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Kirish. Jigar sirozi zamonaviy gastroenterologiya va kardіologiyaning dolzarb 

muammolaridan biri bo'lib, bu kasallik turli xil etіologik omillar ta'sirida jigar to'qimasining 

progressiv fibrozi va regenerator tugunlarning shakllanishi bilan tavsiflanadi [1]. Butun 

dunyo bo'yicha jigar sirozi o'lim sabablari reytingida o'ninchi o'rinni egallaydi va yillik o'lim 

ko'rsatkichi million aholiga 14,5 dan 26,4 gacha tashkil etadi [2]. Jigar sirozi nafaqat 

gepatobiliar tizim patologiyasi sifatida namoyon bo'ladi, balki ko'p orgаnli tizimlar, xususan 

qon tomir tizimining funktsional va struktura o'zgarishlariga olib keladi. Jigar 

funksiyasining progressiv buzilishi portal gipertenziya, splanhnik vazоdilatatsiya va 

giperdinamik qon aylanish holatining rivojlanishiga sabab bo'ladi. Qon tomir tizimidagi 
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ushbu patologik o'zgarishlar bemor prognozini sezilarli darajada yomonlashtiradi va 

kasallikning klinik kechishini murakkablashtiradi. Kardiovaskulyar tizim disfunksiyasi jigar 

sirrozining dekompensatsiya bosqichida ayniqsa yaqqol namoyon bo'ladi va tez-tez jigar 

transplantatsiyasi jarayonida yoki undan keyingi davrlarda komplikatsiyalarga olib keladi 

[3].  

Metodologiya va adabiyotlar tahlili. Tadqiqot zamonaviy ilmiy adabiyotlarni sistemali 

tahlil qilish metodologiyasiga asoslangan. Zamonaviy tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, jigar 

sirrozi bilan kasallangan bemorlarda giperdinamik qon aylanish holati rivojlanadi, bu holat 

yurak chiqishi va qon aylanish tezligining oshishi, shuningdek sistemali qon tomir 

qarshiligining pasayishi bilan tavsiflanadi [4]. Portal gipertenziya va splanhnik 

vazоdilatatsiya natijasida qon hajmining qayta taqsimlanishi yuz beradi, bu esa kompensator 

mexanizmlarning faollashuviga va neyrogumoral tizimlarning aktivatsiyasiga olib keladi. 

Renin-angiotenzin-aldosteron tizimi, simpatik nerv tizimi va antidiuretik gormonning 

faollashuvi gipervolemiya va natriy ushlab qolish holatini kuchaytiradі [5]. Sirrotik 

kardiomiopatiya jigar sirrozining o'ziga xos kardiovaskulyar komplikatsiyasi hisoblanadi va 

stress yoki qo'zg'atuvchi omillarga javob sifatida yurak chiqishining etarli oshmasligi, 

diastolik disfunksiya, elektrofiziologik o'zgarishlar va biomarkerlarning o'zgarishi bilan 

tavsiflanadi [6].  

Endotel disfunksiyasi jigar sirrozi patogenezida markaziy o'rin tutadi va azot oksidi 

sintezining buzilishi, endotelin-1 ishlab chiqarishning oshishi va vazоaktiv moddalar 

muvozanatining buzilishi bilan bog'liq [7]. Qon tomir devorlari strukturasining o'zgarishi, 

arteriya qattiqligi va aterosklerotik jarayonlarning tezlashuvi jigar sirrozi bo'lgan 

bemorlarda tez-tez qayd etiladi. Karotid arteriyalar intima-media qalinligining ortishi va 

elastik xususiyatlarning yomonlashuvi erta kardiovaskulyar patologiya belgilari hisoblanadi 

[8]. Portal gipertenziya darajasi va kardiovaskulyar o'zgarishlar o'rtasida to'g'ridan-to'g'ri 

korrelyatsion bog'liqlik mavjud bo'lib, kasallikning Child-Pugh va MELD reytinglari 

bo'yicha og'irlik darajasi ortgan sari kardiak disfunksiya yanada yaqqol namoyon bo'ladi [9]. 

