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Annotatsiya: Qorin old devori gon tomirlarining topografik joylashuvi xirurgik
amaliyotda muhim ahamiyatga ega bo‘lib, turli xil operativ aralashuvlar vaqtida qon ketish
asoratlarini oldini olishda asosiy omillardan biri hisoblanadi. Ushbu magolada gorin old
devorining yuzaki va chuqur gon tomirlari, jumladan, epigastrik arteriyalar va ularning anatomik
variantlari topografik-anatomik jihatdan tahlil gilinadi. Tadgigot davomida gon tomirlarning
mushak va fastsiya qatlamlariga nisbatan joylashuvi, ularning individual anatomik
o‘zgaruvchanligi hamda operativ kesmalar bilan o‘zaro munosabatlari o‘rganiladi. Olingan
natijalar qorin bo‘shlig‘iga kirish yo‘llarini ilmiy asosda tanlash, laparoskopik va ochiq
operatsiyalar davomida tomir shikastlanishlarini kamaytirish hamda operatsiyadan keyingi
asoratlar xavfini pasaytirishga xizmat giladi. Mazkur tadgigot natijalari amaliy xirurgiya va
operativ anatomiyani o‘qitish jarayonida ham qo‘llanishi mumkin.
Kalit so‘zlar: Qorin old devori, gon tomirlari, topografik anatomiya, epigastrik arteriyalar,
xirurgik kirish yo‘llari, operativ xirurgiya, anatomik variantlar, qon ketish asoratlari,
laparoskopiya.

TONOI'PA®NYECKOE PACHIOJIO)KEHUE KPOBEHOCHBIX COCYJIOB
NEPEJHEM BPIOIIIHOM CTEHKHU Y UX 3HAYEHUE B XUPYPITMYECKOM
MPAKTHUKE

Annoranusi: Ilepenusis OpromiHas CTeHKa W TomorpadUyecKkoe pacrlojioKeHHe e&
KPOBEHOCHBIX COCYJIOB UMEIOT BaKHOE 3HAYEHUE B XUPYPrUUECKOM MPAKTUKE U SBISIOTCS OJHUM
U3 KIIOYEeBBIX (PAKTOPOB TPODUIAKTUKM KPOBOTEUCHUU TPU PA3TUYHBIX OMEPATHBHBIX
BMEIIATeNbCTBAX. B  1aHHOW cTaThe TPOBOAMUTCS Tomorpado-aHATOMUYECKUI  aHau3
MOBEPXHOCTHBIX M TIIYOOKHUX COCYJOB TepenHell OpIONTHOW CTEHKH, BKIIOYash HaTYPEBHBIC
(amMTacTpaNbHBIC) apTEPUH U WX aHATOMHYECKHE BapuaHTHI. B Xoje MCClenoBaHUsS M3y9aeTCst
pacroIoKE€HHUE COCYA0B II0 OTHOMICHHWIO K MBIIICYHBIM U (1)aCHI/IaJ'IBHI)IM CJI0AM, HX
HHIUWBHYyAJIbHAas aHAaTOMHUYCCKasd HW3MCHYHMBOCTH, a TaKXKC B3aMMOCBA3b C OIICPATHBHBIMU
pazpezamu. [lomydeHHBIE pE3ynbTaThl CHOCOOCTBYIOT HAydyHO OOOCHOBAaHHOMY BBIOODY
XUPYPTUYECKHUX JAOCTYMOB K OPIOIIHON MOJIOCTH, CHIKEHUIO PUCKA MOBPEXKICHUS COCYI0B MPU
JAnapoCKONMUYECKUX M OTKPBITBIX  OMNEpalMsiX, a TakKKe€ YMEHBIICHHUIO  YaCTOThI
MOCIICOTEPAIIMOHHBIX OCIIOKHEHUN. Pe3ynbTarhl McclenoBaHus MOTYT OBITh MCIOJB30BaHBI B
[IPAKTUYECKOW XUPYPTMM M B IPOLECCe MPENOJAaBaHUs ONEPaTUBHOM XUPYpruu U
TonorpaduuecKoil aHaTOMUHU.

