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degeneration, and fibrotic changes in thyroid tissue
[1]. Morphological changes in this disease are
manifested by nodular growth of the gland
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angiogenesis, thyroglobulin. According to many scientific sources published
between 2015 and 2025, these changes are mainly
associated with iodine deficiency, oxidative stress,
impaired hormone secretion, and autoimmune
processes [3]. Modern histopathological analyses
show that in chronic goiter, thyroid follicles are of
different sizes and the colloid content inside them is
unevenly distributed. Along with hyperplasia of
follicular epithelial cells, atrophic changes are also
observed in some areas [4]. Topographic changes
detected by MRI and ultrasound indicate an increase
in gland volume, the formation of nodules, and the
effect of mechanical pressure on surrounding tissues
[5].
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KEYWORDS follikulyar degeneratsiyasi va fibroz o‘zgarishlari
Qalgonsimon  bez, surunkali  pilan kechuvchi endokrin patologiyadir [1]. Ushbu
buqoq, anatomik  o’zgarish,  kasallikda morfologik o‘zgarishlar bez
follikulyar degeneratsiya, fibroz, parenximasining nodulyar ko‘rinishda  o'sishi,
angiogenez, tiroglobulin. kollagen tolalarining ko‘payishi, qon tomirlarning

kengayishi hamda limfotsitar infiltratsiya bilan
namoyon bo‘ladi [2]. 2015-2025-yillar oralig‘ida
chop etilgan ko‘plab ilmiy manbalarda qayd
etilishicha, bu o‘zgarishlar asosan yod tangqisligi,
oksidativ stress, gormon sekretsiyasining buzilishi va
autoimmun jarayonlar bilan bog'liq [3].

Zamonaviy gistopatologik tahlillar shuni
ko‘rsatadiki, surunkali buqoqda qalqonsimon bez
follikulalari turlicha kattalikda bo‘lib, ularning
ichidagi  kolloid tarkibi notekis joylashgan.
Follikulyar epiteliy hujayralarining giperplaziyasi
bilan bir qatorda, ayrim sohalarda atrofik
o‘’zgarishlar ham kuzatiladi [4]. MRI va ultratovush
tekshiruvlari ~ orqali  anigqlangan  topografik
o’zgarishlar bez hajmining ortishi, tugunlarning
paydo bo'lishi va atrof to‘qgimalarga mexanik bosim
ta’sirini ko‘rsatadi [5].

Tadqiqot magsadi: Surunkali buqoqda qalqonsimon bezning anatomik
tuzilishidagi o‘zgarishlarni morfologik, gistologik va klinik jihatdan o‘rganish,
shuningdek, ushbu o‘zgarishlarning patofiziologik mexanizmlarini aniglash [3].

Tadqiqot uslublari: Ushbu tadqgiqotda surunkali buqoqda galqonsimon bezning
anatomik o‘zgarishlarini chuqur tahlil etish magsadida 2015-2025-yillar oralig‘ida
PubMed, Scopus, ScienceDirect va SpringerLink kabi xalqaro ilmiy bazalarda chop etilgan
magqolalar tizimli tarzda tahlil qilindi [1]. Tadqiqot tanlovi PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) metodologiyasi asosida olib borildi,
bunda 150 dan ortiq maqolalar ichidan diagnostik, gistopatologik va morfologik asosga
ega 42 ta eng ishonchli ilmiy manba tanlab olindi [2]

Kirish: Qalgonsimon bez inson organizmida metabolik jarayonlarni boshqaruvchi
asosiy endokrin organlardan biri hisoblanadi. Uning tuzilishi va funksiyasi bevosita
tiroksin (T4), triyodtironin (T3) hamda tireotrop gormon (TSH) muvozanatiga bog'liq [1].
Ushbu bez faoliyatining buzilishi natijasida yuzaga keladigan surunkali buqoq (chronic
goiter) dunyo bo‘yicha eng ko‘p uchraydigan endokrin patologiyalardan biri bo'lib,
aynigsa yod yetishmovchiligi mavjud hududlarda keng tarqalgan [2]. Jahon sogligni
saqlash tashkiloti (JSST) ma’lumotlariga ko‘ra, har 10 nafar kattalarning 1-2 nafari turli
darajadagi qalqonsimon bez kattalashuvi yoki nodulyar o‘zgarishlardan aziyat chekadi

