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Annotatsiya: Ushbu maqola qo‘l va oyoq topografiyasi, periferik nerviarning
anatomik joylashuvi va ularning klinik ahamiyatini atroflicha yoritadi. Unda qo ‘l va oyoq
periferik nerviarida eng ko‘p bajariladigan asosiy operatsiyalar, jumladan, nerv
shikastlanishlarini diagnostika gilish va davolash usullari tahlil gilinadi. Magolada
nervlarni tikishning zamonaviy texnikalari, aynigsa mikroxirurgik yondashuvlar va
ularning funksional natijalarga ta’siri batafsil ko rib chigiladi. To ‘g ri tikish texnikasini
qo ‘llash bemorlarning tiklanishida hal qiluvchi rol o ‘ynaydi. Tadqiqot nerv jarrohligida
amaliyotchi shifokorlar uchun gimmatli ma’lumotlarni tagdim etadi.

Kalit so'zlar: Periferik Nerviar, Nerv Shikastlanishi, Nerv Tikish, Qo°‘l
Topografiyasi, Oyoq Topografiyasi, Mikroxirurgiya, Nerv Jarrohligi, Tikish Texnikasi

Abstract: This article comprehensively examines the topography of the upper and
lower limbs, focusing on the anatomical location and clinical significance of peripheral
nerves. It analyzes the main surgical procedures commonly performed on peripheral
nerves of the hand and foot, including diagnostic and treatment methods for nerve injuries.
The paper details modern nerve suturing techniques, particularly microsurgical
approaches, and their impact on functional outcomes. Proper suturing technique plays a
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crucial role in patient recovery. This research provides valuable information for
practitioners in nerve surgery.

Keywords: Peripheral Nerves, Nerve Injury, Nerve Repair, Upper Limb
Topography, Lower Limb Topography, Microsurgery, Nerve Surgery, Suturing Techniques

AHHOTAUMA: [lannas cmambes 6cecmopoHHe uccieoyem monozcpaguio 6epxXHux u
HUMCHUX KOHeYHocmel, yoeisis 0coboe SHUMAHUE AHAMOMUYECKOMY DACHONONCEHUID U
KAUHUYECKOMY 3HAYeHUr0 nepughepuieckux Hepeos. B mell ananuzupyromcsi ocHosHvie
XupypeuuecKkue onepayuu, 4acmo 6blNoaHAeMble HA nepugepuyeckux Hepeax Kucmu u
CMONbl, BKNIOYA Memoobl OUACHOCMUKU U JleYeHUs NospedicoeHull Hepeos. B pabome
NOOPOOHO paccmMampu8alomes CoO8peMerHble MemMmoOUKY CUIUBAHUS HEPBOB, 8 YACTNIHOCIU
MUKDOXUpYp2UYECKUe NOoOX00bl, U UX 6IUsAHUEe HA (QYHKYUOHAbHbIE pe3)Ibmambl.
Ilpasunvhas mexHuxa CwuaHus uzspaem pewarwyro poib 8 BOCCMAHOBIEHUU
nayuenmos. Omo  ucciedoganue  NpedoOCmMasisiem — YeHHyl — uHgopmayuro  0nd
NPAKMUKYIOUWUX 8paveti 8 001acmu HePEHOU XUPYPIUU.

KarwueBbie caoBa:  [Ilepugpepuueckue  Hepeswi,  I[lospescoenue  Hepesos,
Boccmanoenenue Hepsos, Tonocpagusa Bepxnux Koneunocmeti, Tonoepagpus Huowcnux

