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TIZZA BO’G’IMI ICHKI STRUKTURASI JAROHATLARI ASORATLARINING
REABILITATSIYASIDA ULTRATOVUSH TEKSHIRUVINING AHAMIYATI

Annotatsiya
Tizza bo‘g‘imi ichki strukturasi jarohatlari ortopedik amaliyotda eng ko‘p uchraydigan shikastlanishlar
sirasiga kirib, ko‘pincha uzoq muddatli funksional cheklanishlar va nogironlikka olib keladi. Ushbu
jarohatlar natijasida yuzaga keladigan asoratlarni erta aniglash va samarali reabilitatsiya jarayonini
tashkil etishda tasvirlash usullarining ahamiyati katta. So‘nggi yillarda ultratovush diagnostikasi
(UTT) invaziv bo‘lmaganligi, dinamik tekshiruv imkoniyati va yuqori informativligi tufayli
reabilitatsiya davrida keng qo‘llanilmoqda. Mazkur maqolada tizza bo‘g‘imi ichki strukturalari —
menisklar, bog‘lamlar, paylar va sinovial tuzilmalar jarohatlaridan keyingi asoratlarni baholashda
ultratovush diagnostikasining o‘rni va klinik ahamiyati yoritilgan. Shuningdek, reabilitatsiya
samaradorligini monitoring gilishda UTT ning imkoniyatlari tahlil gilingan.
Kalit so‘zlar: tizza bo‘g‘imi, ichki struktura jarohatlari, ultratovush diagnostikasi, reabilitatsiya,
asoratlar.
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3HAYEHMUME YJIBTPA3ZBYKOBOI'O UCCJIEAOBAHUSA B PEABUJIMTAIIUA

OCJIOJKHEHUI TPABM BHYTPEHHEM CTPYKTYPBI KOJIEHHOI'O CYCTAB
AHHOTANUA
TpaBMbl BHYTpEHHEN CTPYKTYpPbI KOJIGHHOT'O CyCTaBa OTHOCSTCS K YMCITy HanOosee 4acThIX TPAaBM B
OPTOIEIUYECKON MPAKTUKE U YACTO MPUBOMAAT K JUTUTEIBHBIM (DYHKIIMOHATHHBIM OTPAHUYCHUSIM H
WHBAJIUJAHOCTH. MeToAbl BHU3yalH3allid HMEIOT OOJbIIOEe 3HAUY€HHWE B paHHEM BBISBICHUU
OCIIO’)KHEHUH, BOSHHUKAIOIINX B pe3yJbTaTe 3THUX TPaBM, U B Oopranusanuu 3¢p¢GeKTUBHOrO mpolecca
peabunutanuu. B mociennue roasl ynbTpa3BykoBas auarHoctuka (Y3UM) momyumna mmpokoe
pacrnpocTpaHeHHe B peaOUIUTAIIMOHHOM Tepuojie 6aroaapsi CBoe HEMHBA3UBHOCTH, BOZMOKHOCTH
JUHAMHYECKOro 00cIeI0BaHus U BBICOKOM MH(DOPMATUBHOCTH. B 1aHHOI cTaThe OCBelIaeTcs poib U
KJIMHUYECKOE 3HAYEHHUE YJIbTPAa3BYKOBOW [IMArHOCTUKM IPU OLEHKE OCJIOXKHEHHH IMOCIE TPaBM
BHYTPEHHUX CTPYKTYp KOJICHHOTO CyCTaBa - MEHHCKOB, CBSI30K, CYXOXWJIMW M CHUHOBHAJIBHBIX
CTpykTyp. Takxke npoaHAIM3UPOBAaHBI BO3MOXHOCTH Y3M B MoHHTOpHHTE 3(PPEKTUBHOCTH
peadUIuTAIIH.
KuroueBbie ci10Ba: TOBPEXJEHUS KOJIGHHOIO CYyCTaBa, MOBPEKIEHUS BHYTPEHHUX CTPYKTYD,
yJIbTPa3ByKOBasi AMArHOCTHKA, PeaOUIUTALINS, OCIIOKHEHUSI.

