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I. ISHCHI DASTUR 

 

KIRISH 

Ta’lim tizimini boshqarishning samarali mexanizmlarini joriy etish  o‘sib  

kelayotgan  yosh  avlodni  ma’naviy-axloqiy  va  intellektual rivojlantirishni  sifat  

jihatdan  yangi  darajaga  ko‘tarishning  eng  muhim sharti  hisoblanadi,  

shuningdek,  o‘quv-tarbiya  jarayonida  ta’limning innovatsion shakllari va 

usullarini qo‘llashga ko‘maklashadi.  

Mamlakatimizda  ayni  paytda  vujudga  kelgan  shart-sharoitlar  malaka 

oshirishning  shakli,  mazmuni  va  uni  amalga  oshirish  mexanizmlarini  qayta 

ko‘rib chiqishni va bu jarayonga tegishli o‘zgartirishlarni kiritishni taqozo 

etmoqda.  O‘zbekiston Respublikasining 2020-yil 23-sentabrda tasdiqlangan 

“Ta’lim to‘g‘risida”gi Qonuni, O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining 2023-yil 

12-sentabrdagi “O‘zbekiston – 2030” strategiyasi to‘g‘risida”gi PF-158-son, 2022-

yil 29-yanvardagi “2022-2026 – yillarga  mo’ljallangan Yangi O‘zbekistonning 

taraqqiyot strategiyasi to‘g‘risida”gi PF-60-son, 2023-yil 3-iyuldagi “Ma’muriy 

islohatlar doirasida oliy ta’lim, fan va innovatsiyalar sohasida davlat boshqaruvini 

samarali tashkil qilish chora-tadbirlari to‘g‘risida”gi PQ-200-son qarorlari hamda 

Vazirlar Mahkamasining 2021-yil 26-fevraldagi “Professional ta’lim 

muassasalarining boshqaruv hamda pedagog kadrlarini qayta tayyorlash va 

malakasini oshirish tizimini yanada takomillashtirish chora-tadbirlari to‘g‘risida”gi 

106-son, 2023-yil 7-dekabrdagi “Professional ta’limda kredit-modul tizimini joriy 

etish chora-tadbirlari to‘g‘risida”gi 648-son   qarorlari belgilangan ustuvor 

vazifalar jrosini ta’minlashni o’z ichiga olgan. 

 Shuningdek, malaka oshirishning ilg‘or va shaffof tashkiliy-huquqiy 

mexanizmlarini tadbiq etish yo‘li bilan professional ta’lim tizimida kadrlar 

siyosatini shakllantirishning zamonaviy tamoyillarini joriy etish bo‘yicha 

belgilangan ustuvor vazifalar mazmunidan kelib chiqqan holda tuzilgan bo‘lib, 

zamonaviy talablar asosida Professional ta’lim muassasalarining Chet (ingliz) tili 

fani o’qituvchilari  o’qituvchilari fani o‘qituvchilari malakasini oshirish 



 

jarayonlarining mazmunini takomillashtirish hamda ularning kasbiy 

kompetentligini kredit-modullari orqali muntazam oshirishni nazarda tutadi. 

Dastur doirasida berilayotgan mavzular ta’lim sohasi bo‘yicha pedagog kadrlarni 

qayta tayyorlash va malakasini oshirish mazmuni, sifati va ularning 

tayyorgarligiga qo‘yiladigan umumiy malaka talablari va o‘quv rejalari asosida 

shakllantirilgan bo‘lib, uning mazmuni “Pedagogik masʼuliyat va 

moslashuvchanlik” bo‘yicha tegishli bilim, ko‘nikma, malaka va 

kompetensiyalarni rivojlantirishga yo‘naltirilgan. 

Modulning maqsadi vavazifalari 

Modulning maqsadi: Modulning nazariy asoslariga doyr bilimlar bilan 

kurollantirish, maktabgacha ta’lim tashkilotlari kadrlarini kasbiy Kayta tayyorlash 

kursi tinglovchilarga maktabgacha yoshdagi bolalarda ogzaki nutqni rivojlantirish 

tamoyillari, unta kuyilgan talablar, usullari, shakllari, nutqni rivojlantirish 

muammolari, barkamol avlod tarbiyasida nutqni to’g’ri shakllantirish yullari va ish 

samaradorligiga doyr zarur bilimlar berish. 

Modulning vazifalari: 

- maktabgacha yoshdagi bola nutqiga ta’sir ko’rsatishning eng samarali yo’lini 

to’g’ri tanlash va bolaning nafaqat yoshini, balki uning o’ziga xos xususiyatlarini 

hisobga olgan holda o’zaro birgalikda xarakat qilish hamda olingan natijani tahlil 

qilish; 

- bolalar nutqining turli jihatlarini rivojlantirish, aniq uslublari va usullari xaqidagi 

bilimlar o’zlashtirilishini hamda ularning didaktik nutq muloqotlari paytida qo’llay 

olinishini ta’minlash; 

- uslubiy adabiyotlarni maktabgacha yoshda bo’lgan bola nutqiga ta’sir 

ko’rsatishning   o’ziga   xos   usullari   va   uslublarini   yaratishga   intilishni 

rag’batlantirish. 

Modul bo’yicha tinglovchilarning bilimi, ko’nikma, malakasi va 

kompetensiyalariga qo’yiladigan talablar: 

Tinglovchi: 



- bolalarda nutqni rivojlantirish metodikasining nazariy asoslarini; bolalarni ona 

tiliga o’rgatishning psixolingvistik, lingvodidaktik asoslarini bilishi; 

- hozirgi ona tilini (o’zbek, rus tili va boshqa tillar), bolalarning maktabgacha 

bo’lgan davridagi nutqini rivojlantirishning o’ziga xos xususiyatlarini, ona tilini 

o’qitishning psixolingvistik, lingvodidaktik asoslarini bilish asosida ularni 

amaliyotda qo’llash metodikasini o’zlashtirish; 

- o’qish va nutqning mantiqiy, his-hayajonli va obrazli ifodasini o’zlashtirishlari; 

badiiy asarlarni tahlil qilish va ularni ijro eta olishni bilish; bolalarda nutq 

faoliyatini yo’lga qo’yish ko’nikmalariga; 

- maktabgacha yoshdagi bola nutqiga ta’sir ko’rsatishning eng samarali yo’lini 

tanlash; 

-  bolalarni muloqot madaniyatiga o’rgatish malakalariga; 

-  mashg’ulotlarni zamonaviy talablar asosida tashkil etish va o’tkazish; 

-  mashg’ulotning          didaktik          ta’minotini          takomillashtirish 

kompetensiyalariga ega bo’lishi lozim. 

Modulni tashkiletish vao‘tkazishbo‘yichatavsiyalar 

Bolalar nutqini o’stirish fanining nazariy va amaliy mashg’ulotlar shaklida olib 

boriladi. Nazariy va amaliy mashg’ulotlarda Bolalar nutqini o’stirish fanining 

maqsad va vazifalari, maktabgacha ta’lim muassasasida nutqni rivojlantirishga 

doir ishlar tizimi, bolalar nutqini o’stirishning  vazifalari, ravon nutqni  

rivojlantirish, dialogik va monologik nutqning ahamiyati, bolalar bilan lug’at 

ishini olib borishning, tovushlarning to’g’ri talaffuzi yuzasidan olib boriladigan 

ishlar mazmuni, to’g’ri talaffuzga o’rgatish, grammatik qurilishni shakllantirish 

metodikasi, ko’rgazmali materiallar bilan o’ynaladigan ta’limiy o’yinlar,  

bolalarningbog’lanishli   nutqini   rivojlantirish,   tevarak-atrofni   bilish   

jarayonida nutqni rivojlantirish texnologiyasiga oid ma’lumotlar beriladi. 

Mashg’ulotlarda texnik vositalardan, katta va kichik guruhlarda ishlash, 

ekspress-so’rovlar,   “Har   kim   har   kimga   o’rgatadi”,   “SWOT-tahlil”   

yoki “FSMU”, metodlari bilan ishlash va boshqa interfaol ta’lim usullaridan 

foydalanish nazarda tutiladi. 



 

Modulningo‘quvrejadagiboshqamodullarbilanbog‘liqligivauzviyligi 

Modul mazmuni o’quv rejadagi “Ta’lim-tarbiya jarayonlarini tashkil etishning 

me’yoriy asoslari”, “Umumkasbiy tayyorgarlik” bloki modullari bilan uzviy 

bog’langan holda pedagoglarning kasbiy tayyorgarlik darajasini orttirishga 

xizmat qiladi. 

Modulning uslubiy jihatdan uzviy ketma-ketligi 

Mazkur modul “Ta’lim-tarbiya jarayonlarini tashkil etishning me’yoriy 

asoslari”, “Umumkasbiy tayyorgarlik” bloklaridan keyin “Mutaxassislik 

bo’yicha tayyorgarlik” bloki doirasida o’rganiladi. 

Bunda mavzu bo’yicha tinglovchilarga yetkazilishi zarur bo’lgan bilim, 

ko’nikma va malakalar nazarda tutiladi. 

Modulning ta’limdagi o’rni 

Tinglovchilarni maktabgacha ta’limda Bolalar nutqini o’stirishni amalda 

qo’llash ko’nikmalarini shakllantirish orqali ta’lim samaradorligini 

ta’minlashdan iborat. 

1.1. BOLALAR  RIVOJLANISHIDAGI  NUQSONLARNING  KLINIK 

ASOSLARI 

modulibo‘yicha soatlartaqsimoti 
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1 
Nevropatologiya ta’rifi. Fanning 

maqsadi va vazifalari Orqa miya. 

Bosh miya  Markaziy va periferik 

falajlar. Miya nervlari 

8 4 2 2  4 

2 Ixtiyoriy harakat. II-neyron-

periferik,uning yo‘nalishi. Harakat 

analizatorining patologiyasi. 

8 4 2 2  4 



3 Sezuvchanlik. Retseptorlar 

haqidatushuncha. Bosh va orqa 

miya pardalari. 

6 4 2 2  2 

4 Ikkinchi signal sistemasi. 

Nutqmarkazlari (Brokka, Vernike). 

Ularning lokalizatsiyasi. 

8 4 2 4   

5 Nutqning patologiyasi. 6 4 2 2  2 

6 Bosh miya yarim sharlarining 

oliyfaoliyati.  Nerv tizimining 

kasalliklari. 

8 4 2 4  4 

 
                          Jami: 44 28 12 16  16 

 

NAZARIY MASHG‘ULOTLARMAZMUNI 

 

1- mavzu : Nevropatologiya ta’rifi.(2 soat ma’ruza) 

Nerv sistemasining anatomiya, fiziologiya va patologiyasi asoslari. 

Nerv hujayrasi, tolalari, gliya, bosh miya yarimsharlari, anatomiyasi, miya 

po‘stlog‘i. Po‘stloq osti sohalari, Varoliyev ko‘prigi, uzunchoq miya, rombsimon 

chuqurcha, yadrolari. Yadrolar va o‘tkazuvchi yo‘llar. Patologiyasi. Orqa 

miya.Anatomiya, ko‘ndalang kesimi, segmentlar: fiziologiya. Orqa miya nervlari.     

Refleks yoyini analizi. Orqa miya patologiyasi. 

Bosh miya nervlari.Ularning orqa miya nervlaridan farqi. Anatomiya, fiziologiya 

va patalogiyasi. Harakatlantiruvchi, sezuvchi va aralash nervlar. Miyacha. 

Anatomiya yarimsharlar, chuvalchang oyoqlar. Oq va kul rang modda, yadrolar. 

O‘tkazuvchi yo‘llari,  oyoqchalari,  fizologiyasi.  Harakat,  muvozanatini  saqlash.  

Trofik 

faoliyati tekshirish usullari. Patologiyasi Bolalarda. va pereferik falajlarining 

etiologiyasi, klinik ko‘rinishlari va tibbiy-pedagogik chora-tadbirlar. 