Koneunocmeii, Muxpoxupypeus, Hepenas Xupypeus, Texnuka Cuuganus

KIRISH

Odam tanasining periferik nerv
sistemasi markaziy nerv sistemasi (MNS)
organlarini oyog-go‘llar va teri bilan
bog‘lovchi, hayotiy muhim funksiyalarni
ta’minlovchi murakkab tarmoqdir [2]. Bu
nervlar MNSdan tananing eng chekka
hududlariga gadar cho‘zilib, miya va orga
miyadan ma’lumotlarni uzatishda hal
giluvchi  rol o‘ynaydi [2]. Periferik
nervlar shikastlanganda, sezgi, harakat va
avtonom funksiyalarda jiddiy buzilishlar
yuzaga kelishi  mumkin, bu esa
bemorlarning hayot sifatiga salbiy ta’sir
ko‘rsatadi. Oyog-qo°‘l nervlarining
anatomik topografiyasini chuqur
tushunish, shikastlanish mexanizmlarini
aniqglash va samarali davolash
strategiyalarini ishlab chigish zamonaviy
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tibbiyotning
biridir.
Periferik nerv shikastlanishlari turli
etiologiyalarga ega bo‘lishi  mumkin,
jumladan, travmatik jarohatlar, siqilish
sindromlari, yallig‘lanish jarayonlari va
tizimli kasalliklar [4]. Masalan, bilakdagi
o‘rta nervning sigilishi natijasida kelib
chigadigan karpal tunnel sindromi (KTS)
keng targalgan holat bo‘lib, qo‘l
funksiyasining buzilishiga olib keladi [4].
Kamdan-kam hollarda, yelka suyagi
sinishlari  radial, o‘rta wva tirsak
nervlarining birgalikdagi falajiga olib
kelishi mumkin, bu esa keng gamrovli
neyrovaskulyar tekshiruvlarning
muhimligini  ta’kidlaydi [3]. Bunday
murakkab holatlarda nervlarni tiklash va
rekonstruksiya gilish texnikalari,
jumladan, neyroliz va nerv o‘ramlarini

ustuvor  yo‘nalishlaridan
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go‘llash, funksional tiklanish uchun hal
giluvchi ahamiyatga ega [3].

Ushbu maqolada oyog-qo‘l
topografiyasi, periferik nervlarda
bajariladigan asosiy operatsiyalar va
nervlarni tikish texnikalari atroflicha
ko‘rib chigiladi. Maqgsad, periferik nerv
jarrohligining hozirgi holatini,
diagnostika usullarini, jarrohlik
amaliyotlarini va operatsiyadan keyingi
reabilitatsiya jarayonlarini ilmiy asosda
tahlil gilishdir. Shuningdek, so‘nggi ilmiy

yutuglar  va  klinik  amaliyotdagi
yangiliklar asosida nerv
shikastlanishlarini davolashda
go‘llaniladigan eng samarali
yondashuvlarni yoritishga harakat
gilinadi.

Mavzuga oid adabiyotlar tahlili

Periferik nerv jarrohligi sohasidagi
so‘nggi ilmiy adabiyotlar tahlili shuni
ko‘rsatadiki, qo‘l va oyoq nervlarining
anatomik topografiyasini chuqur
tushunish, shikastlanish mexanizmlarini
aniglash va  samarali davolash
strategiyalarini ishlab chigish zamonaviy
tibbiyotning ustuvor yo‘nalishlaridan biri
bo‘lib qolmoqda. So‘nggi yillarda ushbu
sohada erishilgan yutuglar diagnostika
anigligini oshirish, jarrohlik texnikalarini
takomillashtirish va bemorlarning
funksional tiklanishini optimallashtirishga
garatilgan.

Periferik nerv sistemasining (PNS)
markaziy  nerv  sistemasi  (MNYS)
organlarini oyoqg-qo‘llar va teri bilan
bog‘lovchi fundamental roli va tuzilishi
bo‘yicha tushunchalar doimiy ravishda
kengayib bormoqda. Ushbu nervlarning
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MNSdan tananing eng chekka
hududlariga qgadar cho‘zilishi va miya
hamda orga miyadan ma’lumotlarni
uzatishdagi  hal qiluvchi ahamiyati,
ayniqsa,  farmakologik  aralashuvlar
kontekstida  chuqur  o‘rganilmoqda.
Masalan, periferik nerv sistemasiga ta’sir
giluvchi dori vositalari bo‘yicha olib
borilgan tadgiqgotlar, anestetiklar va
og‘riq qoldiruvchi vositalarning nerv
funksiyasiga ta’sirini, shuningdek, nerv
shikastlanishlarini davolashda ularning
o‘rnini  yoritib Dberadi [2]. Bu, 0°z
navbatida, jarrohlik amaliyotlari oldidan
va keyin bemorlarni  boshgarishda
farmakologik yondashuvlarning
muhimligini ta’kidlaydi.

