchun kateterizatsiva qifganda
yugori shillbg parde chop go'l barmoglan bilan ko'tarilad: va
mmnm pasiki devori orgali siydik chigarish kanaliga

1ladi.
~ Urg-ochi itlur (cha'chgalar) yougizilib, siydik chigarish kaneli
teshig atrofi, jingly a'z0 tampon hilan anilib, teshigidan koteter
vuborilndi. Katerer siydik ehiqarish kanalidan erkin og'ngsiz
o'tishi kernk. Ager katcter siydik chigarish kanaligs tushishi
givinlazhsa, Kateter yunshi og'nigli bo'lsa kateter yuborish dachol
o xtatiladi. Sividik chiganish kanaligs tosh to' plansa, vallig'lansa,
prostata besi shishsa, kateter o tishi og'rigli bo'lad,

Katetenizatsiye yondamids qovugdan siydik olganda, hayvon
oxtrgl marty gachon siydik chiqarganiip ¢ tiborgs olmad. Agarda
hiyvonning siydik chiyarganiga |2 soal bo'lgan bo'lsa, qovugda
yetarh migdorda  siydik  to'plangasn bo'ladi v kaleter
yubonlgands sivdik govugdan kateter ongali tashgarign chigadi.
Agarda beyvon yaginda siydik chigargan bo'isa, kateter govuggs
kintilgandan so°ng, janc shpritsi vordamide bavosi so'nlsa, hivo
bilin birgalikdn siydik ham tashqarign chigudi.

Ikkafn buyrakda ham nefrit, nefroz, senor natijaside siyvdik
hosil bo'lmasa, siydik oguvehi vo'llar tigilib yoki bekilib golsa,
govugde siydik umumon  ho'lmaydi. Bu holat eng  xavih
kasalliklar bo'lgan quturish vi listeriozda; simob v go'rg'oshin
bilun  mabarfdanganda kusatiladi,.  Cowveq  falajlengeanda
kateterizatsivada juda ko'p migdorda sividik chiaadi

Sistoskopryn usuli bilan tekshirganda, qovag shillig pardoasi
muxsus  yorituvehi  ashob-sistoskop  vordomada  wekshinlad
Sistaskop pilzas siydik chigarsh kanali erqali govegga kiritlib, u
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yverdagi  sivdik tashgariga chigarib  (ashlamadi. qovug  steril
izotonik eritma bilan to'ldirlgach, sistoskop gilzasiga optik gism
o'matitacdi, ok benlib, yongan lampochka yomg'ligida qovug
ghillig pardazi ko'zdan kechiriladi va holati aniglanosdi  Zansrat
tug ilganda rentgenografiva usehdan foydalaniladi. Bu usul bilan,
aspman, erkak havvonlar tekshiriladi,

Sivdik chiqarish kanalini tckshirish, Erkak hoyvonlarda
ko‘zdan kcchinsh, paypaslush, knicterizatsiva, renigenopraliva
wsullan  bilan; wrgtochi hayvonlarda fagut kateterizalsiva wa
rentgenografiva usullari bilan  tekshiriladi Frkak  hayvonlanda
wivdik  chiqurish  kmnali  ko'sdan  kechinsh  osuli  bilan
tekshirilganda,  suyoglik  ogishign, jinsty  olat  xaltasi
(preputsivajning shishganligiga, siydik chigarish kanali sohagida
ko'zga tashlanadigan tashgi o'wgarishlurga (shishlar, kesilish,
jarchatlar) e'tibor beriladi. Urétrit kasallighda har xil xususivatga
ega bo'lgan suyuglivlar ogadi, tosh bo'lsa, o'sma o'ssa, o'sha joy
ho'rtib, shishib turndi. Paypaslash anus teshigh ostidan boshlanib,
sivdik chigarish kanali bo'ylub pasiga wshilib, prepulsiyvada
tugaltanadi. Bunda uning harorsti, og'riq sezishi, zichlanib golpan
joylari borligi aniglanadi. Uretritda paypasiashda sivdik chigarish
kanall soha=i issig va og'righ bo'ladi. Zarural wug'ilganda,
katetenizatsiyn, renlgenografiva wva  sistoskopiva  usullaridan
foydalanish mumkin.

AYIRISH TIZIMI KASALLIKLARI SINDROMLART

Buyrak yetshmovehiligi sindromi
Buyrak kualavasida filtratsiyaning sussyishi. rearbsorbsivaning
burilishi  hamda kanplchalar  sekretor va konsentratsion
funksiypsining buzilishi, oliguriyn va polivnya kieatiladi.

Sipdik o tuvehi yo'Nar kasalligining sindromi
Sivdik yo'llan devori galinlashganda (surunkali piclonefritda),
paypaslonganda  yaxshi  bilinads, issiq va eg'righ ba'ladi
Rentgenogrammada kasallangan sohalar anig bilimb, ko'rinib
Tieraadi.
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Sipdik pufagi koxalfigi simdromi

Go'shixo'r  havvonlardn  o'tkir  urotsistitda  dwirezning
(siydikning migdort va sifiah o' 2gansh ) buedlishi samkterludir, B
stranguriya, polakizuriya shaklida namoyon bo'ladi. Siydik kam-
kam porsivada chigariladi,  Hidi ammiakli, sivdik cho’kmasidn
leykotsit, eritrotsit, epitehy bujayralari  ko'payadi, yiringh
urolsistitda sivdikda qon amleshib chigadi, ishuriya kuratilads.

Siydik pufag shilliq pandalan nokrosda sivdikdan o° limaik
hide keladi. Bunda gon siydik chigenishning oxindn, sivdik bilin
chigadi. Qoramollanda urotsistitda, divrez o'rgarishi xarakterh
emas. Gemorragik urotsistitda,  siyvdikda ko'p -migdorda qon
bo laddi.

Ureira — siydik chigarvish kanali kasalligi sindromi
Sivdik chigarish  kanali  vallig'lanishida, sivdik toshlan
bo'lgands, uretmning bekilishi  notijasidn sivdik o' tmnsligi,
aretritds strangunys (og'ngh siydik chigertsh) ramoyon bo'ladi.
Birinchi chiggan siydik porsivasida juda ko'p leykotsit, epiteliy
bo'ladi. Uretrada gon ogishida. siydikning birinchi porsiyada goa
chagod, ishoriya koeatiludi.

Nazorat savollari:

|, Sayilik chiqansh temign gays a’zolar kimdi?

2. Buymk topografiyasi va lekshirish wsullerm tushontiring

3, Nefrit va nefroz kasalliklar helgilanm ayting,

4. Siydik  pufbgini  tekshipandn  gayst  ko'rsatgichior
amiglanadi?

5. Siydik chigarish kanali topografivasi va tekshirish usullarini
tushuntinng.

b, Katetenzatsiva metodikasmi tushuntirmg.

7. Oliguriya, poliuriva, dizuriva, ishonya, apuriya, enorcz
tog risidn mshoncha bering,

¥, Howvonlarda sivdik chigansh porasi, soni va davomiyligm:
tekshirish usullari.

9, Siydik  chigarishdagi  patologik  o'zganshlarda  ganaga
helgilar kuzaiiini?



S-bob. ASAB TIZIMINI TEKSHIRISH

Tayunch iboralar: pomeostae, perifenk nery toami, markany
nery tizimi, somatik nerv timi, vegotativ norv tizimi, simpatik va
pammsimpatik nervlar, neyron hujayralari, peyrogliva, mikrogliva,
schretor va oziglintimevehi  neyron hujayvralan,  analizavorlar,
ko'rish. eshitish, hid bilish, m'm hilish a'zolerini wkshirish,
apatiya, stupor, soporoz, komstoz holatlan, go'zg’aluvehanlik
holati, seravehanlik va reflekalarni tekehirish, afferent, efferent va
orafiq neyronlar, markiziy nerv lizimi fonksiyasini va umurtga
png‘lm!.ﬂn.’i tekshirish,

Asab (o mmukh:h]lg_i jihatidan boshga tizimiardan farg
gitib, barcha a'zo va to'qimaluming ishini boshgarish va

muvofiglashtirish orgali organemmng bir butunligin ta minlash;
organizmda kechayotgan jarayonlami tashgi muhit o zgarishlarga
o xtovsiz va doimiy moslashiidsh, organizmning ichgl muhit
{gomeostarinl bir me'yorda saqlash vazifalorinl bajerndi. Asab
tizimmi bu muorakksb svazifalsmi organizmdags boshga tizimiar
p'zoiari va ondokrin  tizimi o bilan  birgalikda wva  o'zaro
muvofiglashgan holda ishlash orgali  bajaradi.  Gemeostazr
orgunizmaing  turilishi - va  vunfalarmng  bir  butunliging
t'minlovehi vositadir. Adaptatsiva jarayonida tana heroratining
me"yor darajasida  saglanishi, sov balansining  'mmlenishi,
orugulanish sharoitlariga  moslashishi, foydali mikroblar bilan
o‘zarn ishiash ve mosiashish amalgs oshiribali Asab tzimi
kasallildan lko'pincha stress holati hilon bog*lig.

Asab tznni anstomik jihaiden joylashishipa gqarsh tkkig
bo'linadi:  |.Markaziy nerv tizimi — bunga bosh miva va orga
miva kiradi 2. Periferik nerv tizimi — bunga nerv tolalar,
sinapslari, tugunlar va retseptorlar kiradi.

ish bajarishigs qarab periferik nery tzimm kkigs bo®linadi:
| Somatik nerv tizimi — bunga tanadagi seyaklar, muskollar vo
teni nervian kieadi; 2 Vepelotiv nerv Heimi — ichki organlar asab
tiermi kimud.

Vegotutiv. asab  ttami o'z navbatidn ikkage  bo'linadi:
| Simpatik asab tizimi — yurak-gon tomir va limfa tomirdarining
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ishini boshgueadh 2 Parasimpatik asab tizm — jehky organlar
1ehimni

boshogarndi.
Asab tizami 5 ta hujaymdan tashkil topadi: neyron, neyrogliya,
mikrogliya, sekretor va aaglantiruvehs asab hojayralan.

Neyronlar -  asab  tomining  tueabshi  va  vazifasin
ta'minlovehi - ssosly nerv  gayrasiga  seyron yoki | nevron
bijaymler deyviladi ve otar 3 xil bo'ladn seruvehi (sengor),
harnkatlantiruvehi va oraliq neyronlarga bo'linadi, Sezuvehi yoki
alferent neyronlar {a'sirotlarni  retseptorlardan - markaziy asab
tizimiga vetkuzadi. Hamkatlamiruvehi yoki efferent neyronlar
markaziy asab tizimi (bosh va orge mivakla tavyorlangan
harskatiantiravehi signallaeni ishehi a'zolargs (muskullar, teri,
ichki a’zolar, jchid seloretsiva beelari, bo'g imbar va boshgulangs)
yetkagadi, Oralig nevronlar afferent va efferemt neyronlorni bir-
biriga  bog'laydi.  MNeyronlar hujayma  tanesi  va  hujaym
o'simialandan tashkil topadi. Hujayra o' simialer ik xil bo*ladi
akson va dentrid. Sezuvchi o'simialargn dendrit deyiladi va uning
sont ka'p bo'ladi. Dendritlar har bir retseptondagm ta’sirotni sezb,
gabul gilib, markerps jo'ratadi. Harakotlantivavehi  o'simiagn
skson deyiladi va u nerv hujayreda bitta bo'ledi, Bunda oldina
nery hujayrasining aksom, keyingi nerv hujaymsining dendridi
bilan piriknds va sinaps hosil giiedi. Zamonaviy  mwshunchalar
b yicha, sinapsde nkson o‘simias: bilan ikkinchi nerv hojayrsi
dendrdi bir-hings bevosits binkib ketnasdan, akson va dendrid
o'simtalurn orasidn oralig jov qoladi Shuning echun ta'sioini
retseptordin gabul gilgan dendrid o'zidan maxsus suyvuglik —
m:dlamr mioiddasing ishlab chigib, orlly bo'shlicgga chigarmdi va

sho orgali wisirotrd aksongs o teemdi, - Shundiy  gilib,  hitin
neyronda bir gancha smapslar hosil bo'hshi mumkin. Ta sirotlami
o' tkazuvehs asub tolalan neyronlar zanjiridan teshkil topadi.

Neyrogliya hujayralan peyron hujayralariidan lashkil topgan
gsab iolalanni lashgi tomondan o*mb olib, slami himoya gilish,
tayanch va saglab tunsh vazifalanm bajarmadi.

Mikrogtiya hujayralari fagat qon tomirlarining devoridagi
asab tomirinrds bo‘ladi ve ulaming ishini boshgaradi.
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Sekretor neyronfar bosh mivadagl pipotalamusda bo'ladi va
organizmni  tshqi  mubit  o'zgarishlangs  moslashishi
(ndematsiyasi) uchun xizmat qilsdi. Stress ta’sinbosh miyade
gipatalamusga keladi, shu ta'sirolga javoban u yerdag sekretor
nerv hujoyralart nlizing gormonin ishlub chigib, orgamzmdag
barcha himoye vositalarnd siressga qarshn tunsh uehan jalb giladi.

(higlantiruveli neyronfor bosh mivads bo'lsdi,. FHar il
sahablar natijazida bosh miya asab hujayraladga oroga kelmass,
oziglantiravehi uayralar o zidag zaxirs oeugatarini oeyronlargs
berib, 4-3 dagiga ulaming ishlab wrishing ta minlaydi

Asab tizimini tekshirishning akamivati, tartibi va nsulari

Asab tizmi #"zolarl  orpaniemning,  aaolarning,
w'gimalarming  ichki tomonida boladi. Shuning uchun bu
a"rolarni bevosita wekshinb bo*imaydi. Hayvenlasrden fovdalanish
davrida, wlab etilndigan me”yorlar bajanlmashigi natijasida har xil
elstremal holmlarda organtempa turli-toman  steessorlar ta'sir
ctadi va gom aylinish, nafis olish, moddelar almashiouvi
jurayonluri  buriladi HBuming natijaside barcha a’zolar  va
to*qimalar ishi o' zaurib, har xil kasalliklar dvojlanadi. Buluming
barchasiga asab tizimn ishining boshqurish va muvofiglashtirish
vusifasining  izdan  chigishi  sabab  bo'ladi, organizmning
kasallikiargn garshi wrish qobilivati pasavadi yoki  wmumaon
bo* lmaydi, tashgi muhit o*zzasishlariga mostasha olmaydi.

Asab kasulliklaripa tashxis go'yishde snamnez ma’lumotlar,
huyvonning tushge tn"sirotlarga javob berish reaksiyalori, bolati,
odotdegi xulg-atvorning  o'zgurishi, boshge tzm  a'zolarin
ishining  buzilishi  namoyon  bo'lgan  klinik  belgilar  kattu
shamiyatgs cgn. Shuning uchun, amalivotds hayvonlar orssida
asab tizimi kasafliklan ko'p wcheaydi, aynigsa siress ta'sirida

kehib  chigadigon patologik  o'zgarishlar natijasida  hayvonlar
o'sish va rivoflanishdan goladi, mahsuldorligi va bola berishi

kamayadi, organizm rezistentlig pasayadi, natijada xo%jaliklacga
katts iguisodiy zarar etkazadi. Shuning uchun, bo' lajak shifokorlar
asab tizimini tekshinsh usullurini tolob  darsjesida o'rounib,
o'zlashtirib olishlar zarur. Buning uchun ular eng avvalo asah

i




amining morfologivas va faologiyasini yaxshi o rgangun
bua'lighlan loxim.

Asab tizmine quyidag) farithda ekshirish tavsiva etiladic
anamngr  ma'fumotiarint  1o'plagh, moarkasy  nery Homi
fimksivasi, bosh miya gopgog'i wva umurigs pog'onasini
lekshinsh, seauvchonlikni va sezgi organlormi (ko'rish, eshitish,
hid wa ta'm bilish) tekshirish, oktiv hemkatni ve harakar
koordinasiyasini lekghinsh, refleksinmi va vegetativ neev tanmini
tekshinsh,

Anamnez ma'lumotlaring fo*plash. Hayvon cgasidan asab
tzimign tsalugli snamner  ma'lumotlarini  1e'plash  katt
ahamiyatgs ega. Ko'pgina kasallikiards (itlarning o'lat kacallipi.
har xil travmatik jarohatlar natijacida kelib chiqgen kasallikdar)

haraketlanishi  buziladi, falajlanish  uzatiiadi
Laharlunishlarda, bosh miva kesalliklarda, moddalar almashinuvi
burilishi kasalliklnrida, syrim yogqumb kesalliklards asab wzimi
ishi burilib, doimiy bo'lmagan, syrim pevtiards kuzatiladigan
xulgining buzilishi; har xl tutqanog, epilepsiva, mushaklaming
istiyorsiz  qisqarishi, tananing litrashi yvoki o'ta go'zgalsh,
fulajlanishlar namoyon bo'ladi. Bu belgilur ko'pincha hayvonni
tekshingan paytda kintilmaydi, shuning vchun asab kasallikdsrin
sniglaghda o' lig anumnez wa’lumotlann olishgs herukat gilish
zarut.  Anomnoz  ma'lumotlan  to'planganda  yugoridagi
ma' hemaotlar so*ratadi.

Huvvonning xulg-atvorini voli markary nerv tizimi
funksiyasini tekshirish

Markariy asab fami ishi me'yorda bo'lsa har bir windagi
hayvon o'zign xos harakatlar va giliglar giladi, egasini tniydi,
ungn erkalik gilach, ceuga bergands o*midan turadi va crugags
miiladi, ortigehs harskatlor qilmay, tinch tarmdi, tebity kkae
nrgan, yolgun yoki o'tirgan bolatda bo'ladi; tashgi tesurotlargn
guicglarini, hoshin, dumini, oyoglaring harakati bilan javob
berndi; l0°g'n va amig harskat gifadi; oeogalami olishi, suv gabul
qilishi, knvsh qaytarishi, sivdik va tezak chigarishe, jinsty falligi,
boshga hayvonlarges munosabati tabity va odntdagidek bo'ludi.
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Bunda tashgy ta’sidlorgs (harotutning o*zganstn, ko'nnsdigan
jisminrga, eshitiladigan tovushlargn, pashsha va  chavinning
hayvon fanasiga go'nishiga, boshga hayvon yoki odam
vagimlashishipn, ochlikke) heayvonning javob reaksiynlariga,
hayvonnmg tunshign, vunshign c'tibor berladi. Sog'lom
hayvonlar tashgi ta"sirotiorgs bumaylixoetir, tanasining, boshining,
quinglarining, dumining. harakati bilan javeb beradi. Culog
suprasimi tovush kelgan tomongs gquratads; boshini, tnasni burib
garaydi, tanasign qungan pashsha, chivin, qushlami dumi bilan
uradi; tishlaydi; wnasi va oyoglan o' turadi, hayvon to'g'n
chizig bo'ylab erkin yursdi va hokazolar. Asab tirimi kasalliklari
v har xil boshgn potologivalsrda hayvonning qarasni, bamkati
u'zgu'adl. bo'kiradi, hurndi, buyumiarm yvalaydi yoki kemiradi,
ozm olib gochadi, hor tomonga tashlanadi, tishini g'ijiclatedi;
odamlarm  yoki boshga heyvimluwmi tepadi, shoxi bilan oradi,
tishlaydi; tajovuzkorlik harakailarini amalga oshiradi.

Kasalliklar payvtida hayvon xulg-atvorming o‘rearishi 2 xil
b lishi roumkin:

| Mayuslik — har ganday kasallibda vchraydigan hayvon xulg-
atvorining o'zgarishi bo'lib, tashql tsasirotlarpn javob  berish
reaksiyasining pasayishi  yoki  voomen  bo*bmesligh  hilan
samktertanedi, Buning o'z 4 xil bo’ ladi:

l. Lohaslik yoki aspotiya holati - hayvonning  tashqi
taasirotlarga juvob berish reaksivast pasayadi, bunday hayvonlar
tashgi tansirotlargs beforg, kambwrakatchan bo'ladi Apatiyada
asab  tizimining funksiyaluri ssqlingan bo'ladi. Bu holat hur
ganday kasalliklaming boshlanish davnda, modda almashinish
darujusi pusuygands, raharlumshlards, gipotrofik wg'tdgan yosh
hayvonlarde kuzatiladi.

2. Uygusirash yoki smpor bolsi — bunday holawda hayvonlor
ko'pincha yotadi, tikka trgands boshi pasigs egilgan, ko'zlari
varim yumilgan yoki yumilgan bo‘ladic hayvon o'zini b
tomonga tashlab, sudralib zo're'a yuradi; go'zgtalish va tashq
taasirotlargs javob reaksiyalan pasayean bo®ladi.

3. Chuqur uyqudagi yoki scporoe bolsti - bunday holatda
hayvon yotgan va chugqur ovgugn ketpan holatda bo' lndi, boshing
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ko'kmgmi ustiga qo'yib yotadi, taasirotlargs umuman javob
bermaydi; fagatgina kochli taasirotlarga (igna sanchish, kochsiz
elektr tok1 ta'sir yettirish) muskullaming (oyog'ining, boshining)
harakati bilan gisga muddaiga javol beradi, Bo holnt tug®ishdan
keying parez kasalligining tipik belgisi hisoblansd.

4. (OFhm oldi koma helati = bunda hech ganday taasiotm
sermaydi, tashgi ta'ssurolloga  javoh  reaksiyasi  umuman
bo'Imaydi, barcha reflekslar vo'goladi. Bosh miva po'silog qismi
jurchatlangands koma bhelab kueabladi, Bu miyeds suyuglik
w'planganda, osmalar  o'sganda, exmokokk  puiakchalan
rivojlanganda, tug'ishdan keyingi parcz, ketor kasalliklarida:
buyrak va jigar ishlnmaganda kuzatiladi, Stupor ve soporoz
holatlari  gastroententda, toksik dispepsivada, qutunsh, aueski
kasalliklarida kuratilishi mumkin.

I Qo'zgtalish holat - tashgi masirotiorgs o'ts qo'zg alish
bilan javob berishidit. Bunda bosh miva po'stloq  gavati
markazlari o'tn go'zgialgonligh sababli hayvon juda apgressiv
bo'lndl; odumlorgs va beshga hayvonlarga tashlanedi, tishlovdi,
o xtovsiz oldings gorab harakatl giladl, sushini yo'gotadi, demst
yoki devoriargs borib urilad:. Bu bolatlher menmgit va entsefalitda,
bosh miva ichki bosimi oshganda, kochli  zoharianishlarda
kuzatiladi. Quiurish kasalhg poyidag go'zg'alishds o'zign xos
belgilerni: iflar inidan chigib ketadi yoki zamjirdan boshaladi,
oldinga garab chopadi; odamlar va hayvonlargs tashinnib,
tishlaydi. Otlnr  qo'zp'alpanda hezovialanadi, oyoglar  bilan
depsinadi, to'xlovsiz oldingn gqurab barakei gilishgae intiladi
(sanchig paytida). Qoramollarda o'ta go'zg'alish ketoz kasalligi
bokhlanishida, bangidevona, nitrat v nitritlar hilan znharlangaoda

Hayvonning majburly tana holatlari va harakailari
Murkariy rery Grimining herakntinmi beshgaradigan ayrim
markazlari ishining o'zgarshi netijasida, sog’lom heyvonlarda
kuzatilmavdigan g aynitnbiy hambkatlar knzatilndi.
Bir toman bo‘yab avlana kolida te'stovsiz horakar gilish,
Bunday majburly avlanma harakal  go'ylaming  senuroz
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kasalligida  yenuroz  pufagining  kattalashishi  natijasida
miyachaning doimiy gitiglanisht va go'zg alishi natijasida kelib
chigadi. To'xtovsiz aylanma harakat hayvonni kuchsizlantivadi,
holsizlaintiradi ve u  vigilib, halok bo'ladi. Ko'pgma  asab
kasalliklurids majburiy harakat bitta ovog'i atrofids sylumma
harakat; oldinga yoki orgaga gamb hamakat; harakatlanganda bir
tomonga qarab ketish, magsadsiz tentirash  holida namoyon
bo'lishi mumkin Asab  kasalliklandn  majbuny  tamz - holatlar
hayvonning majbunty yotishi bifan  bog'liq. Bunda - shifokor
hayvon  quysi bigimiga majburiy  yougenligga,  ovoglarining,
boshining, bo'ynining holatigh; muskullaming wrang holda voki
bo“sh holds ekonligigs; turishgs harskat qilishining  muhim
xususivatlaniga ¢'tthor beradi. Bundan teshoin, a’zolar va
to'gimalaming  sesuvchanligiga, harakatlanish  gobilivati  va
reflekslan hiom aniglonadi.

Miva gqutichasi va umurtqu pog*onasini tekshirvish

Ko'rish, peypaslash, perkussiva va rentgenografive usullan
bilan rekshiriladl. Miya qotichasi va umumnigs pogonasida
markaziy nerv Hamining bosh miva v orga miyasi jovieshginlig
sababli, bu joylarmi tekshirishga alobida e'tbor bensh lomm
Miya qurichhsi va umumrigs pogloonsidags har ganday
o rparishiar, jarohatler va vullig lanishlar moerkaeiy nerv tivimi
whining  buzilishygn olib keladi Bunday o zganshlar tasodifiy
vigilishlar, unhshiar, ezilishlar, swyaklarming simish natijasida
rivojlanishi  mumbin. Bulami  hayvon  egasidui  anwmnez
mi' lumotianm w'plaganda anglab olinedi. Ko'pgine yugqumli,
yuqumsiz  va  parazitar  kasalliklerids, moddys  almashighi
buzilishida ham miye quichssi va umuriges  pog'onasida
o zgarishlor kuzatledi. Senuroe pufakchasining miyva qutichasida
rivojlanishi natijasids uning strofidag boshgarish mwkerdari va
almashinishi - buzilganda  suyakdagi  kalsiy wa  fosfor
elemenilarinimg gonga so‘nilishs natijasida suyaklar yurnshaydi va
gavda og'idigini ko"tars olmasdan, bel unwrgalan pasign garab
cpifadi va lordoz holati kusatiladt, Qo'y va echkilurds bosh
sohasidapi suvaklar yumshab, shishadi, katamdi Bu holatlar
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ko'pincha miya qutichasi va wmuriga pog'onasi suyaklarining
deformatsiyusige, sinishigi, noto'y'ri 0°sishiga olib keladi va
markazy nerv tizim 15hining bazilishiga sababohi bo'ladi.Ko'nsh
usuli bilan tekshirganda miva quiichasi va umuniga pogonasining
shalcli, haymi, har =l patologk o*zparishlan  kusntiladi.
Poypaslagonda mahalliy bararati; suyaklar yumssining xususivan
gattighg!, seruvchanlig, og'rig sexshi, suvaklaming bownlig
anigianadi. Sog‘lom hayvonlarda suyaklar batun, qaitig, yuzasi
sillig, seruvehanhg o'rincha bo®lib, og*rig seomaydi. Meningitda,
jarchatlanganda, suysklor singanda isdg, og'ngli  bo‘ladi;
semurordn,  raxitda,  osteomalyatsiyada  suveklar  yvumshog.
egiluvchan bo'lad, meningil va ensefaliide ensa suyagi sohasida
seeuvchanlik juda oshgan bo'ladi. Miya quiichusini perkussion
bolg'achasining orga qismi bilan ikki tomonning bir joyidan
simmetrik urh ko‘riledi va eshinlayotgan tovush taggostanad.
Sog*lom havvonlsr miva quiichasi perkussive gilinganda hamma
Joviden kuchsiz nog*orasimon tovush eshitiladi. Miva qutichasida
suyagiik yoki gon to'planse, seource pufag rivojlansa, o sma
w'asn perhussivada bo'gligrog yoki bo'gliq towush  eshitiladi,
Limuriqa pog'onasida ko' pincha givshayishlar lordoz — umumriga
pogonasining  pastgn eghishy (halsiy va fosfor smgdonmng
suyakda kamuyistuda kasatiladi); kifor — umurtga pog*omasiming
vigorign ko warilishi (orga miya yalliz'langanda; falajlanganda);
skolioz ~ umurtqa pogcnasiming von tomongs (chsp yoki o ngga)
giyshayishi {bir tomongs oms miys suyak v mushaklar
yallig'langanda, umariga pogonasi sinib, noto'g'ni bitganda)
kuzatiladi,

SEFGI A'YOLARINI TEKSHIRISH

Bunda ko“rish, eshitish, hid hilish vo tn'm bilish a"zolurining
holutlan aniglanadi,

Ko'rish a*zolarinl tekshirish. Ko'nsh a"zolarim liatgmdo
govoglarming, koe'z shillig pardalarining  (kon'yuktival, ko'z
vimasi, ko'r gorachig holstida e’tbor beriladh. Sog'lom
hayvonlar ko'rudi, shillig pards och guegtish bo'ladi. suveglik
ogmaydi, qovoglar, ko'z olmasi va qomchig'i tabiiy. holda
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bo*ladi. Kasallikine paytida: qovoqlar shishib, ko's bekilib (mexa-
nik wrilishlarda, meningitda, itlaming o lot, parmndalaming dif-
terit kasalliklanida) qolishi; yugorn govagning pastga tushishi -
ploz (govoqni ko'nb turuveht muskullar falajlanganda); pastki
qovogning tushishi (botulzmda), uchinchi govogning tushishi
(qotmads)  kuemtthshi  momkm.  Hayvonlwrning  ko'rish-
ko'rmasligini aniglash uchun hiror to'sigdan o'thazib ka'riladi.
Buning uchun yink hayvonlor wun argonda biror to'sigdan:
angdan, balandhkden o'tkazib ko'rladi. Kichkima hayvonlar har
xil narsalar go*yilgan xonaga kiritilib, kuzatiladi. Bundan wushagan
hayvonlaming yorishign ham e’tibor beriladi. Sog'lom hayvonlar
ko“r=a, erkin, odatdagidek yarsdi, to*siglardan sakrab voki ayianib
o'tadi. Hayvonlar ko'rmasa go'rgib, xurkib, sekin, oyoglarini
baland ko*tarib, guloglarini dikkaytinb yuradi. to'siqga barib
uriladi Kasalliklarda ko'z olmasi ichkariga botishi  enofialm
{organizm  suvsizlangands, uzog davom  etwvehi  direyvada,
dispepsiva, gastroentent kasalliklarida, zahaclonishlorda) yoki
tashgariga bo'riib chigishi - ckroftalm (bugoqds, lovikoada,
kuchli vg'riq paydo bo'lganda) holatherm kuzatish mumkinko'z
olmasining bir tomonga lorib golishi ko'mi harekatiantinoeehs
nerviar va muskullar falajlsngandn, bir tomonda o'sma o'sganda
rivojlanga, ko'ming qolbreshi — nistagm  muskollar  tonusi
pasayganda, bosh mivamng o'tkir  yallig'lanishida, qulog
kasalliklenida kvzatiladi. Ko'z gorachig'i sog'lom hayvonlarda
o'riacha kattalikda bo'ladi. Bangidevona hilan sharlanganda;
miva qulichasi bosimi oshpanda ko'z gomchighs I':]L-hm].rm:h
Kon'yuktiva ickshinlganda sumyuglik  oqishi, rangs, pamligi
uniglanadi. Ensefalit va meningitda, bosh miya va onge nuyaning
yuqumli va parazitar kasalliklarida ko'rish gobilivati buziladi
Gipo va avitnmimoz Ads ko‘nsh gobiliyat passvadi, Qommol
simob va go'rg*oshin bilan, cho'chge osh me  bilan
#aharlanganda umuman ko® rmaydi.

Eshitish a’zolarini tekshirish. Bunda hnyvonmng eshinsh
aniglanadi; quiog supralari, tashgy qulog teshign va ichks qulng
tekshiriladi. Hayvonning eshitadimi  yoki yo'ghigmi  aniglash
pchun, tovush ta'sirotlariga  berladigan javob  reaksiyalariga
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e'tibor beriludi. Hayvon eshitsa tovush kelgan tomonga qaraydi,
qulog supralarini o*sha tomongs yo'naltiradi, Hayvon fovushlami
eshitmasi gulog suprilan harakatsiz bo'ladi, boshmi pastgs epb
turadi, tovushlorga befarg ba'lib, javob bermaydi. Tovushlami
eshitishning  pasayishn  gun  hayvonlarda - wehrasa, umuman
eshitmashik  ichki  gulog yellig'langanda, wunchog miya
jurohatlanpganda kwentiladi. Toveshlarga  o'ta  sesuvchonbk -
giperesteziya  gquiunishde,  ensefolitds  rivojlanadi.  Quiog
supralurinl tekshirganda aning  hanukstchanligips va patologik
o'sparishlurigs e'tibor beriladi. Ko'pincha qulog supralarining
falgjlanishi natijasude ular harskatsiz bo'lib, pastga osilib turadi.
Tashai qulog teshiklar wekshirilganda, teshikning ochigligign,
suyuglik ogishigs z'obor beriladi O'ria va ichki  guloglar
jarohatlonsa, yallig®lansa har xil suyugliklar ogishi mumkin.

Hid bilish a*zolarini tekshirish. Hid bilish a"zolar hid bilish
hujayralanidan, o'tkazuvchi nerv  tolaloridon va  hid  bilish
markazidan tashkil vopadi, Hid bilish hujayralan va retscptorlar
hurun shilliq pardasida joylashgan. Hid bilish markazi bosh
mivaning ammonova  shoxida  joylashadi, markaz  bilan
retagptorlar o' nasida o*tkazavehi perv tolalan joylashgan, eng
yixshi hid bilish xususiyatiga itlar, otlar. geramollar cga bo'ladi,
Burun shillig pardasi yetig langends, jarchstlangands; bosh miya
kasalliklarida hid bikish petologivas) kuzatibudi. Bu payvida hid
bilish passveands (giposmiya) heyvonler fagat kuchl: hidlamu
sezudi; hid hlish vo'golganda; bosh miye kasalliklarida hod bihish
patologivasi kuzatiladi, Bu paytds hid bilish yo'golganda
(anosmiya) umuman hide sezmavydr Hid bilishni tekshirish uchun
hayvon crugasiga sassig hid targaiuveln moddalar amilashtirib
bertlndi. Sog'lom hayvvon orugaga sassig hid mrgatuevchn moddan
qu'shgundun keymn, orngani hidiab ko'nb, qubul qilmaydi.

Ta'm hilish a'zolarini tekshirish. Ta'm bilish retseptorian
hayvonlaming tilida joylashadi. Shuning wchun hayvonda 1a'm
hilish buwnlss, op'iz ochilib, til wkshiledi. To'm  bilishn
tekshingh uchun ozugegs  ko'p migdorda achcehig  moddalar
(achehig qalampir. murch, porchitsa) gqo'shib beriladi
Hayvonnmyp ta'm blish o' zelan shlasa, ko'p miqdorda achehig
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moddalar o shilgan ozugadan ofadi, bir-ikki mana cheynavdi v
oqrugani 1l bilan tashgariga chigarib tshlaydi

Teri va shillig pardalar reflekslarini tekslirish, Refleks
organizmdagi retseptorlar, nerv tolalari, bosh meys va orga miya,
muskullar va boshga a"solaming muvoliglashgan holds ish
hajarishi natifasidn amalgn oshiriladi. Yugoridagi o'solarning
biroras o'z varifusing bajarmasa reflcks yoyi yuzage chigmaydi.
Oddliy reflekslar orqali markariy asab tizimi, periferik asab,
muskul apparati, nerv tolalarining o'tkazuvchanligi vo har xil
a’zolormning 1sh holatm sniglash mumbin, Organizmda yueaki va
chugur reflekslar fanglanadi.

Yuzakl reflekslar. Bularpa teridagi va shilfig pardalandagi
reflekslar kiradi. Teri reflekslan mexanik, rermik wn issiglik
t'sirotlan natijasida yuzaga keladt. Tenga biror yengil buyum
tegizilsa, hayvon terl osti muskullarining qisqurishi bilan: gorin
dovorlanign tegilganda qorin devonn muskullanning  gisgarishi
hilan; wuwrug'don xalasi yonidagl teriga M'sicol  berganda
urug' donning yuqoriga ko'tanlishi bilan, tuyogga urib ko'rgenda
hayvon oyog'mi ko'tarishi bilan javch beradi. Shilliq pardalur
reficksign kon'wuktiva, aksa, wo'tal reflekslari kimdi. Koo'z
kon"yuklivasiga qog oz bo'lakchesi bilan ta'sirot herganda ko‘ani
yurmishi bilan; buran shillig pardssi gitiglanganda aksa onish yoki
pishqirish bilan; kekirdakning 1-2 halqasin gisganda yo'tal bilan
sog'lom hayvonlar javob beradi, Chugur reflekslorgn  paylar,
muskullar va suyaklarning refleksian kiradi. Bulsrdan eng ko'p
tizzu va axill reflekslanrini tekshirish qo*lamiadi. Tizza refleksi
tekshirilganda tizen pastidagl weun payga bolgacha bilan unb
ko‘riledi. Sogtlom hayvonlar bungs oyog'ini ko' mnshi bilan
Javoh beradi (H6-rasm).

Axill refleksini iekshirgnnds, bolg'acha bilan sho pay urilads.
Sog‘lom hayvonlar bunga javeban oyog poshoasing ko®mrad,
Kagalliklar paytida bu reflekslar kuchsizlanishi, kuchayishi voki
umurnan bo'mashipl mumiin (67-rasm).

Reflekslaming  pesavishi  yoki  umumen bo' sl
faluplanishlar paytida kuzatiladi. Marksziy harakatbanuvehi nevron
jarohatlansa, reflekslor  kuchaysdi.  Chugur  reflekslaming
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pasiyishi  sezuvehi  nervlaming  jarohatlanishiding — wmuiman
bo'imnsligi — persfenk nerviarming jarohatlanishidan; kcuchayvishi
miys  pe'stlogt sohasining  tormozlanish  wususivati
pasavganhigidan dalolst beradi. Tekshirgunda yelka, gorm, tuyoy,
ko', wkesn urish reflekslariga ham e'tibor beriladi.

Bf-raam Urees relleksing Ekehirish 67-rasnn Aol payy rebeks
tekshirish

Sezuvchanlikni tekshirish, Sezvvchanlikn tekshinsh mubim
klinlk shomiyatgs cgs. Bunda o'tkazuvchanhik shga ishirok
etadipan retseptor (terl) markazpa intiluvchi nerv tolasi. markaz,
markazdan apchuveh nery tolasi, haumda igheln orgun ishiga baho
beriladi. Demak seuvehanlikni aniqlush bilen bosh miva v orga
miva faolivatips, retseptorlar holatiga baho beriladi.

Veterinariya  amalivotida seruvchanlik 2 xil  bo'ladi;
I Terimng vurn' semuvchanligi; 2. Muskul, paylar, tog'sylar,
ba'pimbisming chugur sezuvchanligi.

Terining yuza sezovchanliph o'z oavbands 3 ga bo'linadi
tuktil seeuvechantik,  op'righ sesuvchanlik, issiglikni  va
sowvugnisezuvehanligi Ta ssurotlomi terida joylashgan retseptorlar
gabul giladi va bosh mivaga etkazadi.

Taktt! xezuvehanlibni aniglaxh uckun ter yuzasidan ingichke
wyogchani junga  tekiear-tekizmas  barskatlanticadi.  Bunda
me'yorda | torining  mmmyyan  qismi silkinadi,  Kasalliklarda
gquyidagi  o'zganshlar kuzatiladi: 1 Giperesteziva Lk il
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sezuvchanligmm ortishy; 2.Cipoesteciya ~ tukul sexpvehanbgin
susayishi; 3 Anesteeiya — taktl sczuvchanlikni vo' golishi (68-
TASIT ).

ff-rmsm, Sigirsls kil seruvchantiknd aniglash

Oz '‘rigni sexuvchanlibnl  aniglash  wchun hayvon  ko'z
tushmaydigan ten yuensipn mna sanchaladi. Bunda hayvon o' zini
olib gochib, ovog't va dumimi  harskatantiradi.  Quyidag
o'zgarishlar kuzatiladi: 1.Giperalgeziva — og'ngni sezuvchanlikm
oshishi 2.Gipoalgesiva — og'nigni seauvchanhgini susgyishi 3,
Analgeziya —og'rig sczuvehaniikni yo'golishi.

Harcratming sezuvehanligimi antglash webun wishga muz yoki
issiq suv quyih, hayvon terisiga fekinladi, Hayvon issig yoki
sovugni sezih, tamasing olib gochadi. Quyidagy o'zgarishiar
kuzatiladi: Termogiperesteziya - haroral sezuvchanhgmi oshish,
termogiposteays — susayishi, fermoancsicznya — yo'golishi,
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Chugur sezovehanlikmi tekshirtsh. Bunda bo'o‘inlar, paylar
top*aylar,  sezuvchanligi  aniglanadi. Buni aniglash  uchun
hayvvongs noqulay helat hosil gilinadi, misol wchun olding
ovoylen chalishgan holidn go*yviladi. Agar oldingi holstiga ter
kelsa, demak chugur semuvehanlik saglangan hisoblanadi, Agar
tex avvalgl holign keimasa chuqur seruvchanlik pasayaanligin
bildiradi.

Aktly harakat va harakat uyg*unligini {koordinatsiyasind)
tekshirish

Bosh miva po®stlog®idagr hamakst meckoxien muskullar bilan
markazly va penferk hurakat nerv yollan argali elogads boladi,

Mnriu:zlj.-' harakat yo'llari ikl xil bo*ladic I .Piramid vo'llar -
wsirotlur (impulslacini bosh ml]"iI:IIFFII-E kutta yarim  sharlan
pe'stlogtidan orqa miyaga o'tkazadi; 2 Ekstrapirarid ve 'llar yoki
po*silog osti hrakat vo*llard, bosh miva po'stlog osti vadrosini
orga miva bilan bog'laydi. Bunda beshia ekstrapiramid yolar
barakat impulslarini oralig miva, o'rta mive, miyvacha, miva
ko'prigi va wunchoq miyadan orge miyags etkazadi. Bu
impulsior muskullaming tonusing me"vorda saglaydi va muskul
refleleslarin boshgaradi.

Periferik hontkat vo'li orga miyuning ventrs! shoxchalaridan
boshlanib, muskullands harakar perv winlan shoklids togaydi.
Markaziy va perifenik harakal markazan va nerv yo'llurming
doimiy o' xiro uyg uniashgan herukuti v boshganlishi metijasds,
sog”lom  havvonlards aktiv borakat ve harakat koordinatsivasi
amalgn oshadi. Shu jarayontar burdlsa akiiv harakat ham, hamkot
uygruiligh hom  patologik  o'zgarishlorga  wehraydi. Harkat
jarayonini  klinik tekshirganda  muskullar tonusign, ixtivoriy
harakat gobilivatigs va harakat koordinatsivasiga baho beriladi.
Hornkst  koordinatsiyasini  mivacha  boshgaradi = wva
ta minlaydi Herakat jarayoni asosan: hayvonni tinch turganda va
harakat gilganda kuzatish; ten retseptordanga  berflayotgan
w'sirotiargn  hayvonning  javob berish reaksivasing kosatish:
palpaisiya va perkussiya usullari bilan tekshiriladi



Kuzatish va ko*rish usult bilan hayvon boshining, bo® ynining,
dumining  turishi va holatigs, patologik o' zgunshlar bor-
yo'gligiga e'tibor berladi, Sog'lom hayvonlar  yugqoridagi
a'molarmi  odoldagidek, tabilty tutadi; patologik o zgarishlar
bo lmaydl, Muskul tonusi oshsa yoki kamaysa, harakat xususiyati
o'zgaradi. Buning natijasida alohida muskollar yoki ularmimg bir
guruhids tonusi pasayadi, gisgarish va harakat gobilivat pasayadi
yoki  muskullar - atrofida  uchraydi; tonus oshea mushaklar
tarunglashgen  bo'lih, asta-sckin  gipertrofivega  ochraydi
Muskuldagi bu o'zgarishlar palpatsiya usulida aniglamdi.

Hayvonni tinch trgands va harakal gilgands kuratish osuli
hilsn  harakat koordinatsivasiga  baho  beribachi.  Refekslarni
lekshirish orgqali  patologik  jamyonining  jovied, targalish
chegamsini va jarohatlanish jarayonini aniglash numbkine Aynm
payilarda asab tizimi kasallanmaganda ham muskul tonusi va
harakst koordinatsiyasi o'zgarishini  shifokor o'tborga olishi
lozim. Misel wchun, hayvon og'ir ish bajarh, charchaganida
yurgandas oyog® ini zo'rg'a ko' tarth, pavdasini hor tomonga tashlah
yuradi; mahalliy yallig'lnnishlards muskul tonus oshadi; suyak-
bo'g'inlar jerohatlanganda hayvon harakati keskm busladi wa

o'zgaradi, Muskul giperiomyasida, markaziy  Talailanishda,
mitozitida, qogshol kasalligida muskul fonusining patologik oshish
kuzatilse; muskul gipotonivasida, perifenik flalanishds mmdod
tonust pasayad.

Harakat gobilivatining bugilishlari. Sog'lom hayvonlarda
fool harakat gobilivati saglangan bo'ladi, hayvonlor xohlagan
pavida erkin harakat qilaoladi.

Kasalliklarda  quyidapi  o“sgarishlar  kweaiiladii | Faol
harakatning gisman bo‘lmasha va sesayishign parer (paresis —
susayish, bo‘shashish) deyiladi 2 Faol harakatming umuzman
bo‘Imashgiga folajlanish deviladi. Bunda harakat markari bilan
ishohi muskullar orasidagi aloge umoman bo'lmaydi. Falajlanish
va parer kasallik ho'lmasdan, balki barmkat moarkoazlan va
yo'llarming ko'pgina yuquink, paraziiar yoqumsiz kosalliklan
davrida jarohatlanishi natijasida kelib chigadigan belgidi.



Anatomik jarohatlanish joyiga yoki kelib chigishiga qamb,
fndnjlanish rkki xil bo®lnds;

1) Periferik falaflanish — orgn miya veniral shoxi hemkat
hujnyralari voki bosh miyva nerv hujayralan vadrosi va periferik
nerv yo'llar jarohatlanganda kelib chigadi. Bunda muskullargs
harnkat markazlandan harmkst impulzianning kelishi o xtavdi
Reflekslaming  umuman  bo'lmashg - muskullar  tongsming
yo'gohishiga; muskullsmmg bo'shashib, yumshog bo*lishign,
usta-gekinlik halan atrofida uchrashiga olib keladi, Harakat nerv
yo'llart jurohatr natijasida meholliy  falgglanish kelib chiggan
ho'lza, o'sha joyda hamkmt wva sceuvchanlik  omuman
krzatlmaydi. O miya ventral shoxi jarohati natja=ida maballiy
falajlanish nvojlangan ba'lea, o'sha joydags muskullar yumshog,
bo'sh bo'lib, sezuvehanlik saglangan bo'ledi. Shu usullar bilan
shifokor mahalliy falajlanish sababini amglaydi wa Ww'g'ed
davolash tedbirloring belgilaydi. Hayvonlur  omaside  periferik
tafajlanizhidan ko pinchs bet nervining falajlanishi va itlards o' It
kasalligi asorati sifatida kuzstiladigen falaglanishlar koaeatiladi.
Bundan tashqar: ilarda By-avitaminozida ovoglar, jag‘lar, wovash
pavlaring falajlenishs rvojlanadi. Xuddi shunday falajlanishlar
go'rg‘oshin hilan zaharlangunda ham kueatilad

2) Markaziy  folgfler.  Falgning  bu shakli  harakat
muricazinnden omga miyaning ventral nerv yo'ligacha bo'lgan
mazofads joylashgan markazry harakat nery hujayralasi va yo'llun
jarohatlanganda rivojlanadi. Bunda periferik nerv majmuasi bilan
harakat markazlan  alogan  to'xtayidi,.  Bunmg  natijasido
retseplockirdan kelayotgan impulslar orga miyaning ventml va
dorsal hn*]imhrgl kelib tushadi va muskullaming tonus! doimiy
ravishda yogor bo‘ladi. Buning natizsids muskullardn sprstik
fulay rivojlapadi; bonda muskuollar zich, guitiq. (aranglashgan
holda boladi va atrofida uchramaydi.

Torrealgan joyign garnb fminjionish 4 xil o’ ludi: Monoplegiva
~ hitta @ zoning faksjlanishi {hitle oyoqning yokt bitta qulogning
falaji); Parsplegin — juft a'zolaming bir vagids falaji (il
olding: yoki orga  oyoglarmmng, tkkalan gulog  suprasining);



Gremiplegiya ~ tananing bir tomonining (o*ng voki chap tomoni )
falaji; Diplegiya — organizmning to'lig falaji.

Markaziy falajlir ko'pinche yogumli, parnotar kasalliklarda
va ziharlanish jorayoniorida kusatiluli. Ko'pinche gommolda
mg'ishdan keyingi falaji va sabardanishda: cho'chgads o'iat va
sueski lasalliklarda; har xil jarohatlarda; miyachs oyogehnlan,
miya ko'prigi va weunchog miya jerohatlangands markasy
falajlar rivojlanadi.

Muskul tonusi  pasavganda  voki muskul  gipotoniyisida
palpatstysda  muskullar  bo'sh, yumshog bo'lib, mushaklar
qarshilik ko'rsatmaydi; oyoqlarning harokast wrunligs ko'paygan
va muskullor erkin harakstlanadigan bo'ladi. Muskullar atoniya-
sida  harakat umuman kuweatilmaydi. Bu belgilar  hoyvonlami
vetarli miqdorda oziglantirmaslik matifasida, moddalar almashi-
nuvi burilishida (pohigipovitaminoz, ketoz, osteodistrofiva), kam-
gonlikda, ovgat xazm gilish a'zolan kasallikianda (gastroentern,
gefmintozlar); jugar, buyrak kasalliklarida, saharlanishlordn kusa-
tiladi.

Musku! tonuyi oxhganda yokt muskul giperioniyasida ular
turanglushgan, paypaslagands zich va gattig bo'budi. hayvon
qiyinlik bilan zo'rp'a haraketlanadi. Bosh omya  kasalligida
muskul gipertomiyasi keng targalgan bo'ladi va muskollar rigidi
deyiladi, Bunda hayvon oyop'ini bukmasdan, givinlik bilan
harakatlanadi. Musknllarming weog muddatda tonusining dotmiy
oshishipa spaem deviladi. Muskul :rﬁudi vi spazmi sovuy joyda
urogq muddstda gotib ketish, syrim yugunli va panazitar
kasalliklar, og'ir mehnmt oatijasida  dvejlangan  miczda
kuzatiladi. Bu belgilar othsrning mioplobinuriya kusalligida ham
namoyon bo'ladi. Et uvishgands qaltiroeg bosishigs  o'xshab
ketadigan ritmik muskul gisqarishiga tremor deviladi. Bu wirli
rubny ta'sirotlar wlayli holdan wwyish, charchash, zaharlanish
paytlaridn  kelib chigadi. Avwaliga tonik, kevinchalik klomik
qaltimsh bo’lib, hayvonning hushidan ketib golishiga cpilepsiy
deviladi,



Harakat koordinatsivasi (uvg ualigijni tekshirish

Horaksl koordimittsiyasi morkazt  miyachads  joylashgan
bo'ladi. Sog'lom hayvonlar to'g’n chizg bo'ylab haraket giladi
Miyacha kzsalhiklarida to'g*n chizig boylab harnkat gilsotmiydi:
yurganda tebranib, gogilib, oyoglarini sudrab depsinib, goh
a'ngen, goh chapga ketib qolib harakationsa; tik turganda 10°g'n
turactmavdi; o'nggn, chapge, oldinga, orgaga tchmamb
turadi.Harakat  koordinatsiyasining  bunday  o'zganshlanga
ataksiya deyiladi va buning asosly sababi harakat impulslarining
kerakli.  muskullarga  to'g'n  iagsimlamishining  buzhshidir.
Falajlanishlarda, muskul spazmida, oyoglsrda kuchli og'rig
bo'lgrids, ko'z kasalliklarida ham ataksiyan kuzatish ouonkin

Ataksiva 2 xil bo'ladi:Statit aiaksiva — bunds hayvon tabiiy
holda to'g'ri tkka wmolmaydi, movorsanuting yo'gotads, yigiladi;
Dingmik ataksiva — hoyvon tabity, to'g'ni chizig bo'ylab
yurasimaydi; gavdasini tebratib, oyoglarini baland ko' tarb yoki
aldinga cho’zib goh o'ngga, goh chapga hamkatlanadi.

Giperkinezlar voki kuchli ixtiyorsiz harakatlar

Hayvonlaming har xil kasalliklonds mperkinezlar {giper -
kuchli, kincsis — harakat) eng ko'p ochmydigan belgilardir
(epilepsiyada; gipo  va  avitaminozlarda, —aharlanishbands;
enfefalomiehit, gutinsh, lsterioz  kasalliklprids),  Hunds
hwyvonning  torh-tuman - mogssd!i hurakatlan  buzilad: va
o'Zgamadi, pavdaning titrashi va  galtirashi,  muskolleming
ixtiyorsiz majbary gisqarishi, fibnlyar nchishi va #ik kozatiladi
Au patologiyalaming asosim galirash (sudoroga) tashkil giladi.

Gavdening galtirashi 2 xil bo*ladi:

|. Klonik galtimashlar - bu muskullaming tez va ixtiyorsiz
gisqarishi  bilan xarakierianth, har gisgarishdin  keyin gisga
muddath dom oiish (muskulning gisqarmaslign) koratiladi. Ayrim
muskullar guruhming yola barcha tana muskullarining  klonik
galtirashlen  kuestilishi mumkin, Barcha twna  muskulladining
ixtiyorsiz galtirashiga komvolsiag ixtivorsie Kuchsiz gisgaunshiga
tremor; avrim muskullaming kuchiz ixtivorsiz gisgarb uchishiga
fbrillyar uchish; aynm gurch muskullarining vtk ixtiyorsiz
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harakatiga ik deyiladi. Ayrim klonik guitirash  paytida
hyvonlarda  tilni  avlantinb  harakstlantinish  va  lablami
cho'lpillatish belgilan ham kuzstiladi. Bu bosh miva postloghi
qo‘zg'alganda rivojlunadi.

2. Tomik galtimshlards muskullaming ixtivorsiz, majhorty
qisgarishi sckinhik bilan boshlamb, dam olmasdan urzoq vage
davom etuwdi. Bu paytds tananing ayrim gismlari g ayritabiiy
holatda bo'ladi. {muskullaming tontk gisqarishs va qaltirashs
natijasida ense gotib qolad: va boshni  yugorigs, orgogs
vo'maltirad, chaynovehi muskullaming tonik gisgarishi natijasids
trizm rivojianib, hiyven ozugani oloimaydi ve chaynayolmaydi)
Bu bosh miva po*stloq osti markazian qo'2g'slgands kuzatiladi.

Giperkinezlar  bosh mJ}'ﬂdn. qon  avlanishi  buzilgando,
meningoensefalitda, bosh miya va orga miye jarohatlarida
fviglannedi. Qaltiresh va tremor ko'pinchn jigar va buyrak
kasalliklarida organizmning aniointoksiketsivasi natijasida kelib
chigadi, Sportda ishtirok etayotgan otlarda, xizmaidagi va ovehi
ilardn umumiy nerv-muskul go'zgtalishining oshishi natijasida
ham giperkinezlar rivojlanadi

Vegetativ nery tiximini tekshirish
Vegetativ nerv tizimi ichki w’zolivda kechadipan barche
jerayonlaomi, horakstlomi ve sckretor varifalonni boshgamdi;
barcha W'gimalarming  osglamishis  va  gon  tounicherming
gisgarishini ta mintaydi, organizmni tashgi mohit o zganshiariga
moslashishida (sdaptateiva) ishtirok etadi.
Vegetativ nerv tizimi 1kki gismga bo'lmadi:Smpaiik mery

tizimi — yurak-qon tonur tizimi ishin boshgaradi: Parasimpeik
nery tiziedl — barchis endoken beelar va jchki o'zolar shing

boghqaradi. Buning natijasida har bir to'gima va a"zos 3 xil nerv
tolalan va retseptorlan: sesuvchi, homkatlmtirovchi, vegetativ
nerv tolalan borib, wami to'r shaklida o'rab oladi va barcha
jarayoniami hashgarih, me'yorda tsilashim
' minleydi. Parasirepatik markazlar ta "sirotlarmi o'z
hoshgarayolgan fo'gima va a"zolarden gabul giladi Uning ba
xususiyati o'z boshoorayolpan  a'zolarmi  aviomatik  (oereda
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hoshgarish imkonini heradi, Vegetativ nerv tizimi to*hgticha
markawiy nerv Lzimi (bosh miya va orga miyaga bo’ yeinadi.

Vegetativ nery tizinm markazlar miya gonnchalan atrofida,
markaziy orga miva kanalda ko'k modaning to'plangan shaklids
oylashadi va quyidagilarga bolinadi: | Gipotalamus markizi —ba
verda simpatik nerv qismining gon tomirlarni qisuvehi markazi,
parasimpatk guamining neyresekretor  markas  joviachgan;
2 Mivato 'sini markazi — bu yerdn o'ria miye markaaianidan ko'x
qorachig't ishini; miyn ko'prigi markazi (so'lak ajrabish, shiliig
pardalar ishini); veunchog miya markaa (solak ajralish va
vegetativ nerv gismi shaklini); orga miva — markazi joylashgan.

Har bir ichki a'zolarigs simpatik va parnsimpatik nerv tolalar)
bordh va ulaming tshini boshquendi. Sop'lom  hayvonlards
simpabk va parssimpatk nerv gismlanning go’zg'abishl va
tormwzlanishi muvoranatds, bir xilds bo'ladi, shuning wchun
jchkt to'gima va a’zolarning ishi me’vorda bo'fadi. Simpatik nerv
gismi gorgalss, vurnk shi fexlashadi va pols sonl me’ yorga
nishatan ko'payth, taxikardiya kuzatiladi. Parssimpatik gismi
go'zgtalsa, yurak ishi sckinlashadi va bradikardiye koestilad:,
Tkkala holatds ham ssta-seknlik hilan har xsl  koasallikiar
rivijlanadi. Vegetativ nerv timmi reflekslor va farmakologik

Bunda quyidagt reflekslor go'lHaniladi: Kot zoyurak refleksi
{Danint-Anshera  usuli)Lab-vorak  refleksi (LG Sharabrin
usulih Qulog-yurek refleksi (69-rasmj,

|
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Bu reflekglami bajanshdan flgari, tinch turgan hayvon puls
som sunalmdi. Shundan keym, ko'z-yursk refleksida ikkala go'l
burmoglart uchi bilin kkals ko'z olmasiga o' rischa kuch hlan 30
somiyn dmvormida boxim beriladi. Jarayon tugapandan keyin darhol
hayvonning puls som sanaladi. Lab-yurak refleksida 30 soniya
duvomida yugori abgs buragich qo*wiladi; quiog-yurak refleksida
30 soniya dovomida qulog suprasigs bumgich qo'yiladi va
buragich olingach darhol puls soni senaladi( T0-rasm).

Tekshirish natijasi tablili. Agorda, ta'sir bergandan keyin
puls somi o' rgarmasa yoki 1-2-3 turtkiga ko pavsa yoki kimaysa
normatonive bolat deyiladi. Bunda simpatik va perasimpatik nery
gismlarida go'zg'alish va tormozlanish jarayonlari muvozsnatda
ekanligidan dalolat beradi, Agarda, t'sirotdan keyin puls soni 3
wrikidan ko'p oshgan bo'lsa, smmpatikotoniva deyiladi  Bu
hiyvonda simpatik nerv gismi go'zg'alishi wstunlik  gilayot-
ganligini bildiradi. Agarda, fa'sirotdan keyin puls soni 3 ta
wrtkidan ko'p kamaygan bo‘lsa, vagatoniyva deyiladi. Bu
hayyovonda parssimpatik merv  glsmi  gozgtalishi  wstuniik
gileyorganligidan dalolat beradi.

Farmakologik osollar. Aynm  fmmakologik  moddalar
hayvon nrgum.umga: yul:mn!gnn:iu, fngat  vepétativ. - nérv
retgeptorlunga 'sir etish xususiyatign epa. Fagal simpatik nery
retseptorlariga tn'sir etodigan moddalarga adrenalin ve efednn
moddalari; fagat paresimpatk nerv retseptodaries @' sir ctadigan
moddalirgs  pilokarpin va  karbabolin  kimudi.  Simpatik. nery
retseplorhiriga  t'sir  etuvchi farmakologik  moddalerga
ndrenomimetik moddalar; paresimpatik nerv retseplorlarigs w'sir
etuvchi  moddalarga colinomimettk moddalar deyilsdi Bo
wsullaming murakkabligi; ko' pincha kutilgan natijalmi bermaslip
uchun amalivotda by wsullar gqo*laniimaydi,

Otlarda teridagl Zaharin-Geda-Roje o'ta sezavehi foviarin
aniqlash usollari
Ten viceifalarini ham somutik nerviar, ham vegetativ nerviar
hoshqarganligi sababli, u yerda bu ikki nerv tizimi bir-biri bilan
birlashib ketadi. Shumng uchun har bir jchks a'zo kasallanganda
og'nig vegetativ nerv tizimi orgall feripga o'tkaxladi va tenning
belgilangan jovida o'ta sezuveh joylar paydo bo'ladi. Bu holatni
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birmehi bolib Zaharin va Geda nasary tomondan ishotladi. Roje
hirinchi bo'lib otlaming gaysi ichki a'zom kasalbigida lerining
qaysi joyida og'ng paydo bo’lshi topografiyasini aniglagan.

Ingichka ichaklar, ko'r ichak va chambar ichakning pastk
gismi kasalliklsrnda lerining giperestesiyasi (o'ta sezuvehl joyi)
11=13 govurg'alar orasida joviashadi. Fagm mgichka iwchaklar
Jarohatiangenda o°ta seruvehi joy ssosan chap tomonda bo'lza,
yo'g'om ichaklar patologiyasida asosan o'ng tomonda jnda yaxshs
bilinadi.

('ta soruvchi joy 13-15- govurg'alar orasida bo'lsa, yo'g'on
whaklar potologiyasing - bildiradi. Och  biginda giperestcziya
kuzatilsn  kichkina chambar vn two'g'n ichaklards kasailiklar
rivodlanuyoteanligidan dalolar beesdi,

Tendagi o'ta sezuvehi joylarm aniglash wchun go'l barmog
uchlan hilan oldindan csgaps garab, govurg'a ustidan teri paypas-
lanadi va bu l'sirolgs hayvonning javeb berish reaksiyasiga
¢'tibor beriladi. Sog'lom hayvonlar bunday paypaslashgn tinch
turishi bilan juvob beradi. Agarda poypaslaganda, ma'lum joyda
hayvon og'rig sezib bezovtulanss, puls va nafas soni teslashsa,
ko'z gorachig"i !u.::ngaﬁa, o sha jov pechanchi govure'slar orasi
ekanligi aniqlanib, gaysi ichki s zoda kasallik bo'lishn mumkinhgi

to* g risidn xulosa chigueodi,

ASAB TIZIMI KASALLIKLARINING ASOSIY
SINDROMLARI

Miva pardalari kasalliklor! sindromilari.

Bunda bo‘yin va ensa muskullarining ixtivorsiz g ayri-tabity
qmqaﬂsh-l teglash, terida giperesieziya (sezuvehenbikming uﬂhlﬂui.
ko'z olmasi hamskatinmg  kamayishi, ko'z  qorschigining
kengayishi kuzatiladi; pay reflekslan oshadi; tovash va yorug l'si:
ta'sirotlarigs o' sezuvchanlik bilan javob bemdi. Kasallik juda
og'it kechss  komator  holatt, reflekslamning  bo'lmaslig,
oyodglarming falsjlanishi kuzatilshi mumkin.

Bosh miya v uning pardalarining yalfiy ‘tanivhi
f-mlngmm'rjhﬂj vinidromii
Kuchli qo*zg'alish, oldingn qarab harakat kuzatilach, shartl
reflckskir vo*qoladi, go‘zg'alish befarglik bilan almashadi; yurak-
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qor tomir vi nafas olish teami s buziled; gayt qilish va
komatoz holat bo®lishi mumkin Kasallik natijasida bosh miva
po'stlon'idagi markarlar o'z varifasini bajarmasa, cshitish,
ko'rish, hid bilish, ta'm bilish reaksivalan umumen bo'lmaydi;
sezuvchanlik kumovadi; tinish narsalargn 10'p'rl munosabatda
bo® lmaydi; odotdag: holargs o' go‘zaalish bilun javob berudi,
Bash miya jarohailari belgilarl. Bu payida harmkatlanish va
sezish gobiliyatlari chegaralangan va buzilgon bo'iadi, reflekslar
umuman bo‘hnaydi yoki judn oshgan bo'ladi; giperkinezlar
kuzatilib, eshitish va korish buziladi. Bosh miyanmg peshonn
bo*linm jarohatlonganda befarglik, ataksiva va giperkineslor; bet
pervind pareel, kuchl go'zg'afish koeatiladi. Bosh miyaning
chnkka  (visochmiy)  qgismi  jerohatlangonds amksiva,
peminpnesteriva (naning yarmida sesuvehanlikning bo'Imastigi),
gemiplegiva (tananing varmining falajlanishi) belgilert numovon
bo'ladi Bosh miyaning ensa qismi jarchatlanganda  ko'rish
qobilivati buziladi, klonik qaltirash kuzstiladi, Bosh miynning
tepa gismi jarobotlengonda tananing howma joyvide seruvehanlik
kuzatiladi. Bosh miya ancmiyasida sczish, anglash, his etish
buziladi. Hayvon tebronib yuradi, bindan vigiladi, hushidan
ketgands ko'z gorschig's kengayadh, puls va nafis olish kuchh
tezlpshadi. Og'r anemiyada qaitimsh kueatilih, hayvon halok
bo‘lndi, Bosh mnm giperermivasids avwval kuchli go’zg alish,
keyin depressiva kuennilib, shilliq pardalar giznrgen, bosh miya
quischinsida maballiy harorsining ko*tanbish, ko'z gorachig’ ming
kengayishi, puls va nafas olishning teslashishi nemoyon bo'ladi.
Bosh mivada qomning dimlanib golishida harakat lolivati Kama-
vadi, lohaslik va befarglik, shilliq pardalaming ko' karishi, kuchsiz
puls vis nufis olish, nafas olishning givinlashishi kueatiladi,
Miyaming umumiy jarohstids va chaygalishining  yengil
darajasids gisgs moddatda hoshdan ketish, heyvonning vigilishi
kuzatiladi. Qisqa muddatdon keyin hayvon o'midan wradi va
ormintzmning  barchis  vaeifalor  psti-sekinhk  bilan  meyor
charnjasiga tiklonsa, o'racha darajasida uzoq vagt hushdan ketish,
ko'z gorachig'ining kengavishi;, xtiyorsiz siydik va  tezak
chigarish, reflekslorning  keskin  pasayishi  yoki  umuman
bo'lmasligs; xirillab nafas olishi va nafas olishning sekinleshishi,
puls tevlashgsn va aritmik holatids bo'ladi; cho'chga va itlards
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gyt gilish kuzstilishn momkin. Hayvon hushiga kelgandun keyin
fulajlanishiar, giperkinezlar, harkatning buzilish  belgilari
kuzatilishy mumkin. Og'ir darajasida hayvon kuchli vigiladi, her
il jarohatlar oladi va halok bo*lishi mumbin.