Khamidov Obid Abdurahmanovich?

Dadamyants Natalia Gamletovna?

Umarova Nargiza Nuritdinovna®

Usarov Mukhriddin Shukhratovich*

1. DSc, Associate Professor, Director of the Research Institute of
Rehabilitation and Sports Medicine at Samarkand State Medical University,
Samarkand, Uzbekistan

2. DSc, Associate Professor, Senior Researcher at the Republican Scientific
Center for Emergency Medical Care (RSCEMC),

Tashkent, Uzbekistan.

3. Independent Researcher of the Department of Medical Radiology at
Samarkand State Medical University,

Samarkand, Uzbekistan

4. Assistant of the Department of Medical Radiology at Samarkand State
Medical University,

Samarkand, Uzbekistan.

129
© HealthWay.uz 2025 Vol.1 Ne5


https://healthway.uz/

HealthWay: lImiy-amaliy tibbiyot jurnali ISSN: 3093-8627

THE SIGNIFICANCE OF ULTRASOUND EXAMINATION IN THE REHABILITATION
OF COMPLICATIONS OF INJURIES TO THE INTERNAL STRUCTURES OF THE KNEE
JOINT

Abstract

Injuries to the internal structure of the knee joint are among the most common injuries in orthopedic
practice, often leading to long-term functional limitations and disability. Visual methods play an
important role in the early detection of complications arising from these injuries and the organization
of an effective rehabilitation process. In recent years, ultrasound diagnostics (USD) has been widely
used in the rehabilitation period due to its non-invasiveness, the possibility of dynamic examination,
and high informativeness. This article highlights the role and clinical significance of ultrasound
diagnostics in assessing complications after injuries to the internal structures of the knee joint -
menisci, ligaments, tendons, and synovial structures. The possibilities of ultrasound in monitoring the
effectiveness of rehabilitation were also analyzed.

Keywords: knee joint, internal structural injuries, ultrasound diagnostics, rehabilitation,
complications.

Kirish

Tizza bo‘g‘imi inson organizmidagi eng murakkab va yuklama eng yuqori bo‘lgan bo‘g‘imlardan biri
hisoblanadi. Uning anatomik va funksional murakkabligi sababli sport jarohatlari, maishiy
shikastlanishlar hamda travmalar natijasida ichki strukturalar — oldingi va orga xochsimon
bog‘lamlar, yon bog‘lamlar, menisklar va paylarning zararlanishi tez-tez uchraydi. Ushbu jarohatlar
nafaqat og‘riq sindromi va harakat cheklanishiga, balki vaqt o‘tishi bilan surunkali yallig‘lanish,
sinovit, fibroz o‘zgarishlar va bo‘g‘imning degenerativ kasalliklari rivojlanishiga olib kelishi mumkin.
Tizza bo‘g‘imi ichki strukturasi jarohatlaridan keyingi reabilitatsiya jarayoni murakkab va ko‘p
bosqichli bo‘lib, davolash samaradorligi asoratlarning erta aniglanishi va ularni dinamik kuzatishga
bevosita bog‘ligdir. Shu nuqtai nazardan, tasvirlash diagnostika usullari, xususan ultratovush
diagnostikasi muhim ahamiyat kasb etadi. Ultrasonografiya bo‘g‘im yumshoq to‘qimalarini real vaqt
rejimida baholash, patologik o‘zgarishlarni dinamik kuzatish hamda reabilitatsiya jarayonida davolash
choralarining samaradorligini nazorat gilish imkonini beradi.

Bugungi kunda ultratovush diagnostikasi magnit-rezonans tomografiya bilan taggoslanganda
arzonligi, gayta-gayta qo‘llash imkoniyati va harakat vaqtida tekshiruv o‘tkazish afzalliklari bilan
ajralib turadi. Shu sababli tizza bo‘g‘imi ichki strukturalari jarohatlaridan keyingi asoratlarni baholash
va reabilitatsiya jarayonini optimallashtirishda UTT ning roli tobora ortib bormogda. Mazkur tadgigot
ushbu usulning diagnostik va klinik imkoniyatlarini tahlil qilishga bag‘ishlangan.

