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Annotatsiya

Tuxumdon kistalari ayollarda keng tarqalgan patologik holatlardan biri bo‘lib,
ularning morfologik xususiyatlari turiga, kelib chigish mexanizmiga va yosh
davriga qarab farqlanadi. Reproduktiv yoshdagi ayollarda asosan funksional
kistalar uchrasa, menopauzadan keyingi davrda esa malign o‘sma ehtimoli yuqori
bo‘lgan kistalar ko’proq aniglanadi. Morfologik jihatdan tuxumdon kistalari silliq
devorli, suyuqlik bilan to‘lgan oddiy shakllardan tortib, murakkab tuzilishga ega
ko'p kamerali va qalin devorli shakllargacha bo‘lishi mumkin. Yosh omili
tuxumdonning gormonal faolligi, to‘qima reaktivligi va kistalarning xavfsizlik
darajasiga sezilarli ta’sir ko‘rsatadi. Shuning uchun tuxumdon kistalarini erta
aniglash, ularning morfologiyasini baholash va yoshga mos yondashuv bilan
davolash muhim ahamiyatga ega.

Kalit so’zlar

Tuxumdon kistasi, morfologik o‘zgarishlar, funksional kista, dermoid kista,
endometrioid kista, kistadenoma, folikulyar kista, reproduktiv yosh, menopauza,

o‘smalar, malignizatsiya xavfi.

AHHOTaNI A
KucTbl gaMYHMKOB SBJISIOTCS OAHMM M3 HauOoslee paclpoCTpaHEHHBIX
IIaTOJIOTVYECKVIX COCTOSTHUM Y JKeHIIVH, KOTOPbIe Pa3/INndaloTcsd B 3aBVICIMOCTHU OT

TUIIa Mopdponormqecm/[x OCO6€HHOCT€T7I, MeXaHN3Ma W IIeproda BO3pacTa. Ecim
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JKEHIIVHBI peIIpOAyKTVMBHOI'O BO3pacTa B OCHOBHOM SIBJIAIOTCSA (PYHKIVIOHAIbHBIMU
KVICTaM¥, KVCTBI BBIIIE B IIOC/IEOIEPALlVIOHHOM II€PUOIE B ITOC/IeOIIepallM OHHOM
riepuoge. Mopdoormaecky KUCTBI SIMYHUKOB MOTYT OBITH IIPOCTOV CTE€HOW, OT
IIPOCTBIX POPM, MOJIHBIX XXMUIAKOCTY, 110 MyJIbTYKaMePbl 1 TOJICTOCTEHHBIX (POPM CO
CJIOXKHOW CTPYKTypon. Mosiogont ¢dakTop OKasblBaeT 3HauyMTeJIbHOe BIIVSHME Ha
YPpOBeHb TOPMOHAJIPHOVI AaKTMBHOCTU SIMYHMKA, TKaHEBOVI peakluu ¥ ypOBHeU
OesonacHocTi. CiieoBaTelIbHO, paHHee OOHapy>XeHue KIUCT SMYHMKA BaXHO IS
JledeHVs X MOp@OJIOTMM M JIEYUTh HOIXOL, K BO3PacTYy.

KnroueBsle ci10Ba

Kucra auunmka, Mopdoriorndyeckne m3MeHeHMs, (PyHKIVMOHaJIbHasA KICTa,
AepMoVIHasl KICTa, SHIOMeTPUOVIHAas KWCTa, KKCTaJeHoMa, (POJUIMKYJIIpHas
KVCTa, PeIpOayKIVIBHBIVI BO3pacT, MEHOIIay3a, OIyXO0JIv, PUCK 3JI0KaueCTBEHHOI'O
HOBOOOpa30BaHMsL.

Annotation

The ovarian cysts are one of the most common pathological conditions in
women, which differes according to the type of morphological features, the
mechanism and age period. If women of reproductive age are mostly funtional
cysts, cysts are higher in the postoperative period in the postoperative period.
Morphologically, the ovarian cysts can be a plain wall, from simple forms full of
fluid, to a multi-camera and thick-walled forms with a complex structure. The
young factor has a significant impact on the level of hormonal activity of the ovary,
tissue reaction and security levels. Therefore, early detection of the ovarian cysts is
important to treat their morphology and treat age appropriate approach.

Keywords

Ovarian cyst, morphological changes, functional cyst, dermoid cyst,
endometrioid cyst, cystadenoma, follicular cyst, reproductive age, menopause,
tumors, risk of malignancy.