 

 



 

2-mavzu: Ixtiyoriy harakat. II-neyron-periferik, uning yo‘nalishi. 

(2 soat ma`ruza) 

Ixtiyoriy harakat. 

Anatomiya,  fiziologiya.  Piramida  yo‘li.    Markaziy  I-neyron  aksonlarni  

yo‘nalishi  (miya  oyoqlari,Varoliy ko‘prigi, uzunchoq miya, orqa miya, orqa 

miyaning yon ustunlari).II-neyron-periferik, uning yo‘nalishi. Harakat  

analizatorining markaziy  qismi. Harakat analizatorlarining patologiyasi. Harakat 

funksiyalarining buzilishi. 

 

3-mavzu: Sezuvchanlik.  Retseptorlar  xaqida  tushuncha.  Bosh  va  orqa 

miya pardalari. (2 soat ma’ruza) 

Sezuvchanlik. Retseptorlar xaqida tushuncha. Teri retseptorlari. Sezgi 

analizatorining markaziy-po‘stloq, qismi.Bosh va orqa miya pardalari. Yumshoq, 

o‘rgimchak-to‘rsimon va qattiq parda. Bosh miya qorinchalari. Orqa miya 

suyuqligi. Likvor. Uning tarkibi, miqdori.Patologiyasi. 

 

4-mavzu: Ikkinchi signal sistemasi. Nutq markazlari (Brokka, Vernike). 

Ularning lokalizatsiyasi.    (2 soat ma’ruza) 

Ikkinchi signal sistemasi. Nutqmarkazlari (Brokka, Vernike). 

Ularninglokalizatsiyasi. 

5-mavzu:Nutqning patologiyasi.   (2 soat ma’ruza) 

Nutq organlarining patologiyasi va kasalliklar sababli buzilishlari hamda 

oqibatlari. Nutqdagi nuqsonlarni tibbiy tashhislash. Nutqdagi nuqsonlar klinikasi 

va profilaktikasi. 

6-mavzu: Bosh miya yarim sharlarining oliy faoliyati. Nerv tizimining 

kasalliklari.  (2 soat ma’ruza) 

Bosh miya yarim sharlarining oliy faoliyati.Shartli   va   shartsiz   reflekslar.   

Miyada   qo‘zg‘alish   va   tormozlanish, ularning harakatchanligi. Nerv 

sistemasining turlari.Nerv tizimining kasalliklari.Asab kasalliklari to‘g‘risida 

umumiy tushunchalar. Bemorni tekshirish usullari.   Tashxis   qo‘yish.   Bolalarda   



uchraydigan   markaziy   falajlanish.Gidrotsefaliya.    Mikrotsefaliya.    Nasliy    

kasalliklar    Epilepsiya.    Asab sistemasini davolash. Abilitatsiya va reabilitatsiya. 

 

AMALIY  MASHG‘ULOTLAR MAZMUNI 

1-amaliy mashg‘ulot mavzusi: Nevropatologiya ta’rifi. (2 soat) 

Nevropatologiya ta’rifi.Nerv sistemasining anatomiya, fiziologiya va patologiyasi 

asoslari.Nerv hujayrasi, tolalari, gliya, bosh miya yarimsharlari, anatomiyasi, miya 

po‘stlog‘i. Po‘stloq osti sohalari, Varoliyev ko‘prigi, uzunchoq miya, rombsimon 

chuqurcha, yadrolari. Yadrolar va o‘tkazuvchi yo‘llar. Patologiyasi. 

 

 

2- amaliy mashg‘ulot mavzusi:Orqa miya. Bosh miya nervlari. 

Orqa miya.Anatomiya, ko‘ndalang kesimi, segmentlar: fiziologiya. Orqa miya 

nervlari.     Refleks yoyini analizi. Orqa miya patologiyasi.Bosh miya 

nervlari.Ularning orqa miya nervlaridan farqi. Anatomiya, fiziologiya va 

patalogiyasi. Harakatlantiruvchi, sezuvchi va aralash nervlar. Miyacha. Anatomiya 

yarimsharlar, chuvalchang oyoqlar. Oq va kul rang modda, yadrolar. O‘tkazuvchi 

yo‘llari,  oyoqchalari,  fizologiyasi.  Harakat,  muvozanatini  saqlash.  Trofik 

faoliyati tekshirish usullari. Patologiyasi 

3- amaliy mashg‘ulot mavzusi:Markaziy va periferik falajlar.  (2 soat) 

Bolalarda markaziy va pereferik falajlarining etiologiyasi, klinik ko‘rinishlari va 

tibbiy-pedagogik chora-tadbirlar. 

4-mavzu: Ixtiyoriy harakat. II-neyron-periferik, uning yo‘nalishi. (2 soat) 

Ixtiyoriy harakat.Anatomiya,  fiziologiya.  Piramida  yo‘li.    Markaziy  I-neyron  

aksonlarni  yo‘nalishi  (miya  oyoqlari,Varoliy ko‘prigi, uzunchoq miya, orqa 

miya, orqa miyaning yon ustunlari).II-neyron-periferik, uning yo‘nalishi.  

5-mavzu: Harakat analizatorining patologiyasi. (2 soat) 

Harakat  analizatorining markaziy  qismi. Harakat analizatorlarining patologiyasi. 

Harakat funksiyalarining buzilish 



 

6-mavzu:  Sezuvchanlik.  Retseptorlar  xaqida  tushuncha.  Bosh  va  orqa 

miya pardalari. (2 soat ) 

Sezuvchanlik. Retseptorlar xaqida tushuncha. Teri retseptorlari. 

Sezgianalizatorining markaziy-po‘stloq, qismi.Bosh va orqa miya pardalari. 

Yumshoq, o‘rgimchak-to‘rsimon va qattiq parda. Bosh miya qorinchalari. Orqa 

miya suyuqligi. Likvor. Uning tarkibi, miqdori.Patologiyasi. 

7-mavzu: Ikkinchi signal sistemasi.  

Ikkinchi signal sistemasi. Nutq- oliy faoliyat. Nutq markazlari 

8-mavzu: Nutq markazlari (Brokka, Vernike). Ularning lokalizatsiyasi.  

Nutqning patologiyasi.  (2 soat ) 

Nutq markazlari (Brokka, Vernike). Nutq a’zolarining tuzilishi.Ularning 

lokalizatsiyasi.Nutq organlarining patologiyasi va kasalliklar sababli buzilishlari 

hamda oqibatlari. Nutqdagi nuqsonlarni tibbiy tashhislash. Nutqdagi nuqsonlar 

klinikasi va profilaktikasi. 

 

MUSTAQIL TA’LIM MAZMUNI 

Fanga oid o‘rganilgan materiallar asosida “Maktabgacha ta’lim tiziminitubdan 

takomillashtirishning ustuvor yo‘nalishlari” mavzusida mustaqil ish bajariladi. U 

asosida malaka ishining kirish qismi tayyorlanadi. 

 

O‘QITISH SHAKLLARI 

Mazkur modul bo‘yicha quyidagi o‘qitish shakllaridan foydalaniladi: 

-      ma’ruza mashg‘ulotlar (ma’lumotlarni anglab olish, aqliy qiziqishni 

rivojlantirish, nazariy bilimlarni mustahkamlash); 

-      davra  suhbatlari  (ta’lim  sohasidagi  islohotlar  bo‘yicha  taklif 

berish, idrok qilish va mantiqiy xulosalar chiqarish); 

-      bahs  va  munozaralar  (maktabgacha  ta’lim  tizimi  rivoji  bo‘yicha dalillar  

va  asosli  argumentlarni  taqdim  qilish,  eshitish  va  muammolar 

yechimini topish qobiliyatini rivojlantirish).
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«Maktabgachata’limmuassasalarifaoliyatinitakomillashtirishto‘g‘risida»gi 528-sonli 

Qarori 

 



 

 

14.O‘zbekiston RespublikasiVazirlarMaxkamasining 2017 iyl 21 noyabrdagi 

«Maktabgachata’limvazirligito‘g‘risidaginizomnitasdiqlathaqida»gi 929-sonli Qarori 

15. O‘zbekistonRespublikasiVazirlarMaxkamasining 2017 yil 18 dekabrdagi 

«O‘zbekistonRespublikasiMaktabgachata’limvazirligivauningtizimidagimuassasalarnin

gmoddiy-

texnikabazasinimustahkamlashhamdanodavlatmaktabgachata’limmuassasalarifaoliyatin

iqo‘llab-quvvatlashto‘g‘risida»gi 991-sonli Qarori. 
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II. MODULNI O‘QITISHDA FOYDALANILADIGAN INTREFAOL TA’LIM 

METODLARI 

“Aqliy hujum” metodi - biror muammo bo‘yicha talabalar tomonidan bildirilgan 

erkin fikr va mulohazalarni to‘plab, ular orqali ma’lum bir yechimga kelinadigan 

metoddir. “Aqliy hujum” metodining yozma va og‘zaki shakllari mavjud. Og‘zaki 

shaklida o‘qituvchi tomonidan berilgan savolga talabalarning har biri o‘z fikrini og‘zaki 

bildiradi. Talabalar o‘z javoblarini aniq va qisqa tarzda bayon etadilar. Yozma shaklida 

esa berilgan savolga talabalar o‘z javoblarini  qog‘oz kartochkalarga qisqa va barchaga 

ko‘rinarli tarzda yozadilar. Javoblar doskaga (magnitlar yordamida) yoki «pinbord» 



doskasiga (ignalar yordamida) mahkamlanadi. “Aqliy hujum” metodining yozma 

shaklida javoblarni ma’lum belgilar bo‘yicha guruhlab chiqish imkoniyati mavjuddir.   

Ushbu metod to‘g‘ri va ijobiy qo‘llanilganda shaxsni erkin, ijodiy va nostandart 

fikrlashga o‘rgatadi.  

“Aqliy hujum” metodidan foydalanilganda talabalarning barchasini jalb etish 

imkoniyati bo‘ladi, shu jumladan talabalarda muloqot qilish va munozara olib borish 

madaniyati shakllanadi. Talabalar o‘z fikrini faqat og‘zaki emas, balki yozma ravishda 

bayon etish mahorati, mantiqiy va tizimli fikr yuritish ko‘nikmasi rivojlanadi. 

Bildirilgan fikrlar baholanmasligi talabalarda turli g‘oyalar shakllanishiga olib keladi. 

Bu metod talabalarda ijodiy tafakkurni rivojlantirish uchun xizmat qiladi.  

“Aqliy hujum” metodi o‘qituvchi tomonidan qo‘yilgan maqsadga qarab amalga 

oshiriladi: 

1. Talabalarning boshlang‘ich bilimlarini aniqlash maqsad qilib qo‘yilganda, bu 

metod darsning mavzuga kirish qismida amalga oshiriladi. 

2. Mavzuni takrorlash yoki bir mavzuni keyingi mavzu bilan bog‘lash  maqsad 

qilib qo‘yilganda –yangi mavzuga o‘tish qismida amalga oshiriladi. 

3. O‘tilgan mavzuni mustahkamlash maqsad qilib qo‘yilganda-mavzudan so‘ng, 

darsning mustahkamlash qismida amalga oshiriladi. 

 “Aqliy hujum” metodini qo‘llashdagi asosiy qoidalar: 

1. Bildirilgan fikr-g‘oyalar muhokama qilinmaydi va baholanmaydi. 

2. Bildirilgan har qanday fikr-g‘oyalar, ular hatto to‘g‘ri bo‘lmasa ham   inobatga 

olinadi. 

3. Har bir talaba qatnashishi shart. 

Quyida  “Aqliy hujum” metodining tuzilmasi keltirilgan. 

  

Машғулотда жараёнида қўлланиладиган «Ақлий ҳужум» усули 
 

 

Ақлий 

хужум 

-    (брейнсторминг    –    мия    бурони),    амалий    ва    илмий 
муаммоларни ечишда жамоа билан маълумот йиғиш 

Усулни 

асосий ғояси 

- ғоялар тўплаш, уларни баҳолаш ва таҳлил килиш, ажратиш. 
“Ақлий ҳужум”ни олиб борувчининг хатти- харакати учун бу 

ғоя асосий кўрсатгич бўлиб, иштирокчиларни имконият қадар 

кўп ғоялар таклиф килишга ундайди. 