Material va metodlar

Mazkur tadqiqot retrospektiv va prospektiv kuzatuv asosida olib borildi. Tadqiqotga tizza bo‘g‘imi
ichki strukturasi jarohatlari tashxisi bilan davolash va reabilitatsiya bosqichidan o‘tayotgan bemorlar
kiritildi. Barcha bemorlarda klinik, instrumental va ultratovush tekshiruvlari o‘tkazildi.

Tadgiqot 2022-2024-yillar davomida SamDTU tibbiy radiologiya bo’limida amalga oshirildi.
Umumiy hisobda 60 nafar bemor tekshiruvdan o‘tkazildi.

Jadval 1. Tadgiqotga kiritish va chigarish mezonlari
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Kiritish mezonlari

Chigarish mezonlari

18-60 yoshdagi bemorlar

18 yoshgacha bo‘lgan bemorlar

Tizza bo‘g‘imi ichki strukturasi jarohati
mavjudligi

Tizza bo‘g‘imining tug‘ma anomaliyalari

Klinik va instrumental tasdiglangan menisk
yoki bog‘lam jarohati

O‘tkir infeksion artrit

Reabilitatsiya bosqichida bo‘lishi

Oldindan o‘tkazilgan bo‘g‘im protezlash
amaliyoti

Ultrasonografiya o‘tkazishga rozilik

Tekshiruvga to‘sqinlik qiluvchi holatlar

2-jadval. Tadgiqotga kiritilgan bemorlarning umumiy tavsifi

Ko‘rsatkichlar Miqdori
Bemorlar soni 60
Erkaklar 36 (60%)
Ayollar 24 (40%)
O‘rtacha yosh 34,6 £ 7,8 yosh
Sport jarohatlari 38 (63,3%)
Maishiy jarohatlar 22 (36,7%)

Ultratovush tekshiruv metodikasi

Barcha bemorlarda tizza bo‘g‘imi ultratovush tekshiruvi yuqori chastotali (7,5-12 MHz) lineer datchik
yordamida o‘tkazildi. Tekshiruvlar bemor yotgan va yarim bukilgan holatda amalga oshirildi. Oldingi,
orqa, medial va lateral proeksiyalarda bo‘g‘im ichki strukturalari baholandi.

Ultratovush orqali quyidagi tuzilmalar tekshirildi:
e Oldingi va orqa xochsimon bog‘lamlar,
e Medial va lateral yon bog‘lamlar,
e Ichki va tashgi menisklar,
e Paylar va mushak birikmalari,
e Sinovial qavat va bo‘g‘im bo‘shlig‘i.

3-jadval. Ultratovush tekshiruvda baholangan asosiy ko rsatkichlar

Tuzilma Baholash mezonlari
Menisklar Qalinlashish, yirtilish, deformatsiya
Bog‘lamlar Uzilish, cho‘zilish, giperexogen o°zgarishlar

Sinovial gavat

Qalinlashish, suyuqlik to‘planishi

Paylar

Degenerativ o‘zgarishlar, fibroz

Yumshoq to‘qimalar

Shish, gematoma
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Reabilitatsiya samaradorligini baholash

Reabilitatsiya jarayoni davomida bemorlar 3 bosgichda (boshlanishi, 4-hafta va 8-hafta) ultratovush
tekshiruvdan o‘tkazildi. Klinik simptomlar (og‘riq, shish, harakat hajmi) va UTT natijalari solishtirildi.
4-jadval. Reabilitatsiya samaradorligini baholash bosgichlari

Bosqich Baholash vaqti O‘tkazilgan tekshiruvlar
I bosgich Boshlang‘ich Klinik + UTT
Il bosgich 4-hafta Klinik + UTT
I11 bosgich 8-hafta Klinik + UTT

Statistik tahlil

Olingan ma’lumotlar statistik jihatdan SPSS 26.0 dasturi yordamida qayta ishlanildi. Migdoriy
ko‘rsatkichlar o‘rtacha giymat va standart og‘ish (M + SD) ko‘rinishida ifodalandi. Guruhlararo
taggoslash uchun Student t-testi va 2 testi qo‘llanildi. Statistik ahamiyatlilik darajasi p < 0,05 deb
gabul gilindi.