Orge miva kasalliklenda mperestezd, giperalgerivi, velka va
umtitiqaning  og'rigli  bo‘lishii ensa muskullarining  tortishib
ipolishi, efiiiyotlik bilan yunsh, muskullaming spaemi; chugur
reflekslarning kachayishi va falajlanishlar: yurganda og'rng sezish
kabi belpilemi kuzatsh mumkin,

Simpatik merv  tizimi  kasalliklari  sindromi. Bunda
gipergidros; qon tomin va kepillyarlaming gisilishy (spazmij; ter
wralishining  bo'lmasiipn  va  teriming qureg  bo'lishi;
oiglantruvehi vazifasi buslgands nerv hujoyralarining tuweilishy
va yazifalori o'sgaradi, orgunizmdagi barcha to'gimalar va

g'zolaming kerakli moddalar bilan @ 'minlanishi  bumlodi;
ashgozonda tuzalishi giyin bo'lgan varalar dvaylanadi,

Nueoral suvollari:

1. Asab tizimigs nimaler kimdi?

2. Asab tizimini tekshirishning o'ziga xos xususivatlanni
ushuntinng.

3. Nerv hujayralari tog nisida tushuncha benng,

4. Markosiy assb tizim funksivesing va umurtga pog'ongsin
tekshirish wsullari,

5. Apativa, stupar. soporos, kamator holatlerin tushuntinng.

6. Sezei " zoldrin tekshivish usullar metodikasing gapiring.

T. Yiwmki vo chugur sesuvchanlik bamda reflekslar ganday
wekshiriladi?

¥ Aktiv harakat va harmakat koordinatsiyasiquysi usulbards
tekshiriludh?

9. Statk va dmamik ataksivalar belgilarin ayting,

1. Periferik va markazry t‘uhjlnni'shhmi qanday firglavsiz!

|1, Monoplegiya, purmplegiva, gemiplegiva va  diplegiya
belgilarn nimalardan barar?

12, Ko'z-yurak, qulog-yursk, !sh-vumk reflckstan gundoy
bajariladi?

13, Normatoniya, simpatikotoniva, vagoloniya o'pg'risida
mishunechs bering
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F-botlim. SIVDIK VA QOUNNI LABOHRATOR TEKSHIRIEH
1-bob, Siydikni tekshirish

Tayanch iboralar: Siydik hosil bo'lishi  friologiyasi,
filiratsiya-reabsorbsiyu-sekretor  nazariyasi, bo'sagtali  wa
bo*sag'astz moddalar, sivdikei olish va uni saglash wsullar,
siydikni tekshinish tartibi va usullan, poliuriva, oliguriva, anuriva,
uromotr, sivdikds ogsil, uglevod, gqon. gemoglobin,  keton
tunachalar va bilirubin migdoring aniglesh usullar, glyukozuriya,

gematunys, gemoglobinunya, proleinunya h:&galnn. sivdik
cho' kmasini mikroskop ostida tckshinsh,

Sivdik organizm hayoti va faoliyatining mahseli sifatida
hayvonlar organizmining  ichki muhbiti  bo'lganligi  sababli
hayvonlar tekshirilganda sivdik ham tekshinshi zarurdir. Chunk)
organizmda  kechadigan jarayonlar, shu jumladan  patalogk
jarayonlar ham  albafta  sivdikning migdor va  sifal
ko'rsatkichlariga ta'sir etadi. Nutijsds sivdikda o'zipga xos
o'zgarishlar namoyon bo'ladi. Bu o'zgarishlar kasalliklaming
klinik belgilari numoyon bo'lishudan ancha ilgan kueatilad.
Shunimg uchun siydik tekshirilganda uning natijalaniga garsb
kasallikning subklinik rivojlanish davrida amiglash | iga ega
o' lamme Siydik buyrakiarda hosil bo®lgan va orgeniemining ichk:
muhiti hisoblanib, siydik chigarish tizimi orgali chigib ketadi.

Organizmda sivdik hosil bo*lishi

Tink orgamzmda doimo moddalar almashinuvi parsyonlar
sodir bo'lib emadi, buning natijasida hosil bo'lgan keroksiz
miodddalar, asosan  seoth  moddabyer  almsshimvining  oxirg
mahsulotlan organizmdan doimiy mvishds siydik bilan chigib
ketadi. Siydik bilan asosan suv, ammiok, mochevinon, siydik
kislotasi kreatin  va  arothh moddaly ayralib chigadi. Buning
natfjasids gonning csmottk bosimd, kmyoviy tarkibs  fEollig
saqlanndi. Siydik orgali ortigeha turlar, zaharli moddular, gondagi
yoi —moddalar ham tashqariga  chigandih  (ursdi Siydik
buyraklardagi nefronlarda  hosil bo'ladi. Buyraklaming gon
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omirlar tizimi goyatds galin bo'ladi, organiemds  haraknt
giiayotgan gonning hommasi 5-10 dagigada buyraklardan o'tib
wradi. Buyraklarming nervlan qon tomirlen diemetrom . tariibgs
siladi (kengrytiradi yoki toravtiradi) va shu targs, buyraklardan
o'tuvehi  gon  migdorini  organiymning  ehtivojlariga  garab
kemaytiradi yoki ko'paytirndi.

Buymk twzilishining funksional birligi — nefron hisoblanadi.
Har bir nefron Shumlyanskiy-Bauman kapsulasi deb ataladigan
qadogsimon  kengaymadan  boshlanadi, Kapsulalar buyrakning
po'stlog gaveti sirtids joylashadi va ikkite jchki wva mﬂrm
varnglardan  tarkib topadi. Bu varaglar orasida  yorigga
o' xshaydigan kambar bo'shliq vujudga keladi. Har bir kapstiliga
“kelttruvch!™ gon tomir vas afferens degan kichkink artenya
kiradi, bu arterivaning bo®linishidan hosil bo*ledigan kapillvarlar
tomirlar koptokchasi (knlsvasiini hosil qiladi. Ann shu kalava
kapsulaning gadogsimon  kengryma  bo'shligimi  to"ldirdi.
Shumlvanskiy-Bauman  kapsulasi  va  uning  ichida  yotgan
kopiokchs {kapillyarlar kalavasi) buyrak tanachasi yoki malpigiy
tannchasi deb ataladi.

Shumnivanskiy-Bauman kapsulasining WOCK]SUTION
bo‘shligtining tubidan torgina “buymak kanadchasi™ boshlanadi.
Bu kimalchaning boshlung'ich guemi keskmn darajuds buraladigan
bo'lib, birinchi tartibdags burmns kanalcha (proksimal kanalcha)
deb amladi. Bu ko*p mana buralib, buyrakning mag'iz qavitigs
vi tmnda Genle quyuzlog’i degan sintmog hosil gilib, yana gaytib
chigadi va po’stlog gavatida buralib-buralib- ikkinchi tartsbdagi
burama kannlcha (distal kanalchakni bosil giladi, bu kanalcha
rig'w.'l:hi navchagy quviladi. Bu elementlar y‘[g‘inﬂjsi nefion deh
ataladi. Keltirovehi arterive orgali gon buyrak tanachasigs kelads
v uning kapillyadandas o'tib “o*lib ketuvehi™ qon tomir vas
afferens degan arteriyaga kiradi, Olib ketuvohi aneriya buyrak
tanachasidan chigib juda ko'p kapillyarlargs bo*linadi, bulbsr esa
burrni kanslchilar va Genle qovulog'ini galin wo'r shaklida
o'raydi

Shu triga: gon buyrak 1o°gimasiden o'ta turib, mefron
hujayralariga ikki mana yagin keladi: bir gal buyrak tanachasida,
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se'ngra kanalchaning boshidan oxingacha buyrsk lo'gimosiga
yagin twadi, Oon kanalcha atrofidagi kapillyvarlardan o'tgach
buyrmak wenalarign kiradi va sho venalar ongoli buyraklardan
chigih ketadi Howirgi kundn nefronlarda sivdik hosil bo'lisha
filtratsiya-reabsorbsiya-sekrefor nazanysst orgalt tushuntinfade
Bu nazariyaga muvoliq organizmda siydik hosil bo'lishi uch
bosqichdan ihorat; koptokchalardagi Altratsiya, kanalchalurdagi
reabsorbsiya (gayta so'nlish) va kanalchalardag sckretsiva, Sivdik
hosil bo'lishining birinchi fazasi — filratsiya Mzasida koplokcha
kapillyarlaridan  ogayoigan gon plazmasids  erigan moddalar
Shumlyanskiy-Baumen  kapsulasiga  shimilib,  filtrlanib,
Shumlyanskiy-Baumen  kapsulasining  devoni  orgasidagi
bo'shliggs chigadi. Kapillyarlar endoteliysi (devori) va kapsula
ichki devori tegishl twilishga ega bo'lganligh mufayl (teshikcha
vie yorigechalar juda kichik) gon plazmasi ogsillad fAhrlanib
o'tmpsdan, balki fagat suv va plazmada erigan boshaa moddalar,
jumindan  molekula  og'ifigi  uncha katta  bo'lmagan
albuminlarning juda oz qsmiging filtrlanib birdamchi - sivdik
tarkibige o'tishi mumkin.Filirlanish jamayoniga yordam beruvchi
va unga birmuncha garshilik gilovehi omillar bor, Kopiokcha
kapillyarianda qon bosimi baland bo'lib, simob ustini hivahigs 90
mmmni  tashkil giladi, Kapillyarfards gon  bosimining  balsad
bu*lishi filtratsiyaning amalgn oshishiga katta ta'sir ko*rsatadi.
Plazma oguillari hosil gilgen onkotk bosim esa {iliralsiyaga
garshilik ko*rsatadi.

Ammo onkotik bosim 20-30 mm simob vstni atrofida
bo'lade.  Onkotik  bosimoing me'yordan  oshib ketishi
filtratsiyaning birmuncha sekinlnshushigs sabab bo'ladi. Shunday
gilib, filtratsiva ogibatida kapillyerlardan kapsule va kanalchags
ma Tum migdorda suyuglik shimilib o' tade. Hosil bo®lgan Aliratm
birlamehi siydik deb ataladi, Birlamehi sivdik gon plazmasining
tarkibigza o' xshaydi, lekin unda ogsil bo'lmaydi. Bekinchi faea —
reabsorbsiyn (qayta so‘rilish) Buzasida birlsmchi sivdik birmch
artibdagi  burama kanaichadan ogib o'tganda reahsorbsivage
uchraydi, ya'mi birlamchi sivdik farkibidagi organism  oebun
kerakli moddalar gonga gisman voki 10°lig"icha gayla so riladi.
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Kunanlchulardagl reabsorbsiya tufayli ba'a moddalar tanlanib
gungd qguvta  so'nladi, boshge moddalar  esa’  gaytadan
diffuziyalanadi. Reabsorbsiva tufayl birlamchi siydik tarkibidag
arninokistotalar, ghyukozs, natriy, kaly, kalsiy, xlor va boshga bir
qgetor ionfar ham  kanalehalardan gaytadan gonga  so‘nladi,
Quvtadan  gongs so'niadigen . moddelar bo'sag’a  moddalar
deyiladi. Ularmning gon plazmasidag konsentratsiyasi (migdon)
fiziclogik chegaraga yetmaguncha qonga gayta so'rilishi davom
etaveradi. Chegan bo'sag’aga yotmch moddalaming qongt gayta
so'rilishi wo'xtaydi va golgan moddalar ikkilamchi - hagigry
siydikga qo'shilech.  Muasalan, gondsgi  glyokosa  migdon
me’yorda bo*lmasa, buyraklarming kanalchalenda tamomila gavin
so‘riladi  wa ﬂyﬂxl bilan chigmaydi, goodagi ghyukoss
konsentratsivasi meyorgs elzandi ortigchasi buyeaklar orgali
sivdik tarkibiga chigadi va glyukozuraya kueestiladi,

Yuksak bo'sag'ali, past bo'sag'ali va bo'sag'asiz moddalar
bor, Qondani kontsentratsivasi yuksuk darsjads bo'lgan moddalar
yuhsak bo'sag'all deb atuladi. Qoodagl kontsentratsiyaasi kam
bo'lgon moddalar past bo'sag‘ali moddalar deb ataladi. Past
bo'sag'all  moddalur,  ssosan orpanik | moddalar-aeol
atmashimuvinmg mahsulotian, masaian, mosevinsmng fogut 40—
% diffuryalanadi. Bo'sag'asiz moddalar birdamechi siyvdikdan
organiemen  umtman  gayie  so‘bmaydi, birflamehi  sivdikda
gancha bo'lza, hammasi siyvdik bilan chigib ketadi, {oxuga va
ichimlikdagi bo*yoglar, don-darmonlar, keeatin, sulfatlar va
boshgalar),  Shunday  gilib,  bidamehi  sivdik  tarkibidan
rearbscrsivalunmaydigan yoxud  judn kam mmigdorda
repbsorbtsivelanib,  oxirg  siydik  bilan  chigib  ketadigan
moddalargs 'I:htr*mg‘miz' vkl pogionasiz moddalar deviladh, Sav
bam gayta so'riladi, Birlamehi siydikda garivib 99%% suv bo'ladi.
Buyrak orqab taxminan | dagigada 1 litr gon o'tadi. Shundan
buyrak koptokchalerida 120 m] plaemo filtrlanad, shundon 119
ml gongs gayi so'tiladi vo atigi | ml ikkilamchi sivdik bilan
organizmden chigib ketadi.

Sipdik burama kimalchalarming distal bo®hmlarida weif-kesl
shakllanadi, To'la reabsorsivalamishi tufayli ajraleyolgan sivdik
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tarkibida uchranuydigan yoki juda kam migdordn achraydigan
todddalar bosag el moddalar deyiludi. Bulsr gulorign glyukowa,
aminokislotalar va ba'z ionlar kiradi. Bo'sag'ah meddalaming
siydik bilan chigarilishi uchun ulaming gondag konsentratsiyvasi
odatdagidan sewilarh damada wogori bo'lib, aralib  chigish
pog'onasiga yetmog'l lozim, Masalan, glyokoraning  mugdon
gonda oshibketsa, uning ma’lum gismi givdik bilan chigarilad:,

Birlamchi siydik burama kanalchalar orgali harskatlangin
vagtida knnalchalardagr reabsorbsiyaga kanalchalardagi sekretsiva
jarayoni ham go'shiladi. Kanalchalar epitelivsida gippur kislota
sintezlanadi - va sivdik tarkibign o'tadic Gippur kistota benzoat
kislota bilan glikonat degan aminokisictadan sintezlanadi, Bundan
tashqari boyrakde sminokislomlaming dezaminlaniahi  tufayli
hosil bo'lgan NH; gruppasidan amink sintezlonadi, Buyrakda
fosfotazs va boshga fermentlar ishtirokida bir oz migdonda
fosfatiar va sulfotlar ham hasil bo'ladi.

Siydikni tekshirish natijalerige qamb oshqoaon, cshqgozon osti
bezi, jigar. buyrak kasalliklarini va moddalar almeshinishi
buzilishi kasalliklarim aniglash mumkinUrg'ochi hayvonlarda
endometrit, yo'ldoshning ushlonishi, vaginit; erkak hayvonlards
ureirit vi preputsiya yvallig'lanishida, tckshinish wchun siydik
bevosite qovugdan, kaleter vordamida olinadi Sivdikni laborator
tekshirish orgali organizmdogi barcha kasalliklami boshlamish
davridis aniglash mumkm Siydik buyraklardn hosil ho'ladigan
suyuglik bo'lib, tarkibidla organik va anorganik moddalami,
buyrak va siydik chigarovehi a’zolar hujaymalenini saglovchi

suvsimen v gisman kalloid entmadir,

Tekshirish nchun siydikni olish va vni saglash nsuilari

Tekshinish  wchun  siydik  erialab  nahorda  hayvonlami
oziqlantinlmasiden  olinadi.  Ertalab  olishpn  ulgunlmasa,
oziglantinlgandun 34 sont o'tgandan so'ng olinadi. Siydik bir
necha. wsullar bilan olinadi: tabily siydik chigarish paytida,
kateterizatsiya yo'li bilan, maxsus siydik to’ploveli idishlanda
olinadi Sivdik loza, mikrobstzlantinlgan, stenil shisha idishlurg
ohnishi kerak, Chunki idishlar iflos bo'lsa ishgor, laslota, gon, sut
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goldiglar bo'lsa, siydik korsatkichlarini o zeartiradi, Tekshirish
uchun sivdik odaida avealdan tayyordangan, hayvon halga ragami
yozilgan shishy idishlurda tabity sivdik chiqargan puytda, 200 mi
migdorda olinadi. Siydikni tezda olib tekshinish zaruniyati tug'ilsa
tabiiy siydik chiganshinl kutmasdan, kateter yordumida olinadi.
Buyraklar funksivasini tekshirish uchun  bir  kecha-kunduz
dovormida, maxsus sivdik to'plovehi idishlarda siydik porsiya-
poTSIYR lu‘plui:l olinadi va alolmda-alohida tekshinlad. Sivdik
olingandan so'ng 1-1,5 soat ichida tekshinbishi shart. Sivdik uzog
muddatda seqlensa fizik va kimyoviy ko'msutkichlari o'zgaradi.
Agards |- 1.5 soatda tekshirish iloji bo'Imase, muclatkichda 1 4"S
hiroratds  saglanadi  yoki konservdtsiya gilinib  muzlatkichda
mqlmmit Siydikni konvervatsiya gilish uchun 1 | siydikka bir
donacha tmol moddasi yoki 56 ml xlorofirm suwv 208 ml
siydikks go'shiladi. Lekin, timol go'shilgan m:,.'chkdn ogsilni
aniglab bo'lmaydi. Xloroform suvini twyyoriash uchun 1 | suvgs
57 ml xloroform qoshiladi.
Siydik quyidagi tartibda tekshiriladi:Sivdikning fizik
sossalanni;  sivdikming  Kimyoviy  ko'msatkichiaring; - sivdik
cho'kmasini mikroskop ostida tekshirish.

Siydikning fizik xossalarini tekshirish

Siydikni tekshirshdan ilgari veach hayvonlar siydiginng
me'yor  ko'rsatkichlanni bilighi shart, Frok ko'nsuthichlas,
siydik migdori, tinigligi, rungi, hidi, konsistensiyasi va nisbiy
wmchhg kiradi, Qm-unnl bir sutkada 6-12-25 In.rgul:m siydik
:hjq,nmdl Sivdik rangi och sangdan och go'ng'r mnm,ur:ln,
tinig, suvsunon, amisk xdl, reaktsiyasi ishgorli, nisbiy
1,025 dan 1,050 gacha, sivdik cho®kmasids shavil, karbonat sulfat
kislotasi kristallari, gippur kislodasi kristallar ve umtlar ko®rinadi.
Mayda shoxli hayvonlur 1-2 Hirgacha sivdik chigaradi, sivdik
timiy, suvsimon, shgorli, o'tkir hidga ega, nishiy zichligi 1,015~
1.040 gachn bo*ladi. Otlar | sutkada 36 li trgacha maksimum 10
litrgacha siydik ajraladi, siydik o'thir hidid, go’yqali, shilimshigli
bo'lib, reaksiynsi ishgorli, nishiv zichligi 1.025-1,055 gacha
ho*ladi. Tuyalands | sutkads 815 litr siydik ajratedi. Sivdik tinig,
suvsimon, och sarig rangds, ishqorfi reaksiyali, msbiy sichlip
10301060 gacha, Mayda shoxhi heyvonlar, ot, tuyalar siydim
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cho'kmasida, gommol sivdigi cho'kmasidag ko' rsatkich lar
ko'rinadi, Cho'chgalarda | sutkada 24 litr siydik ajralodi. Stydik
o"tkir hidli, tinig, suvsimon och sang rangh, ishgony resk<ivali
bo'lib, nisbiy =chligi 10181022 ga teng, Siydik cho‘kmasida
shavelova kalsry va trippol fosfst kristallan ko' rinadiItharda |
sutkada 200 mldan 2 lirpacha sipdik ajraladi Siydig o*tkir
sarimsoqg hidli, tinng, suvsimon, och sarig rangda, mishiv zichlig
1,020~1,050 ga teng. Cho'kmada tripel fosfat krisiallari ko' rinadi,

Kasalliklar paytida sivdik migdori quyidagichs o' zearadi:

I Polinriya siydik migdorimng ko'pavishi. Fiziologik va
patologik bo'lishi mumkin. Fiziologik  poliuriya  buyrak
knsalliklarining boshlangich davrida, asab kasalliklaride, vurak
qon tomir kasallikianda kuamiiladi. Patologik poliuriva qandsiz,
qandli diabetda kuratiladi,

2, Oligariya - siydik migdorining kamayishi. Bu ham
firdologik va patologlk bo'ladi, Fiziologik oliguriya hayvon weng
muddat swv ichmasa, ko'p terfaganda kueatiladi. Patologk
oliguriya buyrak kasalliklarida, vzoq davom etadignn diareynds
kuzatiladi.

3. Anuriya — siydikning bo'lmasligli. Bu 2 1a buyrak to'lig
tshdan chigganda, voki ikkala sivdik oguvchi kanallar fgilib
qolganda kusstiladi.

Stychkning rangini aniqlash uchun, siydik toza shisha idishga
olinib, og rang fonida aniglanadi. Sog'lom hayvonlar sivdigi och
sarig rangda bo'lundi Jigar kasalliklarida, oliguriyads sivdik rangi
io°q sariq bo'ladiSiydik rangi kesalliklar paytide o'zpuradh.
Siydik bilan gemoglobin, gon chige boshlasa sivdik izl rangda
bo‘ladi, sivdik hilan yiringh ckssudat chigsa ogimiir, ko'kimtic
rangda bo‘ladi, sivdik bilan moy chigsa susimon og rangda
ho'ladi.  Sivdikning migdon kamaysa w'g  sarig  mngds,
sivdibming migdori ko’payss och sariq rangda botladi, sivdikni
rangini berilayoigan dorilar ham o' zgartimdi,

Timgligi, konststensiyasi va hidi siydik chigarish yoHarida
kusalliklar bo'lia o'zpganudi. Bunda sivdik bilan yiring, ka'p
migdordagt mikroblar, hujayralar araloshib sivdik quygali bo®ladi,
hidi o‘zgaradi: agarda siydik pufagida achish jamyoni kechsa
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siydikdan pchigansimon hid kelsds, ketor knzallipda siydikdan
keton, atseton hidi kelads, chinsh jarayoni ketayoigan. ba'lss
siyelik fuda sassiq bo*Tadi.

Sivdikni nisbiy zichligini aniglash, Buming uchun 100 ml
hagmli silindrga stydik qo*yilib, ichiga momeir apparati fushiriladi,
urometr sivdikda qalgib mradi, urometndigl guye mgum, siydik
yurasida 1o'g'ri kelsa shu sivdikning nistiy zichligdir, Poliunya
paytida, nixida almashmishi bueilganda siydikning nisbiy zichligi
knmayadi. Oligurivads, siydik ehigarish vo'llan kasallikinrids
nighiy zichlik ko'tariladi (71-rasm),

i
o

i_ y

wirmiaainly

Tl-maem. | Fomesr

Siydikning kimyoviy xossalarini aniglash
Bumda maxsus reaksivalar omali siydik bilen chigadigan
moddalar son yoki sifst jihatdan  aniglanadi. (ogsil, keton
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tanachalar:, gemoglobin, qon, o't suyuqligh pegmentlari, animiak,
mocheving va boshgalar).

Me'vorda sivdik bilmn ogsil, oglevod wmoman chigmaydi,
gemoglobin,  gon bo'lmaydi. Ketom tanachalari, o't Kislotasi
pegmentian juda kam migdorda ajraladi va go*vilgan reaksiyalar
salbiv natifa  beridi. Kasalliklor paytida, ayrim  fiziologik
Jarayonlards ba moddalar sivdik bilan ajrala boshimydi

Siydlik pH-shi voki muhitini aniglash usulfari

Siydik muhiti fagal yangi olingan siydikda amiglonadi, Chunki
siydik olingsndan keyin tabiiy holda muhit ofzgaradi. Sivdik
amaliyotda ko'pincha indikalor gogozluri (Biliftn  universal
indicator gog'ozd, oddiy ondikator gog'ozi yordamida aniglanadi,
Siydik muhitini  aniq  holds  fagst Ph-metrda  aniglash
mumkin.Soglom hayvonlar siydigining  muhiti  bertladigan
ozugalamuing  tarkibiga, ular terkibidagi ishgor ve  kislots
ckvivalentlariga bog'lig. Sog’lom o'txo'r hayvonlar siydigi
mubiti ishqorly yoki neytral, go'shixo'r hayvonlarda kislotali
bo‘ladi. Ozugalardags  ishgorly wva  kislotali  chvivalentlar
nisbatining weog  vagt dovomida  bugilishi  albaite  sivdik
muhitining o*zganshiga olib keladi O'txo't hayvonlarga uzog
muddat donli czugalar ko'p migdorda berlpanda (po’shiga
bogiledigan hayvenlami oxirm oylarda shundey omglantiriladi)
ham siydik mubiti kislotali bo®ledi, Go'shixo’r hayvonlar fagat
kartoshloe, guruch va sabeavotlar bilan uzoq vagt ozigluntintlss
siychigi ishgorli muhitda bo®ladi, Fayvongs oruga berilmesa ham
{och golganda) siydik kislotali mulitga egs bo'ladi, ich ketish va
isitrng bilan kechadigan kasalliklards ham siydik kislotali muhitga
o'tadi. Urotsistit kasalligids, siyvdik gowvugds weog vagt tunb
qolganda sivdik ishqorli mubiiga ega bo'ladi.

Oddiy indikater gog*eziari vordamida sivdik mubitini

aniglash usuli.
Buming uchun ko'k mngli indikitor gqop'os bolnkchns
siydikka botirilib, ranmga e'tibor beriladi Siydikka botmigandan
kevin lnkmus gog'ozining ko'k mng o zparmasa, siydik muhiti

ild




ishgorry; binafsha ranggs aylansa, siydik mulib  kaslowh
ckanligidan dnlolst beradi. Binafsha mangli lakmus  qog'ox
o' lakchasi siydikka botirilzandan keyin rang) o’ zgarmasa, siydik
muthiti kislotali, rangi ko'k mngga o'tsa, sivdik mubiti ishgordi
dob wxulosa chiganladi. Ba wsulds fagat mubitming 1shgorli yoki
kislotali ckanligim amglash mumkin.

Universal indikator gog*ori verdamida sivdik muohitini

aniglash vsuli.

Bu indikator gog'ozda 14-1a har xil rangga bo'yalgan alohida
bo' laklar mapmusesi bor. Universal indikator qog'ozining  bir
ho'lakchasi sivdikka botirilgandan keyin hosil bo'lgan rang
indikatoming ra.ngil shknlasi rangianiga tagqoslonadi. Indikmtor
goi'oz bo'lugi rangi shkaladngi quysi ranggs o' xshasa yoki yagin
bolsa, o'sha rangdagi reqamga qarab siydik muhiti anglansds.
Mixol uchun, rang 1-6 ragamlar rangiga o xshass, giydik kigloah
miuhiti (1--2 mgam- kuchli kislotali; 5-6 rogami-kuchsiz kislodali);
T ragami mogiga o' xshasp-neytral muhit; 814 mgamlan rennge
o' xshasy ishqorll muhit (910 megami-kechsiz shgory 11-12
ragami-o‘riacha ishgory; | 3-14 ragqami-kuchli 1shgoriy) bo’ ladi.

pH-metr asbobi yordamida siydik muhitini aniglash usuli
Bundda ashobning shiatsh yo'rignomas asosida siydik mahiti
aniglanadi

Sivdikda ogsilni aniqlash usullari

Seg'lom hayvonlar sivdigida ogsil bo'lmaydi. Sivdik bilan
ogsilming chigishiga proteinuriya deyiladi. Kelib chigishiga garab
proteinsriva 3 xil bo®ladi

|. Hagigiy proteinuriva — sivdik chagansh tfizimi a’zolan
lasalliklarida (nemy nevroe  sstid,  orelrir)  ocestladi;
2 Yolg'ondakam protcinoriva —  jinsiy  a‘zolar  kasalliklanda
kuzatiladi; 3. Tasodifiy profeinuriya — siydik olgan idishda ogsil
bo" Isa kucenti laddi,

Sivdikda ogsil bortigin quyidagi usullardn sniglanad:
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1, Rochi-Vilyama usuli — probirkaga 3-5 ml tekshiladigan
siydik quwilib, wning ustiga bir tomehi 20 foszhi sulfosoln kislatas
tomiziladi. Proteinuriva bo'lsa Kislots o'tygan yo'l bo'viab og
tuman hosil bo*ladi

2. Geller usali- probirkaga 3 ml S0 foirli aeor kislotes
guytladi, vstidan probirka devon bo'viab sekin 3 ml svdik
guyiladi. Protemuriya bo'lsa kki suyuglik chegarssida og halga
paydo bo'ladi. Bu usul bilan sivdikda ogsil konsentratsiyas (.33
21 va uidan yugon bo®lganda fjobiy reaksiva beradi.

Hoqugiy proteinuriyaning o'# hem funksional va  organik
proteinuriyaga  bo'linadi.  Funksional protemuriyve  hayvonlar
wiqgandan kevin, yangi tugilgan hayvonlarda 10 kun devomida;
ko'p migdordn donli owugalar berilganda kuwatilishi mumikin.
Funkuional proteinuniya  gisga  vaqids  kuzatiladi va  buymk
kasallikian belgilan kuzstilmaydi. Organik proteinunya buyrak
kasalliklanda kuzatiladi (nefrit, nifroz va pielonefritda).

Siydikda gandni aniglash usullari

Siydikdagm gand yangi olingen sivdikds aniglanadi. Uzog
miuddit saglangan siydikda baktenyalar va zambo rog’lar ajratgan
fermentlar tn"siridn qund parchalanib ketadi.

Sivdikdagi gend quyidagi usullar bilan aniglanmi,

1. Benedikt usali- 1 liteli kolhaga 700 ml distillangan suy, 173
g sitrat nateiy, 100 g suvsie (yoki 200 g krstalli) karbonat natriy
solinih, tuglor eriguncha gizdinidadi. Alohida 100 mili kolbagns
L 0thml dhsillangan sev va 17,2 g mis satfati tuzi solinib entiladi.
Kkala kolbadogi erivmaler 1 kitrli kolbaga solmib, b Hirga
vetguncha distillangan suv quyiiadi. Sivdikda gaodnl aniglash
uchum probitkaga reakilv qo'vilib, ustiga tekshiriladigan sivdik
wmiziiadt va 2 minut olovda yoki 5 minul oy hammomida
quadinfadi. Agardn qizdirpandan keym eritma mogh yashil bo*lsn,
glvukoza horligini bildiradi; 2.Ekspress usul - buning wohun
mynsus tayyorlangan rentpenlor; “Glyukotest™ yoki “Bilifan"dan
foyelalaniladi. Tekshinish uchun rentpentar siydikka hotirib olinadi
v rngining o' zgargan-o" zgarmaganiizes ¢ tibor beriladi.
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Siydik bilan ghyukossnmg ajralishigs glyukozurva deyiladi
Franlogik va patclogik glyukosuriva bo'lishi mumkin, Fraelogik
glyukoeuriva hayvonlarga ko'p migdonda uglevodll  czugalar
(gandh va ozugali laviag) berilganda kuzatiiadi. Bu paytda gonda
ghyukoza migdori keskin ko‘payadi, buyrak kanalkchalasida
reabsorbsiva pastida kerakll migdordagi glyukoza gonga gayta
so'rilady, ortigehas: siydik bilan tashgangs chiganladi. Patologik
ghyukoeuriya: 1) markmey nerv tizimi kssalbklan  (guiorish,
ligterioz, itlarda o'lathda; 2) gandh diabetda nivojlanadi, Bu payids
buyenkdagi  egri  kamalchalards  orgumizm  uchun  kerakli
migdordeg  glyukosn qoyta so’riladi, ortigehasi siydik  bilan
chugariladi. Oshgozon osti bezida insulin moddasining ishlab
chigarilishi komayishi natijasida  gond  ghyukoeaga ayionmaydi.
Qandli disbetds glyukoruriya bilan birgalikda poliuriva va siydik
nishiy zichligining oshishi ham kueatiladh, Patologik ghyukeruriya
skipidar, xloroform, xiomigidrat bilan zaharlanganda ham bo® ndi.

Sivdikda keton tanachalaring aniglash asullari

Sivdikdags keton tanachalari “Bilifan™ sentgeni vordamida
aniglanadi. Buming uchun rentgen siydikka botirib alinadi va
rongining o' zgargan-o' 2garmaganligiga ¢'tibor beriladi. Sog'lom
huyvoniar sivdigida: ol sydigide 0,107 mmol/l, gommol
givdigidn 0.3-1,1 mmoll, go'y sivdigida 0,615 mmoll keton
tanachalart bo'ladi. Sivdik hilan  me'vordan  orbg  keton
tnachalarimng chigishiga ketonuriya deyiladi.

Sivdikda qon va qon pigmentlarini aniglash usellari

Sog'lom hayvonlar siydigida gon va oo pigmentlan
{ gemoglobin) bo'lmaydi; Sivdik hilan gon chagishiga gematunya;
pomoglobinning  chigishiga gemoglobimariya dr:rﬂndl Sivdik
tarkibidagi qonni vizual aniglash u yerdagi gon migdoriga
bog lig; 1 mkl siydikda 25000 eritrotsit bo'lsa, siydik qazil rngda
bo‘ladi, siydikda qgon cho'kmas: cho'kishi holati kusatiladi, Bu
holatda sivdikda gon bo'lsa makrogemoturiva deyiladi, Agarda
sivdikdn  gon bo'lsayu,  lekm gizil | ramgda  bo'lmase
mikrppemamnyvae deyiladi, Gemamonya sividik ajmatish  fzimi
a'yolands gqon  ogish  bo'lgands,  siydik-tosh  kasalligida
kuatiladi. Gematuriva  holag karam bilan zaharlanganda, o tkir
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nefritda, buyrakdagi vena qon tomirfan qonga to'lganda, govugda
o'smalar o'sganda; kuydirgi va o'lat kasallikloride, og‘ic holatdagn
5 wva K ppovitaminozida, pilonefrit va  urotsistitds  ham
kurntilads, Gematuriyada gon qaysi orpandan  oequyotganligmi
aniglesh ham katts ashamiystps ega, Buming uchun tabiry sivdik
chigarganda chiggan sivdik 3 ta idishga olinadi: birinchi idishga
birlamehi chiggan siydik, ikkinchi idishga o'riada chiganlgan
siydik, uchinchi idishga oxirgi siydik ofinadi, Birnnchi idishdag
siydikda gon bo'isa, bu wretrit, uchinchi idishdag sivdikda qon
bo'lsa, bu sistit; uchaka idishdage siydikda ham gon bo'lsa, bir
necha w'#oda gon oqayotganligini bildimdi Og*ir kechavotgan
piefonefrit, urosistitdes  siydikda  ko'p  sonli  feykotsitlar
bo'ladi Hayvonluming qon  paraetar  kasalliklanda  parseitlor
erotsitlur ichiga kirlh, ko*payadi; bunda erftrotsitiar kettarib, birin-
ketin yoritadi (lizisga wchraydi); eritrotsitlar ichidagi pemoglobin
erkin holde qon tarkibigs o'tadi va siydik bilan orgsnizmidsn
chigariladi. Bunda ham sivdik gixil bo‘ladi.

Siydikda billirubinni aniglash usullari
Seg'lom hayvonlar sivdigids or migdorda bilirubin bo'ladi.
Bum tekshinsh vchun maxsus rentgendan foydalaniladi. Sivdikda
bilirubin miqdori me’yorpa nishatan  ko'paysa.  hilibinuriya
deyiledi. Bu jigar kasalliklarida jigar faolivatiming bueslganligin
ko'rsatndi. Mexenik sorg'aymads, parémximatoz sarg‘aymads;
pepatitda, infeksion ensefalomielitda bilirubimryva rivojlanadi,

Sivdik cho' kmasini mikroskop ostidu tekshirish

Bunda siydikdagi organik moddalsr probirka ostiga cho'kidi,
aning ustida siydikoing swyug gismi goladi. Sentrafugisdan keyin
cho'kmn wstidagl  sivdikning soyug s otkih ashlnadi
Probirka sstidag cho'kma goldig suyeglik bilan shisha tayogeha
vordamida amlashtiriladi va shu amlashmadin shishi teyogeha
yordamida bir tomchi buyum oynachasi ustiga olinib, goplovehi
oynacha bilan goplumb, mikroskop ostida tekshinladi. Bunda
cho*kmada tnshkillengnn sivdik cho'gmalar va tushkillanmugan
siydik cho‘kmalari ko*rinadi, Tashkillongan sivdik cho krmlarigs:
critmotsittar,  levkoisitlar, epiieliva  hujaymlan,  silindrdar,
ramburug*lar va bakteriyvalar kimdi Sop'lom hayvonlar sividik
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cho'kmasula, ko'rish maydonida yakka-yakka eritrotsitbar
ko'ninadi. Siydikda o'zgarmagan va o'zgargan  etilrotsitlar
ko'rinishi mumkin. ('zgarmagan  eritroisitda ko'p  migdorda
gemoglobin bo'ladi; disk shaklida, sarig-yashil rangds ko'rinad:
(mikroskopomg  immersion  tomm ostida yaxshi | ko' dpadi).
' zgargen  enitrotsitlar  pemoglolioning  ko'p  qismin
yo'gotganiigs sabsbli ikkitn disk shaklida, mngsiz bo'ladi
('zgargen enfrotsitlar siydik muhiti kuchl ishqorty  holatda
bo'lganda, buyrakda gon ogish bo'lganda (nefrit, pielonefny,
siydik tosh kasalliklarida), buyrnkds o'sma osganda, yurk
yetishmovehiliklarida  ko'rinadi,  Sivdik  tosh  kasalligido
gematuriya ham kueatiladi.

Sog'lom  hayvonlar  siwvdik  cho'bmasida  levhotsitlar
eritrotsitlargs pishatan 1,5-2 marta katta, vassi shaklda, kulmeng
holda va kam migdorda bo'ladi va ko'rdsh maydonida 0-2 w
bo'lishi mumkin. Kasalliklar poytida (siydik sjrotish - tizmi
a'zolanimng o'tkir yallig'lamshi - o'tkir pielonefrit, urotsistit)
ka'p sonh, o*zgargan leykotsitlami ko'rish mumkin. Endometrit,
vaginit, proststit  kasalliklarida levkotsitlar  sivdikka jinsly
a'zolardan  tushadi.  Endotelial  hojavralsr  siydikka  buyrak
kunalchalandan, buyrak jomchasiden, stydik oguveli yo'llardan,
sivdik pufagidan va jinsly a'zolardan tushadi (o'lgen epitelal
hujayralar). Sog'lom bayvonlar siydik cho'kmasida bu hwayralar
jode kam uchraydi( 72-rasm).

Kasalliklarda buyrak va siydik cheqarish yo'Harda ko’plab
epitelinl hujayralar halok bo‘ladi va siydik bilan chigadi Sivdik
bilun vassi, stlindr shaklidagi va dumalog epitelial hmayraiar
chigadi. Yassi tekis epitelial hupsyralan katta, ko'p qirrah
tenachalar bo'lib, protoplazmasida ko'plab donachalar va yadro
ko'rinadi, Silndr shaklidagi cpitelial hujayralar uzunchog
shakldagi @nachalar bo'lib, protoplazmada donachalr va amg
ko‘rinadigan  yadro  bo'ladi.  Demaloq  cpilelial  hojayralar
protoplesmasi markardda yadro va donsdor anachalar joylashgan
bo'luhi. (in  epitelivalari  vink, ko‘pgirmli,  protoplaama
murkarida yadro joylshgan hujayrslardic Vaginit knsalligida
siydik cho'kmasida bu epiteliyalor ko'plab uchraydi. Prostata
epitclivasi sihndr shaklida, sitoplazmopds domalog yoki yassi
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yadro joviashgan bo*ladi. Prostats kesalligida sivdik cho*kmasida
bu epiteliyalar soni ko' payadi.

Silindrlar-buyrak  konalchalanide  wvishib  qolgan  ogqaillar
bo'lib, kislotali muhitga ega bo'lgen sivdik cho'kmasida
uchraydi. Ishqorli siydikda silindrlar fezda parchalanadi va erib
ketadi. Siydikda giatin silindrtert (buralgan, oxin dumalog bo'lib,
nefril, nefrer, piclonefritds  ko'rinadi); epiteliva  silindriaci
(nefrozda); donador silindrlar (buyvrak kanalchalanda  hesil
bo'ladi, yuzasi mayda donachalar bilan goplungan; buyrak
kanalchalarimng  og'ir  degemerativ  patclogivasi  belgisi),
eritrisitlar  silindrlar (buyrakdn gon  ogish belgisi, siydik
kanalchalerids gonden bosil  bo'ladi);  gemoglobin  silindrlar
{buyrek kanalchalaridn chokknn gemogilobinlardan hosil bo®ladi,
sarig-figarmung holida ko'ranadi, donschalordan tashkil topgin);
levkotsitar  silinddar  (leykowitlarning  shilliq  iplan  terilishi
natijesida hosil bo‘lndi); moy silindrlan (moy tomchilerining
shillig yoki fibrin ipining to'planishi natijasida hosil bo'ladi va
buytakning moyl distrofiyasi  belgisi hisoblanadi). bakterial
stlindrdar {tashgi tomondan feol hamkatlanedigan bakierivalor
bilan  qoplangan, ko'pincha esheriza koli,  buyrak
Konnebukterium, leptospimm bakteriyalar uchraydi), silindrodlar
(shillig plaridan wmshkil topib, ular wam bo'lib, ko'ndalang
aylanalari bo'ladi va sivdik yo'llar yallig'langanda kueatiladi)
ko' rnishi muamkin,
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Tashkillanmagan siydik cho'kmalariga shgor va  kislots
tzlan kristullar kimmdi. Ularming kristallanishi siydik muhitiga
bog'lig. Sog'lom hwyvonlards ishgorli muhitga ega bo'lgan
sivdikda kilsiy oksalat, kalsiy karbonat, noyiral fosforli magniv,
trippelfosfat kristallari cho'kadi. Kislotali muhligs ega bo'lgan
stydikda sivdik kisiotasi, urather, kalsiy fosfar, kalsty sulfat,
gippur kislotasi va kalsty oksalat kristallarnmi ko'rish mmkin
Neyiral siydikda yugoridagi barcha kristallar ko'rinadi (73-rasm),

Hilruban, leysin, froxin, sistin, xolestering gemoglobin va
indigo kristallan thgut kasalliklards hosil bo'lndi.

ThrmEn
T=shavel- kalmy mzlori kristalluei;
- knlsey-sulfsl krisillan:
8, 1~ mydik kiskotast kristallan,
11, 12 — wrntlar,

———

Nagorat savollari:
1. Siydikmi tekshirish vsullaring aytib bering.
i 2. Siydikni olish va saglash usullan gunday?
3. Dorilar, mikrob tanachaian, smharlsr, oruga bo'yoglar
bo'sag ali yoki bo'sag asiz moddalanmi?
4. Siydikni tekshinsh artibini gapmng.
5, Sivdikda prowsinariya ganday amiqlensedi?
f, Glyukazuriya ganday holatlarda kuzatiladi?
7, Gematurya va gemoglobmunya ganday faorglanad:?
8, Siyehk  cho'kmasini  mikroskop  costids  tekshirish
metodikasing ayting.
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Z=bob. QMONNI TEKSHIRISH

Tayanch iboralar: gon to'g'risida umumiy tushunehalar, gon
mrdobi va plazmasi, gqoomi fekshinsh  taribi ova  usullan,
gomeostaz, gonni olish va saglash usullan, qooning [iekaviy
xususiyatlarmi tekshinsh: gomning uyushish tezliging, gooning
retraksiyasini, eritrotsitlaming cho®kish tezligm aniqlash usullari.
Panchenkov  apparati, Nevodov entrosidiometri, gonning
morfologik ko' rsatgichlanni ekshinish: entrotsitlar va leykolsithar
sonind  sanash  usullari, melanjerlar, Goryayev sanog  to'r,
mikroskop, goplovohi owvnachn

Qon - qon tomirdanida harakat giluvchi suyuglik ho'lib,
biriktiruvehi to'qimaning bir wridir. Qon va limfn organizmning
tchki muhitini tashkil giladi va gomeostaz deyiladi, Qonni
tekshirish juda katta shamiyatpga cgn, chunki gonni lekshirish
orgali hayvenlarning sog'lighimodds almashinish yo'nalishi va
darajasi, kasalliklaming kechishi, kasalliklarga diagnos go’yish,
tgqoskash, davolasshm to'g'n va noto’g'ri ekanligini aniglash,
hayvonlarni inter’er ko'satgichlaring aniglash mumkin.

Qorni tekshirish orgali: 1) yashirin kechayotgan kasalliklar
amiglanadi; 2) kasal hayvonds kasallik asomtming riveglanishi
topiladi, 3) davolash magsadida qo'Nanilayolgan  dorilar
camaradorlig aniglanadi; 4) kasalliklargs andg disgnoz go'yilad
(anemiya, leykoz, qon-parazitar kasalliklar, modda almashinuw
buzilishi kesalliklari ~ mxit, osteodistrofiya, ketes, gandli dinbet
va b.); 5) kasalliklaming nima bilan yakunlanishs aniglanadi; 6)
tqgoslash yo'li -hilan tashxis go'yviledi; 7) ayrim o%z0 va tizim
holati kuzatiladi; 8) har xil zotli va mahsuldorh hayvonlarning
wchki nter'er sifatlan o'rganilsch. Shuning uchun shifokor har bir
kasal havvonni gabul gilib lekshirgunda qonni ham tekshinshi
ZATUT.

Qun ~ guyug, yopishqog, tinig bo’lmagan, gzl yoki och gizl
rangda, o"zga hos hidga ega bo'lgan suyuglik bo'lib, birtkbmuvehi
to'gimanmg bir wndiv. Qon hayvoniaming yopiq  yurak-gon
tomirlar tizimi whida harakatlsnadi. Qon gon lomurdar ergali har
bir hujayra, har bir 'gima, a2'wo va tomga boradi, lekin
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hujayralar bevesita gon suyuglign  bilan emss, balki linia
siyugligh ilan o'ralgan bo'ladi, Limfa soyugligi esa kapillyarlar
devori orgali gondan sizib o'tgan suyuglik bo'lib, hayvon
tunasining barcha hujayra va to'gimalann o'rab oladi,

Gomeostazda  tashgl  muohit har  gancha  o'zparsa ham,
argamizm o2 ichki muhiting, havor wehun mohim  vaefalinmn
hamishi  muayyan bir doirada saqlaydi va  bargaror  foridi,
Orgentemning o'z ichki muhitimi shu tange doimo bir xilda
snglosh xususivatiga  gomeostz deyiladi.Qon.  limf, 10 gima
araliy suvuugliklaming osmotik  bosimi, vodorod  onianning
konzentrastvasi, to'gimalardagi  ogsil,  gand, anion  wva
kationlarming  mugdor, tene heroriti va shu kabi  boshga
ko'msetgichlar organizmning  hayotiy -mubim  ko'rsatkichlaring
mshkil ectadi. Bu ko'rsaigichlar umr bo'wi bir gudar doimiy
bo'ladi, wlar organizmning wmumiy holatigs gamb joda kichik
chegarada dinamik ravishdn o'zgarib wradi, Bu holal organizm
bujayralaride, to"qimalarida  havoty  jemavonlarning  nommal
kechishini @ minlaydi. Qon hujayralan (shaklli clementlan)y queil
ilik, jigar va gisman  limicid organlarda  polipotent tana
hugayralandan hosil bo*ladi.

Qon bayvon organizmide asosan quyidag vz falarm bajaradi:
LIchki nafas olishn taminlash viefos: - kislorodm o pkedan
Igjayralarga. karbomat angideitni hujayeadan o'plaga washiydi;
2 Huja 1 u?:lqln.u.ti::iuh vaurifosn — wchokdan so'rilgan
monomerlami:  aminokislotalar, glyukeza, yog® Kislotalan va
plitserinni.  hujayralargs  tashivdi, 3. Ekskretor vazifast —
hujayralordn modda slmashinishi natijasida hosil bo‘lgan oxirgs,
keraksiz moddalarm: mocheving, ammmak, kreatimn  kabilam
wyiruy organlerigs tashivdi; 4. To'qimaleming osmofik balansin
saglash vazilasi - to'gimaler bilan gon o'Masidagi suv
nlmashinuvi v mikroelementiar almashimivim me yorda saglab
turadi, Hu suv va tuz migdorige, kapillyerdag onkotik bosimga va
gon tomir holstiga bog i 5.Himoys vazifasi — leykotsitlaming
fapatsitoz  xususivati, gqondagi  leosin  va antitellalar;
6. Boshqgarish vorifusi — ichki sckretsiya bezlan ishiab chigargan
gormonlarm qonga qoyvadi, gormonlar gon orgali barcha ozo v
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o' qimalarga boredi hamda ulaming ishini boshgaradi; 7. Mexanik
vazifagsi — ayrim a’zolar: yurak, buyrak, jinsiy a’zo  gqongs
to' lmasi o'z vizifusing bajare olmaydi.

Quuning hosil bo*lishi

Qonning hosil bo‘lishini 1970-yillargacha uniter nazarivasi
orgali tushuntirilardi, Bu nazanysga asosin  monolsitlandan
boshga qomning barcha shaklli efementlari gematsitoblnstdan
hosil  ba'ladi. Monotsitlar  ess  retikuloendoteliar tizrmi
bujayralaridan  hosil  bo'ladi  deb  (ushuntivilardl.  Keying
tekshinshlar natijasida bo nazariva noto'g'r ekanligs shotiundi.
Hozirgi vagtda gon hosil bo'lishi polipotent — nazariyasi orgali
tushuntiriludi, Hu nazariynga asosan gopning hamma shaklli
elementiari, shu jumladan monoisitlar ham gial ilikda gon hosil
giluvehi polipatent hujayralardan hosil bo'lads.

Qon — plazma va shaklh elementlardan (ashkil topgan, Shakil
elementlardan entrositlar, leykowitlar gonning  morfologik
ko"reatgichlarini tashkil etadi. Oon plazmasining 91-92% suvidan,
9% qurug moddalerdun iborat Qurog moddalaming &-8%,
ogsil, 085% uzlarden, golgan  gismi  meylar, uglevodlar,
fermentlar, gormonlar, aminokislotalar, vitaminlar va boshga
moddalardan  tashkil topgan, Qonga yuborilayolpan  eritmida
mming konsentratsivasi 0,85%dan oghmasligi kerak  Bundoy
konsentratsiyvali mhnngu Fimnln:lgll: eriima  ham  deyiladi.
Organtrmdagh umumiy qonning 35-60% gon lomirlerids harakat
giladi. 40-45% gon zaxiradn saglanadi. Qon tomirdarida harakat
gilayotgan gonning 55% vena gon tomirlarkda, 20% o'pka gon
tomiriarida, 15% arteriva gon tomitlarids, 5% yurakda, 3%
kapillyariardn harakot giledi. Zaxiradags goonimg 20 foizi jigarda,
15 foizi teridn saglanadi. Organtemda qonning migdon o®racha
hayvon tana viaeniming 5-B% iashkil giladi. Eng kam gqon
baliglerda 1.5-2%ni tashkil giladi. Cho'chgs va guyonlarda 5
fi%. mayda shoxli hayvonlards — 8%, goramollarda 7,5-%%ni,
otlarda &-10%ni tashkil qiladi.

Tekshirish vchun gon, qon plazmasi va gon zardobs ishiatifadi,
Qonni olib tekshirish wchin probirkaga gon uvishidan saglovehi
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eritmalar quvilib, gon ohnadi va fekshiriladi, Qon plazmasin
alish uchun probirkaga gonni wvishidan saglovehi entma quyilib,
ustiga qon  olinadi, kichkina shisha munchogehalar  solinib
sentrofugn qilinadi, Shakihi elementlar pastga cho'kadi, ustidngi
suvuglik plazma hisoblanadi. Chon 2ardobini olish velm - gon
toza gurug probirkags olinadi, Qoo probirkaga devori orgali ogib
tushishi kerak, olingan gon | soat xone haroratide, kevin 18-24
sodl sovulgichds  ssglanecdi.  Ajralgan  zardeb  tozs, qurag
probirkagn guyih olinadi vo tekshivish uchon ishlatiisdi.

Qonnl tekshirish tartibi

Olingan gon quyidagi tartibda tekshinladi: | Qonning  fak
nossalanm tekshirish; 2.0ooning morfologik  ko®rsatkichlarini
iekshirish: 3.Quaning hioximik ko'rsskichlarini tekshinish.Con
w'liq tekshirilganda qon itorkibidegt eritrotsitlar, leykotsitlar
atmladi, leykogrmmma chigariladi, gemoglobin, ogsil va ogsil
funksivalan, mochevinn, siydik kislotasi, kreatin, uglevodlar,
lipidlar, oskro-mikroclementlar,  vitaminlar,  gommonlar,
aminokislotalar, fermentlar va boshqa moddalur tekshiriladi,

Ampliyotdn  veferinariya  lsborntoriyaleride quyidagi
ko rsatgichlor aniqlanadi: eritrotsitlar, leykotsitlar, ishgor zaxirasi,
ougsil, gund, kalsty, fosfor va kurotin. Kerak bo'lginda kasallikka
garab hoshoge gon lo'rsatkichlarini amglash mumkin, misel uchun
qigar kasallipids  bilirubin, ketoz kasalligida keton tanachalari
antglenadi,  Modds  almashinishi bugilgasida  muikno-
mikroelementlar amiglanadi,. Agarde  boshgs  ko'rsaigichiam
amiglash shart bo*lza, maxsus Iaborntorvatards qon whkshiriladi.
Qon tekshinilganda gon uyimashig uchun shavelova kishy tatriy
eritmasi, limonno-kisliy patriy contmasi, geponn entmasi va
boshgalar ishiatilads

Qonni olish usullari

Tekshinsh vchun hayvondan quyidagi usullarda gon olinedi:
| Tekshirish wchun or migdordagi qon (qonning  uyushish
leeligmi oniglagands, ertrotsit, leykotsit sonini sanaganda, surtma
wyyorlagenda, Panchenkov usulida gonning cho'kish tezligim
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amiglaganda, pemoglobin miqdoring amglaganda) qishlog xojaik
hayvonlanming quiog  suprasidagi gQom (omirloridan,
pamandalarning lojidan olinadi (T4-rasm); 2 Tekshirish uchun
ko'p migdordagn gon  asosan  Bo'yintunig  venasidan,
cho'chgalardas dum arteriyvasidan, parmandalorda ganot osti gon
tomiridan olinadi (75, 76-rasm),

Th=rasmn. Jubog suprasidngi qon emir-75-rasm. Bo’ yinirig venasidan
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ganlardmm gon olish usuli, ol usoli

Th-rasm. CHning hn'!.-'iu vernagidan gqon alsh usal
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Donning Nzik sossalnrind aniglash

Qonning fizik xosselarini tekshirgands  quyidngy  ko'rsat-
gichlar amglonnd;:

Sog'lom havvonlar qoni mng arcnya gon tomirlarida och
gual, vensda 1o*q qial rangda bo® ladi

Nisbiy zichligini aniglash: buning uchun 2 gism xloroform
va 55 gism benzol olib amlashtivibdi,. Arlashma 100 mll
silindrga solinadi va aralashmaga bir tomche gon tomizladi. Qon
aralashrng  o'riasida turishi kerak, o'shandn gqonnmg zchlig
wralashma zichligiga teng bo'ladi. Qon cho'ksa yoki yugonga
suzit chigsa, xloroform yoki benzol go'shib o'rw holatign olib
kvelinadi. Amlashmaga ariometr (ushirilib, msbity achligp
m:qlmuh Sog‘lom  hayvonlir gonining mishiy wichhipy 1,040~
1,065 gn teng. Orgamom sovsizlmmpsn nisbiv wichlik oshadi,
anemtiyncs, modds  slmashimizhi  buzilgands, qon  parasitar
kasalliklurds nishiy zichligi pasayadi.

Qonning wveshish werligm aniglash. Bunda Li-Uayt wva
Byurker usullaridan fovdalaniladi. Li-Usyt wsull boyicha vangi
olingan qon  tomchisi buyom oynachasi chekkasidan o'nags
tomiziladi, vaqt belgilmadi va bar 10 soniyada bayum oynachasi
egiladi. Agar mu'tum bir vaqida qon tomchisi o “gining shaklini
o' sgartinmaydigon holga kelsa qooming ivishi boshlmganligidan
dalclat beradi.

Byurker usalids csa soat owvoasi geolingan b temchi qon
a'rtasidan gon olish vehun ishlutiladigan igna bar 30 sekundda bir
mirte yurgiziladi. lgns tortlgonds gon wyushib fibnin tolalan
hosil bo'lishy quoning washi boshlangankigrdan dalolst beradi.
Bunds ham tekshirish boshlangands vaqt belgilanadsSog'lom
hayvonlards gooning wvishi qoramoliards 56 dagiga, o'y,
echki, cho'chge va otlarde B-10 dagiga, quyonlards 4 dagigo,
parrandalarda  1.5-2  dwsgigedan keyvin kosotiladi Qonning
wvishining tezlashish 1,',-:m::'514.'|-l'|1i'm|11.:r:|.lnJ krupoz pnovmoniyeds,
sekinlashishi eda anemiya, gn.muﬁlqm leykemiya, xolemiya,
pefrit, gomormagik  disterlanda, gonning umumen  evimaslig
knydirpi kasatligida hamda bo*g'ib o' ldinlganda kuentilech.
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Quon retraksiyasini aniglash

Qonning  tabity bolds zsrdobiming  ajmlishign  retraksiys
deyiladi. Retraksiyani aniglash uchun gurug probirkaga gon alinib
vagl belgilanib, shiativga qo'yiladi va gochon zardob ajralishi
boshlanighi aniglanadi. Me yorda — retraksiya gon olingandun 1-3
soatdan keyin boshlanib, 18- 24 scatdan keyvin tugayd. Bu paytda
retraksiva indeksi ham aniglanadi. Olingan gonning hosil bo*lgan
zurdobga nisban, retraksiyn indeksi deyiladi. Me yorda retraksiya
indeksi o'rincha 0.5 gn, otlarda (.3-0.7 pa leng. Retraksiya
indeksi levkoada, ekssudstiv plevntda, staxiboiniotoksikozda,
ko*pchilik isitma bilan o*tadigan kasalliklar pavtids kamayadi,

Eritrotsitlarning cho*kish tezligini aniglash

Veterinartys amaliyotida entrotsitlaming  cho'kish  texlip
Nevedoy probirkasida Vil Punchenkoy pparatida
aniglanadi Eritrotsitlaming cho'kish tezligini aniglash ochun bir
tuyoqli hayvonlarda Nevodov usuli, qolgan barcha hayvenlardas
Panchenkov usuli go*llaniladi Nevodov usuli bilan tekshinlganda
antikogulvant eritmasi, Nevodov eritrotsediometr kerak bo'ladi.
Panchenkov usuli bilan  tekshinlganda mikrompetkaning R
harfigacha gonni  wvishdan saglovehi  eritma olimb, soat
oynachasign guyiladi. So'ngra ushbu mikropipetka bilan K
harfigacha 2 marta qon olinib, soat oynachasidagi eritmaga
aralashtiriladi. Aralushmadan kapillyarming K harfigacha alinib,
Panchenkov  shiativiga wvertikal holatda  o'matiladi va  vagt
belgilanadi {77-rasm ). Enrotsitlanning cho'kish tezlg 15-340, 45-
60 dagigadan keyin va 24 soaudan  keyin  uniglsnadi.
Eritrotsitlarning ¢ho'kish tealigi me’yordn: qoramol larda 0,5-1,5
mm, go'ylarda — 0,5-1.5; echkilards — 0,5-1.0; otlarda — 40-70;
cho'chgalarda - 35-40; :llnrthil—-ﬁnun parmandalirdn 2-7 mm
bo'ladi.

Nevedov  wsuli  bo'yicha  enfromsitlar  cho'hiish  terlig
aniqlanganda eritrotsediometr probirkasining ostki halgasigacha
antikoagulyant, eritmasi olintb, uning ustigs 0 belgisigachs gon
ohnadi hamda yaxshilab aralashiiriladh, shiativga qoyilib, vagi
belgilanndi. Eritrotsitlar cho'kish tezligi 15, 30, 45, 60 dagigadan
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va 24 soaldan keyin aniglanadi. Entrotsitlar cho*kish tesligining
ortishi turli anemiyalar, yvogqumli kasatliklar (manga, sogov, o'lat,
otlsmimg  kontagios  plevrapnevmonivasi, sil va  boshagilar),
tmvazion  kasallikiar (piroplazmoz, nultalioz, tripanozomoz),
yallig’ lanish jarayonlanda, osmalar va bashga kasalliklar paytida
knzatilids

Erntrsitlar  cho'kish  leeliginmg  sekinlashishi  hayvon
charchaganda, fuchli terlash, poliurnys, ich ketishi, sanchiglar,
gastroentert, mexanik va parenximatoz sarg'ayishlar, yogquemli
enselaliomiclit, staxibotriotoksikor kasalliklon payiida kusatilady.

T7rasm. Ertrotsitlarnmg che'kish ieeligni ankglashsin qo® lantlsdigun
Fanchenkov apparati: |- Kapillyoer, 2 Shestiv
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Sog'lom hayvonlarda eritrotsitlarning cho'kish tezligi

guyidagichn (Nevodov usuli bo'yicha)
Hayvon o plactemns baland i, mm
wurfan 15min | 30mm | 45min | 60min | 24 sontdan
keyin keyin keyin keyin keyin
Qommol | G103 | D404 | 0406 | 0,6-08 1-2
Qo'y 0003 | 0305 | 0,507 | 8.7-10 1-1.5
o WAl | 5256 | S6-60 | 6365 6570
Cho'chaa 3.5 b-10 1525 | 20.3% 3540
i 004 | 0512 | 1523 | 2135 35
Tovug 00,1 ] 754 | 465 57

(onning morfologik ko'rsatgichlaring aniglash

Hayvonlaming kasalliklariga tashxis qo'yishda, aynigsa
leykoz va anemiya kasalliklanni nniglashda qonning morfologik
tarkibini: entrotsit va leykotsit sonini sanssh v leykogrammani
smiglush katta ahamiyatga e

Qon organizmming fchki mubiti bo'lganhigi uchun nisbaan
doimiy bir xil [ziologik ko' mastgichda ssglanadi. Lekin hayvonlar
gunining morfologik ko'msatgichlar hayvon turiga, yoshiga, wvil
fasliga, zotiga va tena wuzlishiga (konstitutsivasige), oxiglantirish
ve saglash sharoitiga, mahsuldodik docajasipas qarab har xif
bo'ladi. Yang tup'ilgan hayvonlarda eritrotsit, levkotsitlar son
ancha  vugon bo'ladi wa 2-4  haftalik  voshida pusayad,
leykoprammiada  oevirolillar ko'p  bo'hb, evsmofillar  kam
bo*ladi. Hayvonlar ishlagands bir nechs soat davomida entrotsithar
ve leykotsitlar soni ko'payadi; tog' hududlarida  yashovehi
hayvonlarda eritrotsitlar soni va gemoglobin ke'p be'ladi; ko'p
sut berndigan sigirlor gonida ham eritrotsitlar va levkotsitlar soni
ko'payadi Quyosh turi ta'sirida huyvon gonida eritrotsitlar va
leykotsitlar soni hamda gemoglobin migdon ko'payadi. Ratsion
asoside, me'yorda bogilgan hayvonlar qonida ham eritrotsitlar,
levkotsitlar soni va gemoglobin migdori ko' payadi.

Qouning shaklli clementiari sonini sanash usullari
Eritrotsitlar sonini sanash wsull. Enwoisitlar yadrosiz qizil
gon tanechalar bo'lib, tarkibida orpanizmni kislorod  hilan
ta "mnlovieh, m'qimnllrlﬁﬂ:[ knrbonat anmdrid goomi o phkags
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tashuvehi gemoglobinni saglashi bilan katta fizologik ahsmivalga
egn. Bundan tashgan eritrodsitlar  organizmda  ishgor-kislola
muvosanating gaglashda, to‘grmalargs amimokislotalar, Hpidinmi
tashishda, mharlami aharsidantivishda, (o'qmalar va gonda
wonlar muvozanating saqlashda ishiirok otadi.

Eritrotsitlar  (enitropoez) gizil ilikda, polipotent  ona
hufeyralardan hogi] bo'ladi: Nikda eng avvalo ertropoestin hujayra
paydo bo'ladi va bosgichma-bosgich eritroblast, pronormaisit
{pronormoblast), normatsit (normablast), retikulotsit va entrofsit
rivojlanish - etaplarini  o'taydi.  Organizmdagi gon  tarkibida
faqutginn yetilgan  eritrotsitler bo'ladi  Kasalliklarda  yadroli
eritrotsitlar  (nommatsitlar) paydo bo'ladi.  Entrotsitlar  hayvon
orpanizmida 110130 kun yashavdi, O°lgan eritrotsitlar falog,
jigar, o'pka, limfa tugunlar va boshga orgenlardagi fagotsitar
makmfaglar tomonidan yemiriladi va parchalanadi. Entrotsitlar
gonl mikroskop ostida, Goryayev manog to'nida, melanjerda
suyultirilgan qonda sanaiadi voki maxsus asboblarda sanaladi.

Eritroteitlar tarkibining 33-34%ni gemoglobin tashkil qiladi,
gemoglobin  eritrotmitiards juda erkin ayismb  harnkat  gilsdi
Shuning natijesida ko'p migdorda kislorod (Ouini biriktirish
sususiyatige cpa.Gemoglobm 2 gismdan tashkil topgan: birinchi
gismi gem asosan tomir clementidan iboral, tkkinchist globin —
maxsus  ogsil  hisoblanadi. Kislorod tilan  gem  birikib,
hujayralarga boradi, Hopyradag karbonat angidnd gazi globin
bilan hirikih, opkaga keladi.

Sog'lom hayvonlar gonmida entrotsit va  leykotsitlar soni

Ly b tadi:

T, y Entrotsitlar Leykotsitlur
R Hywuim, (mii/miki) {rrving/mk)
1| Oommol 50-75 4,5-12,0
3 [Oo T0512,0 6,0-14,0
Y| Echld 12.0-14.10 L0-17.0

~& | Tua §.517.0 6.0-10.0
5 o8 5.0-9,0 T0-12.0
6 | Eshak 50-7.0 7.0-8,0
7| Cho'chiga 6075 £.016,0
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N 5254 R.5-10,5
9 | Mushuk b6 4 10, (b 20,0
10 | Quyen 1,575 6,505
i1l | Parramnida 3.0-4,0 W0,0-4900
12| Dengiz cho'chqast 1,550 70-130 |

Gemoglobin O; bilan binkib oksigemoglobinni tashkil yiladi
va bu birikma juda muhim hisoblanib, nafas olishda ishtirok etadi,
Gemoglobin CO - “i8” gazi bilan binkib, karhoksigemoglobinni
tashial giladi. Mimitlar bilan binkib metgemoglobinm  shkil
qiladi. Karboksigemoglobin va meétgemoglobin jude mustahkam
birtkma  lsoblamads va ichki nofas olishde ashirok etmad,
organizmds gipoksiya rivo)Lanadi.