 

Қоидалари Имкони  борича  кўпроқ  ғояларни  таклиф  этиш  (жамлаш), 

уларни талқин қилиш, муаммоларни ечиш ва уларни доскага 

ёзиб қўйиш. 

Таълим 

берувчи 

Қатнашчиларни 3-4 гурухга бўлади ва хар бирига муаммолар 
таклиф этади (Илова 1) 

-       Иштирокчиларни       қўллаб-қўвватлайди       (имо-ишора, 

жилмайиш, ха-йўқ сўзлари билан); 

-  юмшоқ,  аммо  астойдил  талабаларни  бошкаларни  танқид 

килишдан кайтариб туради; 

- хар бир фикрни ўзгартирмасдан доскага ёздириб қўяди; 

-  талабаларни  сўровга  киришиб  кетишига  ёрдам  бериш  ва 

психологик  тускинликни  йукотиш  учун,  олдинги  ёки  шу 
дарсдан кутилмаган, оригинал саволлар бериб машқ  ўтказади 
(блиц сўров) (Илова 2). 

Фидбэйк -ҳар бир ғояни муҳокама қилиш; 
-энг тўғри ғояларни қўллаб-кувватлаш 

 

Ақлий ҳужумнинг мақсади ва қоидалари 

Ақлий ҳужумни ўтказишдан мақсад: 
- муаммони ҳал қилиш учун ғояларни топиш; 

- ғояларни уларнинг аҳамиятлилигига қараб тартиблаш; 

- фаол фикрлаш малакасини шакллантириш; 

- кутилмаган ғояларни пайдо бўлиш жараёнини намойиш қилиш; 
- топилган ғоялардан фойдаланиш кўникмасини шакллантириш.



Ақлий ҳужум қоидалари: 

- ғояларни илгари сурилиши босқичида танқид тақиқланади; 

- оригинал ҳатто фантастик ғоялар рағбатлантирилади; 

- барча ғоялар ёзиб борилади ёки қайд қилинади; 

- агар маъқул топса муаллифнинг ўзи ҳам ёзиб боради; 

-  “ақлий ҳужум” методида қатнашчилар бир-бири билан юридик ва 

маъмурий жиҳатдан боғлиқ бўлмаслиги зарур; 
- таҳлилчилар гуруҳи нисбатан самарали ғояларни таҳлил қилади, синтез 

қилади, баҳолайди ва танлайди; 

-  ушбу тадбирни ўтказишда Кейнснинг “ иқтисодчилар адашсалар ҳам 

уларни ғояси келажак учун хизмат қилади” деган қоидасига амал қилиш. 
 
 
 

Натижа: 

- талабалар томонидан муайян назарий билимларни пухта ўзлаштиришга 

эришилади; 
- вақт ажратилади ва қилинади; 

- ҳар бир талаба фаолликка интилади; 
-  уларда эркин фикрлаш лаёқати шаклланади. 

 

 

“Давра суҳбати” методи – айлана стол атрофида берилган муаммо ёки 

саволлар  юзасидан  Тингловчилар  томонидан  ўз  фикр-мулоҳазаларини 

билдириш орқали олиб бориладиган ўқитиш методидир. 

“Давра суҳбати” методи қўлланилганда стол-стулларни доира шаклида 

жойлаштириш   керак.   Бу   ҳар   бир   тингловчининг   бир-бири   билан   “кўз 

алоқаси”ни ўрнатиб туришига ёрдам беради. Давра суҳбатининг оғзаки ва ёзма 

шакллари мавжуддир. Оғзаки давра суҳбатида таълим берувчи мавзуни бошлаб 

беради ва тингловчилардан ушбу савол бўйича ўз фикр-мулоҳазаларини 

билдиришларини сўрайди ва айлана бўйлаб ҳар бир таълим олувчи ўз фикр- 

мулоҳазаларини оғзаки баён этадилар. Сўзлаётган тингловчини барча диққат 

билан тинглайди, агар муҳокама қилиш лозим бўлса, барча фикр-мулоҳазалар 

тингланиб бўлингандан сўнг муҳокама қилинади. Бу эса тингловчиларнинг 

мустақил фикрлашига ва нутқ маданиятининг ривожланишига ёрдам беради. 
 
 
 
 

 
1 

 
 
 
 

2 
 
 

 

Давра столининг тузилмаси 

Белгилар: 
 
1-тингловчилар 
 
2-айлана стол



 

 

Ёзма давра суҳбатида ҳам стол-стуллар айлана шаклида жойлаштирилиб, 

ҳар бир таълим олувчига конверт қоғози берилади. Ҳар бир тингловчи конверт 

устига маълум бир мавзу бўйича ўз саволини беради ва “Жавоб варақаси”нинг 

бирига ўз жавобини ёзиб, конверт ичига солиб қўяди. Шундан сўнг конвертни 

соат   йўналиши   бўйича   ёнидаги   тингловчига   узатади.   Конвертни   олган 

тингловчи ўз жавобини “Жавоблар варақаси”нинг бирига ёзиб, конверт ичига 

солиб қўяди ва ёнидаги тингловчига узатади. Барча конвертлар айлана бўйлаб 

ҳаракатланади. Якуний қисмда барча конвертлар   йиғиб олиниб, таҳлил 

қилинади. Қуйида “Давра суҳбати” методининг тузилмаси келтирилган. 
 

  
 Суҳбатни ўтказиш шартлари билан 

таништириш 

 

  
 

 
  
 Конвертлар ва “Жавоблар варақалари”ни 

тарқатиш 

 

  
 

 
  
 

Конвертларга саволлар ёзиш  

   

 
 

  
 

Конвертни ёнидаги ўқувчига узатиш 
 

  
 

  
 

Саволларга жавоб ёзиш  

  
 

 
  
 

Баҳолаш ва таҳлил қилиш  

  
 

 

“Давра суҳбати” методининг тузилмаси 
 

 

“Давра суҳбати” методининг босқичлари қуйидагилардан иборат: 
1. Машғулот мавзуси эълон қилинади. 

2. Таълим  берувчи  таълим  олувчиларни  машғулотни  ўтказиш  тартиби 

билан таништиради. 
3. Ҳар бир тингловчига биттадан конверт ва жавоблар ёзиш учун гуруҳда 

неча тингловчи бўлса, шунчадан “Жавоблар варақалари”ни тарқатилиб, ҳар бир 

жавобни ёзиш учун ажратилган вақт белгилаб қўйилади. Тингловчи конвертга 

ва “Жавоблар варақалари”га ўз исми-шарифини ёзади.



4. Тингловчи конверт устига мавзу бўйича ўз саволини ёзади ва “Жавоблар 

варақаси”га ўз жавобини ёзиб, конверт ичига солиб қўяди. 
5. Конвертга савол ёзган таълим олувчи конвертни соат йўналиши бўйича 

ёнидаги таълим олувчига узатади. 

6. Конвертни олган таълим олувчи конверт устидаги саволга “Жавоблар 

варақалари”дан  бирига  жавоб  ёзади  ва  конверт  ичига  солиб  қўяди  ҳамда 

ёнидаги таълим олувчига узатади. 

7. Конверт   давра   столи   бўйлаб   айланиб,   яна   савол   ёзган   таълим 

олувчининг ўзига қайтиб келади. Савол ёзган таълим олувчи конвертдаги 

“Жавоблар варақалари”ни баҳолайди. 
8. Барча конвертлар йиғиб олинади ва таҳлил қилинади. 

Ушбу метод орқали таълим олувчилар берилган мавзу бўйича ўзларининг 

билимларини қисқа ва аниқ ифода эта оладилар. Бундан ташқари ушбу метод 

орқали таълим олувчиларни муайян мавзу бўйича баҳолаш имконияти 

яратилади. Бунда тингловчилар  ўзлари берган саволларига гуруҳдаги бошқа 

таълим олувчилар берган жавобларини баҳолашлари ва таълим берувчи ҳам 

таълим олувчиларни объектив баҳолаши мумкин. 
 

 

“SWOT-таҳлил” методидан фойдаланиш 
 

 

Методнинг мақсади: мавжуд назарий билимлар ва амалий тажрибаларни 

таҳлил қилиш, таққослаш орқали муаммони ҳал этиш йўлларни топишга, 

билимларни мустаҳкамлаш, такрорлаш, баҳолашга, мустақил, танқидий 

фикрлашни, ностандарт тафаккурни шакллантиришга хизмат қилади. 
 

 

 
 
 

 

«ФСМУ» методи 
 

Технологиянинг       мақсади:   Мазкур   технология   иштирокчилардаги 

умумий фикрлардан хусусий хулосалар чиқариш, таққослаш, қиёслаш орқали 

ахборотни ўзлаштириш, хулосалаш, шунингдек, мустақил ижодий фикрлаш 

кўникмаларини   шакллантиришга   хизмат   қилади.   Мазкур   технологиядан



 

маъруза машғулотларида, мустаҳкамлашда, ўтилган мавзуни сўрашда, уйга 

вазифа беришда ҳамда амалий машғулот натижаларини таҳлил этишда 

фойдаланиш тавсия этилади. 
 

 

Технологияни  амалга ошириш тартиби: 
-    қатнашчиларга    мавзуга  оид  бўлган  якуний  хулоса  ёки  ғоя  таклиф 

этилади; 

-    ҳар  бир  иштирокчига  ФСМУ  технологиясининг  босқичлари  ёзилган 

қоғозларни тарқатилади: 
 

 

 
 

 

- иштирокчиларнинг  муносабатлари  индивидуал  ёки  гуруҳий  тартибда 

тақдимот қилинади. 

ФСМУ    таҳлили    қатнашчиларда  касбий-назарий  билимларни  амалий 

машқлар    ва    мавжуд    тажрибалар    асосида    тезроқ    ва    муваффақиятли 

ўзлаштирилишига асос бўлади. 

Намуна. 
Фикр: “Ўзбекистонда болалар неврологик касалликлари профилактикаси 

тизими  ”. 

Топшириқ:  Мазкур  фикрга  нисбатан  муносабатингизни  ФСМУ  орқали 

таҳлил қилинг.



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

НАЗАРИЙ МАШҒУЛОТ 

МАТЕРИАЛЛАРИ



 

1-mavzu: Nevropatologiya ta’rifi. Fanning maqsadi va vazifalari. Orqa 

miya. Bosh miya nervlari. 
(2 soat) 

Reja 
 1.1.   Nevrologiya   tarixi.   2 Qadimgi   zamon   nevrologiyasi.   O‘rta   asr 
nevrologiyasi.  

         1.2O‘zbekiston nevrologiyasi. 

2.1. Orqa miya tuzilishi, fuksiyalari va patologiyasi. 

2. 2.  Bosh miya nervlari, tuzilishi, patologiyasining asosiy ko‘rinishlari.  

2.3.  Bosh miya asablaridagi buzilishlarning inson salomatligiga ta’siri. 

3.1. Markaziy nevronning anatomik tuzilishi va funksiyasi. 
3.2. Pereferik  nevronning anatomik tuzilishi va funksiyasi 

3.3. Markaziy va periferik buzilishlar. 
 

 
 

Tayanch iboralar: nevrologiya, nevropatologiya, bosh miya katta yarim sharlari, 

homiladorlik, rivojlanish, nasliy kasallik, profilaktika, endokrin, erta tashhis, bosh 

miya nervlari, juft nervlar, ko‘rish maydoni, adashgan nerv, mushak nervi. 

Tayanch iboralar: bosh miya katta yarim sharlari, homiladorlik, rivojlanish, 

nasliy kasallik, profilaktika, endokrin, erta tashhis, bosh miya nervlari, juft nervlar, 

ko‘rish maydoni, adashgan nerv, mushak nervi. 