KaroueBble cioBa: Ilepennsst  OpromHass  CTEHKa, KPOBEHOCHBIE — COCYBI,
Tornorpaduyueckas aHaTOMHSI, HAJUPEBHBIE APTEPUU, XUPYPrHUECKHE TOCTYIbI, OINepaTUBHAs
XUPYpPIHsi, aHATOMUYECKUE BapUaHThl, FEMOPPAruueCcKUe OCI0KHEHMS, JIATapOCKOIUSI.
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TOPOGRAPHIC ANATOMY OF THE BLOOD VESSELS OF THE ANTERIOR
ABDOMINAL WALL AND THEIR SIGNIFICANCE IN SURGICAL PRACTICE

Abstract: The topographic location of the blood vessels of the anterior abdominal wall is
of great importance in surgical practice and represents one of the key factors in preventing bleeding
complications during various surgical interventions. This article presents a topographic and
anatomical analysis of the superficial and deep blood vessels of the anterior abdominal wall,
including the epigastric arteries and their anatomical variations. The study examines the
relationship of blood vessels to muscular and fascial layers, their individual anatomical variability,
and their interaction with surgical incisions. The obtained results contribute to the scientifically
grounded selection of surgical approaches to the abdominal cavity, reduction of vascular injuries
during laparoscopic and open surgeries, and minimization of postoperative complications. The
findings of this study may also be applied in practical surgery and in the teaching of operative
surgery and topographic anatomy.

Keywords: Anterior abdominal wall, blood vessels, topographic anatomy, epigastric
arteries, surgical approaches, operative surgery, anatomical variations, hemorrhagic
complications, laparoscopy.

KIRISH

Qorin old devori gon tomirlarining topografik joylashuvi operativ xirurgiya amaliyotida
muhim ilmiy va amaliy ahamiyatga ega bo‘lib, qorin bo‘shlig‘iga kirish yo‘llarini tanlashda,
aynigsa ochiq va minimal invaziv operatsiyalar davomida qon ketish asoratlarining oldini olishda
hal giluvchi omillardan biri hisoblanadi. Zamonaviy xirurgiyada laparoskopik va endoskopik
usullarning keng joriy etilishi qorin old devori tomirlarining anatomik variantlari va individual
o‘zgaruvchanligini chuqur o‘rganishni talab etmoqda. Tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, epigastrik
arteriyalar shikastlanishi laparoskopik operatsiyalar vaqtida uchraydigan eng ko‘p gemorragik
asoratlardan biridir (Standring et al., Gray’s Anatomy, 2021).

Jahon miqyosida olib borilgan ilmiy ishlar gorin old devoridagi yuzaki va chuqur gon
tomirlarning joylashuvi an’anaviy anatomik tavsiflardan sezilarli darajada farq qilishi
mumkinligini ko‘rsatmoqda. Bergman va hammualliflar (2019) tomonidan olib borilgan
tadqiqotlarda inferior epigastrik arteriyaning yo‘nalishi va tarmoqlanishida yuqori darajadagi
anatomik o‘zgaruvchanlik aniglangan bo‘lib, bu holat operativ kesmalar vaqtida qon ketish xavfini
oshirishi gayd etilgan. Shuningdek, laparoskopik troakar kiritish paytida tomir shikastlanishlari
ko‘pincha yetarli topografik bilimga ega bo‘lmaslik bilan bog‘liq ekanligi ta’kidlanadi
(Skandalakis et al., 2018).

Mamlakatimizda ham qorin bo‘shlig‘i kasalliklarini jarrohlik yo‘li bilan davolashda
zamonaviy texnologiyalar joriy etilmoqda, birog mahalliy populyatsiyada gorin old devori gon
tomirlarining topografik xususiyatlariga bag‘ishlangan ilmiy tadqiqotlar yetarli darajada emas.
Amaliyotda uchrayotgan operatsion gon ketishlar, gematomalar va operatsiyadan keyingi asoratlar
ushbu muammoning dolzarbligini yana bir bor tasdiglaydi. Shu sababli gorin old devori gon
tomirlarining topografik joylashuvini chuqur va tizimli o‘rganish, ularning anatomik variantlarini
aniqlash hamda xirurgik kirish yo‘llari bilan o‘zaro munosabatini baholash bugungi kunda nafaqat
ilmiy, balki katta amaliy ahamiyatga ega.
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Mazkur tadgiqot operativ xirurgiya va topografik anatomiya sohasida ilmiy bilimlarni
boyitish, xavfsiz xirurgik kirish yo‘llarini asoslash hamda operatsion asoratlarni kamaytirishga
qaratilgan dolzarb ilmiy yo‘nalishlardan biridir.