Ertrotsitlar sonin  sanash uchun melanjerpa gon olinadi.
Fiziologik eritma bilan suyultiniladi, Goryeyey saneg io'riga
guyiladi va mikroskop ostida 5 ta katta bo'lingan katekchalanda
sannlacdi va formula orgali entrossitlar somi chigariladi, yoki
maxsus ashobdn sanaladi (7879 rasinlar),

Seg'lom hayvonlaming mm’ qonida o'rache 4-8 mln
eritrotsitler bo'fadi. Me'yorda parchalansyvoean eritrotsitlar sonl
bilan yangi hosil bolayotgan eritrotsitier soni teng bo'ladi.
Kasalltklur poytida shu muvozanat o' zgamdi.

Entrotsitlarning quyvidag o' egarishlari
kuzatiladi: | Eritrotsitoz — eritrotsitlar sonining ko payih ketishi,
bu organizm suvsizlunganda, isitmada, pnevmoaivads, o'pka
emfizemusidn, yurak nugsonlarida kuzatiladi. (ponos, gayt gilish
paytida, ichimlik suvi bilan ta'minlanmashik weog vag davom
etgandi ), 2. Eritrotsitopeniys — enitrotsit soninmg kamayishi, bu
anermiye, gqon parniter lcasalliklarida, gemolitik zaharler bilan
zaharlanganda, leyvkozds, gon oqishda, hayvon yetarl dorajoda
oziqlantnlmagands kuzabladi, 3.Oligoxromadiya - eritrotsitlar
tarkibidagi pemoglohinning kamayish nanjaside eritrotsitlar och-
runggs bo'yaladi; 4. Giperxromaziys — bu eritrotsitlar to'lig'icha
kerakh mvojlumish  fazalamd o‘tmosdan qonga chiggunligidan
dalolst beradi. Bunda eritrotsitlar wrkibida gemoglobin ko'p
bo'ladi va gon 1wy gl reogdn bo'ladi; 5. Polixromotofiliva -
bunda eritrotsitlar ham  shqorli, ham  kislotli ranglar  bilan
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manglenadi va surimada binalfsha mngi omiga, to'g Rolel rangda
ko'rinadi. Bu ham to'lig rivojlanmagan entrotsithorda bo'lads;
G.Anizotsitoz — gonda har xil katalikdagi critrossitlar (kana,
kichik, o'rin) paydo ba'ladi; 7 Poykelitsitoe - gonda har il
shakldagi entrotsitlar pavdo bo'lishi, anozodsitor va peykilotsiioe
gizil ilik kasalliklanda kueatiladi; 8.Granulatsitez — qooda
protoplazmasida  granulalar  bo'lgan  entrotsitlaming  puydo
bo‘lishi, bu anemiys paytide va gqon porsziter kesalligida
kuzatitadi; 9. Yadroli eritretsitlar — critretsitler gizil ilikda to*lig
ﬂiﬂﬂqu:ﬂ_ﬂlﬂhlw kueatiluati.
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TE-masmL, Goryayey sanog o'

I -vaporiilan ko' rinhi; 2- yoin T%rusm. Melanjerlar
wmondan ko'rindshe, 3- Gorvayey [ -prifrotaitinr ochun;
ta'ri; d-kichik kvadratlar §-katin L levkosillor uohan.

Kasplliklar  paytda  entrotsitlar sonining  kamayishs
(critrotsitopeniya)  voki  ko'pavishl  (eritrotsitoz)  kuzatilishi



mumkin. Ernmotsitopeniva yemardi dﬂl‘lj‘&d! origlantimmaganda,
anemiyada, zaharlonishlards, gon-parazitar kasalliklarids, qont
oqiskda, leykozda, nurlanish kasalliklarida, entrotsitor orgunizm
suvsizlunganda, bo‘shliglarda  suyuglik  w'plangands, o*pka
emfizemasids, yurak nugsonlarida rivojlanadi.

Leykotsittar sonini sanash
Leykotsitlar og gon tanachalard bo'lib, 2 ta suruhga bo'linadi:
granuiotsiilar — bazofillar, eazinofillar, nevirofillar; agranolotsitiar
— limfotsitliar va monotsitlar, Bu leykotsit turlen tuzilishi bilan
ham, varifasi bilan ham bir-bindan farq qiladi va organkemda
asosan himoya, m.ll]i!ﬂlh‘uﬂ.. tramsport varifalarni bajamdi (20-
rasm)
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Bl-rasm, Croryuyey sanog to'nd levkotatlarms sanash tarrib

Donador  leykotsitlarden  bagofillar  kuchsiz  lugotsitor
xususiyatiga ega bo'lib, o*sda oksidlovehi fermentlarmi saglaydi;
yallig'tanish o'chog'ida qonni uynshishidan sagiashda ishtirok
etadi, chunki gepurin moddasini saglaydi; antigen-onliteluning
o'zarg munosabating ta mmlashda mi'lum rol o'ynayds; allergik
reaksivalar paytida bazofillar ta'sinda allergiva chagimvehi
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hujayralar degranulyssivagn (donador holatdan boshga holatga
a'tishi) pohraydi, gistamin erkin holda gralib, allergiyz holab
rvajlanishining  oldim  olsd; yog'lar almashimshida qisman
ishitirok etadi,

Eozinofillar facl fugotsitor xusumsiyabigs cga bo'lib, ularning
agogiy  vazifasi allergive paytida ko'p mugdords  zjralgan
gistaminlormi nevtrallaydi va allermk  holatning  rvojianishini
oldini oladi. Bundan tashgan, eczmefillar snhgen xususiyabiga
cgn bo‘lgan ogsilning parchallanishi natijasida hosil bo'ladigan
mahsulotlarni tshivdl va antegintar bir jovds ko'p migdonda
o' planishini aldini aladi. Forinofillar to°qima regenernsiyasida
(hujayralarning ko‘payishida) va oksidlovehi jamyoniarida ham
mhirok ctodi. Neytrofillar mustaqil harakatlanish (gon tomirdan
chigib, vallig'lanish va nekrozgn uchragan to*gimalnrga boradi)
va fagotsitar vazifalanni bajaradi; faol ferment hosil giluvchi
hisoblanadi (oksidnra, peroksidaza, katalnzas, tripsin, amilaza,
levkoproteaea, fosforaza, disstaza, lipaza, lizotsim va boghgalar)
oqsil almashinishids, antitclaming hosil bo‘lishi va tashilishida
wshiirok etadi, to'gimaluming regeneratsiyasinl - fanllashtivadi
Domsdor levkotsitlar 9-13 kun vashaydy, shundma gon tomirida
bir necha sostdan 2 kungacha bo'ladi, keyin qon tominidan chigib,
w'gimalar orasiga boradi, o‘zining asosiy fagositor virifasing
bajarudi va o' sha verda o’ fad,

onadorsiz leykotsillardan monotsitlar organiamni hiomoya
gilishila asosiy ol o'ymaydi, chunki wlar eng faol fagotsit
sosusivatiga ega bo'lib, ular amyobasimon harakat qils olnds,
oqgetl almashinishida ishtirok yetuvehi (proteolitik) fermentiami
sujlaydi, imun  machalarim hosil bo'lshida ishtirok etadi.
Linfotsitlarning 2 ta tur mavjud: T hmfousitlar va B limfotsithar,
Lunfuisitlar  organizmning  hamma  joyida  bo'ladi, barcha
to"gimaiords va aynigsa ichak shilliq pardasida ko'p bo'ladi(81-
msmj.
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Etmm. l.}unnmn ﬁhllﬂgh elemeniliri: ﬁ-m;rndn, Fi 8l I.-Ithlnr
Z=voptnolillar; myoqobaymirodl neyvinobl; 4-scgmentyvadroli neyviralil; 3 va
ekt vi kkchik limiGisilar, 7 va B- monotsstlir 9-Tyurkn hojayms; (0 v

I 1= eritratsit va trombotsitlar

Limfotsitler ssosan gumoral (B himfotsitlery va to'gima (T
limfotsitiar) mmunitetlanning hosil bo'lishida ishtirok etadi; gon
zuridobi pﬂiﬂiﬂﬁuﬁuﬁqlhﬂ whlab cluogardi, fugotsitar xusu-
siyatign cga, o'zda bir qenche fecmentlarni (lipaza, katepsin,
mrmiilazzi, Bzotsim va boshgalar) saglaydi: zaharfami ushiab goladi;
ichakdugi  hasmlanish  jarsyonlarign, lipidlani  ushlash  va
tashishda ishtirok etudy; gl ikka qonning goysi shaklli
elementlaridan gancha sshlub chugarishiga signal beradi. Sog'lom
hayvonlar  gonidagi  levkotsitlar  somi  jadvalda  keltirilgan,
Hayvomlar qonidagi  levkotsitlar  soni hmn  melanjorda
tayvorlangen gon amlashmasida, mikroskop ostida, Goryayev
sanog twrids sanaladi. Kasalliklar paytids leykotsitlar  sont
ko'payishi (leykotsitoz) yoki kamayishi (levkopeniya) kuzatilishi
mumkin. Bu holatlar gon hosil giluvehi organlaming funksicnal
bolatini bildirads. Nisbiy va absolyut levkotsitoz bo*lishi mumbkin.
Nishiy leykotsitor raxiradagi qonning qon tomirlarga o tshida
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kuzetilsg,  absolyur  leykotsitor  yugumb  kasalliklarda,
saharianishlerds, allerpik holatlinds rivojlanadi. Bundan tashguri,
funiologik va patologik leykotsitor ham kuzatilndi. Finologik
leyiotsitoe bog'ozhik  davrids, vongi mg'ilgan  bayvonlarda,
oruga  gabul gqilgands, ih bajarpands  kuzatilsa, patologik
leykotsitoe ko'pging  o'tkir, isitmali kesalliklurds, levkozda,
aremiyada, gon parazitlar kasalliklanda, kuyshda, ko'p gon
yo'qotgands  kuentiladi, Levkopeniya  vinsli  knsallikiarda,
buzoglar parstifida, onglikds rivojlamadi.

oo hojavralark morfologivas

Leykotsitlarning patologik o'zgarishlanni aniglush, leykotsit
wriorini  furglash  va  patologik  o'zewrishlama  aoiglash,
leyvkogrammanm  chigarish  wehun  gondan  ayvoriangan  va
ho'yulgan surtmalardan foydataniladi.

Bunda quyidagilurga ¢'tibor berilads: | kattalign — -4 mkm
bo‘ladi; 2shakli — dumnlog, kasalliklords leykositlar shakli
yuldursimon, yassi voki boshga o' rganshlan Kueatiladi; 3.vadro
shakli - dumalog yoki egilgan, monptsitlarda  cho zilgan,
sepmentlishgen bo'ladi; 4.donadorligi — donador leykotsitlar
sitopluzmosida har xil rangdagi donalar bo*ladi va shunga qarab
donador levkositler farglanadi

Qon leykogrammniasing aniglash

Ommdagr  leykotsitlar  sonimi eniglesh  gondag  sifat
o' zparichiarinl ko'rsetmaydi. Shuming uchun bayvonlar gomida
levkotsithar somini  swomsh  bilen  birgalikds  leykogrammani
aniglash bam ko'pgma  kesalliklarmi  aniglashda asosiy roln
o'vmaydi.  Leykogramme -  leykotsit wriarining  foizda
ifodalanishudic.  Levkogramma rnglangan  qon surtmalarida,
mikroskopnmg  immersion tnmi ostids aniglanadi (82-msm)
Mikroskop ostida pyrim leykotsit furlaeni 100 (200) tagacha
tbieofil’. eowinohl, yosh nevirofil, wyoqeha yudroli neytrofil,
sepment yadroli neytrofil, monotsit, imfotsit) sanashds moxsus
sanog mashinkasidan foydalaniladi Qonda nevirofillaming yosh
turlari  (mielotsitlar, wvosh oewvtrofillar,  tayogeha  yedroli
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neytrofillar) soni ko'paysa leykogramma chapya siljigan deyiladi.
Agarda sepmemt yadroli neywrofillar ko'paysa leykogramma
a'ngg siljigan deyiladi.

T?.‘T BT ......_1 Frigfi e
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H2-masm.Qon surtmalan: 1,234 - sifatsiz tayyorlangan surimalar,
3 — sifimtli tayyoriangnn surimn.
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Sogtiom hayvembar gomsds dormo yangilamb turadigan va
etilgan leykotsit shakllan bo'ladi, Kasalliklarda levkopramma
guyidagicha o*zganshi mumkin:

Leykotsitning bwor  wrining  ko'pavishi:  nevirofiliva,
limfoisitoz, eozinofiliva, monotsitoz, bazofiliva.  Neytrofiliya
yiringli  vallig'lanish  jaroyonlarids  kuemiladi. Yiringli
yollig'lamishnmp  boshisnishi davods tayoqehasimon  yadroli
nevtrofiller, ogtir holatdagy viringli vallig*lamsh jareyonlanda
tyeqeha yadroli, yosh nevtrofiller va miclotsitlar ko payadi,
surunkali og'ir septik holatlsrds, gemopoez buzilpanda tayoqeha
yitfroli neyirofillar soni ko'payadi, segment yadrolilar som
kamayedi Oari  va  ozg'in- bayvopiards, gon  vo'qotgands
levkogrammada  sepment vadroli  neytrofillar  soni ko'payb,
tyoychn yudroli neytrofiller soni yoki meyorda boludi, yoki
kimayndi. Limfotsitor sil, brutsellvoz, limfolevkor, manga,
anemiva, piroplianez, o'lat, terning kuchli kuyishi, yogqumli
Kasalliklandan twealish devrida kweatbadi. Agarda bmfotsitoz —
eritrotsitler sonining me'vords ekanligi paytida rivojlansa jobiy
belm hisoblened:, Agsrds hmfotsitoz enitrotsitier sonimmg kama-
yishi bilan kechsa organizmds buchl  enharfonish  keloyot-
ganlipidan va gemopocr a'zolan isho pesavganligidan dalolat
beradi, Eozinofiliva ko'pincha allergik  kasalliklarda, gijjali
kasalliklarda ((nssiofyoe, exinokokkor, fnnoe, koksidioz  va
boshqalur) parsiter ter kasalliklards, mikoslarda rivojlenadi.
Monotsitox  hayvenler  emlangands,  yushinn  kechadigun
kasalliklards, protozey kasallikiarida (piroplazmoz, nutinlioz,
tipancsomor), yuqumbi - kasallikiards (luberkulyor, listerior,
botulizm), o' tkir yugumli va yallig® lanish kasallikieridan wzalish
dimvrida, surunkali septik holatlarda kueatiladi. Agarda monotsitoz
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bilan birgalikda neytrofillar yadrosinmyg chapga silpshi kuzanlsa,
bu surunkali vashirin kechayolgan yoqumh kasallikidan dalola
beradi.

Leykotsti ayrim turlan sonining kamayishi: neytropenava,
imfotsitopeniys, soznopeniys, bazofilopeniva, monolsilopeniyva,
Neytropeniya gizil ilik funksiyasining pasayganligidan delolat
beradi va o'tkir yogumli kasalliklardan neealisht davrida, virusti
kasalliklarda, alimentar distrofivada, nurfanish  kasailiklarida
rivojlanndi. Limfetsitopeniva sepsisda, botulizmda, cho®chgalar
o'lat kasalligining boshlanish daveida kusatiladi. Qondz bir
vagids  levkopeniva wva  limfotsitopeniva  kueatilsa  kusallik
tuzalmasligidan  dalolat beradi. Eozinopeniya o'ikir septik
kasalliklards, zaharlanishlards, virusli kasalliklarda, oremiysds,
proplazmozda, limioleykosda rivojlanadi. Yugqumli kasallikisrds
va yallig'lanishlurdn eorinopeniva va nevirofiliva kuzatilza,
kasallik rivoilanishi  vuksalayotganligini  bildiradi,  Agarda
levkogrammada cozinopeniya va neytropeniva kuzatilsa kasallik
ogibati yomon bo'lishini bildirad:. Monotsitopenive o'tkir
yuqumh va sepiik kasalliklarining boshlanishi davrida rivojlanad,
Leykogrammada  bir pavida monotsitopeniva va  nevirofiliva
kuzatilishi yomon belgi hisoblanadi. Qon surtmasida yoesh,
yetilmagan shaklli clementiarning paydo boe'lishi. Ko pgina
patologik jarmyonlards etilgan, segment vadroli neytrofillar hilan
birgalikda tayogecha vadroli. seytrofillar va mislositler payde
bo'ladi. Leykotsit turlari sitoplazmasi va yadrosida patologik
o'zgarishlarning bo'lishi. Organizmda septik jarayonlar kechsa,
kosallikning  birinchi, boshlang'ich favasida leykotsitlar soni
ko'payih, leykogrammade yosh neytrofillar sonining ko' payishi
hisohiga neytrofiliva kuzatiladi, boshga leykotsit torlon kemayadi
Ikkinchi himoyn Measida qonds leykotsitlar somi kamayadi,
Levkogrammads neyuofiliya va limfsitor  kuranlib, yosh
neytrofillar  soni keskin  ko'payadi.Uchinchi himoya Treasida
leykogrammadn monotsitoz va  eozinofcliva  kuzstiladi,
Leykogromma tahlili knsalhiklarga tashxis go’yishda juda rmihimm
hisoblanadi. Leykogramma  ko'rsntgichlard  kasallik  uriga,
rivojlanish bosqichlarign  qarab o'rgaradi. Kasalliklar paytida
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qurming shaklli elementlan ishlab chigarilishi tezlashadi, bu
jarayon wrog vagl dovom etsa gizil flikden gonning ctilmagan
shakllf elementlar chigadi.

Leykotsitfar soniming me'yorga misbatan  ko®payishi, sifat
jihatdan leykoprammada aniglonadi va leykotsitoz quysi laykotsit
turiming ko'payishi hisobidan smalps oshganliging bilib olish
mumkinJuda ko'p patologk jaravonlarda levkotsit torlanning
sitoplazmasi va vadrosida quyidagi  o'zearishlar  kueatilishi
mumkin! 1 Anizositoz - nevirofilaming  har =il kattalikda
nimoyon  bo'lishis 2 Zaharlanishlards sitoplazmads och ko'k
mngdagi donachalar, vakuolalar yoki dog'lar (Knyazkov — Del
unachalari), payde bo'ladi yadro segmentlarga bo'linadi, sinadi,
burishadi; 3.Limfotsit sitoplazmasida vakuolslar bosil bo'lib,
kulrang tusds bo'ladi; yadro bir xil ranglanmagan, atroflan
deformasivaga uchragan bo'ladi: 4. Monotsitlar stoplermasida
hum sarig-kulrang vakuolalur peyde bo'ladi, yadrosi har il
shokildn, kesilgan ko‘rinadi; 5 Eozinofiller sitopluzmasida
dumalog va vassi donachalar bo'lib, qrzil-fiolet rangida ko' rinadi,
yiudrosi o' segmentlashgnn, nodo’ g’ ri ranglangan bo*ladi.

on surtmasind ickshicish asali

Bo'yulgan, qureg gon surtmas ustiga bir tomchi immersion
moyidan  tominb, mikroskopning immersion  tmi  ostida
leykomsa turlen bo*yvicha 100 taga yetpuncha sanaladi, Surtmada
mikroskop ostida har bir levkotsit turining boshgulandan farg
giladigan quyidagi belgilari  bor:].Barofillar vink  yadroli
hujuyralar bo'lib, protoplazmada. yadre atrofids w'q qizl rangli
dionachalari bo'ladi, bu donachalur ko'pincha mikroskop ostida
gora rangds ke'noadi; 2. Eoanofilla - protoplusmada v yadro
atrofidn yirik, gizil domalar (pramukalar) bo‘ladi; 3 Neyoofilinr
yadrosining shakliga qamb 3 xil bo'ladi: yosh nevirofillar -
yadrosi 5 harfign o*xshash bo' ludi; tayoqeha yadroli neytrofillar -
yadrosi tayoqehaga o'xshavdi; sipment yadroli neytrofillar -
yadrosi sigmentlar (bo*laklar)za bo*lingan bo*ladi, Neytrofillar 9
12 kun yashiawdi: shundan 5-6 kun gizl ilikda bo®ladi, gonda bit
necha soatdan kb kungaeha harskatlgandon keyin gon tomir
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devorlaridan hujayralar ormsigs o'ladi, kattaradi va amyobasimon
harakatlanib, fagotsitoz vazifasini bajaradi; 4.Limfotsitlar yadrosi
atrofidn ko'k rangdagn halgasi bo'ladi v yirik, o'rtacha va kichik
limfotsitlar holida ko'rimadi, Ish baianishiga garab 2 xil bo'ladi: T-
limfotsitlar, %0 foizni tashkil ctib, 200-300 lun yashavdi va
to'gima imun itetiga javobgar hisoblanadi; B-limfolsitlar, 20
fioizni tashkil etadi va organizmds gumoral imon ietiga javobgar
hisoblunadi; 5 Monotsitlar — eng virik bujayra, yvadrosi kuits,
massiv ba'lib, bo'laklarga bo'lingan holda ko'rinad:. Ular gonda
bir necha kun bo'lgandan keyin hujayraler orasign o'tadi, o'z
shakli va kattaligini - o'rgartinh.  makrofogee  avlonadi va
fapotsitor varifasing bajarwdi (83-rasm).
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f3-rasm. Qonning shaklli elernentlan: A- qummoldn; B-go'y-cobkida.
I-bueafil 2-eoemalil; 3-yosh neymofil; 44nyegehoyudroli neyirofil;
S-segmentyadrols nevirofil; 6,7 8-kiehik, o rie va kotta miotsitlar
9, 10- monotsmilar; 11, 12- Tyurk hujavrosi; 13- eritrotsi, va retikolotsitlar;
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Qondagi umumiy oqsil va ogsil fraksiyalaring anlglash
Qun sardobida qurug moddalaming eng katta gismini ogsil
tashkil etadi. Qon zardobida ogsillardan asosan al'bumin va
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globifinlar uchraydi. Al'buminlar ssosan jigar hijayralarida hosil
bo'ladi. Alfa-,  beta-globulinlaming  hemimasi,  gamma-
globulinlaming bir qami ham jigarda sinfezlanad. Gamma-
plobulinlaming asesiy gismi plazmatik va limfositlar bujayralarda
hosil b Tadi

Qun zrrdobidagl ogsilier gon yomshgogliging, kelloid-osmotik
bosimning bir me'vords  ssglanishini " minlaydicko® pging
moddalar ogsil bilan birikib, to'qimalargs yetkaziladi (vitamin 5,
K, P, antibictiklar, oraliy modda almashinishi mahsulotlan
al"bulintarga birikib, moy kislotalari, ot kislotasi tuzlir, -|:rl.
pigmentlari, gematin, karotin, vitaminlardan A, 1, E, Bys, temir,
mis, gemoglobin globulintargs hirkib (o'qimalargs yetkoziladi),
qonning pH ko*restgichining. qon uyushishining, iman tizimining
me’ yorda saqlomishin ' minlaydi. Shuning uchun gonds umumiy
ogsilni vie og4l fraksiyalarini aniglash, hayvonlaming sog‘lom
voki kasalligini amiglashda ketta shnmiyatgn ega. Gon surdobidagi
wnnuniy ogsil refraltometr asbobida sniglansa, oqsil fakseyalorn
elekirofires usulids aniglanadi.

Sog'lom hayvonlur gon zardobidagl umumily ogsil va ogsil
fraksiyalar migdon quyidag: jadvalda keltinlgan:

Hivvon | Limumiy oguil Digril rukesiyulaci (%)
trdar  [Tofon | g1 | albumenlar lobulinlar
al'fin | bettw | parume

Qurammol T4 P 30-50 125 | i0-16 | 2540
K6 | 8B 20

Iy Bl | = AR50 i3 | 711 e
R bl

Cho'chgn | 6.5 | 65- 40-43 14 | 16-21| 17-15
BS | s 0

iy 65— | 65— 3545 T4 [ 20-26 | tk-29
b 18

It 55— s JE-57 - | A=25| 10-14
76 | 7A 16

Clayun 6.0= | H)- 55405 12 | 713 | 1723
B2 | K2

Parmmda 43 | 43 =35 = | =15 [ 353357
g9 | 50 14
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Hayvonlar wzoq muddaida vetarli eaglanurilmasa, misionda
ogsil migdori kam bo'lsa, veugalar warkibide ammokisiotalar
migdori  muvofiglashtinlmagan  bo'lsa,  oshqozon-ichak
kasalliklanda ogsil hazmianishi va surlishi busilss; ratssonda
uglevodlar, makro-mikroelementlar va vilaminlor  yetishmasa,
buyrak va jigar kasalliklarida, gon ogishlarda, abssess va xavili
o'smalarda, pamtuberkulyoz va mwberkulyor kasalliklarida,
sepsisda ieylerioz, isitma va zaharlanishlarde gon zardobida
umumiy ogeil migdon kxmuyadi {gipoproteinemiva),

Ratzionda ogsil migdor ko'payganda, uglevoedli owugalar,
karotin  yetishmagands, kalsiv-fosfor nishaii  buzilganda, D
vitamini yetshmagunda, kuchll ich ketishida, pepatn, diabet,
flegmone va sepsisda, og'ir kechadigan yugumli kasallikinrda,
o'tkir yallig'lanish nvojlanganda gon zardobida umumiy ogsil
migderi ko' payadi (giperproteinemiya),

Qondagi gemoglohin migdorini aniglash usnli

Gemoglobin  qondagi  entrosithir tarkibida  bo'ladi
Gemoplobimning 96 fowam globin ogsibh va sho ogsil bilan
gistidin bog® orgali bog'langan 4 foizli gem tashkil etadi Turli
hayvonlar gemoglobinining  (wrkibidagi  glohin  ogsilining
smmokislotalar farkiby turlicha bo'ladi. Shuning uchun  turh
hayvonlaming gemoglobini o'zaro farg giladi. Ganoglobinming
faol guruhi — gem barcha hayvonlarda bir xil bo'ladi, Gem ikki
valentli temir atomi bilan birikkan to'rita pirrol halgesidan iashil
topgan. Bu halgalaming  ikkitasi  kislotali, ikkitasi  ishgorli
xususivalga egs. Gemdagi lemir stomi gemni globin bilan
bk tiradi.

Gemoglobin  alveolalards  kislarod  hilan  binkib,
oksigemoglabinni  hosil  gilwlt va  kislwodni  hujayralergas
yetkazadi. Kislaroddan ozod bo'lgin gemoglobin  hujayradag
karbonat  angidnd  gammi biriktinbd  karboksigemoglohin
birikmasini hosil giladi va bu greni alveolalarga beradi. Shunday
gilib  gemoglobin organizmda  ichks  paz  almashimuvin
ta'minkayii, matijada modda almashinuvi amalga oshadi.
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Qondagt pemoglobin negdorm amglash uchun Sali gemometn
go' llniladi. Sah gemometri shiative va unda o'roatilgan uchia
probiricadan ihoral. Gemometrming fkki yomidagi probirkalargns
standart ertma (16,67 foizli gemoglobin enitmasi) quyilgan,
O'rtadagi  bosh probirka  tekshinladigan  hayvon  gonidagi
pemoglobin migdorini aniglash uchun aniglash uchun ishlatibsdi,

Qondagi  gemoglobin - migdorini  aniglash  metodikas:
quyidagichs:

L.Gemometrdagi  bosh  probitkaning  pastki  gismidagi
halgachaga 0,01 detsinormal xlond kislotasi quyiladi.

2.Pipetkags 0.2 ml gon olib xlorid kislotasign quyiladi va
pipetka ichi shu suyuglik bilan uch marta yuvitadi va shu holatda
besh dagign saglenadi.  Shu  payida kulotla  t='sinda
eritrositlartarkibidagi gomoglobin ajralib chigadi va suyuglik qazil
rangga bo'yaladi

3 Besh dagigadan keyin o'radagi probirkaga rang ikki
chekkadagi standart entmalar angiza tenglashguncha detsinormal
xlond kistots entmasi yoki distirfangan suv quvilib, tavoqeha
bilan aralashfiriladi.

4 Uchala probitkaning ichidegi  suyugliklar rengi bir =il
“ha'lgnch, o'riadag probirka suyughgi gaysi tagamada mrganhipigs
garah tekshirilayolgan gonning gemoglobin migdor aniglanadi,

Sog’lom hayvonlar gonida gemoglabin quyidagicha (gris)

Otda 8-15, gowa molda 9-14, qo*yda 9-14, echkids 7-14,
cho'chgada 1014, tovugdn 312, itda o'nacha 13.5, uyads
o riacha 15, quyends o riacha 11.5 bo'lndi

Kasplliklarda gemoglabin  migdori  meyorga  nishatan
kamayadi, bu holat ko'pincha anemiva kasalliklanda, oshgozon-
fchak yamlonds suronkali oz migdordegs  gon  ogishida
hayvonluorni  yeturhh  dorajede origlantirmastikdn misionda
gemeitlabin - sintezida  ishtirok  efadigan - moddalaming
yetishmovehiligida kusatiladi.
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Hi-rnsrn, Sali gemamedn: | korpust; 2.qopgos’s; 3okkate vimil; 4ikkae
standirt suyugiik to'ldinigan probirka: 3 gemoglobin aniglanadighn
probarka,

Quon zardobidagi ishgor zaxirasini aniglash

Hayvon ocganizmida modds wlmashinishi jamyonlanming
me'yords  kechishi, asosan  orpantem  ichki  mwhitining
doimivligiga bog*lig. lehki mubiming doimivligini ko restadigan
ko'msatgichlurdan  birt, gon  ardolidegt  shgor  raxiras
ko' msatgichi hisoblanadi.

Qon plazmnasidagi muhit (pH) meéyords 7.30-745 ga teng.
Qondagi shgor wwumsming. meyorda saglanishi - rasiondagi
kislotli va ishgorli moddalaming miqdori va organizmeda hosil
bo'liskizga bog'lig, Kasalliklar rnvojlunganda bam organiznda
kislowhi va ishgorli moddalar hosil bo'ladi, patijeda qon
zirdobidap ishgor saxirasi ko'mssigichi o'zgaradi  Hayvonlar
organizmida  kislota-ishgor  muvozanstining  deimivligi  (o'ria
asosiy bufer tizimi (gemoglobimli, bikarbonath, fosfatli, ogsilii)
tomonidan saqlanadi. Bunds buyrakning me'yords ishlush ham
muhim hisoblanadi, chunki buyraklar erganiem uchun keraksie
b lgan kislotali va ishgorli moddatami chigarib yaboradi; o'pha,
hazm organlad, teri va st berlari ham  kislota-ishqor
muvazanatining deimiviiging ta’ minlaydi.
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Ko'pincha gonda kislomll asoskar ko'payib yoki ishqorli
asoslar kamayganda hayvon organizmida atsidoz holati; ishgorli
asoslar ko'payib, kislotali ssostar kamayganda alkalor holati
rivojianedi, Atsidoz va alkaloz rivojlanishi kelib chigadigan
sahabign garmb quyidagicha tasmiflanadi:

|. Respirator stsidor — o'pxa emfizimasi, bronxial sstma,
bronxit  kasalliklsride o'pka ﬂnlclj'mwn&mmg kamayish
nﬂhjﬂldq organizmda  karbonal angidrid gusiving  me ' yordan
arbigeha o planisha nabjaside rivojlanad,

2. Metabohtik  wtsidoz - w'gimalorda omhg  modds
almashinishi buzilishi, buyrak wva ichak kasalliklarida oralig
modda  almashinishi  mahsulotlarining  neyallashishi = va
organizmdan chigarilishi kamayishi natijasida rivojlanadi. Bu
holat hayvonlami ko'p migdordag kislatali ozugalar yoki achigan
oznqalar hilan  oziglantirganda, ko'p migdordagi konsentruili
orngalar  henifganda,  yetarh mlqdnrﬂn aziglantirmaganda;
ventilyotsrva, [aol motsion, quvosh muri vetnrdl bo'lmaganda;
raxit, osteomalystsiyia, oshgoeon oldi bo'limlar  atoniyasi,
bronxopnevmoniva, diabet, ketoz tug'ishdan keymmg  paroz.
dispepsiva, nefrt kosaliiklanda, yurak  yetishmovehiliklanda,
isitmali kasalliklards kueatiladi

3, Respirptor. alkelor  o'pkaning  giperventeyasivasuds
forganizmdan  karbonat  angsdrid  gavining  chigarilishining
ko'payishi  natijasida), organizmga issiglik  fa'sir  eiganda,
ensefalomielit kasalligida kelib chigadi.

4. Metabolitik  alkalp2 organizmda  ighgorli  elonivalentlar
ko' payganda, davolash magsedida ko'p migdordagi ishqor tuelas
organizmga kirmlganda rivojlanadi. Bu kuchh gavi qilishda
(bunda organizmdan ko'p migdorda xlorid kislotasi chigadi),
pocvmoniya, piroplazmos, U kasalliklaride, gand laviagist ko'p
berilgandsa, shirdon buralganda kuzatiladi

Qon wardobidagi karofinnl aniglash. Karotin osognlards
sqinnadi, karotinoid pigmentlar guruhiga kinb, provitamin A
higoblannd). Karotin o'simlik aragalan, sul, gver, tuxum sarig't,
jipur va balig yog'ida ko‘p bo'ladi, asosan P-karotin biologik
feoliik xususivatigh ega, [-karotin ingichka ichakda va jipards
karotinazn ferment ishtirokida ikki molekula suvni binktirib olib,
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ikki molckula A vitaminigs (retinol ) aylenadi Organizmda
karotin va A vitamind jigards to'planadi. A vitamini orpenizmda
epiteliva hujayralanida kechadigan oksidlanish reaksiyalarida
wshtirok etndi, ko*zdagi vorug*likni gabul qiluw}u ka'rish ‘purpun
(rodopsin)  tarikibiga  kiredi, wolesterin sinferi uchun  zarur
hi:uui:luudl, ogsil, uplevod, lipid almashinishida ishtirok etadi;

fosfur birikmalarining hazmlanish jarayonlarini  tezlashtivadi,
organizmning  rezistentlik  xususiyatiming  yuqori  bolishini
ta'minlab, yuqumh va mvazion kasalliklarge qanshi  turish
qobilivatini cshiradi, imun ogenes jarayonlanda ishtirok ctadi,
leykositlaming fapositor xususivatini  oshiradi, hayvonlarda
untitels hosii bo‘lishind, o'sishi va rivojlanishinl faollashtiradt
Qon  zardobida  karotin  migdorining  kamayishipa
gipokarotmemiys deyiladi. Karotin yetishmase yangi tug'ilgan va
yosh hayvonlar o'sishdan qoladi, tirk vami kamayadi, ko'z va
shillig pardnfar  vallig'lanib, kon'vuktivit, laringit,
bronxopnevmoniya, dispepsiya,  gastroenterit, orxit,  metrit,
vaginit, nefril, uretrit vo boshge kasalliklar rivojlanadi. Asm
sekinlik hilan hayvonning ko'rish gobilivati passyadi  yoki
umuman ko'rmaydi, gisir goladi, homila yo'ldoshining ushlanib
qolishi, muhsuldorlikni pasayishi, bo'g’or hayvonlards bola
tashlash kozatladi, Karotin va A vitwminining yetishmovehiligigs
yosh huyvonlar o't sezgir bo'ladi.

Qua zurdobidagi umumiy kalsiy migdorini aniqlash

Kalsiy hayvon orpaniemidag suyaklaming mineral gismi
turkibign kiradi; qonming uyushish jaravonlarida ishtirok ctadi;
hujayra  membranalanining zichligini oshirish orgali  zararli
miadddalaming organizmga so'rilishinl pasaviinb organizmning
himoya vezifalarini oshiradi, leykﬂlz.lll:mmg Fagpotsito: funlhg;u:a
oshiradi; muskul to’gimast va asebning qo’zg'alishinmg me yor
darajusidn bo'lishini 12 'minlaydi; 'gima Kolloidlanning suvm
birktirish qobiliyatini pasaytiradi; yvurak muskullarimng tomesani
(hayotiy foollik darajasini) oshirish orgali sistolik gisqarishini
kuchaytiradi; vegetativ nerv tizimining simpatik bo'limi tonusin
ko'taredi; har xil fermentativ jarayonlards  ishuarok  etadi;
fermentlarm  faollashtimdi; twxum  bujayralarining  otalanis
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wehun  zarur  elemenl  hisoblanadi. Kalsiy  asosan  mgichka
ichokleming oldingl giEmida organizmga so'rilso,  yo'g'on
tehaklar, buyraklar, jigar orgal humda sut beruveh sigirlarda sut
orgali  organizmdan  chiganiladi.  Kalsymng  #5-00  foix
suyaklards saxira  holida  saglonndi.  Orgamiands  kalsiy
altmfiltrlanuvehi,  kalloidli;  ogeil  bilen  hirikkan,  fon
almashinuvehi va kislotads eruvehi shakllarids uchraydi. Kalsiy
almashinuvini galgqonoldi bea va D vitamini boshgaradi. Qon
rardohidagl umumiy kalsty miqdori har xil hayvontacda har xil
b ladi.

Sog'lom hayvonlar qon zardobiéagi umurmiy kalsiy, mogniy
v anorgantk fosfor migdor quyh.ﬁ;g;l Jadvalda keltirilgan.

Hayvon | Ummmiy kalsiy Mugniy Anorganik fosfor |
welat SR Mmoll | Mgl | Mmoll | Mg/io0 | Mol

i | (xh il

e ml ml

T Gammal | T00- | 25= | 2= | 032 | 4560 | 145
e e TR T 1.4
Z| Qo'y | 95 | 238 | 20- | 042 [45-75 | 145
135 | 338 | 3% | 144 1.8
‘3| Echia 10-| 2.7 - - 60-%0 | 194
13.0 3,25 2,98
A Tan |G | 22 | - S Y
33 |33 2.45
£ x| i00=| 25 | 20- | 0#2= | 4255 | 135
14.0 15 5.0 1,23 1,76
B| Cho'ch— | 100=| 25- 25— 1A= | 040 | [29%
an | 140 |35 | 35| 1 1,04
7 It 0n-| 25 2.0- 082~ | 3048 | 097
T T Y 145
E| Omyon | %5 | i3~ | 20 | 082 | 2535 | 08
ws | zes | 3% | 156 L3
B Tovug | 150- | 3.5 | a0~ | 083~ | 3ASA | 1,23-
478 e 12y | an | 1,61

Etatran: Myg/100mi-ni mmol] gn aylantirish kneffitsicnri quyidagicha:
umumiy. kalsiy uchun — 0,25, magmy uohin = 0411} anorganik fosfor
ochan— §,323;
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Qon  zardobida  umumiy kalsiy migdorining kamayishigs
gipokalsiemiyn deviledi va bu raxit, osteodistrofiya, uremiva,

nefroz, nﬂﬁ'ﬂ. tugishdun keymgs parce, bronxepoocvmonsya,
plr.rmt anemiya, leykoz, gandli deabet, dispepsiya kasalliklarida;
hayvonga  vetarli migdords ozogs benimagands, o'tkir kecha-
digan og'ir kosalliklerdn, surunksh sepeisda, qulgonsimon va
oshyoron osti bezlari yallig'langanda, twberkulyor, puriaiuber-
kulyoz, fassiolyor kasallikianda, zaharlanishlorda kuentiladi.
Umumiy kalsiy migdorining ko'payishiga  giperkalsiemiya
'll-t:flllidﬂ. va by D gipervitaminozida, yvurak }'-E,I!Slll'ﬂﬂ‘r'ﬂh!ltkhl‘ldﬂ.,
peritonil, pangrena, gepatiids uchravdi. Qon zardobida umumiy
kalsiy miqdori 7.4 mg%gacha kamaysa hayvonlards assb ishi
buzilib, tetaniva rivojlanadi.

Qom zardebidagi anorganik fosfor migdorini aniglash

Fﬂﬁfﬂi‘ fiziologik faol elementlardan bin hisoblant, hayvon
orginian yashashi uchun zarurdir. Fosforning 85% suyaklards
suflanadi va kalsiy bilan birgalikdn suyaklaming xususivati va
vezifasini amalga oshirilishini ta*minlsydi. Bundan l.n-ﬁhqﬂn fowfor
muskullar (8-4%) asab to’qimasi (0,7%6), va gon (0.2%) tarkibiga
kiradi: gonning fosfst bufen, kislota ishgor muvezanating
saglashda, (ermentativ jarayonlami boshgaradigan  fermentlur
faollipni ta'minlashdd, orgenizmda energivani tashuvch: mod-
dalur (ADF, ATF, fosfogen) wrkibiga kirh, crgantzmda moddalar
almashinishi jarayonlarini me"yorida saqlashds ishtirok ctadi.

Organizmdagl umumiy fosfor larkibiga anorganik  Toslor
{fosfor kislotasi tuzlan) va organik fosfor (fesfolipidiar, fosfatlar,
lipidlic fosfor; fosfor mukleoproteidiar, fosfoproweidiar, adenozin-
difosfor va adenozintrifosfor kisiotalani, geksofosfitlar, tiozofos-
fatlar) kimdi. Fosfor hayvon orgamizmigs wssosan ingichks
wchuklardun so'rladi, mgichkn ichaklarda fosforning 5o nlishini u
yerdug ishqony muhit t'mepleydi. Tchek ichidag moddalarde
kalsiy va mogmy ko'p bo'lsa, vitwmm D yetishmasa fosfoming
so'rilishi yomonlashadi. Fosfor organizmdan asosan siydik orgali,
kun migdorda ek orgali, sul beradigan sigidarda sut orgali
chigarlady, Hayvon organiemida fosforming atmashimishing gal-
qonsimon, galgonsimonoldi bezlari, D vitamini va buyraklar
boshgaradi. Qon zardobi olingendan keyin darbiol anorganik
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fosformt amiglash arur. Chunki gons zardobi saglanganda organik
fosfor birkmalari  parchalanib, anorganik  fosfor  migdon
ko' payadi

Kasalliklar payiida. yoki noto'g'ri  csiglantirilgenda  gon
sardobidagi anorganik fosforning migdon o'zgardi. Anorgenik
fosfor migdorining kamayishiga gipofosfatemiya deviladi va bu
raxit, osteodistrofiya, D gipovitaminozi, giperpamtireos, atrofik
rinil  kasalliklanida  bo'lishi  mumkin,  Anorganik.  fosfor
migdorining  ko'payishiga - giperfosfatemiya  deyiladi va  bu
muskullar zo'rigganda, gipoparatiteoz, D gipervitaminge, - nofrit,
pielonefrit, nefroz, leyvkoz kasalliklaricha suyvak simpanda; jigar
atrofiyasida, natriy xlorid bilan zaharlanganda kuzatiladi,

Qon zardobidagi magniy migdorini aniglash
Magniy organizmds ko'pgion jarayonlarda ishiirok etadi va
kattn fGziologik ahamiyatga cga. Magniy suyak larkibiga kirsd:
(zuvakdagi barcha mincral moddalarning 1,5 foizini tashkil etadi).
muskullaming  qisqorishi jamyonids ishiirok  etadi, fosforning
organik moddalar bilan hirikishin fanllashtiradi, sdenozinrifosfor
kislotasining hosil bo*lishind tezlashtiradi, organizmda properdin
uzimining hosil bo'hshim fsollashtinsh, antilellalarnmg whlab
chiganifishini yaxshilash orgali labiiy rezistentbikning me yorda
saqlanishind  'minlaydi: ko'pgisa  fermentloming  faolligini
oshiradi, atsctilxohn sintezida 1shtrok  ctadi; mrku:i:r asab
tizimagn lormozloveh (faolivalin: chegaralovehi) ta'sir ko' rsatadi.
Magniy asosan ingichka ichaklarda so'riladi, ortigcha magniy
organizmdan siydik orqali chiariladi. Organizmdagi ortigeha
mgmy suysk to'gimaside saqlinadi. Magniy almashinishi gal-
qansimon, galgooolds va buyrak usti bezlar orgali boshganlad,
Kasalliklarde gon sardobida magniy magdon kamayishi yoki
ko'payishi  mumkin.  Magniy  migdorining kﬁttﬂ'ﬂihlgﬂ
gipomuagniemiyn  deyiladi va bu hayvon organizaniga  ko'p
kaliy yoki aznt moddalari tshganda (bahorda ko'p
migdorda yosh ko'k o'tlarm yeganda), alimentar osteodistrofiya,
fug'ishidan koyimgl parcz kasalliklanda, disreyada, retsionda ogsil,
mincral moddalar  yetishmagands, jJigar semrozidn, msalda,
pankreatitda  kueatiladi.  Magnly migdonning  ko®payishiga
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gipermagnieniyn  deyiladi wva  bu  buyrak  kasalliklande,
gipertirdoidozda, jipar kasalliklarida rivejlanadi.

Quadagi glyukoea migdorini aniglash

Uplevodlar organizmda asosen energiva talabini  qondirish
uchun xizmat giladi. Organizmda uglevodlardan asosan plyukoza
energiva manbai bo'lib hizmat qiladi, Orega uglevadian ichabkdn
hazmlanishi jarsyonida monomerlargacha (monosaxaridior. glyu-
koza, fruktozn va galaktoza) parchalanadi. Hosil bo'lgas fraktoen
vi gafaktoza ichak devorlarida ichak fosfotarssi ta'sinda fos-
torlanish reaksivasi orgali glyukoeagn sylanadi Glyukoss ichek-
lardan quoga so'rilib, to'qimalirga boradi va energiva manbai
sifatidy xizmst giladi. Ortigchy plyukozs jigarda, muskullurds va
buoshgn to' qimalarda glikogen bolatids saxiragn o planadi,

Kavshovchi bayvonlarda orsugadegi  snsosiy  uglevodlar
fermentatsiva - jurayvoni natijasids uchuvehi moy  kislowlarign
aylanadi va organizmga so'riladi, Shuning uchun bu bayvonlarda
ichaklorga ox miqdords qoldig uglevodlar tushadi va hazmlanish
Jaroyonide  glvukozaga aylanib gonga so'riladi, Organizinga
sotrilgan  propion  kislotasidan  ssosan  glyukozs  sinterlanadi
Organiamida glyokozs mugdorining me”yor darajaside seqlashda
oshqozon osh bewn (nsuln, glyukogon gormonlari), gipotslamus,
gipofiz (AKT gormoni) buyrak wsti bes (glyukokorigosteroid
gormnonlsr, sdrenalin, norsdrenaling, gelgonsimon bea (tircoid
gormonlirt), simpatik necy tzim ishtirok etadi.

Sag'lom hayvenlar qonidagi glyakoza migdori

Haywan Gyl Haywon Cilyukozs

tue Mg 100l | Mol turd Mg 100m] | Mmold
Cloenrms] A0-£() 13- L 35-45 3,005

Ly 1540 333 It EO-50 527
Chio*chaga 45-15 1.94- Criyom 7505 333

333 Tuovoy Bk 140 444
250- 4, 16—

4,16 5,27

4,44

T.Tf

Eslatma: glyukvra migdorinmg mghl 00mldan mmoll-gs o' tkarish
koeffeenti 0,0555-23 teng.

. P



Kasalliklarda va noto'p'ni ozmglantirilganda qon tarkibida
glyukeza migdori kamayishi yoki ko'payishi mumkin, Qonda
ihyukora migdorining kamayishiga gipoghikemiya deyiladi va bu
me'yor asoside oziglantiriimagands, ketoz, dispepsiva, teylerioz,
leykoz, A gipovitaminoz kasalfiklanda, pear  kasallikiacida,
buyrak usti va galgonsimon beelad ishi pasaypanda kusatiladi
Qonda glyokors  migdorining ko payishign  giperglikemiva
deyilach va bu gandh diabetda, gandning ozuqalar bilan ko'p
migdorda wushganida, stressorlar tu'sir etganda, buyrak usti bes
ishi kuchaygands, B va § gipovitmminozlarida, buyrak va jigar
kasalliklaridn, oshgoron oldi bo'limlan  stoniyasida, o°tkir
vallig'lanishbards nvojlanadi.

Qun zardohidagi temir migdorini aniglash

Hayvon orpanizmida  temir muhim  elementiardan  hin
hisoblanadi. Temir elementi orgoniemda nafis pigmentiar
(gemoglobin va mioglobin), ayra oelas fermentlan (katalios,
peroksidaca, sitoromiar) trkibiga Kinshi bilan mubimdir. Temir
#sosan ingichka ichakiandn ikki valentli temir birikmasi shaklida
so‘riladh. Orgamemda temir elementi yetishmasa oshqozon va
vo'g'on icheklards bam so'rilsdi Tchsk shilliq pardalarida temir
apofernitin bilan birikib, uch valenili ferritinni hosil gifadi. Uch
valenili temir birikmas organizmga so'dlmaydh, Shunmg uchun
uch valemth ferritinga ksentinooksidars formenti ta'sir ctishi
patijmsids termirming ikki  valenth birkmasi hosil bo'ladi va
organiFmes 50 rladi

Orginiamga 0" nlgan temir binkmasi transfernn ogsili lan
birikih, grel ilik, jigar va boshgs a'zolargs vetkaziladi. Temir
bFirnkmalarining organizmga so‘rlishi mis va Bp: vitaminning
maviudligiga bog'lig. Organizmea se'dilpan temiming  varmisi
gemoglobin tarkibida; 10-15% mioglobinds, 20% zaxira holids
{ferritin va gemosidenn shaklida) jigards, talogda, quzl illikda;
10-15% temir saglovehi fermentlarda saglanadi. Organizmda
temir elementining ssosiy qismi gemoglobin tarkibide bo®ladi;
gemoglobinnmg sintezlanishi uchun yetarli migdonda organizmida
miz, kobalt va B, B vitamini bo'lishi lozim. Gemoglobin o'z
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vazifasini  bajanb  bo'lgach orgonizmda  globin  (ogsil) wa
gematinga (terur ssqloveln modda) parcholinadi, Erkin holda
ajrilgan temir beta-globulin hilan binkib transferrinm host] giladi
va qizil ilikda to'planadh. Qizil ilikda femir elementi retikulyar
hugayralar orgali entroblastiar sitoplazmasida yetkazdladi va yangi
gemoglobin  molekulasining  sintezlinishida whlatilach. Zaximn
holidagi temir ferritin va gemosiderin helida jigar va tmlogda
wo'planadi. Temir clementi organizmdan  tezsk, siydik, o't
suyugligi vai sui bilan chigariladi.

Sog*lom hayvonlar qon zordobadagn temir, mis va kobalt
migdori quyidagi jadvalda keltirilgan.

Hayvun Temir {gon | Mis [ qenda) Kobalt (qunda)
s sandobida) | =
Migil | Mkmol\ | Mkgil | Mkmol\ | Mkgil0 [ Nmol'l
00mi i (0mi | bl |
Qormnmo | 90-110 | 161- | 7505 | 118 35 S0
I 19,7 149 241
Qo'y 11g- | 197- | s0-70 | TA- 154 | 284
130 233 11,0 (79
(Cho'chy | 160- 18,6 200- 3] 4= 255 124
n 200 35K 240 3.7 Ha%
o (10~ | 187- . - 18 | 70
130 133 Bas
It 1K Te- | 7585 118 | 1528 | 254
120 215 14,9 424
Kuyon | 1060- 17.9- | 90-110 ] §4.2- 2.3 EEL S
141) 251 173 S8
Towag | 160~ | 286 | 30-70 i 2.3 LEL
00 158 1.0 3019

Eslatma: mkg'100m]l m mkmolld yoki nmolll gu ayiantirish
koeffituients: temir uchun- 0,179 ga; mis ychun- 0,157 ga: kobalt
uchun | 69,69 ga teng.

Kasalliklarda va osga bilan mis elementiming organizmga
so'rilishiming buzilishido gon zandobida temir elementi me’yorga
nishatan kamayishs yoki ko'payisht mumkin. Qon sardobida
temirning  ko'payishiga gipersidoremiya  deyviladi va bu tomir
clomenti organirmga ko'p migdorda  tushgonda, gemolink
anemivada, Jigar serrozida, surnnkali pepatitcha,
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bronkopoevmoniyada  kuesntilodi. Qon ziedobida temr
moddasining  knmayishiga  giposideremiva  deyiludh va bu
organizmga  teourning  kam  migdords  tushishida, bo'g'oxhk
davnde, surunkali  gon  yo'gotshlapda,  o'tkir yoequmli
kisalliklards, yiringli va septik vallig'lanisklarda, sivdik bilan
suharlanishen (uremiya), yurak yetishmovehilikianida rivojlanadi

(ondayi mis migdoring aniglash

Hayvon organizani wchun mikmoelement mis ham  mutom
elemnentiardan biri hisoblanadi. Mis clemontt @ymm fermentlar
(siroxromoksidees. arinae, serolopiazmin va boshgalar) tarkibiga
kiradi; moddalar almashinishida (vitaminler, gormonlor, oggil,
bglevod)  ishtirok  etadi;, me'yvords gon  hosil  bo*hishin
(orgoniemds  mis  elomenti  vetarli muqdords  bo'lgandaging
gemoglobin sintez bo'ladi) w'minlaydi; ayrim imun  ologik
fnmiyonfards ishiimk etadi; ssab va yumk gon wmir tiamlie
faolivatign hayvonlaming o'sishi va rvojlonishign Ww'sir etadi
Hoyvonlarming  matstomida  mus  yeushmasa goramoliards
tshiahanimg sifal jithatidan burilishi (kasal hayvonlar qop*oz, latia,
rezing va shungs o'xshash narsalarmi yeydi; devorm yalayds,
yog'ochni kemiredi, yonida turgan hayvon junini eydi); go®ylarda
enzotik ataksive rivojlanadi. Mis orgamiamga ichaklardan so’nlib,
psosunl  jigards, kam  migdords tulog, qalgonsimon bes o va
buyrakiards zaxira bolida  to'plenadi. Orgapizmdan  asosan
yo'g'on ichak orgall, qisman o't suyuqligi, sut, so'lak va siydik
arguli chigariledi. Orgamemdae misnimg ko'p gism oxod holda,
ion shaklida saqlanadi; entrotsitlar trkibida ogsil bilan birkka
gemokuprein holida ho'ladi

Kasniliklnrda -vn  mtsion  terkibidn mis elementl - migdon
mc'yorgn mishatan o'zgargunda hayvonlar gomda mis migdon
komoyisht voki Ko'payishi mumkin. Qonda mis  migdorming
ko'payishiga giperkupremiva deviladi va bo o'tkir yugumli
knsalliklardn, isitma paytide. jigar kasalliklarida, leykoeda,
anemivalards keeatiladi. Qonda mis migdorining  knmayishipa
mpokupremiva  deyiladi va bu yosh hoyvonlar nnemiyasida
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Oondagi kobali migdorini aniglash

Kobalt hayvonlar organizmidagi  asosiy  va  muhim
mikroelemontlardan  bindir, Koball hayvonlar  organizmida
oshqgoron — ichaklandagi foydalh mikroblar tomomdan By,
vitmmimmeng  sintezlanishi  jamyomida  (sianokobalamin;
kavshovehi hayvonlarming kalta gumids, boshga hayvonlaming
yo'g'on chaklanda kohalt ishtirokida, mikroblar tomonidan 8.
vitumini - sintezlanadi, bu wvitlamin gon va gemoglobin hosil
bo'lizhini facllashiiradi) ishtirok etadi; ishqorli fosfataza ishin
faollashtind, suyaklarda fosfornmg to’plamshim  yaxshiluydi,
arginaza fermentini - fanllashtinb, oqeil almashimishids ishtirok
ctadi; to'gims vafas olishim kuchayiiradi; uglevodlarning
parchalanishini Gollashtrady; ko'pgine fermentlami (fosfoglyu-
koliparn, riboflavinkinarza, piruvatdekar-boksilaza) funllashtiradi,
nuklein kislotatarining va muskul ogsillariming sintezlanishini
kuchaytiradi, Koball hayvon orgamzmigs ichaklar orgali By,
vitammi bilaon so'niladi, jgarda va  muskullarda, timuosds,
gipofizda, qalgonsimon bezda, oshqozon bezida, wlogda zaxim
holida to'planadi. Organizmdan asosan siydik va sel bilan
tashgariga ajraladi, Qonda kobalt ogsil hilan va By, vitamini bilan
bog'langan holda bo'ladi. Kobali elementining ozugalar bilan
hh}‘vnn argamizmign me'yorga nisbatan kam  tushganda  yoki
organizmga so'rilish jarayonlan burilgunds gipokobalos kasalligi
kelib chigadi.

Quonda fermentlar faolligini anigiash

Hayvon organuemidag fermentlar (enzimlar) maxsus ogsillar
ba'lib, organizmda biologk katahizatorlar vazifasim bajaradi va
shu wo'! hilan o'zlan o'zgarmagan  holda  biokimyoviy
reaksiyalaming tezligiga ta'sir etadi Organizmning ko'pgina
fermenthari bir nechin molekulyer shaklarda bo‘ladi va bularga
fzofermentlar yoki iroenzimiar devilads. Hayvonlar kasalliklanda
gonning boshga ko'rsatgichlon gatori fermentlar faollign ham
kasalliklargs gamb o'zganish sniglangan. Shunmg nchun qondag:
fermentlar  faolligi o' zganshiga. garab  kasalliklarga  tashxis
go'vishda foydalaniladi. Velerinariya amaliyotida  boshgs

350



tekshinsh wullan bilan bir getords Kesalhiklarga tashxis qotyishda
gon zardebidagi quvidagl fermentlar feolbgint  aniglasivlan
foydalanish muwmnkin, Jgar patenximasi jarobatianishi  bilan
kechadigan o'tkir va yanm o'thir kasalliklarids  sorbidegid-
rogenizs, cmitinkarbomoiltransfernza fermentlari faolligi oshadi;
aspartstaminotransferaza (AST), alaninaminotransteraza (ALT),
lnktatdegidrogenaza (LDG), rrotsitraidegidrogenaza va arginaza
fermentlari o' #garishi gisman kuzaniladi, lekin jigar kasalliklarida
LDG fermentining  S-fraksiyasi faolligining (LDG-5)  oshishi
maxsus belgi hisoblanadi Ot yo'li tgilib qolgands ishgony
fosfotaze  (IF) Termentt  faollign  oshadi. Jiger  surosida
imsektisidlar bilan mahardanganda xolenesteraza fermenti faollig
pasayadi, Qormmol, of, itlaming babezioz, anaplozmos
knzalliklurida AST forment faoiligi; qoramollaming eyvlerior va
franselivoz kasalliklarida aldoloza, AST wa ALT fermentiar
Faolligi oshadi. Yosh bayvonlarning oq mushak, yumakning
miokard infarkti  kasalliklarida  krestinfosfokinazs  migdori
ko'payib (giperfermememiya), LAG, aldolsza, AST, ALT,
fosfopeksoizomeraza fermentlarining faolligh oshadi,

Levkowzda va o'smalards qon zardobida LIMG, geksokinasm,
ribonukleaza va dezoksinbonuklesza fermentlan foollizl oshadi,
Oshgozon usti bezi kasalliklarida amileza, lipaza, ribonukleasa,
deroksiribonuklesza, betn-glyukaronidazalar migdorining oahishi
kuzatiladi. Shuning uchun cho‘chgalaming o'lat kasalligida o' tar
penkreatit kasallipn bam rivajlomshn  ssbabli qonda amilaza
fermenti faolligt keskin oshadn, Yosh bheywonlaming  raxil
kasalligida ishgoriy fosfataza fermentining faolfig oshadi.

Condagi keton tanachalarini aniglnsh

Keion tauachalan (beta-okstmoy kislotasi, asetositks kislotasi
va atscton) organizmda asosan jigarda va gisman buyraklseda
hosil bo‘ladi. Bundan tashqgan keton tanachalan  kavshowohi
hayvonlarning katta gorin va sut bezlari devonda moy
kisiotalanning cksidlamsh: nutijasida bamds uglevod va ayrim
prmunokistotolar plmashinishi jerovonfanida ham bost]l bo*lads
Organiznda modda almashinishi meyvords kechganda atsetosirka
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kislotasi uchkarbon kislotalar reaksivalani faravonlarigs kirib,
karbonsl angidirit gazi va sov hosil bo'lguncha parchalanadi,
Oqsil-moy  kislotasi esa oksidlanib, yugori moy kislotlarign
avlanadi, bu moy kislotaleri keyinchalik neytral moy kislotalan va
boshga hipidioming hosil bo'lishida 1shtirok etadi.

Sogilom hayvonlar qonida guyidagi migdords  keton
1anachalar saglansdi:

Hixywemn O lehow Keton {amuc kalori
turi birligi Beta-oksi Asclosirka jami
moy kislotag vis
kisinlnsi nECion

Qoramol Mg 1 (iiml 540 0214 L 0—0)
Mmel ] U, 144179 003024 617~

1,03

Oy, echki Mg 10¢ml - . 3,0-7.0
Mmoll 3 : 051~
| b Sl
Cho'chqn | Mg 100mi - . 0,5-2,5
Mmal - - 0,00-

43

Exfntmi: kiton tachalon mi'-lﬂl:hul dan mmolil ga o’ tasish schuan
gt | (b ko rsatgiohi 0, 1722 Koeffisientga ko paytinfad,

Kasalliklar paytida gonda keton tanachalari mugdorining
oshishiga ketonemiya deyiladi va bu sog'in sigiliming ketor
kasalligida, endometrit, gandli dinbet, gipokobalios kasalliklarida
hamida hayvon surunkali och golganda rivojlanedi.

Qon zardobidagi bilirebin migderini aniglash

Dilirubin  qon  pigmentlar  (gemoxmomogen  pigmenti)
atmashinishining oxirgi  mahsulotanidan bin Gisohlanadi va
Jigardan o't suyugligi bilan ichaklarga chigarladi. Eritrotsitlar o'z
vicrifalunm  bajanb  (critrotsitlar 110-130 kun  yashaydi)
bo'lgenlandin so'ng, jigarmng kupfer hujayralorda, suyak
ihgidegi binktirovehi o' gimaning gistiotsit hujayealarids, alegda
va boshga a'zolarda parchalanadi. Erkin holdagi gemoglobin
o rganshgn  ochrab  gemoglobinni hosil  giladi.  Keyinchaiik
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verdoglobindan temir elementi, globin ogsili aprmbb chigadi vo
biliverdin  hosil  bo'ladi. Biliverdin - fermentativ - yo'l  bilan
o'zgarishi  natpasida  erkin  holdagn  bilirubingn  aylanadi
(gemibilirvbin}, Bu bilirabin suvda erimaydi, shuning uchun
siydik hilan  chigarilmaydi va  sog’lom hayvonlar gomida
saglanaidi, Erkin holdagi bifirubin gepatositlands
ghyukuroniltrunsferaza fermenti ta’sinde glyukuron kislotasi bilan
birikib, bog‘langan biliabinni hosil giladi (xelebilimbing, bu
bikiruhin. suvda eriydi va o't suyuglig arkibiga kinb, o'nikki
barmogli fchakka tushadi. O yo'llarida, o't xaliasida ingichka
jchakda kisiomsi ajralib - chigishi natijasida wrobilinogen - hosil
bo'ladi. Urobilinegenning  bir gismi ingichks ichakdan gonga
surilib jigargn boradi va to'lig parchalsnadl figar hujayralar
jorohatianganda  yugoridagn  garsyon  amalpa oshmaydi,
wrobilinogen gonga o'tadi va sivdik arkibige kink, urobilinogen
siydikda io'planadi va ajrufadi. Urobilinogeaming qolgen qismi
yo'g on ichekda angercbh mikrofloralar ta'sirda sterhobilinogenga
aylanadi va teznk bilan orgenizmden  chigarilodi, Bir gism
stetlobilinegen qonga so'rilib buvrakka boradi vi sivdik bilan
ajraladi. Shunday qilib sog'lom  hayvonlarda siydik  bilan
urobilinogen emas, balki sterkobilinogen mymladi, Kasalliklarda
siydik bilan wrobilinogen bom apraladi,

_ Sog‘tem hayvonlar goo zardobidagi bilirubin migdori

Havvan Limunmiy bilirabin Eurkin fvilimobin
furdrt el | Mhmul-'l Pl | D1l Mkl
Qommel | 0,11-048 | | #8-K2] . B
15 nmhik i, 161, 5t 2 T4-31.K 0,000, T2 01451
[ Dileog
e 1] 062-1 42 L (0411 58 068492
'y ﬂ ﬂ—ﬂ!!l' 0-667 000 2T {0362
Ii 0, 11—-Li T4 | 205-239 - "
Porramdn 0,1=0,55 L7160 . -
Chechigu (-4 I:I,u—l:lry

Eslatma:  Bilirubin m.-q;l'unm i | (ki dan mhmul‘.l-gn :yl:an:nm]:
et mgh ] O0ml ko' maggichi 17,001 L kocilisienige ko' paytiriiod.
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Kasalliklarda qon  aurdobide  hilirubin  migdorimng
ko' poyishign bilirubinemiya deyiladi. Erkin bilirubin migdorining
ko'puyishi - gemohbik  sarg ayishda, piroplazmor  kasalligida,
gemaolitik zaharlar bilan (margimush, mshyak) zaharianganda
kuratiladi. Bunda kesallikiar natijesida gondagi  eritrotsitlar
ko'plab parchalunadi, ko'p mugdordagi gemoglobin to'planadi,
Ko'p migdordagi bilirmbinm bog*langan blirubinga o tkaeshga
ulgurmaydi, natijads gonda ko'p migdordagi erkin bilirubin
wo'planadi va  sargavish  kasalligmi keltinbh  chigaradi Qonda
bog‘langan  bilrubin  migdorining  ko'pasishi mexamk
sarg'ayishda kuzatiladi. Gepatit kasalligida gonda ham erkin
bilirubin, ham bog'langan bilirebin migdon ko®payads,

TALOONI TEKSHIRISH

Talog gon hosil bo'lish (hmfopoez) jarmyomids,  shaklh
elementlarini parchalashda (asosan enirotsitlar), organizmning
imun  tizimini shaklanishi va himoya reaksivalarida ishiirok
etadi; asosiy gon zaxirasi (umumiy gonning 15%) saglanadigan
joy  hisoblanadi; nuklein  kisloalari, protoporfinin,  xolesterin
sintezida va temir almashinishida ishiirok etadi. Talog darvoea
venas: orgali jigar ishiga ta'sic gilad:; jigar holab tlog shiga ham
ta"sir ko*rsatadi. Hayvonlards talog chap oxirgi govarg*alar ostida
joviashgan bo'ladi. Kavshovchi kayvonlarda katta gorin devoriga,
boshga hayvonlarda oshgozon devoriga tegib miradi. Talog
paypashish, perkussiva va punksiyva wsullan bilan tekshinladi,
Qoramolda talog sop*lom bo'lss katts qorin ostida joylashganligl
uchun tekshirishlar matijn  bermaydi.  Levkos,  kuydirgi,
exinokokkordn, lalognmg  viringli  vallig‘lanishida, talogning
katinlashishi va galinlashishi natijasida, chap oxirm qovarg alar
osti paypaslanganda va perkussiva qilinganda fadog joylaskgan
joy og'rigli bo'ladi vi o tmastog tovush eshibladi,

Zarurat tug'ilganda chap tomondan, 12- gevurg aning maklok
chizig'idan, bel vmungalan ko'ndalang o'smialandan 5-8 sm
pastdan punksiva gilinib, alingsn punktatdan surtma tayyorianib,
bo'yalib, gistolomk va mstokimyoviy tekshinshiar o' tkaaladi,
tekshirish natijasi tohhl gibeadi. Otlarda talog chap oxirg
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govurg'alar orasida jovlashgan, Shu joy perkussiva gihnganda
sop lom hayvonlarda bug'igrog tovash eshitiladi. Cidarda talogni
ichki paypaslash — rektal tekshineh orgali ham tekshirish mumbkin,
Bunda tmlogning jeyiashgun jovi, kaitabigr, shakl, yurs xosusival
va og'nyg hnf-yn gligini aniglash mumkin. Cho'thga, i,
‘mushuklar stolga, o'ng bigimga yotgizilib, oxirgs govurg*alar osti
paypasianadi va perkussiva o tkaziladi. Talog leykoz kasalligida
katilashadi va aniq paypaslash mumkin,

~ Hayvonlardn  talogni  laporoskopiya,  rentgenoskopiya,
rentgenografiva usollan bilan - ham ickshirish - mumkin.
Rentpenologik  tekshirish  wchun  oghgozongn  yoki  gorin
“bo'shligiga havo yuboriladi.