[3].
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So‘nggi on yilliklarda o‘tkazilgan morfologik va gistopatologik tadqiqotlar shuni
ko‘rsatadiki, surunkali buqoqda bez parenximasida fibroz, angiogenez kuchayishi,
follikulyar hujayralarning giperplaziyasi hamda autoimmun infiltratsiya jarayonlari
asosiy patologik mexanizmlar sifatida namoyon bo‘ladi [4]. Shu bilan birga, MRI va
ultratovush diagnostikasi yordamida aniqlangan topografik o‘zgarishlar traxeya,
qizilo‘ngach va bo‘yin mushaklarining joylashuvi va funksiyasiga bevosita ta’sir ko‘rsatadi
[5].

Klinik amaliyotda surunkali buqoqning ikki asosiy shakli — ko‘p tugunli kolloid
buqoq va autoimmun tireoidit — eng ko‘p uchraydi. Ularning har biri o‘ziga xos anatomik
va gistologik belgilar bilan tavsiflanadi: birinchisida follikulyar giperplaziya va kolloid
to‘planishi ustun bo‘lsa, ikkinchisida limfotsitar infiltratsiya va stromal fibroz kuzatiladi
[6]. Ushbu o‘zgarishlarning tizimli o‘rganilishi nafagat morfologik, balki klinik jihatdan
ham muhim ahamiyatga ega, chunki ular bez faoliyatining kamayishi, gormonal disbalans
va atrofdagi to‘qimalarga mexanik bosim keltirib chigarishi mumkin [7].

So‘nggi yillarda 3D-rekonstruksiya, immunogistokimyoviy tahlil va molekulyar
diagnostika kabi ilg‘or metodlar yordamida surunkali buqoqning anatomik asoslari
chuqurroq o‘rganilmoqda [8]. Bu yondashuvlar bezning morfo-funksional holatini yaxlit
tarzda baholash va davolash strategiyasini individual ravishda tanlash imkonini beradi
[9]. Shu sababli, surunkali bugogda qalgonsimon bez anatomiyasi va morfologiyasidagi
o‘zgarishlarni kompleks tahlil etish zamonaviy endokrinologiyaning dolzarb
yo‘nalishlaridan biri hisoblanadi [10].

Natijalar: Tadqiqotlar natijalariga ko‘ra, surunkali (uzoq muddatli) bo‘qoq (goiter)
holatlarida qalqonsimon bez to‘gimalarining morfologik va gistologik o‘zgarishlari
murakkab jarayon sifatida kechadi. 2015-2025-yillar oralig‘ida olib borilgan tahlillar
shuni ko‘rsatadiki, bez to‘qimasida fibroz, follikulyar giperplaziya va tugun hosil bo‘lish
jarayonlari eng ko‘p kuzatilgan o‘zgarishlardir [1]. Ushbu jarayonlar odatda yod tanqisligi,
gormonal disbalans hamda genetik omillar bilan chambarchas bog'liq bo‘ladi.

Alsaqi va Jasim (2024) tomonidan olib borilgan tadqiqotda, nodulyar bo‘qoq bilan
ogrigan bemorlarning 73 foizida qalqgonsimon bez to‘qimalarida gormonal o‘zgarishlar
bilan birga follikula epitelial hujayralarining gipertrofiyasi aniqlangan Shuningdek, ular
gormon darajasi bilan gistologik o‘zgarishlar o‘rtasida kuchli ijobiy korrelyatsiyani qayd
etgan.

Studen va hamkorlari (2025) tomonidan “Endocrine” jurnalida chop etilgan ishda,
500 dan ortiq bemorlar ishtirokida o‘tkazilgan klinik kuzatuvlarda, surunkali bo‘qoq bilan
og'riganlarda qalqonsimon bezning hajmi 1,5-3 barobar ortgani, bu esa qo‘shni anatomik
tuzilmalarga bosim o‘tkazib, yutish va nafas olishda qiyinchiliklarga sabab bo‘lgani
aniqlangan [3].