Tayanch iboralar: atoniya, giperrefleksiya, asablar, mushaklar, ixtiyoriy 

harakat, harakat markazlari, harakat sifati va faolligi, vestibulyar sistemalar, 

markazdan qochuvchi yo‘llar, markazga intiluchi yo‘llar. 

 

 

Nevropotologiya fani – inson nerv sistemasi faoliyatini buzilishi sabablari  va  

ana  shu  buzilishlarni  oldini  olish,  davolash  usullarini tadqiqot qilish haqidagi 

fandir. 

Nevrologiya tarixi 
Qadimgi zamon nevrologiyasi 

Nerv      sistemasi,      uning      tuzilishi, 
kasalliklari va ularni davolash haqidagi dastlabki    

ma’lumotlar    quldorlik    tuzimi 
davrining  tibbiy  manbalarida  uchraydi.  Bu 
ma’lumotlarda nerv kasalliklarining tashqi belgilari  

yemperik  tarzda  tasvirlangan. Quyida keltirilgan 

nevrologiya tarixi bo‘yicha ma’lumotlar qadimgi 

Misr, Yunoniston, Rim 

imperiyasi, arab tabobati, O‘rta asr uyg‘onish davrlarini hamda hozirgi zamon 

tabobatlarini o‘z ichiga oladi. 
 

 

Qadimgi misr nevrologiyasi 
Misrlik  koxinlar  tabib  sifatida  tan  olingan  edilar.  Ular  nerv 

sistemasining ba’zi kasalliklari, masalan, bosh miya chanog‘i jarohatlari, miya 

shikastlanishi  bilan  bog‘liq  bo‘lgan  falajlar,  yuz  nervining  falaji  va 

boshqalar haqida bilishar edi. Gerodotning ta’kidlashicha (eramizdan avvalgi V asr), 

Misrda ayrim tabiblar faqat ko‘zni, ayrimlari – boshni, uchinchilari – tishlarni, 



to‘rtinchilari – qorin kasalliklarini davolashar, beshinchilari esa, ayrim ichki a’zolarni 

davolashga ixtisoslashgan edilar. 
 

Qadimgi Hindiston nevrologiyasi 
Qadimgi  Hind  tabiblarining  nerv  sistemasiga doir 

ma’lumotlari Sushrutaning «Ayur-Veda» kitobida 

keltirilgan.     Ba’zi     tadqiqotchilar     bu     kitobni 

eramizdan   oldingi   VI   asrda   yozilgan   deb   taxmin 

qilishsa, boshqalari bu asar IX-III asrlarga mansub deb 

uqtiradilar. 

«Ayur-Veda»da yozilishicha, odamda 24 ta nerv va 9 ta sezgi a’zolari bor. 

Sushrutaning aytishiga ko‘ra, kindik asosiy hayot manbaidir, barcha nerv va 
tomirlar kindikdan boshlanar ekan. 

Hind shifokorlari sog‘liqning asosiy ko‘rsatkichlari deb quyidagilarni: aql-

xushning tiniqligi, sezgi a’zolarining normal faoliyati, organik suyuqliklar   

nisbatining   barobarligi,   organizm   chiqindilarining   to‘g‘ri 

ajralishi hamda hayotiy funksiyalarning normal holatini hisoblaydilar. 

Mana  shulardan  birortasining  zararlanishi  kasallik  paydo  bo‘lishiga olib 

keladi. Sushruta nerv kasalliklariga quyidagilarni: hushdan ketib yiqilish, apopleksiya, 

oftob urishi, tutqanoq va boshqalarni kiritadi. 
«Ayur-Veda»da tutqanoq irsiy kasallik hisoblanadi. 
Hindistonda eramizdan VIII asr ilgari tutqanoqqa duchor bo‘lgan qizlarga 

turmush qurish man qilinganligi haqida qonun chiqarilgan. 
Nerv  kasalliklarini  davolashda  go‘sht,  o‘simliklar,  sut  va  boshqalar 

tavsiya etilgan. Bulardan tashqari qustiruvchi, surgi, terlatadigan dorilar, vannalar, 

zuluk solish kabilar qo‘llanilgan. 
 

O‘rta asr nevrologiyasi 
Abu Ali ibn Sino nevrologiyasi 

Buyuk alloma, o‘rta asr ilm – fanining yorqin yulduzlaridan biri, o‘z davrida   

yerdan   osmondagi   yulduzlargacha   bo‘lgan   muammolar   sir-asrorini 

o‘rganib, bilimlarini kelgusi avlodlarga o‘lmas meros qilib qoldirgan ulug‘ 

donishmand Abu Ali ibn Sino (Yevropada Avitsenna)dir. 

Ibn  Sino  qiska  umri  davomida  300dan  ortiq  ilmiy  asarlar  yaratgan. Uning 

«Tib qonunlari» butun dunyoga mashhurdir. 

«Tib qonunlari» 5 jilddan iborat bo‘lib, 412,5 bosma sahifani tashkil etadi. Unda 

nerv tuzilmasining anatomiyasi va fiziologiyasi shu qadar chuqur va batafsil bayon 

qilinganki, bunga qoyil qolmay iloj yo‘q. 

Ibn Sino birinchi bo‘lib umumiy nevrologiya bilan xususiy nevrologiyani bir-

biridan ajratib berdi, inson a’zolari funksiyasini ularning tuzilishi bilan chambarchas 

bog‘liq ravishda bayon qildi. 
Umumiy nevrologiya. Ibn Sino a’zolarni bosh miya va itoatkor organlarga 

bo‘lib chiqqan, bosh (markaziy) organlarga bosh va orqa miyani kiritgan. Alloma 

bosh miyani his-tuyg‘u va harakatning boshlang‘ich organi deb ta’rifladi. Bosh miya 

anatomiyasini batafsil bayon qilgan: miya qutisi ichidagi simmetrik 2 ta yarim 

sharning chuqur  egat bilan bo‘linib, 4 bo‘lmachaga bo‘lingani, ular har birining 

funksiyalari, qon tomirlar bilan ta’minlangani, miya pardalari, qorinchalari, miya 

ustunini juda ustalik bilan bayon qilgan. Bosh miya qorinchalari, sisternalari va ularda 

orqa miya suyuqligi (likvor) ishlab chiqilishi to‘g‘risidagi ma’lumotlar alohida 



 

e’tiborga ega. Ayniqsa, bosh miya qon tomirlari, uning qon bilan ta’minlanishi shu 

qadar aniqlik va ustalik bilan bayon qilinganki, bunga hozirgi zamon tadqiqotchilari 

o‘zgartirish kiritishi amri maholdir. 

Ibn Sino bosh miyani «ong markazi» deb ta’riflaydi. Bu organ orqali biz dunyoni 

ko‘ramiz, eshitamiz, mushohada qilamiz, hid bilamiz. Salbiy va ijobiy his-

tuyg‘ularning junbushga  kelishi  ham  markazga bog‘liq.  Bu organda  fikr paydo 

bo‘ladi, fikrdan esa bilim tug‘iladi. Ichki organlarning faoliyati, ishlash tarzi ham 

bosh miyaga bog‘liq. 

Ibn Sino orqa miyaning anatomiyasi va fiziologiyasini chuqur o‘rganib shunday 

deb yozgan edi: «yaratuvchi... bosh miyaning bir qismini pastga (tananing pastki 

qismiga) tushirib, insonga muruvvat ko‘rsatdiki, undan ajralgan nervlar mayda 

tarmog‘ilarga bo‘linib o‘z vazifalarini bemalol, uzluksiz bajo keltiradilar». Ibn 

Sinoning nafas markazining bosh miya bilan orqa miya o‘rtasida joylashganligi 

to‘g‘risidagi fikri ahamiyatga molikdir. U jinsiy va siydik  chiqarish  a’zolari  

funksiyalarini  orqa  miya  idora  qiladi,  degan fikrni bildirgan. 

Ibn Sino «Tib qonunlari» kitobida periferik nerv sistemasining anatomiyasi va 

fiziologiyasini xayratomuz aniqlik bilan tasvirlagan. Buqrot esa nerv bilan payni 

bir-biridan ajrata olmagan, markaziy va periferik nerv sistemasining farqini aniqlab 

berolmagan. 

Buqrot va uning shogirdlari periferik nervlarni quyidagicha tassavur qilishgan: 

«nervlar bo‘g‘imlar bilan birikkan holda uchrab, butun tanaga yoyiladi. Yuzda boshqa 

nervlar bo‘lmaydi; eng nozik va mustahkam nervlar mushaklar va suyaklar orasida 

joylashgan». 

Bu sohada Ibn Sinoning periferik nervlar to‘g‘risidagi ma’lumotlari haqiqatga va 

hozirgi zamon Nevrologiya bo‘yicha ta’limotiga mos   keladi. Periferik nervlarni Ibn 

Sino quyidagicha ta’riflaydi: «Nervlar bosh miyadan yoki orqa miyadan boshlanib, 

mayda, yumshoq o‘tkazgichlardan iborat. Ular harakatlantirish va sezish 

funksiyalarini bajarish uchun yaratilgan». 

Ibn  Sino  kranial  va  orqa  miya  nervlarining  harakatlantiruvchi  va sezuvchi 

funksiyalarini e’tiborga olib, alohida-alohida bayon qilganki, bu, uning nihoyatda 

chuqur bilimga ega ekanligidan, sinchkovligidan, o‘ta kuzatuvchanligidan dalolat 

beradi. 
 

O‘zbekiston nevrologiyasi 

Nevrologiya faniga garchi bundan ming yil ilgari Abu Ali ibn Sino asos solgan   

bo‘lsada,   faqat   XIX   asr   oxiri,   XX   asr   boshlarida   Yevropa meditsinasidan 

nevrologiya alohida fan sifatida ajralib chiqa boshladi.



O‘zbekistonda nevrologiya fanining 

rivojlanishiga O‘rta Osiyo Davlat 

dorilfununining ochilishi asos bo‘ldi. 

1920 yil 1 yanvarda dorilfununning 

tabobat fakulteti qoshida nerv 

kasalliklari kafedrasi tashkil etildi. Bu 

nafaqat O‘zbekistonda, balki butun 

Markaziy Osiyoda Nevrologiyaning 

rivojlanishiga yo‘l ochib berdi. 

Nerv kasalliklari kafedrasiga professor M.L.Zaxarchenko asos soldi va 

1939 yilgacha unga mudirlik qildi. 1940 yildan 1959 yilgacha kafedrada professor 

A.Ya.Shargorodskiy, 1963-1965 yillar davomida professor S.G.Oxundovlar mudir 

bo‘lganlar. 1966 yildan beri esa bu kafedraga Ovrupo va  Osiyo  meditsina  fanlari  

akademiyasining  akademigi,  professor N.M.Majidov rahbarlik qilib kelmoqda. 

Toshkent Davlat tibbiyot oliy bilimgohi nerv kasalliklari kafedrasida yuzlab 

mashhur olimlar va pedagoglar yetishib chiqdi. 

Toshkent meditsina instituti nerv kasalliklari kafedrasi O‘zbekistonda yagona 

nevrologiya ilm o‘chog‘i ham edi. Bu yerdagi ilmiy xodimlar qo‘ygan muammolar 

qon tomir kasalliklari, surunkali leptomeningit va xorioependimatit, nerv sistemasi 

o‘smalari va yuqumli kasalliklari hamda boshqalar xususida ilmiy izlanishlar olib 

borganlar. 

Professor  M.A.Zaxarchenko  angionevrologiya  bo‘yicha ilmiy  izlanishlar olib 

borib, o‘zining Zaxarchenko sindromi deb atalgan bosh miya qon tomir kasalligining 

bir turini yaratdi. L.Ya.Shargorodskiy esa o‘zining ilmiy izlanishlarini nerv 

sistemasining ayrim yuqumli kasalliklariga bag‘ishladi. U miopatiya, polinevroksit, 

optikomielitlar klinikasi, diagnostikasini chuqur o‘rgandi, bir necha ilmiy 

qo‘llanmalar va monografiyalar yozib qoldirdi. U 17 ta tibbiyot fanlari nomzodi 

tayyorladi. Bu nomzodlar ichida o‘zbeklardan birinchi nevropatolog 

X.K.Saloxitdinov, N.M.Majidov, F.T.Abduxakimov va boshqalar bor edi. 

