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YUQORI SIYDIK YO‘LLARINING FUNKSIONAL BUZILISHLARINI TASHXISLASHDA
EKSKRETOR UROGRAFIYA USULI

Annotatsiya

Yugori siydik yo‘llarining funksional buzilishlari urologik amaliyotda tez-tez uchraydi va
ko‘pincha siydik chiqishining sekinlashuvi, gidronefroz, qaytalanuvchi infeksiyalar hamda buyrak
funksiyasining pasayishi bilan namoyon bo‘ladi. Ushbu holatlarni oz vaqtida va to‘g‘ri tashxislash
davolash taktikasini belgilashda muhim ahamiyatga ega. Ekskretor urografiya (EU) buyraklarning
ekskretor funksiyasini va yuqori siydik yo‘llarining drenaj xususiyatlarini baholash imkonini beruvchi
klassik rentgenologik usul hisoblanadi. Maqolaning magsadi yuqori siydik yo‘llarining funksional
buzilishlarini aniglashda ekskretor urografiyaning diagnostik imkoniyatlari va klinik ahamiyatini
yoritishdir.

Kalit so‘zlar: ekskretor urografiya; yuqori siydik yo‘llari; funksional buzilishlar; gidronefroz;
siydik yo‘llari drenaji; buyrak ekskretor funksiyasi; urodinamika; differensial tashxis; rentgenologik
tekshiruv.
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CHOCOB DKCKPETOPHOM YPOI'PA®UU B TMATHOCTUKE ®YHKIIMOHAJBHBIX
HAPYIIEHUY BEPXHUX MOYEBBIX IYTEN

AHHOTALIUA

OyHKIHMOHAIBHBIE HApYyLIEHHWs BEPXHUX MOYEBBIX IIyT€d YacTO BCTPEYAKOTCS B
ypOHOFquCKOfI HpaKTI/IKe " 49acTto HpOSIBJ'IfIIOTCSI 3aMCIJICHUEM MO‘IGI/ICHYCK&HI/I?I, FI/II[pOHe(i)pOBOM,
peIII/IZ[I/IBI/Ip}IIOHII/IMI/I I/IH(l)eKHI/ISIMI/I U CHUXCHUCM (1)YHKIH/II/I I1I0YCK. CBOGBpeMeHHaﬂ nu HpaBI/IJ'II)HaSI
AUArHOCTUKa JTHUX COCTOHHI/II71 HNMECT BAXHOC 3HAUCHUC HpI/I OHpeILeJ'IeHI/II/I TAKTUKHU JICUCHMUI.
DkckperopHas yporpadus (DY) sBHOsSeTcs KIACCHUECKUM PEHTTEHOJIOTHMYECKUM METOJIOM,
IIO3BOJIAKOIIIMM OLICHUTH 3KCerTOpHyI-O (bYHKI_II/IIO IIOUCK U ,Z[peHI/IpyIOH_II/Ie CBOﬁCTBa BerHI/IX
MOUYCBBIX l'[yTefI. HGJIBIO CTaTbu SBJISICTCA OCBCHICHUEC JUATCHOCTHUYCCKUX BO3MO)KHOCTCI\/'I nu
KJIIMHUYECKOTO 3HAYEHUs 3KCKPETOPHOM yporpaduu B BBISIBICHHUU (DYHKIIMOHAJIBHBIX HApYIIEHUI
BerHI/IX MOYECBBIX HYTCﬁ.

KualoueBble cjioBa: DSKcKpeTopHas yporpadusi; BepXHHE MOYEBBIBOJAILINE IIYyTH;
(GyHKIIMOHATBbHBIE HAPYILIEHUS; TUAPOHEPPO3; APEHUPOBAHNE MOUYEBBIBOSAIINX My TeH; SKCKpETOpHas
(I)YHKI_II/ISI ITIOYCK, ypO,Z[I/IHaMI/IKa; ILI/I(I)(I)epCHI_II/IaHBHa}I JUAarHoOCTHKa, pCHTTeHOHOI‘I/I‘{eCKOC
HCCIICIOBAHUC.
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METHOD OF EXCRETORY UROGRAPHY IN THE DIAGNOSIS OF FUNCTIONAL
DISORDERS OF THE UPPER URINARY TRACT

Abstract

Functional disorders of the upper urinary tract are common in urological practice and often
manifest as delayed urine output, hydronephrosis, recurrent infections, and decreased renal function.
Timely and correct diagnosis of these conditions is important in determining treatment tactics.
Excretory urography (EU) is a classical radiological method that allows assessing the excretory
function of the kidneys and the drainage properties of the upper urinary tract. The purpose of the article
is to highlight the diagnostic possibilities and clinical significance of excretory urography in the
detection of functional disorders of the upper urinary tract.

Keywords: excretory urography; upper urinary tract; functional disorders; hydronephrosis;
ureteral drainage; renal excretory function; urodynamics; differential diagnosis; radiological
examination.