Chiefari va boshqalar (2024) Italiyadagi endemik bo‘qoq hududlarida olib borgan
tadqiqotlarida 13,8% bemorlarda incidental (tasodifiy aniqlangan) qalqonsimon bez
saratoniga duch kelish holatlarini qayd etishgan. Ularning fikricha, uzoq davom etuvchi
yallig'lanish jarayonlari benign tugunlarning malign o‘sma shakliga o‘tish ehtimolini
oshiradi [4].
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Al-Suhaimi va Khan (2022) tomonidan ta’kidlanganidek, yod tanqisligi natijasida
bez to‘qimalarining mikrotsirkulyatsiyasi buziladi, bu esa follikulyar epiteliyda
degenerativ o‘zgarishlarga, kollagen to‘planishiga va giperplaziyaga olib keladi [5]. Shu
sababli, qalgonsimon bezda ko‘p hollarda tugunli yoki diffuz o‘zgarishlar qayd etiladi.

2025-yilda Naseer va Jianbo tomonidan IntechOpen’da chop etilgan maqolada,
zamonaviy ultratovush diagnostikasi yordamida aniqlangan ma’lumotlarga ko‘ra,
bemorlarning 82 foizida tugunlar benign tusda bo‘lib, fagat 6 foiz hollarda gistologik
jihatdan malign o‘zgarishlar aniglangan [6].

Borysewicz-Sanczyk va Sawicka (2022) tomonidan olib borilgan pediatrik
tadqgiqotlar esa Hashimoto tireoiditi bilan ogrigan bolalarda bo‘qoqning rivojlanish
jarayonini o‘rganishga bag‘ishlangan. Ular yallig'lanish jarayoni natijasida follikulyar
epiteliy hujayralarining apoptoz tezligi ortishini aniqlashgan [7].

Wojtczak va hamkorlari (2025) “Scientific Reports” jurnalida e’lon qilgan
tahlillarida 25 yillik jarrohlik amaliyotlari natijalarini tahlil gilib, bo‘qogning morfologik
shakllari, asoratlari hamda gayta operatsiyalar sonining kamayganini qayd etishgan. Bu
esa diagnostika texnologiyalarining takomillashgani bilan izohlanadi [8].

Shuningdek, Alhartani va boshqalar (2025) bo‘yicha olib borilgan ishda, bo‘qoq
bilan kechuvchi holatlarda radioyod terapiyasining uzoq muddatli samaradorligi va
to‘qgima regeneratsiyasi o‘rganilgan. Ularning natijalari bo‘yicha, 68 foiz bemorlarda
gaytalanish holatlari kuzatilmagan, bu esa terapiya samaradorligini ko‘rsatadi [9].

Surunkali buqoq (chronic goiter) bilan bog‘liq anatomik va gistologik o‘zgarishlar
hagida so‘nggi yillarda o‘tkazilgan tadqgiqotlar, bu patologiyaning murakkab
multifaktorial tabiatini tasdiglaydi. Qalqonsimon bezning o‘sishi, morfologik qayta
tuzilishi va follikulyar epiteliy giperplaziyasi yod tanqisligi, gormonal disbalans hamda
autoimmun omillar bilan chambarchas bog‘liq ekanligi aniglangan [1]. Shu nugqtai
nazardan, buqoqni fagat endokrin disfunksiya sifatida emas, balki morfofunksional
kompleks kasallik sifatida o‘rganish zarurligi ta’kidlanmoqda [2].

Laurberg (2020) va Petrovic (2019) tadqgiqotlarida qayd etilishicha, bezdagi to‘qima
fibrozlashuvi va angiogenez jarayonlari yillar davomida asta-sekin rivojlanib, tugunli
shaklga o‘tadi [3]. Bu esa klinik jihatdan “multinodulyar buqoq” ko‘rinishida namoyon
bo‘ladi. Morfometrik tahlillar bez parenximasida hujayra proliferatsiyasi, stromal
to‘qimalarning qalinlashuvi va kollagen to‘planishining oshishini tasdiqlagan [4].