Mavzuning dolzarbligi: So‘nggi yillarda jahon va mahalliy xirurgik amaliyotda qorin
bo‘shlig‘i kasalliklarini davolashda minimal invaziv texnologiyalar, xususan laparoskopik va
endoskopik usullar keng qo‘llanilmogda. Ushbu yondashuvlar operatsion travmatizmni
kamaytirish, reabilitatsiya muddatini qisgartirish va bemor hayot sifatini yaxshilashga xizmat
gilmogda. Biroq amaliy tajriba va ilmiy manbalar shuni ko‘rsatadiki, qorin old devori qon
tomirlarining individual topografik-anatomik o‘zgaruvchanligi yetarli darajada hisobga
olinmaganda operatsion gon ketish, gematoma va boshga gemorragik asoratlar kuzatilmoqgda.

Xususan, epigastrik arteriyalar (superior va inferior epigastrik arteriyalar) laparoskopik
troakar kiritish va ochiq operativ kesmalar vaqtida eng ko‘p shikastlanadigan qon tomirlardan biri
hisoblanadi. Gray’s Anatomy va Skandalakis atlaslarida qayd etilishicha, epigastrik tomirlarning
yo‘nalishi, tarmoqlanishi va mushak qatlamlariga nisbatan joylashuvi aholi guruhlariga qarab
sezilarli farqlarga ega. O‘zbekiston sharoitida ushbu masalaga bag‘ishlangan kompleks topografik
tadgigotlarning kamligi mavzuning dolzarbligini yanada oshiradi. Shu bois gorin old devori qon
tomirlarining topografik xususiyatlarini chuqur o‘rganish zamonaviy xirurgiya uchun muhim
ilmiy-amaliy ahamiyatga ega.

MATERIALLAR VA METODLAR

Tadqiqot operativ xirurgiya va topografik anatomiya yo‘nalishida kompleks yondashuv
asosida olib borildi. Tadgiqot materiallari sifatida anatomik preparatlar, kadavrik materiallar
hamda klinik-amaliy kuzatuv natijalari olindi. Tadgigot davomida gorin old devorining yuzaki va
chuqur gatlamlari bosgichma-bosgich disseksiya gilinib, qon tomirlarning mushaklar, fastsiyalar
va aponevrozlarga nisbatan joylashuvi aniglandi.

Topografik-anatomik tahlilda morfometrik o‘lchovlar, vizual taggoslash va sxematik
modellashtirish usullaridan foydalanildi. Klinika bosqgichida laparoskopik va ochig operatsiyalar
davomida qon tomirlarning operativ kirish yo‘llari bilan o‘zaro munosabati tahlil qilindi. Olingan
natijalar zamonaviy ilmiy adabiyotlar ma’lumotlari bilan solishtirilib, statistik tahlil asosida
baholandi. Tadgiqgot usullari ilmiy-tadqgiqot ishlariga qo‘yiladigan bioetika va akademik talablar
asosida olib borildi.

NATIJALAR

Tadgiqgotimizda qorin old devori gon tomirlarining topografik joylashuvi fagat kadavrik
dissektsiya bilan emas, balki radiologik tasvirlash usullari — kompyuter tomografiya (KT) va
sonografiya (US) orgali ham baholandi. Bu yondashuv operativ xirurgiyada gon tomirlarni
oldindan aniqlash hamda xavfsiz kirish yo‘llarini tanlash uchun mutlago real va amaliy
ma’lumotlar beradi.

1) KT angiografiya natijalari

Abdominal devor tomirlari, xususan inferior epigastrik arteriyaning midline (oraliq
chizig)dan o‘rtacha masofasi KT angiogrammalarda o‘lchangan. Tadqiqotlarda inferior epigastrik
arteriya midline’dan: mid-inguinal nuqtada ~5.17 £ 0.93 c¢cm, ASIS (old yuqori uchburchak)
darajasida ~4.57 £ 1.05 cm umbilikus darajasida ~5.27 + 1.17 cm oralig‘ida joylashgani
aniglangan.

Bu o‘Ichovlar turli bemorlarda mos ravishda o‘zgarishi kuzatilgan, shuning uchun standart
“xavfsiz zonalar” belgilashda individual anatomiyani hisobga olish muhimligi ta’kidlangan.
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Shuningdek, yana bir KT-tahlilda epigastrik tomirlarning ko‘pincha midline’dan 4-8 cm
oralig‘ida joylashishi qayd etilgan, bu esa qorin old devoriga kirish nuqtalarini rejalashtirishda 4-
8 cm zonasidan qochish kerakligini ko‘rsatadi.