Diagnostika  usullari ~ sohasida
sezilarli yutuglar kuzatilmogda. Nerv

shikastlanishlarining murakkab
etiologiyalari,  jumladan,  travmatik
jarohatlar, sigilish sindromlari,

yallig‘lanish  jarayonlari va tizimli
kasalliklar, aniq diagnostika uchun ilg‘or
tasvirlash usullarini talab giladi. Magnit-

rezonans  tomografiya (MRT) va
ultratovush  tekshiruvi  kabi  usullar
nervlarning holatini, shikastlanish

darajasini va atrofdagi to‘qimalar bilan
o‘zaro munosabatini baholashda muhim
rol o‘ynaydi. Masalan, yelka suyagi spiral
sinishi natijasida yuzaga kelgan radial,
o‘rta va tirsak nervlarining birgalikdagi
falaji holatida, MRT va ultratovush
tekshiruvlari  perinevral chandiglanish,
nervning kattalashishi va T2
giperintensiyasini ko‘rsatgan, ammo nerv
uzluksizligi saglanganligi aniglangan [3].
Bunday  holatlar, ayniqgsa, kam
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uchraydigan va murakkab bartaraf etish uchun hal qiluvchi

shikastlanishlarda, jarrohlardan keng
gamrovli neyrovaskulyar tekshiruvlar
o‘tkazishni talab qilishini ko‘rsatadi [3].
Bu esa diagnostika jarayonida nafagat
nervning anatomik holatini, balki uning
funksional butunligini  ham baholash
zarurligini ta’kidlaydi.

Qo‘l va oyoq nervlarida
bajariladigan asosiy jarrohlik amaliyotlari
doimiy ravishda takomillashtirilmoqgda.
Karpal tunnel sindromi (KTS) kabi keng
targalgan sigilish nevropatiyalari
bo‘yicha olib borilgan tadqiqotlar, ushbu
holatning patofiziologiyasi, diagnostikasi
va davolash usullarini chuqur vyoritib
beradi. Dipanshu Sivachning ishlari
KTSni bilakdagi o‘rta nervning siqilishi
natijasida kelib chigadigan keng targalgan
holat sifatida ta’kidlaydi, bu esa
Hindistonda har yili taxminan 10 million
kishiga ta’sir qiladi [4]. KTSning
simptomlari, jumladan, barmoglarda
uyushish, sanchiq va og‘riq, aynigsa
tunda kuchayishi, shuningdek, qo°‘l
kuchsizligi va nozik motor vazifalarni
bajarishda qiyinchiliklar, bemorlarning
hayot sifatiga jiddiy ta’sir ko‘rsatadi [4].
Ushbu holatni davolashda karpal tunnelni
ozod qilish operatsiyasi samarali yechim
sifatida  keng qo‘llaniladi.  So‘nggi
adabiyotlar, ushbu operatsiyaning turli
texnikalari,  jumladan, ochig va
endoskopik usullarining afzalliklari va
kamchiliklari, shuningdek, operatsiyadan
keyingi tiklanish jarayonlarini tahlil
giladi. Erta diagnostika va davolash
doimiy nerv shikastlanishining oldini
olish va qo‘l funksiyasining yo‘qolishini
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ahamiyatga ega ekanligi ta’kidlanadi [4].
Travmatik nerv shikastlanishlarida
nervlarni tikish va rekonstruksiya qilish
texnikalari periferik nerv jarrohligining
eng murakkab va muhim yo‘nalishlaridan
biridir. Neyroliz va nerv o‘ramlarini
qo‘llash  kabi texnikalar  funksional
tiklanish uchun hal giluvchi ahamiyatga
ega. Yugorida keltirilgan yelka suyagi
sinishi ~ natijasida  yuzaga  kelgan
murakkab nerv falaji holatida, jarrohlik
eksploratsiyasi davomida radial nervning
bog‘langan va kattalashgan, ammo
butunligi  saglanganligi  aniglangan.
Median, tirsak va muskul-teri nervlarida
shikastlanish  belgilari  kuzatilmagan.
Neyroliz va nerv o‘ramini qo‘llashdan
so‘ng, bemor to‘liq nerv funksiyasini
tiklagan [3]. Bu holat, neyrolizning nerv
atrofidagi chandiq to‘qimalarini olib
tashlash va nervning erkin
harakatlanishini ta’minlash orqali uning
funksiyasini tiklashdagi samaradorligini
ko‘rsatadi. Nerv o‘ramlari esa nervni
tashqi ta’sirlardan himoya qilish va
regeneratsiya jarayonini qo‘llab-
quvvatlash uchun ishlatilishi mumkin.
Nervlarni tikish texnikalari nafagat
neyroliz va nerv o‘ramlari bilan cheklanib
qolmaydi. To‘g‘ridan-to‘g‘ri nerv tikish
(primer tikish), nerv transplantatsiyasi
(autograftlar, allograftlar, ksenograftlar)
va nerv kanallari (sun’iy yoki biologik)
kabi wusullar ham keng qo‘llaniladi.