Naorat savollari:

1. Qonning asosiy vazifalar mmalardan borat?

2. Qonni tekshinsh tartibi va ahamiyat nimalardan ibomt?

3. Qoni olish usullarini ayting.

4. Qonning fzikaviy xususivatlaringa nimalar kiradi?

S, Eritrotsitlarning  cho'kish  tezligini  aniglash  usulini
tushuntinng.

f, Qontiing morfologik ko' rsatgichlariga nimalar kiradi?

7. Eritrotsitlarning soni gandiy sanatadi?
= K. Leyvkotsitlar turlari to'g risida tushuncha bering.
9, Qondagi umnimiy ogsil miqdon qanday aniglanadi?

10, Qondagi  gemoglobin migdormt  aniglash - metodikasini
Aushuntiring.

11, Qondag mineral moddalar gaysi usullards aniglanadi™

12 Qondag mikoelementlaming abamiyating tushuntinng,
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4-bo'lim. MODDA ALMASHINUYI BUZILISHI
KASALLIKLARIGA TASHXIS QO'YISH USULLARI

Tayanch iborakar: modds simashinove wo'g' risids umumiy
tushunchalar, assimilyatsiyn, dissimilyatsiya, ogsil, ugleved, moy,
rnerl moddalar va vitamindar simashinuve, modda alimashinuy
buzilishi wrdar o'y riside  tushuncha, modds  almashinuvi
buzilishi sabablar, modda almashinavi buzilishing sniglashning
o'zgs xos  xususivatlan  va  belgilar, modda almashinuvi
buzilishini aniglash wsullari va kasalliklanm oldini olish chom
wdbirtan, guruhl profilsktk terapiye, ogsil, wglevod, lipeid,
mineral moddalar va vitaminlar afmashinuvi kasalliklari belgilrt,
giperproteinuriya, gipaproteinuriyn, giperghkemiya, gipoglike-
miva, gipovituminozler, giperkalsiyemiya, mpokalsivemiva,
giperfosforemiva, ppofosforemiya, akobaling.

Barcha tink erganizmlaming hayot faoliyet uchun modda
almashinsh jezayoni xosdir, Chunki barcha tirtk orgenizmlar
tushii muhitdan turli xil oxegatami (ogsil, uglevod, lipid, mineral
muoddalar va  suv) isie’mol  qilib, ulami  monomerlacpacha
parchalib, organirmga so'rilgan monomyerlardan o ziming &'
v (o' gimalarining bosil bohishi uchun zanur bo'lgse murakkab
moddalomi  sintezluydi hamda  energiva  manbai  sifatida
foydeianadi. Urtigeha qismi organizmds zavia holida to'planadi.
Hosil bo'lgan energiyva tana harorating bir me”yords saqlab torish,
m‘gmumnmg wh bgjanshi, o'sishi, nvoglonishi va mahsulotiar
sintezini wmalga oshirish, bujayra ichidag clementlaming tarkibiy
qismi v vazifalarin °minlesh uchun serflonedi Shunday gilib,
moddalar almashimuvi hayotning o' ziga xos ajralmaes belgisidir,

Moddalar almashinuvi  bir-binidan  ajrattb  bo' lmaydigan
gqararna-garshi ikkita jarsyondan iboret. Bular assimilyatsive v
dissimilyatsiya jarayonluridir.

Assimilyatsiva yoki  ansabolizm - tmshg)  muhitdan
orgmmizngs tushadipan moddalarning gayta ishlanish, ulardan
hujayra  sitoplaamasi  hamda  o'gimalar  wikibngs  kiradigan
mumkkab kimyoviy birfkmalarming hesil bo'lishon ta'minlovehi
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Kimyoviy reaksiyalar yig'indisi bo'lib, energiya sarfi bilan amalga
oghadi.

 Digsimilyatsiya — hupayra tarkibigs kiravehi va tashqgaridan
ishgan moddalaming eng sodda birkmalargacha parchalanishi
va hosil bolgan chigindi moddalarning (karbonat angidrid, suv,
ammink) tashgi muhitgs chigerb  yuborilishi  mrayoniarining
ﬂfhdil: bo' lib, energrys ajralishi bilan amalgs oshadi
Shunday qilib, moddalar va cnrgiva almashinuyi bir-biriga
wamia-garshi  holds  amalga  oshadigan  assimilvatsiva  va
simibyvalsiyn  jarayonlaridan iborat bo'ladi va  metabolizm
ladi. Moddalar va energiva  almashirovini " minloveh
yoviy reaksiyalar hujayrasro mubitda, malum tartfb bilan,
fermentlar ishtirokida amalgs oshadi Kimyoviy jarayonlarda
Tl o' Incigin oraliy birkmalargs metabolitlar deyiladi
Moddalar atmnshinuvi jarayoni 3 bosgichda kechadi. Birinchi
hmqinh:.{n oshgozon-ichak  Gzimigs  tushgan  oaugular
nizmlar va oshgorzon-ichaklirda ishiab chigarlodipan
ﬁl‘ml:mlm yordamida oddiy molckulali moddlarga (ogsillar
mmtﬂllnmlnrg;. moylar - moy kislomalar va gl:lsmnga,
= mﬁnumuﬂuga} parchelanadi va Grganizmgn
p‘rﬂpﬁ Organiemge so'nladigan bu  oddiy  binkmalargs
monomerlar  deyiladi fkkinchi, oralig  bosgichda  hirinchi
hﬁ&qi:hdﬂ hosil bo'lgan  moddalaming Fermentlar yordamidi
pksidlan:shi va purchalanishi davom clib, pirouzmm kislotasi va
atsctil — koenzim A-ga aybimadi. Hosil bo'lgan oxirgl moddalar
oglevod, fipid va ko'pgina aminoXisiotalaming  almaeshinuvida
bog'lovehi vozifasini  o'ynaydi Uchinehy  bosqichds  ikkinchy
hosgichda hosil bo* lgan moddaler “Krebs sikli™ degan jamsyonga
#ﬂullh shu organizmga xos  bo'lgen  yogon  molekulali
T sintez bo'ladi (assimilvatziva). yoki oddry moddalar
w'lig parchalanib, kirbonal angidid gazi va suv hosil bo'ladi
hamda energive ajmladi (dissimilyatsiya), Bu payida ajralgan
encrgiyaning 40} foizi organizmda issiglikka aylanadi. qolgan 60
izl makroenergik birikmalar sinfezigs sarflanadi
Organizmda yapons moddalar aimashinuye jarayon kechadi
ﬂ. bunda hamma moddalar (ogsl, lipid, uglevod, minesul
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moddalar va suv) ishtirok etadi. Shuning wchun  orgamzmda
birorts  modde  yoki elementning  yetishmovehiligi | voki
ortigchabgi  oxir  ogibatda  hamme  moddalar  slmashinish
jamyonlanning  buzilishiga  va kasalliklaming  rivojlanishigs
sababehi bo'ladi.Shuni e'tiborga olib, hayvonlar ratsionidagi
ceugalar tarkibida homma kerakli moddaler va elementlaming
yetarli  migdorda wva  nishaida bo'lishign chorvadoriar va
veterimarive xodimlan katta e'tibor berishlari lozim. Bundan
tashqari, har bir hayvon organcamida tenga,  yoshagu,
muhsuldorligiga wva  yashash sharoitiga  qurab  moddalar
almashinuvi jarayoni bem har xil bo'ladi ve bu fursyonlar oruga
terkibiga, yilning faslign hamda wshgl muhiiga garth o zgarib
turadi.

Hayvonlar prganiemida quyidagi meddalar almashinwvi
turlari kechadi

Oqsil almashinuvi. Bu jarayon 3 bosgichda amalgn oshadi
Birinchi bosgichda ozugs tarkibidagi ogsiller harm o zolaride
fermentativ parchalamb, erkin aminokislotalarga aylonad; (bir
kamemli ozhgozonli hayvonlarda) va ingichka ichaklar devon
orgali gongs so'riladi. Ushbu farayonning buslishi yo'g‘on
icheklarda chimtuveli  mikroorpaniamlar  fa'sirida cysilning
parchalmsishimng tezlashishiza olib keladi, Nutijads potressin,
kadoverin, tirsmin, gistamin Xabi mharli proteinogen aminlur vis
indol, skatol, fenol, kresol kabi zaharli aromatik binkmalar hosil
bo™ladi. Odatda bundsy moddalar juda kam migdorda hosil bo®lib,
ular jigarda zavarsizianadi Agar juds ko'p migdorda hosil bo®lss,
zuharinmshigs olib keludi, Ikkinchi bosgichda ogsil

v ogsil birtkmalenming  parchalanisht va qayta sintezlanishi
amalga oshadi. Bunda ichaklardan so'rilgan aminokislotalar gon
orqali jigarga, boshgs n'z0 va to'gimalerga o'tadi va shu
hayvonning  ogsilining  sintezlsnishida  ishtirok  ctadi. Ba'z
aminokislotalar biologik aktv moddalar {gormonlar, fermenilar,
vitaminlar) sintezids ishtirok ctmagan sminokistotalar fermentativ
dezaminlanish, dekarboksidlanish, parchalanish o'zgarishlarga
vchreah, almashinadigan aminokislotalar hosil bo'ledi Uchincly
Bosqichdn oqsillar almashinovi oatijasida hosil bolgun =o' nggi
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mahsulotlaming sinteedanishi va wlaming siydik, tezak va nafas
havosi orcali lashqariga chigarib. yubornilishi (mochevina, siydik
ﬁﬂutm erkin aminokislotalar, kreatinin, indikan, ammiak,
p&l:pqmdiﬁr] smalgn oshadi.

Kavshovchilarda ogsil almashimuwvi, Bu hayvonlarde ogsillar
wva boshqga azotli moddalarning dastlabki o° zgarishlari me'da oldi
balimlanida mikroorganizmlar ishtirokida yuz beradi. Oruga
agsillarming fagat 20-30 forzi shirdonga o zgarighlarsiz tushadi
va  pidrolizlanadi.  Shirdonda  ogsilfar  yugeri | molekulali
pgﬂipqmdinr va peptonlargacha parchalanadi va ular ichaklardag
p.munm vi  peptidaze.  fermentlard 'eirida erkin
mmk:s}nmlugnch: gidrolizlanadi. Oqgsillarning qolgan qismi
katta gorindagi bakterivalar va infuzoriyalar ta’sinda peptidlar,
aminokislotalar va erkin holdagi ammiskkacha parchalanadi, Bir
vagining o'zida baktenyalaming ko' payishi nutjasida bekterial
mm] hosil bo‘ladi va ichaklards harmlanadi. Bu yerda mynm
turdagi bakteniyalar mochevinani gidroliziab bakteriva oguiliga
aylantiradi.

Uglevodlar almashinuvi, Ozuga tarkibidag pﬂllmunl:ll.u.r
so'lakdagi amilaza fermenti  Wwsinds ogliada  dekstrinlarga
nyllnm'll_ Ingichks ichaklarda amiliza va maltaza fermentlari
f'sirida  menosaxaridlargs  aylanadi va so'riladi.  So'rilish
Jarayonida ichak devorida fosforlanadi va ghyukoza-6-losfatgs
aylanadi. Qonga o'tish paytida yana defosforlanish jumyoni
‘amalga oshadi va ghwkoza gonga tushib, ecnerpetik material
sifatida xizmat qiladi,

Tug‘ll.r {[:Ithr:In sbmashinovi. Organizmdegt Lipidlerning
msosty gismini neyiral yog'lar iashiol ctadi. Yog'lar asosan
i.ugmhka ichaklurds, ko'pinche o'n ikki barmoghi ichakda lipaza
un o't seyughig ishtirokida hiem bo’ladi. Lipaza (oshgozon osti
bezi mahsuloti) ta'sinds yop'lar gidrolizlanad) va hesil bo®lgan
glitserin suvds yaxshi cruvehi modds bo’lganligi uchun jchak
shillig pardasi orgali yaxshi so'riladi. Yuogors molckulali yog'
Kislotalani (palmitin, stearin. Olemn) sovda enmaydi. Ular o'
Kislotalari ta'sirida suyda ervvehan birikmalarga aylanib, jchik
ghillig pardasi orquli so’riladi. Ingichka ichakior shilliq gavatida
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yog' kislotzlan bilan o't kislotalar hosil gilgan  kompleks
birikmalar parchalanad:. Ogibarda so rilayotgan glitserin va yog'
kislotalarining  bir qismi shu verdayoq o'zaro birikib, yop'
molekulalarini sintezlaydi va yog' holatida so‘nladi. Yog'
kistotalarining qongan ozrog gismi erkin holds so'nladi. So'nigan
yoglir v yog! kislotalerining asosiy gismi fimfaga, ozroq, ya'm
30 foirmga yaqin qismi ess gonga so'mladi Conga so'rilgan
yog'lar darvoza venisi orgali jipargs keladi va amxira holda
yig'iladi. Limfoga so‘rilgan yog'lar csa, ko'krak Hmfa yo'li orgah
gonga o'tad va tert ost kletchatkasiga, muskullargs, ichki a"zolar
atrofign, charvign borib, zaxira bo'lib w'planadi. Organizmga
kirgan yog“laming bir gismi gidrolizlanib, parcholanadi va turki
Ww'gimalar  yog'ining  sintezlanishida  ishtirok  ctadi,  Yog'
kislotulan tujayralarda ulaming mitoxondoyalar, mikrosomalar
va protoplazmasidagi fermentlar ishrirokida bir gutor jorayontsr
natijasida sinterlanadi, Organizmda Imolst, linolenat, araxidinat
yog' kistotalan sintezlanmaydh. Shuning uchun bu yop' kislonlan
ozuialar bilan organizmga albaite tushishi Tozim, oks holda yop'
almashinishi buziladi va har xil kasalliklar peydo bo'ladi. Yog'
kistotnlarining hujayralards  faollanib sinterlanishids ATF va
koenzim A ishtirok  etadi.  Organizm  oglevodlar  va
aminokislotalarmng aminsie gismi — keto kislotalardan ham yog*
sintezlay oladi. Yog'laming organizmda sintczipmishida kavsh
gaytaruvchi  hayvonlaming kattn gomnida hosil bo*lib, qonga
so'rilib, jiparga kelgan uchuvehl yop' kislotilan hain Katta
aharmiyatgs ega.

Suv v tuglar almmsbimwvi. Chgsiller, yog'lar, uglevodlar
hitin birgs organizm uchun mineral telar va suv ham benithoya
katty ahamiyaign egu. Suy organizmning suyug muhiting, va'ni
qon va limii, tardi shiralor va suyogliklaming ssesy gismim
tushkil giladi. U hwayrelarme ve hujaym ichi sivugliklan
shaklida bam mavjisd Barcha hayotiy jarayonlar suv ishtirokida
sodir bo‘ladi, orgeniymdagi barchs hsvotiy muhim moddalar
suvds enpan, unds tergalgan, u bilan binkka holda bo®ladi
To'gimolards suv asosan ogsillar bilan bog'langantipi sababli,
wo'gima kesilpanda suv oqb chigmaydi va immobil  (horoka
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Gilmaydigan) suv deyiladi. Qon plazmasi, limfi, orga miya
- suyuqlig, hawm shiraloridag suv crkin suv deyiladi.

zmda  welar  almushingyvi  suv  almashmuoyi  bilan
d'lmhan:hﬁi bog'lig. Chunki mineral tuzlar organizmda suvds
uiﬂn, amion va kationlarga dissotsialangan shaklda wchraydi,
Faggalgina ularning ma'lum gison suyaklar, tishlar tarkibida kalsiy
fosfiar, kalsiy karbonat shaklida bo‘ladi, Mineml moddalar
fiztologik jibatdan judn muhim dﬂmwmg: gga. Mineral moddalar
arganiamda hayotiy mubim moddalaming sintezianishida, gon va
LY qlmillmmg osmotik  bosimint hosil gilishda, ishgor-kislota
muvozanating saglashda, uning ichki mohitining hir me*vorda
.mqllmm:la. hazm shiralarining sekretsivasida, pazlaming gon
argah wshilishi uchun e bo'lgan muhit yaratilishida hom
ishtwok ctadi, Orgamzmning mincral moddalarga bo' lgan chiiyoj
hayvon gabul gilayoigan ozsgalar hisobidan qondirilizhi lozim
Aks holds organizm o'zining suyaklan va boshga a’zolaridag:
mincral moddalarni  saferbar etish yo'li bilan ghu  ebtivojni
qgondiradh  va  ogibatda  bhayvonlarda mineral  moddalan
almashineyi bugitishi kasalliklan rivojlanads.

- Kukdy. Hayvon urb:mi.umdu kalsiy boshga mineml
moddalargs garagands ko'prog bo'ladi Hayvon tanast vierming
2%ga yeqgin gismuni kalsty elementi tashkil qilnd, }[uwunlnr
sl mol giladigan gariyb  barcha  ozugalar taksibida s’ lum
migdords  kalsy bo'ladi Organizmgs kirgan kalsiy ichaklar
devori orgal: o't kislotalari kilan kompleks binkmalsr hosil gilgan
holda so'niladi. Hayvon organzzmida mavied bo'lgan kalsiyning
97%ge yaqin  qismi qo'shalog  kalsy turlar:  [3Cay(POu):
CiglPOsk]  shaklida suyaklasds  to'planib  boradi.  Kalsty
organizmning barcha to'gimalarida uchrayd:,

Qondag kalsiymng ma’lum gisen gon plazmasining albuming
bilan hirikkan holda bo'ladi. Kalsiy organiemdags turli Fedologik
jarmyonlariga w'siri jihatidan kaliyga nisbatan garmma-garshi
turadh Jurmbsdan,  kalsiy esab va  musknl  1o'qimalanning
qo'zg'slovehanliging  pasaytmads.  Qonda . kulsiy - migdorining
me'yorga nisbatan kamayib ketishi natijasida asab tzimi kuchh
qo're'alib, muskullar spazmga wchrayd) (uwzog vaqt tortishib,
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queqarib turadi), hayvon talvasaga tushadi. Bunday hodisalar
ki'pchilik paytlarda galgonsimon bezt oldi berlanning gormon:
yetishmashei natijasicls kuestiladi. Kalsiy yumk  faolivatining
boshgarilishida, qonning ivish jarayoniarida ishtirok etadi Bu
element  organizmda ayrim  fermentlarga ham 'sir  gilib,
ba'zilanni  faollashtirsa, ba'zilarining faolivatini  pesavtiradi,
Organizmda katsiyning abmashinueviga D vitamin w’sir ko' rsataidi.
U kalsiyning ichak orgali so'rifishini kuchaytiradi. Torli gishlog
x0'fulik  hayvonlarining kalsiyga bo'lgan  talsbi turhichadir
Hayvoniaming sutkalik ehtivoji 100 kg tirik og'irligig nisbatan
quyidsgicha: bir oylik buzoglarda 32, sigidarda 5-10, qo'vlarda
3-10, otlarda 35-100 g Yosh, o'savotgan, bo'gor, mubsuldor
hyvoniar kalsiyga ko'prog muhtoj bo'ladi Organizmdan kaisiy
usosan siydik va axlnt bilan tashgarign chigadi.

Fosfor. Organizmda fosfor almashinuvi Kalsiy almeshinuyi
bitan bog'liq. Fosfor ingichka ichaklsrden gonga so'niladi.
Fosforming qonga so'rilishi  ozugelar tarkibidagn  kalsiy wa
fosforning o'zaro nishatign bog'liq. So*rilgan fosfoming bir qismi
twrli orgimik  binkmaleming  sinterlanishida  ishtirok  etishi
miumkin,

Fosfor orgamzmming  barcha  bujayralarida  mavjuddir. 1
suyukiar, tishlaming tarkibida kalsiy bilan birikkan holda ko'p
migdorda, shutingdek kim migdorda turli organik birkmaleming
tarkibida  wchraydi.  Jumladan, orgunik  birikmalardan
kreatinofosfut, adenorinofosfitlar, geksoznfosimlar, fosfatidlar,
fosfoproteinlur, nukleotidlarming  wekibida  fosfor  bo'ladi.
Fosfutlanish jarayonlan vglevodlar almashinuvida va muskulning
qisgarishi ximizmuda ketta ol o'yneydi. Hayvonlar fosforga
kalsiydan ko'rs Kamrog mubto) bo'ladi. 100 kg trik varniga
nisbatan olgands sutkalik fosfor chtiyoji sigirlarda 3 g, yangi
tug'ilgan buzoqiards 20-25, qo*ylards 2-5, otlarda 60 g ni toshkil
giladi. Organizmda kalsiy va fosfor almiashinud besilsa, raxit,
osteomityatsiya, osteoporoz singan kasalliklar paydo bo'ladi,

Mugniy. Organizmdagi magmiyning asosiy gismi suyaklor
tirkibida  uchraydi. Bundan tashqan, eritrotsitlicda, qon
plazmasida va boshga to'gimalar tarkibida bam malum migdorda
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- miagmy lonlan mavjud, Megniy hujayrs tashgansidaging emas,

balki amng ichida ham uchraydi. Magniy oksidlanish, fosfalanish
jatayonloride; irsiy jarmyonlarming boshgeritishida, muskallaming
gisqarishida kattn shamiyatgn ega.

Ogsiflar biosintezida magniy stumulyator bo'lib hisoblanadi.
Hayvonlar iste'mol giluyotgen oruga tarkibida magmy migdon
mihovaida kamuyib ketpanda (xusussn, hovvon  deim ko'k
“oeugaler bilan bogilse) gipomagneziva hodisesi kuzailadi, Bunda
gondagi magny migdon kki-uch kun davomuda 56 marta
kanmayib ketadi. Hayvonga qo'shimcha ravishda magniy tuzlanin
berib, bu kasallikni mwemish mumkin.Magniy odstda ichsklaming
devori orguli yomon so'riladi. Shuning uchun ham hdyvon
organizml ozugalar tirkibidagi magnivie yomon  o'zlashtirady
[20-30%), Sut bermayotgan sigiflami magniyes bo'lgan chizyoji
bir sutksda 15 @ sut berayolpan sigirlamiki esa 30 geni teshicl
“giladi. Cho'chgalar organizmi uchun bir sutkads 2-3 g magniy
Furur, Agar orgamzmgs ko'p migdords magmy yuborilss, hayvon
depressivags tushib, uyques ketadi (magniy narkozt ) Organcemda
miggniy bilan kalsiy o'mro antagooist, bir-biriga gurvma-garshi
ta'sir gilish xususivatign egn. Shuning uchun ham, organizmgs
mazmy yuhorihb, oxlstilgsn hayvonning uyguasl ungs kalsiyoi
yuborish bilan bartarafl gilinishi mumkin. '

Ayrim mikroelementlarning organizm achun ahamiyati

Yer sharidn uchraydigon ko'pohilik kimyoviy elementlar
hnfn.\‘nth tanasida ham uchroydi v organirmning asosy tmrkibyy
gismuini  fashkil giladi. Hayvon tanasida givesan  ko'prog
uchravdigan va ba'z o'qimalaming asosiy gismini  wshkil
etadignn ane shunday elementlurgs mukroelementler deyilads,
Makroelementlardan tshgor bayvonlaming organizmida juda oz
migdorda bo'lss-da, hamisha boshga clementlar ham uchmydi.
Bularni emission spektrl yoki mdivaktivatsion analiz yordarmi
hilangina aniglesa bo'lsdi. Hadden tashgari kam  migdorda
bo*lgenidan mikrociementtar deb atmludipan sna shu elmentlar
orgenizmds fermentlar, gommonlor ve vitaminlar tarkibiga kiradh
via fimologik jibetdan juda katta ahamiyatga cga bo' ladi.
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Hoargi vagida O'zbekision hududidagi  mikroclementlar
migdori aniqlanib, biogeokimyoviy zonalar belmlangan. Bu
zomalomimg  goyeisida  ganaga  mikroclementning gancha
yetishmoshg: o'rganilgan. Ana shulargs gamab gaysi hududning
tuprog®ida, suvida yoki o'simlik  dunyosi tarkibida  gaysi
mikroelement  yetishmasa, shu  mikroelement  hayvonlar
argnnizmining ehlivoyiga qumb qo‘shimochs ravishda ratsionga
qo'shib benladi. Hayot uchun zarur ahsmiyatgn ega bo'lgan
mikroelementlar gatoriga temir, marganes, rux, yod, kobak, mis
va boshgalar kiradi.

Temir. Organizmda benthoya katta ahamiyatga ega, Owigalar
bilan birgn organizmga kirgan temir ikki valentli holida ichok
devori orgali gonga so' nladi. Temir orgamemda gemoglobin bilan
miogemoglobin  tarkibiga  kimdi.  Shuninpdek  kamlara,
peroksidaza, sitoxromoksidaza va nafas olish jarayonlarida
ishtirok etuvchi boshga fermentlarning tarkibida ham temir
bo'ladi. Organizmdagi ortigeha temir organzemda to unga ehtivej
tug ilguncha jigards, (slogda va whak devorlarinng  swilig
pardalanida ferritin shaklida zaxim holida saglanadi. Ferritin temir
gidrooksid bilan ogqsil binkmasidir Orgaremds temir yvetishmasa
gemoglobin va  yogorida gayt  gilingan  fermentiaming
sintezlanizhi buziladi va kamayadi,

Tink vazni 5-10 kg keladigan cho'chga bolalerining leminga
bo‘lgan  sutkalik chtiyoyi 20 myg ga teng Ularming  yoshi
kattalashib borgan sari temirga bo'lgan chiiyoji kamayib boradi.

Mis. Organizmda qom va boshga to'gimalarda, jigarda va
talogda esa bir oz 2axira holida bo'ladi. Masalan, sigirlaming 1 kg
jgarda 30 mg gacha, buzoglurmnikida 45 mg gacha mis bo'lish
to'g'risida ma'lumotlar bor.Organizmda mis erkin, ya'ni ion
holatda va ko'prog migdorda ogsillar bilan hirikksn  holda
uchraydi, Entrotsitlarming  tarksbidegn  ogsil  gemokuprinning
tarkibida ﬂ!ﬂ%gﬁnhnmmwﬂqlmﬂd.l Keyingi ma'
garaganda, bu birdkma misning elfi globulin bilan kosil gilgan
birtkmasidir. Mis  organizmdas nafes obishda gamashadigan  bar
qator fermentinming siniezlanishids ishtirok etadi, Shuning uchun
ham to'gimalaming nafas olish  joravoniarida  juda  katin
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~ Whamvatps egn Mis qon hosil bolish jarayonberida ham ishtirok
) Melanin  pigmentining sintezlanishi  ham  misning
- amalga oshmaydi, Mis gipofiz olding gismiming
i akiiviashtirity, hayvonlaming ko' payish
‘ham kattn nhanmyatgs ega. Asab  tomining
i ham misning ma'lum shamiyati bordigl 10°g'nsida
:@ﬂ.’jmﬂtln mavjud.

 Deugalarning tarkibida mis yeushmasligi qorsmollurda lizuxa
gmalligining  kelib chigishiga sabab bo'ladi. Bu kasallikda

hayvonlar o'sishdan gohb, asab, muskul, gon tomirlarning
: ati buzilai, mahsuldorlg kemoyib, jinsiy mayli susayadi
? ming  organizmida  misming  yetshmovehiligh  larda
. utuksiye kasilligining kelib chigishiga sabab bo'ladi
ayvoniar organizmining misga bo"lgan mﬂm’uk-:h'n:rcd' ulnm
tniirga bo'|gan elitiyojiga nisbatan deyarli yetti baravar kmdir,
Kobalt, Orpanizmda gon hosil bo'lish jarmyonliarida katta rol
’ﬂ'mjndl.UunumcuﬂmnﬁdnmhﬂmEuuiﬂgmﬂhpﬂmdL
Organizmning  o'sishiga, rivojlanishign, unds  moddalar
Ilm.ﬂhmvmug kechishiga 1a'sir ko'rsatadi Shu bilan birgalikda
pganimds  yorak-lomir va  perv-endokrin  tizimlarining
i :rﬂlgu t'sir qiladi. Owmganizmdag  barche  hujayre  va
tarkibidn kobalt bo'ludi. lIehki sekretsiva bezlarida
W buyrak usti bezlari, me'da osti bezida), talogda ko'prog
g “ﬁmiﬂrgmlmduknhnk vetishmasligl go'ylards, echkilarda
v buzoglards akobulioz kusalligi kelib chigishigs sabab bo'ladi
vetarli migdorda kebalt olib turss, ketts  qorinda
a'prog Bi: vitwmml  sintezbmoedi.  Hayvonlaming  kobaltga
o'Igan sutkalik chtivoji 1-2 mg ni tashkil giladi.

Yod, Organemda nsosan qalgonsimon  besming  gormionlan
hhihi:hml‘u.‘ay:ll. Shu munosabat bilen yodning organiem uchun
ghamiyuti galqonsimon bez  gormonlarining ahamiyati  bilan

mmﬂ: Organizm iste’mol gilimadigan suv va  ozsqular
|:h shu  mikroelemont  vetishmase, galgonsimon  bezda
simezlanisivi huzilib, egishh kasalliklar, jomledan

;."fhu-*‘qnq" kasalligi  kelib  chigadi.Cho'chgalar  yodming
e pige, aynigsa sexgir bo'ladi. Hayvenlurning - yodga
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bo'lgan sutkalik ehtiyoji, ular iste 'mol qiladigan qurug oruganing
| kg g nisbatan olganda 1 mg ni tashkil giladi.

Marganes Organizmda ko' pehilik toqimalar tarkibida bo'lib,
sning organizmdagi umumiy migdor: 0,05 me% dan oshmaydi.
Marganes oksidlanish-fosfotlamsh reaksivalarida ko' pehilik oralig
almashinuy reaksryalanda aktivator vazifasini o'taydi. Ko®pehilik
omlig almashinuy reaksiyalanda marganes jonlan ishtirok etadi
Marganes fermentlar (arginaen, fosfoplyukomutaes, enolam,
karboksilaze) tarkibiga kiradi, Ovgenizmda gon hesil bo'lishi,
o'sish jamyonlarign  ijobiy  fa'sir ko'rsatadi,  Suyaklarming
rivajlanishi, muskullar faolivati ham marganes migdoriga bog'lig
Bu element ogsillar, uglevodinr, vitemin va vog'lar almashinuviga
ta'sir ko'rsatadi. Hayvonlarming marganesga bo'lean sutkalik
ehtiyoji iste 'mol gilayotgan qurug oengalaming bir kg ga nisbatan
olgands 40 mg ni tashkil giladi Marganes yelishmasligi natijasida
parrandalarming ovoglan, patlarini deformotsivalovehn kasalliklar
pavdo bo'ladi.

Rux. Orpanirmdagi barcha hujoym va to' gimelards schiravdi
Jiparda, me'da osti benda, jinsiy bexlor, suyak va muoskullards
sezilarll mougdorda rux ber, Qonda rux migdort juda knm. Butun
organizmdagl rux migdon locminan 2-3 mg %ege yagin bo'ladi.
Organtrmpa  rux mutlago  kiritilmasa,  hayvonler o' sishdan
to'xtaydi, rivojlanishdan goludi Ruxning organizm uchon eng
muhim ahamiyvab shundaki, u nafas olish jarayonlanda whtinok
etadigan karbongidrazs fermentining tarkibiga kiradi. Rux ruziar
gipolie, me'da osti bezi, jinsiy bezlar gormonlanni, ion holatidag
rux  coolaza,  dipeptidaza  fermentlarini  aktiviashiiradi.
Orgamizmdan mox asosen axlal bilan chigaribudi

Vitaminlar va moddalar almashinuvi
Organiznda  hayotiy jammyonleming normal kechishi uchan
iste mol quhinadigan aziglar 1arkibiga ogsilinr, sglevodiar, yog'lar,
minerl buriar va suvdan tnshgan vitaminlar ham bo'lishi kerak
Vitaminlar orugalar tarkibide juda oz mgdonds schmydigan,
ammo organizmdags hayotiy jurayonlar kechishi wchun juda

LT



mibim  orpanik  moddalardic Vitaminlar  organizmdagi  tarli

Termentlarting prostetik qismi — kofermentlar trkibigi kirib,
M almashinuvi jarayonida ishtirok etadi. Vitaminlaming
organinndag fermentlar bilan bog'ligligi to'g*risidagi  fikrni
Mirinehi marta XX asming boshlarida rus olimi Pashutin bayon
Eﬁ fikr keyinchulik Zelenskiy tomenidan rivofinatinldi,
Mitsminlaming turdi czugalar trkibidagi migdorini aniglash va
ieming kimyoviy tabistind o'rgamish amaliy phatdan  katta
g epa,
 Orugalards biror xi! viwmin bo'lmasligidan kelib chigadigen
."';.1;+!I'='-'r r avisminorlar deb  ataladi Organizmda bir necha
; :;;. Ty1140 u uik, }'Eﬂm‘ﬂnﬂdﬂﬂ Plydﬂ' [ﬂl[ﬂd-lm Jensallikler
pollaviteminozlor deyiladi. Birog wrmushda tipik avituminozlac
deyarti uchramaydi, ko'pinchs biror  vitaminning  nisbiy
pilshiovehilligigs,  tangisligign  duch  Kyelinadi, shuning
oyib pavdo bo'ladigon  kasallik holati  gipoviteminos
deviladi Vitaminlardan tshqri antivitaminter ham mavjud. Bular
Witilishi jihatdan tegishli viraminlarga yueqin bo®lib, organizmdag:
qﬁﬂl_,il'-[ﬁuw reaksivilarida vitnminlar o*mida ishtirok ctadi va
viing normal borishigs to'sqinlik  giladi Organizm
zarur vitwnintami  elarmng suvda yold  yog'da :ru.h
': mtlurign qarab ikki poruhgs bo'linadi:l) }’l-!*F_'ﬂu
nlir, bular A, D, B, K vitammlard; 2) suvds eruvchi
E hulm‘xa B guruhi ﬁllminlm'i. 5.PP vitarmini kiradi,

A Yog'ds eruvehi vitaminiar

~ Vitamin A (retinol, akscruftal, antikserofialmik vitamin,

o'sish vitamini v hokazo). Bu vitemin kimyoviy tuilishi
wtidan {o°yinmagan, bir stomli siklik spirt bo'lib, kislorod
okida ancha gz parchalunib ketadi, Hayvon organizmida

#Hum A o'simlikiarda bo'ladigan alohida pigment modds -

hosil  bo'ladi, Demak, karotin A vitamun

Hmunjar. buftor |m-_|,-'tuin yoki umuman ko'k o' toglarda
haydah bogilgands organizmi karotin bifan 'l t'minlenadi
Karotin jigarda mxira holida vig'ilih, karotin vetishmagan paytda
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arganizmni uch-to'rt oy davomida ta'manlab turighi mumbkin.
Kargtinning hayvonlar organizmida yetishmasligi odada gish
faslida kuzatiladi. Ammo sigirlar gishda silos orugasi bilan yaxshi
ta'minlangs, orpenizmida karotin yetishmovehilign kuzatitmaydi.
A vitaminmng yetishmasligi A-gipovilaminozining nvojlanichiga
ofib kelach. Bu wagids orgeniemda  gipovitaminozlarga xos
bo'lgan  belgilar; wning  o'sishdan  golishi, rivoilanishining
susatyish, lurli infeksion kasalhiklarga chidamsizlik kabi belgilar
paydo bo'lishi bilan birgalikds gipovitaminog A uchun xos
holgan xususiy belgilar, jumladan, ko'z mo*giz pardasiming qurb
qolishi, va'ni kseroftabmiva, uning yomshab nekrotik vemirilishi -
keratomalyasiva buzatilodi. Kasallik yana davom etsa, ko'z
ko rmaydi. Teri va shilig pardalarda ham o° zgarishlar kueatiladi,
namligi yo'qolib, wlar orgali  organizmga mikroblar ki
boshlaydi. Avimminoz A ning dastabki belgitaridan bin kosming
mrll darajadagi yoruglikka moslanish - adaplaisiva gomilivatining
yos* qolishidir,

A wvitamin ko“zning ko'nishi uchun zarr bo'lgan modds -
ko'r pm‘pnmnmg lﬂﬁ:.lhlgl kirsdi. Rodopsin dech atalgan bu
pigment A vitaminning aldegid shaklining opsin noml ogsil bilan
hinkmasi bo'lib, ko'z w'r pardasining yorug'likni seruvchi
retseptortunind  (fotosetseptorfaring)  tashkil etadi, A vilamoni
yetishmaganda to'r pardada rodopsin migdort kameyadi, ogibatds
glire-shira yorug'likda ko'z hﬂ'[ullmydi — shapko'rhk paydo
bo' lacdh Bundan tashgari, svitamimoz A paytids hayvonlarda bola
tashlash, erkak hayvonlarda jinsiy moyillikning pasayishi,
urg'ochi hayvonlarda kuytashning yo'qolishi kshi hollar ham
kuzstilach. Vitasin = A hayvon  yog'larida, jigacda,  syrim
baliglarning jigarida ko'p bo'ladi. Ko'k o'tarda karolin vetarli
bo'ladi, lekin o't note'g'n (guyosh nur ostida) qurdilgands,
tarkibidugi kerotin yo*qoladi. Shumng uchon pichan, bedalami va
hoshga ko'l o' tlami sovada quritih olish kerak.

D vitamini (kalsiferal). D 'l.-'imminnin,_.r, |:|'r:r—|:rj:rjga 11"1;.,-1!:;_15.!1. [}
ga yaqin birkmalari mavied. Ammo shulardan ikkitasi gishlog
xo'jalik hayvonlarl organizmida kalsly va fosfor almashinuviga
ta"sir gilib, katta rol o' yoaydi. Bular vitamin Dy va Dydir,
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I wvitamint  (ergokalsiyferol).  Ulirabinafzha  nuriarming
Ansinida o' simlikisrdag) ergosterindan hosil bo'ladi. Dy vitumini
[xelekalsiferal) ~ orpamizmda gquyosh nun a'sirida xolestenndan
sintezlamishi mumbon. Bu voagida omliq medda  sifetida 7-
-iqn:hﬂulﬁtmn paydo bo'ladi. Bu modda vitamin Thning

i deyiladi Hayvonlar urulm:tmtdu har  ikkala
witaminming fasir gilish: bir-bings yagin Pichan quntish vagtida
o'mmik tarkibidagi erposteronning oerog gismi guyosh nurlar
ta’sin bilan D: vitamings aylanadi.D) gurahi vitarminlar ingichkn
"Htﬂlr devon urqlli o't suyugligt ishtirokids so'riladi. D
wvilaminning -asosty  funksiyalar ichak devor orngehl kalsiv wva
Mosforning so‘rilishini  teelashiinb, organiznda  suyaklarning
shakllanish jaravontangs ta’sir gilishdan iborat. Osuga tarkibidogi
Jlsiy va fostor migdort o*zaro w'g'n mishatds bo'lgandaging D
vitamin ularming so'nlishi va orgamzmda 0'g'n almashinuvigs
t'sir gile oladi. Yosh, o*sayotgan hayvonlar organizmi vitamin
Dga avoigse muhto] bo'ladi. Yosh hayvonlarda bu o vitamin
yetishmusligh  ogibatida  raxit  kasalig  kelib l:haqnd.LRnul
knsziligida suyokda yetnrdi migdorda  kalsiy-fosfor yig'itmay
gorlisht natijaside orgamzmda suyaklamish pareyonlen buziladi.
(Qgibatds  suvaklar  bo'shashib, yumshaydi, gawvde ogiirhg
w'siride  egiluvehan  {deformatsivalanuvehan)  bo'lib qoladi,
oyoglar  egilib, marub shuklgs kiredi.  Kaus  bayvonlarda
suyaklaorming shu tarigu yemshib golisii osteomalyatsiya deyilidi.
Bundan tashgart, raxit payvtida hayvon o'sishdan qoladi, anemiya
~ kamgunkik, ishtnhaming yogolishi kabi boller kuzatiladic
- E vitumini (tokeferol). By vitamin tsbiatds o'simiik va
hayvoniar organtemids  keng tarqalgan  bo'lib, torli  tashg
wsirtergs, junladan gizdinshgs  chidambidir.Ko'p o simliklar
wkoferolga boy bo'ladi, aynigsa bug“doy dommning - muriagido
wkoferol ko'p. Hayvontaming ongsnizmida E vitmmin jigarda,
yog' to'qumalanda, o'phads, twlogda 10°planadi. Tokoferol ozuga
mrkibida  yetishmasa, ogenizmde wmng  kamchiligh Wl
kuzatiledigun  dastlabky  belgilar bir oylarden keyin  bilina
boshlaydi. Notjada hayvonlaming bo'g'orlanish  jarayenlan
‘bugitadi bola onn bachadonida so'rilib ketadh, Erkak havvonlar
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wrug donlarida spermatoeoidlaming hosti bo'lish jarsyvoni izdan
chigadi, kasallik ancha zo'mayib kelsa, spermatozoidlar mutlago
bosil bo'lmay qo’yish mumkin. Parrandalirds lusum go'vish
kamayndi, tuxum ichidagi embrion o' ladi.

E vitamin organizmds oksidlamish-qaytarilish resksiyalarida
ishtirok cludi, Markaziy nerv  sistemasi, jigar, birktrovehi
w'gimaning faolligi ham ma'lum darsjadn E vitamingn bog’lig.
Hayvonlaming E vilaminiga bo‘lgan sutkabik miabi quyidagicha:
{halgaro  birliklsr higobida) buroglarda 20-30, sigirlarda 100,
cho'chqalardas 50100, Parrandalaming iste'mol gilayotgan 1 kg
qurug oruqasida 15-30 mg E vitumin bo'lishi kerak,

K vitamin, antigemorragik vitamin. Bu vitamin organiem
nchun katta nhamiyatga egn bo'lib, organizmda gon ivishign ta'sir
qiladi, bu vitamin organizmda yetishmasa gon fvish jamayoni
gchun zary bo‘lgan protrombin ogsiliming migdon kamavadi,
ya'ni uning jigarda sinteiunishi sckinlnshadi, bundan tashgari
gon ivish jarayonida ishtirok elsdigan boshga bir gawr ogsillar
Jigarda  sinterlonmay go'vadi, Ogibatda qon ivish jamyoni
bariladi, teri ostiga gon quyiladi K vitamin oralig almashinovda
ham wshbrok etadi va nafas obish, omanizmdag fosforlonish
Jaravonlariga s qiladi. K vidsmim o'simbklarmng ko'k
qismiarids, meva-poliz  ckinfandan pomidorda  uchraydi,
yo'ng'ichgadn, ismalogds ham ko'p o ladi.

Sut emimvehi hayvonlsming K vitaminga bo'lgan ehtiyoj
ichak florasining faolivati natijasida qisman qondiriladi. Chunki,
wchak tavoqehalari chakda K vitaminm sintesiavdi. K vitwming
ichak devori orgali o't kislotalar sshiirolide so'nladi. Jigar
kasalliklari paytida o‘tning ichakka kam chigaritishi tufavli K
vitaminning gonga so'rilishi buzilsdi. Ogibaida K gipovitaminoz
yuz beraidi. Organizmda K vilamin zaxira holida saglanadi.

Suvda eruvehi vitaminlar
Suvda eriydigan vitarminlar qatonga B vitaminlar guruhi, S va
PP vitarminlar kiradi B vitamindari gurshigs bir gancha vitaminlar
ve vileminlarga o'xshash moddalar kiradi.Bu viaminlarmng
kimyoviy tuslishi va fidologik ahamiyatlari bir =il emas.
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Mlaming har biri alohids vitamin deb gqamladi. Hayvonlas
aymigsa  o'tao'r  hayvonlards  mikroorganizmla
kida B vitamin guruhining ayrim vakillan  simtezlanadi.
.ﬂlml:hqalu. itier, mushuklar va qo'yiar B guruhi vitamini
yelishmosligign aynigsa seegirdidlar, B ogurshi vitaminlarinmg
(hammas o'z tarkibida asot saglaydi.
B, vitnmin - tinmin. Bu witamin terkibida  oltingepurt
fyumoncha tio- ollingugurt) vo aminogruppa: bo*lganligi uchun
n deb ataladi. Toza holds suvdn yaxshi eriydigan, rangsiz,
- shakldagi kristallar bo'lib, o'zga xos hidi bor. Bu
tm pirimidin va tiazollardan sinterianadi. Tiamin qurog pivo
samirturushda, donk o' simliklaming uag’ muriagida,
i li donlerda, yong'ogda, non (aynigsa gom nonjda yetarli
‘migdorda mavjuddir,
~ Hayvon mahsulotlaridan go'shida, buyrakda, jigards. mivada
va uxum serigtida Hamin ko'p. Vilamun By — orpanizmds
‘moddalar almashinuvi jarmyomide shtirok etuvehi kokarboksifaza
fermentining  wrkibign  kiradi. Bu fermest  uglevodlar
wlmashinuvida  aynigss  katta  shamivatgs egn.  Organizmds
almashinuvi  jarayomids  prowewm kislotaning
karboksillanishi  va  dekarboksillamshi ana  shu  fermeniga
‘bog'tigdir. Bu vitamin yetishmaganda organizmning o° gima-
lnrids, aymigsa mivada pirogzom kisloss te'plenib goladi. By
switmin organizmds oggil, yog', xolesterin, minerl moddalsr va
suv almashinuvida ishtirok eladi.
~ Asab o'gimalandas oglevodbeming almashinuvi ancha jadal
 kechishi tufayli, bu vitamin asub faolivatigas katta w'sir ko rsatad,
‘Be vitaminning yetishmasligi natijasida organizmda penferik asab
Jolalari yallig*lanib, degenerstiv o zgurishlargs uchrashi hilan
m'riflanadigan ben-beri (polineyvrit) kasalligi kelib chigudi. Beri-
‘beri knsaltigida organizmda umumiy bolsizlik, yurak faoliyatining
dedan chiqshi, ovoqlards og'rig wrishy, ishluhs yo'golishi kabi
umumiy belgilar kuzatiladi. Keyinchalik fananing twrli gesmlar
falnj bo'lih golad, kayvon origlydi, organizmida suv aimashinuv
‘builib, shishlar paydo bo'ladi, muskullardy, shilliq pardalarda
degenenitiv o'zgarishler ro'y beradi, ichki sekretsiya beadari,
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hazm a’zolan, vumk-tomir omlarining fasliyan  bualadi B,
vitamin nerv madiatorfarining faoliyatida ham katts ahamiystza
ega. Uning yetishmovchiligs natijaseda xolinesteraza fermentining
tu'sinl oshib, wisetilxolinmng  parchalanishi  tezlshadi. Kavsh
quytaruvchi hayvonlar B, vimnungs kammog  chtiyo)  seendi,
chunki odatda ulaming me'dns  oldi  bo'imatandag
mikroorganizmlar bu vitnminni sintezlaydi.

Turli hiyvonlerming By vitaminga bo'lgan ehtiven turhehadir:
10 kg gacha tirkk vazmga epa bo'lean cho'chga bolalarining
timminga bo'lgan suikalik ehtivoji 0.9 mg ga teng; 40 kg pacha
bo'lgan cho'chga bolalari uchun sutkasiga 2.6 me tiamin kerak.
B-100 kg tirik ogirlikkn ega bo'lgancho’chgalerda bu ehtiyoj 5-
6 mg bo*ladi. Otlorning tiamings bo'lgan sutkalik ehtivoji 100 kg,
tirik vaznign nishston 3-5 mg ni teshkil giladi. Parrendalac
wste'mol gilyotgan har bir kg qurug ozuga tarkibida 1,82 mg,
tiamin  bo'lishi kerak. Tismings bo*igan ehtivej hayvon i1sh
bajargands, mahsulot berganda (sut berganda) oshadi.

Vitamin B; (riboflavin, laktoflavin). Bu sariq-yashil tusli,
ipnastnog, suvda yooshi enydigen kristallar bo'hb, tabmida juda
keng targalgen. Flavinlar deb amladipan bu modda  tabiiy
plgmentiar jumlasigs kiradi. Bu birkma wrkibids 5 uglerodl
ribitol spinti bo'lgantigi uchun, riboflavin deyiludi Riboflavin

muskullarda, jigar, buyraklurda, ‘wxumds, sutds
bo'ladi. 0)'simlik mahsulotlands ham wloygpine nboflavin bor,
Ribofluvin quruyg pive achitgisi, quritilgan sul, beda unido ayngsa
ko'p bo'ladi.

Riboflavin  ichaklar devorining shilliq pardssida.  jigar,

va boshge to'gimalarda  fosfatlanganidan  keyin
vitamin holatiga kiradi.

Ribollavin flavoproteidlar deb  wtaladigan va  organizmda
oksidlanish-gayvtarilish jaraveniarida ishtirok etadipan ferment-
larning kofermentidiv, shu munosebat bilan nhoflavin organizmda
uglevod, ogul, yog'lar almashnuvida ishtirok etadi, smimo-
kistotnlsmimg desaminlamsh jamyoniar uchun zorur hisobianadi.
Asab trimining faolivati ham riboflavinga bog'hg. Riboflavin

yetishmaganda  organizmda  asab  liami  fackyan  bueilib,
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ko'pincha ovoglar falaj bo®lib goladi. Riboflavin ko'rish jarayoni

uqhun ham zarur. Me'dn shimsi tardabidagr slond kislotaning
hosi! bo'lishida shtirok etadi. Riboflavin organizmds jigar,
yurak-tomir tizimi, qon ishlab chigarish tizmining [Bolivetign
tn'sir ko'rsatadi. U yetishmaganda hayvontar o*sishdon golads,
terisi  kasallanib, juni mashib  ketadi Buroglar onasini emish
tavrida riboflavinni sutdan lakiaflavin holida oladi,

B larning  fiboflavings  bo'lgan  sulkalik  ehtivoji
quyidagicha: bo'g'or cho'chgalar (100 kg tink vaeniga) 510 mg,
taggandan keyin bolasini emizish davrida §-16 mg. cho'chga
balalari (firik vazni 10 kg bo‘lganda) 2.5 my! tirdk vieni 80-100
kg, cho‘chqalarda 6,5-8 mg; parrendalarning iste'mol qulayotgan
1 kg qurug orogasi tarkibida 0,2 mg ribollaven bo'lishi kernk.

By vitumini (piridoksin, sdermin)B. vitamin deb
hisoblsnadipan moddalar o'zining tabiati jihatidan bar-birigs
yagin bo'lgnn piridoksing piridoksal, piridoksamindan thoratdir,
Bu moddalar organizmda S-piridoksal-fost, ya'ol By vitaminipa
aylanads. By vitnmini nminokislotalarning almashinuvida ishiirok
eladignn fermentlaming kofermenti ho'lib
hisoblonadi. Organtemda By vitamini = buvraklordn,  jigards,
muskullarda, suyada, shunmpdek, turll schitqilorda, no'xat v
boshga dukkakli o'simiiklards ochmydi By vitaming ksvsh
gaylaruvchilaming  katta gorimds  va  o'txo'r  hayvonlarning
yo'g on ichnk larida mikmoorganizmlar tomomidan
sinterlanach Organizmda bu vitamin  ogsillar,  yog'lar
slmashmuvining  boshgantishida  ishtrok  etadi,  yog“loming
orgenizmda tashilishy, oksidlanishi va zaximda to'planishe ghu
vitamin ishtirokida amelga oshinlsdi. Shuningdek bu vitamin
glutamin  kislotanimg miya to'gimolarida almashinuvida  katta
dhamivatga ega. U ko'z mupnz pardssi regeneratsiyasida va
biriktiruvchi to'gimalaming bosil bolishida, limfa va gon ishlsb
chiquvchi fizimlarming faoliyatida katta abamiywiga ega.Jigar
fanliyatining e yorda kechishi, me'da sckretor faolivati wehun
ham pindoksin emrur. Bu vilaminga sutkalik ehtivo) cho'chyga
bolalarida 1-3 mg, porrandalandn esa 4.4 mg ga teng.
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PP vitamin (niketinamid). Nikotmoamid, ya'ni anti pellagnk
vitmmin rangsiz, suvdn wa  spirtlarda  vaxshi  erovchi  oqg
kristallardir. O*simliklisrda erkin mkotinamid kishota va birikkun
mikotinat  kislota holida uwchrmaydi. Hayvon  organizmining
to'aimalirida nikotinat kislota birlkkan holatda, ya'ni nikotinat
kislotanimg amidi (mikotinamid) holatida uchrayd:.

Nikotinat kislote murli achitgilarda (25-96mg?%), donlar,
bug'doy, arpi.  puruchds, hayvon mabsulotleridon  jigards,
muskullarda mavjud. Sutda mkotinat kslots kam, ammo PP
vitaminining icheklorda sinterlanishi wchun zamr  bo'lpan
riptofan vetarli migdords bor. Nikotinat kislotaning  amidi
to* yprmalar nafas in katalizlaydigan kodegidrogenaza
fermentlarining tarkibiga  kirib, organizmdagi  oksidlanish
jarayonlaride ishtirok stadi. Shuning uchun ham bu vitamin
yetishmagands orgunizmda oksidlanish jurayoni
sugavadi ogibatds moddalar almashinuyi burziladi. PP viteming
totqims  va  hujayralar  tomenidin  qand  o°zlashtinlishing
tegdashtirth, organivmda uglevodlor almashinevide  organirmda
oqsil, xolesterin, porfirinlaming almashinuvidas ishiirok  etadi,
tomirar tonusigs w'sir ko' rsutads PP vitimin ovgatl hwsn gilish
tizimming, jumladan, me'daning qisqurish, sekretor faohiyating,
yigar faolivatini boshganlishida gatnashadi. PP vitmmin ozigolar
tarkibida  uchrayvdigan tnptolan  aminokislotsdan,  haen
sistermasidapt  mikmoorgenizmlar  tomonidan sinterhanadi
Turkibida  wiptofan  aminokisiomm saglamagan  ozugolar bilan
hayvon weog vaqr origlantiriisa, pellagra (Pelle apm - g'adir-
budir teri ma’nosind anglatadi} depan alohide kasallik rivojlanedi.
Itlurda esi bu kasallik belgilan paydo bo'la boshlaydi Warda esa
bu kasallik “gora tul™ deyiladi. Kasallik paytida reni yallig*lanadi
(dermtit) va g'adic-budur bo'lib goladi. Me'da-ichak  Faolivati
buzitadi va og'iz hamdns 1l shilliq pardalari shikastianih, vam
o tib ketadi.

PP vitaminga bo'lgan sutkalik ehtivoj hayvonning 100 kg,
tirk vnemign nisbatan olganda katta cho'chgalar uchun 3040 mg,
cho'chga bolalan wchun 50 mg, pamndalaming ehtivosi ham
taxminan cho'chqalardagi bilun bir xil.
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By vitamini- (pantofenst Kislota). Och =sang tush,
yopishgog, moygs o'xshash, suvds v sika kislotsdy  yaushi
ergvehi modda, By vitamin tabiadda keng  rgalgon  bo'lib,
ko'pohilik o' simliklards vehraydi. Turk achitgilards, bug*doy va
gurach unida, bayvon mahsulotlanidan  buayrak, jgar, tuxum
sarig'idn ko'p migdords By vitamini borPantotenat kislotas
koensm A (koferment) arkibiga kitadi va juda  murakiab
biokimyoviy jarayonlarda ishtirok etadi. Koenzim A aktiv aisetst-
atsetil KoA hosil gilib, juda muhim sinletik va transatsetillanish
reaksiyalarin ta'minlaydi.

Pantotenat kislotaga bo'lgan sutkalik chtivoj che'chgalarda
1M kg tirk vieniga nishatan 20-30 mg g teng. Parrandalar
isie'mol quadigan | kg qurog osuge tarkibida 10-15 mg

kistota beo'lishi lozim.

N vitumini (biotin) suv va spirtds vaxshi eruvehi krisiallurdic,
Biotmning achitgilands, dukkakli donlards, meva-sabeavotlarcn,
po'shtda,  jiparda, buyrakds, tuxum sariglidn  mavjudligi
sniglangan, Biotin luxim ogida bo‘ladigan avidin nomli asharli
gltkoproteidni  kiriktinb, oshgoron-ichak  orimi orgoall  gongn
~so'rilmaydigan zeharsiz birikma hosil gilsdi. Biotin organizmda
Kechadigan karboksillanish v dekasrhoksillamsh reaksiyalanida
ishtirok cladi. Kavsh gaytaruvchilammg kalta qomide, o'tke's
heyvontarning yo'gton ichaklanda mikroorganzomilar ishttrokada
sintezlanadi. Shuning uchun ham yirik shoxli mellar, cho’chagalar,
otlar, qo'y va cchklar odawda ge'shmche ravishda  biotn
berilishiga muhto) bo’ Imaydi,

Fuolat kislota - sarig keistallar. Folat kislotaning o'z vitamin
bo'lmosdan, fagatgine orgamzmgn kirgandan  keyin,  ayrim
mikroorgamianlarming  o'sishim tezhihbirovels moddega
aylanadi. Torli achigilar, ko'k barg, kasun folst kislola manbai
bo'lib hisoblanadi.  Hayvon  organizmida  folat  ddishow
mikroorganizmlar tomomdan smiezianads. Folat losioty porin va
‘boshga bir gator binkmalar, uningdek gon shaklli bigayralar,
nuklem kislotalan va aynm ogsillaming sintezlanishi uchun
garur. Odatds sut  emirivehi  hayvonlar organiemining  folad
kislotaga  chiiyoji, o'ada hostl bo'lib mradigan folat kislom
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hisabiga tw'la goplanadi. Parrandalar folat kislotaga hinmuncha
ehtiyo] senshi mumkin, Shuning uchun ham ularga beriladigan
ozuganing har bir kilogrammuda 0,6-0.9 mg folat kislota bo®lishi
kerak.

By vitamini (siankobalamin) — tarkibida kobalt va siano
guruhi bo'lgan qoramtir-gizg’ish knistallandir; asosan hayvon
mahsulotlari: jigar, sut va balig unida ko'p bo'ladi Kavsh
gayaruveht  hayvonlar katta gormda, o'txe’r havvenlaming
yo'g'on ichaklarida kobalt ishtrokida mikroorganizmlar By,
viteminni sintezlaydi, Bu vilamin gon hosil bo'lish jereyomin
kuchaytiradi, asab tizimi feoliyetign, ogsil ve  uglevodiar
almeshinuviga tw'sir giladi U wmrkibida metall (4,5% kaobalt)
bo'lgan yagona vitnmindir. Bu viiemin eritrotsitlar etilib chigishi
uchun zarur By vitaminga organizm talabi qondirilmasa, unda
xuvili kamgonlik yuz beradi. Owzuga tarkibidagi By: vitamim
me'denmg  pilorik  gismida  hosil  bo'isdigan - muokoproteid
aminopolipeptidaza  fermenti  ishiirokida  so'rladi.  Xavfli
kamgonlik paytida bu fermentning  hosil bo'lishl - buziladi,
ogibaida By; vitamini ichaklar devoridan qonga so'nilmaydi,

Organizmning sutkalik ehtivoji cho'chgalarda 100 kg, tink
vazrugs nishatan olganda 20-50 mg ni teshkil qiladi. Parmndalar
iste"'mol giledigan ceugalenng har bir kilogrammida 10-15 mg
Bz vitomini bo'lishi lozim.

S vitamini, askorbat kislotn. Suvda va spirtdn oson eruveln
rangsiz krstalldir. Askorbat kislots osimiiklar dunyosida keng
targalgnn. U darnxtiaming ko'k barglarids, keram, galampirda
ka'p boladi S wvitamin organizmda moddalar almashinuvi
jarwyonida, tomirler devonning orliq moddasi — kollagen va
prokollagenning  siterlamishidn orguniemda | biriktirovehi
to'qimaning, tish dentin moddasi, suyaklaming, 1og'aylaming
hosil bo'lish jarayonlarida ishtirek ctadi Hazm i, jiger, qon,
asab vn endoknin tzimlanning faoliyati ham ma'lum darajada
askorbat kislotaga bog'lig. Hayonlaming katta gorni vin yo'g on
ichaklonda  pskorbat  kislota  mikroorganizmlar  tomonidan
sintezlonadi. Shuming wchun ham hoyvonlarda S5 sviteminon
odatda  kam uchraydi Odamlards  askorbat  kKislotaming
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1gi natjjasida singu (lavsha) yoki skorbut deb ataladigan
knsallik kelib chigadi, Bu vitarmin yetishmasa tish - milkiar
shishib, gonavdi, tishlari gimirleb goladi va davolanmasa tez
kunda hayvon o‘ladi,

Vitamin R ({rotin). Bu wvitamin yebishmasliglh natijasida
tomirlar mo'rlashib, o'tkazuvchanhik xususiyati oshadi. Natijoda
oeging ta'srol ostida ham tomirdarden gon eqadi, Ba vitamin
odutds ebiny mahsulotlards 5 vitamini bilan birgs uchraydi,

Moddatar almashinovida jizarning ahamivati

Jigar organizmda moddalar almashmuvining barcha xillarida
ishttrok  etadi. Ichaklardan darvoza venasi gonmiga so'rilgan
aminokislomabar, ogsillaming hoshga mahsulotlan,
monosaxaridlar, vog'lar, yog' kislowalan, glitserin dastlab jigarga
keladi va bu verda tegishli o'zgarishlarga uchrab, parchalanish va
sintezlanish jamyonlarida ishtirok etadi. Jigarda albumin, globulin
va boshqa ogsillar sintedanad:. Qonda erkin aminokislotalaming
migdort  kamavgnnds jigandagi  ogsillaming bir gismi  darhol
parchalamb, qonga chigarladi va shu  bilan  gondagi
aminokislotalaming  me’yordagt  migdon  tiklanadi.  Jigarda
aminokislotalaming  ma'lum  gismi  sminsizlanib ham leradi.
Buning natijasida hosil bo'lgan nmmiak shu yerda mochevinnga
aylanadi va siyd.il-; bilen tashgarigs chiganlady; keokisiotalar csa
organizmda yog' va uglevodly - almashinuvida ishtirok efadi.
Jigarga keltirilgan monosexarndlor, yog' kislotalandan glikogen
sintezlanach. Agarda qondspi gqand migdon kamaysa, jigardag
glikogenning bir gismi durhol glyukorzaga oylantiniib, qooga
chiqariladi va qondagi qand migdon asliga keladi Jigarda A, D
vilumind ko'p bo'ladi, A vitamini shu verda karotindan hosil
bo‘tadi. Temir, mis, margancs, rux kahi mikroclementiar jigarda
maxira  holida saglonadi. Jignrda o't suyoqligh hosil  bo® bndi,
eritrodsitlar parchalnmadi, Eritrotsitlar parchalanishi tufayli hosil
bo'lgan  gem  torkibidagi  temir  moddazi  gizil  ilikda
eritrotsitlamiing  sintczlanishida ishtirok etadi, gemning temirstz
gismiditno*t pigmentlarn hosil bo®ladi.
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Muodda simashinuvi buzilishidagi kasallikiardan keladigan
igtisodiy zarar

Modda almashinishinovi  burlishini amiglash uda  katia
ahumivatge egn. Chunki yil davomida gormamollaming 20%, go'y,
echkilarning 33%, cho'chgalaming 2095 modda almashinishi
burilishi hilan kesallanadi. Hayvonlar omsida ko'pincha kalsiy-
fostor  almashinuvi  buzilishi  {osteodistrefiva  va maxit)
uchraydi. Modda almashinishi buzilishi hayvoenlards weog muddal
subklinik shaklida, klinik belgilarsiz kechib, hovwon o'sish va
nvojlanishdan golads, mahsuldorig pasayib, rezistentlipl susavib,
kasalliklargs chidamsiz bo'lib, kotth iguisodiy zarer keltivadi.
Igusodehituming  hisobign ko'ra moddes almashinuvi  buzilishi
kasalliklaridan keladigan zarur hamma yoqumli kasalliklardan
keladigan  zamrdan  ke'p  ehkanMHowdrgi  vagids  modda
almashinuvining buzilishini aniglash  veterinariva [anida eng
murekkab, eng givin va to’lig'icha hal gilinmagan muammalardzn
bindir.

Modds almashinuvi  burilishind  aniglashning  o'sga xos
xusus yatlar mavjud:

|. Modda almashinevi buzilishigs tashxis go'vish uchun
veterinanye shifokorids barcha fanlardan yetarli darajadn bo'Hshi
kerak; 2.0rganzmda  aynm  modda  almashinishi  torlan
bolmasdan, bir butun modda almashinuvi maviuddir. Shuning
uchun bir turdagi modds almashinuvining burilishi, albanu
fickinchi turdag modda ulmashinuvining burilishigs olib keladi;
3 Organcemdag hammn a'zolar vi tizimbee hir-bin bilen modds
almashinuvi bilan bog'liq. Shuning uchun har ganday a’z0 va
tm kasalliklan o'z navbatids moddu almashinuvi kasalliklangs
olib keludi; 4 Ko'pinchys moddy almashonuvi bucritishi kasatiklan
bo'gozlikning oxirgl oylarida; eng ko'p sul bergan davrda: o'sish
vio rvojlanish daveda, gish fslde kueatilads.

Bu kasalliklargs tashxis go'yish wchun shifokor modds
almashimuyi buzilishining rivoj bimishim, um keltivih chigamdigan
omillarmd  klimk  belgilarini, gqon va suyakdag o'zgarishlami
Elishi kerak.