Jigar sirrozi etiologiyasi ham kardiovaskulyar o'zgarishlar xususiyatlariga ta'sir ko'rsatadi - 

alkogоlli va nоalkоgolli yog'li jigar kasalligi bilan bog'liq sirroz holatlarida metabolik 

sindrom va aterosklerotik jarayonlar ancha tez-tez uchraydi [10]. 

Natijalar va muhokama. Adabiyotlar tahlili jigar sirrozida qon tomir tizimi 

o'zgarishlarining ko'p qirrali xarakterini aniqlashga imkon berdi. Asosiy patogenetik 

mexanizm sifatida giperdinamik qon aylanish holati namoyon bo'ladi, bu holat portal 
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gipertenziya va splanhnik vazоdilatatsiya natijasida rivojlanadi. Splanhnik qon tomirlarida 

vazоdilatatsiya jarayonining kuchayishi sistemali tomir qarshiligining pasayishiga olib 

keladi, bu esa kompensator mexanizmlar faollashuvini talab qiladi. Yurak-qon tomir tizimi 

tomonidan kompensatsiya mexanizmlari qon hajmining ortishi, yurak chiqishining oshishi 

va yurak urish tezligining tezlashuvida ifodalanadi. Biroq, uzoq muddatli kompensatsiya 

holatida kardiak rezervning kamayishi va sirrotik kardiomiopatiyaning rivojlanishi sodir 

bo'ladi. Sirrotik kardiomiopatiya klinik jihatdan asimptomatik bo'lishi mumkin, ammo stress 

holatlarida, jarrohlik amaliyotlarida yoki jigar transplantatsiyasi paytida o'zini yaqqol 

namoyon qiladi va jiddiy komplikatsiyalarga olib kelishi mumkin. Endotel disfunksiyasi 

jigar sirrozi bilan bog'liq kardiovaskulyar patologiyaning muhim bo'g'ini hisoblanadi.  

Azot oksidi biosintetik faolligining pasayishi va endotelin-1 darajasining oshishi tomir 

tonusining buzilishiga va aterogenez jarayonlarining tezlashuviga olib keladi. Qon tomir 

devorlarining struktura o'zgarishi, xususan arteriya qattiqligi va aterosklerotik 

jarayonlarning progressiv rivojlanishi bemоrlarda kardiovaskulyar xavfni sezilarli darajada 

oshiradi. Portal gipertenziya darajasi kardiovaskulyar o'zgarishlarning og'irligi bilan 

bevosita bog'liqligi aniqlandi. Kasallikning Child-Pugh va MELD ballari yuqori bo'lgan 

bemorlarda kardiak disfunksiya ko'rsatkichlari yanada aniq bo'lib, bu jigar funksiyasi 

buzilishi va kardiovaskulyar patologiya o'rtasidagi o'zaro bog'liqlikni tasdiqlaydi. Jigar 

sirozi etiologiyasi kardiovaskulyar o'zgarishlar xususiyatlariga ta'sir ko'rsatadi va metabolik 

asosli sirroz holatlarida aterosklerotik jarayonlar ancha tez progressiv kechadi. 

Neyrogumoral tizimlarning aktivatsiyasi, xususan renin-angiotenzin-aldosteron tizimi va 

simpatik nerv tizimining faollashuvi gipervolemiya va natriy ushlab qolish holatini 

kuchaytirib, kardiovaskulyar tizim yuklmasini oshiradi. Ushbu sistemalarning uzoq 

muddatli aktivatsiyasi miokard remodeling jarayonlarini tezlashtiradi va yurak 

etishmasligining rivojlanishiga hissa qo'shadi. 

Xulosa. Jigar sirrozi bilan og'rigan bemorlarda qon tomir tizimidagi struktura-funksional 

o'zgarishlar kasallikning tabiiy kechishining ajralmas qismi bo'lib, bemоrlar prognoziga 

sezilarli ta'sir ko'rsatadi. Giperdinamik qon aylanish holati, portal gipertenziya, sirrotik 

kardiomiopatiya va endotel disfunksiyasi o'zaro bog'liq patologik jarayonlar tizimini tashkil 

etadi. Kardiovaskulyar tizim o'zgarishlarining erta diagnostikasi va kompleks baholash jigar 

sirrozi bo'lgan bemorlarga terapevtik yondashuvni optimallashtirish va transplantatsiya 

jarayonidagi xavflarni kamaytirish uchun zarur hisoblanadi.  
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