So‘nggi tadqiqotlar, nerv
regeneratsiyasini
yaxshilash uchun yangi

biomateriallar va o‘sish  omillarini
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qo‘llash imkoniyatlarini o‘rganmoqda. Bu
yondashuvlar, ayniqsa, katta nerv
bo‘shliglari mavjud bo‘lgan  yoki

nervning to‘liq uzilishi sodir bo‘lgan

holatlarda funksional tiklanishni
yaxshilashga garatilgan. Nerv
regeneratsiyasini  rag‘batlantirish ~ va

aksonal o‘sishni  yo‘naltirish uchun
nanostrukturaviy materiallar va hujayra
terapiyasi kabi innovatsion yechimlar
ustida ham faol ish olib borilmoqda.

Operatsiyadan keyingi davr va
reabilitatsiya jarayonlari nerv
shikastlanishlarini davolashning ajralmas
gismidir. Farmakologik vositalar,
jumladan, og‘riq qoldiruvchilar,
yallig‘lanishga qarshi dorilar va nerv
regeneratsiyasini  qo‘llab-quvvatlovchi
preparatlar [2], operatsiyadan keyingi
og‘rigni  boshqgarish  va tiklanishni
tezlashtirishda muhim rol o‘ynaydi.
Fizioterapiya, kasbiy terapiya va maxsus
mashglar dasturlari nerv funksiyasini
tiklash, mushak kuchini oshirish va
harakat doirasini  yaxshilash  uchun
zarurdir. Reabilitatsiya jarayoni
individual yondashuvni talab giladi va
bemorning yoshi, shikastlanish turi,
og‘irligi va umumiy sog‘lig‘iga qarab
farg qilishi mumkin.

Zamonaviy  tibbiyot  ta’limida,
periferik nerv sistemasining anatomik
topografiyasini chuqur o‘rganish,
umumiy tibbiy diagnostika va davolash
tamoyillari bilan bir qatorda, jarrohlik
amaliyotlarining muvaffagiyati uchun
asosiy poydevorni tashkil etadi [1].
Talabalarga nafagat nazariy bilimlarni,
balki klinik  ko‘nikmalarni ham
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singdirish, murakkab periferik nerv
shikastlanishlarini samarali boshqarish
uchun muhimdir. Tibbiy adabiyotlar
do‘konlarida mavjud bo‘lgan 150 dan
ortig fundamental va klinik kitoblar,
shuningdek, anatomiyaga oid batafsil
darslar, bu sohadagi bilimlarni
chuqurlashtirishga xizmat giladi [1].
Xulosa qilib aytganda, qo‘l va oyoq
periferik nervlarida bajariladigan
operatsiyalar, nervlarni tikish texnikalari
va ularning topografiyasi bo‘yicha
adabiyotlar tahlili shuni ko‘rsatadiki, bu
soha doimiy ravishda  rivojlanib
bormoqda.  Diagnostika  usullarining
takomillashuvi, jarrohlik texnikalarining
diversifikatsiyasi va  operatsiyadan
keyingi reabilitatsiya yondashuvlarining
optimallashtirilishi bemorlarning
funksional natijalarini sezilarli darajada

yaxshilashga imkon bermoqda.
Kelajakdagi tadgiqotlar nerv
regeneratsiyasini yanada samarali

rag‘batlantiruvchi yangi biomateriallar,
hujayra terapiyasi va farmakologik
vositalarni ishlab chigishga qaratilishi
lozim. Shuningdek, murakkab nerv
shikastlanishlarida jarrohlik qarorlarini
gabul qilishni optimallashtirish uchun
klinik  ko‘rsatmalar va  prognostik
modellarni  ishlab  chigish  muhim
ahamiyat kasb etadi. Ushbusohadagi
ilmiy izlanishlar va klinik amaliyotdagi
yutuglar periferik nerv shikastlanishlari
bilan og‘rigan bemorlarning hayot sifatini
yaxshilashga xizmat giladi.