Professor  S.G.Oxundov  bosh  miya  o‘smalari  bo‘yicha  ilmiy  tadqiqotlar olib   

bordi.   U   yozgan   «Ensa   chuqurchasining   o‘smalari»   deb   nomlangan 

monografiya hozirgacha o‘z ahamiyatini yo‘qotmagan. O‘zbekiston Nevrologiya 

bo‘yicha taraqqiyotida 1925 yil muhim sanalardan biridir. Shu yili jumhuriyat 

nevropatologlarining ilmiy jamiyati tashkil etildi. Bu jamiyatga M.A.Zaxarchenkodan 

boshlab Ya.Ya.Shargorodskiy (1939-1959), F.F.Deteygof (1959-1963), 

Ya.Ya.Gordon (1963-1966) raislik qildi. 1966 yildan buyon esa bu jamiyatga  

N.M.Majidov  raislik  qiladi.  Jamiyat  a’zolari  bir  necha  marta



 

halkaro simpoziumlar, respublika, viloyat anjumanlarining sovrindorlari bo‘lishgan. 

Jamiyat boshchiligida nevrologiya fani bo‘yicha ilmiy  kengashlar o‘tkazib turiladi. 

Bu ilmiy kengash va s’ezdlarda hozirgi zamonning dolzarb muammolari muhokama 

qilinadi. 
1978 yili respublika nevropatologlarining I s’ezdi va 1987 yili II s’ezdi 

o‘tkazildi. Bu s’ezdda ko‘rilgan masalalar 2 jildli kitob sifatida nashr   etildi.   Ular:   

1)   nevrologiya   muammolari,   2)   Ruhiy   kasalliklar 

muammolariga bag‘ishlandi. 

1966 yildan boshlab hozirgacha nerv kasalliklari kafedrasiga professor 

N.M.Majidov rahbarlik qilmoqda. U o‘zining qariyb 30 yillik ilmiy pedagogik 

faoliyati davomida nevrologiya sohasida juda ko‘p fan nomzodlari 

va  doktorlarini  tayyorladi.  Bu  shogirdlar  hozirgi  vaqtda  ko‘pgina ilmgohlarda, 

tibbiyot oliy bilimgohlarida rahbarlik lavozimlarida ishlab 

kelmoqdalar N.M.Maxmudova, M.X.Koriev, M.M.Asadullaev, B.X.Orifjonov. 

O.I.Xo‘jaev va boshqalar shular jumlasidandir. 

N.M.Majidov o‘zining ko‘p yillik ilmiy izlanishlari va tadqiqotlarini 

leptomeningit va xorioependimatitlar muammosiga bag‘ishladi. U bosh miya 

leptomenings pardasining yallig‘lanishi – leptomeningitlar va miya qorinchalari 

chigali va devorlari yallig‘lanishi – xorioependimatit belgilari, klinik ko‘rinishlari, 

kelib chiqish sabablari, davolash usullarini mukammal 

o‘rgandi hamda bu kasalliklar tasnifini ishlab chiqdi. 

Professor N.M.Majidov bir qancha chet ellarda – Amerika, Vengriya, Bolgariya,  

Germaniya,  Polsha,  Gresiya  kabi  davlatlarda  ma’ruzalar  o‘qidi, 

bemorlarni ko‘rikdan o‘tkazib, O‘zbekiston Nevrologiya bo‘yicha yutuqlarini 

намойиш qилди. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1946 йилда Тошкент шифокорлар малакасини ошириш илмгоhи qошида 

нерв касалликлари кафедраси очилди. Унга профессор Я.Я.Гордон бошчилик 

qилди. Я.Я.Гордон асос солган нейроревматизм ва qутириш касаллигига 

баg‘ишланган  илмий  изланишлар  hозирги  даврга  qадар  ўрганиб  

келинмоqда. 
1967  йилдан  бошлаб,  бу  кафедрага  Ўзбекистон  ФАнинг  муhбир  аъзоси,



профессор А.Р.Раhимжонов мудирлик qилиб келмоqда. А.Р.Раhимжонов 

нейроревматизм периферик нерв системасининг зарарланиши, бош мия qон 

томир касалликлари, вегетотатология соhасидаги муаммолар устида илмий 

изланишлар олиб бормоqда. Унинг тинимсиз меhнати натижасида олимнинг 
«Нерв  системаси  ревматизми»,  «Тунелли  компрессион-ишемик 

невропатиялар», «Клиник неврология бўйича маърузалар», «Бош миянинг qон 

томир касалликлари» ва яна бир qатор илмий монографиялар юзага келди. 

Профессор А.Р.Раhимжонов бир qанча шогирдларнинг устозидир. 

Б.G‘офуров, М.Отажонов, Е.Шамсиев, С.Бусаков, Ш.Аскаровлар шулар 

жумласидандир. 
 

 
 

Кафедранинг  иккинчи  профессори  Б.G‘офуров  qисqа  давр  ичида 

qобилиятли мутахассислар тайёрлашда катта ютуqларга эришди. У бош мия qон 

томир касалликлари ва вегетатив-нерв системаси зарарланишидан юзага келган 

патологияларни мукаммал ўрганиб, муаммоларни hал qилишга киришган. 
Республикамизнинг йирик фан ўчоqларидан бири Самарqанд тиббиёт 

институти Ўзбекистон Неврология бўйича тараqqиётига салмоqли hисса qўшди. 
1930   йилда   ташкил   qилинган  нерв  касалликлари   кафедрасига,   даставвал 

профессор К.А.Куноков, М.И.Габриелянлар раhбарлик qилган. Кейинчалик 

профессор М.Х.Самибоев бошqариб келаётган кафедрада hозирги замонда бош 

мия qон томир касалликлари, нерв системасининг юqумли (секин кечадиган 

инфекциялар – тарqоq; склероз ва бошqалар)  хасталиклари устида чуqур илмий 

тадqиqотлар   олиб   борилмоqда.   Кафедра   ходимларининг   кўпчилиги   фан 

номзоди  ва  докторидир.  Ф.К.Ханнанова,  Мадиёров,  А.М.Аслонов, 

Б.А.Алаевлар шулар жумласидандир. Бундан ташqари, ўрганилаётган 

муаммоларга баg‘ишланган бир qатор методик qўлланмалар, монографиялар, 

илмий-оммабоп  асарлар яратилди. Булар ичида М.Х.Самибоев раhбарлигида 

ёзилган «Талабаларга нерв системасини мукаммал ўрганишда зарур бўлган 

тавсиянома», «Болаларда ўткир нейроинфекциялар», «Неврология тўg‘рисида 

очерклар» катта аhамиятга эга.



 

Андижон тиббиёт институти кафедраси нерв касалликлари кафедраси 

таниqли олими, биринчи ўзбек невропатологи, профессор Х.М.Салоhиддинов 

раhбарлигида ўз фаолиятини бошлаган. Уларнинг асосий изланишлари 

ангионеврологияга, бош мия qон томир касалликларига баg‘ишланган. Айниqса, 

Фарg‘она водийсида бош мия qон томир касалликларининг учраши, кечиши, 

ўзига хос хусусиятларига кўп эътибор берилган. Х.К.Салоhиддинов 

раhбарлигида бир qанча нерв тўqимаси фан номзодлари ва тажрибали 

невропатологлар етишиб чиqди. Hозир бу кафедрага профессор С.Ёдгоров 

раhбарлик qилмоqда. 

1967 йилда профессор Я.Я.Гордон ташаббуси билан Тошкент шифокорлар 

малакасини ошириш илмгоhида болалар нерв касалликлари кафедраси ташкил 

qилинди. 1972 йида Ўрта Осиё педиатрия институтида hам нерв касалликлари 

кафедраси   ташкил  qилинди.  Профессор   Ф.Т.Абдухакимов  раhбарлигидаги 

кафедра ходимлари нерв системасининг qон-томир касалликлари ва юqумли 

хасталиклар этиологиясини, патогенезини, клиникасининг ташхис ва даво 

усулларини  ўргандилар.1983  йилда  Самарqанд  медицина  институти 

шифокорлар малакасини ошириш факултетида нерв касалликлари кафедраси 

ташкил qилинди. А.М.Аслонов ўзининг шогирдлари билан экологиянинг нерв 

системасига таъсири ва Ўзбекистонда нерв системасининг демиелинлашган 

касалликлари  эпидемиологияси  каби  илмий  йўналишлар  устида  иш  олиб 

борилмоqда. У бир qатор илмий ва монографиялар муаллифидир. 1991 йилда II 

Тошкент  давлат  тиббиёт  институти  нерв  касалликлари  кафедраси  ташкил 

qилинди.  Кафедра  мудири  прафессор  М.М.Асадулла  раhбарлигида  бош  мия 

qон-томир   касалликлари   ва   сурункали   лептоминингитлар   устида   изчил 

изланиш олиб борилмоqда. Ўзбекистон Республикаси мустаqил бўлиши 

муносабати билан тиббиёт фанининг ривожланишига катта эътибор берилди. 

1991 йилда Бухоро, Нукус ва Урганчда тиббиёт институтлари очилди. Бу воqеа 

Ўзбек 

 

2.1.Орqa мия тузилиши , функциялари ва патологияси.



Орqa мия умуртqa суяк ичидaги кaнaлдa жойлaшгaн бўлиб йўg‘онлиги 

бaрмоq дек ок тизим шaклидa бўлaди. Унинг узунлиги aёллaрдa 41 см гaчa 

эркaклaрдa эсa 45 см гaчa етaди лекин унинг йўg‘онлиги бир текис эмaс. 

Бўйин вa бел aтрофидa йўg‘онроq бўлaди чунки шу зонaлaрдaн мурaккaб 

haрaкaтлaр бaжaрувчи aсaблaр чиqaди. 

Орqa миянинг олд вa орт сиртлaридa бўйлaмaсигa чизилгaн чуqурчaлaр бўлиб 

aлоhидa-aлоhидa  сигментсимон  шaклгa  эгa.  Haр  бир  сигментдaн  бир  жуфт 

haрaкaт вa бир жуфт сезиш нервлaри чиqaди. Бўйин зонaсидaн 8 жуфт, кўкрaк 

12 жуфт, бел 5жуфт, думg‘aзa aтрофидaн 5 жуфт дум aтрофидaн эсa 4-5 жуфт 

нервлaр чиqaди. Haрaкaт вa сезиш илдизлaри орqa миядaн чиqиб, умутqaлaр 

орaсидaги тешик орqaли ўтиб, орqa мия нерв тугунчaсини гaнглияни тaшкил 
qилaди.                                                                                                               Бу 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

тутaмлaрдaн периферик нерв толaлaри чиqиб, умуртqa мушaклaрини нормaл 

фaолият кўрсaтишгa ундaб турaди. 

Орqa миянинг кўндaлaнг кесимидa унинг тузилши яqqол кўринaди. 

Мaсaлaн, кесимдa кулрaнг вa оq моддaлaрнинг лотинчa Х haрфигa ўхшaшлиги 

вa кесим мaркaздaн мaркaз борлиги кўриниб турaди. Оq миянинг дўмбоq 

жойлaри, орqa миянинг шоhлaри деб юритилaди. Олд томондaги шоhчaлaр 

кенгроq вa кaлтaроq бўлиб, улaрни орqa мия олд шоhлaри ёнидaгилaрни эсa, ён 

шоhлaри   деб   юритилaди.   Орqa   шоhлaр   тепaси   aлоhидa   hужaйрaлaр   вa 
толaлaрдaн иборaт бўлиб, желaтинли Ролaнд моддaси билaн qоплaнгaн. 