Natijalar

Ultratovush tekshiruvda aniqlangan asosiy patologik o‘zgarishlar

Tadqiqot davomida 60 nafar bemorda tizza bo‘g‘imi ichki strukturalarining ultratovush belgilariga
asoslangan tahlil o‘tkazildi. Ultrasonografiya natijalariga ko‘ra, jarohatdan keyingi reabilitatsiya
davrida eng ko‘p uchraydigan asoratlar menisklar, bog‘lamlar va sinovial gavat bilan bog‘liq
o‘zgarishlar ekanligi aniqlandi.

5-jadval. Tizza bo‘g‘imi ichki strukturalarida aniqlangan ultratovush o‘zgarishlari

Patologik o‘zgarishlar Bemorlar soni (n=60) Foiz (%)
Menisk deformatsiyasi va 28 46,7
fibroz o‘zgarishlar
Bog‘lamlarda galinlashish va 34 56,7
notekislik
Sinovial gavat galinlashishi 31 51,7
(sinovit)

Bo‘g‘im bo‘shlig‘ida suyuqlik 26 43,3
Paylarda degenerativ 19 31,7
o‘zgarishlar

Reabilitatsiya jarayonida ultratovush ko‘rsatkichlarining dinamikasi

Reabilitatsiya davomida 3 bosqichda o‘tkazilgan ultratovush tekshiruvlari patologik belgilar
bosgichma-bosqich kamayganligini ko‘rsatdi. Aynigsa sinovial gavat qalinlashishi va bo‘g‘im
bo‘shlig‘idagi suyuqlik miqdorining sezilarli kamayishi kuzatildi.

6-jadval. Reabilitatsiya jarayonida ultratovush belgilarining dinamikasi
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Ko‘rsatkichlar Boshlanishida (%0) 4-haftada (%0) 8-haftada (%)
Sinovit belgisi 51,7 33,3 15,0
Bo‘g‘im suyugqligi 43,3 26,7 11,7
Bog‘lam galinlashishi 56,7 41,7 28,3
Menisk deformatsiyasi 46,7 35,0 23,3

Statistik tahlil natijalariga ko‘ra, reabilitatsiya davomida kuzatilgan ijobiy o°zgarishlar statistik
jihatdan ishonchli bo‘lib, p < 0,05 ni tashkil etdi.

Rasm 1. Tizza bo‘g‘imi ultratovush tekshiruvida sinovial qavat qalinlashishi va bo‘g‘im suyuqligi
(boshlang‘ich holat)
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Olingan natijalar ultratovush diagnostikasi tizza bo‘g‘imi ichki strukturalari jarohatlaridan keyingi
asoratlarni erta aniglash, reabilitatsiya samaradorligini baholash va davolash taktikasini individual
rejalashtirishda yuqori diagnostik ahamiyatga ega ekanligini ko‘rsatdi.

Muhokama

Tizza bo‘g‘imi ichki strukturalari jarohatlaridan keyingi reabilitatsiya jarayonida asoratlarni erta
aniglash va ularning dinamikasini baholash davolash samaradorligini oshirishda muhim omil
hisoblanadi. Ushbu tadgigot natijalari ultratovush diagnostikasining reabilitatsiya bosgichida yuqori
informativlikka ega ekanligini yana bir bor tasdigladi.

Olingan ma’lumotlarga ko‘ra, bemorlarning katta qismida bog‘lamlar qalinlashishi, sinovial qavatda
yallig‘lanish belgilarining saqlanib qolishi hamda menisklarda fibroz va deformatsion o‘zgarishlar
aniglangan. Bu holatlar adabiyotlarda keltirilgan ma’lumotlar bilan mos keladi. Bir gator mualliflar
tizza bo‘g‘imi jarohatlaridan so‘ng sinovit va bo‘g‘im bo‘shlig‘ida suyuqlik to‘planishi reabilitatsiya
samaradorligini pasaytiruvchi asosiy omillardan biri ekanligini ta’kidlaydi.