Kimura va hamkorlari (2019) fikriga ko‘ra, surunkali buqoqda
mikrotsirkulyatsiyaning buzilishi va kapillyarlarning giperplaziyasi angiogenezni
faollashtiradi. Bu esa o‘z navbatida follikulyar hujayralarda metabolik stress va
oksidlovchi jarayonlarni kuchaytiradi [5]. Shu jarayonlar autoimmun komponentlar bilan
birgalikda bezda yallig‘lanish infiltratsiyasini kuchaytiradi.

Taylor va boshqalar (2021) autoimmun tireoidit bilan bog‘liq bo‘lgan buqoq
holatlarida limfotsitar infiltratsiya va epiteliy destruksiyasining bevosita immun javob
bilan bog'ligligini aniglagan. Ularning kuzatuvlari shuni ko‘rsatadiki, T-limfotsitlar va
sitokinlar orqali kechuvchi autoimmun reaksiyalar bez parenximasida morfologik
degeneratsiyani tezlashtiradi [6].
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Shuningdek, MRI va ultratovush natijalari asosida olib borilgan yangi tadqgiqotlarda
traxeya, qizilo'ngach va bo‘yin mushaklarining anatomik siljishlari bez hajmining o‘sishi
bilan bevosita bog‘ligligi aniglangan [7]. Pardo (2024) ma’lumotlariga ko‘ra, bez hajmi 50
sm? dan oshgan bemorlarning 40 foizida traxeyal siqilish darajasi klinik simptom sifatida
qayd etilgan.

Surunkali buqoq bilan og‘rigan bemorlarda qayta tugun hosil bo‘lish (recurrent
goiter) holatlari ham muhim muhokama mavzusidir. Wojtczak (2025) tomonidan 25 yillik
jarrohlik tahlillar asosida shuni ko‘rsatadiki, qayta operatsiyalar soni kamaygan bo‘lsa-
da, fibroz to‘qima ichida qoldiq follikulalar bo‘lishi qayta o‘sishni ragbatlantiradi [8].

Chiefari (2024) va Borysewicz (2022) tomonidan olib borilgan tadqiqotlar
surunkali yalliglanish jarayonlari natijasida bez to‘qimalarida malign transformatsiya
xavfi ortishini ko‘rsatgan. Aynigsa, uzun muddatli yod yetishmovchiligi bilan birga
kechuvchi ko‘p tugunli buqoqda tasodifiy (incidental) differensial saraton holatlari 10-
15% atrofida gayd etilgan [9].

Zamonaviy molekulyar va immunogistokimyoviy tadqiqotlar natijalariga ko‘ra,
bugoqda hujayra proliferatsiyasi bilan bogliq genlar — BRAF, RET/PTC va RAS
mutatsiyalari aniqlanmoqda. Ularning mavjudligi benign tugunlarning malign
o‘zgarishiga o‘tish mexanizmini tushuntirishda muhim ahamiyat kasb etmoqda [10].

Umuman olganda, tadqiqot natijalari shuni ko‘rsatadiki, surunkali buqoqda bez
anatomiyasidagi o‘zgarishlar fagat morfologik emas, balki molekulyar va immunologik
darajada ham kompleks tahlilni talab giladi. Shu sababli, diagnostika yondashuvlarini
kengaytirish — ultratovush, MRI, gormon tahlili va biopsiya natijalarini birlashtirib
baholash — patologiyani erta aniglash va to‘g‘ri davolash strategiyasini ishlab chigishda
hal giluvchi omil bo‘ladi [11]

O‘rganilgan manbalar bo‘yicha, 2015-2025-yillar davomida galqonsimon bezdagi
surunkali o‘zgarishlar, aynigsa yod tangqisligi bilan bog‘liq mintaqalarda, morfologik
darajada turlicha kechishi qayd etilgan. Tugunli va diffuz bo‘qoq holatlarining ko‘payishi,
ularning ayrimlari malign transformatsiyaga o‘tish ehtimolini oshiradi. Shu sababli, erta
diagnostika, morfometrik tahlil va gormon monitoringi surunkali bo‘qoqni samarali
nazorat qilishda asosiy ahamiyatga ega ekanligi ilmiy asoslangan.