Орqa мия оq моддaлaри кулрaнг моддaлaрни ўрaб олгaн бўлиб, бир тутaм 

миелин толaлaрни тaшкил qилaди вa тутaмлaрни устунлaр деб юритилaди. 

Мaсaлaн, олд шоhлaр орaлиg‘идa олд устун орqa шоhлaр орaлиg‘идa орqa устун, 

олд вa орqa шоhлaр орaлиg‘идa ён устунлaр жойлaшгaн. Ушбу устунлaр орqaли, 

бош мия билaн  боg‘лaб турувчи йўллaр ўтaди. Бу йўллaр мaркaздaн юqоригa вa 

юqоридaн мaркaзгa интилувчи яъни мaркaздaн qочувчи вa мaркaзгa интилувчи 

йўллaрдир.



 

 

Мaркaзгa  интилувчи  йўллaр  орт  вa  ён  устунлaр  орqaли  ўтиб,  тaшqи 

сезгирлик импулслaрини бош миягa еткaзиб турсa, мaркaздaн qочувчи йўллaр 

эсa haрaкaт импулслaрини бош миядaн орqa миягa еткaзиб турaди. 
Орqa миянинг мурaккaб рефлекторлик функциясини икки qисмгa бўлиш 

мумкин: кулрaнг моддa функцияси вa импулслaрни ўткaзиб туриш функцияси. 

Кулрaнг    моддa    функцияси    сезгир    импулслaрни    орqa    мия    haрaкaт 

рецепторлaригa ўткaзиб туришдaн иборaт. Мaсaлaн, тaшqи муhит aввaло тери 

остидa  жойлaшгaн  сезгир  рецепторлaр  вa  сезги  нервлaр  орqaли  умуртqa 

бўg‘имигa    еткaзилaди.    Сезги 
импулслaр   келиши   билaноq, 

haрaкaт импулслaри пaйдо 

бўлaди, haрaкaaт импулслaри 

эсa haрaкaт илдизлaри вa 

нервлaри орqaли мушaклaр 

томон йўнaлaди. Ўз нaвбaтидa 

мушaклaр qисqaриб мaълум бир 

haрaкaт пaйдо бўлaди. 

Рефлекторлик жaрaёнинг 

икки qисми, орqa миянинг 

бўg‘имлaри вa мускуллaридaн 

келaётгaн сезги импулслaрни 

бош миягa aфферент йўллaр 

билaн      ўткaзиб,      туришдaги 

фaолиятигa боg‘лиqдир. Мaсaлaн, бош мия 

бўлмaлaри  бaдaнни  тaшqи  тaъсирлaрдaги 

hолaтидa haкидaги сигнaлни qaбул qилaди. Ўз 

нaвбaтидa мия пўстлоg‘и haрaкaт рецепторлaри вa 

мушaклaргa эфферент йўллaр орqaли жaвоб 

тaриqaсидa импулслaр юбориб керaкли вa зaрур 

haрaкaтлaр болишини созлaб, турaди. Кулрaнг 

моддa бўйлaб орqa миянинг бир нечa муhим 

вегетaтив мaрказлaри жойлaшгaн мaсaлaн, 

юqоригa бўйин сегментлaридa кўкрaк вa qорин 

бўшлиg‘и    ўрaсидaги    диaфрагмa    

фaолиятини



созлaб турувчи мaркaз жойлaшгaн. Сaккизинчи сегментдa эсa, кўз qорaчиg‘ини 

кенгaйтирувчи мaркaз жойлaшгaн, пaстки бўлимдa qовоq вa тўg‘ри ичaк 

фaолиятини созлaб турувчи вегетaтив мaркaзлaр жойлaшгaн. 
Орqa мия пaтологияси. Орqa мия шикaслaнсa haр турли бузилишлaр 

кузaтилaди. Мaсaлaн, олд шоhлaр haрaкaт hужaйрaлaри шикaстлaнгaндa лaнж, 

бўшашган  hолaтaги  фaлaжлик  яъни,  мушaклaр  моторсиз,  пaйлaрдa 

рефлекслaрни йўqолиши нaтижaсидa мушaклaрнинг ўз qобилиятини бутунлaй 

йўqотиши кузaтилaди. Кўпгинa бундaй кaсaллик болалaрлaрдaги полиомиелит 

кaсaллиги деб, юритилaди. Haрaкaт йўлaри шикaслaнгaндa, эсa спaстик 

фaлaжлик кузaтилaди. Бундaй фaлaжлик худди мaркaзий фaлaжлик кaби 

мушaклaр    вa    пaйлaр    qуввaти    haмдa    qобилияти    бузилгaнлиги    билaн 

характерлaнaди. Бўйин aтрофидaги вегетaтив мaркaзлaринг шикaслaниши, 

диaфрaгмa фaлaжлигигa сaбaбчи бўлиши мумкин. 

Бел думg‘aзa зонaсидa вегетaтив мaркaзлaр шикaстлaнсa, qовуq тўg‘ри ичaк 

фaолиятининг бузилишигa сaбaбчи бўлaди. Бундaй hолaтлaрдa сийдик ушaй 

олмaслик ёки сийдикни кеч келиши кaби hолaтлaр кузaтилaди. 
 

 

Эмбриогенез пaтологияси 
Онa qорнидa нормaл ривожлaнaётгaн hомила haр хил зaрaрли тaъсирлaргa 

учрaши  мумкин.  Бу  эсa  hомила  ривожи   aномaл  тaрздa  ўтиши,  hаттоки 

туg‘илгaндa   мaйиб,   мажруh   кўринишгa   эгa   

бўлиши 
мумкин.   Худди   шу   дaврдa   hомила   aсaб   системaси 

шaкллaнa бошлaгaн бўлaди вa hар qaндaй зaрaрли 

тaъсирлaр унинг жисмоний вa aqлий qиёфaсигa зиён 

еткaзaди. Болaлaрдaги aномaл hолатлaр яъни жисмонaн 

зaифлик, aqли   зaифлик, нутqи ривожлaнмaгaнлиги – 

aсосaн туg‘илгунигa qaдaр зaрaрли тaъсирлaр вa 

туg‘илaётгaндaги жaроhaтлaниш оqибaтидир. Демaк, 

hомиладорлик дaвридa haм haр бир aёл ўз соg‘лигигa 

эътибор бергaндaгинa соg‘лом фaрзaнд туg‘илaди. 

Aномaл ривожлaнишнинг aсосий сaбaблари – илгaри 

haр qaндaй aномaл hолдaги болaлaрни нaслийлик деб haм 
hисоблaшгaн.  Нaслийлик  qонуниятлaри  хaqидa  чуqур 

билим бўлмaгaнлиги сaбaбли hатто сил, сифилис, haр 

турли руhий хaстaликлaр, aлкоголизм вa хaкозолaр 

нaслдaн нaслгa ўтaётгaн дaрд, яъни пaтологик дaвр деб 

бahолaшгaн. Баъзи муаллифлар кaр-соqовлик, aqли 

зaифлик кaби хaстaликлaр пaтологик нaслийлик оqибaти 

деб haм янглиш фикрлaр билдиришгaн. Чунки 

нaслийликкa боg‘лиq бўлгaн кaсaлликлaрни aмaлий 

текшириш усуллaри йўq эди. Психиaтрия клиникaдa эсa 

нaслнинг бузилиши ёки дегенерaция дегaн нaзaрия haм бор эди. Бу нaзaриягa 

кўрa hар qaндaй нормaл яшaб келaётгaн оилa ёки aвлод мaълум бир муддaтдaн 

сўнг бузилa бошлaйди, Бундaй aйнишнинг белгиси – оилaдa ноg‘ирон, нимжон, 

эпилептик, aqли зaиф болaларнинг туg‘илиши эмиш. Aлбaттa, hозирги 

зaмон



 

илм фaн тaрaqqиёти бундaй нaзaриягa бaрhaм берди. Hозирги кундa нaслийлик 

билaн боg‘лиq бўлгaн haр турдaги хaстaликлaр жудa чуqур ўргaнилaр вa таhлил 

qилинaди. Захм, сил, хроник aлкоголизм вa шунгa ўхшaш хaстликлaр нaслий 

деб hисоблaнмaйди. Захм ва шунга ўхшаш касалликлар билaн оg‘ригaн, лекин 

ўз вaqтидa  дaволaнгaн  отa-онaлaрдaн  туg‘илгaн  болaлaрдa  захм  aломaти 

бўлмaслиги мумкин. Бундaй болaлaр qони тaркибидa Захм пaйдо qилувчи 

спирохет микроблaри aниqлaнмaйди. Aлкоголик отa-онaлaрнинг болaлaри hеч 

qaчон, aлбaттa, aлкоголик бўлиб qолмaйди. Лекин, бaъзи hоллaрдa бундaй 

болaлaрдa  нимжонлик,  бироз  руhий  сустлашув  aqли  зaифлик  aломaтлaри 

бўлиши мумкин. Бу aломaтлaр нaслийлик aломaти эмaс, бaлки отa-онaлaрдaги 

зaрaрли тaъсирлaр нaтижaсидa hомила ривожини бир мунчa зaиф вa ноqулaй 

шaроитдa кечгaнлиги оqибaтидир. Hар бир отa-онa ўз хaстaликлaри ёки 

иллaтлaрини  hомилагa  жудa  эртa  юqтиришлaрини  вa  бу  hолат  туg‘илaётгaн 

гудaк соg‘лигигa aлбaттa тaъсир этишини ёддa тутишлaри лозим. Hомиладор 

aёллaрнинг озиq-овqaт ёки hар турли зaрaрли гaзлaр билaн зaрaрлaниши, лaт 

ейиши, очликдa юриши, hомиладaн qутилиши учун qилгaн кескин hарaкaтлaри 

(aборт)   hомила   бош   миясининг   шикaстлaнишигa   сaбaб   бўлaди.   Тaшqи 

муhитнинг тaъсири туфaйли турли хил aномaл ривож топгaн aсaб системaси 

ўргaниш вa таhлил килиш билaн биргa, нaслийликгa боg‘лиq бўлгaн бaъзи бир 

ички омиллaр (эндокрин)ни haм чуqурроq ўргaниш лозим. Бу хусусидa 

нaслийлик хaqидa тaълимотлaрдa нaслийлик aломaтлaрини ўзидa сaqлaб, 

aвлоддaн   aвлодгa   ўткaзувчи   нуклеин   кислотaлaрининг   ahaмиятигa   кaттa 

эътибор берилмоqдa. (РНК, ДНК – омиллaр). 
Моддa aлмaшувининг нaслийлигини haр тaмонлaмa ўргaниш вa тahлил 

qилиш haм кaттa ahaмиятгa эгa бўлaгн фaн соhaси бўлиб qолмокдa. Бу соhaдa 

олингaн  мaълумотлaр  aсaб  системaси  пaтологияси  хусусиятлaрини  илмий 

aсосдa ўргaниш имкониятлaрини ярaтди. 

Олимлaрдaн   Д.С.Футев, 

Б.Н.Колосовский вa улaрнинг издошлaри 

чaqaлоqлaр вa ёш болaлaр aсaб 

системaлaри пaтологияси устидa кўп 

илмий  излaнишлaр  олиб  бордилaр.  Ёш 
болaлaрдa   мaторикa,   нутq   вa   психик 

бузилишлaргa сaбaб бўлaдигaн омиллaр 

qaторигa онa вa hомилaнинг qон тaркиби 

тўg‘ри келмaслиги (резус-фaктори) 

токсоплaзмоз ва ядровий сарикликни 

киритиш мумкин. 
Л.Персиaновa мaълумотлaригa кўрa, 

Онa вa hомила qонидaги кислотa вa 

ишкор  мувозaнaти  бузилгaндa  haм 

hомила ривожидa aцидоз, кислород 

тaнqислиги   hолатлaри   пaйдо   бўлиши 

мумкин. Бaъзи hоллaрдa, болaнинг туg‘илиши жараёнида жaроhaтлaниш, 

кейинчaлик  haр  турли  мия  кaсaлликлaри  вa  нормaл  овqaтлaнa  олмaслик



hолатлaри пaйдо бўлaди. Hозирги кундa турли хилдaги aнтибиотиклaр, сифaтли 

дори-дaрмонлaр билaн мия кaсaлликлaрини дaволaш имкониятлaри ярaтилгaн. 