Tadgigot metodologiyasi

Ushbu akademik maqola qo‘l va
oyoq periferik nervlarining topografiyasi,
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ularda bajariladigan asosiy jarrohlik
amaliyotlari ~ va  nervlarni tikish
texnikalariga  bag‘ishlangan  bo‘lib,
mavjud  ilmiy  adabiyotlarni  keng
gamrovli tahlil gilish va sintez gilishga
asoslangan. Tadgigotning asosiy magsadi
periferik nerv jarrohligi sohasidagi eng
so‘nggi ilmiy yutuglar, klinik
amaliyotdagi innovatsiyalar va dalillarga
asoslangan tibbiyot tamoyillarini
umumlashtirish, shu orgali  ushbu
murakkab sohadagi bilimlarni
chuqurlashtirish ~ va tizimlashtirishdan
iborat. Magola periferik nerv
shikastlanishlarining etiologiyasi,
diagnostikasi, davolash strategiyalari va
operatsiyadan  keyingi  reabilitatsiya
jarayonlari bo‘yicha dolzarb
ma’lumotlarni tagdim etishga qaratilgan.

Adabiyotlarni qidirish strategiyasi
tizimli  yondashuv  asosida amalga
oshirildi. Qidiruv jarayoni 2020-yildan
keyin nashr etilgan ilmiy maqolalar,
klinik ko‘rsatmalar, tizimli tahlillar, meta-
tahlillar, holat hisobotlari va
monografiyalarga garatildi. Ushbu vaqt
oralig‘i so‘nggi yillarda erishilgan eng
yangi  yutuglar va  amaliyotdagi
o‘zgarishlarni aks ettirish imkonini
beradi. Asosiy ma’lumotlar bazalari
sifatida PubMed, Scopus, Web of Science
va Google Scholar platformalaridan
foydalanildi. Bu ma’lumotlar bazalari
tibbiyot va biologiya fanlari bo‘yicha
keng qamrovli va nufuzli nashrlarni o‘z
ichiga oladi, bu esa tadgigotning ilmiy
asosini mustahkamlashga yordam beradi.

Qidiruv uchun keng gamrovli kalit
so‘zlar ro‘yxati tuzildi, ular o‘zbek va
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ingliz tillarida qo‘llanildi. Jumladan,

qnon

"periferik nerv jarrohligi", "qo‘l nervlari",
"oyoq nerviari®, "nerv topografiyasi”,

"nerv shikastlanishlari”, "nerv tikish
texnikasi", "neyroliz", "nerv
transplantatsiyasi”, "karpal tunnel

sindromi”, “radial nerv falaji", "nerv
regeneratsiyasi”, "periferik nerv
sistemasiga  ta’sir  qiluvchi  dori
vositalari”, "periferik nerv diagnostikasi",
"reabilitatsiya  periferik nerv"  kabi
atamalar ishlatildi. Har bir bo‘limning
o‘ziga xos mavzusini gamrab olish uchun
ushbu kalit so‘zlar turli
kombinatsiyalarda qo‘llanildi. Masalan,
"nerv  topografiyasi" va "anatomik
xususiyatlar" birgalikda go‘llanib,
nervlarning  joylashuvi va tuzilishi
haqidagi ma’lumotlar izlandi. "Nerv
shikastlanishlari* va "diagnostika
usullari* birikmasi esa shikastlanishlarni
aniqlash metodologiyasini o‘rganishga
xizmat qildi. Ushbu strategiyamavzuning
barcha muhim jihatlarini gamrab olishga
va tegishli adabiyotlarni  maksimal
darajada aniglashga yordam berdi.
Ma’lumotlarni tanlash va tahlil
gilish jarayoni bir necha bosgichda
amalga oshirildi. Dastlabki qgidiruv
natijalari sarlavha va abstraktlar bo‘yicha
digqat bilan ko‘rib chiqildi. Bu bosqichda
magolaning mavzuga oidligi va nashr
etilgan sanasi (2020-yildan keyin) asosiy
tanlov mezonlari bo‘ldi. Mavzuga oid deb
topilgan maqolalarning to‘liq matnlari
keyingi bosgichda chuqur tahlil gilindi.
Kiritish mezonlari quyidagilarni o°z
ichiga oldi: inson periferik nervlariga oid
tadgiqotlar,  klinik  sinovlar, tizimli
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tahlillar,  meta-tahlillar,  shuningdek, manbalardan  foydalanildi.  Masalan,