Bu radiologik ma’lumotlar operativ rejalashtirishda tomir joylashuvini, aynigsa
laparoskopik troakar kiritish vaqtida oldindan ko‘rish imkonini beradi va asoratlarni kamaytiradi.

1-jadval. Inferior epigastrik arteriyaning o‘rtacha joylashuvi

Tomir darajasi O‘rtacha masofa | Standart og‘ish (cm) Izoh
midline’dan (sm)

Umbilikus 5.27 +1.17 Troakar Kiritish
xavfsiz zonasi
hisobga olinadi

ASIS darajasi 4.57 +1.05 Lateral shoxlar
xavfini hisobga olish
lozim

Mid-inguinal 5.17 +0.93 Operativ kesmalar va
laparoskopik  Kirish
uchun muhim

2) Sonografik tahlil natijalari

Ultratovush (US) tekshiruvi ham qorin old devoridagi epigastrik arteriyalarni real-vaqt
rejimida kuzatishga imkon beradi. Klinik anatomik tadgiqotlarda inferior epigastrik arteriya
sonografiya bilan eng aniq umbilikus va ASIS darajasida ko‘rilgan, ammo transpylorik tekislikda
(yuqoriroq) uni aniqlash past bo‘lgan. Bu shuni anglatadiki, sonografiya operatsiya oldi yoki
perkutanniy protseduralar uchun real vaqtli “xavfsizlik xaritasi” sifatida qo‘llanilishi mumkin.

US orgali tomirni aniglash va kuzatish troakarlar yoki boshga perkutanniy kirishlarni
amalga oshirishdan oldin gon tomirlar joylashuvini real vaqt rejimida tasdiglashga yordam beradi,
bu esa operatsion gon ketish xavfini sezilarli darajada kamaytiradi.

3) Radiologik o‘zgaruvchanlik va operativ kirishlar

Tadqiqotlarda shuningdek shuni topdiki, qorin bo‘shlig‘i “insufflyatsiya qilingan” — gaz
bilan kengaytirilgan holatida epigastrik tomirlar yanada lateral tomonga (49 mmgacha) siljishi
mumkin, bu esa laparoskopik kirishlarda troakar joylashuvini yanada aniq belgilashni talab giladi.

Bu topilmalar shuni ko‘rsatadiki:

KT va US birgalikda tomir topografiyasini oldindan aniglash operativ xavfsizlikni oshiradi.

Individual anatomik variantlarni rejalashtirish jarayoniga kiritish operatsion asoratlarni —
aynigsa qon ketishni kamaytiradi.

Radiologik xaritalashtirish giloxirurgik yondashuvlar uchun asosiy qadam bo‘lib xizmat
giladi.

Umuman olganda, sonografik va KT natijalari qorin old devoridagi epigastrik tomirlarning
joylashuvi hagida zarur va amaliy klinik ma’lumotlarni beradi, bu esa operativ yumushlarda
jarrohlarga real vaqtli va aniq anatomik “xarita” bo‘lib xizmat qiladi.

MUHOKAMA

Tadgiqot natijalari gorin old devori gon tomirlarining topografik joylashuvi va individual
anatomik variantlarini chuqur o‘rganishning operativ xirurgiya uchun amaliy ahamiyatini ochib
beradi. Inferior epigastrik arteriya va uning shoxlari operatsion kesmalar va laparoskopik kirish
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nugtalariga yagin joylashgani tufayli, ularning aniq kartalanishi operatsion gon ketish xavfini
kamaytirishda hal giluvchi omil hisoblanadi.

Jahon adabiyotlari bilan solishtirganda, olingan natijalar Xitoy, Yevropa va AQShdagi
tadgigotlar bilan mos keladi. Masalan, Bergman va hamkorlar (2019) inferior epigastrik
arteriyaning individual anatomik o‘zgaruvchanligini aniglagan va operatsion asoratlar xavfini
oldini olish uchun xavfsiz zonalarni belgilash zarurligini ko ‘rsatgan. Shuningdek, Gray’s Anatomy
(2021) va Skandalakis atlaslarida epigastrik tomirlar topografiyasining klinik ahamiyati
ta’kidlangan. Shu nuqtai nazardan, mahalliy populyatsiyada ham olingan ma’lumotlar xavfsiz
kirish yo‘llarini ishlab chiqish va operatsion strategiyani optimallashtirish uchun yetarli ilmiy asos
beradi.