Modda almashinuvi  buzilishigs quyideg omillar sabab
bo'lndi. | Yem-xashaklords va meisionds ogsil, uglevod, yog',
ﬁlanun]m vii minernl moddalarning kam yoki ko'p bo'lishi;
1‘Endugm omillar natijasida: jigar, me'da-ichuk kasolliklarida,
pormoniar va fermentiar kam yoki ko'p ishlab chiqarilsa, me'da
mikroflorasi ishi buzilss; 3.Hor ganday yuqumli, parazitar,
yoqumsiz kasalliklarda modda almashinuyvi buziladi; 4.Saglash
shueroin buzilpanida modda slmashiouyi buziladi,

Modds almashinuvi buzilishiga tushyis go'yish

Modda  almashinuvi  buzilishign tashxis qoyish  uchun
quyidagi lekshinuviami o' thazish shar,

1) Ekologik holatni tahlil qilish.Bunda quyidagilar tahlil
gilinadi:1. 1. Yem-xashak  ctishtirish, tsyvorlash, saglosh  va
hayvonlarga  berish  texnologiyalari  shiili. Xo"jalikning
veterinuriyva shifokon “Hayvonlami u:zlqlnmrm!: fanidan olgan
bilimlarigs ssoslanib, o'tgan :l.l:l_]ﬂfﬂi yilida necha bosh hayvon
bo'lganlig; bir vil davomida me'yor asesida bita huyvonga
gancha yem-xashak tayyorlanishi  zaroriigini bilgan  holda
hagigatds  geicha  yem-xashak  tayyorlanganligini ahlil  gilib,
xo'jalik mhbarige kamchiliklaumi, shu kamchiliklar xo'jalikka
qunaqa igtisodiy sarar yetkusishing, ratsion tarkibida ogsil,
uglevod, moy, mokro-mikroclementlar  qanchu  bo*lishligi,
hugigatda guncha ckanliging; ulaming migdor va o'z nishatlan
guncha bo'lishligl, hayvonning mahsulot berishida viganinlar va
makro-mikroclementlsming  ahamiyati  to'g'dsida  tushuncha
bertb, o'z taklif va mulohazaluring yorma mvishda agdm ehish
foxim, (huyvonning barcha moddalar va elementlar ehtiyojin
gondirish uchun kamida 5-7 terdapi ozuqe ekinlarini ckish
ekinlami o'nib olgandan keyin soyada queitish, suv egmaydigan
joyda saglash, oczugalarmi birlamchi qayta ishlab, hayvonlurga
berish va boshgalar); 1.2, Yayioviarda bahor faslining qundiy
o'tganlig, yog'mgarchilik migdorign  garab  o*t-o"lmlaming
quaday o'sib, nivojlanganligiga ¢'tbor benladi va iyun oyids
vaylovidagi o't-0'lan migdon aniqlunadi. Yaylovda bogilayotgan
hayvontar bosh somi uchun bir vilde qanchs xashak zarnorligin
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bilgun holda, bu ko'rsatgich yaylowvning hagigly xishagl bilan
taqqostanadi va yaylovdepl xashak migdori hayvonlar bosh
somga yetarli yoki yetarl emaslign to°g'nisida xulosa chigarilib,
xo'jalik mahbariga axborol berifadi. Agarda aachak vetichmasn,
ma'Tem migdordags erkak go'zilarni bozorga sotish yoki go'shigs
I!upﬂ'liri!ﬂ:l tavsiva etiladi; 1.3, Yugonidagilardan tashgari, vetenmar
shifokon ekologik holat fo'g nsida to'lig ma’lumotgs ega bo*lishi
ucham, o'z ishlayoigan xo'jalikda  yemexashak  ekilndigan
maydonlar fuprog’idan namunalar ofib, fuprogda sagqlanadipan
makro-mikroelementlaming muigdonni amighashi uchun  viloya
“Agroximlaboratoriyva®si tuproani tekshirish bo'limigae wpshirishi
va matijasini me'yor ko‘rsatpichlaipga wggostab, xojalik ekin
maydonlari wprogtida gaysi makro-mikroelementiar ko'p yoki
kamligi m'g‘risidn xulosalar chiqaradi ve misiomdagi makro-
mikroclementlami muvofigleshtiradi; 14 Tuprogni
tekshirishning imkenivati bo'lmasa, weog villar OFzbekiston
sharoitidagi twprog, suv  van vem-xashaklardag  makro-
mikroclementlarga garab, biogeokimyoviy hududlerni aniglagan
olimlar A Rish va R.P.Pushkareviar malumotlan psosida chors-
tadbirarni amalga oshirish lorim. Yugoridag tadgigotchilaming
ma‘lumotlangs ko', (Fzhekiston tuprog va ozugalarids yod,
koball, mis, mx va marganes mikroelementiart etishmaydi. Bu
biologik ool moddalar vilsmimnler, fermentisr vo  gormonlar
tarkibige kirganlign  uchun, misionda by  clementlaming
yelishmastigin  natjasida  vitamintar, fermentlisr, pormonlar
e VOrEn mishatan kam hosil bo‘ladi va moddaler almashinmvi
buzilishi kasalliklarining  rwvoglanishigs  ofib  kelndi.  Bu
kasalliklarni oldini olish uchun ratsiondagi orugalar tart va
migdoridan qal’iv near, veterinariva shifokori, o7 ishlayotgan
xo'jalikidagn  barcha  hayvonlar mtsiomga  doimiy  ravishda
yugoridagi mikroelementlaming tuzlari (kayod voki yodlangan
osh fuzt, kobalt xlond, mis sulfati, rax sulfati, margancs sulfiti jni
qu* shib berishni tshkil etishlar sarr,

2)Hayvouning  saglash  sharoitining  (abli.  Bunds
molxonaning loyiha nsosida qurilganfigi yoki mosinshiirilgan
hinoligign; molxonaning megjoyi (hayvon tumdigan joyning poli);
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eshiklar, deraealar, op'illaming  holati; have almashtivish
moslamasi {h—ﬂnnl]mslynjmng tuzifishi, holati va gaz almashinuy
damgast; istish va sovotish moslamalar; ogova (kenalizaisiva)
maoglamalari, go'ng chigansh mostamalanl  holat,  yorug“hk,
namlik, haromt ko raatgichlor; havodagi ammiak, vodarod solfid,
Karbonat angidrid gazlari migdorian; ozugs targatish va kun
tartibi aniglanadi va tzhhil gilinadi,. Molxona loyihe asosida
%‘l]pu bo'lse, ko'pgima zoogigienik lnlablar ¢'tbargi olingan

i Mmhﬂunlguu binolarda  hayvonlar  saglansyotgan
bo'lsa, ssosiy  zoogigienik  tulnblargn  javob  bermaydi
ﬂﬂhﬂmntﬂg tagioyl ganday muterialdan tayyorlangmnligips

lmmn hayvonlarda har xil kesallikisr rivojlanishi mumkin
beton ba‘lsa, kech kug, qish va ema bahor payitarida,
mn X00n lSIEIlm-lE:EII.LdI, aabul qlllng:n aruqalarming hazmianishi
: idn hosil bo'lgan encrgiva va moddalar, mahsulol hosil
"!Eﬂngu emas, bulki tana harorating me'yords suglash uchun
anadi,  natijpdo I:.n.yvmilr mahsuldorlign  kamayadi
lolxonining tagioyi temir panjaralardan bo'lsa, albatta oyeglar
nplt via bo'glimtan kasalliklan kelib chigadi. Molxonalarda
hayvonlar uchun eng yaxshi tagioy yop‘och va pishpan g'isht
hisoblunadi. Molxonaning ikki tomoni ham joyiga loyiq holdagi
‘eshiklar bilan bekitilgan bo'lizhi lozim. Derazalangs molxona
dehun maxsus wyyorlenpan, molxons fchigs quyosh nurining
ultrabinafsha nurlurini o'tkazadigan oynalar go'yilgan bo'luhi
kerak. Hﬂhﬂl‘lh*lﬂ-'i’ﬂﬂdlbﬁqﬂ'ﬂﬂ oynilar oddiy bo‘lib, tarkibide
titan va temir moddalar ko'p migdorda bo'tadi. Shuning uchun
b oyvnalurdan molxons ichigs quyosh muri tushss ham, titan va
temir moddaleri  uning  tarkibidapi  oliubinefihs  nurini
| o'tkazmaydi. Ultrabinafsha ourlan hivvon tersiga toshmasa Dy
Vit sintezlanmaydi va D-gipoviteminoz rvojlanadi. Dy
vitnmini  kamaysa ichaklardan orgamizmps kalsiv vo fosfor
tuzlarming so'vilishi  ham kamavib, osteodistrotive vo raxil
kasaliiklan rivoflanadi,

Agarda molsons  deraenlanga  maxsus  shisha  oynalirin
o'matishning  imkoni  bo*lmask, heyvonlar tundigan  binoga
ultrahinafshe  norlanni beradigan maxsus  Jompaler o matilsa
wstemchistrofiva va raxil kasalliklari oldi olinedi yoki ochig joyda
bayvonler  yayrab  yursdignn  maydon  tmshkil  ctilishi
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lomm.Molxona  wchida vintelyesion. moslamalar  bo®lmasa, u
verdagi havoda smmisk va karbonat angidrid garlar ko' puyib,
hayvonlards maharlanish kasalliklnri  dvaojlenadi. Molxonalardagi
mikroklimat (haromt, nishiy namlik, karbonst angidrid, ammiak
va vodorod sulfid migdor, yorug'lik koeifitsienti, sun’iy vorilich
koeffitsienti, 1m’ maydondagi Lyuks, pol yuzasidagi Lyuks)
oyigi bir marta uwch kun davomida, kuniga uch maria (crtalab,
kundur, kechguren) maxsus asboblarda va usullarda {zoogigiena
[aniga qaralsin} lekshinladi, natijalari maxsus jurmalga yosiladi va
me'yoriy ko'rsatgichlar bilan taggsolanadi. Ko'pgina modda
almashinuvi  buzilishi  kasalliklari  hayvonlami  saglash
me yorlarining buzilishi nuil_r.mdn ham kelib chigadi, Me'yords
molxonalarming harorati +16-20"S; nisbly namligi 70-75 foiz
karbonat ungidrd migdori 0,15-0,25 foiz, mm!ﬂ mlqdn-n 10-20
mgm’; vodorod  sulfid rnjqdnn 5-10 mg/m’, yorug' ik
koeffitsienti 1/10-1/15; sun'iy voritish koefTitsienti 0,5-0.8; 1m’
maydondagl Lyuks 4-4,5; ba'lishi lozim,

3) Poda sindromatikasi tahlili. Oldingd villarda <o jalikdngi
bayvonlar orasida modda almashinuvi kasalliklar bo'lgan -
bo* lmaganligin mqlash uchun, veterinanya  shifokor

xo' jalikning va veterinariya shifokorining villik hisobotlarini olib,

tuhlil gilisht lozim, Bunda mjai[E hisobotidan haymnlnmm&,
turi, =zoti, yoshi, jinsini; voyags cigan haywvonlaming
mahsuldodligi, yosh hn_'grvuulurni-ug o'sish v rivojlanish damjasi,
mahsulotning tanmarxi va mahsulot ehshtirishga sarﬂ:mgan ozugH
h.rhgmu thiil qiladi. Apgarda yosh hayvonlsming o'sishi va

rivojlanishi; voyaga etgan  bayvoslaming  mahsuldorlig,
etishtinlgon mahsulotning tannarxi va ozuga sarfi me'vorda
bo‘lsa, xo'jelikds hayvonlami saglash va oziglaniinish sharoiti
yaxshi tashkil gilinganligini, hayvonlarda modda almashinuvi
buzilishi kasalliklari bo*lmagantigin bildirsdi

Agnrda yangi tug’gan hayvonlar rivejlanmagsn va nimjpon
bo'lsa, tugtilpanda trik varni me'vorga nishatan kam bo'lsa,
tug'ilgandan keyin bir soat davemida o'midan turibh, onasin
emmasa; dastlabki kunlari ko'pehilign kasallanib o'lss voyags
clgan hayvonlar kem bola va mahsulot bersa; mahsulol @anoar
gimmat bo'lsa, ozuga sarfi yugon ho'lsa, xo'jalikda hayvonbam
saqlagh va oiglantirish me'vorlar buzilgonligi sababli wlnrda



modds  slmashinuvi  buzlishi  kassiliklan  nvojianganligini
oy raatadi. Vetennanys hisobotidan o'tgan yilda hayvonlar orasida
nsosan ganaga kesalliklar uchragani va sabablan; gaysi kesalliklar
ogibatida hayvonlar o'lganligi  yoki majburiy so'yilganligt
aniglinib, shu kasalliklami oldim olish chom-tadbidan ishlab
chugiladi va amalgn oshiriladi.

4)Hayvonlarning xo'jallk ratsioni tahlili, Tckshirish
mﬂjiddn nnig va to liq ma'lumotlorm olish vchun xo'jaliknng
weterinanyn  shifokori, xo'jalikdagi  hayvoolarge  beriladigan
‘barcha arigalardan ruLrT LTk LA oflih, viloyat
ngroximinborstorivasining “oruqa” bo'limigs topshirishi lozim
Laboratoriyvads har hir turdapi osusqaning ozuga birliging, unda
mavjud bo'lgan harmlanuvehi protem, kletchatka, kalsiy, fosfor,
qund, karotin mugdonm aniglab, javobim yubomadi, Agarda
x'jalikdagi yem-xushaklarni tekshirtirishn imkoni bo'lmasa
“Hayvonlami oziglantirish” fani bo'yicho adabiylarda ozugalur
o' vichs alu]airh keltinlgan  ma'lumotlar  asosids  hayvonlar
ratsionidagt ozugolar W' yimliligi  aniglasedi. Buning uchun
veterinanya shifokor avval hayvon ratstonidagi har bir oeugadagi
 anga birlig, hombanuvehi protein, uglevod, kalsiy, fosfor, gand,
karotin, mikroelementlnr migdorini umiglab, ratsiondag hl-ﬂ!hl
I;Iﬂ.ql].tﬂ.' ko'restgichiarmi  qo‘shish  yo'li bilan  mtsionning
Ty ko rsatgichini; kulsiy-fosfor v protein-qund nisbatlarini
mmiglaydi va me'yor ko'rsatpichlun bilun taqgoslash  orgali
misionda barcha moddalar meyordaligini, yoki me’yordun kam.-
kotpligini  amglaydi Agarda  matsionds biror-bir  ko*rsutgich
me'yorga misbaten knm yoki ko'p botise, uni me'vor darajaga
etarish zarur. Aks holds hayvon organtamida modda almsshinuvi
hurilishi mutijusida hayvonlar o'sish va rivojlanishdan golads, bols
benshi va mahsuldorig kamayadi.

Ratsion tnhlili natijusida ona go*yleming xo'jalik. mtsionida
hamnlanuvehi ogsl, fosfor, kobalt va mis clementlari me'yorgn
nisbatan komligi amqlandi. Shu ratsion ssoside bogilayotgan ona
qﬂzrln'd: albatia modda  almashinuvi  burilishi - kasalliklart

ojlanadi. Buning oldini olish uchun yetishmagan clementlar
ratsionga go'shiludi.




Quyida, misol tarigasida bitia ratsion tah¥ili keltirviladi.
Ona qo'viar ratsionidagl orogalar te*yimiiligi
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S)Hayvonlarni  klinik  tekshirish  natijalari  tahlili.
Hayvonlards moddalur almashinuvi buzilsa, klinik tekshirganda
quyidngi belgilar oshgoson oldi bo‘limlarning gipotonivasi va
atoniyasi; ko'z, shox atrofida, ko’yin va yelka sohasida junfarming
tushishi; keskir tishlaming qimirlasht, oxirgt dum umurigalarining
so'rilishi, keyinchalik bo'g'imlarning shishishi, hayvenning
vurganida ogsash; yolganda va turganda og'riq seashi, ingillashi
kuzntiladi. Modda almashinuvi buzilishi weoq vagl disvom ciss
org'inlik kuratiladi; raxit, esteomalynisiyva, keior, ketonuriya,
mikroemmentoz va gipovitaminos kazalliklari rivejlanadi hamda
bu kasalliklamning klimik belgifan nomoyon bo'ladi (85-mzm).

&) Qonning bloximik ko'rsatkichlaring tekshirish natijalari
tahtili. Qonning umumly  bioximik  ke'rsatgichlardun
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pemoglobin, wmmndy  ogsil, umuniy kalsiy, anorgeanik fosfor,
karotin, ishgony zaxira migdorian; zarurat tug'ilsa gand, keton
wmnachalari, magniy, mikroglementiar va viaminlar migdorian
vieterinanys hamda maxsus laboratoriyalarda anigianadi va tahlif
gilinady Bo-rasm}.

Ketor kasalligign tashxis go'vish uchun gqondagi Keton
wnachalan vi gend migdod; onkroclementoz va gipovitaminos
kasalliklariga twshxis go'yish uchun mikroctementlar, aymigss
yod, koball, gais, marganes va vitaminiar (A, D, E, Bg, 3)
migdorlan aniglanadi.

sb-rasm Qonning Wocimek tahlifi
i



Qorscagi pemaoglobin migorining kamayizhi
(oligoxromeniya) past giymath ozugalar bilan oxmqglantinlganda,
yelarh migdordagi  orugaler  benimaganda, ratsion  tarkibida
kobalt, temir, mas clementlarining, B gurahi vitaminlarining (B,
B, By, folat kishotasi) yetishmasligh bilan bog 'tig bo‘lgan modda
almnshinuvi burilishlarida; riisionds ogsil va mineral moddalar
yetishmagands,  hayvonlar gororg'i, nam joyda saglanganda,
binodagt  gazlar  almashinuv:  bo'lmaganda;  surumkali
wksikoelarda, aymgss nitrit bilon  sahartanganda  kueatiladi,
Sog'lom hayvonlar gonida 99-129 g/l gemaoglobin ba'ladi.

Hayvenlar gonidagi nmumiy ogsil migdori mshetan dom
me'yor durijasida saglanadi va modda almashinuvining chugqur
lmﬁlishlmdﬂ. jiger kasalliklarida, misionda hormlaniovehi ogsil
migdori me'yorga nisbatan kam bo‘lganda bu  ko'rsatgich
o'zgarisht mumkir Qon zardobidag umumiy ageilning kamayishi
(gipoproteinemaya) urog  muddst | dovomids yetardi
oziglantirmaslik notijasida keltb chigadigan modda almashinovi
buzilishi  kasalliklarida; oshgozon-ichak kasallikladda, oeugs
tarkibidagi  oguillerning  bhasemlanishi - bozilgands,  zarur
aminokislotalar, makro-mikroelementlnr  hamda  vitaminlar
velishmaganda, jigar kasalliklan ogibatids ogml sintezining
kamayishi voki umuman bo‘lmashigids  kuzatiladi.  Sog*lom
hayvonlar gon zardobida 7.2-8.6 2™ wvoki 72-86 g/l umumiy
sl bo® kadi.

Qonda kalsty lonlar holids va oggillar bilan hirikkan holdn
uchraydi. Qon Fardobidag umumiy kalsty migdorining kamayishi
{mipokalsimiya) uming orodge va suv bilan ueog moddat deyvomida
hayvon organizmiga kam migdorda mshishi; D vitamining vomon
o'Zlashtirilishi yoki organizmga so'rilgan D provitaminidan
ultrabinafshay nurining yetishmashgi natijesida Dy vitaminming
kam mintezianishi; oshgorzon-ichak kasalliklar dovrida; ratsionds
kalsiy-fosfor nisbatining  busilishi  paytlarids  kuzatiladi Qon
sardobida amumiy kalsiy migdonning 7.4 me% gacha kamayishi
nafijasida markaziy asab ishi buzilib, tetaniya kasalligi rivojlanadi
v hayvonlarda kuchli galtirash |muskulning ixtivorsiz gisqarishi)
kuzatiladi. Qalgonsimon ber grperfunksiyasida gon rardobidag:
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umumiy kslsiv migdori ko'payadi. Sog'lom  hayvonlar gon
gurdobida 10,0-12.5 me% yoki 2,5-3,13 mmol umumy kalsiy
b ladi.

Qon zardobidagi anorganik fosfor migdorming kamashi
(gipofosfatemiva) bu  clementning  organigmga  tushayotgan
ozugular va suv tarkibida kam bo'lishi, oshqoeon-ichak va jigar
kasalliklarida, ) vitsmini yetishmovehiligida organizmgn kam
migdorda so'rilishe; ratsionda kalsiy-fosfor mishatining bazilish
halatlarida kusutiladi. Qangolsimon bezi piperfunksiyasida, nelrit
va nefroz  lasallikiands, mugkul zo‘rigishiar paytlands  hom
gipofosfatemiya kuzatiladi. Sog'lom hayvonlar gon zardobida 4,5
70 mg%% yola 145226 mmoll anorganik fosfor bo'ladl
Sog'lom hayvonlar gon sardobidagi knlsiy-fosfor misbati mulim
diggnostik  ahamuyatgs  ega.  Hayvon  omgumamida  modda
‘ulmashinuvi me'vords kechayolpan bo'lsa kalsiy-fosfor nishat
1620 gn teng bo'ladi. Modds almashinuvi  boslishi
kasalliklarida bu nishat o*zgaradi.

Qoo rardobidagi  kKslota-ishgor muvezranafining (pH)
dotmiviigi to'ne asosiy bufer tizimi (gemoglobinli, bikarbonatli.
fosfatli, ogsilli) ongali saglonadi, Khink amalivotds bikarbonuth
tizin nishatan labil hisoblanib, organiemda yue berayotgan
silfishlarni boshqa bufer timimlarign garaganda texrog ilg ab oladi.
Bikarbonatli bufer uzimining helati gon plazmasidag ishgory
raxiralam aniglash omali balolanadi Veterinariva  amaliyotida
kompensator metabolik atsidoz orpanizmga czugalar bilan ko'p
migdorda kislotali (fosfor, xlor, oltmgugurl) va oz mgdorda
shgorli (netriy, kalsly, kaliv. magnriy) elementlarining tushishi
yoki ko'p migdordagl konsentratli va kislotah (jom, barda, silos)
opuqalar bilan oziglantinsh ogibatida yuz beruvehi ishgony zaxim
migqdorining pasayishi holide namoyon bo®ladi. Qundag ishgoriy
paxira  migdorining . pasayishi  katta gorin  ofsidesd,  ketoz,
ogtendistrofiva va  modda - almashinuvining  boshgn  xildag
buzilishlurt paytida ham  luzatifodi Kompendator ateidoz holati
ko'pincha gish davrids, organizmds gondagi bikerbonatiar va
boshga  ishqoriy  moddalarmi  o'ziga  biriktinb oluvchi  to®hyg
pksidlanmagaen moddalar 1o'plangan paviiards; oshgozon-ichak
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kasalhkiarida; nefritler va  septik  jarayonlar  Avojlangands;
orpanizmdan ko'p migdords natriyning chigib ketishi ogibatida
ham rivojlanadi. Sog'lom hayvenlsr gon zsrdobida ishgory
zaxira 480-560 mg¥e yoki 19-24 mmold bo'ladi.

Qon rardobidagi A vitaminining provitamini hisoblangan
karotm migdonimi amglash ham katta amaliy ahamiyaign e, Qon
tarkibidigi bu moddaning miqdon oshgozon-ichakka tushayotgan
orugalar tarkibidagr kasotin migdoriga bog'lig. Organizmds
mie " yordagi karotin mugdon o' rilgandaging kerakl migdordag A
vitumini sintezlanadi va hayvonning sog'lomliging ta'minlaydi. A
vitamini yetishmegands organler shilli pardalon ve ten o'z
vazifusnl  bajarm  olmeydi; shilliq pardalar vallig'lanib  rimie,
faringit, traxei, poevmoniva, gasrocolerit, metrit, nedl,
urotsistit, mastit va boshgs kasalliklar rivoglanadi; jarohatlangan
shilliq pardalar orqali virus va mikroblar hamda ulaming zahaeian
arganizmgn . kinb, autointoksiyva kuratilads; urg'ochi hayvonlar
kuyga kelib, gochirilib, zigota hosil bo'lsa bam, bachadon shilhy
pardasi jurchatlanganligl sababli sigotam ushlab golaslmaydi va
hayvon gisirligicha qoladi. Sog'lom hayvonlar gon wardobida
karotin migdon 05 mgedan yugon bolish lomm (0,5-2,8
miggecha)

TiSutni  bieximik tekshicish uatjalar] tablfl.  Solu
teksduirpands  kislotalygn v keton inoachalar  bor-yo'gligi
tekshiviladi, Sutnme kislombgs virlash wsuli bilan aniglanadi,
sog’lom sigirlarda sut kislotaligh 16-20"T (Temer) bo'lishi lozim.
Modda almashinevi  buzilganda sutning kislotalige 20°T-dan
vugori bo'ladi. Sutda keton tspachalerming bor-yo'gligi maxsus
rentgenlsr yordamidu anigianedt. Sog'lom sigivlar sutida keton
tanachalan b;’l'lﬂil:lydi. Modds almashinuyy busilishi ralasnde
ketor yola ketorunys kasalliklan rovojlensa, sof bilan keton
tanachalan  chigedi (ketonolaktiva) va uning veogeviy  sifat
huzilib, buzoqgior va insonlaming kasallanishiga sebabehi bo' ladi,

) Sivdikni bioximik tekshirish oatijalari RN, Sivdiko
tekshirganda muhiti (pH), atseton (keton) tanschalan, ogsil,
biliraban  bor  yo°qligi; misbiy mchligi aniglanad, Sog'lom
hayvonler sivdigining muhiti neyiral yoki kwchsiz ishgon ( T-8.6)
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bo'ladi, ogol emuman bo'lmaydi, keton aachalars va bilirubin
|6 mete bo'ladi Siydikda keton tanachalan, ogsil, bilirabin,
qand bor-yo'gligh “Bilifan" rentgen orgali amiglonadi. Siydikdagi
keton tanachalen va biliabin migdon 1-6 mg¥-dan oshsa fjobiy

reaksiva berndi (renigen mng o'zgaradi). Modda almashinovi

buzilgan bao'les, sivdikming msbiv zichligi 1,010-1,015 dan past
boladi (me'yorda 1.025-1,055).

~ 9DSuynklarni rentgenologik tekshirish natijatari tahlili,
Hayvonlr ratsionidagt orgalords kalsiy, fosfor elementlan sa D
vitnmini yetizhmusa, organizm bi moddalargs bo'igan ehtiyojing
qondirish uchun, neyrogumoral boshgarish  yo'li - bilan, o'z
organizmidagi suyaklarda zaxim holida w-uqimayntmn knlsiv v
fosfor elementlurini cuyakdan gonga chigarib, srganizm chtivejini
qondiradi va gonda umumiy kolsty hamda anorganik fosfor
migdor me'yor darajasida saglanadi, misionda kalsty, fosfor va [
vimmini  vetishmasa ham, hayvon = orgamrmida  modda
almashinuvi baeilishi holst kuzanlmaydi. Bu paytds birinchi
navhatda, organizm uchun ikkinchi dariali ahamiyatgs egn
bo'lgan suyeklor (dum umurtgelar, govergtalar va tishlurjdan
kalsiy, fosfor elementlan gonga sofriladi.

Agardn  msionda  kalsiy,  fosfor  elemenlurining
yetishmovehiligi  dovom  etsa, ssosiy  suyaklardan  ham b
elementlar qonga  so'riladi va  mexit hamds  osteodistrofive
kasalliklart nvojlanadl, Shuning uchun, I:uuﬂilmhg boshlanish
davridn mshxiz go'vish magsadida oxirgt  dom T.mm'l:ql.hn
rentgenografiva usulida wekshiriladi va rentgenogramma tahiil
gitimib, tegishl xulosa chigariladi Sog'lom hayvenlarning oxirgi
dum upruorigesi | rasouda ponasimon shoklda va gors rangda
ko'rmadi  (87-rasm ). Mineral moddalar  almashinud  buzilih
suyaklardan, shu jumladan oxirgs dum umurtqusidan kalsiy, fosfor
clementlan gonge sorilishy boshlansa, msmda oxirgt  dum
wmurigesi  of rangda ko'nnedi (88-mam). Rasallik ogtic
koechgands  rasmda oxirgl dum omuorigasi umamum: ko®rinmaydi:
oxirgs ikkinehi; uchinehi dum omumrigalan og rangda ko®rinadi
(B9-rasm )



Bu . rentgenclogik  belgilar  bayvon  organizmida  modda
almashinuvi - buzilib, kasallikiar rivojlansvorganiigidan dalolst
heradi, Shunday gilib, hwyvon organizmida modda almashimuovi
buzilishh  kasalliklandas fagaigina  rentgenologik  tekshirish
nutijasida aniglangan  obyektiv belgilarga garsb, emanchi anig
tashxis quyish, kasallik rivoplanishi gaysi bosgichda ekanligini
aniglash mumbkin.

Professar A Rish, SH.N.Nazarov, R.P.Pushkareviarning
tekshirish natijalaniga asoslanib, cougalardn va suvds yod, kebaly,
mis, rux va marganes mikroclementlarining  yetishmovehilig
darujasign qarab, (Fzbekiston hududi 3 ta biogeoximik zonsgs
mjratilgan: l-zona - Forg'ona vodiysi  viloyatlari - ba
mikroelementlaming ko'p migdorda yeushmovehiligh hududi; 2-

huacuch; SM Toshkent, Jirzax, Navoiy, Buxoro viloyatlari -
bu mikroelementlaming gisman yetishmaovehiligi hodudi.

BT Sog'lom B-rasm. Kasallik
hayvomda oxirgs dum rivojlan-
wmurtgalan gom punda hamma dim
rxegela Umasstejalars ogasgan




Yugoridag  ma‘lumotlarm  e’bbhorga  olib,  vetermeriya
ghifokorlari O zbekiston sharoitida har fasida bir marta, 45-60
kun davomida hayvon ratsionigs kayod loki yodlangan osh fuszi;
kobalt xlorid, mis sulfal, marganes swlfat, nox sulft turdaridan
belgilangan migdorda qo'shib bersalar, yugoridagi biologik facl
::lm.'amﬂm'rlpg yetishmaovehilign netifasida rivojlanadigan modda
almashinuvi buzilishi kasalliklun old: ofinadi.

Ogsil almashinuvi buzilganda  hayven semirib voki ozib
ketadi; mtsionds  hazmisnuvehi prolein, gomdn umumiy  ogsid
migdon ko'payedi yoki kamayadi; ogsil-gand nisbati busladi
Ugleved almashinuvi buzilganda ratsionda uglevod migdon,
gonda plyukorn migdori ko' payadi yoki kamayadi; protein-gand
pishati o'zgaradi. Mineral almashinuvi buzilganda - ratsionds
alsiy, fostor elementlarining va D wvilamini yetishmovehilip;
genda umumiy kalsiy va anorganik fosfor migdonming me'vorga
-mﬂ:mn kamligi; kalsiy-losfor mishati o*zgargantigi aniglanadi.

Hﬂlﬂr‘lt savollari:

I. Modda almashinuvining umumiy tushunchalanni ayting.

2. Assimilyatsiva jarayeni ganday kechadi?

3 Dissimibyatsiva jarayoni qanday kechadi?!

4. Modda almashinuvi buzilishi sabahlarini tushuntiring.

5 Modda stmashinuvi busilishini anialishds gaysi wsullar
g’ Haniladi?

6. Ekologik helat mhlilida nimatarmi aniqlaysiz?

7. Poda sindromatiknsiga nimalar kiradi?

B. Hayvonlumi sagiash va cziglanbrsh sharoiilarining tehlil
gandny bajarilad:?

'9‘ Hw:fwmmm klinik tekshirganda  qavsi ko' rsalgichlar

10 Hayvonlar qoni, siydigs leborator  tekshinlganda
mimalarga etibor berish kerak? .

11, Oxirg! dom omurigasing rentgenologik tekshirganda dum
umarigeiarining  holatiga garab modda almashimovi darmgasign
ganday baho beraste?



Sbo'lim. VETERINARIYA DISPANSERIZATSIYASI

Tayanch iboralar: dispansenzatsiyn  bo'yichs  umumiy
tushunchaiar, dispanserizatsivani tashkil etish va  o'tkazish
geidalan, dispanserizatsivaning diagnostik bosgichl. devolash
bosgichi, profilaktik bosqichs, dispanserizatsiya tekshiruvlarin
o'tkazish tarubi, dispnostik bosgichdag! tekshirish jarmyonlaring
o'tkazish @mrmbi va usullari, dispanserizatsive matijalar boyicha
o'tkaladigen  chora  tadbiriar, usosly  dispanserizatsiyado
aniglanadigin  ko*rsutgichlsr. dispansenizatsivaning davolash va
profilaktik  bosgichlarida  o‘tkazladigan  chorm-indbirlar,
dispanserizatsiva muhokamasining tashkil etilishi, o'thazilishi va
bajanilishi

Dispanserizatsiva - bu tizimli, rejali, tashkiliy-no®jalik,
dingnostik, davolash wve profilaktik ishlar majmuas: bo'lib,
subklinik va klinik kassalliklarni o'z vagtida aniglach, wlseni
davolash va oldini olish vo'li bilan sog'lom va rezistemlig
yvugori, mi'l mahsulot beradigan hayvoalar podasin yaratishga
quratilgan  tadbidardir. Dispanscrizaisiva - so'zi  yunonchn
Dispyensio — so*zdan olingan bo'lib, “ho'lib beraman™ degan
mianoni  bildiradi. Chorvachilikni  mtensiv r‘i*.'ujlmt'rriﬂ!ldl
hayvonlar organizmidagi modds almashingy holating o'z vagtida
ungiash katts shamiyatga ega. Bu muhim ishoi hayvonlords
dispanserlash o' thazganda amolga oshiriladi.

Dispsnserlash clementiari, dastlab to'lig bo'imagan shaklda,
Ulug' Vatan wrushi dwviida otharni tekshirishds go Hanilgan
Dispunseriash bo'yicha binnchi metodik qo’llanma 1959-yilda
professor X.G.Gizatulin  tomonidan  whiab  chigilgan v
amaliyotda go'llanilgan.  Kevinchalik  dispanseriash — wsuling
tashkillashtirish va amaliyotda keng qo‘ilash bo'yicha Moskva
Veterinariya akademiyasining professori LG, Sharabrin sh olib
borgan. Bu to'g'rida uning metodik go'Tanmasi 1969, 1972,
1977, 1981, 1988-yillards chop etilgan O zbekiston sharoitidn
dispansenzatsiya usulini soptin sigirlards MOB Safarov,
qo'ychilikds B Bekirovlar amaliy gqollsb, by uwsulning
sumaradorligini isbotlaganlar,
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Boror  wnsodivoti  talablanga javeb  bemdigan  va
mgobatbardosh  sifuli go'sht, sut wva boshga chorvachilik
muhsulotlarini  ishlab  chigarshds  hayvonlaming sog'lign
mipdda almashimuvining holating vil davomida, o'z vagtide nazorat
qilih borish katts ahamivatga cga,

Velcrinariya  dispanscrizalsiyasi, velorimarniya  xivmatini
amalga oshirishning eng ramonaviy innovitsion usuli bo'lib,
xo'jahkdagi barcha hayvonlarda moddns almashinuvining holatini
nizorat gilib borish, yashirin Ren:hnymgan kasalliklur va ularni
keltirib chlqm'ndigun sabablarini o'z vegtida aniglash, tckshirish
mufijalariga ssoslanib, yashirin rivojlanayotgan va klinik belgilari
naomoyon ho'lgan kasallikiasrni davolash va oldini olish chora-
tdbirlarim  belgilach hamdia o'2 avgtida amaliyotds smalga
oshirish smkonini bermedi, Bundan mshagan, dispansorizatsive
veterinariya ishlnrni ancha yengiliashtiradigan usallardan biridir.
Chunkl, ishigh chigarishds hoyvonlar  orasidagl  ko'pgine
kasallikler, plarmi saglash va oaglantirish me yoriarin yaratishga
ko'pgina chorvachilik xo'jaliklari rahbardarining yetarli darajada
e'tibor  bermashiklari  sabab  bo'ladi. Dispunserizatsiva
tekshiruvlart davrids bo kamchiliklar aniglanadi va  bartural
etiladi, MNatijuds xojalikds kasal hayvonlar soni kamavadi va
veterinariya  xodimining  bampadigan  ishlan  yengillashadi
Shuning echun velerinariyn xodimi xo'jalik rahbanga dispanser
tckshinuvlan  xojalikka  gandey igusodiv  fovda  keltirishin
wshuntinh, wkzhirishlami o'tkazish uchun xo'jalik rahbaining
roziligio olighi va tekshiruviami o' tkazizhi loFm.

Dispanserizatsive  natijalar  chorvachilikinng  samonaviy
texnologivasipa fjobiy ta'sir etib, veterinariva xodimiarining
x0'jolik rahbarining ko'magi  yordamida, sgronom, dehgon,
chorvador, quruvchi, injener mexanik, elekirik va  boshga
mutuxassislar bilan birgalikda chorvachilik va  velerinaniya
armoglar  nvojining e shami —  hayvonfardagl - modda
slmashinuvining xuspsiyatign javob bersdigan, ulaming ozuga
moddatarign bo*lgan ehtiyojlarinl (o'l qoadiradigan, saglash
shuroits va biologik 1o'yimli orpqular bilan ta*minlash imkonini
beradi.Fermer va  xususty  chorvachilik  xo'jaliklan  hamda
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hissadorlik  jamiyatlaride  gommollami  dispanserizmsiva
ko'nigidan  rejs  asosida  muntazam  ravishda  o'tkazilishi
chorvachifikdagi texnologik jurayonning asosiv tarkibiy gismi
hizoblanishi  zarur, Ishlab chiganshda faolivat yuntayotgan
velerinanys xodimian dispanserizatsiyani bajarilayotgan kundalik
velerinariys  ishlan va  voqumli  kasalliklarga  qarshi
o"tkazilayotgan tadbirlar bilan almashtinb qo ymasiilar lozim.

Dispanser tekshiroviarini tashkil ciish

Hozrgi kunda chorvachilik xususiy tadbirkorlar va formar
xo'jaliklan go‘lige o'tganligi munosabati bilen,  xo®jalikdag
hayvoniaming pods sindromatikasi, saqlesh va  osiglantirish
sharotilar holsti; ulam kKlindk tekshirish; qom, suti, sivdigin
labogator tekshirish, suyaklar holatini aniglashni o'z ichigs olgan
dispensenzatéiyn refasini xo'jalik rahbarining roziligi asosida
xo'jalikdagi veteninariys shifokor weeadi. Buning uchun shifokor
xo" falik rahbariga dispanserizitsiyaning nazary va  amaliy
tomnonlaring, natijasi xo'jalikks ganday igtisodiy samam bernshini
tushuntirishi lozim. Tuzilgan reja asosida xo'jalik mbbarining
dispanserizutsiyani tashkil etish va o'tkazish bo'yicha buyrog's
chigarilsdi va tekshiruviar, natjalarming muhokamasi va amalga
oshirladigan chora-tadbirlar, ularm amalge oshirish, shu buyreg
aaosida bajariladi.

Buyrugga dispanser iekshiruvini o‘tkazish raisi va a zolsn
ro'yxati, tekshirishning magsadi va vazialan, muddatlsn, rejusi;
tekshirish  natialariming  tahlli. va  xulosalari, smiglangan
kamchiliklerm  bartaral’ etish chora-tadbirlar rejalor,  ootijala
muhokamnsi muddati ko'rsatiladi va sho asosda (ekshinshlar
amilgn oshiriladi,

Dispanserizatsiva 2 xil bo*ladi: asosiy va oralig
Asosly dispanserizatsiya - yiliga bir marta yoki kki mara
o'tkariladi, Bir maris o'tkazilss, bining sharoitimizda noyabe
uyida, gishqi ssqlash va origlantirishga o'tish davrida, ikki mara
o' tharilss noysbr yoki dekabr hamda aprel yoki may oyisrida
o' tkaziladi. Shu tekshirishlor orgali xo'jalik rahban xe‘jehgidag



hayvonlar gish faslida va qish faslidan chigish payiida ganday
holatda ckanhigi to'g risida aniy ma'lumotharga ega bo'ladi vo
wprishli xulosaler chigaradi.

AsosTy dispanser tekehiruviarida quyidagilar
amiglanads; | Havvonlar  podasi  sindromaikasi  (xo'jalik va
voterinariye hisobotlariy tahlili; 2Hayvonni oziglantirish va
saqlnsh - shorodthan  twhhil; 3. Homma  hayvoolar  umomiy
vetermanye ko'rigidan o'tkaziladi va tahlil gilinadis 4, Nazomt
voki etalen purublardspi hayvonlsr to'lig khinik tekshirishdan
o'tkaziladi va patifalari mhlil qlinadi; 5.Oonning biokimyoviy
tekshirishinn, sm vn sividikning laborator tekshivish  nntijelae
talilili; 6. Suynktaming klinik va rentgenologik tekshirish notijalor
tahlili o'tkaziladi Oralig dispanverizativa viligs 4 mart, har
fuslda bir marta o'tkarilads v vugondag vezifalar bagariladi,

Disputizer tekshiruvlan otikazishdan 7-10 kun ilgsn, xo'jalik
veterinuryi shifokord, xo'jalikdagi barcha orugalardan nmmunalar
ohb, to'yimliligini  aniglssh  uehun  viloyat  agroximlabo-
ratoriyesign; etalon garublan hayvonlaridan olingan qon viloyi
vethuklaboratoriyvass  “Bioximiva”  bo'limigs tekshinsh  wchun
yubonwhi. Hayvonlami dispanser wekshiruvi paytida, veterinanya
shifokori go'lide yoqoridagi tekshirishlar nitijalan bo®lishi lozim,
shu natijalar psosida ezglantinsh sharoiti va qonni tekshirish
natijulari tahlil gilinadi, Ovuge nemunalan; ozoqe to'plangan
joyning o't burchagidan va yonlaridan, ostiden va o' rialaridian
olinib, yaxshilab  aralashtiriladi va polielen  xaltasining
yarmigscha shu arafashmadan solinh, cmmg ichigs xo'jalik nomi,
gzeqn turl, guncha vaqt saglanganligs voo vegetasiya  dawvn,
mismur olingan vagt yoalgan qogloz qo'yilib, o'z bog langan
holda aproxmmlaborstoriyags o natiladi, Dispanser
tekshirshtariga 1-2 kun qolganda, xo‘jalik veterinariya shifokor,
pods sindromatikasi tahlili; agroximlaboratoriya  tekshirishlar
natijaleri asosida ratsiondagi mavjed osugalar to*yimliligl, shu
asosdn  mision  komsatgichlanning  me’vor ko' reatgichlnngn
msbigl, me"yordan kamligi voki ko'plig, protetn-gand va kalsiy-
fosfor mishatlari tahlili; hnwnuluﬂu klinik tekshirich natijalan
tabfili etalon gurihi hayvonlardan olingen gon, sut va siydikm
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laborstor tekshirish natijalan tahlili to'y risidagr e lumotlammi
tayyorlab go®yadi,

[ispanser iekshirishian 3 bosqichda o' theneilady

Diagnostik basqichl — bunda komissiva a’zolan hayvonlami
saglash va oziglantirish sharoitlard; poda sindromatikasi va
ratgiondag ceugularning hagigey to'yimliligs; hayvonlomd klinik
tekshinishlari; gonni, sutni, sivdikni laborator tekshirish natijalar;
suyik va bo'g imlarni tekshirish natijalant bilan @nishadilar va
tegishli xulosalar chiguradilar (yugoridegi  fekshirish  usullar
*Moddalar almashimuvi buzilishini aniglash™ bobids berilgan),

Tashgi muhii omillar (srugalaming turd, migdon va sifati;
orugalarni etishtirish, o‘nish, guritish, saglash va hayvonlarga
berish texnologivatan; sagiash sharoitlar) hayvon organizmining
modda almashinuvi va mehsuldorlik  durniasiga mos bo’lsa,
bunday xo‘jaliklarda hayvonlar semizhbgi v umumiy  holali
yaxshi, junlan yaltirog, tekas, bir tomonga gamb yoigan bolidi,
genetik imkoniyatiga mos holds mahsulot {sigirlar 5-10 ming bitr
sul) beradi, 100 bosh sigirdan B5-103 & bureg olinadi; yangi
tug‘ilgan buzoglaming timk vazni me yorda bo'lib, ue'ilpandan
20-30 dagiga o'tgach o'midan turb, onasini emadi, chopgilab
onasi atrofida tetik yumdi.

Agurda hayvonlarni saglash wva omglantirish sharoitlari talab
darajuasida bo'lmasa, modda almashinuvi va mabsuldodigga mos
kelmasa, modda almashinuvi @ buzilishi - kaselliklan (o,
osteomalyntsiva, ketoz) nvojlupadi, mahsaldorligi va bola berishi
kamiayadi (sigirkar 1000-1700 lirr sut beeadi, 100 hosh sigirdan
4565 hosh buzog olinadi, wlarmng ko' pehiligh yoshligida har xil
kasalliklargn chalinib, halok boflad); olmayoigan mahsalotlan
tonnarxi oshib, sifat buwilady. Bunday xo'juliklsrda tug'ilgan
bozoglar yaxsht nvojlanmagan, nimjon, kam harakatchan bo*ladi;
tirtk wizm me’ yorga nishatan kam bo'ladi, we ilgandan keyin 1-2
soal davomida o'midan turn olmaydi va onasini emmaydi; buning
natijagidn  keyinchahk uwlerda dispepsiyn kagallign rivojlanadi,
o'sish. va nvojlsnishdan goladi. Bunday bolatlar  ko'pehilik
chorvachilik  xo'jaliklarida  yem-xashak  yetarli  migdorda
to' planmagandi, qish va erta buhor fuslbarida kst
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¥ ome-nashnk ckmlan hosildotliging oshirish va shu szosda
hayvonlar  mabsoldortigini ko'paytirish  magsadida, insonlar,
s ortiadipan va ckiladigan maydonlarga faol ' sir ko rsatadilar,
erlarga madaniy va har xil mineral o*giterm soladitar, Bu sshlar
iy tavsivalar  asosida  olib  borilmasa  tuprogdagl  ayrim
misldalar va elmenctlar migdorining ko'payishign va tarkibining
o'sgarishigs. olib  keladi. Bunmg  natijasida  shu  toprogda
etishtirilachigan ozuga ckinlanda hium ayrim moddalar va makro-
mkroelementlar mgdort kamayadi voki ko“payadi yokn o zaro
nishati o' zgaradi. Bulaming hammasi hayvon organizmida meodda
aliushinuyi  kasalliklarining  rivojlanishi  natjaside  mahsulot
olishning kamayishign olib keladi.Ozuge ckinian bilan  tuprog
tarkibidagi makro-mikroclementlar chigib keta boshlaydi. Agardo
luprog  wargibtdan  o'simik  bilan  chigib  ketgan makro-
mikroelementlar makro-mikmo’gtitler sifatida vagida wpnogaga
berilmasa, o'sha mavdonda etishririlgan yvem-xashnkisrde ham
hiyven crganimi uchun zarur ba‘lgan bu eclementlar kam
saqlonadi (kalsty, fosfor, magniy, temir, kaliy, natriy, yod, kobalt,
miis; marganos, rux) ve hayvon organizmida modda almashimuyi
buzilishiga olib keladi,

Chorvadorlar va veterinanya xodimlan - agronomlar  bilan
lmmkorlikda chorva xo'jaliklin uchun etan migdordags orugalar
snxirasin myyorlash uchun bitle-ikkila turdag ozuge ekinladni
eias. balki kamida 57 xil veuga ckinlarini ckib, ctishtinshlar
garur. Chunks eng yugqon hosilderlikka ega bo'lpan bitta-ikiatn
trdagi ozuga ckinlan hiyvonlaming almashinb bo*lmaydigan
aminokisiotatar va biologk faol moddater (mikroelementlsr va
witnminlar jza bo'lgan aleblarn qoadir olmaydi

Ozuge ckinlengu o'g itlar solish me'yorlanga rioys qilimishim
Ium vefenmariya xoslimlari nnzorat  quilishian lozim.  Chunks
me' yorgs nisbatun ko'p mlqdurﬂa o'g itlar berilgan maydonlarda
etishtirilgan vengalami hayvonlarga berilishy natijasida ham har
xil kasalliklm rivoplasishy mumkin. Masales, ozogn ekinlan
ekilgan maydonlarga szoth o'glitlar me'vorpa nishatan ko'p
berilsa. o simliklards nivatler ko'p to'planadi, katia gorindeg
foydali mikroblar bu nithetlarmi barm gilib, o'z organizmlari
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uchun ogsl sintezlashga uvlgurmaydi. Katte gonnds ortigeha
bo‘lib golgan nitratlar nitntlarga avlanadi va gonga so‘riladi, u
yerda  mitrittar  gomoglobin  bilan mustahkam  hirikib,
metgemoglobinni hosil giladi va gondag bunday birdkma kisiorod
almashinuvida ishtirok etmaydh, netjads organizmda kislored
yetishmbvehiligl — gipoksiva rvojlanad: va modda almashinuw
builadi. Oruga ckinlanga ko'p migdords kaheli o*g*itlor berilsa
gipomagnicmiya kasalligi rivojlanads.

Dhagnostik  bosgichdagi  wckshiruviar  mgapgandan  kevin
natijalan xo'jalikning umumiy majlisida muhokame  gilinadi
Bunda aniglangan barcha xato-kamehilik ko*reatilodi, muhokama
gilinadi Xo'julik rubbari ko*rsmilgan xato-kamchiliklargs mas al
bo*lgan mutaxassislarga, xato-kamchiliklarni barinraf etish chora-
tadbirlar rejasim tuzish va wi smalga oshinsh moddstlarin
ko rsatgan holda topshiriglar beradi.

Diagnostik- bosgichdag  tekshirishlar natijalart  asosids
xo'jalikdagi barcha hayvonlar 3 puruhga ajmtiludi: | Sog'lom
hayvonlar guruhic 2. Subklinik kssal hayvonler gurubi. Bunday
hayvonlarda kasalliklarning khnik belgilan kuratilmaydy lekin
gon, sut, sivdikm tekshirsh ko' metgichlan o' spargan bo'ladi;
3.Klinik kasal hayvonlar — bu hayvontarda kasallik belgilari
yaggon namoyon o' ldi

Davalash bosgichida kimik kasel hayvonlar alohida wrstilib,
kasallik xususivati  wva teshxisi bo'vicha alohida-alohida
davolanad).

Profilaktik bosgichida (ckshinsh npatijssida aniglangan
barcha kamchiliklar bartaral eiiladi va hayvonlarmi saglash va
oziglantirish me’yor lalablan asosida amalga oshiriladi hamda
kasalliklar pldi olmds,

Ratsiondag orngalar wwkibda hazmlanuvehi ogsil mugdoni
kam bo'lsa, ratsionga kerakli migdondagi ko'k beds yoki bedn
picham kintiladi. Ratsionda vglevod migdor kam bo®isa, laviag
kiritnladi; kaleiy-fosfor migdor kem bo'ls, monokaisiviosfat
wunke chl:ﬂltl}"l’urrﬁi., trikalsiyvfosfat, tuxum po“chog®i uni kiritilndi,
Ofzbekiston uprog'i va oeuga ckinlan tarkibida dodimiv ravishda
yod, kobalt, mis, rux, marganés mikrociementlan kam saqlonsds,
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Shuning uchun ratsionga doimiy ravishda shu mikroelémentlar
turlaring goshib betish lodim.

Nueorat savollari:
1. Dispanserizatsiva degandn nintani oshunasiz?
L "Biipamerlm hosqichlari nechn il bofladi va ganday
[}
3. Dringmnostk bosgichda qunaga tekshirishlar o*thasilad?
4 Terapeviik bosgichda ganaga ishbar bajariledi?
 5Poda sindromatikasi degsnda nimani tushunasiz va uni

yanday bajarasiz?

b Ozuga ratsioni ganday usuldo tablil qilinadi®

7. 0uuge raisioni tahlifids nimslami sniglaysiz va ganday
ulosa chigurasiy? \

8. Siydik va qonni bioximik tekshirganda gaysi ko' rsatgichlar
uniglanad”
9. Oxirgt dum umurtgaleri rentgenoprammasida nimalarga
&"tihor berib xulosa chigarasiz?

1. Davolash bosqichi ganday nrmadgn oshadi?

11, Gurubh profiluktik terapivads ganaga ishlor bajurlad?

12, Dhspanserizatsiva natijalan owhokamas:  ganday
o thailudi?
13 Dispanscrizatsiva natifasi bo'yicha aniglengan kam-
chiliklomi  bartaraf” etish  chora-tadbirlari  qunday  amalga
oshiriludi?

Lolh|



o-bo'lim. VETERINARIYA RENTGENGOLOGIVASI
I-bob. UMUMIY RENTGENOLOGIYA

Tayanch iboralar: renigenodiagnociika to®g risidag omomiy
tushunchalsr, renlgen nurining hostl bo'lishi vi xususiyatlan,
renipen apparatining  gismlar: rontgen trubkasi, filtr, tubus,
shtativ, boshgarish pulti, vagt relvest to'g'risidag  umumiy
tushunchalar, rentgen trubkasining turilishi va varifalar, renigen
nuri va elekir wkidan bimoyalanish vositadan ve usulinn, renigen
lnboratonyasini tashkil etish, rentgenoskopiya. rentgenograliya,
Ayuorogeafiva  tekshirish  wsollard,  kontrugt  moddalar,
refilgénopramma sifating aniglash usullan.

Velerinariva  renigenologiyasi  veterinariya.  shifokorlarini
tayyorlashda  rentgenofiziks  va  rentgenoicxnika  asoslaring,
rentgenologik tekshinsh vsollanm, ichki a’zolar kasalliklarining
rentgenodingnostikasi, suyakiar va bo'g'imdar kesalliklarining
rentpenodiagnostikazing, po'sht  mahsulotlarini  rentgenologik
narorstdan o' tkazishni o rganish masalalanm gameaydi.

Renigenologivaning  magsadi - wlabalarpa  rentpeno-
diagnostika lo'g'risida fushuncha berish, renlgenodiagnostika
asaslant va usullon, repigen nurining hosil bo'liske va uning
xususiyatlari, suyak va bo'g'in kasalliklan hamda ichki o'zolar
kasalliklorining renglgenodiagnostikasi, olingan  ma'homotlarni
tahhil qilish va shifokorlik xplosasi asosida tashxis go'yish
bo'yicha yo'nalish profiliga mos bilim, ko‘nikma va malakan
shakllantirishdir.

Renigenologiyaning vazifosi - ialabalarga rentgen nenmng
hosil bo'lishi va xususiystlann, renlgen spparatining tuslishi va
ishlashini, renlgen kabinetini jihozlashgn go'yilgen talablarmi,
rentgen nun ve clekir tokadan  himoyalanish  vositadaring,
renfgenodiagnostika  asoslarini  orgatishni, renlgenogrammans
whlil gifish va bayonnomam yozishnl, renlgenogrimmini
chigarish va fiksatsiya qilish erimalanm tayyorlash  hamda

rentgenografiya, rentgenoskopiya usullanni o rgatishden tboral
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Shunday gilib, hayvos  orgomizmedas har xl o a'mh wa
wi'ghmalerning  sog'lomlikdagi va kasalliklardagi Fanksional va
morfologtk holatlarigs hamda vashing kechayotgen patologik
jarayonlarga  tashxis  go'yvishda  reorgenologik  (ekshivishlar
o Namiladi.

Vieterinariva rentpenodingnostilasi asoslari

Hozirgi kunds veterinariya rentgenologivasi hayvonlaming
har il kasalliklarini aniglashds keng golaniladigan zamonaviy
usullardan bir, Veterinaryn rentgenodiagnostikesi hayvvonlami
rempenofogik tekshirish esullari to'g'risida ma’lumotiar beradi.
Kasal hayvoani amumiy, maxsus va laborator osullar bilan
tekshink, kasalligini hiammas vagt ham  aniglab  bolmaydi.
Shunduy payilarda heyvvonlaming to'qumatan va ichki a*zolarini
rentgenclogik uselda telshirish vaxshi natija berishi mumkin, Bo
usul aynigsa suvaklarmeng o' sparishlur, farohatiad va sinishlar;
ichid  a‘wolarda  kechayoigan  morfologik o zgarishlaming
xususivatlh va  topografivas); moddeiar - almashinuvi - baztlishi
kusalliklnrini  aniglashda keng qo'llaniladi. Rentgenologivi
usulida kusalliklomi aniglash reotgen nurlen keshi etilgandun
kevin amalga eshirldi,

Veterinariya remtgenologivasining gisgacha tarixi

Vyursburg  universitetining  fizik professori VK. Rentgen
1R9S-yilmng B-novabrida yugor kochlanishli elektr wokini havosi
so'rib olingan shisha vaydan o'tkandogi xususivatloring o' rganish
davada  platma-bary bilan qoplangen  chkranni  ourdantireve
noma " fum murm kishf etdi. Remteen 7 hafta davomidn noma'lum
moming xosusiyadarini o'rganib, 1895-y1] 28-dekabrda Viursburg
universitetining feika-tibbivot jemivatining vig'ilishida mmechi
mari noma’ lum nurmenge xususvetlor to°g risida ma’lumot berdi
va poma’lum numing kashf etilganligi to'p'risida e'lon gildi.
Jamivat  vig'ilishids anatom  Kellikerning  taklifigs  binoan
iomi’ lurn nur réntgen nurlart deb otaldi. Rentgen 18961897
yillarda poma’lum numing barcha xususiymtlaring o rganib chiqdi
v natijalarimi o'z magolalarida e'lon qildi. Rentgen nurlanning
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asosty xususivaltlandan bir — tinig bo'imagan psmbar vo tanadan
o'tishidir. Shu xususiyati wfayh, keyinchalik rentgen nurlan fan
va amalivotning turli sohalands, sho jumladan Gbbiyot va
veterimarivada ham keng go‘llanila boshladi. Rentgen nurlari kasht
etilishining hirinchi kunlaridanng dunyoming har xil sohalardagi
alimlart by murni gizigish bilan o' rganishnd hoshladilar, Mashhur
fizik A.S.Popov ham bu nurlami o'rganishga kirishdi va birincha
bo*hib rentgen trubkasi vo rentgen apparating yasadi { 1 896-v.),
Rentgen nurlarining kash{ etilishi va bu norlaming hayvon va
odam organcrmidan otishl xususivatt tthbiyol va veteninariya
wodimlanning qiziqgishing orttirdl. Chunkd mntgm nurlar kashff
etilguncha hayvonlar va sdamlaming ichki 2’20 va to"gimalaring
ko'rib ham bo*lmas edi, rasmind olib tekshirishning hum imkoni
yo'yg edi. Rentgen nurlan — tibbivot va veterinarnya xodimlsriga
shunday imkonivatni yeratgan edi va ular rentgen norlarng amaliy
ishdn (kesalliklorni eniglashda) yangi tekshirish osali sifatida
qo‘llashge kirishdilar, A SPopov yasagan rentgen apparatida
1896-vilda 8.5 Lisovskiy hirinchi mana iming ichkd a’rolaring
renigenoskopiya (ichki a’zolnrmi yontibh, maxses ekranda ko'rish)
usuli hilan tckshirdi va renigenoskopiva wsuliga asos yaratdi,
1899-yilda M.A.Malsey it ot va goramolmng jchki o' zolarining
(bosh, bo*yin, oveqlnr)  memini rentgen oon vordemids ushirb
oldi, tekshirdi va rentgenografiva usuliga asos solde 191 2-yilda
Xarkov  vetennerive  insitutt fizologive  leboratoriyasida
velerinariya renigen apparali vasaldi va hayvonlerds doimiy
ravishdn rentgenoskopik va rentgenografik rekshirilar cliib borldi
hamda ke'pging kasalliklarga obyektiv tashxis go‘yilds
Veterinanys rentgenologiyasining axoschis G.V. Domrachev
va A LVishnyakoviar (1923-]) hisoblanedi, Ular Qoron va
Leningrad  veterinariys  mstitutlanids  veterinariva  renigen
kabinetlerini  jibozladilar va  hayvonlards rentgenologik
tekshmshlami ohib bordilar. Maxsus ustaxona va zavodlands
1924193 ]-yillarda reotgen  sppamtlan ishlab  chigansh
Moskvade, Leningradda va Kiyevds vo'lgs go yildi, 1933-ldan
bashlab ko®pgina vetermanya institutlar va fakultetlarida rentgen
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knbinetlari  jihoziantiriidi hamda  hoyvonlards — rentgenalogik
tekshinshlur o thansh imkoniyat yaratlde

W3 l-yvilda Al Vishnyakowning “Veterinaniyn rentgenolo-
iyasi asoslar” Kitebi chop etildi va rentgenologiva bo'yvicha
birinchi go'llanma bo‘lib xizmat gildi. Kiobda veterinanya
renigenologivast  ssostari, veterinariya  rentgenclogivasining
lekshinsh . wsullan va  bhayvonlarming  turli  kasalliklaridng
rentgenclogik  msmlan yoritilgan, Keymmchalik “Hayvonlaming
khinik diagnosiikasi”’ kitobida siohida bob holida veterinanya
renigenologivasi asostan yozib chigarildi, Olimlardan A A Veller
{otlarda), G.G. Vokken (rentgencanatomiyay; GV Domrachey,
LO.Sharshrin, N.Z.Objorin  va  boshgalar (mimeral  moddalari
almashimuvi buzilishim amiglash);, G.V.Domrachev, V.A.Lipin,
R.G Mustkimov va boshgalar {nafbs olish tizimi a’zolan
kugalliklarini  aniglash); AL Xoxlov, P.P.Andreeviar (suvak
stishianm aniglash) o zinrining anigq rentgenolopik tekshirishian
bilan rentgenclogiva wsulini  veterninariyvads chki a'zo va
o' gimalarning  turli-tuman - patologiyalsnn  aniglash  ho'yicha
usullarini whiab chigdilar va bu usullar hozirgi  kungacha
a0’ lanilib kelmogda.

Ofzbekistonds, Samargand  gishlog xe’jahik  institun
“Hayvonlorning ichki yogqumsiz kasallikian va klinik disgnosiskn”
kafedrasda ham  1950-yillarda rentgenologik kabinet jibozland
v howirgt kunda ham respublikada vagons bo'lgan velernanya
mentgenologk  kabineti fachiyat olib bormogds. Bu ksbinetda
AA Pokodin, M.B.Safarov, B.B.Bakirov, AJRaxmonoviar
hayvonlaming  ichki  Ww'gma  va  a'soladds  uchraydigan
kusalhkiann: va moddalar almashiovi buzlishio snialash echun
rentgenologik tekshinshior o tkazganlar,

Rentgen nurlari fo*gtrisida tushuncha
Rentgen nurlad - rentgen trubkads juda kot texhkda oldinga
garah  hamkat  gilayotgan  elektronlaming  frdamgn  shaddali
to xtab anod moddalar atomlan bilan o gnashuyi natnasida hesil
bo*igan elektromagmt tebranish bo'lib, to'lgin uzmnbg 3% 10"
L5 nm (1 nm =1*10-" mjea teng bo'ladi. Renigen nurlari renigen
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apparatidagi renigen trubkasidy hostl bo'ladi. Rentgen trubkasi —
havosi so'rib olingan (vakuuwmli) shisha ballem bo'lib, ikkita
elektrodlar o'matilgen bo'ladi. Ballonning bir tomenida nikel
spirslluridan tashkil topean katod (<) boladi va v elekir toki
kuchlunishiga alangen bo'ladi. Shisha  ballonning  ikkinchi
qarama-garshi tomomida mis plastinkasidan tashkil topgan anod
(+} joviashgan bo'ladi.Rentgen trubkadagi katod spiraliga pant
kuchlanishdagi alektr toki yuborilganda, spiraldan elektroniar
chigib, kutod atrofida *clekiron bulnt™ hosil giladi yoki katod
atrofida to'planadi. Remtgen mubkasign yuqori kuchlenishdagi
elektr woki yuborilgands elektrontar yugqori kinetik energivagh o
botladi va juda katta tezlikdn musbat zaryadgs epa bo*lgan enod
tomeon  harakst  giladi, snodgs  birdaniga  shiddaili  urilib,
elektrondagi kinetik energiyaning 99 foixi issiglik energiyasigs,
| oz elektromagnit tebranish holidagi rentgen nurlariga ayla-
nadi. Zanjirdagi elekir toki kuchlanmishini o'zgartirish orgali
rentgen nurlarining ko'p voki kam hosil bo'lishini boshagarish
mumikin. Misol uchun, renigen wubkadan o'tadigan wkoi 2
mAdan 4 mAgs ko'paytirilsa, hosil bo'ladigan rentgen nuriari
ikki martn ko'pavadi, Apgurda ranjirdagi elelar toki kochlinishini
tkki marta ko'paytirilsa, hosil bo'layolgan rentgen nurl 4 maria
ko' payadi Bu payids rentgen murlan ham son jihatidan, ham sifisg
jihatidon o'zpamadi v rentpenologik ekshirishlar uchun kerakli
ho®lgnn “gattiq”™ rentgen nuri hosil ho'ladi. Rentgen trobkasidan
past kuchlanishdagt elekir toki vuborilganda “yumshog™ rentgen
nurt hosil bo'ludi vi bo murlar renigenologik tekshinshisr vehun

Rentgen apparntining asosiy qismiari

Hozirgl ixcham, remigen apparailari quyidagn qsmlardan
tashkil topmdi:

I. Rentgen trubkasi — havosi so'nb olingan vakuumli shesha
trubka bo'hib, bir tomonida anod (mis plastinkast), ikkinchi
tomonda katod (volfram spirali) joylashtinlgan bo*ladi va rentpen
nurlarini  hosii  qiluvchi  penerator  hisoblonadi.  Rentgen
upparatining quvvati va fovdalenish magsadiga. garob, rentgen
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trubkasi har xil shaklda va koettwlikda bo'ladi. Anod mis
plastivkasidan  tashkil fopgan wva  kesilgan, yassi  holda
joylashtirilgan. Katod yugon kuchlanishga chidamli - volfram
spiralidan tashkil topgan. Bu spirallar maxsus chugurchaluarda
joylashgan, Har qonday rentgen trubkasi 3 qismdan tashkil topadi:
havosi so'nb olingan hamma tomoni berk shisha ballon; u har xil
shakldo (silindrsimon, o'rasi kengnytinilgan) hamde kattalikda
bo'ladi. Katod o‘matilgan tomomda elekir toki o'tishi uchun
elekir klemma biriktinladi. Shu klemma orgali rentpen trubkasiga
bir necha wvolidan 220-380 volipacha elekir toki yuboriladi,
Buning  uchun rentgen  kabhinotga maxsps  transformator
o'matiladi,

2. Kontaktor (elektromaenit rubilnik) kuchli elektr toklarin
aviomatik wrzda ulesh va uzish uchun xizmat giladigan moslama.

3. Vaqt relesi — belgilangan vagida yogon voltli elekir tokini
transformotordan rentgen apparntigs ulosh schun massus soat
Vagi relesi sonti vagini soniyalardn hisoblaydi, Rele bo' laklorga
bo'lmgen siferblal doimsi va ko'rsetadigan rochkasidan mshial
topadi. Yugor kuchlanishli elekir twokining rentpen appartes
o'tish vaguni ko'rastuvehi ruchkoni kernkli bo'lingan joyga
rentgenoiog belgilaydi va  lekshirish payiida reledag  maxsus
tugmachani bosadi, bunda belgilangin sonivalar dovrida yugori
kuchlamshit elektr toki transformatordan rentgen trubkasi orgali
o'ladi, trubkada rentgen nurlard hosil bo'ladi, ma'lum yo'natish
ba'‘ylab  horakatdanib, sentpenologik  tekshinshlarini - amalgn

4. Alynrmn plastinkah filir — renigen mubkasidan chigedigan
“yumshog” renfgen nurlarini saqlab golish vadifasin ha;uud:.
Rentgen tubkasida hosil bo‘ladigan “yumshog” rentgen
renigenclogik  tekshmshlar  wohun  yarogsiz himhlmndl
[rentgenolugik lokshirishlards “gattiq” rentgen nurlan ishlatiladi),
bu nuriar rentgen trobkasidan chigib tangalsa, teriga salbiy a'sir
etndi va Leri rakining rivojlanishiga sabab bo'kadi,

3 Tubug - konus shaklideg metall mosiama bo'lib, rentgen
nurlaring kerakli tomonga yo'naltinshga xizmat gilad.

41



6. Rentgen apparstini ushlab turuvehi shiutiv. By shtativ
rentgen trubkasini hayvon tanasining kerakli gismiga olib borish,
rubkani vertikal yoki gorizostal holatda wshiab turish vazifalaring
bajisrudi.