noyob klinik ahamiyatga ega bo‘lgan
holat hisobotlari. Diagnostika va davolash
usullarini yorituvchi magolalarga alohida
e’tibor garatildi. Chigarish mezonlari esa
hayvonlarda o‘tkazilgan tadqiqotlar (agar
inson klinikasi bilan bevosita bog‘liq
bo‘lmasa), eskirgan
mavzuga aloqador bo‘lmagan nashrlar va
ilmiy sifat jihatidan past deb topilgan
tadqiqotlarni  o‘z ichiga oldi. Bu
bosgichda har bir magolaning
metodologiyasi, natijalari va xulosalari
tanqidiy baholandi.

Tanlangan adabiyotlar tematik tahlil
usuli yordamida sintez gilindi. Bu usul
o‘xshash mavzular, tendensiyalar,
garama-qgarshiliklar va asosly
tushunchalarni aniglashga imkon berdi.
Ma’lumotlar maqolaning rejalashtirilgan

ma’lumotlar,

tuzilishiga muvofiq, ya’ni Kirish, Qo‘l va
Oyoq Periferik Nervlarining Anatomik
Topografiyasi, Periferik Nerv
Shikastlanishlari  va  Patologiyalari:
Etiologiya va Diagnostika, Qo‘l va Oyoq
Nervlarida Bajariladigan Asosiy Jarrohlik

Amaliyotlari,  Nervlarni  Tikish  va
Rekonstruksiya Texnikalari,
Operatsiyadan Keyingi Dauvr,
Reabilitatsiya va Prognoz, Xulosa

bo‘limlariga ajratildi. Har bir bo‘lim
uchun tegishli ma’lumotlar ajratib olindi
va izchil, mantigiy tarzda tagdim etildi.
Dalillarning darajasi va klinik ahamiyati
baholanib, eng ishonchli va dolzarb
ma’lumotlarga ustuvorlik berildi.

Ushbu tadgiqotda keltirilgan
ma’lumotlarni tasdiqlash va
chuqurlashtirish uchun bir gator muhim
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periferik nerv sistemasining fundamental
roli, tuzilishi va unga ta’sir qiluvchi
farmakologik aralashuvlar, jumladan,
anestetiklar va  og‘riq  qoldiruvchi
vositalar hagidagi tushunchalar
"PERIFERIK NERV SISTEMASIGA
TA'SIR QILUVCHI DORI
VOSITALAR" nomli hujjatdan olingan
[2]. Bu manba periferik nervlarning
MNSdan tananing eng chekka
hududlariga gadar cho‘zilishi va miya
hamda orqa miyadan ma’lumotlarni
uzatishdagi hal qiluvchi ahamiyatini
yoritib beradi, shuningdek,
jarrohlikamaliyotlari oldidan va keyin
bemorlarni  boshgarishda farmakologik
yondashuvlarning muhimligini
ta’kidlaydi.

Noyob  klinik holatlarni  tahlil
gilishda, yelka suyagi spiral sinishi
natijasida yuzaga kelgan radial, o‘rta va
tirsak nervlarining birgalikdagi falaji
hagidagi holat hisoboti [3] muhim
ahamiyat kasb etdi. Ushbu manba
diagnostika usullari (MRT, ultratovush
tekshiruvi),  jarrohlik  eksploratsiyasi,
neyroliz va nerv o‘ramini qo‘llashning
samaradorligini yaqqol ko‘rsatib beradi.
U jarrohlardan keng gamrovli
neyrovaskulyar tekshiruvlar o‘tkazish
zarurligini ta’kidlaydi va murakkab nerv
shikastlanishlarida diagnostika va
davolash yondashuvlariga oid gimmatli
ma’lumotlarni taqdim etadi. Bemorning
to‘liq  nerv  funksiyasini tiklashi
neyrolizning nerv atrofidagi chandiq
to‘qimalarini olib tashlash va nervning
erkin harakatlanishini ta’minlash orqali
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uning funksiyasini
samaradorligini tasdiglaydi.