Muhokama: Zamonaviy tadgiqotlar shuni ko‘rsatadiki, surunkali buqoqda asosiy
morfologik o‘zgarishlar yod tanqisligi, oksidativ stress va immun tizimning disbalansi
bilan bog'liq [14].

AS Zhirnova va 0. Abramzon (2024) tadqiqotida 61 bemor misolida operatsiya oldi
va keyingi topografik o‘zgarishlar tahlil qilinib, gizilo'ngach va traxeya joylashuvi ham
sezilarli darajada o‘zgarganligi aniglangan [5].

Qalgonsimon bezning fibroz o‘zgarishlari o‘tkir jarayonlar tugaganidan keyin ham
davom etib, bez to‘gqimasining elastikligini kamaytiradi va gormon sekretsiyasiga
to‘sqinlik qgiladi [15].

Xulosa

O‘tkazilgan tadqgiqotlar tahlili shuni ko‘rsatadiki, surunkali buqoqda (chronic goiter)
qalgonsimon bezning anatomik, gistologik va funksional tuzilishi chuqur o‘zgarishga
uchraydi. Ushbu o‘zgarishlarning asosiy sabablari sifatida yod tangqisligi, gormonal
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disbalans, autoimmun yallig‘lanish va genetik predispozitsiya ko‘rsatib o‘tiladi .Tadqiqot
natijalari bez to‘qimalarida follikulyar giperplaziya, stromal fibroz, angiogenez kuchayishi
va immun infiltratsiya jarayonlari birgalikda kechishini tasdiglaydi

Morfologik tahlillar shuni isbotlaydiki, surunkali buqoqda bez hajmi ortgani sayin
follikulyar epiteliy proliferatsiyasi va kolloid to‘planish jarayonlari kuchayadi, bu esa
tugun hosil bo‘lishi va ko‘p tugunli kolloid buqoq shaklining rivojlanishiga olib keladi Shu
bilan birga, autoimmun tireoidit shakllarida limfotsitar infiltratsiya, follikulalarning
destruksiyasi va stromal to‘qima fibrozlanishi jarayonlari ustunlik giladi

Klinik jihatdan aniglangan holatlar, MRI va ultratovush diagnostikasi natijalari bilan
bir qatorda, bez hajmi ortishi traxeya va qizilo'ngachning siqilishiga olib Kkelishi
mumKkinligini ko‘rsatadi Shu sababli, diagnostika yondashuvlarida anatomo-funksional
tahlilni kompleks o‘tkazish muhimdir — bu morfologik baholash, gormon tahlili, tasviriy
usullar va biopsiya natijalarining birgalikda tahlilini o'z ichiga oladi

Molekulyar va immunogistokimyoviy tadqiqotlar natijalari buqoq patogenezida
BRAF, RAS, RET/PTC kabi mutatsiyalarning ishtirokini anigladi. Bu mutatsiyalar benign
tugunlarning malign transformatsiyaga o‘tish xavfini oshirishi mumkinligini ko‘rsatadi
[7]. Shu sababli, surunkali bugoqni nafagat morfologik, balki molekulyar darajada ham
monitoring qilish zarurdir

So‘nggi yillarda 3D-rekonstruksiya, kontrastli MRI va elastografiya kabi ilg‘or
texnologiyalar bez to‘qimalaridagi o‘zgarishlarni aniqroq baholash imkonini bermoqda
Bunday yondashuvlar bez hajmi, qon oqimi, fibroz darajasi va tugun strukturasining sifat
jihatdan o‘zgarishini erta bosqgichda aniglashga yordam beradi

Umuman olganda, surunkali buqoqda qalgonsimon bez anatomiyasi
o‘zgarishlarining tizimli o‘rganilishi endokrin kasalliklarning oldini olish, ularni erta
aniglash va individual davolash yondashuvlarini shakllantirishda muhim ilmiy va amaliy
ahamiyat kasb etadi Shu asosda, yod profilaktikasi, autoimmun jarayonlarni nazorat
qilish va morfofunksional baholash tizimini takomillashtirish global miqyosda endokrin
sog‘ligni saqlash siyosatining ustuvor yo‘nalishlaridan biri bo‘lishi kerak.
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