7. Boshgarish pulti - katta bo*Imagan metall guticha ba'lib,
ichida aviotransformator o'rnatilgan va post kuchlonmshli hamdas
yusgpori kuchlanishl elekir tokind har xil kuchda rentgen trubkasiga
yuborib, rentgen apparatiol efekir wmrmog'igs ulash vazifasin
bhajarndi.

Rentgen aurlarining hosil bo'lish jarayoni

Rentgen nurlarini olish uchun reslgen trubkasidagi kutod
spiralign past kuchlanishdagi elekir ki (5-8 volt) yuborilgands
spiral  qizshi  natijasida undan doimiy movishda  manfiy
zaryndlangan  elektronlar ajralib chigadi (elekwon  emissiva
hodisasi). Bu clektronlar kichik  kinctik  cnergiyaga  cga
bolgamlikinri sababli urzoqga Ketw olmiasdin, spical atrofids
imaxsus chogurchada) two'planndi va “elektron bulini™  hosil
giladi. Bu hodisa keyingt jaravoniarda rentpen nurtarining hosil
bo'lishi uchun muhimdir.

Past kuchlamishdag clekir toki vordamuda katod wva anod
qi:iﬂdi!gundm kevin yugon kuchlmishdngi elektr toki (bir nechs
o'n ming volt) yubonladi. Bu tok vugon voltli tensformatordan
bertladi. Bunda kuml:lga yuqorl kuchianishdugi manfiy zaryadli
ok, anodga yugori kuchlentshdagh mushal zarvadli ok yubonlish
matijusicda spimldan wralib chiggan manfiv weryadli elekironfar
juda kuits kinotlk energivags ega bo'ladi va oldings, anod 'mis
plastinkasign gurb jode kot terlikds barakat qiladi. Anodga
musbat suryadning manfiv “zervadlangsn  elektroniami o'ziga
tortish kuchi ham gqo*shilib, clekironlarmng oldinga garab juda
katts tczlikde hamkati yonads teelashadi, anod atomlari bilan
w'gnashib, birdan kuchli wrilib to'xuydi. Bu elektronlardag
kmehk cnergiyaning bir qismi jonizatstya ve anod atomlznin
qo'zg'atishga sarflunadi  hamda issiglik energivasipn avlanadi
Boeshge gismudan  elektronlar hamkati  techginmg  shiddatli
o'rganshi nataside elektromegnit impulslan yoki rentgen nurlan
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hoss] bo'lad Shunday gilib, renigen trubkasidagy kontod va anod
orasidag potensiallar fargl 10=12 kilovoltdon kam bo'lmasa
ronigen  frubkasida rentgen nurlan hosil bo'ladi. Bu o shart
bajaniimasa renigen trubkasidap clekironlaming barchs kinetik
energivasi  saiglik  energiyasini hosil  bo'lishign sarflonadi
Ma' lumotlaren  ko'ra elektronlar  kinetik  energivasining 99
foiziden issighk encrgiyasi, bir foiziden rentgen nurlari hosil
bo'ledi. Hosil bo'lgan renigen nurlan rentgen  trubknsidan
tushgarign  chigadi. Rentgenologik  tekshirishda host] bo'lgan
rentgen nurtan bir tomongn. yo'nultiniih, moxsoes teshik ve tubus
yordamida hayvonning tekshiriladigan a'zosi yoki tana qismigas
yo'naltiriladi va rentgenclogik tekshinshlar o tkaziladl. Buning
pchun rentgen trubkasi go‘re'oshin plastinkasi bilan o' raladi va
maxsus leshik go®yiladi,

Rentgen nurlan kelib chigishiga garb ko'zgn ko'rinadigan
nurlar, infragizil va ultmbmafsha nurlar kabi  elcktromagnit
to'lginiandan washkil topadi. Boshga nurlardan rentgen nurlari
Juda kichik to°lgin uzuntigipn cgn ckanligi bilan farg qiladi
To'lgin oyunligi angstrem (A) biriigide o' lchanodi. Bir angstrem
santimetming yuz milliondan bir bo'lagiga { 1A = 10-" sm) teng
bo'ladi. Rentgen trubkasida hosil bo'lgan rentgen nurlarining
to'lgin vzunlig 0,108 A leng,

Rentpen nurlarining xusasiyatlari: 1. Rentgen nurlari rinig
bo'lmegan odem va hayvonlar tonesidan hamda buyumlardan
o' tish xususivatigs ega. (Odam va hayvon to'gimalandan, har xil
yonsiz buyumlardan, yupga, ingichka netallardon), Rentgen aur-
lwrining bu xusmsiyati barligl vchun rentgenologiva usuli nafmgst
tibhiyor va vetennanyada, balki xalg xo'jaligining  ko‘plab
sohalerds  go'llaniladi, Rentgen murlari har xil zichlikga ega
bo'igan tana gismlandan o'tganda gisman yoki to'lig singivh
yoki yuttladi. Tana gismlsn yoki a'zo quncha katta va og'ic
bo'lsa, shuncha ke'p rentgen nurinl yutadi; 2. Rentgen nurlan
ayrim moddalarga ta'sir ctgands ulsmi nudantradi va bunga
Ivumincsaenaive hodisasi devilndi; boshga holatlerds nurfanish
rentgen nuri fa'sir etizhi 10°xtagandan keyin ham davom etadi va
himga fosforessensiva deb ataladi. Rentgen nurining bo xuspsiynti
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asmsida rentgenoskopiya usul ishlab chigilgan; 3. Renigen nurlar:
remtgen yoki futoplenkaning  yorug'likni  sesadigon  gatlamiga
ta'sir etish, yu'nd fotoximik ta'sinl netijesida kumush bromidni
parchalosh xususivatign cga. Rentgen nunming by xususiyatigs
msosan renigenografiva usoii shish chigilgan; 4. Rentgen murlar
organizings biologik w'sir etish xususiyatigs ega. Bu nurlar
to'qimalordan o'tish paytids togima turd va renigen nurining
yutilgan migdorga garab har xif o' zganshlami kelorib chigaradi.
Rentgen nurining kam dozasi to“gimalarda qon aylanishini va
maoddriar almashimuvini yaxshiluydi hamda kuchaytiradi. Rentgen
nurining m‘qlﬂﬂhl‘sn bunday ijobiy ia'siv etishi thbiyot wa
vetermariyada  aynim  kasalliklarmi  devolashds  qo’Haniladi.
Rentgen  murlarining kstta dozasi  to'gimalarda  barcha
jaruyonlaming  pasayishipa, morfologik wva  funksional
o'zganshlargs  homda  hopyralaming o'lumiga olib  keledi
Rentgen nurlari organizmga uzog vegt ta'sit etsa ourlanizsh
I:u'.nlllgl rivojlanadi; 5. Rentgen nuwrlan bavoni jonizatsivalash
xususivalign ega. Bunda rentgen nurlan m'sinde havodag gazlar
atomlari  elektr zaryudign ege bo'lgon  alohide  aarrachalurgs
parchalunad va natijada havo elektr tokini o'tkazish xususiyatiga
aspsan havodag rentgen nun migdonn songlaydigan dozimetrlar
ishinb chigiign.

Famonaviy remgen apparstian yordamida rentgen norlerining
mriqdaon va sifating osongna boshgurish mumkin,

Rentgen nurlari va elektr tokidan himoyalanish usulluri va
vositalari

Rempgenologik tekshirishlarda, aymigsan  rentgencskopiyada
renigen nurlen tekshinlayotgun obyektdan (hayvon tans qusm
voki a'zosidan) o'tib, u yerda xizmal yuzasidan turgan insonlar
(hayvonni ushlab turgan kishi voki rentgenolog) erganizmiga ham
tushadi. Agarda rentgen kabinetida remgenologik tekshirish
paytida u yerds turpan odamlsrda rentgen nuridan himoyalanish
vosttalari bo'lmasa, xizmatl giliyotgan kishilar ham ma’lum
migderdag: rentgen ounm qabel giladi. Rentgenclog doimuy
ravishda ickshinish payuda ishtiroki shart bo'lganhg ochun, bu
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holat psta-eekinlik bitan norlanish kasalligming rivopiamshign olib
keedad.

Yugoridag salbry holatlar kehb chigmasligy uchun rontgen
knbinetida rengenolog va sizmat giladigan kishilarmi, renigen
nuridan quyidagi himoya vositglari bo'lishi shart: 1. Rentgen
trubkasids yumshog rentgen nurlarnini ushlab goluvehi alyumin
plastinkadan tashk:l topgan va rentgen nurlan chigadigan teshikka
o'matilgan filir bo'lishi shart. Alyumin plastinkzning galinkig
|-2 mm bo'lishi kerak. Ushbu filir o' rnatilmasa, yumshog rentgen
nuit viller davomids rentgenclog tenisige 1o'hg yutilach va terida
bir gancha poatologik jamyonlaming: deomatit, yaralar, o'smalar
va lert saratond rivojlanishining kelib chigishiga sabab bo'ladi;
2, Rentgen trubkasida hosil bo'lgan galtiq renigen nurdann
kerakli fomonga yo'naltiruvebi metall tobus renigen nurian
chigadigan teshikka o"matilishi lozim (tubus truba). Tubus hosil
bo' lgan rentgen nurlann har temenga targalishing oldind oladi va
kerakh monga vo naltirndi; 3. Rentgenalogik tekshirovlar o'tka-
#iganda rentgenclognl  himoyalash  ochun  rentgenolog  va
tekshiruvehi obyekt bamda rentgen apparati o' riasidy qo’rg'ashin
arnlashtinlgan shishadan twyyoriangan ekran bo'lishi koak, Bu
shisha kalta foizdags go’rg" oshindan wshkil wopadi va sarig rangda
bo'ladi. Rentgen nurlari ckrandan o'tib, go'rg'oshinli shishaga
tushusc v 1o°lig yutiladi. Shu yo'l hilan rentgenolog tana gisming
va a'zolanga renigen nuorfarinimg we'sic elishn oldi ohoad;
4. Qo'rg'oshin arlashiinlgsn reznadan myyorlangan qalpog,
qo'lgop wva fartuk. bo'lishi shart. Renigenologtk  tekshirishlar
davrida ulami renstgenolog, vetshifokor, hayvonm ushlab turgan
kishi boshiga, go'liga kivedi, oldiga fanokm bog'laydi va gorin
ba'shlig'i, gavdasi hamda oyoglariga remigen  nurlarning
lo" @' ridan-to' g'n ta'sir etishing eldnt oladi; 5. Hayvonni ushlab
tiruwohy Kishi va renlgenolog nnasining pastki gismini renigen
nurlaridan. himoya gilish uchun go'rg'oshin aralashirrilgan
metalldan tayvorlangan to'sig-shimma bolishi besime To'signing
wannligi 1.5 m, balandligi | m ba'lib, kichkina harakatlsnoveh:
oyoqehalargs o matdgan bo'lady 6. Doimiy shlaydigan rentgen
kabingidn rentgenologni renigen nurlpridan himoyalash uchun
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qo'rg'oshin arslashtinlzen metall va shishadan vasalgan maxsus
kabina = uvcha bo‘lishi kerak: 7.Yugori kuchlamshli elektr
tckidan  himoyalanish  ochun  remtgen  appamtlan  masus
twyyorfangan moslama yordamida yerga wlangsn bo'lishi shar
Bunday sharoitda rentgen apparati ishlagands tok urishi xavh
umuman  bo*lmaydi.  Appomniming  biror  gismids  nosexlik
bo'lgandagmea  odamni tok wrishi mumkin, Shuning  uwchun
remigenclog renigen apparstiming  barcha qismlarind  me'vor
dargjasida bo*lishiga doimiy e'tibor berishi kerak Rentgenolog
rentgen spparatidan foydalanish shar-sharoitlarm yaxshi bilksa,
wnsonni ok unmaydi. Shutsing uchun rentpen spparatida fbgat
mulaxnssis — maxsus ayvorgnrlikdan o'tgan remgenolog ishlashi
lozim. Rentgen apparati bilan ishlash qooun-goidalaning bilmagan
shaxslarming shu jumladan veterinariva mutixassislanmng ham
rentgen apperatds ishiashi tagiglansdi.

Hayvonlarni rentpeaologik tekshivish usallari

Veterinariyn amalivotida boshga rekshirish usullari  kahi,
rentgenologik tekshirish usallaridan ham hayvonlar knsalliklarin
amiglash va tushxis go'yish achun foydalaniladi. Rentgenologik
tekshirish natyalanni klinik tekshuresh natisalan bilan bog'lagan
halda tahlil gilingandagina tog*r tashxis o' yish mumkin

Rentgenologik  tekshirishtaomi  whhil  gilganda, whlifchidan
chuqur maxses  bilim  va  amaliv  mjriba  talab etiledi
HKentpenologik tekshinish paytida ekrands {rentgenoskopiya) yoki
resmdn  (rentgenografival  to'gima  voki  a'zoning o'
ko‘rinmasdan, fagat uning soyvast aks eiadi. Ekrands voki  rasmda
o gima yoki "zo soyasining ganday holda aks etishige juda ko'p
omillar  (tekshirish usuli v texnikas:, geometrik wa  fizik
qomuniyitlar, texmk omillar, rentgen nunning qanaga to'gima va
w'zolordan o'tganligh, fo'qima ve a'zo qavel tomondan’ s
burchakdan olinganligt) ta’sir etadi. Shuning vchun rentgenologik
tekshirishda bir nechta kasallik bir xil ko'rinishi mumkin yoki bir
ail knsallik vogoridagt ommllar w'sinds har xil ko' renizhi mumking
Shuming uchun mutaxassis rentgenologik tekshivizhlar natijalarini
tahlil gilib, xulosa chigqurganda juds ko'p omillami c'tthorga
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ohsh lozm. Shuming ochun kassllongan to*qima yoki a'zo bir
marts rentgenologik tekshirilmasdan, 3—4 mara, har xil tomondan
v burchak ostids tekshirilse anig va vaxshi natijaga erishiladi,
Remtpen  apparatidan remtgen nun chigqudigan teshik
tekshinladigan hayvon to'qumisi vi a"zoga gancha vagin bo'lsa;
ekrandn yoki  rsmda uliming aks etishi yoki tsvir shuncha
kuttn bo'ladi. A'zo bilan renigen ouri o rasideg fokus oraligh
ko'paytiniss tasvir shunche hegigatgs vogin bo'ladi. Shuning
uchun huyvorming tekshiriladipan to"qimasi voki a'zosi ekranga,
rentpen  plenksags  pamlle]  o'matlza,  rentgen  ourlan
perpendikulyvar vo'naltiriladi. hamda eng ma’qul bo'lgan masofs
tai by,

Rentpenaskopiva usali
Hayvonlarming  a’zo  va  to'gimalaridan  rentgen. murlan
o'tgands maxsus, nurliundigan ekmanda tekshinlayotgan a'z0 yoki
w'gimaming  haqgigiy  sovalarining  tasvinnd  @hiil  qilib,
kasalliklami aniglash wsuligs rentgenoskopiyn wsuli  deyiladi.
Buning vchun maxsus nurlanadigin ekranlerdan foydalaniladi.
Buning uchin 30x40 sm katnbikdagi (renigen appamtining luriga
qureh boshga kattubikds ham bo®lisght mumking og kamon gog* o
olinib, bir temonige feotgen e wshgands  purdanadigan
kimyoviy modda (platin-bary aralashmasi) gutlami surtitedi. Ba
outlampy rentgen nurlan tughsa sang-yashil mngda noranady va
ekranda tekshinlayotgan a'zomug hagiyty sovasi ko'rnadi. Unga
gancha ko'p rentgen nun tushsa, shuncha yaxshi yorug®lik beradi.
Hozirgn  pavidn remigen  ckranian  mux-kadmiy  sulfat  balan
goplangin.  €3q karooning  ikkinchi tomoni  selluloid  yoki
plastindssn  plastinks  bilan  goplungan  bo*ledi.  Shonday
tayyoriangan ckran mamkiga sclinib, ushloydigan mosiamalan
ba'lads, Ekranning plastrnassali plastinkasidan keyin qo®rg'oshin
aralashtirilgan shishadan teyyorlangan, galinligi 10 mum bo'lgan
mostamn goplunadi. Bu goplomn rentgen nuranming o*tishing va
hayvon hamda odamlarga sarar vetknrighing olding oladi.

Rentgenoskopiva usulida tekshirpands u joy gorodp'i bo*lishi
loaim. Bu joydae fekstanfadigan to*gimae yoki 2"z0 rentgen nun va
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ekran o'rtasida ushlab turiladi, ushlzb turgan a'zo sovasi ekranda
ko'riladi, tahlil gilinadi va kasallik aniglanaci Tekshirayotgan
Joymi gorong®r grlishnng iloji bo'lmasa (chorvachilik binolarida)
kriptoskopdan  foydalaniladi. Kriptoskop -  nurlanadigan
ekranning atrofi konus shaklida galin matenal bilan goplanib,
gqorong ‘ulashtiriigan va maxsus  ko'rish teshig  ayyorlangan
moslamin. Bu moslamo nurlonadigan ckran bilan o'z o*randag
masofani  gqorong*t holda totadi va  rentpenoskopiva  usulida
tekshirish imkonint yaratadi, Tekshirganda ekranning onga tomoni
tekshinlayotgnn o'zo yoki to'gimagn sch tegib tunshi jozim.
Rentgen apparatidagi rentgen nurlan chogadigan teshik n'zo va
ekrunga yo'paltirilishi kerak. Ekranning surlanadigan iomoni
renipenolokkn garagan, renigen trubkasi bilan ckmz omsidag
masofa 60-65 sm bo*lishi kernk.

Hozir zamonaviy renigen appamtlani  bilan  kichkina
hayvonlaming barcha a’a va lo*qimalorini, katia hayvonlaming
bhosh, bo'yin, ko'krak bo'shlig'ini rentgenoskopive wsulida
tekshirish mumkin. Katta hayvonlaming qorin bo'shlig®idagi
a'zolarn fcyatginm konstrast  moddalar . yordsmida
rentgenoskopiye usulida telshirish mumkin.

Rentgenoskopiya  vordamida  tirik  hayvonlar 1o0'qima. va
n'zolaridagi patologik jeavontami a'zo ishiab turgan holatida
ko'rish, tahlil gilish ve kasalligini aniglash mumkin, Bunday
imkoniyut hayvonm lshgl tomondan tekshirganda bo'limaydi,
shuning uchun rentgenoskopiye wsuli muhim va  shamivatli
usullardan biridir. Bundan tashgan by wsul we bajarladigan,
og'ngsiz va ickshirgandy  hayven noxushlik, nogulaylikn
sermaydi.

Renlpenoskopik tekshirish kotta hayvonlar labity tikka turgan
holatsda; kichkina hayvonlar tikka twrgan  holatide, yono
wmonidan,  yelka va  gorin  omomdan o tkaeladi
Rentgenoskopivada ish rejimi quyidagicha bo'lisht kerak: mayda
mollar uehun 50-65 kilovolt va 3-4 milliamper; katin hayvonlbar
uchun 60-80 kilovelt v 4-5 mulbamper elekir wki enigen
appamizs yuborifadi.
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Riemtpenoskopiva  wsulids  tekshirganda  hozirgi  paytds
konstrest modda sifatids have go*Haniladi. Tekshinshdan tlgan
bo'gin pay xalialarign, bo'glin bo'shliglanga, shillig parda
snltaloriga, ‘buyrek strofidag moy kletchotkasign, ko'krak va
qonn bo'shhiqlaniga stmosferns havosi yuboriladi va wkshirilad,
Hive yuborilgandan keyin yugoridagl to'gime va a'zolaming
myyusi ckranda onig va yaxshi ko'rinadi, patologik jarsyoniami
aniglash  osorlushady.  Tekshirish  twgagandan  keyin havo

' hech ganday zarar yetkormaydi = va ez so'nlib
Ketads Kontrast mmh:lalazgu vane bany sulfat, kaly bromidning
20 foizhi suvli critmasi; 54 foizgecha yod kukunini saglagen
sergozinning suvl :ntnmaa, 30 foiz yod saglovelu yodolipolning
mmpuladsg  movsimon entmasi; 70 iz yod  saglovehi
kardiotrasining  ampuladag) eritmasi go'laniladi, Bardy sulfi
eritmagi harm  Uximi &'zolainl morfologik  va funksional
ln‘utrn'gmda. kaliy bromid enmtmasi siyvdik xaltasi va  yelin

Ihhq.llnm tekshirganda  (bo'shlighrga shu entmu qo’yilads),
SErEOZIn  oritmes  sydik c-hjqamh kanali, buyrak va yelmni
tekshirganda; vodolipol entmasi bronalar va yelinm tekshirganda;
kardiotrust entmass  yurmk  gom tomirlani  va  yelinm
rentgenoskopiva usulida tekshirganda go’llaniladi. Hazm o'zolan
bir-biri  bilan  soatomik  bog'lig holds  bo'lganlp  uchun,
rentgenoskopiva usulida tekshirgands hevo yubonladi yoki bany
sulfat kirtilads. Baorry sulfat erimasini zond yordamida kiritich
mumkin yoki bo'*tgusimon holda oxugoelar bilun (wpa, non, farsh,
sit, kiscl vn boshgalar) birge og'iz orgali berish mumkm yoks
Kltzma gilish mumikin, Cuysi usulni qo*Hash tekshirish magaadiga
bag hig,

Hentgenografiva nsuli

Rentgen nurlan yordamida yorup'likni sezuvehi rentgen
plenkasiga yoki maxsus qog'ozgs hayvonning tekshinlayoigan
wra  gismidagl to'gimalar yoki a'zolaming negativ tasviring
tushirib olishgs va tekshirishga rentgenografiya usuli deyiladi, Bu
usal asosy rentpenclogik tekshinish usuli hisoblanadi. Buning
uchin maxsus fotolsboratoriyadn qizil nurda rentgen kassetasi
ichipn rentgenplenka qo'yib, kasseta bekitiladi, rentgen kabinetga
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alib chigib hayvon to’qimasi yvoki a’zosi  resmi rentgen nuriari
vordamida  tushimladi.  Shundan  deyin  Kasseltn  voma
fotolaboratoriyaga olib kirihb, birinchi eritmoda msm chigariladi.
ikkinchi eritmada  rasm  fiksatsiva  gilivadi. ronlgen plenka
qurigandan keyin - rasm negatoskopgn go'yilib, tahlil gilinadi va
xulosa chiquriladi. Rentgenografiyn hlifiming albattz voema
bavonnomasi bo'hishi shart.

Rentgen plyonka yorug' likks juda sezovehan bo®ladi, shuning
wehun ular vorug ' likni o' tharmaydigan maxses karion gqotilands,
fotolaboratoriynds  saglanadi va o'sha yerds kassetn ichiga
jovlashtiriladi. Remlgen kasselasi metalldan  yasalgan  yussi
shakidagi quticha holida bo®ledi. Kassetaning oldingi devon | mm
galinlikdagt metall yoki plasimassa plastinkasidar, orga devon
galin temir plastinkaden tashkil topadi. Oma devonda kassetam
mahkam beckitadigan moslamalar o' matilgan. Kassctaning ichki
tommoni gora rangga bo*yalgun vo rentgen plenkasi o' miashadipan
joyl hor. Kassetuning oldingl devori renigen nurlarini erkin
o'tkazadi, orga devor rentgen nurkerint ushlab qolads.

Fotolaboratorivada, qizl  lompochkada  kasseta  ochiladi,
kassetn o' lchamipa mos holdagh rentgen plenka qutichasi ochilib,
bir donn rentgen plenka olinth (rentgenplenka quiisi yopiledi)
kassetaning maxsus chugur joyiga qo'yiladi, kosseta yopiladi va
renilgen kabinelgn olib chigiladi. Kassela rentgenappamt sioliga
oldingi devori  bilan go'yiladi, remigen kassctasi  ostiga
hayvonming tekshiriladigan tana gismi yoki a"zosi wshlab turiladi,
rentpen  nufi chiqadigan  teshik  tekshiriladigen a'vo  wstiga
o*ratiladi, renfgenolog vaqt refesiga tekshinsh vaguni belgilaydi,
himova to'sig'i orgasida woki maxsus kabinaga kirb vaqgl relesi
mgmachasini bosadi. Belgilangan vaqida rentgen trubkadan elekir
wki o'tadi, bosil bo'lgan rentgen nurlan  twbus - orgaki
ekshiriladigan 2'zodan o'tadi va rentgenplenkada a’zoning
negativ tasviri goladi, Kasseta fotolaborntorivagz olib kinbib,
rgm chigaridadi (maxsns 2 tn ertmada, gzl rnmpmhka
yumg'&gmh:}ﬂmlgnungm:hyﬂ rasmida  hayvonning to'qimasi
yoki a'zosi gismlard remlpenoskopiyada ckranda ko' nnishiga
mishatan teskari bo'lodi; ya'ni, ckrunda yorug® ko'rimgan joylar
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el penoprsmimads gorn holda: ekranda gom ko'ringan joylar
mamds  vorug®  holda  ko'nnadic.  Rentgenografive - natijasida
alingan  rasmga rendgenogrammi deyiladi va o negativ (salbiy)
holatda bo'ladi, Agarda rentgenogrummadan foto rasm - olinib,
fovogog’ oega chigarilss poritv (haqigiy) rasm chigarifadh,

Har qanday rentgenografiye tekshiruvi quyidagi ketma-
kitlikda amalgn oshiriladi;], Tekshirishgn tayyorgarik: kasallik
tarixi bilan wanishish, kassetaga rentgenplenkam o matsh, tegishli
hufiatlarnt w'ldinsh, hayvormi ushlab munmvehs kishi yoki hayvon
epasipn renfeenologik tekshinsh gonum-goidalari hagida vo'l-
va'riglar va tushintinshlar o'*tkazish; 2 Tekshinshning  texnik
o'lchomlarini amiglash: 1wk kuechind, rentgen tubkadsg
kuchlanishnl, tokni necha soniva  yuborishni (ehspozitsivani)
aniglash; 3 Rasmni olish schun hayvonni ma’lum holanda ushlab
wrish, juft a’soloming o'ng voki chop tomondaliging belgiinsh
{metallden tayvorlangan “L™ — (leviy) — chap, “P" - {praviy) -
o'ng harflar - bor} va  kassetanr o'matish; 4.Rentgen  nun
chigadigan teshikni tekshiriladigan "m0 voki to*gimagn mos
ravishda vo'naltirish; 5.Hayvonning tekshiriladigan a’zos w'g
ushleb turilpunhgind va rentgen nun w'g'n yo'oaltirilganliging
tekshinsh; 6. Kemkli elektr woki kuchlanistn va kuchini belgilash
v tekshirishda ishtirok etayotgan kishilami tekshirish boshlamisia
to'g'visida  ogoxlantingh; 7.Rentgenologik tekshirishmi amalge
oshirish; ¥ Rentgen apparatini va spparatgs keluveln elektr tokm
uchirish; % Hayvomni erkin holatga bo'shatish; 10 Forolaborivada
renigenplenkaga rasmni chigansh va mustahkamilash; 11.Reni-
penogrammumng  sifatps baho bensh; | Z:Nepotoskopda rent-
genogramma tahlili, morfofunksional abvoli, olingan malumat-
larga asosan olingan ko‘rsatgichlar, ulaming me'yorda ckanligi
yoka patologik o z2garishlar borliging aniglash va tashxis o' yish;
13, Tekshirish buyonnomasin vorish, Bavonnomads soglom va
kasal joylar morfologiyas: yosiodi.

Rempenografivada elekir wokining eng magbul kuchlanishin
anigqlish ascsy shammvatgs ega. Tekshinlayotgan to'gims yoki
a'zoming qalinliyg va wichligl qancha katta bo'lsa, tokning
kuchianishi ham shuncha yugori bo'lishi lozm, lekin bu paytda
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renilgenogramma  sifabh gisman yomonlashadi, O facha
kuchlanishda (70-80 kV) olingan renlgenogramma sifati eng
yaxshi boladi. Renigenogrammaning sifati rentgenplenka turi va
sifutiga ham bog'lig. Metsll kasscialardan tashgan, smaliyetda
ayrim holatlarda  yumsehogq  kassetalardan  ham  foydalaniladi.
Yumshog kassetslar poket  shoklida, gora gog oadan
foydalaniladigan rentgen plenkagi kattalipida, kki gayat holids
(pakel ichign paket o'rnashtirladi) tnmrlmudi. Yumshog
kasscta tekshinladigan tana gismi yoki a'zosi yuzasining tekis
bo*lmagan hamma joyiga vaxshi tegib torishi bilan gattig
kassetadan  farg qiladi.  Renigenoprafiya  usull - velerinariye
amaliyotida singan, patologik jarayonlar kechayotgan suyaklami;
o*pha, varak, buyrak, oshgozon-ichak, tomog-qizilo‘ ngach, govug
va boshga a"zolardagl kasalliklami; vitamin va mineral moddalar
almashinuvi bugilisii kesalliklanni smiglashda keng qo*Uaniladi.

Maxsus rentgenodiagnostiks wsnllari

Fhyworografiva wsuli: Muxsus renlgen moslamasada, rentgen
nurl yordumida yoritilgan ckrandagi hayvon ilana gismi yoki
a’zonng lasvirni | rasming) g*altakka o' mlgan restgen plenkasiga
tushirib tekshirishga flyuoragrafiya wsuli deyiladi, Flvooragrafiva
usuli bilan twckshirish wchun maxsos tfayyorlangan  flvurogral
npparati zarur. Rentgen plenkaning katla-kichiklggn garab 2 xil
flyuorngrafiva qo'Haniladi. Mayda kadihi Gyooragrafive (renigen
plenkaning  katiahgige 24x24, 32x32 mm) va kaita kadrli
Oyuoragrafiva (8x8, =10 sm) bo'ladi. Hosirg kunda Tyurograf
NF-1 va 12F4 appuratlari F-3911 kamemsi bilan jihozlangan
ho*lib, 70 millimerrdi RF-3 plenkasida soatiga 180  rasmni
tushirach. Eng yangi 12F-4 (“Flyuar-1"} va 12F-7 flyurograf
apparatiarida 125 kV va 150 mAda ishlaydigan kuchli rentgen
apparati o'rmatilgan. Hayvonlarm voppasiga ickshinsh wchun
yirik kadrli “Flyuvetar-1" (12F<6) apparati yaratitgan, Bo apparst
soatigi 1 50200 e go’ylarm Ickshinshdan o'tkazish imkoniyatigs
cga. Bu appamt “Vetermanyn wink kadrl rentgenfiyoorograt
“Flyuvetar-1" (12F-6) apparati yordamida hayvonlar kasulliklarini
aniglash bo'yicha uslubiy go*llanma” yordamida ishlatiladi,

42



Renpenogrifivada reatgen plenkasiga rasm olish  uchun
tayyorgarlik jsrayonlariga ko'p veqt sarflansa, flyuomgrafiynda
bir necha soniva oralig'ids rsin olimadi, shuning hisobidan ish
wnumdorlign bir necha martn yugor bo*ladi,  msm tushinlgan
rentgen  plenkalanids  fotoloborntorivada, maxsus  eritmalarda
whinigan  rosmlar chigartladi, guritiladi va flyooroskopda binta-
bt ko'rlib, tahklil gilinb, shifokorlik xulosssi chiganladi,
Flyworoskopds vorituvchi moshuns va  resmm kattartirovehi
optiks  asboblari  o'matilgan  bo'ladi,  Zarurst  tug'ilganda
gumonsimlgan heyvonni go'shimeha rentgenoprufiya usuh bilan
him tekshirib. whlil gilib, tashcisni  aniglashtinsh mumkin,
Vewenmanys amabyotids goramollarm {lyuoragrafiya lekshinsh
usulini ve apparatini R.G.Mustakimoy { Dushanbe gishlog xo'jalik
mstituti) — qo‘y-echkilami flyvoragrafive tekshirish usuli va
apparanm A.LBuxtiyaroviar (Alma-Atn soovelennanys instituti)
varatganiar.

Elelctrorentgenoprafiva asuli

Renlpen voki gemma-purlar ta'sini ostids, aynim  yanm
o'thargich moddalar fselen) yordamide elektr o'tavuyvchanlikn
azganirish orgall qoglozga hayvon a'zesi, w'gimasi yoki tana
eisrmini qureg holde tasvirini olishgs elekirorentgenografiva yoki
lserorndioprafiva usuli deyiladi. Bundn remgenografivagn nisba-
wn quyidg  yangiliklar kiritilgen: elektrorentgenografiys
plastinkasining (yassi, quitig jisn) elekirizatsiyasi (eloktrlanishi,
garyadlunishi); wsvimt gog'orga ko'chirish; plastinkadan gavta
foydalungandn sclen qavatimi  vasmm chigunshde ishioibadigen
dort kukuni qoldiglandam toralash ishlan bajarifadi.

Tomografiva wsuli
Renigen nuran yordamids hayvon a'zost yola tens gismining
gavatma-gaval tasvirini olib, patologik jarayonning  ganchalik
chugur Jovlishganliging sriglashda go' llaniladyzan
rentgenodiagnostiks  uwsulige  tomografiva  deyiladi. Bunda
noyvorming (ekshinladigan a'zo6 rentgen plenkas o matilgan
kassetani va rontgen trubkani garama-garshi yo'nalishga va har al
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burchak ostiga yo'naltirish yo'li bilan bir qancha rentgenogramma
olinedi va tahtil gilinib, xulosa chigariladi. Shu yo'l bilan bitts
kasal n'zoning tasvin bir gancha yvo‘nalishde, har xil burchakda,
gariyh hamma fomonidan to’lHg olinadi va patologik jarayon
ganaga  kenghkda hamda  chugurhkda ckanlign  aniglenadi.
Tomogratiya usulids kasallangan a’zo yoki to'gimaning tasvirini
har temonidan va gatlamlar bo' vicha olib tahlil gilish juda yaxshi
natije berishi sahabli, bu usul howingi kunda tibhiyotda ko‘kenk
gafasini, bosh chanog'ini wva suyaklarni  tekshirishda  keng
go” anilmogda.

Stereorentgenograliyva usuli
Rentgen nuri  yordamido tekshirilayotgan joyning  hajmii
rentgen  rasmini  tushirishga stercorentgenografiva deyiladi
Buning uchun  tekshinlayotgen a’zoning bir joyi ikki marta,
renigen trubkasini 6.5 sm silitish omgali  memi olinads, ikkala
rasm montaj (bir-biri ustige o'matib) gilinib, stereoskop orgali
qaralsa, a'zoning haymli tasvin ko®rinadi,

Rentgenogramma sifating aniglash

Rentgenogramma 51 fiatl taswvir paydo bt lib,
mustahkamlangandan (fiksatsiya) kevin darhol aniglanishi logim,
Chunki rentgenogrammads tasvirlar yomon, woamig chigib,
patologik jarayonlarni aniglashning ilofi bo' lmasa, o'sha payining
o'zda goytn rasmgs olish kerak,

Sifatli, yaxshi rentgenogramma guyidagi wmlablarga javob
bershi lozim: | Yorug lik o'iishi achun tiniq, shaffofl bohshi; 2.
rasm anig vi keskin farg giladigen (kontrastli) bo'lishi; 3. Suyak
lo*qimasinmg shakli, tashgi ko‘rinishi (konteri), tueilishining
Hodalanish rasmi, suyak trabekulos: tweilishi anig bo"lishi kerak.

Renigen apporati bilan ishlaganda albata texnika xavfsizligi,
mehnat muhofazesm goidalenga rioyn gilish zarer, Texnika
xavisizligt va mehnat mubofizampa roya gilinmasa, renigen
nurlart la'sinds hayvomnning a'so yold to'gmalanda mahalliy
jarchatlanishinr; mahalliy wurlanish reaksiyalari; (o'gimalarda
kichking  darajadagi  morfofunksional  (uzlishining  va
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vazifasining) o' zgarishlar kelib chigedi. Bunda ko'pincha tericda
eriterma (gizil doglarming paydo bo'lish), qurug dermati, Lot
dermatit rivojlanedi.  Rentgen nurlarming organizmga doimiy
t'gin natijasids surunkali nurlanish kasalligh (echevaya bolezn)
nvoilanad:.

Rentgenologik tekshirishlarda kontrasi moddalarini go®llash

Hayvortaming tana gisolar bar xi1 sichlikdag w* gimalardan
(guynkiar va yumshoq lo‘gimalar) tashkil topganligi uchun,
rentgenolopk tekshirishiards ekrands yoki  rasmda har xildagi
tisvirlar olimadi va to'qima, o'zolar bir-birkdan  ferglanadio
Hayvon tanasining gismi yoki a'zosi bir xil chlikka epa bo'lyen
w'gimadan tashkil 1opgan bo'lsa, rentgenologik 1ekshirishda
a'zolami hir-birdan, zog'lom o gimani kasal to'gimudan ajratib
bo'lmaydi. Bunga qorin bo'shlig'idapi hasm tizimi a’solari kiradi,
Tekshirlayatgan a’zoni boshga a'solardan farglash uchun bar xi
kontrast moddalan gqotllamladi. Kontrust  moddalari ikki «il
bo"ladic 1. Atom og'irligh kichik bo'lgan; 2. Atom opirligi katta
bo'lgan kontrast  moddaler. Atom agiielign kichik  ho’lgan
kontrast moddasiga atmosfers havosi kimdi.

Garsimon moddalar.  Have tlekshinlayolgan  a'zopa
yuborilgands, she a'zo surilib, sifiiydi, kengaysdi va arrofdag
boshge "zolargs mighatm zichlign oshadi, natijadas ekranda yoki
msmada anig ko'rinadi. Have vuborilgan a'zo renigen nurlanni
kamrog o' siga singdirishi natijusida, boshga a'zolargs nishatan
yorug'ro, ravshanrog ko'tnishi sababli a'zoning sop'lom wva
patologik o'wgargan joylad vaxshi farglanads. Hoszirgt kunda
gazzmon modds sifathda atmosfern havosi qo‘llaniladi, A'zogn
yuhorilgan stmioafers havosi tez so'riladi ve hech qanday asorat
goldirmaydi. Have kontrast modds  s<ifatida  bo'g'im
bo'shhglanga, pay qmmign, shilhg pards xalinlange; oshgoronga,
qorin ho*ghligtiga, buyrak oldi kletchatkasiga, sivdik pufagiga
yuharilishi mumkin. :



Ho'g'im bo*shliglari, pay gini va lHlHq purda xaltalariga
havo vuborish usuli

Bo'shhglorga have yubomsh ochun mansus  asbob-uskuna
kerak. Bu asbob-uskuna shprits yoki Richard sharidan, Agali
otmragidan, steril paxta joylashtirlgan va metmildan yasalgan
filordun;  bir tommongi igna, ikkinchi tomomgs metall filr
biriktinlgim rezina shlangden teshkil topadi. lgna sanchiladigan
joy jurrohlikning barcha (aseptika, antiseptika) mishlenga ssosan
tayyorlanadi, Kenskli joyga igna  sanchilib, sshob-uskuna
yordamida bo'g'm bo'shlighi, pay qni. shilliq pards xaltasi
ba'riib chigguncha have yuboriladi va TEMLEENOETITIT olinadi
Rentgenogramms  negaioskopza  jovlashtirilib, mml olingan
a's0ning  hattulig, pm:lngik }nmrmlammg Jirylashishi,
s.vugliklarming borligi, biriktiruvehi to'gims o'sganligl, o'smal
va vol marsalaming borligiga e tibor beriladi.

Otning oshgozoniga have vuborish usali
Heyvongn 12-24 sout ozuge beritmaydi voki och dietada
saglanadi.  K.F Muzaffarow ishiab  chiggan  uwsulda, burun
gizilo'ngach zondi vordamida otmng oshgozonign 5-13 litr hava
vuborilib, to'ldiriladi va dorhol rentgenogramma qiliaadi. Chunki
oshuorongs  yuborilgan have ez schakke o'tb  ketad:
Pilorospazmda havo oshgozondan ichakki o° tmaydi.

Itning oshgoeoniga havoe yoborish wsuli

Tekshiriladigan bayvonga 12-24 som och dieta buvuriladi,
AL Vishnyvekov va EG.Chaykovskiy wsulida, it oshgozoniga
yizlo'ngach zondi yubonladi, zond orqalt eshqozonga maxsus
asbob-uskuna (burun bo‘shlig'iga have yuborganda ishlatilgan
ashob-uskuna) yoki velosiped nasosi yordemida havo yoboriladi.
Hayvon bezoviniansa, oshqozondagi bir gism havo chigariindi,
renigenogramma  olindi.  Renigenogrammadn  oshqozondagi
narsalarmi, o'smalar va shishlami anglissh mumkin.

Qurin bo*shiig'iga have yaborish usuli yoki
poevmoperitonewm

Tekshiriladigan hayvonga och dieta buvuriladi. O'ng och

bigin o'rasidan jarroblik qoidalad ssosids igne sanchish jovi
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tayyorlanadh, Tayyorlangan joven hayvonlardan gon olishds
tshlatiladigan igna sanchilib, shprts yordamida qorin bo'shlig'iga
513 liir have yuboriladi va rentgenogmafiyn o'tkaxiiadi. Bu
usubds - gorin ba'shlighidagi a’zolarda  paologik jarayonlarni
{charvi anerivalarining trombozian, ichaklsrning o'mlishi,
ichaklarning hir-barining ichiga kinb ketishi, simostas, Koprostaz,
ichakdagi toshlr) aniglagsh mumkin,

Muyvda hayvonlarda poevmoperiloneum o*thazish usuli

Tekshinladipan hayvonga och diets buyuriladi  Tekshirish
oldidan klizma gilinadi. Och bigin o'riagidan, jarrohlik talablar
espgida igna sanchish jowi twyyorianads. Tekshirish va havo
yuborish jarayonlarini hayvon tikka turgan holatids yoki yoniga
yoigizgan holatids bmarish mumkin. Tgna sanchilib, shprits
yordamida och bigin devorfan ko'tarilib, wrangleshguncha havo
yoboriledi va renigenografive  bajariladi.  Renigenogrammada
charvidag), oshgozon-ichaklsrdag, buayrak, gon tomirkar, 1alog va
fignrdagi patologik jamyoniarmi aniglash mumbkin.

Buyrakoldi moy klcichathasiga bavo yuborish usuli
{poEyImGTen}

Igna sanchiladigan joy oilarda oxirgl ko'krak umurigasi va
birnchi bel umumrigas: oresda, itleeda — chap tomonda, 2 bel
umumrtgasi ko ndalang o'simtas: orgasida; o'ng tomonda birinchd
bel umuortgasi ko'ndalang o'simins: orgasida, belning o'rtamdan

35 sm pasida bo'ladi. Renlpeoogrammada buyrakdags o'smalar
va ishiamd aniglash momkin,

Siydik pufagiga have yuborish nsuli (Pnevmotsistografiya)
Buning uchun sivedik chiqarish kanali orgali siydik pufagigs
hivvonning far va jinsiga mos bo'lgan kaicter yuboriladi va
kateler leshigh orgali shprits yordamida have jo'natiladi. Agarda
kislorod vuboradigan sshob-uskuna ho e, hovo o‘mign Xislorod
yithorish  mumkin. By usolda  siydik pufagidagi  toshlami,
o smularni, yallig' lanish joylorni aniglash mumlin,



Atom og*irligl katta bo’lgan kontrast moddilacgs quyidagilar
kirache: 1. Sulfit barly — ta'msiz, hidsiz ogq kukun (poroshok ) ba'lib,
suviln v oshagozon whak shirnlsride erimavdi, “Rentgenoskopiva
uchun” deb yorilgan, kimyoviy toza sulfal bariysn oshgozon-
ichaklarmi remtgenologik tekshinshlarda go'llash lozim; 2.Kaliy
bromidi — sivdik pufig va yelinnd rengenologik tekshimshlarida
20 foizh suvli eritmasi go'llaniladi; 3.Sergozin - hidsiz og
kristalli kukun bo'lib, suvds yaxshi eriydi va 54 foizgacha yod
bo'ladii.  Awirish zimd  o'zolan va  jmmy  a‘zolami
rentgenografivasida qo'llaniladi; 4 Yodolipol - sang-go'ng'ir
rangdagl moysimon suyuglik bo'lib, 30 folx vod saglaydi, 10-20
ml-li ampulalarda chigariladi; o'pka, buyrak remgenogrlivesida,
yeltn kasalhiklanni aniglashda ishlatiladi; 5. Kardiotrast — 20 ml-li
ampulalarda chigariladi, 70 foizgacha yod saglavdi, yurak, velin
va gon tomirtami rentgenologik tekshirishlards fovdalaniladi

Sulfar bariy, kaliy bromid, serpozin, yodolipol, kardiotrest
renigen nurlarind kuchli o'zigs singdiradi. Shuning uchun, bu
moddalami a'solarge yuborgunda, arrofdagi boshga o qumalirga
nishalan  renipen mumind o'zign  ko'prog  singdiradi  wa
rentpenogrammada - alohida ajralib wradi, onda o'she a"sodagn
morfologik va  funksional patologk  ozganshlam  aniglash
mumikan.

(nhqgozon-ichaklargs kontrast moddalarni yobaorish usuli.
Bunda sulint barty qo’lHamladi, unmg migdon hayvonning katta-
kichildigiga bog'liq. Mayda hayvonlar uchun 23-1500 sulfut
bariy olinib, bo'lyasimon ommqguops (kepsk bo‘ugesi), kefirga,
mayvdalangan  po‘shiga aralashtinh,  hayvonga ediviladi,
rentgenografiva o'tkaziladi. Rentgenologik tekshirishdan 12-24
sout ilgon tekshiriladigan bayvon och dietadn saglanadi. Kara
hayvonlar uchun 300-5000 sulfst buny olimib, 3-5 | suvgs
aralushtiriladi, aralashma burun-tomoq yoki og'iz-tomoq zondlari
hilan eshgozon-ichaklarga yuboriladi yoki rezina butilka bilan
ichatiladi (hayvon omge gabul gilmagan tagdirda), Hayvon ozuge
gabnl  gilsa, yugomdagi migdords bany va suv  olmib
aralashuniladi, ungu bo'tga hosil bo'lpuncha kepak yoki un
go'shiladi va hayvonge ediriladi vo rentgenoprafive o theoori indi.
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Renlgenogramimada yorilishlar, tqilishiar, morfologik o'zgarish-
lnr filobesoarlar, woshler, buralishlar, o'rabshlar, ximosiae,
koprostazlarni va  boshga  pawologik  jamyoniarmi | oshgezon-
ichakbyeda aniglesh mumkin

Bronxlarga kontrast moddalarni yuborish usuli -
Bronxografiva
Kata hoyvonlards, maballiy ancleziya ostida, raxevamng
w qismida,  tmxeyn. halgalan orasiga kanyula o' matibudi.
teshigl orgall wrunbigih 60-70 sm, dumetn 34 mm
Imrﬂ:mq kateter ]:H‘lm:th.rgu.l._hn. kirtiladi va ghprits orguh 40 ml
:.rndu]'pn-'l vuboritadi va rentgenografiva o' thaziladi,

Sigirlar veliniga kontrast moddalar yaborish vsuli

Sigirning dumi Tiksatsiya gilinadi, velini sovunll issiq suv
bifan  yuvilib, sochiq yordamida artiladi.  Yelinning kasal
ba'limidagn =ut alchida  idishgs sog'th obnadi, so'rg'ichi
dezinfeksivaloveh enitma bilan artiladi va so'rgtichning teshigipa
steril katetr vuboriladi bamda 0 orgahi shprits yordamida kooirast
modda (yodit kalivning 20 foizhi suvl eritmasi, sergozinning 30
fioizli suvli eritmasi yoki tayvor holda chigariladigan yodolipol,
kardiotrast 20-30 ml mogdords) yuhonladi va remigenografiva
o'thaziladi. Renlgenogrammadn o'smalar, sul vo'lerming tigihib
qolishi, sut sistemasi tuedlishing aniglash mumkin,

Sivdik chigarovchi vo' llargs kontrost moddalar vuborish
usuii

Qo' llush oldidsn serpoin eritmasi tavyorlanadi: 20,0 sergosin
50 ml ilig feologk entmags enttlac va filidanad, Eritma
20 dagiga davomida suv hammaomida guynatiladh v hayvon tana
haroratigacha  sovutiladi, hayven venssiga  sekinlik  bilan
yubonladi. Eritma yuborilgandan 3-15-30-43 dagigadan keyin
tegishli a'zoda rentgenografiyn o'tkaziladi. Organizmga yubo-
rilgan sergorin derbol buymklarda siwlik takibiga o'itadi vn
siydik btlan buaymk jomi, siydik ogquvehi yo'Har, siydik pulngiga
o' tndi, rentgenografivada bu a'zoloming o'z hamds patologik
a*zgarishlan rentgenogrammada yaggol ko'rinadi.
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Sivdik pufagiga kontrast moddalar vuborish usuli
10-20 foizrhi sergozin eritmisi Wlinib, sivdik chigarish kanuli
orqali siydik pafagigs kiritilgan kateter yordamida shprits bilan
yuboriladi. Sergozin critmasi o'miga 15 foizli natriv vodit, 20-25
foizli natriy bromid entmalarin go'Hash ham mumkin.

Qun tomirlarga kontrast moddalarni yuborish wsuli -
Vizngraliva

40 toizli sergozin eritmasi fayyorlanib, igna va shprits

yordamida areriya qon tomirdag patologik joyning yugqorisidam

gion mw;a yuhun'lm:ﬁ Venr qon tomirari tekshirilgands,

patologik joyning pastki gismidan sergozin entmasi yuboriladi va

renigenografive  o'tkaziladi. Rentgenogrammads  wromblarming

borligt va joyi, gon tomir 'I:ummqimﬂu qon ogishning patologik
o zgarishlarini aniglash mumkin

Veterinarive diagnostik rentgen kabinetini tashkil etish va
Jihozlash

L. Statsionar disgnostik reatpen kabinetlar uchun 25-30 m’ga
egn bo'lgan bine bo'lishi zarur. Bunday bino wchida rentgen
apparati va hayvonni [ksatsiye gqiladigan maxsus siol  yoki
stanokni joylashuirish, katta heyvonlurmi bino ichigs erlan holds
kiritish va tekshinb chiqurish mumkin. Bundan tashqari bunday
binods hayvonni rentgenologik tekshicrpan paytda 10-135 kisla
whtinok eta olad (dars jarsyomida). Bunday bimoning kvadmi
(tomonlari  teng  to'rburchik) bolda  bho'lishi  magsadgs
muvofiqdir. Rentgen kabimetining derazalari va eshiklari galin
qors  matodin  tayyodangen  pardalar yordamida
qoreng ilashtinlgan bo'lishi lozm, lekin zamort wg'tlganda bu
pardalar tezda ochilib, xonaning yorugligind t'minlay oladigan
holatda bo*lishi kerak. Rentgen kabinetining toliq qorong®ilashin
ta'minlnsh  ochun, bundsy pardalar ikki  gavatli  gilib
Joyiashtiniadi. Rentgen kabineti devorlarining kengligh kamide bir
giisht kengligida bo'lishy shart, shunda remigen kabinetidagt
redlgan aurdan lﬂ.-ihqi lomonga }u.ﬂ:]' yon :un.u.u.lng& targalmaydi.
Rontgen kabinetiga mo' lallangan bino loviha asosida qurilmagan
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bo'lss yoki yog'ochdan qurilgan bo'lsa, binoming ichk: devon
150-170 sm balendlikkocha, | mm galinlikdsgi go'rg*oshin
arnlashtirtigan temir yoki rezina bilan qoplanishi zarar. Kahinet
gahiklar ham cuddi shu materiallar bilan qoplanadi. Kabinet ichi
havo keladigan (pastda) va have chigib ketadigon (yuqonda) 1kki
wmaonlama  faol ishlaydigan  venulyvatsiye  qurilmalari  bilan
imotorlar bilin @ minlangan) (a"minfangan bo"hishi kerak. Elekr
yorigichlar ishchi joynimg orgasida bo'lishi lomm. Rentgen
kubaneti devorlarining ichki tomoni 1.5 metr balandlikkacha ko'k
yoki yashil moyli  bo'yoqlar  bilan  qoplanadi.  Renigen
kabinetlnrigs hozirg davr talablangs javob bers oladigan rentgen
apparalari  olinadi va  o'roatiladi. Hosirgi konda  har  hir
veterinaniya davolash muassasasida rentgen kabanetlann tashkil
etish talab gitinadi. Chonki rentgen kahinetlari bo'lsa veterinariya
amnlivotida kasslliklorgs two'g'n tshxis go'vish va davolash
samamdorhigm: oshinsh imkoniyaty tug “tladi

Rentgen kabinetida quyidagi migdordagi himoya vositalari
bo'lishi shart: 1.Q0°rng’oshin  aralashtinlgan rezinadan lwyvor-
langsn go'lgop — 3 jull; 2.Q0°rg oshin aralashtinlgan rezdan
tayyorlangan fartuk — 4 donga, 3. Hayvonni fiksatsiya qilib, ushlah
wrgan kishining oyoqglaridan qomigacha himoya qilib turadigan,
qurg'oshin  aralashtinlgan  temirdan  yusalgan to'sig — hir
dona;4. Rentgenologni  himoya  qiladigsn, go‘rg’oshin  amlash-
tirilgan temirdan yasalgan kutta 1o°sig voki kahina - hir dona

Il. Forolaboratoriya xonasi. Bu xona 8-9 m’* katalikka eya
bo'lishi kerak va xonage teshaaridam yorug Ik tushmeshgs lozim.
Fotolaborntoriyn ishlamagan payvida xonani shamoblatish uchun
gqo'yilgan kichkina demza, galin ikki guval gora mato bilan
yopilgan ho'lishi kerak Shamollarvehi deraza bo'lmasa, lavoni
tartuvechi ventilystsiva bo*lishi lozim, bu ventilyatsiya teshigidan
ham foiolaboratoriyn xonasiga tabily voki sun'ty vorug'lik
tushmaslig:n Ia'minlanadi. Xona pastign  linolewm  to®shalads,
masminrni chigensh va fiksatsyn gilish echun shlanladignn
eritrnatar solingan tdishbar ergan tomondags devori kafel bilen,
devomning qolgan tomonfart [50-170 sm  balandlikda movli
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bo'yoq bilan goplanadi. Xona ichida og ve gizil yorug'lik
beruvochi  lampochkatar  bo'lishi kerak Knssetalarga
renigenplenkani  joylashtirgunda,  rentgenplenkagn rasm
chiganlganda qizil lampochka wvogiladi, boshga paytlarda og
lampochkaden foydalaniladi. Bulardan wshgan rasmnl chigarish
va fiksatsiva qilish eritmaleri solingan idishlar repasigs gixil
lampochkalar o*matiladi,

Fotolaboratoriya xonaside quvidag jihoslar bo'lishi lorim:
|.Rentgen plenkalarde  rasm chigarish va  fiksasiya  gilish
Jerayomida ma’lum migdordag  eritmalar idishdon tashgunga
wo'kiladi, Shuning vebun bu eritmalar turdigan joyds suv
o'omaydigan stol {o°rtasi pastroq, usti metall bilan goplangan)
bo'lishi logim; 2 Kassetalarga roenigen plyonkani o‘matish va
undsn rentgenplenkani olish vchun odatdagi stol bo'lisha kerak;
3.Suv o'tmaydigan stol ustide 2 t (bittasi rasm chagaradigan
eritma, hittasi rasmni fksatsiys qiladigan eritma ustide) va bita
gurug stol ustida qual yorug'hik filtn be'[gan fomarlar o rnanladi:
4.Negatogkop - (reatgenomammalaming tahlil uchun) bo'ladi;
54 dona suv va kimyoviy enimalar soladigan, plostmassadan
tayyorlangan idishlar (vannachalar): bivasi  rasmni chigaradigan
eritmy uchun, bittasi rasmpi chigaradigan eritma qoldiglarini
yuvish uchun o suvga, bittasi msmni fksatsiva qiladigan
eritme uchun, biitasi  resmon yakunty yuvish uchun ishlmilfadigan
suv  solinadigan  idish  bo'ledi, 6 Rentgen Kassetalar
shlatitadigan remgenplyonkalami, fotogog orlarm, ximikstiam
saglash wchun shkal bo'lishi losim; 7.Ortigcha rentgenplenka,
idishlar va Kimikatlar boshga omborsonuda (rentgen kabinetda
emas) alobida shkafda saqlonndi; % Fotolabomtoriva  xonasigs
vodoprovod suvi o tharilgun bo'lishi kerak.

O phani rentgenogrmmma gilish uehun 30240 sm kattaiikdag,
hayvon tanasining boshgn joylarini tekshirish uchun 13x18 sm
katnlikdog, xo'jaliklarda olib  ywruveli (chemodang
Joylashtinilgan) renigenapparatdn tekshirish uchun 24x30 sm
Kattalikdngi  rentpenpiyonkalar  ishlatiladi.  Remtpenplyonkilar
fabrikalardan maxsus quirchalorga joylashtivilgan holda leeladi.
Maxsus qutichalarda 20 ta yoki 40 ta rentgenplyonka bo'ladi, Be
plyvonkalar moxsus gutichelarde o'migan holda, qurug joyda,
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S-10-20" Cdln, o'rtocha namlikda saglanadi, (qutichani yoni bilan,
tikka holds saglash mumkin emas) harorat +20"Sdan yuqori
bo'lsa yoki namlik katts bo'isa plyonkslar yorug'likni sezish
xususiyating yo'qotadi va varogsiz helga keladi. Rentgenplyonka
saglanadigan xonada vchuvehi va uyuvehi moddatumi {skipidar,
ammiak, kislotaler, serovedorod va boshgalur) saglash mumkin
emas. Rentgenpiyonkalsrinmg tez  alanga  olishim  esdan
chigarmashk zarur. Rentgen plyonkslami alohida saqlash xonas
bho'lmasa, go'rg’oshin eralashtinlgan temir  bilun qnplung;m
you'och quti yoki sevfda saqlonadi. Renipen plyonkadagi rasmni
chigarish va fiksatsive gilish uchun [tolabormonyada kerakli
migdords metol, gidroxinon, sulfit, potash yoki soda, hrombi kaliy
bar' lishi Fevrim

rasmni chigaruvehi eritmalar

L. Suv 1000 ml, métol 5 p, suvsiz sulfit 60 g, gidroxinon K g,
potash 30 g Yang tayyorlangan bunday eritmspa ikki marta
migdordogi suv  go'shiladi (hinnchi marte  teyvodanganda).
Keyinchalik wshlattlpan eritma yangi tayyorlangan entma bilan
to'|diritib bariladi va rentgenogrumma sifstli chigadi. Bu entma
uzog saqlunadi va baromtga (alabehon cinas.

2, Suy 1000 ml, metol 2 g, suvsiz sulfit 80 g, gidroxmon 5 g,
potash 50 g, bromh kaliy 3 g Bu eritma han weoq seglonnd:,
rentgenogramms yaxshi chigadi, yaxshi ishlnydi.

3. Sov 1000 ml, metol 2 g l::ttsﬂilll sulfit 180 g, pidroxinon
§ g, kristalli sods 118 g, browmb k'ﬂi:.- L

rasmni mustahkamlovehi, (fiksatsiva giluvchi) eritmalar

1. Odadegs fiksaj: gaynog sav 1000 ml. pposulfit 250 g.
Yangi tushirilgan rasmlar uchun shiatiladi. Bu entmaga asmn
chigaruvehi eritma tushsa Ishgoriy mubitgn o'tadi va yarogsic
bo'ladi. Shuming vehun plenksni  rasmni chigaruvehi - entmradan
plgandan keyin toza sov solingan vannachads yvaxshilab yuvish
ZATUIT.

2. Nordon fiksaj. qaynoq sov |000 ml, giposulfit 400 g,
kristalle sulfit S0 p bor kislotasi 20 g Bu eritmi tez Dksstsiyi
gifadi, uzog saglanadi.
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3, Mordon (kishiy) fiksa): gayooq suv 1000 ml, giposulfit
400 g, kristulli sulfit 50 g, 30 forzh uksus kislotas 20 ml.

4. Bunshtiruvchi (dubyashiy) fiksaj: gaynog suv 1000 ml,
giposulfit 250 g, metabisulfit kaliy 15 g, alyuminh kvass (kvassov
alyuminiyeyix) 25 g,

Rentgen  kabinetda bajarilgan  ishlami  yozib  boradigan
(registratsiya qiladigan) daftar yoki kilob  yuriblish: zarur,
Daflarda quyidagi ustun katuk xonalan (grafalad) bo'lishi zarur;
| Tekshinsh kunmi, owi, yili; 2.Renigenogramma tartib regami;
3 Hayvon mori, jinsi, yoshi, fusi, holga mgom yoki lsgabs;
4. Anamnez ma'lumaotlari; 5.Kasal hayvonning klinik belgilori;
6. Rentgenologik tekshirish natijosi ma’lumotlan; 7. Tasvirga olish
sharoiti (rentgen apparat tun); ¥ Rentgenplenks o'lchami wa
sezuvchanligh; 9. Eslatma yoki izoh.

Regstratsiva jurnali orgall kernkli paytda hayvon (0" g risidagi
va rentgenologik  tekshinshlor matijalari  1o°g'riside  lezging
ma’lumotlar olinadi. Shu jurmal orgali qanchia rentpenplenka
sarflanganligi ham aniglanadi.

Nazorat savollari:

l. Rentgenodiagnoztika deganda nimani mushunosiz?

2. Rentgen apparatining qismlanm tushuntiring.

1. Rentgen nurfarinimg hosil bo'lish jamsyoning ayting.

4. Rentgen nuri xusustystlar) nimalardan iborat?

5.Rentgen nuri rentgen apparatining gayst guonds hosil
boladi?

6. Renigen kabinetini tashkil etish va jihorlashni mshuntiving

T. Rentgen nun va elektr toladan himoynlamszh vosiislan va
s llari.

8. Rentgen laboratorivasini teshkil efish va jihozlarini sanab
o'ting,

9. Renigenoskopiya nsulids ganday 1ekeshinladi?

10. Renlgenografiva usulida nimalar aniglanadi?

11, Flyuorografiva uswlini go'llosh uchun ganaga apparat
kerak?

12. Kontrast moddalar togrisida tushuncha bering,

dis



2-hoh. KO'KRAK BO'SHLIG T A'ZOLARI
KASALLIKLARI RENTGENODIAGNOSTIKAS)

Tavanch  fhoralar: ko'krak  bo'shlipgt  a'molarini
retitpenologik ekshirishning emumly gonun gotdalari, ko'krak
ba'shlig'idagi to'qimalar va o”zolaming sop®lom hayventards
rentgenclogik tasvir, sog'lom hayvonlar ko'krtk bo'shlig®dag
o'pka, plevrs va yurak hamds qon tomirlaming remigenologik
tesvirining  Ko'rimishy, o'pka. bronx va plevia kasalliklaridag
rentgenologik  belgilar,  bronxoektoziya, bromxit, kataml
bronxopnevmoniva, krupor  pnevmoniys, o'pka  apssesi,
pangrenissi  vo uberkulyori  kansalliklarining  rentpenologik
belgilar, o'pka  exinokokkogi  ve  plevrit  kasalliklarming
remgenologil belgilnr, yurnk v kina qon womirlarining sog'lom
hayvonlards rentgenclogik tasvir, travmotik perikardit va kotta
gon tomirlar kasalliklanning rentgenologik belgilard.

Tchki a’zolarning rentgenadiagnostika asosiari
Rentgenoiogk tekshinsh paytida aniglanadigan  har qaysi
whki 0'voning soyesi yoki ko'lankasining kettahigi, soni, holati,
shnkly, anig ko'nnishi, resmining xususivaty, hamkatchanlig voki
harakatsirlip aniglonadi v bunda o yerda Bo*ladigan’ patologik
o roarishlar hor gaysi kasalltkda har xil bo'ladi Remgenologik
o rganishlam @hlil gilganda uloming joylashishign, shikastlanish
s, o' garpun o gima v hujayealarea e'vbor beriladi, har
ganday o*zgarishring mohiyati niglanib, nima bo*lgumligi aytib

beriladi v bu o' zgarishlar kKlimik termmlards ifodalnnndi.

Nafas a"solaring rentgenologik tekshirish usallari
Nafas  a'zolanni bayvormi oldindan  tayyorgarliksiz
remtpenologk tokshinlad va bu tekshinsh matijasida a’zolandagi
pitolooik  jaravenloming  xususivatlan (o'smalar, bo'shliglar,
bronxocktozive, ckssudath  plevrit, pnovmotomks),  krupor
poevmoniysnmg  rivoflansh  bosgichlarnt va kochind,
shikistlangan  jovlarming  kats-ichikliging,  duvolush
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samaradorligini nazorat  gilishni, hayvonning ichki twrilishing
{intererini) o'rganishni amalga oghirsh mumkin,

O°pkam  rentgenologik tekshirgands rentgen trubkas: §-9
gonurg ‘alar oralig'iga yo'naltiriladi, shu paytda 5 qovarg*adan to
oxirglk  goverg'agacha  bo'lgan musofudag o' pka
renlgenogrammasi  olinadi. Ekranga  wyoki  kassetaga  yagin
Joylsshgan o'pka qismi boshqa gismlarga nisbatan anig iasvir
borach, Shuning uchun o'pkani kki tomonidan va dorso-venim!
proyeksiyada tekshirish tavsiya etiladi. Sog'lom o'pka deynrh
rentgen nurkurind - saglab golmasiign sababli rentpenogrammadn
yorug’ oq rangda ko rinadi.