Karpal tunnel sindromi (KTS) kabi
keng targalgan sigilish nevropatiyalari
bo‘yicha ma’lumotlar Dipanshu
Sivachning magolasidan olindi [4]. Bu
manba  KTSning patofiziologiyasi,
diagnostikasi, simptomlari va jarrohlik
davolash (karpal tunnelni ozod qilish)
ahamiyatini  chuqur yoritib  beradi.
Magolada KTSning Hindistonda har vyili
taxminan 10 million kishiga ta’sir qilishi,
uning simptomlari (uyushish, sanchig,
og‘rig, aynigsa tunda kuchayishi) va qo‘l
funksiyasining buzilishi haqgida batafsil
ma’lumotlar keltirilgan. Erta diagnostika
va davolashning doimiy nerv
shikastlanishining oldini olishdagi hal
qiluvchi roli ta’kidlangan.

Bundan tashgari, umumiy tibbiy
ta’lim, periferik nerv sistemasining
anatomik topografiyasini chuqur
o‘rganishning ahamiyati, umumiy tibbiy
diagnostika va davolash tamoyillari,
shuningdek, tibbiy adabiyotlarning keng
doirasi  haqidagi  ma’lumotlar  [1]
manbasidan olingan. Ushbu manba tibbiy
ta’limda nazariy bilimlar va klinik

tiklashdagi

ko‘nikmalarni singdirishning
muhimligini, shuningdek, fundamental va
klinik  kitoblar, anatomiyaga oid
darslarning bilim bazasini
kengaytirishdagi rolini ta’kidlaydi. Bu
ma’lumotlar maqolaning Kirish va
Xulosa  bo‘limlarida  periferik nerv
jarrohligining umumiy kontekstini
belgilashda va  kelajakdagi ta’lim
yo‘nalishlarini  ko‘rsatishda  foydali

bo‘ldi.
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Tadgigotning  cheklovlari  ham
inobatga olindi. Ushbu maqola asosan
nashr  etilgan ilmiy adabiyotlarga
asoslangan  bo‘lib, nashr etilmagan
tadgigotlar yoki "kulrang adabiyotlar”
(masalan, konferensiya tezislari,
dissertatsiyalar) hisobga olinmagan. Bu
esa mavjud ma’lumotlar doirasini ma’lum
darajada cheklashi mumkin. Shuningdek,
adabiyotlarni tanlash va sintez qilish
jarayonidaamaliyotlari oldidan va keyin
bemorlarni  boshgarishda farmakologik
yondashuvlarning muhimligini
ta’kidlaydi.

Noyob  klinik holatlarni  tahlil
gilishda, yelka suyagi spiral sinishi
natijasida yuzaga kelgan radial, o‘rta va
tirsak nervlarining birgalikdagi falaji
hagidagi holat hisoboti [3] muhim
ahamiyat kasb etdi. Ushbu manba
diagnostika usullari (MRT, ultratovush
tekshiruvi), jarrohlik  eksploratsiyasi,
neyroliz va nerv o‘ramini qo‘llashning
samaradorligini yaqqol ko‘rsatib beradi.
U jarrohlardan keng gamrovli
neyrovaskulyar tekshiruvlar o‘tkazish
zarurligini ta’kidlaydi va murakkab nerv
shikastlanishlarida diagnostika va
davolash yondashuvlariga oid gimmatli
ma’lumotlarni taqdim etadi. Bemorning
to‘liq  nerv  funksiyasini tiklashi
neyrolizning nerv atrofidagi chandiq
to‘qimalarini olib tashlash va nervning
erkin harakatlanishini ta’minlash orqali
uning funksiyasini tiklashdagi
samaradorligini tasdiglaydi.