Kirish:

Tuxumdon kistasi - ayollarning reproduktiv tizimi kasalliklari ichida keng
tarqalgan patologik holatlardan biri hisoblanadi. Ushbu kasallik turli yoshdagi
ayollarda uchrab, tuxumdon to'qimasining morfologik o'zgarishlari va
organizmning umumiy fiziologik holatiga sezilarli ta’sir ko’rsatadi. Yoshga bog’liq
ravishda tuxumdon kistalari strukturasida va ularning rivojlanish xususiyatlarida
ma’lum farqlar kuzatiladi. Tuxumdon 2 ta asosiy vazifani bajaradi: Hayz davrining
bir gismi sifatida taxminan har 28 kunda bir tuxumni chiqgishi va ko’payishda
muhim rol o’ynaydigan estrogen va progesterone jinsiy gormonlarni chiqgishi kabi.
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Ko’'p hollarda tuxumdon kistasi hayz ko'rish sikli natijasida hosil bo’ladi. Boshqa
turlari esa kamroq tarqalgan. Tuxumdonda har oy follikullar kichik kistalar o’sadi.
Follikulalar estrogen va progesterone gormonlarini ishlab chigarish uchun ochiladi.
O’sishni davom etadigan oylik follikulalar funksional kista deb nomlanadi.

Funksional kistalar ikki turi mavjud:

Follikulyar kista. Hayz ko'rish
davrining yarmida tuxum follikuladan
chigib ketadi. Keyin tuxum fallop
naychasidan pastga tushadi.
Follikulyar  kista  follikul  yorilib
ketmaganida boshlanadi. U tuxumini
chigarmaydi va o'sishda davom etadi.

Korpus luteum kistasi. follikula
0'z tuxumini chiqargandan so'ng, u
gisqaradi va estrogen va progesteron
ishlab chigarishni boshlaydi. Ushbu
gormonlar kontseptsiya uchun kerak.

Follikul endi sariq tana deb ataladi. Ba'zida tuxum chigqan teshik tiqilib qoladi.
Sariq tanada suyuglik to'planib, kist paydo bo'ladi.

Funktsional kistlar odatda zararsizdir. Ular kamdan-kam hollarda og'riq
keltiradi va ko'pincha 2-3 hayz davrida o'z-0'zidan yo'qoladi.

Menstrual sikl bilan bog'liq bo'lmagan boshqa turdagi kistlar mavjud:

Dermoid kist (teratoma). Teratoma deb ham ataladigan bu kist tuxumdonda
(jinsiy hujayralar) tuxum hosil giluvchi reproduktiv hujayralardan hosil bo'ladi.
Kistda soch, teri yog’, suyak yoki tish kabi to'qimalar bo'lishi mumkin. Ushbu
turdagi kist kamdan-kam hollarda saraton hisoblanadi. Tug'ma bo’lib embrion
hujayralar noto’g'ri rivojlanganda paydo bo’ladi.

Kistadenoma. Ushbu turdagi kist tuxumdon epiteliy to’qimasidan paydo
bo’ladi. Kist suvli suyuqlik (seroz) yoki shilliq (mutsinoz) moddasi bilan
to'ldirilgan bo'lishi mumkin. Kistadenoma juda katta o'sishi mumkin.

Endometrioma ( shokolad kistalar). Endometrioz natijasida paydo bo’ladigan
tuxumdon kistalari bo’lib ularda endometrial to’qimalar va qon yig'iladi.
Endometrioz - bu bachadonning ichki gismini qoplagan hujayralarga o'xshash
hujayralar bachadondan tashqarida o'sishiga olib keladigan holat. To'qimalarning
bir gismi tuxumdonga yopishib, kist hosil gilishi mumkin. Bu endometrioma deb
ataladi.

Follikulyar va korpus luteal kistalar funktsional yoki fiziologik kistalar
hisoblanadi va ikkalasi ham normal hayz davrida sodir bo'ladi. Follikulyar kistalar
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ovulyatsiya paytida follikullar yorilib ketmaganida paydo bo'ladi va sillig, yupqga
devorli va bir tomonlama ko'rinishi mumkin. Follikulyar fazada follikulyar kistalar
FSHning haddan tashqari stimulyatsiyasi tufayli tuxumdonning fiziologik
chiqarilishining etishmasligi yoki ovulyatsiyadan oldin tsiklning o'rtalarida
odatdagi LH ko'tarilishining yo'qligi tufayli paydo bo'lishi mumkin. Ushbu kistlar
gormonal stimulyatsiya tufayli o'sishda davom etmoqda. Follikulyar kistalar
odatda diametri 2,5 sm dan katta. Granulosa hujayralari ortigcha estradiol ishlab
chiqarishga olib keladi, bu esa hayz ko'rish chastotasining pasayishiga olib keladi.