Kuz va qish fsllarids xo'jalikdagi barcha hayvoniarming
o'pkasini profilaktik  rendgenologik  tekshirishdan o' thazish,
alohida ahamiyatga ega. Bunday tekshirish natifasida o'pkasi
kasallangan hayvonlar o'z wvagtida aniglanadi va  kasallik
boshlanish davrida davolash boshlamih, kasallik oldi olinadi.
Bunday tekshinshlardan ilgari bo'lajak veterinanys mutaxassisi
sop'lom o'phaning rentgenologik lasvin yoki ko' rintshint yaxsh
bilishi lam. Shundagina o'pka renigenogrammasidan sog°lom
va kasal joylarni farglay oladi

O'pka  ko'pincha  restgenoskopiys  va  renlgenografiye
usullarida tekshiriladi Rentgenoskopivada ishlab mrgan o pkaning
morfologik tasviri va funksiona] holat w0 g'nsida malumaotlar
(ekrandagi tasvir yoki  rasmigs garab o'pka  harakatining
xususivaty, govurg'alar harakati rasim; diafragmaning joyvinchishi,
holati va harakat dovridegi tebranish ko'lami; nafas olganda va
chigarganda  w'pka  yorug'liging  o%egarishi;  patologik
jarayontammg o zgarishi (kattarishs, kichrayishi, so'rilib ketighi)
olinadi.Rentgenografivada  fagal  o'plkaning marfologik
tuilishidagi o‘zgarishlar 10'g'risida, hujjal (renigenogramma)
ssosida o'l ma'lumotlar  to'planadi. Bu  usul o'pka
o'gimasidag eng nozik patologik o'zgarshlarm ham aniglash
imkanini berads

Katla hayvonlar rentgenoiomk tekshurishdan oldin 612 soat
och dietada saglanadi, hayvonning kssalligs to'g’ nsidag anamner
va klinik tekshirish natfjalari bilan tanishadi, tinch katta hayvonlar
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tikka wrgan holatida, harskatchan ve notinch hayvonlar masus
fiksatsion swnokda joyleshtirilsdi va remigencskopiyva yoki
rentgenografiva tokshiruvi o'thoriladi. Rentgen trubkast ko'krak
gafasidan 1520 sm uzoglikds o matiledi va ko'krak gafasining
ikkuln tomonidan hem  rentgenologk tekshirish o tkarilagds
Sog'lom o'pka deyarfi remigen wurlarmm ushlab golaolmaydi,
shuning uchun sog’'lom o'pka rasmide og, ravehan, yorug® rangds
ko'rinadi. Remgen eksanids yoki  rasmda fagast govurg'alar
orasidagi  o'pka yaxshi  ko'rinadi, boshga joydagi  o'pka
o' gimalarini govurg alar, kurak va yelka suyaklar, diofropgma,
yurnk bekinb wrasdi. Reptgenogrommnds ko*krak bo'shliaidagt
a'eolar (umurtgaler, kurak suyagl, to'sh suvegl, muskullar,
disgramma, govurgalar va togieyler, yorakning konussimon
soymsi, norma, o'pka va uyqu areriolan, taxeva, bronxlar, gon
womirdar, lim{s tugunian va boshgalar) va wlaming chegaras: anig

(Fpkam rentgenografiye gilgandn ko'kiik gqafas: o'l
hamkatsiz holatida bo°lishi lomm Shuning wchun nafas olish
fazasining oxirgl bosgichida remtgenografiya gilinadi Ot va yirk
shoxli haywvim o pkasini renigenoskopiva qilish ochun apparatgs
60-80 kilovaltli, 510 milliamperli kuchgn egn bo’lgan elektr toki
vuborilads Rentgenograliva  Kassetaga  joylashtivilgan  30x40 sm
knttalikdagi rentgen plenkamda  bganleds Kassew  reotgen
trubkasidan 90-100 sm uwzoglikda bo'lishi kerak. Yaxshi, sifutli
rasm olish uchun rentgen apparatigs 65-90 kilovoll va 100120
milliumper kuchgs ega bo‘lgan elektr okl yoborish locim, ok
yuborish vagi 0,25-0.5 soniva bo'ladi. Mayds hayvonlar {qo'y,
echii, chotchga, it) o'pkisini rentpenologik tekshirshdan ilgon
kemida 6 soat och dietwda saglash  lozime  Tekshintsh
hayvonlarming whily ik turgan holatida, ichki o' zolar Geologik
me'yor darpjasida torganda, oldingt oyoqiemi oldings torib
turgan holatda o'tkaziladh, Rentpen nurdan go'ylarda 574
cho'chgalards  §9- govurg'slarge  vo'nuloriadi. O phom
renipenoskopiva wsulids  tekshirgands  meoipen nurini
yo'maftirgandan  kevin  hovvon  gavdasini oldinga ve  orguga
harakatlaniiriladi. Bu yo'l bilan o'pkaning ko'rinmagan joylarini
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ko'nb, tekshinb kerakh xulosa chigarish wnkenyatign cyn
b linad.

O'pkani rentgenoskopiva usulids iekshirgands quyidagi shiar
amalga oshinladi: | Tekshirgands, eng avvalo, o'pka ko'adan
kechirilib, ko'kmk gafesining shakh, qovurg'slaming yo'malishi
vt haraketchanligi; ko‘rinishi; yumk shaklii va gisgarishining
xususiyvati; dufragmaning holatiga ¢'tibor benladi; 2 Shundan
keyin o'pkoning o'zl tekshiriladi hamda o'phkanimg holath va
tasviri, nafas olgandn va chigargunda o'pkaning tinighz va
shalfofligi; bronxlar va gon tomirlarimng tashg ko'rinishi va
holati, patologik jamyonlaming bordigi e joylashgan  joyi
o' rganiindi.

Patologik jarayonlar aniglanganda, ularning joylashian joyi,
seend, shakli, o'lchami, twlishi, chegaralarining  anighig
o'rganitadi. Rentgenoskopivada palologik jaravonini o rganib,
tashxis go’ yishning iogi bo*lmasa, rentgenografiyas o'tkaziladi.

Sog'lom hayvenlar o'pkasining fiziolegik rentgenologik
ko*rinishi

Ko'kruk bo'shlighidegi  a'zolarning . ansomo-topografik
Joylashishining o'ziga xoshgs va har =il ;chhkke egaligi
natljasida, rentgen nurlarim har xil migdorda o' zida saglab goladi
va ckrenda yoki rentgencprammada farglanadigan, o'zigs xos
ko'rnishda bo'ladi. Seg'lom o'pka rentgen  ourink swsglab
golmayvdi va og ranpds ko'rinndi Restpenogrammads  sog®lom
o'pka  bilan  bugalikds qovorg'slar, yurak-gon tomirtar  va
bronxlar soyasi — rasmi ham yaxshi ko‘rinadi

Sog'lom, katta hayvonlanda o'pkani rentgenologik tekshirish
hayvon tabiiy tikks torgan holatica, rentgen nurin yon tomondan
ko'krak gafasign yo'naltrgan holds o'tkamladi. Bunde sog'lom
o'pkn ko'kmk gafasida og, uchburchak shaklida ko'rinadi Uning
yuggori gismi ko' kmak lm'tumnqnlm'i VR :.r-.'llkn muskullan hilan;
oldhings qismi kurak suyagi bilan; pastic gismi yuruk-gon lomiclar
hilan, nl:ql q:i!d'l:li dl.uﬁ'a.gmﬂ bilan uht-gam]mm‘h O planing

oldingi gismining ayrim joylan kurak soyag we o yerdagi
rivajlangan  moskollar - ostida joylashganlign  sababli
rentgenogramma va rentgenoskopivada ko' nnmawdi.
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() pka rentgenogmmmasidagn negativ rasmde govurg'ilar og
rangda, ular orsside o*pka qora rangds ko' rinadi (90-rasm).

Hirasm Eﬂ;"lm o' pka rm;rnngmmi quvarg ﬂm o raneda, ular
orasidogi o pka gocs magde

(Fphkaning pastki gismida yurak va qon omirlar yaxshi
ko'rinadi va farqlapadi. Aorta laxminan 6-7- goworgalsr
w'grisida, yomkning  o'rasida; uning  oldingl  qismida;
daraxtsimon holetds tergalgan o' pka afteniyesi va katta bromslar
rasmi ko' rinadi, kattn bropxlar va gon tomirlan sylans shaklide
o lach ﬂHI-:ﬂsm}.

O rman Ko'kruk qafasidagi #*zolar vi to*gimalar
rertgenogrmimns i o pho, yurak govurg ‘alar
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Kichik gon aylamish domrasids gon (o'xiab, dimlanth qolss
perinbronxit  kasalligi - rivojlanadi, bunda o'sha joy rontee-
nogrammads gorarog tangda ko'rinadi, o'sha werdagi limfa
tugunlari katlargan va @ichlashgan holda bo'ladi. Sog*lomlikds bu
limfa tugunlar bitinmaydi. Tekshirgands o'pkaning tiniglik,
shaffofligiga ham katta e'tibor beriladi. Rentgenogrammada
sop'lom plevea umuman ko'rinmaydi. Nafas olgands diafragma
orgada, nafhg chiqarganda oldinds ko'rmadi. Shungs garab,
rentgenogramma  gaysi  nafas  faeasida  olinganligini  hilish
mumkin. OFpka kasalliklarida diafragma harakati va  holat
o'zguradi, rentgenogmmmada diafragma yoki oldings (ko'krak
ho*shlig'iga), yvoki orgaga {qorin bo'shlig®iga) siljigan bo®ladi.

Mavda hayvonlarda ham rentgenologk ifekshinsh hayvon
tabily tikka turgan holstida yon tomonidan tekshirifadi. Bunds
mayds hayvonlar ko'kmk gafasida o'pkaning hamma joyi
ko'rinadi. Bunda o'pkaning yugori chegarnsi  umuriga
pog'onasida, oldingt chegarasi 1- govurg'ada, orgn chegarsi
dinfragmada, pastki cheparasi to'sh suyvagida bo'ladi: yarak-gon
tomirlar to'liq ko' rinadi.

D'pl::mjng shafToflig bar xii ko'nnads: o'pkanimg orga fomom
boshiga joylarga nisbatan yorgin va yorug" bo'ladi. Bu verda ham
renipenoskopiyn va rentgenogrammada govarg'alar, muskuliar,
suysklar va dinfragma vaxshi ko' rinadi.

O'PEA KASALLIKLARINING
RENTGENODIAGNOSTIKASI

¥ pka kasalliklarining rentgenologik tekshirishdagi umumiy

belgitari
O pla kasalliklanda rentgenologik tekshinshlarda o planing
oq rangde ko'rinishi va shaffofligiga hamda quora joylanga o fibor
h:-rilm:li. O'pkadn havo migdori kamaysa; abveola va plevia
orasida  suyuglik to'plansa yoki o'sha joylards hiriktinvchi
Ww'gma o'sib, ko'payss, o'sma o'ssa patologik jaayon joy
rentgen nunni ko'prog ushlab goladi va rentgenoskopivada yola
rentgenogrammada gora magda ko' rinadi, O pkada bave migdor
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ko'paysa o' pkaning o'sha joylari kam migdorda réntgen nurmi
ughlah qoladi va boshgs joylanga nishstan to'g og mangda v
shaffoliog ko'noadi. Shunday gilib, o'pka va plevraning har xil
kasalliklarida, asosan, yugoridagi ikkita belgi (yorug', shaffof;
yoki  qora) nomoyon  bo'ladi, Bu  belgilar  renigenologk
lekshinshnmg morfologik belgilan deb ntaladi
Brony, o pka va plevea Kasalliklaridagi rentgenologik belgilar
Bronxoektoriya — surunkali bronxit, paevmoniyn, o'pknning
atelekinz, abssessi, gangronasi paytids bronxning muayyan
joylarida  kengayishi, Bronmockioziya  bronxlar  harakatining
buzilishi va devorlarining degenerativ o°zgarishi natijasida kelib
chigadi (yarali bronxii, peribronxit, bronxlaming qiyshayishi,
shaklining o'zgarishi, tortilib qolishi, kengayishida) Bao
ko'pincha swrunkali nomaxsus pocvmoniva paytida, bronx-o'pka
tizimida chugur o'zgarishlar kelib chiggunda rivojlanadi. Elu
kasalliknt  o°pkani  klinik  tekshirib  anigiab  bo'lmaydi, bu
kazallikks  fogatgmna  rentpenclogk telshimsh wsuli -
bromxografiva usulida  tckshmb  tashxis  go'vish  mumkin
Bronnoektozive,  rentgenologik  tekshinshde,  silindrsimon,
xattagimon shokida ko'rinadi. Bunda sibatta bronxoektozivaning
bo'shlig't  yoki  kavakr  ko'rinadi,  Bronxoektosyanmng
rentpenologik  rasmi patologik jaravonning shakh va o'zigs xos
xusustyatlaripa mos be'ledh  hmnds  uning  ichida patolepik
suyuglik bor yoki yo*qligiga bog'liq bo'ladi. Bronxocktosiyada
suvuglik bo'lmasa vorgin, shafiof holda, suvuglik bilan w'lganda
gorarog ko' i,

Bronxostenaz (branxlarning kichrayishi) va hronxlarning

tiggilishi
Kasalliklarda bronxtar ko'pincha shillig to‘plamd bilan, yot
narsalar {uvushgan qon) bilan, bronx yvonidag limfa fugunining
kaltarishi natijasada, birksiruvchi to'gima va o'sma o sganda,
chandiq hosil bo*Iganda tigilad, Bu paytda o' plads atelekte yoki
Bronxleming tgilishe 3 xil bo'ladi: 1. Bronsning grsman
tigilishi — bunda tigligan namsa bronx ichidagi bo‘shlignd gisman
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bekitadi v u yerda havo o'tadigan bo'sh joy bo'ladi, Bronxda
tgilgan yot nmarsa renigenogrmmmads gora rangds Ko rinadi;
2. Bronxming klspanli tigilishi = bunda bronsdan fagal havo o'tadi,
o'pkadan havo mshgarign chigmaydi. Bu payida bronx tigilgan
joy bilan bog'liy bo'lgan o'pke  gEmida  hevo  gaytib
chigmaganligi sababh emfizema nvojlanadi  Rentgenologik
tekshinshda o'pkaning bunday joylarida alveola devorlon
ko'rinmay, o'pka shar shaklide ko'ninnadi, o'pks  chegarasi
kengayedi, qovurg’oler orasi keaggyadi, diafmgEme  qorin
bo'shlighida bo'ladi; 3.Bronxning to'liq tgilishi - bronxdan
o'pkags havo umuman o'tnaydi, alveolalsr devori bir-biriga
yopishib gqoladi, o'pke atelektont pivojlanad:, Bunday joyvlar
renigenogrammada  quyuq qors rangda ko'rinadi.  Paologlk
jurayonning targalishign qarub gqora doglar o'phaning hamma
jovida {totml atelektaz), syrim bo'laklanda (ho'lnkhi atelekins)
voki avrim gismianda (ayrom gismli atelektaz) ko' rinishi mumkin.
Rentgenogmmmada qovurg®alar orasi torayadi, diafropma ko*krak
bo'shligide bo'ladi.

Broaxit — brooxlaming o' tkir vallig'lanishl. Remeenosrafiva
tekshinsh usuli bilan bronxning o'tkic yallig'lumishini enbglsh
bo*tmaydi, kasallik surunkali shaklda kechganda sniglab bo®ladi
Bu kasallikds brooxlar shakll o' zguradi, havo o'tishi buriladi,
atelektoz va emfizema kasalliklart Avojlonsdi. Remtgenoskopive
va rentgenografiva usullar bilan ekshirganda brooder cho smlgan
va shakli o'zgargan, bromx  rasmlan diafragmagachs juda vaxshi
ko' nnadigan, kichkina atelektaz joylar yaxshi bilinadigan bo“lads;
diafragma gonn bo'shligiigs garsgan bo'ludi, wning harakatian
gisga va to'lginsimon bo*lads,

Krupoz pnevmoniya — o'pkaning o'tkir, suyuglik o' planishi
hilan kechadigan kasalligi bo'lib, alveolalarga ko'p migdorda
fibnnoz suyugligming chigishi va doimiy vogor G haroan
bilan xarakiterfanadi. (Fpkaning ayrim yoki to'liq bo*laklarini
gaminb olwhi bu mﬂifmh:rg kelib chigishi va rivojlanishida
allergiva holati asosiy o'ninmi egallaskim ko'‘rsstadi. Shuning
uchun bu kasallik wsodifon kelib chigudi va welikda gurkirab
evojlunadi.  Kasallikming irnchi faasida (giperemiva faosi)
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kasallangan o pka bo'lagidags yoki qismidag gon tomirler gongs
o ladi va dimlanadi, alveolalar fibrinoe suyughg bilan to®ladi,
o'picn chepuras kattarndi. Rentgenologik sekshirganda o' pka jud
yanshi ko'rimadi {gon kapillvarlan kengawish natijaside), katta
quta soyalar paydo bo'ladi, bu qors dog'lar otlarda yoysimon
shoklda bo'ladi, O'pkaning sog'lom joylari yorgin va shafTod
ko‘rmadi.  Kasallikning  ikkinchi  (gizil  jgarsimon), wchinchi
(o' ng'ir jigarsimon) va to'rinchi (sarig jigarsimon) fazalanda
alvediniar ogsilga boy fibrince suyugligi bilan 10'lndi. O'plkaning
kasallangan  bo'lagda  bave bo'lowmydi, uw yer wchlashads,
tigtizlashedi  va  kattaradi, Benday payida restgenologik
ickshirpands o pkaning kasallangan joylar bir xildagi 1w0'g gora
mngda ko'rinadi. Kasallikning beshinchi — twalish bosgichida
endimiar v fermentlar o' wnda alveolslardagi suywghk so'nlad,
ogstl bunishadi, yumshaydi va so'riladi, alveola yot narsalardan
ho'shaydi va havo bilan ' hib, nafas alish va chigarish jarayomda
ishtirok eta hoshlaydi; o'pin hajmi va sichligs kichmyadi hamda
kamavadi, orada have bilan 1o’ lgan sog'lom alveoialar oq ranada
ko‘rinadi. Kevinchalik ogq mngdagi sog’'lom o'pks giamlan
ko'payih boradi. to'liq kesallikdan sog'ayganda o'pkaning
hamma joyi rentgeniskopiyieda yoki remigenognifiyada og rangda
ko'rinadi.  Kasallikning og'w  holstlaride  rentgenoprammada
bromxlaming qolgan joyler ko' nnish] mumkin

Rengenologik  tekshirish wsuli blan krupez paevmoniya
kasallipidagi asommtlarns: plevnt, shssess, kormifkatsiyalarmi ham
aniglash mumkin.

Kataral  bronxopnévmoniya - o'pkaming  aynim
b laklarining yallig*lanishi ho'lib, ko' pincha katarl, aspimtsion,
wielektazli, gipostaiik, metastotik bronxopnevmoniya shakllanda
rivojlanadi.  Yallig‘langan o'pka bo'lakchalan  bir-bin  bilan
go'shilib, o'pka bo'laklarining jarohatlanishiga sabab bo'lishi
mistnkin. Bu kasallik bilan ko'pincha yanm ogtilgan va yosh,
oriq va remstentligi pasi goramaol va cho'chgalar kasallanedi.
kasullik o tkir va yarim o'tkir kechishda boshlanib, sorunkali
holatga o°'tadi; hayvonlami saglash va oziglantirish shamoitlan
vomonlashsa, ko'pging kasal hayvonlar o'ladi. Bonday holda
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rentgenologik tekshirganda o' plada, bronxlarda, plevrada chugur
morfolomk o'zganshlor, o'pka abssessi; qurug va  ekssudatli
plevritly  rivojlunaci.  Rentgenologik  tekshirgandn o pkada
kichkina o'chogli ko'p sonli gora dog'lar (kssallsngan o'pka
gismchalan} ko'nnadi. Bu gora dog’lar hor xil kamalikds, shokldn
bo®lishi mumkin. Kasallik endi boshlongan bo lse, bu gora dog*lar
vaxshi ko rinmaydi; kasallik aviida vaxshi ko' rimadi.

Atelekintik  panevmoniyads  bronxlards  stelektazlor
rvilamnli; atelektorlar uchburchak shaklida, hor xi kmialikds
ko'rinadi. Uchburchak shaklideg atelektazning cho®gqist hamisha
asosty hronx tomonga nsosi dllﬁ'ﬂg]'m: teamonga garagan bo®ladi.

Metastatik pnevmoniya - ssosiy kasallikning asorati sifutida
rivajlanpan ikkilumchi kasallikdir. Bu organizmds nvojlangan
ko'pging wmumiy septik jarayonlarda wehraydi. Renigenolopik
tekshirganda ikkala o'pkada ham o°chogli gora dog ' Tar ko' rinadi:

Gipostutik ponevmonivada rentgenolomk wekshirganda o' pka
bo'lakiaride qora dog'lar ko'rinadi. Gipoststik  pnevmoniyada
avval mayds nugtali gore dog'lar  ko'rinsa, keyinchalik
yallig*lanish jovlar qo'shilishi patijasida, o'pka bo*laklari qora
rangdn ko' rinadi.

O*pka karnifikatlari - hayvonlorda poevmontiyve kasallig
surunkali kechgands, Kssallik asorati sifatda tvojlanadigan
patologik jamyon. Bunda wvellig lamish natijpsda  toplangan
mahsulotlar so'rilib ketmaydi, u yerda yosh biriktirovehi o' gima
va gon tomidan o'sadi hamds avoplanadi, O'pkaning bunday
jurohatlangan  gismi  muskulsimon  ko'rinadi, u yerda have
ba'Imayidi va gizil-go’ng'ir rangda bo®ladi.

Opka induratsivasi va fibros — yallip' langen o'phis joyide
o'sgan  yosh binktruvchi  fo'qime kasalbkning  keyings
bosgichlarids qariydi va chandiq hosil bo'lishi  natijasida
Induratsiva va Gbroz (iolasimon birtktruveh ' gima) ovoylanadi,
Bu 0" zgarishlar o'pka o' gimasiming zichlashishign, bunshishi va
bjmayishiga olib  keladi; have migdon kamayadi, haymi
kichrayadi; bronxlar va qon tomirlarining shakli o'zgaradi, o'sha
joydagi  plevea  galinlashadi. Bunday o'pka  gismining
rentgenologik ko'‘rimshi  a'sodogm  morfologik  o*zgarishlar
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darnjasiga bog'lig. Rentgenolog tekshirgnnda kamifikatlar go'pol,
weun gora dog’ lar shaklida; mduratsiva va fibrozlar kengrog, yo'l-
yo'l gora rangda ko'rinadi, o'pka hagmi kichrayadi, o'pka va
bromxlar  shakli  o'zgaradi, govorg'alar  omsi  toroyadi,
dinfragmaning pastki gismiming  harakati sekinlashadi - yoki
umumean harukat gilmaydi (diafragma o' pke bilan binkib ketadi).
Jarohatlangan o pkaning sichlashishi va toritlishi natijasida hajmi
kichryadi, o' joyidan silfivdi. Bu kasalliklar ko‘pincha qo'y va
qo'zilards ko'p uchraydi,

O*pka abssessi va gangrenasida o'pkada bo*shliglar pavdo
bo'lodi, Rentgenologik tekshirgunda by o'zganshlar bir xilda
ko'rinadi va bir-baridan farglash juds givine Pnevmoniva paytida
jude og'ir holatlarda o'pkaning ayrim joylarida o'pka to'qimas
voki yiringlaydi (abssess) yoki chiriydi (gangrenn), keyinchalik
bu suyugliklar so'rilib ketib, o'mida bo'shlig paydo bo'ladi
Abssessning  boshlanish davrida rentgenogrammada  abssessli
picvinomiyads  yugoriga  ke'tanlgan  aylana  shokhdag,
gangrenada poevmomiyage uchmgan kasal o'pka fomida tckis
bo'Imagan qora dog'lar ko'rimadi. Yiring va chirigan to'gima
so'rilib  ketib, o'miga hor =il katialikdagi  bo’shliglar
rentgenogrammada yorgun, og rangda ko' rinadi.

O'pka ponevmokoniori - hayvonning wzog vagl davomida
ko'p migdordagt chang wamachalart bo'lgan havo bilan nafas
alshi natijasidy nafas ohish yo'llarida ko'p migdorda changning
o'turdb golishi ogibatida by kasallik rivojlanadi. Hevopn  gays
chang aralashganligiga garab pnevmokoniozlar har xil nomianadi:
havo tarkibida silitsly (kremnezem) changlar ko'p bo'lsa-silikos;
ko'mir changi bo'lsa — sptrakoz, ohak changi bo'isa — xalikow;
o'simlik bo'laklari bo'lsa — fitokomez deyiladi, Bu kesallik
asosan of va itlarda ko'p uchraydi. Shunga garamasdan
goramollards  o'pka  antekoxi  gomamaol  sanoat  nvojlengan
hidudlards saqianganda va vaylovida boggil ganda
(K. FMuozaffaroy, MT Teraina), qureg cho’'l  hududlarda
bogiladigan qorumol, go‘y, echkilanda esa o' pka silikozi uchraydi.

Pnevmokomiozlar  pgosan  surunkah  kstaral  poevmoniva
knsalligidn kelib chigadigan alelaktaz, binktinrvehi to'qimaning
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o'sishi va emfizema natijasida rivojlanedi. Klinik tekshirish
nattjalirt bo'yicha surunkali bromsopnevmoniya, o'pka atelekus,
o'pkada alveolalar ¢*rmida binktiruvchi 10" gimaning o'sishi va
o'pka emfizemas: kasalliklannd bir-biridan farglab bo'tmaydi. Bu
kasalliklami fagutging rentgenologik wkshirish natijasida furglash
vil anig wshais go*vish momkin. Rentpeénologik (ekshirganda
prevmokomozmng dastlabki bosgichida bronxlo va alvealalar
anig vo go'pol ke'rmadi; o' phaming ildiz gismy rasmi kengayadi
vin kuchayadi; bronxiols atveola bilon birlashgan joylar katraradi,
Kasallik rivojlanishiming keyingi bosgichide  msmda o'pkaning
bamma joyida bir xil kattalikdagi chegaralemgan, kichkina
o'chogli gom joylir ko‘rinadi. Bu gora dog*lar o' phkaning ikkala
tomonida ham bir xil migdorda, simmetrik joviashadi: lekin
boshgn  joylarga nishatan o'pka  ildizdda ko'prog  boldi.
Kausallikning oxirgi bosqichida binktiruvchi to'qimaning o°sishi
via o'pka fibrozimng nvojlanishi netijasida rentgenoprammada
to'g'ri chizigh, keng qora dog'lar: atclakiasning katta pomopgen
soyalari: emiizemaning yorug rog joylan ko' onadi.

Poevmomikozlar - hayvonlar o'pkasiming  oeugalardagi
maog'orli zamburug'lar ta'sin natijasids Avejlanadigan kasallik.
Zamburug luming w'sirida, o'pkada miotik patologik jarsyon
yoki mikrobronxit nvojlamishi mumkin, Previnomikozler wzog
vagt, surunkall kechadi va kuchli vo'tal xuruji kusatifishi
natijaside, ko'pincha bu kasallikka bronxial astma toshxisi bilan
belgilunadi. Bu kasallik bilun ko'pmeha otlar kasullanadi. Khmk
tekshirginda mikrobronxil, penbronxit belgilan, o'pkada fibroz
to'gimalar o'sgandan kevin emfizema va yurakning kuchsizlanish
belgllari kuratiladi, Bu kasallikka tashxis go'ygands ozugular
albatta zambaruglarga wekshiriladi.

O pkada peribronxit va surunkali alveolynr emifzema bor-
yo'qliging amglush uchun, go*shimcha rentgenologik tekshirishler
o'thaziladi. Rentgenologik tekshirganda, o'pkads morfologik
o'rgarishlar  ko'lamign va  Knits-kichiklipiga garab, o'pka
restgenoprammasida  kengoygan, shakh o'zpgargan, cho®zilgan
bronx sovilan kuchli ko'rinadi; slveclyar emfirema va mayda
atelektazlar kuzatiladi.




Opka sili kasalligiga tashxis go'yishda rentgenodiagaostika
ham kntra shamiyatgn ecga, Rentgenologik wekshirish nutijasida
fagaigma kasallikka tashxis go'yighdan tashqgari, kasal hayvondan
keyinchalik  foydalenish  mumkinligi  yoki  yo'ghg  ham
aniglanadi O'pka  silida  yallig'lanish  rivoilamishl  natiasida
o'phads va hronxial Bimfa tugunlatids infilratlar o' planadi,
Kasallik hayvonning tuzalishi bilan vakunlanganda, bu infiltratiar
so'rilib ketadi va o'rmda ohak hilan goplangan bo'shhq qobadi,
Kaosallik yomon oqibat bilan tugaganda, birlamehi yallig Tanish
infiltrati bor o'pka joyi kareinli, (sutdagi ogsil nomi) — tvorogli
aynishi yoki buzilishi patijastda yumshaydi, nekrozga uchrab,
o' pka to‘gimslan o'lishi ve so’nlishi natijasida o shn_puydnkmuk
hosil bo'ladi. Kevinchalik kovak atrofida biriktiravehi to‘gima
o'sib, o'pka serroai rivojlanadi, o'pka gattigleshadi va burishib,
tartishib goladi,

Kasallik go'zg*atuvchisi kichking qon aylanish doirasi orguli
o'phaga  fushsa fgcmulugmﬂ sil), o ‘phaning hamma jovida
ogimtir - sarg'imiir  zich  wgunlor  paydo  bo'ladi
Rentpenogrammada silning bezli shaklida, o'pla hmfa tugunlan
kattargan va aniq ko'rinadi. Kascorli jorohatlanishida, o' plada
uncha kaita bo'lmagan yorgin joyler; infiltrtli silda, aymim payida
dumalog. ayrim payidn shakissz, chegarasi bilinmaydigan soyalar;
gematogen  silda o'pkamng humma jovids, ikkala tomonids
tmghgs pasayib, kichkina tarigsimon, kichking dog'li, kir xil
targalgan ko'plab gors sovalar; o'chogli silda aniq bilinmaydigan
gora dog'lar (dumalog yoki yassi shakldagi, 3-5 sm dan kam
bo'Imagan har xil kattalikdag, o'phkaming yugori qismida, ko'p
joymi cgallagan soyalar), kattargan va kengaygan limfa tgunlor
o'pkaning  marmar  holida  ko'nnishi;  binktiuvehi o gimas
I sg.lmdu wam holdagl soyalar, plevea silida manverid morfoni
ko rinishidag qorn dog’ lar ko' rinadi,

Ofpka cmflzemasi - o'phaning patologik kengayishi. Bu
lkasallikning slveolyar, interstitsial va vikor lwrled  maviod.
Adveolyar emfizemada alveolalar kengayib, nloming elnsakiip
yo'qolishi natijasida o'pke kengayadi. Bunda alveols devorlan
atrofida uchravdi va bir nechin alveoln birtashib, katta havo
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bo'shlig'iga aylanadi. Bunday jovda nafas olganda havo kiradi,
nafas chigarganda have chigishi givinlashib, keaguypan jovda
qoldiq havo golib ketishi natijasida o'sha joy kengavadi va
shishadi, Rentgenogrammada bunday joylar vorgqin, og mangda
shiar yoki xalts holida ko'rinadi, o'pkaning orqa chegnrasi
kengoygan bo'ladi, kichkina gon aylanish derasida goaning
dimlanishi natijasida o'pka juda vicshi Ko'rinadi, peribronxit
rivojlanishi natijusida bronx devorlari zichlashsdi va yaxehi
ko'ripadi; disfragpma soyasi qorin bo'shlighiga silpigan bo'ladi,
klimik tekshirgenda gipoksiva belgilar kusatiladi.

PLEVRA KASALLIKLARI RENTGEND DIAGNOSTIKASI
Plevrit — plevra varsglarining yallig'lanishi, Plevrit ko' pincha
o'pka kasalliklari davrida mrujinnnhgm ikkilamchi kasallikdir.
Otlarda kontagoz pnevmoniya yoki krupoz pnevmoniva paytida
rivojlanib,  plevropnevmoniva  shaklida kechadi.  Boshga
hayvonlarda nomaxsus pnevmoniya yoki o'pla sili davrida plevrit
kasalligh kelit chigadi. Patologk jarayonning xusustyntigs garab
ho'l va qurug plevritlarga bo'linadi.  Pleveitda  yallig®lanish
nitijasida  giperemiva — qon  tomirdarinisg - gonga (o’ lishi;
shishishi; plevm to*qumalarining degenerativ burihshi kuzatiladi,
Ho'l plevntda, plevea bo'shlighida (plevraning ikki vamg'i
orasign) seror-suvsimon, gemorragik-gonli, yidngl va chirikli
suyugliklar to'planadi. Qurug plevritde plevra  bo'shhigtida
biriktiruvchi fibrinoz cho'kmalar paydo bo'lsa, sil  bilan
kasallangamds plevra varanglan qelinlashadi va marvardsimon
twgunler paydo bo'ladi. Reotgenclopk tekshinsh  patijesida
plevritga tashxis qo*yiladi, plevrit sususivat amglunadi (qureg
yoki ho'l). kasallikning kechishi (pstologik juriyonning to*xtab,
o rileyotganligi yoki rivojlanayotganlipd) aniglanadi.
Rentgenogrammada o pkaning  yuqori qismi shaffol, og
rangda ko'rinsa; pastki gisimd  10'plangan patologik  suyugiik
renigen marini ke'p saglab qolishi natijasids hamma jovda, bir
stldagi qora rangds ko‘rinadi. Og va qom ranglar chegarasi wo'g'nl
chizigli gorizontal holda ko'nnadi. Bu plevmn bo'shlighida
patologk  suyugliklar to'plonganlipidan  dorak  beradi. Ko'p

ALK



suyughk o'plangands reigenogrammada govurg'aler va yurak
soyasi ham ko'rinmaydi. Plevea  bo'shlig'ida oz migdorda
putologik suyughk 1 plangantigini rentgenologik tekshirish bitan
aniglsh bo'fmaydi. Fkssadativ plevet pnevmotoraks  kisallig
bilan birgs kechganda o'pka chegurasining gaysi jovida plevru
bo'shlig'ida o'plangan have bosimi natijasida alveolalar bosilib,
o'shi joyge nafas olishdag havoe o'tmay puchayib qolgan joves
patologik suyuglikinr toplanadi. Shuning wchun hunday paytda
remzenogrammada  suyuglik  w'plangan joy  kokmk
bo'shlig'ining  yugorisida, o'rosida yoki pastde  ko'rnishi
mumkin.

Pleven yumuglor omsde bimkeruvehi to'gquna o°sib, ikkala
pleven birkkanda, o'sha joyda alohida plevrn bo'shhig't hosil
bo'ladi, patlogik  suyoglik w'plinadi.© Bunday - joy
rentgenogrnmmada noto’'g n aylans shakhdag qors soyn shakiida
ko'rinadi. Qurug plevrit paytide plevra varaglarl gqalinlashsa,
plevru ustida  birlktiruvchl  W'ginma  o'ssa,  rentgenogrammnda
o'sha jovlar har xil shakldiog: weun chizigli, msmasimon tlimbi
qors sova shakbida ko rinadi.

Ponevmotoraks - plevrn bo'shlipiga  havo  w'plamshi,
wo'plangan have bosimud o'pkaning gisilishy va puchayib gelishi
bilin kechadigan kasallik. Pnevinotoraks plevra bo®shligiga
o'tkir narsa sanchilishi natyaside wstmosfors hovosi  kinshi
oatijasida  nvojlanishi memkin; alveolalar devon emimilganda,
o'pkodi  shsseas, exinokokk yoki have pufoklan  vorilganda
o'phadog havo plevea bo'shlig'iga to'ladi, havo bosimi o'pka
alveolafarige bosim berib, ulamni puchayib golishiga olib ketadi.
Rentgenogrammaids bonday jovier vorgin shaffol voki og rangds
ko'rnadi, v yerds alveotslsr va o'pka ko'nnmaydi, gar pufiklon
puchaygan o'pka tomongas sljigan  bo'ladi.  Binday
paeymotoraksda ko pincha ehssudativ plevrit ham nivojlanadi.

Yurnk wva  karta  gon  tomirlarvi kasalliklari
untgmndilpmtlm. Ko'krak qafas: rentgenoprammasicda,

o'pkaning yorug®, shaffol maydonida, sog'lom yurak va katta qon
tomiriar pmdl?ﬂﬂgrquﬂlﬁnﬁuq ko‘rinadi; bunda yorak
chegamalar anig ko*rinib turadi, Yumkni rentgenoskopiya usubi
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bilan tokshirganda, ckrunda ishlab turgan  yorakda, yurak
muskullarining tonusi  (yurnk  muskullarining hayotiy  follik
dorajasi), uning pulsatsiyasi, yurak ayrim gismisrining shakh va
kattaligs, yurakning katts gon torurlen holatin sniglash mumkin.
Yugorideg rentgenologik belgilarga garab, kasalliklarda yurakda
kechodigan funksional va morfologik o'zgarishlar aniglanadi.
Shuning uchun yurakni rentgenoskopive usulida rekshinish tavsiya
etilacki, Zarural tog ilganda rentgenografiva usoh ham go' lanilad

Yurakni rentgenologik tekshirish nsuli

Yurak bayvonlar  odatdegidek  tikka  turgan  holatida
renigenologik tekshiriladi; bunday holatda yurak tabiiy holda
twradi, shakli, joylashgan jovi, ishlash pulsetsivas) o zgarmaydi
Mayda hayvonlarda wbily tkka mrgan wva o'tirgan holstlarida
yurak tekshinladi. Bunda kayvonning o'ng tomoni rentgen
trubkasiga, chap lomoni rentgen ekraniga garagan bo'lishi lozim.
Hayvonning yurak sohasi ckranga tg' iz, #ich tagab ushlab wrladi
va tekshirayotganda hayvonni yengil tebratib, oldinga-orgaga
harakatlantiriladi; oldingi chap oyog't oxmpgacha aldmgs orib
wnladi; kichking heyvonlarda kkala olding oyoglar aldinga
tortiladi. Zarurat tug'ilgends yummk o'ng tomondan bham
tekshiriladi. Rentgenoskopivada, rentgen rubkasi hayvonning
kn krak galasidan 80 sm gacha weoglikda bo lishi Jogim. Shundiay
uzoqlikda ekrandg yurokning hagigiy latteligidagi - ishissh
Jarayoni namoyon bo'ladi. Bunda 60-70 kilovelt kuchlamshidag
va 510 milliamper kuchdagi clekir toki apperaiga yuboriladi.
Rentgenoprafiveda ham rentgen trubkasi yugoridags wzoglikda
o'‘rmatilib, -appamatga T0-90  kilovolt kuchlanishdagi  30-80
illi kucheogi elekir tki 0,2-0,4 sontya yuborilaili; bunda

24230 vola 3040 sm kattalikdagi rentgen plonkasi ishisoladi,
N.AAntonoy usulida goramol, rentgen stoliga chap bigini
hilan  yotquzilib, to'rala ovog't ham tortihb, yurak sohasi
rentgenografiva gilingands, msmdn yurakning hamma jovi iasvir
ko*rinadi. Bunda 30-40 sm-li kasseta chap ko'kmk devori ostigs
1, kassetanmg oldingt gismi 1o°sh sevagidan 2-3 sm
pasida turishi lozim. Rentgen trubkasi birinchi  mam olishda 4-
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guuurg’'s oralig'igs; ikkinchi  rasmda velka suyvag o'riasiga
yo'naltiriladi. Kasseta va rentgen trubkasi orusidagi maosofa 1
metr bo'lish kemk.

Kichkina hayvonlar yumgl rentpenoskoprva gilinganda 60-75
kilovolt kuchlunishidagi va 3-5 milliamper kuchdag elekir toki
yuboriladi, Rentgenografiyada hayvon stolga chap yon lomonga
yolgizih, oldingi oyogluri to'lig oldinge jormlib - fksatsive
gilinady, Rentgen trubkast yurak sohasidan 30-50 s uzoghkda,
4- govurg'a o'riwwige vo'neliriledi. Bunda 24x30 sm-li plenka
Joylashirlgan kassets chap tomonga, yurak sohasign qo yiladi;
appariga 60-70 kilovoll kuchlugishdagi va 50-60 milliamper
kuithdog elektr toki 0,102 somyn yuborladi. ik yuruvehi
kichking rentgen apprrutisrids elekir toki kuchi va kuchlamishi
2 mana kamavtirilodi, elekir toki berish vagti 1-1.5 soniyag
ko' paytinladi. Rentpenologik (eksbirshdan dgar] hayvon 12 soat
och dietadn saeglansd va suv berish chegaralanadi.

Rentpenoskopivada, vursk gisgarganda sistolada umng sovis)
kichmyedi, diastodada kattaradi, bunda yurakning orga gismida
yurak gonnehalar joylushgunligi sababli enp kuchli qisgeredi
Yurakning pulsatsiyasiga {turtkisiga) qarab yurak muskullanining
qisgensh kuchi va dtmi aniglenedi. Yurakning qisqarsh kuchiga
garab  fieologik  me'vordsligl, kuchli, kuchsieligic  gisqunish
ko lomiza qamb o' acka, chogur va yarakiligi, gisqerish wzligign
qurab friolopik, texlushpan, sekinlashganbipl; gisqarish ritmiga
qurub ritmik va antmikligi wiglanadi. Hozirg kunda tibbiyol
pmalivotida vurakni - sngiokardiogrfive wsulids tekshirsh ham
o Hanihnogda, Bundy massas #ond yordamida yurakka va uniog
bo"shliqhangs Kontrast moddelar (yod preparatianidan kurdiotrast,
diotrast) vubarilib  tekshiriladi hemds  yurak  bo*shligharinmg
ammomo-wopogrifik  o'zaro. munosiblipn va  gqon  harakat
o lannd:,

Yurak va Ratta qon tomirlarining sop lomligidagi va
kusulliklaridagi rentgeanlogik rusmiarining ko® rinishi
Muayda hayvonloming  oyoglerini. oldings  torigan bolde

fiksatstya qilib, yurakm rentgenclogik tekshirganda, yumknmg
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hamma joyi traxeya ostida to'hg ko'rinadi. Sog'lom yurakning
o'z, o'pkaning yorgin shaffol asosi rangida bir xibdagi quyug
soyn holide ko'rinadi. Yurak soyvasining shakli a joyiashishi
tabity, oldmgi va orga ko'rimshi yaxshi bilimadigan, yugorida
yurak asosi, pastida yurak uwchi amg ko‘rinadigan  bho'ladi,
Yuraknig oldingi gismi o'pkaning yorgin oldingi, pastki, yugori
uchi astida, t'sh suyagi va |- govurg'a orasida joylashsa; orga
gistmi o°pkaning yurakni goplab turgan bo'lagi ostida, diafrapgma
oldida uchburchak shaklida joviashadi. Yurak ssosidan katty gon
lomirdar: aorts, o'pks arteriyasi va katta kovak venalarning
Jovlashganligi yoxshi ko'rinedi, O'pka venasining pastrog*idan
orqa kovak vemasi 0.8-1,0 sm  kaumlikda yaxshi bilinadi.
Rentgenoskopiyada sog'lom yurskning pulsatsiyasi — sisiolasi va
disstolasi amg sexilib turadi, Yomkning kattaligi hayvon yoshiga
mos bo' lishi lozim.

Rentgenologik fekshinsh wchun kaita hayvonlsr — ot wva
goramol tabiiy tikka twrgan  holatida  uwshlab  wriladi wva
repdgenoskopiva va rentgenografiva  wsullaridn  teksheriladi.
Tekshirganda bu hayvonlarda fagal yurakning omga yugord va
o°ria gismian 0'hq ko'nnadi. Yorekning oldingi tomoning velka
muskulian, kurak va yelks spyaklan yopih turadi. Yueak
asosining oldingi gismidan aorta qon tomin, o'rs gismidan o' pla
arteriyasi, orga gismidan o'pka venasi, pastki gismedon  orga
kovak wvenasi o'tganligi yexshi ko'rmadi. Remgenoskopivada
yuras pulsaisiyasi (sistolasi va diasiolasi) hamda vena gon
tomirlari  pulsatsivalan  vaxshi  bhilinadi. Bu  hayvonlards,
sog'lomlikda, yurak soyasi 2-6 gorvarg'alar orasids bo'ladi
Yurakning uch qismi fo'sh suysgining  yettinchi  scpmenti
{ho'g'imijde; o'rta gismi yelka bo'g'ini clizig'ida jolashgan,
Y urak rentgenologik tekshirgande vorgin, shaffol holda ko® rinsds.

Yurak kasalliklari rentgenodiagnostikasi
Yumkni rentgenologik \ckshirpands, asesan, uning shakli,
kattaligi yoki o'lchami, holad, pulssisivasi va tonusi {havotiy
fanlligi) aniglanad.

453



Yurak gipertrolivasids, kengaypands yoki penkardda
suyuglik to'planganda vurak o'lchami kattalashadi va shakli
o' zgwradi. Chpertrofiyada yurmak bir oz katturadi; pulsatsivas:
ao'rp'a bilinadigan, yuzaki va teelashgan bo'lib, aritmiya holida
hm kuceatilishi mumkin. O°pkada, plevrada va disfragmeda bir
tomoniama petologik jarayonlar rivojlensa, yurak holan o'zgarib,
kamal wnnonga; bir tomontama ekssudativ plevmtda yurk soyas
s’ lom tomonga siljivdi.

Miokurdozda rentgenologik belpilor yurak  mushaklan
jarofintlanishining | darsjas v XupUSIyH#tEs bog' lig.
Miokardorning  boshlanish - bosqichida  reptgenoskopiyva  va
rentgenografiyada yurmkning uch gismm kengayvadi va pulsatsivasi
tezlashadt Kasulhk kuchli - nvojlanib, miokardoemng  kKhimk
belgilun yaggol namoyon bo'lgands yurak sovasining hamma joyi
kengavern bo'libs yuzaki, tex ve otk pulsatsiva namoyon
TR TS

Perikarditlar — qomamollarda ko'p  uehraydigen  kosallik
bo'lib, vurakning perikard gavatining yallig®lanishidir, Ekssudativ
perikirditds  (perikard  bo'shhigtida  suyuglik  to°plangnnds)
t'plangan  suvoglik  migdoniges  qaceb  rentgenoskopiya va
renlgenogmafivada  yurakmng shokli, kattalipn va . pulsatsiyasi
o' rgarech.  Kasallik  boshlunishida  yurakming  pastki  tomom
uchburchak shaklda ko rinse, soyuglik ko'p o plangandns aylans,
dumalog shakida bo'lih, me'vorgas nisbaten kki martagucha
kattarmch, vurak palsatsivesi zo'rg'a bilinadi yoki  wnuman
korimmaydi, Yirnglt — chinkl vallig*lamsh jerayonlan kechso,
0'sha joy qop-gors mangda ko'rinadi; aorta, o'pka arterivasi va
kovok vennsi kengaygun bo'lib, goma rangdy bo'ladi.

Travmatik perikarditga toshos gotygonda (1.G.Sherabnn)
rentgenografiveds  kasallikning nivojlamishiga garsh  har xal
belgilar namoyon bo'ladi Kasall:kning boshlanish dovride yurak
sovmaining shakhi wva o'lchami o'zganb, u kattsradi, dumalog
bo'ladi, yorak pulsatsiyalan susaygen, yuzaki va tezlashgan
bo'ladi. Keyincholik, kesallik rivojlamishi  notdjasida  yurak
o'lelirm yonads kaiaradi, yurak pulsataiyes) deyarlhi bilmmaeds
Kasallikning oxirgi bosgichida yursk joda kattaradi, Perikurd
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bo'shiig’ida havo to'plansa rentgenogrammada have pufaklari
ko*rinadi.

Mazorat savollari:

l. Ko'kmak  gafasini  renigenclogik  tekshirish  usulim
tushunliring.

2, Naifas olish a’zolarini renigenalogik tekshirishning umumity
qonun qodalan

3. Sog'lom hayvonlarda ko'krak bo'shlig'idag 1w'gima va
a’zolarning rentgenologik tasvir ganday bo*ladi?

4. Sog'lom hayvonlards  o'pkaning  rentgenologik  tasvin

qanday ko rinadi?

5. Bronx kasalliklarining asosiy renlgenologik  belgilarim
ayling:

6. O°'pkn  knsalliklarining  asosiy  renigenolegik  belpilari
qunday?

T.Plevie  kasalliklarining  remigenologk belgilarini
tushuntiring.

8. Sog'lom hayvonlarda wyumk wa katin gon jomirlarining
rentgenologik tasvin ganday bo*ladi?

9, Travmat'k perikardit kasalligming rentgenologik helgisini
ayting.



J-bob, QURIN BO*SHLIG*I A’ ZOLARI KASALLIKLARI
RENTGENODIAGNOSTIKASI

‘Tayanch iboralar: gorin bo'shilig's a’zolarim rentgenologik
tekshirishning umumry gorun goidalan va tekshinsh usullen,
gorin bo'shlig'idam a"zolaming sog'lomlikdeg rentgenologik
tmsvirlan, gorn bo'shlig's orgenlanni rentgenologk ekshirganda
qo' lantiadizan kontrasi moddalar, gizlo‘ngach kasalliklarining,
aghqorzon va ichakiar kasalliklaridapi rentgenologik belgilar,
giwlo*ngach, oshgozon va ichaklami remtgenologik tekshinsh
metodikalarl, jigarm renigenologih  tekshirish  metodikas: - va
knsalliklarining restgenolopik belpilan, siydik mjratish va jinsy
a“wolami rentgpenologik tekshirish wsullarl, bunds go®lanladigan
kontrast moddalar, ulaming kasalliklandagi asesiy rentgenolowk
belgilar, erofagit, stomatit, trovimatik retikulit, gsstrit, enterit,
amostar, koprostaz, oshgozon va ichaklam yorilishi

Hazm tizimi a"zolari kasalliklarining rentgenodiagnostiloasi

Harm a'zolari qanivbh bir xildag zichlikka cga bo'lganlig
uchun  koutrast  moddalarini | gqo'llamasdan - rentgenologik
tekshirganda n"zoler bir-biridan farg gitmayédi va bir xil ko'rinzdi.
Shuning uchun bezm a’rolan rentgenologik tekshinlgonda albatta
kemtrast moddalar go'laniladi. Kontrust modda sifatids kichik
ptom og'ithgign ege bo'lgan havo! yuqor atom o irligige e
bo'lgan sulfat bany {semokishy bariy) qo'laniledi, Bu kontrast
muoddalarining oshgoeon-ichakdagi harakat tezligi u yerda bo*lgan
ormjuloming harkmt teedipien teng bo'lgand  uchun  vaxshi
tekshimsh samaradorhgim berad:,

Sulfal bury bo'tga shaklida yoki suvga smlashtinlgan suyug
holds go'luniladi. Sulfat bariyaing yuboriladigan dozasi hayvon
e va katinlipiga bog®lig, Suyug sullut bany oshgoeon-ichaklargs
zomd yordamida, bo’tgmsimon sulfat birty arpa, non yoki hayvon
yixshi ko'radigan hoshga orpgalargs aralashinb beriladi. Mayda
hayvonlarga bariyn sutga, kiselpa, quiigge, kefirga aralashtirib
beriladi. Huyvon bariy aralashtirilgan ceugani cmass, uning boshi
eging ko'trilib, kontrast moddani goshiq yordamida lunjga
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bo*shatih, yutishga majbur gilinadi. Ichakning oxirgi bo' limiarmi
rentgenologik tekshirish nehun barivning suvii amlashmoasi klirmas
qulinadi. Kontrakt modda sifatida havo fagal mayda hayvonlar
uchun go'llaniladi va bunda oshgozon ichaklaming anatomo
funksional o' zgarishlari wnig ko' rinmayds.

Hazm tizimi a’zolarini renigenalogik tekshirish usullari

Hazm a'zolarmi rentpenologik tekshinizh uchun avvalo ' molar
kontrast moddalarini | ge‘llab quyidags  ketma-ketlikda
renigenoskomva  gilmadi:  gralo'ngachning bo'yin . va ko'krok
gisminri, diafragma va oshgozon, chaklar ekshinladi,. Bunda
hazm s'zolaride bo'lgan patologik jamyonlaming joylashizan joyi,
kattaligl, shakli va boshga xususiyatlaring, yol sarsalaming bor-
yo'qhigini  amiglash  muwmkin.  Bundan  tashgari  oshgozon-
ichaklarda gazlarming bor-ve'gligiga, migdoriga va joyvlashishigu:
oshgozon oldi bo'limlan, jiger va buyraklamning shakliga bam
e'tibor beriladi, Shundan keyin hazm a’zolariga kentrast moddalar
kiritiladi va ckranda vning haraksti kuzatiladi {gizilo*negachdan
beshlab ichakiargacha), Bunda gizilo‘ngachning  torayishini,
kengayishim, yorilishing, darz ketgan jovlarnt, divertikelasin,
butunligining buzilishini; oshqozonning to'lishini, kengayishini
vi yorilishini, joviden silisshi, yeratanm, vallig' lanishini, gaz
o' planganligini,  tigilib golganliging, chaklsming o ralishing,
voriligshini, yot narsalar, shishlar va o'smalar borligini aniglash
mumkin., Rentgenologik tekshinshdan dlgan bwyvonlar och
qoldiviladi, oshqozon yuviladi, klizma gilmadi, sorgi donilar
beriladi

Qizilo*ngach kasalliklari rentgenodisgnostikasi

Kontrast modda yubormmsdan  renigenologik  wkshirganda
sop'lom gialo‘ngach ko'rinmaydi, Qizilo*ngachdagi, o smalar,
oruga moddalart Wlan  10°lh,  kengaygan  jovinr sop'lom
to'qimalirga nisbatan rentgen nurint ko'p ushiab qolishi natijasido
chranda yoki  resmda kootrast modda yubormagenda  ham
goraygan holds ko'rinadi Zaror ho'lgan bollarda gizilo  negachga
zond yuborib bam rentgenologik tekshiriladi. Bumds sond juda
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yaxshi  ko'rinadi, Barnynming  suywg arolashmasi, eond
gizilo' ngachning boshianish gismida (tomog orgasida) urganida,
vondpa dehanak (voronka) yordamidas quyiladi va banvning
harakat bo'ylab qimlo‘ngachmng bo'yin va ko'krek gismben
tekshiriladi.  (Qralo'ngach  kasalliklands  clrands  yola
renigenogrmmada baryning qisilo’ngachdagi harakath va o' tishi
barriladi.

1) Qirilo‘ngachdagi  yor,  g'ayritabily narsalar -
hayvoniarm  saglash  ve origlantinish  sharoitlan busilganda
hayvonlaming gizdlo’ ngachida ko' pincha yot, g*ayritsbily narsalar
tigilib  goladi. Kavshovchi hayvonlar {gommol, go'v, echki)
gialo' ngachigas ko'pincha ildizmevalar (lavlagi, kartoshka) va
subazavotlar (sholg'om, sabai); |1, mushuk gizilo’ ng—unh:gu sinvak
va suyak bo'laklan, metall porchalar, igna, to'g'nog'ich tigilik
goladi. Oralo'ngachdagi bu yol narsalaming  tunini,  kaita-
kichikligini,  shuklini, = joyini, =xvspsiyatini  remigenologik
teksliruysiz aniglab bo'lmaydi. Ayrim paytlarda gizilo’ ngachga
uning bo'yin qismida kana hajmdagh vot nursa tgitss paypastash
orgali amqlash mumkin. Katta haymdagi yol narsa ckranda voki
rasmdn anig ko'rinadi. Ang ko'rnmagan tegdicdn kontrast
mpddn-bariynmg suvdag wmlashmasini qualo‘ngachea yuborib,
remtgenalopik lekshiniadi. Renigenoskopivada bany araleshmasi
tqilgan yot narss yooiden ingichka suv ogini holids o'tadi
Tigilgan yol narsa qizlo'ngachni (o'liq bekitgan bo'lsa, soyuglik
a'tmasdan yol narsuning olding: tomonida to*piana boshlaydi.

2) Qizilo*ngachoing torayishi -  wvoborilgen  zond
gizilo ngach shilliq pardasini ilib ketganda pishirilgan gaynog
oryqalar berilganda, e'tibor bermasdan ishgorli yoki kislotali
moddalarni  gizilo'ngachga  yuborganda,  gizilo'ngach
valliglangands  o'sha jovda  petologik  jurayonlar
rivojlanib Firiktiovehi to'gima o'sishi natjasida chandig hosil
bo'lganda wning ichki tomond torayadi. Qirilo ngachning ichki
tomonida o'smuolar o'sgands yoki abssess rivojlangands ham
gualo'ngach  orayadi. Bany sulfatning  savdeg aralushmosi
yuboriiganda  suyuglik  yugondagi  patologik  jarmyonlar
rivajlangan joylardan ingichks suv ogimi bolida o'tadi. Shakli
o fpargin rxeyvi, o'smalar, abssesshar, kamargan fimfa ngunkie
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(stl kasalligida), jigar va o'pka {exinokokkozda) mshgi tomondan
gialo'ngachni  bosib,  pachoglab, ezib  mshliganda  ham
gigilo*ngach torayadi. Rentgenologik tokshirganda bu jovlar gora
rangda ko'rinadi.

3) Qizilo'ngachning kengayishi - heyvonlards kardospazm
(yurak qisilishilda ko'pinche qizilo*ngachning hamma  jowi
kenguyadi, Rentgenologik tekshirgunda gqabul gilingan couga va
suv kengaygan jovda to'plangantigini ko'nish mumkin. Sulfai
bariyning suv bilan sralashmasi gizilo'ngachga yuborilganda
renigenoskopiyvada - yoki - renfpenograminads  bu o' zzanshlar
vaggol bilmadi. Qizilo*ngach falajlanganda ham oning hamma
joyi kengayadi, lekin bunda rentgenoskopivads gizilo'ngachning
gisqarish  horakatlard bilinmaydi va  kootrast modda  to'xiab
qolmaydi. Boshga kengayishlarde gizilo ngachning harskati va
teskan barnkati (antiperistmluka), ozugani yutish jarnyoni saglanib
goladi. Qizilo'ngach kengayishi turlarini farglashda anamnez
malumotlarini olish va klinik tekshirish natijalarin tahfil gilish
katta  ghomivatgn epa.  Assbh  kasalliklanida ham  quyidagi
gqizto*ngachning  kengayishlari kuzatiladi: Atomk  nevrozda
rempenologik  tekshinganda  gisilo‘negachming  bhinnoncha
kengayishi, herukatining pasayishi; sivrak va kuchsiz gisqurishi,
kekirish va ozuqani yutish jarsvonlarining buzilish kuzatiladi
Rentgenoskopiyads bary suyugligi ginlo'ngachdan juda sekin
o'tadt (K.F Muzaffarov). Gipermotorli nevrozda (asab impulslon
kuchli va tezlashgan holds gizilo'ngachga keladi) rentgenologk
ekshirpanda  gizilo'ngachgs  asab-muskul  tizimd  kuchh
qozg alishi patijasida uming qisqarish soni va kuchi rexlushads
hamda kuchayodi Spazmatik nevrozda ko®pincha yutish jamyom
buziladi, hayvonds og'riq sezish va bezovialanish Kkuzatilishi
natijasida konirasi moddasini yubonb bo'lmaydi, Yuborganda
haom kontrast modda gizilo*ngachning gisthb golgan (spaanga
uchrigan) joyidan o'tmaydi. Spazm weoq vegl devom esa,
spamning oldingi qismida girilo ngach kengayadi.

4} Qizilo'ngach  devorining ayrim  joylarining  bir
tomonlama bo®rtib chigishi voli divertiknlasi {%2-rasm).



W2-razm. QHE o yEel engawasloming rendgenopmmmas

Qirilo'ngach dovorming bo'rib  chigishi  ko'pincha  yot
narsaler  yoki oruge moddalan  toglib golganda  kuveatilad
Renfpenogrammada divertikula katia hajmdegs, aviane holidagi
urin yugin dog’ holida ko rinadi,

Oshgoron kasalliklari rentpenadiagnostikasi
Huyvonlarmng oshgozonini renigenologik tekshirish kontrost
moddalarni go°lamasdan yoki qo'llab o' tkazilishi twemkin, Lekin
koptrast  moddalarmi  go'Hab tekshirganda  oshgozondag)
fimksional va morfologrk o'zganshlany yaxshi amglash mkonini
beradi. Hayvonnmning tabny tikka turpan holatida kontrost moddn
qu'tlampsdan  rentgénoskopiva  gilingerda oshqozonde  par
pufaklarining borligi v uwiwming  hajmini; . kavshovehi
kayvonlarda kattagorin xaltalarining holitin aniglash mumkin,
Sog'lom hayvonlarda ma’lum migdordags va hajmdag g
pufiuklan sovas cshgoronning yogon qismida, og, shaffof holida
ko'rinadi. Hayvon oziglantinlgandan keyvin havo pufaldarining
sonl v hajmi kamayib, 1-2 somidan keyvin vana o'z holign
gayiadi; tex bipe ovehi cougelar berilgonda gaz pataklar migdori
ko'poyadi Bir  kamemli  oshgozonm  rentgenoskopivi  usulida
tekshirgonda rentgen nurlart o'npdan chapga garab, otiaeds

1415, itlarda 11-12- govorg"elar o'rtesiga yo naltiritad
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Rentgenogrammada, sog'lom qorsmol katta qormida gaedar
uming yugon xaltalanda, bel umurigalan nsl.'i:da. ba*rith chiggan
holda, oq shaffof rangda ko'rmadi, Katta gorin gisgarganda gaz
migqdort kmmyldl R.:nlgﬂmingik tekshirish uchun rentgen
nurlar oxirgl govurg®a va o'ng och bigin orasiga yo'naltiritadi,
Sut  cmizuvehi  kavshovchilamda  gazlar, asosan,  shirdonda
to'planadi.  Shirdonni  rentgenologik  tekshirish wchun  rentgen
nurfan velka bo’g'mi chizig't pastigs, 9. qovurg aning pastk
qismign, chapdan o'agga qurab yo'naltiriladi Shirdopds gaelar
dinfragma  soyasining  pestki, orgu  qismida, wyassi shokida
io‘planadi; ko'p gwr to'planganda shindon  hapm  kaettaradi,
dumalog shaklni olsdi.

Bir kamerali oshgozonni tekshirsh uchun-hayvon 12-18 soat
och qoldiriladi,  oshgorongs  wond orgah have  yuboriladi
{oshgoweon poevinatizatsiyasi), Havo oddiy nasos yordamida yoki
maxsus havo vuboradigan apparnt yordamida yuboriladi, Katta
hayvonlar oshqozomga 5 hirdan 13 litrgoncha kichking
hayvonlarga 2-4 litr havo yuboriladi. Havoe yoborginda hayvon
xulgige vo bezovinlansshige <'thor beriladi. Bu wsuldn fegat
oshgozondagi o'smalar, abssesslar, glayritabily you nursaler,
vallig’lanishdagt shillig parda g'urralerini amiglash  muomkin,
Oshgoronda  kechayotpan nozik  anatomik  va  funksiomal
o' gEnshlumi aniglesh uchun oshgozonga sulfal bartyning suvh
pralashimast  yuborladi. Buning wchun  kichkina  hayvonlar
pshgozomige  25,0-100,0;  katta  hayvonlar  oshgoromgs
S04, 0-500,0 hmv arolashmasi zond vordamida yuboriladi yoki
orugoga qo'shib berilads. Kommst modda yobonshdan ilgan,
zond gizilo'ngach va oshgozonda ckanligigs ishonch hosil gilish
Fafur.

Oshgozonning ozugailar bilan to'lishi
Bu kasallik ko'pincha otlarda uchmab, “sanchigiar” degan
iy nom bilon ataladi va o'tkir helds kechib, oshqozon
hamda boshga a'zolar ishining bwalishign olib keladi; og'ir
holstlarda osbyoroaning hamde diafrsgmaning yorilishi va dabba
yoki churre tushishiga olib kelishi muwmkin, Rentgenoskopivads
vi rentgenografivada bhayvvon kuchli  bezovialangan  payids
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oshgoeondagt gz pulnklan  bajmi. RKichreavgan botladi - yoki
imuman  ko'rinmaydi;  diafragma  kochh do‘ppayvib,  ko'krak
bo'shlig™s tomon ba'rith chigads; orge kovak venasi hirmuoncha
kengaypan bo'lib, kochli pulsaisiva kueatiladi, Keyinchalik gayta
rentgenoskopiva qilingands gor pufaklun ko*pavads va hajm
kaftarndi, oshqozon hapmi ham kattarnd:  (Oshgomonds  gas
pufakiar bo' lmesa; oshgozonning yonlganhieidan darak berads

Oshgozonning o' tkir kengavishi

Ko'p migdordagi gurlaming to°planishi yoke soyultrrilgan
aruganing tushishi natijasida oshgoRonning o'tkir kengayishi
rivojlanadi, Rentgenoskopiyada oshqozon hajmining salmogh
kattargani ko*rinadi. MNafas olib-gatganda oshgorondag suyuglik
yoki gar pulakisnning harakoti ko'rinadi; diafmgna ko'krak
bo'shlig s thmon do ppavean ba'lib, uming harakati cheparalangan
holds  bo'ladi.  Rentpenoprammadn  oshgoeonning  vorilishi;
dinfrogmnning  vorilishi natijasida ko'krak bo'shlighiga o'tib
qolishini  ko'rish  mumkin [choklarda o'itkir  meleoriszm
nvodlangends yoki ular ogilib golganda ikkilamehi oshgozonning
o' ikir kengayvishi eivojlanadi {93-niem)

03-rasm, It oshgoeond kengoyishining rentpenogrammos
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Oshqoronning vorilishi

Oshgozonnng to*lig volo qisman yorlisht koratilishy mumian
va asesan pshqozomning o'tkir kengayishi voki ozuqalar bilan
to'lishs natijasida  kelib chigadi. Oshgozon to'lig vorilganda
renigenclogik  tekshirgands oshqozonds gaz pufiklar soynsi
bo* lmaydi, umurtga pog'onasi ostida har xil kattalikdagi yorug®,
shafof joy ko'rinadi; asosiy yorqin rang asosida buyrak., jigaming
qorarodg  soyasing  farglash muomkin, Hayvon tunosi  holatim:
o'zgartirpinda gaz pufakchalur oldinga yoki orgaga siljovdi
ichak balgalari pastga surilgen bo'ladi. Ayrim pavilerda (kuchbi
qisqurganda, disfragma yorilgenda) oshgozon oldings (kokrak
bo'shlig*iga), orqags, o'nges, chapga siljishi mumkin. Buo
holetlarm  remtgenoskopiyada voki  rentgenogrammada  vashi
ko'rish va aniglash mumkin

Oshgozondayi yot narsalarni rentgenologik tekshirib aniglash

Hayvonlaming oshgozonmida qgattiq, o'lkir ‘'va o'tmas  yot
nirsalar  (vop'och  bo‘lakchalarl. suyvak  bo'lakiad  kichking
suyekiar va metall parchalan — sim bo'laklan, shar porchalan,
soutior, gmavka, temir wyoki po'lat  bo‘laklar), ftobezoardar
{esbgoson-ichakda gotib qolgen oragalar) wchoydi,

Renigenologik tekshinishdan ilgari 18-24 soat hayvoalar och
goldiriladi, oshgoron-ichekka komtrast modda vuboriledi v
ekshiriladi. G'ayritabity yol narsalar qattiq bo'lganlign sabubli
renigen nurlaring o'zign ko'p ushlab goladi va ekranda yoki
rasmda gora seye holids ko‘omadi. Kuchl quyvatgs ega bo'lgan
reditgen Ipﬁﬂtlﬂl qoramol to'rqormidagl metal] parchalarin va
bushqa yot narsstami ham ariglash mumbkin

Gastrit kasalligi belgilari- bu kasallikds oshgozon shillig
pardasidagi gatlari va burmalar soni kamayadi v shishgan
bo'ladi. O'tkir kechoyoigan gastrit  kasalliging rentgenologik
tckshidishdan ilgard hayvon 12-18 sont och goldiriladi ve
oshqozonga bary sulfatning (semokishiy bariy) suvii amlashmis!
zond orgali yubonladi  Gipertrofik  gasinida ckranda  yoki
rentgenngrammada oshqozondagi qat burmalarming keng joylarda
shaklining o*zparganini ko' rish mumkin, Bunday joylar balandlig
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bir xil bo'lmasdan, past-baland bolds ko'rinadi; boe*rimalanda
tishohalnr hosil bo'ladi. Atofik gastritda balandligi pasaygaan va
ghibhalangan shillig parda bo'rimalan ko'rinadi. Og'ir holatlarda
rentgenogrammada oshgozon: shillig pardasi bo‘rmalan umuman
ko'rinmaydi; oshgozon asti bir tekisda, sillig bo'ladi; cshgozonda
ko'p migdords  shilliq  to'planadi.  Bunday  joylur
rentgenogrammada: sop” lom joylon oo shaffof; patolopk jarayon
kechayotgan joylar gora Ko rinadi,

Cishagozon yaresi — oghgoron shillig pardasi syrim joviarica
nuqeonlar paydo bo'lishi va katta hamda kichik joylarda shillig
pardining  ingichkalinib, nosiklasishidir, ko'prog  itlards
uchraydi, Bunda  oshgoronning me'vordag:  ishi buodlad:
kevinchalik morfblogik o' zearshlar rvojlanadi, Rentgenosko-
ptvada yoki  renlgenogrnmmads oshgozon  muskullarining
aylanasimon spazmi — qusih golishi va oshgorzonming uzog vag
tortilib qoliehini, buning natijssida oshqozonning ikki gismpa
bolinganhigini, oshqoronda ko'p migdorda shirn  ajralishing
(oshgosonda ko'p migderda suyvughik borligni), ke'nsh mumkin,
Buning natijnsida yuboriigan kontrast moddn oshgozonds weog
vl ushlanib goladi Bundan tashgar yarma chugqurdigiga ka'p
miqdorda kontrast moddn te” planadi va gors rsngda ko' rnadi,

Ichak kasalliklari rentgenodingnostikasi

Rentpenalogik tcishn'gmdu ichuklor ham boshge  harm
a'zolandék  bir %l keo'dnganligi  sababli  ckrande  yoki
renlgenogrammads  ulaniing o'zim alohida  farglashning  flodi
bo'Imaydi. Shuning nehun ichaklyr tekshirlpands ham kontrast
moddalar go*Maniladi. Shis usul bilan ichaklarning berkilib qolib,
arugalar o'tmay gqelgan hemda ichaklarda gaz to'plangan (fchak
metorizmy  jovlarni  osenginag  aniglash  mumkin,  lehaklarmns
tekshirpanda ham kontrast modda sifatida bary sullitning sovli
aralashmasi hayvonlar haem tiaimiga wond orgali yoboriladi, ok
orugasign aralashiirib beriladi. Ichaklar hayvonlar tabidy tikka
turgan  holatides  rentgenologik  tekshirladi. Bunda  rentgen
trubkasining markazty nurl avval oshgozonga cemtilib, keyin
gorin bo*shlig'ining boshga fomonlarigs, ichak  topografivasi
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bo*ylab (kavshovehilanda mvval o'n ikki barmoqli ichakks, kevin
chambar va och ichaklarpa; otiarda chap gorin bo'shbg'ining
yugori va pastki tomonlariga, o'ng gorin bo"shligining orga va
alding: tomonlariga) yo'naltiriladi. Itlar va cho'chqalarming
ichaklarini oson  rentgenclogik  tekshirish  mumkin.  Boshge
hayvonlands  haklarm  tekshinsh  mumkkab  hisoblanadi.
Rentgenoskopiva  usulida tekshirganda  ichaklar harakatining
foolligl va hayotiy faolivat darmasi (tomust); wchak helgelarining
holati, ichakdag gaz, orugalar va vot narsalarming maviudligips
e'tibor beriladi (9d-rasm).