Karpal tunnel sindromi (KTS) kabi
keng targalgan siqgilish nevropatiyalari
ma’lumotlar

bo‘yicha Dipanshu
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Sivachning magolasidan olindi [4]. Bu
manba  KTSning patofiziologiyasi,
diagnostikasi, simptomlari va jarrohlik
davolash (karpal tunnelni ozod qilish)
ahamiyatini  chuqur yoritib  beradi.
Magolada KTSning Hindistonda har vyili
taxminan 10 million kishiga ta’sir qilishi,
uning simptomlari (uyushish, sanchig,
og‘rig, aynigsa tunda kuchayishi) va qo‘l
funksiyasining buzilishi hagida batafsil
ma’lumotlar keltirilgan. Erta diagnostika
va davolashning doimiy nerv
shikastlanishining oldini olishdagi hal
qiluvchi roli ta’kidlangan.

Bundan tashgari, umumiy tibbiy
ta’lim, periferik nerv sistemasining
anatomik topografiyasini chuqur
o‘rganishning ahamiyati, umumiy tibbiy
diagnostika va davolash tamoyillari,
shuningdek, tibbiy adabiyotlarning keng
doirasi  haqidagi  ma’lumotlar  [1]
manbasidan olingan. Ushbu manba tibbiy
ta’limda nazariy bilimlar va klinik
ko‘nikmalarni singdirishning
muhimligini, shuningdek, fundamental va
Klinik  kitoblar,  anatomiyaga oid
darslarning bilim bazasini
kengaytirishdagi rolini ta’kidlaydi. Bu
ma’lumotlar maqolaning Kirish va
Xulosa bo‘limlarida  periferik  nerv
jarrohligining umumiy kontekstini
belgilashda va  kelajakdagi ta’lim
yo‘nalishlarini  ko‘rsatishda
bo‘ldi.

Tadgigotning  cheklovlari  ham
inobatga olindi. Ushbu maqola asosan
nashr  etilgan ilmiy adabiyotlarga
asoslangan  bo‘lib, nashr etilmagan
tadgiqotlar yoki “kulrang adabiyotlar"

foydali
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(masalan, konferensiya tezislari,
dissertatsiyalar) hisobga olinmagan. Bu
esa mavjud ma’lumotlar doirasini ma’lum
darajada cheklashi mumkin. Shuningdek,
adabiyotlarni tanlash va sintez qgilish
jarayonida  tadgigotchi  tarafkashligi
chtimoli mavjud bo‘lishi mumkin, garchi
obyektivlikni ta’minlash uchun barcha
sa’y-harakatlar  qilingan  bo‘lsa-da.
O‘zbek tilidagi ilmiy adabiyotlarning
cheklanganligi ham, aynigsa, mahalliy
klinik amaliyot va tadgigot natijalarini
to‘liq aks ettirishda ma’lum bir cheklov
bo‘lishi mumkin. Biroq, ushbu
cheklovlarga garamay, tanlangan
metodologiya periferik nerv jarrohligi
sohasidagi eng dolzarb va ishonchli
ma’lumotlarni keng qamrovli tarzda tahlil
gilish va sintez qilish imkonini berdi.
Magolaning ilmiy qiymati, aynan shu

tizimli yondashuv ~ va  dalillarga
asoslangan ~ ma’lumotlarni  tanqidiy
baholash orqali ta’minlandi.

Xulosa

Ushbu maqola qo‘l va oyoq
periferik nervlarining anatomik
topografiyasi, shikastlanishlarining

etiologiyasi, diagnostikasi va davolash
strategiyalarini  chuqur tahlil  qildi.
Periferik  nerv  jarrohligi  sohasida
diagnostika usullarining takomillashuvi,
jumladan MRT va ultratovushning
ahamiyati, shuningdek, karpal tunnelni
ozod qgilish, neyroliz va nerv tikish kabi
jarrohlik texnikalarining diversifikatsiyasi
bemorlarning  funksional  natijalarini
sezilarli darajada yaxshilamoqda.
Operatsiyadan  keyingi  farmakologik
yondashuvlar va individual reabilitatsiya
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dasturlari tiklanish jarayonining ajralmas vositalarni  tadqiq qilish, shuningdek,
gismidir. Kelajakda nerv klinik garorlarni optimallashtirish uchun
regeneratsiyasini yanada samarali prognostik modellarni ishlab chigish
rag‘batlantiruvchi yangi biomateriallar, muhim. Bu yutuglar bemorlarning hayot
hujayra terapiyasi va farmakologik sifatini yaxshilashga xizmat giladi.
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