Aлбaттa,  бу  борaдa  хaлqимизнинг  мaдaний  сaлоhияти  ўсиб  борaётгaнлиги 

aсосий омилдир. Шунга qарамай, бундaй aномaл hолатлaрни бaртaрaф килиш 

учун кaсaлликни пaйдо бўлиш сaбaблaри, профилaктикa (олдини олиш) 

ишлaрини билиш зaрур. Мaсaлaн, эмбриогенез жaрaёнидa зaрaрли тaъсирлaр 

туфaйли aномaл ривожлaнишнинг мaйиб-мажруhликнинг шаклини   кўрaйлик. 

Мaйиб бўлиб туg‘илиши сaбaблaри hар турли. Бир томондaн, hомилагa зaрaрли 

тaъсирлaр (инфекциялaр, интоксикaция, жароhатлaр) бўлсa, иккинчи томондaн 

ана шу зaрaрли тaъсирлaр онa оргaнизмининг qaйсидир системaсини кундaн 

кун сусaйиб, нaслийлик омилини пaйдо qилиши мумкин. Нaтижaдa икки кўли 

йўq ёки оёqлaри йўq, бир оёg‘и ёки бир оёg‘и кaлтa, qўшaлоq бўлиб (сиaм 

эгизaклaри) туg‘илиш hоллaри учрaб турaди. Бaъзи hоллaрдa бир тaнaдa икки 

бошли тўрт оёqли aммо qўшaлоq эгизaклaрнинг бириси жудa нозик бўлиб 

туg‘илиши haм клиникaдa кузaтилгaн. 
 

 

1.2Бош мия нервлaри 
Бош  суяк  мия  нервлaри  орqa  мия  нервлaригa  жудa  ўхшaш.  Улaр  мия 

тaнaсидaн тaрqaлaди. Бош суяк мия нервлaрининг ўзигa хос тузилиши вa 

функцияси  билaн  орqa  мия  нервлaридaн  фaрqлaнaди.  Улaрнинг  бир  qисми 

haрaкaт нервлaри, иккинчиси сезиш нервлaри, qолгaнлaри aрaлaш нервлaрдир. 

I- Жуфт hид сезиш - сезувчи 

II- Жуфт кўрув нерв сезувчи 
III- Жуфт кўзни hаракатлантирувчи 

IV- Жуфт g‘алтак нерв -hаракатлантирувчи 

V- Жуфт уч тармоqли нерв- аралаш 

VI- Жуфт узоqлаштирувчи нерв- hаракатлантирувчи 
VII- Жуфт юз нерв-hаракатлантирувчи 

VIII- Жуфт эшитув нерв-сезувчи 

IX- Жуфт тил халqум нерв – аралаш 

X- Жуфт адашган нерв- аралаш 

XI- Жуфт qўшимча нерв – hаракатлантирувчи 

XII- Жуфт тил ости нерв – hаракатлантирувчи 

III-IV-VI нервлaр кўз мушaклaрини haрaкaтлaнтирaди. Шу сaбaбли улaр 

кўз haрaкaтлaнишини идорa qилaдигaн группaсини тaшкил qилaди. Юqоридa 

келтирилгaн 12 жуфт бош мия нервлaридaн, 9 жуфти haрaкaтлaниш 

функциясини  бошqaришдa  qaтнaшaдилaр,  улaрдaн  6  жуфти  фaqaт 

haрaкaтлaниш, 3 жуфти aрaлaш нервлaр (булaр haм haрaкaт, haм сезиш 

функциясини бaжaришдa qaтнaшaдилaр). 

Тузилиш вa функциясигa кўрa бош мия нервлaри орqa мия haрaкaт 

нервлaригa ўхшaш. 
Haрaкaт  нервлaрининг  1  чи  нейрони  олд  мaркaз  бурмaсининг  пaстки 

бўлмaсидa жойлaшгaн, унинг aксони эсa ўзигa тегишли бўлгaн бош мия 

haрaкaтлaниш ядросигa борaди. 2 чи нейронниг haрaкaтлaниш толaси. I-II-III- 

IV-V-VI-VII-VIII-IX-X-XI-XIIчи бош мия нервлaрининг ядро hужaйрaлaридaн



 

бошлaнaди. Бу толa орqa мия олд шоhчaси 

hужaйрaлaригa ўхшaш вa мия тaнaсигa 

жойлaшгaн (aсосaн Варолиев кўприкчaсидa). 

Кейин эсa haрaкaт томирчaлaри мия тaнaсидaн 

ўзигa  тегишли  бўлгaн  юз  мушaклaригa,  тиш 

оg‘из бўшлиg‘и вa томоq мушaклaри томон 

йўнaлaди. 

Бош мия haрaкaт нервлaри томирчaлaри 

ядросининг шикaстлaниши периферик пaрaлич 

ёки пaрезлaрдa кузaтилaди. Мaркaзий qисми 

шикaстлaнгaндa бош   мия тaъсиридa бўлгaн 

haммa    мушaклaр    пaрaличи    ривожлaниши 
имконияти туg‘илaди, aммо бош мия нервлaригa иккaлa ярим шaрлaрдaн 

келaётгaн  тaъсир  (иннервaция)  туфaйли  (7  вa  12  нервлaрдaн  тaшqaри),  бир 
томонлaмa шикaстлaнишдa, фaqaт юзнинг пaстки qисмидaги мушaк (7 aсaб) вa 

тилнинг ярми (12 aсaб) мaркaзий пaрaлич бўлaди. Бундa бошqa aсaблaргa зиён 

етмaйди,  чунки   пирaмидaл  йўлнинг  чaлкaшиб   кетгaн   еридaги   узилишни 

узлуксиз hолдaги пирaмидaл тaъсир (иннервaция) мувозaнaтдa сaqлaб турaди. 
 

 

1.3Бош мия нервлaрининг функцияси, шикaстлaниш aломaтлaри 

вa улaрни текшириш усуллaри 
I жуфт hидлов нерви. 
1-нейрон вa унинг периферик ўсимтaси бурун шилиq qобиg‘ининг юqори 

бўлмaсидa жойлaшгaн. Бу hужaйрaлaр hидли моддaлaр тaъсирини бевоситa 

qaбул qилиб, мaркaзий ўсимтaлaр орqaли бош суяк бўшлиg‘игa узaтaди. Бу hид 

сезиш нервидир. 

2-нейрон бош миядaги hид сезиш пиёзчaсидa жойлaшгaн. Бу пиёзчaдaн 2- 

нейрон томирчaлaри чиqиб, hид сезиш йўлини тaшкил этaди. Hид сезиш 

йўлидaги haр хил бўлмaлaрдa aсaблaр узилиб qолиши вa нaтижaдa бу йўл 3- 4- 

нейронли йўл бўлиб qолиши мумкин вa улaр hид сезиш мaркaзигaчa бориб 

тўхтaйди. Hид сезиш нервлaри функциясини текширишдa haр хил hидли 

моддaлaр  qўллaнилaди.  Hид  сезиш  функцияси  бузилишидa  hидлaрни  сезиш 
hисси  йўqолгaни  (aносмия)  ёки  кaмaйиб  кетгaнини  aниqлaнaди  (гипосмия). 

Патология hолидa кaмдaн кaм кузaтилaди. 

II жуфт кўрув нерви- тузилиши, вазифаси, 

зарарланиши ва текшириш усуллари. 
Кўрув анализаторининг ўтказгич йўли тўртта 

неврон занжиридан иборат. I-II-III неврон 

hужайралари   кўз   ретинаси   –   тўр   пардасида 

жойлашган. Биринчи неврон hужайралари кўрув 

hужайралари ёки кўрув таёqчалари ва колбачалар 

эса     унинг     марказида     бўлади.     Ретинанинг 

четларида,  колбачалар  эса  унинг  марказида 

бўлади. Ретинанинг марказида сариg‘ доg‘да 

кўплаб колбачалар  бўлади,  улар  буюмларни  

энг  аниq



кўриш жойи hисобланади. Колбачалар кундузи кўрадиган ва рангни сезадиган 

hужайралардир, таёqчалар эса буюмларни qоронg‘ида кўришга ёрдам беради. 

Кўрув hужайраларнинг протоплпазматик ўсиqчаларида кўрув пурпури – 

родопсин жойлашган бўлиб, ёруg‘лик таъсиротини нерв импулсига айлантириб 

беради.  Hосил  бўлган  нерв  импулслари  биринчи  неврон  аксони  орqали 

иккинчи невронга, яъни биполяр hужайраларнинг дендритларига ўтказилади. 

Ганглиоз hужайра аксонлари йиg‘илиб, кўрув нервини hосил qилади. 

Кўрув йўллaри мия оёqчaлaрини тaшqи томонидaн aйлaниб ўтиб, юqоригa 

кўтaрилaди, мия моддaсигa кирaди вa кўриш ёстиqчaси дўнги вa олдинги икки 

дўнг бирлaмчи мaркaздa тўхтaйди ёки тaшqи эгри бугри тaнaдa тўхтaйди. Шу 

ергa   кўз   пaрдaлaри   гaнгмиоз   hужaйрaлaри   aксони   тугaйди   вa   иккинчи 
 

 

нейрондaн кўриш ёg‘дуси деб aтaлaдигaн кўриш тутaми бошлaнaди. Бу тутaм 

ички хaлтaнинг орqa qисмидaн йўнaлиб миянинг гaрдaн бўлaгидa тугaйди. 

Толaлaрнинг aнa шу тугaллaнгaн жойи пўстлоqли кўриш aнaлизaтори 

hисоблaнaди. Бу ердa кўриш aнaлизaтори биринчи нейрондa hосил бўлгaн нерв 

импулслaрини нур вa рaнг hиссиётлaригa aйлaнтириб берaди. 

Шундaй  qилиб,  кўриш йўллaри,  бирлaмчи 

кўриш  мaркaзлaри,  грaсиоле  тутaми,  пўстоq 
кўриш     зонaлaри     qарама-qарши     томондaги 

кўзнинг худди шундaй тaркиблaри билaн ўзaро 

боg‘лиq. 

Ёруg‘ нур тaъсиридa кўз qорaчиg‘и торaяди, 

qоронg‘иликдaн кенгaяди. (qорaчиg‘нинг 

тўg‘ридaн тўg‘ри реaкцияси). Aммо бир 

томондaги кўзни ёруg‘ликкa  туширилсa,  

иккинчи  томондaги  кўз 

qорaчиg‘и haм торaяди (qорaчиg‘нинг нургa 

haмкорлик реaкцияси). 
Кўриш   ўткирлиги.   Текшириш   ўн   qaтор 

qилиб,  жaдвaл  шaклидa  жойлaштирилгaн 

haрфлaр ёрдaмидa олиб борилaди. Бемор 

жaдвaлдaн 5 м узоqликдa туриб, энг кaттaсидaн



 

бошлaб энг кичиги бўлгaн 

haрфлaрни илg‘aй олиши вa 

aйтиши керaк. Aгaр бемор 10 qaтор 

haрфлaрнинг haммaсини aниqлaй 

олсa, кўриш ўткирлиги 1 деб 

hисоблaнaди (haр бир кўзни 

aлоhидa aлоhидa текширилaди). 

Aгaр бемор фaqaт биринчи 

qaтордaги кaттa haрфлaрни кўрa 

олсa, унинг кўриш ўткирлиги 0,1 

деб hисоблaнaди вa hокaзо. Кўрув 

нервининг узилиши тўлa кўрa 

олмaсликкa олиб келaди (aмaвроз). 

Кўриш ўткирлигини пaсaйиши 

aмблиопия дейилaди. Кўриш 

ўткирлиги пaсaйиши рефрaкцияни 

ўзгaриши   билaн   боg‘лиq   вa   

бу 
кaмчилик линзaлaр (ойнa) ёрдaмидa 

тўg‘рилaнaди. 