S4-masn. (neichks ichokdagh yof garsa rent @enog s

Anig hojiat bo'lishi uchun pemlogik jarsyonlar kechavotpan
iwhok gismlonning replpenopramumnst  olinadi.  Oshgozon
ichaklirm  rentgenologpk  tekshinish  weog  dwvom  etudipan
jarayondir, Bunda hayvon ma’lum muoddat och seqlansd:; shundan
kcyin  burmy  aralashmasi  yuboriladi; banyming oshgozon-
ichaklardagn  harakal texhgips garab, avwal rentpenoskopiyva
usulida  tekshinladi, zarursi twg'ilgands Tentgenografiya
o'tkaziladi. Rentgenologik tekshirpands ichakdogi vumshog yot
nirsalir: o'smalir, pelmmtlar to'plum, gabvirak yoki kovak
reannlar zo'rta bilinadt voka omuman ko*rimmanyda.
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lchak devorinmg yonlishi — wchaklar ichk: tomonining tiqilib,
w'silib golishi natijasida u yerda haddan tashgan ko'p migdorda
guy yoki suvoqgfik to'planishi ogibatide ichek devorlari avval
kengayadi, keyin yoriladi Huning natijasida qorin bo'shlig'iga
h:hﬂrdlgi g ok suyuqglik tushadi. Rmtgmul-ug‘: h'tshlrgandl
gatin ba'shlig'ining yugon gismida, umuriga pogtonasi ostida paz
pufaklari, pestida gorizontal joylashgen suwyuqhbkmi ko'nsh
mumkin, Nafss ofib chigargamda gy voki suyughk hemketd
kuzntiladi, Qorin bo'shlig'ida suveghik assitda, peritonitds, yurak,
figar, buvrsk kasalliklarida ham to'planishi momkin, Lekin b
kissaliiklards fugat suyughik o' plansdi, umurtge pog'onas) ostida
gaz pufaklart bo'lmaydi. Bu tekshirishda ham bayvoen och dietada
saglanadi;,  barbyming  suvh  arslashmas  oshqozon-ichokha
yuborilib, burivning barakati bo'vieb rentgenoskopive yoki
rentgenografiy usilida tokshiriladi

Qorin bo'shhigiidagi o’smalar (tards kontrast moddalam
go'llagan bolds yenpil aniglanadi. Rentgenoskopivada  yoki
rentgenograliynda o' smaning schligs qorin bo'shligidagi o solar
richlizi bilan bir xl bolganligi uehun, o'smaning o*ani ko'rib
bo'fmayvdi, lekin o'sgan o'sma sababli kelib chiggan gquyidag
ikkilumchi belgitami: o'smaning icliukni qa'sih,jny‘]uhgun Jovidan
boshgu juyiga siljiiganind aniglash mumbkin. Bu usuldy o smanmeys
mn'-jul:lllgl v kattuligi oniglansa ham, umng xususiyeting va
gemegn o'sma ckanligind aniqleb bo'lmaydi. Bu ko'rsaigichlsmi
amglasl uchun qu*shimeha biopstya usuli go'Nanitudi.

Ichaklardagh geayritabily yot narsalar — itlar ichagiga
g oyritabily yot narsalyming tushishi ko'p kuzatladi; ular metell
parchadari. sharlar, Kichik hajmdag: toshchular, reana 10'plar,
kichking va yopiledigan pichogehatar, ngechalar va boshgalur
bo'lishi mumkin. Agarda bu yot narsalar haymi ingichka ichokdar
dismetridan kichikrog bo'lss, orgunizmgs hech ganday xavl
mg'dimmasdan, hazm tizmmi ishini buzmesdan, tezik  bilan
shqariga chigib ketadi (#5-96-rasmlar).
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5—-Hi-rasmbar, Yo g o ichak knsalliklon fentgeiwsramimasi

Katte hajmdagi yot narsalar; suyvugbikds shishib, kattaradignn
moddalar pona kabi wchakkn tigilih, ichaklarming o'ikir
berkilishiga olib keladi. Zich va metalli yot narsalar rentgenologik
tekshirganda qom soyalar holida ko' noadi. Bunda yvor namsaning
shaklini, kattaligini va ichaokning gavs: joyida tigilib golganiigimi
aniglash mumkin Zichlign kichik bo'lgan yol narsabar (rezina
yog'och bo'lagl, p w'pchasi va boshgalsr) rentgenclogik
tekshirganda yoki zo'rg'a bihnadi, yoki umumaen  balinmoyd
Ichakda bunday narsalaming borligiga  ikkilamchi  belgilar
(ichakdagi moddalarning  o'tishining  buzilishl, ichaklarda
gazlarming 10’ planishijgs qarab gumonsirash mumkn (Y7-asam).

Ol-rasm. Kolit rentgenogrammins
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Jigar kasalliklari rentgenodiagnostikasi

Bir kamerali cshqozongs cga bo'lgan hayvonlarda pigarni
rentgenelogik tekshirish mumkin. Kavshovehi hayvonlarda Kistta
hafmdagi kantagorn va to*rgorin borfig sababli jigarnt by usulda
tekshinb bo'lmavdi. Qorin va ko'krak bo'shhiglan a'zolan
orasidion  jigar soyasini  topib, tekshirish uchun  hayvon
oshguzomga havo yoki bariy sulfat yuboriladi. Have yuborganda
Jigar soyasi yorgin, shaffof, o'pka tangt asosida, havo natijasida
kengaygan oshgozon ongaside yaxshi ko ninadi Oshqozonga bary
yuborilganda oshaozonning 1o’y qora rangi asosidu jiparning orga
chegarasi yaxshi ho'rinadi. Rentgenoskopiva va renipenografiya
usuilan bilan tckshinish, bayvon tabity tikka turgan holatida
o tkaziladi, bundn rentpen purlen o'ngdan chapgn va chapdan
a'nggn  oshgoxon-jiger  Dududign vo'naluriladi.  Hayvon
tekshirishdan oldin 12-18 sopt och soglanadi. Tekshirganda
igurning kauturgnnligh (pepatit, gepatorda) yoki kichrayganligini
(igar servorida); jigardagi o'smalar, wbssesslar va biriktinuvehi
w'gimantng  o'sishini, o't xalsining  kattarganligind,
exinokokkoz pufsklarmmg moavjudligpni va boshga patologik
jarayonlemi aniglash mumkin

Sivdik ajrarish va jinsiy a’zolar kasallikiari
rentgenodiagnostikasi

Siydik ajravish va jinsiy a%zolar (buyraklar, nuxwmdontar,
bachudon  shoxlan va govoag)  kasalbklanni  rentgenclogk
tckshinsh  wchun  kontrast  moddalardan  fovdalaniladi.  Shu
magsadda previnoren {buyrak oldi moy kletchatkasiga havo
vuborish ), previmopentoneum (och bigin o°fasidan igna sunchib,
shprits.  orgali  qonin bo'shlig'igs  bavo  yuborish),
poevinotsistografiya {(govegga yuburilgan katetr orgali shpeits
yordamida have yuborish) osullad go‘lsniladi; katta atom
opirligign ega bo'lgen  yodolipol va sergozin moddalundan
foydalaniladi, Tanosil a'zolarining barchasini  rentgenologik
tekshinsh mumkin; katta bayvonlarda yirk tor suysklad va u
verdag juda rivojlangan muskullar mavjudlign sababli govagn
tekshirib bo® lmaydi.



Buyrakni rentgenologik tekshingh vchon 20 mi sergoxm 50 ml
fizinlogik eritmaga eritilib, fltrianadi. Suy hammomida 20 dagiga
gaynatiladi, hayvon tana haroratigacha sovutiladi va venaga
vuboriladi.  Rentgenoskopivada woki  renfgenogrammada
buyrakning o'z jovidan siljishini (nefroploz), buyraklardagi
morfologik  va  funksional  o°zgarishlarni, toshlaming  va
o'smalaming barligini aniglash mumkin,

Siyilik ajratizh a'zolardagi toshlar kattalig, shakh, kimyoviy
tarkibi va tuzilishi be'yicha har xil bo'ladi, Kimyoviy tuzilishi
bo'yicha bu yendagi mﬂﬂm HRORATN, anurgnn.lk vi, . organik
teelardan tashkil topadi. Shuning uchun bu toshlsr rentgen
murlarini  ko'p migdorda o'ziga  singditadi, remigenclogik
tekshirganda anig qora soya holids yaxshi ko'rinadi. Bu toshlar
kichkina hayvonlarda kentrast moddasiz bam yaxshi farglanadi,
Katta hayvonlards ppevmoperitoneum va poevmorena usullarida
kontrast modds  vuboriladi.  Avrim  hollards  siydhk  ajratish
' zolarida ogail hosilalpn (fibrin, amiloid va bakteriyalaridan
tashkil topgan yumshoq toshlar ham uchraydi. Ayrim hollarda
bunday joylargs fosfat kalsiy toshlan to'planth, toshlaming
vadrosini knistall holiga aylantiradi, Bunday toshlar Kichik atom
ogirligiga cgan bo'ladilar, rentgen nurlapni kam  migdorda
o*zlarigy ' plagantiklan sababli ckrands yoki rentgenogramnda
zo'rg'a bilinadilar. Bunday toshlami aniglash wchun urografiye
wsuli qo'Hamludi {98-rasm).

= 'ill-;-mm-. Bu:.rnlmngl Bimshler remigensoranmasi
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Qovogdupi  toshlarni aniglash uchur  prevmotsistogratiya
usuli go‘llaniladi. Toshlzrni rentgeno-logik tekshirishdan oldin
shifokor kasal hayvon 1o'g'misids anamncz  ma'lumotiarini
to'plashi; klink tekshirish natijasida wo'plagan khimik belgilami
tahlil gilishi va siwdikoi laborstor tekshirishi zarar (siydik
chigarishning  giyinlashishi va og'righ bolishi, sanchiglar
kuzmtilishi; ishurya, sistit, gematuriya va uremiya belgluri).
Buyrak Wi govugdagi i* arnyalarni Ill.‘-iqh!h uchun
pocvmoperitoncum voki pnevmores usulleri pielografiva usuli
bilan birgalixda collanilishi  zarar. Bunds rentgenclogik
tekshirgands boyrakiaming katerpanligini va buyrek jomchasi
shak lining o zgargonligmi aniglash mumkin

Bachadon va tuxumdonlar kasallildan rentgpenodiagnostilins

Urg'ochi hayvon finsty a’zolaridan bachadon shoxlari va
wumdonlami remgenologik iekshinsh mumkin. Bu azolami
remtgenclogik tekshirganda  pnevmoperitoneurn:  osalidan
fovdalaniladi, Tekshirishdan ilgari ichaklami va qovagni ichidag:
moddalardan ozod gilish zarur, Rentgenologik tekshirganda ba
a'zolardugi har xil patdlogik o'zgacshlomi (tuxumdonlaming
kattarishi yoki atrofivasi, gdro yoki plometrit) aniglish mumbkin.
Patologik jarayvousds yue berpan o'zgsrishlammg zichligi va
xususivatiga gurab, bu joyler ekrunda yoki msmda bar xildag
gora vapgds  ko'nmady patologpk  jermyongs  wcheagn  joy
ganchalik katte bo'lib, zichligt yugori bo'lsa, shunchalik to'q qom
manisdn  bo'ladi, Bachadon shoxian kasallangan bo'lsa; olar
kengaygan, kettargan bo'lib, buralgan helatds ko'rinadi; ayrim
kasalliklurda bachadon shoxi spimalsimon woki  ampulasimon
shaklda bo'ladi. Bachadon shoxida bachadonds rivojlengan
homila o' xiab, tgilib golgands hormilaning borligi v ganday
holatda  turganligmi snigissh wchun rentgenografiva  uwsulbidon
fovdulaniladi, Homila bo'lsa rentpenogrammads egiigan zanjir
holidagi wnirga pog mast sovas ko'rinadi,. Homilaning ganday
holaida turgantiz bosh suyakinn va govurg alar soyalariga qamb
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MNazorat suvollari:

I. Qorin bo'shlig'i a'zolarini rentgenologik  tekshirishning
wmumiy gonun goidalaring tushuntinng,

2. Qorin  bo'shlig'ini  rentgenologik  tekshinsh  asullarini
ayting.

3. Qorin ba'shlig a'zolarini iekshiganda o llaniladigan
kontrast moddalar,

4. Qorin bo'shhg'idagi  a'zolaming sop'lomligidag
rentgenologik tmsvirlan.

5. Qurlo'ngach kasalliklarini asosiy remgenologik belgilarim
ayting.
6, Gustrit kasalligining va oshgozon yorilishining belgisini
tushuntining,

7, Jigarni rentgenologik tekshirish metodikasini ayting.

8. Siydik ajratish a"zolan kasalliklarining asnsiy renigenologik
belgilari nimalardan iborat?

5. Jingiy a'zolar kausalliklarining belgilarmi ayting,

10, Travmatik retikulit kasalligining rentgenologik belgitari
nimalardan ihorat?
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4-bab. SUYARK VA ROGIM KASALLIKLARI
ENTGENODIAGNOSTIKASI

Tuyancth fhoralar: swvak wa  bo'g'im  knsalliklan
rentgenodiagnostikasining umumiy gonin qoidalan, suyeklar va
bo'g'imlaming har xil joylanni  rentgenologik  tekshirish
metodikalar, soglom suyak wva boplimlaming renteenologik
tasvirining ko'rinishi, soyvak kasafliklarining asosiy rentgenologik
belmlan, bo'g*im kasalliklanmng asosiy rentgenolopk belglan,
osleoporoz,  osteomalyutsiyn, osteoskleroz, periostit, suyak
sinishlard vo yorilishlan, aririt, artroe, esteoxondropatiya, go'shi
muhsulotlarin renigenologik oazormt

Suvaklar va bo'gimlarning bar xil jovini rentgenogrifivada
tekshirish usulining umuamiy qoidalari

Suyaklar vai bo'e'imlamning har xil joyini rentgenoprafiya
usulida tekshirgnndn, rentgen purlarini o'shn joyea  to'g'n
yo'naltirish hal giluvehi shamiystes ega, Suyak va bo'gimlordag
jumhatlangan  patologik  joylami  topish  uchun, o'sha jov
w'g'ridan va yonidan  rasmga tshirladi. To'g'riden  msmea
tushirganda, rentgen nerfan oldindan orgaga yvoki orqudan oldinga
yo'maltinladi. Suynkni to*g'r, oldindan rasmeh  tushirganda
reptgen plenlasi go'yilgan kassetn oyoq suvaklariniog olding
vuzisiga qo'viladi va  rentgen nurlan  orgadan  oldinga
yonaltirifadi, Suyak 1w0's'ni orqadsn rasmpa tushirlganda,
Kisseta suyakning orga yurasign go“yiledi; rentgen nuri oldindan
orqaga yo'naltiritadi. Ko'pincha oveq suyaklari ikkita holatda:
to'g'n v yon lomondzn mamga tustirilsa; bosh, yelka suyaklan,
sukrovchi, bilmgueuk vo kafi-barmoq bo'gtinkeri  qo'shimcha
yarim yon tomondan ham rasmga tashiniladi.

Ovoq suyskiarini msmi katta hayvontar odetdagi tikka turgan
holatida; kichkina va yosh hayvonler o'tgizib fiksatsiya qitingan
holatda ohnadi; tayoglar rentgenografivasida  tuyoqdagl  yot
narsalar  toealonudi,  oflaming  tegasi  olib  tashianadi,
Hayvonlarming  barmoglad msmga olinganda barmogias



20-25" burchak - ostida tayyorlangan teglik {podstavka) ustiga
o yilaci vat to'g*ri hamda yon tomondan rasmga tushinladi,

Rentgenografive usulida tekshirganda kasseta tekshiriiadigan
suyak wyurasiga zich wshlab toriladic tekshiriladigan suyak wva
kasseta rentgen nuri garshistda tonshi losim; rentgen oun hilan
tekshiriladigan suyak omalig*i, renigen wmun, tekshimladigan
suyskning hamma yussigs tushadigan uroglikds bo'lishi lozing
rasmga tushirayotgsn payida oyoq va kasscta to'lig harakatsiz
holatida turishi kerak. '

Sogtlom suyvaklarning snatomik tuzilishi to* g risida asoshy
ma ' lumotlar

Suyaklar organizmda passiv tayanch, harakat va wchki
a'zolami (miva, yurak, o'pka, jigar, buyrak va boshgalar) himoyas
gilish hamda gon hosil giluwchi a'zolarni  (gizililik) o
bo‘shlip*ida saqlash, kalsiy va fosfor tuzlanni zaxirada saqlash
vazifularini  bajaradi, Hayvonlarni  oziglantirish va  saglash
sharoitlari me'yor talablariga javeb bermasa, suvaklards ham
patologik  jarayonlar  dvoplanadi.  Suyakloda  nvoglangan
kasalliklar ham, o'z nevhabida hayvonlaming organtamide juda
ko'p patologik o'zganshlarming kel chigishiga sabab bo®lishi
mumkin, Suyak tayanch wvanfasmi barisht uchua v ma'lum
zichlikka, gattiglikka = I:rmgllklm ega  bo'lishi  lozm,
Suyakning bu xususiyailarinl, uning tarkibigs kirovehi moddalar
ta"minlayde Suyak ogsildan tashkil wopgan organik moddalardan
(30foiz), kalsiy, fosfordan tashkil topgan snorganik moddalardan
(45fniz) hamda suvdan (25foiz) tashkil topadi. Owsein — ogsilli
organik modds bo'lib, suvekning asosw toshkil etadi. Ossein
uyaluriga (teshiklarigs) anorganik moddalar kalsiy va fosformng
kichkine rarrachalan va donschalars joylashib, suvakning zichlig,
quttiglig va tranglhiging hostl gilads.

Suyaklarning shakli uzun (nay shaklids), gisga, yassi-tekis
hemda aralash bo'ladi. Uzun suyaklaming o'riasi kovak ho'lads,
ularning tanasi, wzun suynkning boshlanish, kengavgan gismi
diafiz, oxiridag: kengaygan qismi cpifiz, diafiz va cpifie orasida
melafiz; muskul va paylar birlsshadigan do®nglikla: — spofiziar
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bo'lade. Diatiz va epifiziar bo'g'im hosil bo*hshadn ishtirok etadh,
Har bir suyak gattig va g*ovak suyvak moddalandan tashksl topadi,
Qutiig, va'ni kompaki modda suyakning tashgi yuzasida, suyak
pardasining ostida joylashgan bo'ladi. Qaltig modda suyakning
diafizids yaxshi namoyon bo'ladl, metafiz gismida ingichkalanib,
epifizds  ingichka plastinka holida ko'nnadi. Soyak  gamtig
moddnsming ingichkalanib, yupgalashgan joyy, umng daliz va
metaliz chegarasi hisoblanadi.

Suvakning govak moddasi naysimon suyakiaming gattig
moddasi ostida, metaepifizar gismida joylashadi, Qisga va aralash
suynklar, asosun, suyak govak moddasidan tashkil topadi. Yassi
suyaklarda g'ovak modds kam bo'ladi yoki butonisy bo’lnasydi.
Suyakdagi giovak moddalar yupge nozik plastinkalardan tashkal
topadi, Bular yuk bostmi amortizatsiyasi vazifasini bajaradi. Katia
yoshdagi hayvonlarda caysimon weun suyakiardagi bo'shliglne
garig ilik hilan to'lgan bo'lib, wlar ornga moddalon zaximsi
hisoblanadi. Uznn wa kalta suyaklarming  disfizads giel ik
bo'ladi, u gon hosil bo'lishids mhtirok etadi, O'sayotgan yosh
organizm suyaklarida fagat guzl ilik bo'ladi,

Hamma suyaklamimg sitti ingichka biriktirkuvehi 1o gimadan
tashkil topgan suyak pardasi bilan qoplangan. Bunday parda
tog'ay to'qimalar ustida bo'lmaydy. Suyak pardasining ichki
tomontda maxsus hugayralar — suysk bupgyralerm hosit guluvchi
asleublastlar bor. Osteoblastlar suvaklarming o' sishida, bir-biriga
binkishida; singan, juphstlmgan joylaming bk ketishida
muhim rol o' ynavdl Suvak pardasinimg teshgr tomonidan gon ve
aaab omirlar o'tadi. Qon tomirlari suvaklarga oziq moddatar,
mineral moddalar va boshgalarm yetkazih toradi. Suyak pardasi
ghilib olinsa suynk o'smaydi, huoyrelar nobad bo'ladi. Suyak
pardesining tashgi gavati gon lomirlar va ssab tolalariga boy
bo'lsa, ichki quvatida osteoblastler joylashadi. Suyak pardasi
suyakning diafiziin golin va ancha faol bo'lsa; metafisda
yupgaleshadi va folligh past bo'ladi; cpifiz grsmida ular uncha
ko'p bo'lmaydi. Bo'giimlardn suyaklarning epifiz gismi togay
bulan qoplangsn, Reatgenologik tekshirgands suyakning qaltiq va
g'ovak gismlar vaxshi farglasadi. Shuning uchon vetennariya
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mutaxassiss  suyakning < me'yordag torihishing | yaxshi
bilganidagma rentgenologik tekshirgands unmg patologivazini
farglay oladi, Suyak qattiq moddasining ichki tomoni bir gatlambi
hujayradan  tashkil topgan endoost bilan goplangan, Yass
suyakiar g'ovak moddasi xovonlari orasidagi bo®shliglar gizil ik
bilan to'lgan bo'lndi {metafiz va epifizda). Suyak pardasidan
suyak whiga qon v asab tomirlar kimd. Suyak pardisi suyvakka
birtktiruvehi fo'qimas tolalan yordamida binkad.

Suyaklarni rentgenoclogik  tekshirganda suyaklaming  va
bo'g imlaming shaklining va butunligining o'zgsnshi. suyak
turilishining va tashgl ko'rimishining o zgarishi aniglanadi.’ Bu
o*zgarishlar suyaklaming chetlarida yoki markazids; diafizda,
metafiedn, eﬁﬂmﬂn;_qmiq voki provak gismida bo'lsh mumkin,
Suyaklarmng shakli va kattaligi o'zgargands: gisqanshi yola
cho'zilishi;  hajmining  kattarishi; ingichkalanishy,  sinishi,
yallig'lanishi (periostar) shokllands pumoyon bo'lishi mumkin
Aparda suyak moddalar o'sish v mineralizntsiva bosoichianida
bo'lsa, rasmda aniq va w'g qora roangdn ko'rinadi. Sayak
to'gimasideg mineral moddalar almashinuvi demjesi va holatini
amighssh  uchun  hayvonlaming  oxirgi  dum amurigelan
rentgenografiva wsulida  tekshirfladi. Hayvon  organizmidagi
suyiklurda yoshi va bajarayotgan ishi, oziglantinsh va saglash
shnroitl, wnumiy holati bilan bog*lig bo'lgan o zgarivhlar doimmy
ravishda  kuzatiladi,. HBu  holatlor  suyak  rentgenologik
tekshirilganda va tahlil gilinganda shifokor tomomdan e"tiborge
olinizhi zarur,

Suyak va bo'g'im kasallildari rentgenodisgnostibasi

Orpanizmds modda  slmashinuvi  boalishi, organizmming
shikastlomishi, jarohatlinishi, Int  yeyvishi,  yalliglanish
jurnvonlarining  rivojlanishi, zabarlanishi va boshqn sabablar
me'yordagi  firiologik  jaravonlarining  buslishigs va  bumng
natijasida suyak to'qimalarining ham shikastlanishiga olib keladi.
Buning netijasida suyvaklards suyak hujayralatining buzifishi va
o'lishi; patologik o*sishi: suyak o'qimesining 10*liq yemirilishi,
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so"rilib ketishi va o'miga patologik to'gimalaming paydo bo'lishi

Suyak moddalarining kamayishi bilan kechadizan kasalliklar

Chteoporo: - suvaklarda suyek hujnyralan ko'p yeminlib
(atrofida uchrub), kam migdorda hosil bo'lighi; suyak plastinkaiari
sonining  kamayishi, moavjudlarining  ingichkalanishi  va
vupgalanishi, hamda shakbining o'zganshi bilan xorakterlanadi,
Kasalliksing boshlanish davrida rivojlangan giperemiya jarayoni
suyaklardagi turlaming gonga so'rilishiga va  osteoklasth
fuolligining oshishiga olib keladi, Suyak xovonlari (halka) yoki
plastinkalurining so'nilib ketishi ogibatida suyakning gattig va
mag'iz (g'ovakdagt moddalic) gismlarining birlashib ketishiga
olib keladi. Usieoporoz — suyakeomg jarchatlonishida, yallig'lanish
Jerayonlarida, kuyishda, asab tolalan kesilganda yoki uzilgands,
ozg'inlikda, zoharlapishlarda, endokrin tizimi shi va modda
mimashinuyi buzilganda, garilikda rvojlanadi Shunday gilib, bu
kasallik belgitari boshga har xil kasalliklnrning asorsi sifanda va
gqanlikds namoyon bo'ladi. Soyaklarda bir xil  targalgan
asleopore? rentgenogrammads katta halgalh gomm dop'  holids
ko‘rinadi va yumshog to'qimalar (muskul) rasmiga o xshash
bo'lib qo'shilih ketadi; suyak ichidagi zich (kompakt) modda
yapealnshadi, qml ilik joylashgen joy kengayndi Osteoporee
suyakoing ayrim joyuda rivojlansa, o'sha joylends mayda gora
dog'lar ko'rmadi, Osteoporozning og'ir holatlanda  suysblar
vorladi va sinadi, Raxit va osteomalyatsive kasalliklands barcha
suyaklar osteoporozgs uchraydi.

Raxit, Bunda yosh hayvonler ozugalerids D vitamin va
kalgiy, fosfor elementlari migdori kamligi sababli, suyak o'z
gususiyatini yo'qotadi (gamtiglik, gavdant ko'tanb  turish o
boshga xusussyatlarim), Rentpenogrammads suyaklar s
udaidaglgn nishatan oganh ko'nnadi, suyaklar mﬁchi'.u.lnmb
o'riasi (ghadl ilik jovlashgan joy) kengayadi, rasmi anig-ravshan
ko' rinmaydi. Suynkning metafizar gismi kengsyadi va dumalog
shakini oladi.




Osteomalyatsiva — kara yoshdagi hayvenlar suyzklanning
kasalhigi., Mmeral moddalar (aymigsa kalsiy va fosfor) katta
hayvonlar suyagida to'planib, zaxira holida saglanadi. Hayvon
ratsionids D-vitamini va kalsiy-fosfor elementlon  yetishmasa
hayvon orgamizmi  neyro-gumorsl  boshgansh  orgali mineral
moddalarga bo'igan ehtivojnl suvaklurdagi minem! moddalsr
hisobidan qondiradi  (suyakdagi  kalsiy-fosfor  elementlan
suyakdin gongn o'tadi va ehtiyo] uchun ishlanladi), Agarda
rutsiondagi  mincral moddalar yetishmusligi gqisgn  muddaide
bo'lsa, opsteomalymsiva  kasallim  nvojlanmaydi.  suyakdan
sarflangan mineral moddaler o'mi o dinledi Ratsionda mineral
moddalarning yetishmovehiligh uzoq vagqr dsvom etsa, kasallik
rivojlanadi,

Ratsionda va organizmda mincral moddalar yetishmaganda,
eng avvalo, ikkinchi darajali ahamiyatgn ega bo*lgun suyaklardun
(shox o'simialary, dum umurigslan, tushlardim) kalsiy-fosfor
moddaluri qonga so'riladi, shunda osteomalyutsiva kasalligining
klinik beletlori namoyvon  bo'ladi  (tishlar va  shoxlerning
gimirfashi, oxirgi dum umurgalarining  so'rilishi,  lordoz,
bo'g inlwming  kattarishi  va  og'rgli - bo'lishi),  Hayvonlar
organizmids minersl moddalar yetishmovehiligining hoshlanish
davrida tashxis goyish wchun G.V.Dommchev hayvonlaming
oxirgi dum umungalarin rentgenografiva usulida tekshirshni
ishlab chiggan Bunda hayvon tikkh tirgan holda [ksatsiva
qilinadi, hayvonning orga tomonida dum emorigelonm ushlab
turish mumkin. Buning vchun stol go yﬂudl. stol ustign mm«un
plenka remtgenplyonks joylashtirilgan kassetani qo'yib, kusseta
usiipgs oxirgi dum umurigalan ushlab turileh va yegoriden
rentgen nurkiri yo'naltirilib, rusm alinadi.

Sop‘lom hayvonlurdn oxirgi dum umurtgasi pona shakiida,
qora  rangda  ko'riondi.  Minern]  moddalar
organizmning  chtiyojini  goplash  wehun  oxirg :lum
umurtgoalaridapi Kalsiyv va fosfor welari gonga so'riladi. Bunday
holatda, wya'mi  mineral moddalar  va  D-vitaminining
yetishinovehibigh  natijasida, suyakiardan kalsry, fosfor tuzlan
so'rilgands  rentgenogrammaeda  oxingi  dum  umurtgasi  pons
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shaklida, og magda ko'ninadi. Mineml va vitamimlar almashinuyi
burtlishimng og'ir holatlanda rentgenogrammada oxrg)  dum
umrigalori 10°hg so'rilib ketadi yoki uning ayrim bo'lakchalari
ko rimady (94=rasmm),

Sa-punre, Chgbrgr diam drnaerigaiag

Soynk ntrofiyvasi  ko'pincha pasologik  o'smolar - voki
g myritabily yot narsalarning suynk to’qunasinimg ayrm joylann
gigab, exishi nabijasida ham kelib chiqadi. Rentgenoprammada
bunday joviar har il shakldng: va kattalikdugs qora dog*lar holida
ko' rinad,

Suyak (ueilishining o zgarishi (destruktura) suyak 1o°gimasi
sckin rivojlanndigan patologik  jerayon bo'lib, bunday joyda
sop'lom suyak to'gimasi  o'miga  potologik moddalar
pranulyasiyalar (dosador hujayralari, o'sma hujavralan  yoki
yiringli ckssudat to*planadi. Bunday joviar rentgencgrammade
bashga poviarga mshatan yorqmrog ke'rinach, Suyak tuzilishining
o' rgarishi osteonckroz {suyak atrofivasi) va osteolizisda (suyak
hujnyralanning erib, yo'a bo'lishi) hom rivojlanadi. Shuning
uchan  suysk  tezihishiming o'zgarishi  sababiga  qummb  oler
yallig'lanish, o' smi va degenartiv-distrofik turlanga bo®linad:,
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Suyuklarda suyak moddalarining ko*payishi bilzn kechadigan
jarayonlar rentgenodiagnostikasi

Osteoskleroz — suyak to'gimasining hosil bo'lishi uning
yominiishiga nisbatan ustunlik gilsa, bu kasalhk kelib chigadi,
Bundn suyak plastinkalarining soni ko'paymdi ve har bir plastinka
yvo'g'onlashib, kattargan bo'lach; swvak ichidagi bo'shliq hajmi
kichrayadi yoki bo'shlig umuman bo'lmovdi, Suyskning quttig
moddasi ham galinlashadi, bunday suyakdn qon tomirler qisilishi
natijasica ishemiva kuzatiludi. Bunday joylar rentgenogrammadi:
suyak moddalan galin, go'pel ko'ringdi, suyakning 10" mimon
ko'nimishi yo'qoladi; hamma joyda suvak 10'gimasi kKo rinndi,
govak qismi galinlashadi, bir xil bo'lmavdh, to*lginsimon
ko'mnadi, suyak iligi joylashadigon omaliq kichrayedi  yoki
umuman ko'rinmaydi. Bu jovea ham soyak to'qimasi o'sgen
bo 1adi.

Periostittar —  oddiy, wviringli va serorli  (albuminozdi)
periostitlards,  suyakda, moriologik o'zgarishlar  kalib
chigmagunligi sababli ularm fequiging klinik tekshirish natijalan
orgali aniglash mumkin. Ossifitserh  periostitda osteoblastlor
faolivatiming tezlashishi natgesida suyek pardas: (nsdkostoitsa)
kambial qavatida yang patologik suyak to*qimalar shakllznadi va
u yerds turler to'palana boshluydi va periostitnimg bo shaklini
reptgenologmk tekshinsh ongeli aniglesh mumban.  Targadishign
ko'ra bunday pecostitlar mahalliv va keng targalgan holida
bo'lishi mumkin. Mahalliv ossifitsichi  periostit  gzun  chizig
shaklids; qutlamli, popuksimon, ignasimon — tikanakli shaidlarida
renlgenogrammada  ko'mnishi  mumkinKeng  targalgan
giperplastik penostit ko'pmcha itlards, otlards va  qormolds
surunkali saharimishda; s, ek, nckrobatsller kusalliklanda
nvojlanadi, Bunday joylar  reotgenogrimmadn simimetrik
joylashgan popuksimon, jingalaksimon holida ko rinadi.

Suyaklarning shikuastlanishi natijasida sinishi

rentgenodiagnostilonsi
Uzun, wnaysimon suyaklaming diafiz  gismi  sinsa,
paypasiaganda o'sha joy suyagl gumirlab, hereketlontb wradi va
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shigirlagan tovush chigadi. Ayrim holatlvrds singan suyakning
a'tkir uchlarim paypaslash mumkin yoki o'tkir uchlan ferining
Jarshatbangan joyida 'mhqmgn chigib turadi. Suyak sinishining
xususiyalini, yo'nalishinl, singan sayak bo‘lakehalanning holatini
rentgenalogik  tekshirish - orgali  amg  bilish  mumkin,
Rentgenogrummada singan suyak bo‘lakchalari arasi yorgin,
shaffol rangda, suysk to'qimas: gora ngda ko'rinadi, Shaffor,
yorgin rang gancha katta bo®lsa, singan seyak bo'lakchalan asosiy
suyakdan ancha uzoqlashganini, siljiganini bildiradi. Bunday
holat suyek singaniga 12-15 kun bo‘lganligini bildiradi. Su:,.‘nl:
singaniga bir-ikki kun bo'lgan bo'lsa yorug® chiziglar #o'rg'n
bilinadi (1 (-rasm).

11=rnarm, Smpan siyak renigensprammas)

Singan suvak bitth ketgandan kevingt  réntgenogrnmomiada
singan suyuk bo'lakcholan asosiy suyakka yopishib bitgan bo'lse,
suyakchalar orasidag vorup® chisglar so'rg's  bilinadi yoki
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wmuman ko'nomaydi. Aparda bitish jaravonide wyrim mayda
suyakchalar so'rilib ketgan bo‘lss, o'sha joy oq rangde ko'rinsdi
vi suvakds qora qadog, gavarg  (morzol)  ko'rinedi
Reotgenogrammada  bitta  yorgin, shaffof chizlg  suvakning
boshlanishidan oxirigacha ko'rinss, oddiv sinish deyiladi. Aparda
yarug' ching suyak boshlamishidan oxiripacha ko'rinmasdan,
uning “aynm  galin joyida tugasa, bungs suvakming yorilishi
deyiladi, Rentgenogrammadagl suyak soynsida ko'plab, har xil
vo'malishda targalgan hamda bir-hin bilan kesshgan yorug'
chiziglar  bo'lsa, murakkab, parchalingan  sinish  deyiladi
Suyakning sinily, joyidan gqo‘rgislishi katta va galin suynkiards
yaxshi mmiq ko'nnadi. Singen suysk parchasi kichkina va yupge
bo'lsa rasmda 2o'rg'a ko'rinadigan mo'ylovehs “gulbarg” yoki
“tikanak” holids ko'rinadi va asosiy suyakdan wzeglashgan holds
Joylushdi

Uzun naysimon suyiklor jarchst va shikatlapish natijasids
dinfizdn, metnfizda, epifizda va aralash sinishi oumkin. Bunds
nuyakning  simish  chizig’t  diafiz yoki  metsfiz,  epifiz
chegaralaridan o'tedi. Aralash sinishda, sinish chizig'i suvakning
hoarnmn qesamican o®tadi {101 -rzsm).

L0 ~casn. Oidingd oyog tyeg inl remtgenologik h.'i..'-.lmia..hﬁ 'Li:.g:-_;.utla:.h.
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Bo‘gim kasalliklari rentgenodiagnostilasi

Bo'r'imning gsosty gismlari (mushak - pay bog'lamilan,
bo'g im kapsululari (bo*g‘immning ayrim gismlarini o'rab olgan
purda  va tog'avlar) sogtlom  bo'p'im  rentEenoprammasida
ko'mimmaydi. Bunds fagneigme bo'g'im chekdmiar va omumiy
chegarnlari ko'rinadi, bo*g im ichida gialin topayi joylashgan
(suyakning oxirgi qismim qoplab turgan wog'ay) joylar vorug'
chiziglar hofida Ko'rinadi. Hugigatda esa bo'gimda  ikkom
suypkning oxiridogi 1og*syler bir-biriga zich tegib turadi. Bunday
joylar rentgenogrammada yorug' chizig holidagi bo'sh joves
p'sshab  ko'nnadi, Yosh  hovvonlards bunday  togsy galin
bo'lganligi uchun bo'g'imdag oralig joy keng bo'lsa, gan
hayvonlards bu tog'aylaming qartayib, ishidan chigishi nutijasida,
bu omhg joylar wor bolatide  ko'rinadi,  Rentgenoprafiya
tekshiruvidan oldin bo'g*im boshlig'ipn havo yubonh  rmsmi
olinsa (sercarirogmfiya usuli) bo'g'imning yogoridagl asosiy
gismlari  rentgenogrammids  yoodn  komnadi.  Bu wsulda
tekshirish  natijasidn  bo'g'imlarda  1wo'plangan  suywghklarni;
bo'g mi kapsulusining galintsshganligini; bo'g*im pardalarinimeg
preteilogik o sganliging kapsulslaming yorilth, weilganini; bo*g'im
kupsutalarining shillic parda va pay bo‘shliglar bilan hirikib
ketganliping, murakkab bo'g'imlardags gatlimlaming  bir-bi
bilan birikib ketganligin wniglash mumbind 102-rasm).

103-moam. Tirn bo" g iminl rentgenologik tekshivishga myyorlesh
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Bo'g'im  kasalliklari 3 guruhga  bo'linadi;] Artritiar;
2. Arrozlar; 3. Ostcoxondropativalar, Artritlar - bo'g'imlanda
rivojlanadigen  barcha yallig'lanish jarayonlari natijasida kelib
chigadigan kasalliklarga artrither deyiladi,

Rentgenogrammads ariritiar bo*g*im omlig tirgushlan va
kovaklarining o*zgarishi (kengayishi yoki toreyishn); togay osh
suyak plastinkalarining o'zgarishy (plastinkalarming  yeairilishi,
ularning galinlushishi va zichlashishi, suynkiaming patologik
o'sishi, plasbnkalaming bir-bn Wlan birlashib ketishi, bo'g'im
oralig'i h:rwl:lurmng bo'lmasligi); bo'g'im kapsulalsnining
o'zgarishi (me'yordagi bo'g'im kapsulalari rasmdda ko' rinmaydi;
bo'g'tm yallig'langandn kapsulalar anig ko'rinib wradh, devorlan
galinlashadi, sinovial pardasi fibrin yoki fungos chokmaisn bilan
goplanedi); bo'g'im yuzasi va suyak chetlan shakli o zgaradi
{yallig*lanish natijasida bo'g'imming ichki va tashg) yuzalarids
o'zgarishlar, singan suysk bo’lakchaleni bo'lgankigi  sababli
rasmda suyakda har xil o' zgarishlar ko'rinadi; bo'g'imdag tog'ay
suyakdan ajmladi; bo'g'im ichida nekrozga uchragan swyak
bo'lakchalan ko'‘rinadi, suyak chetlari tekis bo'lmay, tishchalar
shakiida bo‘ladi, yon tomonida gqo’shimcha suysk o smalan
ko*rinadi). Yiringh ariritda, 101 Skundhn kevin
rentgenogrammads bo'g'im  orabig'i kovakinn va trgishlari
kengayadi, suyak cheflaridagi suyak to'gimalan nokrocga
uchraydi; bo'g'im yuzssida tishehali suyaklar paydo bo'ladi;
kasal joyning yugorisida patologik suyak to*gimalar o'sadi.

Artrezlar - bo'g'imni tashikal etuvchn tog'ay va suynklorda
degenerativ — distrofik (tog'ay va suyak togimalarning kimyoviy
tarkibining o'zgarishi  natijasida  tuzilishining  w  feik
xossalorining  o°zgarishi)  jarayonlarining  rvojlanishi va
oziglanshining  fzdan chigishi. Anrozds dastlab  bo'g'im
tog'ayida degenerativ  jorsyon  rivojlanadi, natijedn  togay
ogimasi emirilib, tog ay ostdagt suysk plastinkalan ochilib
qoladi, suyaklar uchlnri bir-biriga ishaulanib, suyakning muyda
bo*lakehali sinishi kuzatiladi, suyak uchlonida patologik suvak
to'gimasi  o'smalard  rivojlanadi. Bu  o'zgarishlar  ho'glim
tog aylarida, pay bog' lamlarida va suyaklarda bir vaquda nivojlana
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boshlayd), rasmda bo'g'im trgishlan va kovaklari tormyadi;
tog'ay ostidag suvak plastinkalurt Kengayadi va zichlashadi;
suynk chetlaride lachkina “'lab™, “halga®, “mngieh” yoki
“pingalak™ shaklidag suyak do'nghkisn paydo bo'ladi. Atrozlar
ko'pinchs mineral va vitarmnlar hamda ultrabmafsha nurlaniniog
yetishmovchilig nutijesida rivo)lmgan esteodistrofiva kasallignda
qoramallarda uchraydi,

Ostéoxondropativalar ~ havvonlarda judn kam holstlarda
uchraydi. Kasellik suyaklarda aseptik nekroz holatida nivoilanad,
sababi hozirgacha noma’tum. Bu kassiliknl fagat remtgenologik
tekshirish argali anighish mumkin.  rasmds nekrepa uchragan
joylar uwchburchak shaklida, oq rangda ko'rinadi. Nekrozgs
uchragan suyak bo'lokchasi asosiy suvikdan ajmlgan bo®lsa,
resmicde bo'gtim ichida go‘shimeha uchburchak shaklidagi suyvak
to* qirmasi ko rinodi. '

Go'sht mahsulotlarini rentpenologik nazorating o tkazish

Go'shr maxhsulotlangs (kolbasa, sosiski. qiyma) tasodifan
tushih golgen yol narsalar (temir parchasi vo kukumi, suyak
parchasi, qum, mayda toshchalar, shisha bo'lakluri va boshqalar)
tufayh ulami yarogsiz deb chigindiga mshiash voki yo'q aqilish
nitijisids 2o jaliklar katte igisodiy samr ko'radi,. Shuning uchun
po'sht muhsalotlurini renlgenologik mumomtdan o tkoeish st
kelib chugady. Kolbasa ishilab chigamdignn korxonalordag: go’shi
qiymagiga, ko pincha pichoglar, wish gopgoglan, aviorechkalar,
shisha bo'luklar, lemir parchalac va kukunlan hamda boshqalar
tushib, araleshib ketadi, Bu yot narsalar goshim maydalovehi
moslamaga  wshganda, po'sht bilan  birgalikda moavda
b labehalarga parchalanadi va gosht givinasiga sralishib ketndi
bamda kolbass mabsulotlarini varogsiz holga  keltiradi, bu
malsulotlami soluven chiganshps russal etilmaydi. Shu igtisodiy
zararmt oldint olish magsadide go*sht kombinstiarida va kolbasa
ishlub cligaradigan korxonalards rentgen kabmetlanim tushkil
ctish cevr telaby hisoblunadi va bu o'zini igtisodiy womondan
oglavdi. Rentgen kabineti kolbasa sexi vaginida, 24-30 m'li
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binoda tashkil etiladi. Korxonadagi kolbasa ighlab  chigarish
quvvahiga garsb har xil baymdag rentgen apparan o matilad,

Rentgen kabinetin jibhoxlash, Stolgn rentgon appamti el
vugoriga qaratilgan bolda mahkamianadi. Rentgen  apparati
o'matilgan stol yomga 80x100 sn kattalikdag, ranglamaydigan
{otsinkovanniy) temir belan goplangan, balandligi rentgen apparat)
shiativiga teng bo'lgan ikkita stol o'rnatiladi. Go'sht givmasing
rentgenologik tekshinsh uchun mix unlmagan 6-8 ta yog'och quts
yoki yashik vasaladi. Qutimng o'lchsmi 35x60 sm, yon lomaonlars
balandiigi 10 sm bo'lishi loxim.  Bundan tashoaei rentgen
kabinetida vozuv stoli va stullar; maxsus kiyimlarni osib go'yvish
uchun ilgak (veshalka) bo'hishi kerak. Rentgen apparnti garshisida
renlgenologni  himoya  giladigan, go'rg'eshin  aralashiicilgan
temirdan yasalgan 1o0'sig yoki kabina o'mutladi. Renigen
kahinetids ishlsyotgan ishchilarni rentgen nuridan himoys gilich
uchun, himoye vogitalan: go'rg'oshn aralashtinlgan rennoden
wyyorlangan  galpogcha, go'lgop.  fartuk,  go'rg'oshin
aralashtirilgan temirdan yasalgan va toe bo'shhg idags a’solarni
hamda oyoglami renigen nunidan himoya giladignn maxsus to'sig
bo* lishi zprur.

Ishlash tartibl  Go'sht  giymasini  vagil-vagti  bilan,
tayvorlangan  go'sht  givmasidan  danlsb, eralatib  olingan
namunalarda tekshiriladi. Qiyma  tayyorlaydigan  moshinalarda
nosozlik yoki avanyas bo'lganda, grymaga yol narsalar Lishguning
ko'rganda  yoki  pumonsimlganda layyorlangan  go'sht
giymasining  barchast  rentgenoskopiva  wsulida  tekshirilaci
Tekshirganda yog'och qutidagi go'shit qiyenasi qaliniigi & sim dan
oshmasligl kemk. Tekshinladigan quyma solingan quiilar hirinchi
stolga teriladi, iekshirilgan qutilar ikkinch stelga go'yiladi. Tkkitn
yordamehs ishchilar bilan (hin tekshinladigan giyma qutisin
rentgen apparsti ostidagl. stolga qo’yadi, tkkinchis wekshirilgan
giyma gutisim ohb tkkinch stolga qo'vadi} bir goatda (00 kg
go'sht  qiymasini  rentgenoskopiya lekeghirvadan o thazish
mumkin.

Go'sht  qiymasidagi yot narsalar  rentgenolog  vog'och
qutidan ajratsb  olib  (virikroglarini) alohida qutiga  soladi.
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Obyektiv - hugjat be’lisht  wchun  bunday  qiymalaming
renlpenoprammasi  ham  olinadi,. Yot norsabirdan  wozalangan
potshnl giymasidin fayvorlangan Kofbosa mahsutotlan, ikkinchi
mutta rentgenologik tekshinshdan oftkasiladi va mohsulomd yor
narsafar vo'qligign ishonch bosil gilingandan keym, suvdoga
chigurishga ruxsat etsladi. Aparda, gavta tekshirpanda kolbsisa
mahsulotidn vot parsalar borligi aniglansa, kolbusa bo'lagidan yot
narsa bor gismi kesib olib tashinnadi va varogsiz deb yo'g
gilinadi. Yot narsalar givmada yoki kolbasada rentgen ekranida
aniy, qora mngda ko'rinib o, Go'sht givmast 2-3 tomonidin
renipencskopiva wiulida ekshinlishi ramr Agerda grymoge
aralushgan yot narsa juda kichking yoki yopgo wom bo®ls bu yol
narsalar bir tomondan tckshinlganda Ko'rinmasligi  mumkin.
Gio'shit giymasidegl yink shisha bo'laklarini rentgenoskopiye
ngulida aniglash mumkin. 57 mm va undan kaita shisha
o laklan ckrandi og, shaffof soyd holida ko*nnadi; undan miyda
shishs bo'lokchalen ekmnda ko'nnmoydi. Bunday kolbasa
mahsulotlur soluvia yarogsiz deb hisoblanadi va chigindi sifatida
yo'q qilimadi

Rentgenclogik tekshirish natijalaring yozh borish wehun jumal
yuritilady Jurnalds tekehinshning tantib ragami, vagu: kan, oy vil;
tekshirish sababi, kolbasa mnahsulotlan: yoki glymaning lurl, sorti,
soml yolkd  mguon, n:mgnmlumk tekslurish netijalan yoziladi,
Tekshirgan mutaxnssisning  imzosi go'viladi. Yarogsiz  deb
tpilgan muohsulol renigenogrammsi sana v jumalds voedlpan
tnrtib Fagumil ko reatiigen holda dlova qilinads.

Gotshit  kombinatian  va kolbasa  ishlab - chiquradigan
hormonalard:  mahsulotlumi  rentgenologik  tekshirish, sotuvea
chigarilgan po“sht  mabsulotlarining  xavisidiginl @ 'minlash
kafolatini berads,

Nazorat savollari:
. Suyak va bo'g im  kasslliklen rentgenodiagnostikasining
wnrmy goidalarim wshuntinng,
2, Suvaklar va bo'g'imlaming har xil jovini sentgenologik
tekshinsh metodikalrmi aytmg.
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3. Sog'iom !uynh: va bo'g imlaming rentgenclogik @svirlan

qa.mhy' ko*rinadi
osteomolyatsiya  kasalliklanning  asosiy
rmlgr.nnlugﬂ: belgilarini tushuntinng.
5. Osteosklerozning asosiy rentgenologik belgilan nimalardan
iborat?
6. Suyak yorilishining asosiy rentgenologik belgilanm ayting,
7. Rentgenogrmmmign  qumb  suyak  simishlarini - ganday

8. Artrit va artror kasalliklariming rentgenologik belgilanning
fargi nimadan ibomat?

9. Osteoxondropativa  kasalligini - restgenogrammudn  caysi
belgisi bilan farglosh mumkin?

10, Go'sht mahsulotlarini  rentgenologik  tekshirshdan
o'tkazishning zarurligi nimadan thormt?

11. Go'sht mahsulotlarini rentpenologik nazorati  uchun
renigen kebinel ganday jihozlanadi?

12. Go'sht mahsplotlann  rentgenologik  nazorntdan
o*tkazish metodikasini tushuntining,
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ILOVALAR

1-tlowva
Rentgenogrammuani  o'qgish va  mhlil gilish tartibi va
goidalari, natijalari bo'vicha bayonnomalarni yvoxzish va tuzish
1. Suyaklar patologivasi renfgenogrammasing ko*rish va

tahlil yilish tartitd
Rentgenogrumma negotoskopge mustahkamlanib ko'riladi va
mhiil qibnadi. 'Eng avwalo  renlgenogrammening  umamiy
ko'rinishign e"tihor benladi. Bunda lekshinlayotgan  joyning
wmumiy ko rinmshiga; yumshog to°gimalar (paylar, bog lamiar,
mushaklor} holatiga; tekshinlovotgan joyning qodinlashgenligios,
shishganligiga. ogarginiga yoks qorayganligigs 'tibor beriladi va
sog'lom suyak ko'rsatgichlariga taggoslanadi, wmhil] gilinadi va
sulesa chigariladi. Bu tekshirishda patologik jarayon kechayotgan
jovi, kattn-kichikligi yoki o'lchumi, shakli va ganday holatda
naumovon  bo'lganlign  eniglonadi.  Shundan keyin - suyak
(ekshiriiadi. Bunda suyvakiaming kmtn-Kichikligi va o°lchami,
shokl:, holasti amiglangandan so‘ng,  har bir suyuk alohida
lekshiriladi, Eng avvalo suyakning yugon (proksimal) va pastki
(distal} qismbari tekshinladi; ulaming singi ko'rimshigs < tbor
berib, u yerlarda go’shimcha soyalar bor-yo'qligi, bu soyalaming
suyuk bilapn bog'lighim yoki bog'ligq emashm, shakh, katta-
kichikligt va o'lchami, to'q yoki och gora rengda ckanligige
e'fibor benlidi, suvakning gattig qavati va g'ovak hamdas ilik
Gismining wisbati  aniglanadi, sog'lom  suyak . me"vorly
ko' reatkichlangs wggoslanndi ve xulosa chigariladi. Bog'im
suyaklaon  yuzisini  ekshingands, wg'ay  osti suyak
plastinkalurining qalinlashganligiga yoki ingichkalashganiigiga,
sklerozge  (suyak  plastinkssida  patologik  birktirevehi
o gqurasmng o'sib, u yerda ohak (o'plunishi notijasida uning
gqalintushishi va gumiglarashi) ochregen suyakloming, suyask
uldﬂl.il tekis bo'lmagan va toshehalar hosil hn'lmm Joylar bor-
vo'ghigiga e'tibor benladi. Shundan Keyin bo'g'in turgishlarinmg
holatipa e*ihor beriladi. rasmda bu joylar suyaklar orasida uzun,
y'lyo'l yorug® hoelide ko'rinedi. Kasalliklarda bu  joviar
kengayishi, toroyishi -mumkin, bo'g indagi  soyakler omside
go'shimchn sovalar, suysklar tashgi gismida notekishikhr va
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g'adir-budirlar  paydo bo'lishi mumkin, Yosh, o'sayotgon
hayvonlarda: suynklsming o sish zonnst holatiga ¢ tibor berilnd
Hayvonlarming voshign garab suyakdagi o°sish zonasi (gismi)
kengayvishi yoki tormyishi momkin, kasallikiordn o verda skieroz
jarmyoni rivojlanib kattalashishi, qalinlishishi va tuzlar to° planishi
notijesida o'sha suvakning o'sish va rvojlanishdan  golishi
kuzatilishi mumkin.

2. Tekshirish natijalarining hayonnomasini yozish rejasi

Bayonnormags TeNIEETOETEITHTIT tartih rRgimi,
hayvonming turi, jinsy, yoshi, tananing tekshmrilayoigan sohast
yoki joyi yorilgandan keyin, qanday holatda (o'’ ridan-i0'g'ri,
yon tomondan, ko‘ndalangign) rasmga ohnganligi  yorilad.
Shundan keyin suyakdag patologik jarayon kechayotgan joyning
gayerdalign, katta-kichikligl va o'lchami, sovalerning lo'q yoki
nch mngda ekanligi; u yerds yol narsalarning bor-yo'gligi, yol
narsalar soyasining fo'g yoly och rangda ekanlip; katialig: wa
hajmi; soni, qanday holaida turganligi yosiladi.  Bayosnoma
yukunida rentgenologik tashixis ko*rsatiladi.

Bayvonnoma namunusi

I. ining ko‘kmak wa gorin bo*shliglarining von lemondan
olingan  rentgenogrammada, qorn bo'shlig'inmg -1
govurg ‘alar damjasining pastki qismada, aylana shaklidegi 1o'g
gors soya aniglmdi; oning kettaligi 1-2 sm, bu gora sovaning
pastki qismidan go‘shimcha gavs (skopka) shaklidagi gorrog
saynlar targalyan.

Qorin bo’shlig'ida ichaklzming asosly tangigs qo'shimcha,
kam-migdorda aylana shaklidagi og joylar (gaz pufakian) bor

O'pka uchburchakluarining homma maydoni tinig. oq,shaffof
holda, gora joylar yo'q.

Yurak soyuadi me'yor darjasida.

Rentgenolomk  tashxis: lmong  oshqoronida  yugon  alom
opirligigs ega bo'lgan vot narsa (metall fugma) mavjud,

2 Iining o'ng yelka gisminimg ikki tomondan  olingin
rentgenogrommasida, yelka qismidagi yumshog 1o'gimalaming
hajmi  katirgan, bilakuzok va kall suyaklanimng  tzilishida
o'zganshiar yo'q. Tirsak suyagmmg pastkl  qemida soyak
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twalmass ko'rinmuydi, yorug® va shatfol yumshogq to'gima
mavjud, Tirsak suyagidag nugson kattaligi 6 sm.

Rentgenolopk tashxis. O'ng tirsak suyagining pastk: gismida
patologik o°sima nugsoni mavjed.

3. Oining 0°ng. orga oyeg' barmoqlaini yon  tomondn
tushinlgan rentgenogrammasidagi  birmchi  barmmeg  soyasida
ki'plab chizigli yorgin jovlar ko'rinadi, Bu chiziglar bo'g'im
chugurchusi yuzasidan boshlamb, givsiug holda pastga qamb
yo'malgan, bir-biri bilan kesishgan holda diafizning yugon va yon
tomonbirida tugaydi.  Suvakming yugori gismida uchburchak
shaklidagr singan suvaklar vaxshi ko*rinadi.

Renpenologik tashxis. Oining o'ng, orgy oyog'idagi birinchi
barmogning yugor gismida suyakning mayda bo'lakehali sinishi.

4, ltning o'ng, olding oyog't barmoglanm to'g'ndan olingan
renigencgrinmasida, 4 barmoeq soyaside uzun, keng tasma
ko'rimishidagi vorug® joylar borligi amglondi. Bu keng, yomg'
tsma suyak boshehasi o'nasidin boshlanib, yogorige, dinfizning
o'ria qismigacha borb, t0'g'n burchak ostida burilib, suyakning
o'rta yuzasiga chigadi,

Remgenologik tashxis. Chap oldingl oyvog 4 bamogning
sagital-disinl sinishi.

5. Sigiming chap, olding ayoE't barmog's
rmtgﬂugmnmmdn chap olding ovoq tuyog uegishi kuchli
kengoyin; wviim joylarda suyak soyalan ko rinadi. Tuyog suyind
soyisl gisman medial tomouga sifjigan. Bo*pim vozasi notekis,
tishchagimon, aynm  joylarda  suyak  talism  o'zgargan;
Mbarmoglarda  asosiy  suyak  sovasign  go'shilgan - jingalak
shaklidapi go'shimeha suyak soyalari ko' rmsdi.

Tuyoglar crasadagi kovakda yomshog to'gimalaming asosiy
rangii, tolasimon, to'q qora rangda soyvalar aniglandi.

Rentgenuvlogik tashxis — H-Ihj:l"l‘l]l:lu chap oldingt oveq tuyoeq
po'g'imi 3 barmogi esteparnit,

6. Buyaring chap, sakrovehi bo'g'in renigenogrammisidag
bo'g im kovakian ayrim joylorda. kichkina hsjmda ko®rmadi,
boshga joylardn suyak to'siglan bilin  lo*sb  go*yilgan.
Suvaklarda osleoporar kuzztiladi, Bo'g'imlardagi wog'ay osi
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suyak  plastmkalari aynm  joylardn  kengaypan va  sklerosgn

uchragan.

Bo'g'im kovagida chetlan  o'tkirlashgan suynk

do*ngliklari kuzatiladi. Bu yerda bo'g’im kovagi noickis bo'lib,

kichik masolada ko*rnadi

Rentgenologk tashxis — bugnming chap sakrovchi bo'g'im
ArtroT.

Jadwal-1

Rentgenografiya paytida rentgen trubkasiga elektr tokind
yuborishning (sonlyalarda) taxminiy vaqiti (A.A.Kotelnikoy va

V.LPadgorniy ho‘vicha)
M Hayvonning ¥t v Qu'y | Cho'chea 13
o Sy ol oW
. | Both  wohasi, yom | L56,0 | 1,0-20 | 2,045 | 1i-0a
Emrnclan
2 | Dash sobeml, | (3030 20|  AB-40 La-20
darscvemiral bomoandan
T 1,528 | Lo-2n - -
4| Ba*ym schas| a0-70 [3ip4n ’ 1016
5 Yy rin svhas) 30410 2.0-3 5 = 34-1.5
h | Ko'kmk qafisi . 1,035 . =35
7 | Bl  va dumgues| 1315 | 2040 - 2,035
|| berloshmas
Dln" nzm — uch higin- 2 -6 1 2550 10-40
vonbagh birlashmeio
9 | Dum uohasi 1,0-1.5 ] ey | o307
10, s 20-53% | 1,530 = 1,5-23 |
b Eim 238 11.538% 2035 | 00-20)
12, | Bilagueuk va skrovehi Ji D40 1.3=2.0 L.5=2.5 =07
bo"ghintar, t0"g rdos v
yemdan_rasm olish
13 | Barmoglar. yrndan 15-15 =15 E2-20 Li-1.5 |
_14. | Barmoglar, to' g ridm 2540 [1p-i6] 1220 |18-15
L3 1'p_uﬂ b il atilb=4 1 4.0-6.5 - }.0-50
b, “Tho'pis, | ASED | 1528 X035 [102%
u'lﬂ ruam ilimh
17. | Teem ba'plim,  yon | X530 [ 2025 T | L5-2 S
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ladval-2
Ouramol oyoqlarida acroartrografiva usulida tekshirganda
yuboriladigan havoning eng magbuol migdori (mi-da) (Yay

— . Bli-Sxyun matlumeti be'yicha)
™ | Bapimpomised | Bir eylk Bir yoshll | Bir ysshdan
biazsglir fayvonlar hatta
hayvoanlar
| Yelka 40-50 £l R} 96120
1 Terauk To-80 Bi-110 126150
. Yielka cladi-balak A0-50 hik-Hi B0 51
4 Biluk-hilakizak - -0 A0-=0
3| Kafi-bannog 30401 il S0-110
[ 10200 | 3004 45060
L Sakrovchi [ =] Tan-i40
Estatma: Bir oygacha bo'lgan 'tm:nqllr bo'g*imlariga 40-50
mil havo yuborifadi
Jadval-3

Qoramol oyoqlari bo'g'imlari bo*shliglariga yuboriladigan
havoming so°rilish tezligi (soaida)

[ % | Be'gim uomian Bir oylik bir yishii Hir yoshdan
1 buznglar ayvamElar kmila
R i A
T Yelks T i T2 A1 20
2 Tirnak a5-72 7146 #1520
ER Bk 4572 4477 T2t
| 4 Tiza 4E-72 #h-72 72-56
- A Sakroveh T2 Si-120 -1 20
"
|
.1_
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2-flova
Rentgenogramma sifat

Rentgenopramma - sifafi tasvir pavdo bo*iih,
mustahkamlangandan (Fksarsiya) kevin darhol anglanishi lozim.,
Chunki renlgenogrammada  tasvirlsr yomon, noanig - chigib,
patologik jarayonlurni anigleshnmng ol bo'lmasa, o'sha paytning
o'rida gayvin rasmgs olish kernk

Sifatli, yaxshi rentgenogrmma gquyidagi mlablarga javeb
berishi lozim:

I, Yorug'lik o'tighi uchun timiyg, shaffof bo'lish,

2. rasm onig va keskin farg giladigan (kontrastli) bo*lishi;

3. Suyak fo'gimasining shakli, lashgi ko'nnishi (kenturr),
tuzilishining ifodalanish rasmi, suyak trabekulalirming telishi
amiq bo'lishi kerak.

Renigen apparati bilan ishlaganda, albatta texnika xavisizlgi
va mehnat muohofazasi qoidalaciga rioya qilish saror. Texnika
xavfsizligi va mehnat muhofazasiga rioyn gilinmasa, rentgen
murlari fa'sirida hayvenning a'zo yoki to'gimalanda mohalliy
jurohatlanishlar, mahalliy nurlanish reaksiyalon; o' gimalarda
kichkina  dorajadagi  morfolunksional  (mzibshining va
vazifasining) o'zgarishlar kelib chigndi. Bunda ko'pincha terida
eritema (gizil dog'larning paydo bo'lishi), qurug dermatit, ho'l
dermatit nivojluned. Renigen  nuranining organizmga doimiy
ta"siri natijasida serunkali nurtanish kasallige kelib chigadi.
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