Metodlar va materiallar: Surxondaryo viloyati patologik anatomiya
byurosida gistologiya preparatlarini orqali 68 ta tuxumdon kistalarini taxlil gildik.

Natija:Tuxumdon kistasining morfologik shakllari va ular qanday yosh
oralig’ida ganday korinishda namoyon bo‘lishi hagida malumot.

1. Morfologik tasnif va tuzilma xususiyatlari

Tuxumdon kistalari morfologik jihatdan ikki asosiy turga bo‘linadi:

Follikulyar kistalar

Korpus luteum (sariq tanacha) kistalari

Yoshga qarab esa quyidagicha morfologik farqlar kuzatiladi: 68 ta ayollar
gistologik prepereatlardan:

1. 12-30 yoshdagi ayollarni 8 tasida follikulyar kistalar ko"p uchraydi.

Ularda epiteliy gavati yupqa, kista ichi toza, seroz suyuqlikka boy.Gistologik
jihatdan bu kistalar graaf pufakchasining ovulyatsiyasiz o’sishidan hosil bo’ladi. Bu
yoshdagi kistalar ko’pincha funksional bo‘lib, regulyatsiyaning yetilmaganligi
tufayli hosil bo‘ladi.

b) 30-40 yoshdagi ayollarni 35 tasinida eng faol reproduktiv davr hisoblanadi
Follikulyar kistalardan tashqari korpus luteum kistalari ham ko“p uchraydi.

Bu kistalar odatda gormonlarga sezuvchanroq va angiogenez kuchli bo‘lgan
zonalarda joylashgan bo‘ladi. Ularning ichki qavati granuloza hujayralari bilan
qoplangan, va bu hujayralar progesteron sekretsiyasi bilan ajralib turadi.

c) 40-50 yosh ayollarni 21 tasinida bu davrda tuxumdon faoliyati susayadi.
endometrioid kistalar va teka-lutein kistalar uchraydi.

Kistalarning devorlari qalinroq, ko“proq stromatoz o’zgarishlar bilan kechadi.

Ushbu yoshda neovaskulyarizatsiya pasaygani uchun kistalar ichida
degeneratsiyalangan qon izlari (gemorragiya) tez-tez uchraydi.

d) 50 yoshdan yugqori ayollarni 4 tasinida (postmenopauza) xar qanday
tuxumdon kistasi potentsial xavfli hisoblanadi.

Bu yoshda seroz va mutsinoz kistadenomalar morfologik jihatdan ustunlik
qiladi.
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Kistalarning kapsulasi qalin, bir nechta bo‘limli (multilokulyar), ayrim
hollarda papillyar o’sma elementlari kuzatiladi.

Gistokimyoviy tahlillar ularning onkologik potentsialga ega ekanligini
ko‘rsatadi. Kistalarni uchrash havfi diagrammasi:Ayniqsa 20-40 yosh oralig’idagi
ayollarda diagrammada 51 % ni tashkil qildi.

68

@ 30-40 @ 40-50 @50 yoshdan yuqgori

2. Yoshga bog’liq morfogenezdagi farqlar

Yosh o'tishi bilan tuxumdon stromasining zichligi oshadi, gormonlar
darajasining o’zgarishi bilan bir qatorda vaskulyarizatsiya ham kamayadi. Bu esa
kistalarning morfologiyasiga bevosita ta'sir ko‘rsatadi:

Yosh organizmda kistalar asosan funksional bo‘lsa,

Yoshi katta ayollarda neoplastik va degenerativ xususiyatlar ustun bo‘ladi.

Xulosa

Tuxumdon kistalarining morfologik tuzilishi ayolning yoshiga bevosita
bogliq. Har bir yosh guruhidagi kistalar o'ziga xos morfologik, gistologik va
gormonal xususiyatlarga ega. Aynigsa 20-40 yosh oralig’idagi ayollarda ko'p
uchraydi. Shu bois, ularni yoshga nisbatan o‘rganish tuxumdon patologiyasini
chuqurroq tushunishga imkon beradi. Tuxumdon kistasining tabiati, morfologiyasi
yoshga qarab o’zgarishi ba kistalanishning noxush ogqibatlarining oldini olish
uchun tibbiy kuzatuvlar va diagnostika muhim ahamiyatga ega
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