Tadgigot davomida reabilitatsiyaning 4- va 8-haftalarida ultratovush belgilarining sezilarli darajada
kamayishi kuzatildi. Aynigsa, sinovial qavat galinlashishi va bo‘g‘im ichidagi suyuqlik miqdorining
regressiyasi klinik simptomlarning kamayishi bilan bevosita bog‘liq bo‘ldi. Bu esa ultratovush
diagnostikasining nafaqat morfologik o‘zgarishlarni aniqlash, balki funksional holatni baholashda ham
muhim ahamiyatga ega ekanligini ko‘rsatadi.

Magnit-rezonans tomografiya (MRT) tizza bo‘g‘imi ichki strukturalarini baholashda “oltin standart”
hisoblangan bo‘lsa-da, reabilitatsiya jarayonida uni takroriy qo‘llash iqtisodiy va tashkiliy jihatdan
cheklangan. Shu nuqtai nazardan, ultratovush diagnostikasi gayta-qayta, xavfsiz va real vaqt rejimida
tekshiruv o‘tkazish imkoniyati bilan ustunlik qiladi. Dinamik harakatlar vaqtida bog‘lamlar va
paylarning holatini baholash imkoniyati UTT ning muhim afzalliklaridan biri hisoblanadi.

Tadgigot natijalarida aniglangan klinik simptomlar va ultratovush belgilarining yuqori darajadagi
mosligi boshga ilmiy ishlarda ham qayd etilgan. Ayrim mualliflar ultrasonografiya yordamida
aniglangan residual sinovit va fibroz of‘zgarishlar reabilitatsiya dasturini individual ravishda
moslashtirishga yordam berishini ko‘rsatgan. Bizning tadqiqotimizda ham ultratovush orqali
aniglangan o°zgarishlar asosida reabilitatsiya taktikasini to‘g‘rilash bemorlarning funksional
tiklanishini tezlashtirdi.

Shu bilan birga, ultratovush diagnostikasining operatorga bog‘ligligi va suyak ichki tuzilmalarini to‘liq
baholay olmasligi uning asosiy cheklovlaridan biri hisoblanadi. Biroq reabilitatsiya davrida yumshoq
to‘qimalar, sinovial qavat va bo‘g‘im suyugqligi holatini baholashda UTT ning diagnostik qiymati
yuqori bo‘lib qolmoqda.

Umuman olganda, mazkur tadgiqot natijalari ultratovush diagnostikasini tizza bo‘g‘imi ichki
strukturalari jarohatlaridan keyingi reabilitatsiya jarayonida asosiy monitoring usullaridan biri sifatida
qgo‘llash magsadga muvofiq ekanligini ko‘rsatadi. UTT yordamida asoratlarni erta aniqlash,
reabilitatsiya samaradorligini baholash va davolash strategiyasini optimallashtirish mumkin.

Xulosa

Oc‘tkazilgan tadqiqot natijalari ultratovush diagnostikasi tizza bo‘g‘imi ichki strukturalari
jarohatlaridan keyingi asoratlarni aniglash va reabilitatsiya jarayonini nazorat gilishda yuqori
diagnostik ahamiyatga ega ekanligini ko‘rsatdi. Ultrasonografiya yordamida sinovial gqavat,
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bog‘lamlar, menisklar va bo‘g‘im bo‘shligidagi patologik o°zgarishlarni dinamik baholash
reabilitatsiya samaradorligini oshirish imkonini beradi. Ushbu usulning xavfsizligi, takroriy qo‘llash
imkoniyati va real vaqt rejimida tekshiruv o‘tkazish afzalliklari uni reabilitatsiya bosqichida muhim
monitoring vositasiga aylantiradi. Shuningdek, ultratovush diagnostikasining klinik belgilar bilan
yugori mosligi individual davolash va reabilitatsiya taktikasini tanlashda muhim ahamiyat kasb etadi.
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