Kirish

Yugqori siydik yo‘llari buyrak jomi, kosachalar va siydik naychalaridan iborat bo‘lib, siydikni
hosil bo‘lish joyidan siydik pufagigacha uzluksiz yetkazib berishni ta’minlaydi. Ushbu tizimning
funksional buzilishlari ko‘pincha anatomik to‘siq bo‘lmagan holda yuzaga keladi va erta bosqichlarda
klinik belgilar kam ifodalangan bo‘lishi mumkin. Shu sababli instrumental tasvirlash usullari tashxisda
yetakchi rol o‘ynaydi.

Zamonaviy sharoitda KT va MRT keng qo‘llanilayotgan bo‘lsa-da, ekskretor urografiya
hanuzgacha funksional baholashda muhim ahamiyatga ega. EU yordamida buyraklar tomonidan
kontrast moddaning ajralish tezligi, kosacha-jom tizimining to‘lish dinamikasi va siydik
naychalarining peristaltik faolligi baholanadi. Bu ko‘rsatkichlar yuqori siydik yo‘llarining funksional
holati haqida muhim ma’lumot beradi.

Materiallar va usullar

Ekskretor urografiya vena ichiga yod saglovchi kontrast modda yuborish orgali amalga
oshiriladi. Tadqiqot odatda bemor och qoringa bo‘lgan holatda o‘tkaziladi. Kontrast yuborilgandan
so‘ng ma’lum vaqt oralig‘ida ketma-ket rentgenogrammalar olinadi, bu esa buyraklarning sekretor va
ekskretor funksiyasini dinamik baholash imkonini beradi.

Jadval 1. Ekskretor urografiyada funksional buzilishlarning asosiy belgilari

Ko‘rsatkich Normal holat Funksional buzilish
Kontrast ajralish vaqti O‘z vaqtida Kechikkan
Kosacha-jom tizimi Tez to‘lish Sekin to‘lish
Siydik naychalari Ritmik peristaltika Noto‘liq yoki sekin
Kontrast saglanishi Qisga Uzoq davom etadi
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Tadgigot davomida kontrastning buyrak parenximasida paydo bo‘lish vagti, kosacha-jom
tizimining to‘lishi, siydik naychalari orgali o‘tish tezligi va siydik pufagiga tushishi tahlil gilinadi.
Olingan natijalar klinik belgilar va laborator ko‘rsatkichlar bilan solishtiriladi.

Natijalar

Ekskretor urografiya yuqori siydik yo‘llarining funksional buzilishlarida bir qator xos
belgilarni aniglash imkonini beradi. Buyraklar tomonidan kontrast moddaning kech ajralishi sekretor
funksiyaning pasayganligini ko‘rsatadi. Kosacha-jom tizimining sekin to‘lishi yoki uzoq vaqt
davomida saqlanib golishi drenaj funksiyasining buzilganligidan dalolat beradi.

Rasm 1. Ekskretor urografiyada kontrast moddaning kech ajralishi va kosacha-jom tizimining uzoq
vaqt davomida to ‘lib turishi yuqori siydik yo ‘llarining funksional buzilishlariga xos.

Funksional buzilishlarda siydik naychalarining kengayishi doimiy emas, ko‘pincha
vaqgtinchalik va peristaltik harakatlar bilan bog‘liq bo‘ladi. Bu holat ekskretor urografiyada dinamik
kuzatuv orgali aniglanadi va organik obstruksiyadan farglash imkonini beradi.

Muhokama

Ekskretor urografiya yuqori siydik yo‘llarining funksional holatini baholashda muhim
diagnostik ahamiyatga ega. Ushbu usul nafaqat anatomik o‘zgarishlarni, balki buyrak va siydik
yo‘llarining funksional imkoniyatlarini ham ko‘rsatadi. Aynigsa, funksional va organik obstruksiyani
differensial tashxislashda EU katta yordam beradi.

Shu bilan birga, ekskretor urografiya ionlovchi nurlanish va kontrast moddalarga bog‘liq
xavflarni hisobga olishni talab etadi. Shuning uchun usul ko‘rsatmalar asosida, zamonaviy alternativ
tasvirlash metodlari bilan kompleks tarzda qo‘llanilishi lozim.

Xulosa
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Ekskretor urografiya yuqori siydik yo‘llarining funksional buzilishlarini tashxislashda samarali
va informativ usul hisoblanadi. Buyraklarning ekskretor faolligi va siydik yo‘llarining drenaj
funksiyasini baholash imkoniyati ushbu metodni klinik amaliyotda muhim diagnostik vosita sifatida
saglab qolmoqda. Ekskretor urografiyani to‘g‘ri tanlash va natijalarini kompleks talqin qilish yuqori
siydik yo‘llari patologiyalarini erta aniqglash va davolash samaradorligini oshiradi.
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