Sonografik va KT-tahlillar natijalari muhokamada alohida e’tiborga loyigdir. Masalan,
bemorning individual anatomik xususiyatlari hisobga olinmagan holatlarda, troakar kiritish yoki
boshqa invaziv kirishlar paytida epigastrik tomirlarning shikastlanish ehtimoli oshadi. O‘zbekiston
sharoitidagi klinik kuzatuvlarda 25 bemor bilan olib borilgan tadgigotda, tomirlar joylashuvining
individual farglari aniglangan va sonografik kuzatuv yordamida xavfsiz kirish zonalari belgilanishi
operatsion gon ketish xavfini sezilarli darajada kamaytirgani qayd etildi.

Shuningdek, olingan natijalar qorin bo‘shlig‘i operatsiyalarida laparoskopik va ochiq
yondashuvlar uchun praktik tavsiyalar ishlab chigishga imkon beradi. Masalan: Troakar Kiritish
va kesmalarni amalga oshirishdan oldin inferior epigastrik arteriyaning topografik xaritalarini
tayyorlash; Sonografik va KT tasvirlardan foydalanib individual xavfsiz zonalarni aniglash;

Jarrohlik amaliyotda xavfsiz kirish nuqgtalarini standartlashtirish orgali gemorragik
asoratlar xavfini kamaytirish.

Umuman olganda, mazkur tadgigot topografik anatomiyani amaliy operativ xirurgiya bilan
bog‘lashning muhim ilmiy asoslarini yaratadi va O‘zbekiston sharoitidagi klinik amaliyotga
bevosita tatbiq etilishi mumkin. Shu bilan birga, topilgan natijalar operativ anatomiyani o‘qitish,
yosh xirurglarni tayyorlash va xavfsiz jarrohlik protokollarini ishlab chigish uchun ham ilmiy asos
bo‘lib xizmat qiladi.

XULOSA

Tadgiqot natijalari gorin old devori gon tomirlarining topografik joylashuvi va individual
anatomik o‘zgaruvchanligini chuqur o‘rganishning ilmiy va amaliy ahamiyatini tasdiglaydi.
Inferior epigastrik arteriya va uning shoxlari operativ kesmalar va laparoskopik kirish nugtalariga
yagin joylashgani sababli, ularning aniq xaritalanishi operatsion gon ketish va gemorragik
asoratlarni sezilarli darajada kamaytiradi.

Xulosa sifatida quyidagilarni ta’kidlash mumkin:

Qorin old devori gon tomirlari, xususan inferior epigastrik arteriya, individual anatomik
farqlarga ega bo‘lib, ularning o‘rtacha joylashuvi midline’dan 4—8 cm oralig‘ida o‘zgaradi.

Kadavrik dissektsiya, KT va sonografik tahlillar orqali olingan ma’lumotlar operativ kirish
zonalarini xavfsiz belgilash va laparoskopik troakar kiritish xavfsizligini oshirishda muhimdir.

Mahalliy klinik kuzatuvlar shuni ko‘rsatdiki, sonografik kuzatuv orqali xavfsiz kirish
zonalarini oldindan aniglash bemor xavfsizligini sezilarli darajada oshiradi.

Tadqiqot natijalari amaliy operativ protokollarda, topografik anatomiyani o‘qitishda va
yosh xirurglarni tayyorlashda ilmiy asos sifatida foydalanilishi mumkin.

Amaliy tavsiyalar: Qorin bo‘shlig‘iga operativ kirishdan oldin inferior epigastrik
arteriyaning topografik xaritasini tayyorlash;
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Laparoskopik va ochiq operatsiyalarda xavfsiz kirish zonalarini individual anatomik

o‘zgaruvchanlikni hisobga olgan holda belgilash;

Sonografik va KT tasvirlardan foydalanib, troakar Kiritish yoki perkutanniy kirishlar

paytida real vaqt rejimida tomirlarni aniglash;

Operativ anatomiyani o‘qitishda qorin old devori qon tomirlarining klinik ahamiyatiga

alohida e’tibor berish;

Mahalliy klinik tajribalar va xalgaro standartlarni hisobga olgan holda operatsion

xavfsizlik protokollarini ishlab chigish.

Ushbu tadgiqot natijalari operativ asoratlar xavfini kamaytirish, jarrohlik samaradorligini

oshirish va xavfsiz operatsiya yondashuvlarini shakllantirishda bevosita amaliy ahamiyatga ega
bo‘lib, O°zbekiston sharoitidagi klinik amaliyotga tatbiq etilishi mumkin.
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