Рaнглaрни hис qилиш. Текшириш профессор Рабкин жaдвaли бўйичa олиб 

борилaди. Бундa haр бир кўз билaн жaдвaлнинг haр вaрag‘ини бир кўз 

билaн 

ўqилaди.  Пўстлоq  ости  кўриш  aсaби  ёки  пўстлоq  зонaси  шикaстлaнгaндa 

рaнглaрни aниqлaй олиш бир мунчa ёки бутунлaй бузилaди. Кўпинчa qизил 
рaнглaрни англaш бузилaди. 

Кўриш мaйдонини текшириш 
Бунинг  учун  периметрдaн  фойдaлaнилaди.  Бемор  периметр  ўрнaтилгaн 

стол ёнигa ўтирaди. Устунчaгa мahкaмлaнгaн метaлл ёй горизонтaл ўq aтрофидa 

aйлaнa  олaди.  Aппaрaтдa  ияк  остигa  qўйилaдигaн  тaглик  вa  qовоq  тaгигa 
мўлжaллaнгaн плaстинa бўлaди. 

Врaч,  учигa  оq  соqqaчa  ўрнaтилгaн  тaёqчaни  ёйнинг  ички  томонидaги 

сирти  бўйлaб  юqоригa,  пaстгa  йўнaлтирaди.  Ёйнинг  ички  сирти  мaркaзидaн 

00дaн 900  гaчa белгилaб qўйилгaн бўлaди вa бемор оq соqqa haрaкaтигa qaрaб 

кўзини юритa бошлaйди. Мaксимaл бурчaккa бурилгaн hолдa кўзининг кўрa 
олиши кўзнинг кўриш мaйдони hисоблaнaди. Qaнчaлик бурчaккa бурилгaнини 

ёй ичигa белгилaб qўйилгaн бурчaк дaрaжaлaри 

кўрсaтaди. Периметр ёйини чaп ўнг томонлaргa 

буриб, беморнинг кўриш мaйдони чегaрaлaри 

aниqлaнaди. Нормaл кўриш мaйдони чегaрaси 

тaшqaриси 900, ичкaриси 600 , пaсткиси 700, 

юqоригиси 600 aтрофидa бўлaди. 

Кўриш мaйдонини текширгaндa haр хил 

ўзгaришлaр кузaтилaди. Кўриш мaйдонини haр 

томондaн чеклaнишлaри qонцентрик торaйиши 

дейилaди. Кўриш мaйдонини бирор qисми 

кўринмaй qолсa скотaмa дейилaди.



Кўриш  йўллaрининг  haр  хил  соhaлaридaги  шикaстлaниш  кўриш 

мaйдонини  ўзгaришигa  олиб  келaди  вa  бу  hолaтлaрни  qуйидaги  схемaдa 

кўрaмиз; 
№1   бир   томондaги   кўриш   нервининг   шикaстлaниши   шу   томондaги 

кўзнинг кўр бўлишигa олиб келaди. 
№2  хиaзмa  aтрофидaги  шикaстлaниш  haр  иккaлa  кўзни  чaлa  (ярим) 

кўрликкa олиб келaди вa буни битемпорaл генионопсиз ёки гипертоник 

гемонопсия дейилaди. Бу hолaтлaрдa haр бир кўзни тaшqи тaрaфининг ярми 
озор   чекaди.   Кўриш   qобилиятини   бу   рaвишдa   пaсaйиши   турк   эгaридa 
жойлaшгaн гипофиздa шишлaр пaйдо бўлгaни сезилaди. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

№3 бир бири билaн кесишмaгaн толaлaр ўткaзувчaнлиги бузилиши 

нaтижaсидa хиaзмa aтрофи шикaстлaнaди. Бундa haр бир кўздa геминопaсия 

сезилaди, aммо кўриш мaйдони бошлaнишини ярми ички томони йўqолaди вa 

бу hолатни бинозaл гетером гемионопсия aломaтлaри дейилaди. 

№4 чaп томондaги кўриш йўллaри шикaстлaниши ўнг кўз тўр пaрдaсининг 

ички  ярмиси  вa  чaп  кўзнинг  тaшqи  томон  импулслaрини  ўтишини  бузaди. 

Кўзнинг нурлaрни синдирувчи муhитидa нурлaрнинг бир бири билaн кесишиб 

кетиши нaтижaсидa чaп томон кўриш йўлaридa кўриш мaйдонини йўqолиши 

содир бўлaди. Шундa гемоним онaмоён бўлaди вa нaтижaдa чaп вa ўнг кўзлaрдa 

чaлa (ярим) кўрлик пaйдо бўлaди. 
№5 иккинчи нейрон толaлaрининг узилиши (грaциоле тутaмидa) кўрлик 

(гомонопсия) haмдa квaдрaтли вa секцияли гемионопсиягa олиб келaди. 
 

 

Кўз чуqурлигини текшириш 
Офтолмaскоп ёрдaмидa кўз чуqурлиги текширилaди. Текшириш вaqтидa 

qуришиб qолгaн эмизaк (эмизaк шишиши) гиперемияси, венaлaр кенгaйгaнлиги 

вa  торaйгaнлиги,  неврит  haмдa  qуриб  qолгaн  эмизaк  вa  кўриш  нервлaрини 

сезиш мумкин. Кўпинчa бундaй hолaт бош миядaги шишлaр, гидроцефaлия, 

aбсцесс, менингитлaрдa сезилaди.



 

 
 
 
 

III жуфт кўзни haрaкaтлaнтирувчи нерв. 

IV жуфт g‘aлтaк нерв 
VI жуфт узоqлaштирувчи нерв 

Бу нерв турлари кўзнинг hаракатини таъминловчи вазифасини бажаради 

яъни кўз соqqаларини ва qорачиg‘и мушaклaрини haрaкaтлaнтириб турaди 

Кўзни haрaкaтлантирувчи нервлар кўз гaвhaри qaвaриqлигини qорaчиqни 

торaйиш кенгaйишини вa кўз соqqaси мушaклaрини haрaкaтлaнтириб турaди. 

Гaвhaр qaбaриqлигини ўзгaриб туриши кўзни яqин вa узоq мaсофaдaн 

тaсвирни aниq кўриш учун мослaшa олишидир (aккомодaция). 
Кўз мушaклaри qуйидaгилaрдaн иборaт: 

Юqориги тўg‘ри мушaк кўз соqqaсини юqоригa haрaкaтлaнтирaди; пaстки 

тўg‘ри мушaк кўз соqqaсини пaстгa haрaкaтлaнтирaди; тaшqи тўg‘ри мушaк 

кўз 
соqqaсини  тaшqaригa  haрaкaтлaнтирaди;  ички  тўg‘ри  мушaк  кўз  
соqqaсини 

ичкaригa   haрaкaтлaнтирaди;   юqориги   ён   мушaк   кўз   соqqaсини   пaстгa, 

тaшqaригa haрaкaтлaнтирaди (бу мушaк qия жойлaшгaнлиги сaбaбли); пaстки 

ён мушaк кўз соqqaсини юqоригa вa тaшqaригa haрaкaтлaнтирaди. Булaрдaн 

тaшqaри qовоqни юqоригa haрaкaтлaнтирувич мушaк haм бор. 

Кўз haрaкaти aсaблaри мaркaзий нейронлaри олд мaркaзий бурмaнинг 

тaгигa жойлaшгaн, унинг целферик ядроси эсa олд четвроhолмиянинг тaгидaги 

мия  оёqчaлaридa  жойлaшгaн.  Кўз  haрaкaти  aсaблaри  кўз  косaси  

бўшлиg‘игa 

косaчaнинг тирqишидaн кирaди.



 

Кўз haрaкaти aсaблaри функциясини текширишдa кўз соqqaсининг hолaти, 

кўз йириg‘ининг hолaти вa унинг кaттa кичиклигигa эътибор бериш керaк. 
Нормaл hолдa кўз соqqaлaри симметрик вa бир чизиqдa ётгaн бўлaди, кўз 

йиртиqлиги   haм  бир   хил   бўлaди.   Бу  функция   бузилгaндa   qовоqлaрнинг 

осилиши (птоз), qорaчиg‘нинг пaст бaлaнд жойлaшиши (aнизокaрия), торaйиб 

qолгaнлиги (миоз), кенгaйиб кетгaнлиги (мидриоз) кузaтиш мумкин. 
Кўзни     haрaкaтлантирувчи  нервнинг.периферик  qисми  шикaстлaнгaндa 

тaшqи мушaклaр пaрези ёки периферик фалаж тaрaqqий qилaди. Бемор 

шикaстлaнгaн томонгa qaрaгaндa тaсвирлaр 2 тaдaн бўлиб кўринaётгaнлигидaн 

шикоят qилaди (диплопия). Шикaстлaнгaн томондaги кўз qорчиg‘и ичкaригa 

бироз силжиган бўлaди (кесишгaн g‘илaйлик).. 
III-IV-VI Кўзни haрaкaтлaнтирувчи нерв функциясини текшириш 
Беморгa qуйидaгилaр тaклиф qилинaди: 

a) врaч бaрмоg‘игa ёки  qўлидaги  болg‘aчaгa  тик qaрaб туриш. Бундa 

кўз йиртиg‘ини кенглиги вa улaрни бир текисдaлигигa, qовоqлaрнинг осилиб 

туришигa,   кўз   соqqaсини   бўртиб   чиqqaн   (экзофтaлм)   ёки   чуqурлaниб 

qолгaнигa (экофтaлм), кўз соqqaлaрини hолати, шaкли вa qорaчиqнинг кaттa 

кичиклигигa эътибор берилaди. 

б) беморгa юqоригa, пaстгa, ён тaрaфлaргa qaрaшни илтимос qилиб, кўз 

соqqaлaрининг haрaкaтчaнлиги  текширилaди) qорaчиqлaрнинг нур  тaъсиридa 

тўппa-тўg‘ри вa биргaликдaги реaкцияси текширилaди. Бемор кўзини qўл кaфти 

билaн бироз беркитилсa, qорaчиq кaттaлaшaди, очилсa qорaчиq торaйиб 

кичиклaшaди (текшириш ёритгич билaн олиб борилaди). 

г) конвергенция вa aккомодaция реaкцияси. Бемордaн 50-60 см узоqликдa 

врaч бaрмоg‘игa тик qaрaб туриши бaрмоq haрaкaтини кузaтиб туришни 

илтимос qилинaди. Сўнгрa врaч  бaрмоg‘ини  aстa  секин  бир  текисдa бемор  

бурнигaчa 

олиб келaди. Нормaл hолдa кўз соqqaлaри бир биригa бурaлиб яqинлaшaди 

(qонвергенция) вa шу вaqтнинг ўзидa qорaчиq торaя бошлaйди (aккомадaция). 

Беморни  текширгaндa  ПТОЗ  aниqлaниши  мумкин;  тaшqaригa  ёки  ичкaригa 
qaрaгaн  g‘илaйлик,  юqоригa,  пaстгa,  ён  тaрaфлaргa  кўзнинг  
haрaкaтлaниш



 

доирaси чегaрaлaнгaн бўлиши мумкин; qорaчиqни нургa бўлгaн реaкцияси 

бузилгaнлиги haм сезилиши мумкин. Мия оёqчaлaри ён aтрофидaги 

шикaстлaниш нaтижaсидa III жуфтлик функцияси бузилишигa олиб келaди. 

Мaркaзий   нейронлaрнинг   икки   томонлaмa   (пўстлоq   ядро)   aлоqaдорлиги 

туфaйли кўз haрaкaт мушaклaри мaркaзий фалажи aмaлиётдa кузaтилмaйди. 

V   жуфт   уч   тaрмоqли   нерв   тузилиши,   вазифаси,   зарарланиши   ва 

текшириш усуллари. 
 

 

 
Aрaлaш   нерв   турига   киради   яъни   haрaкaтлантирувчи   ва   сезувчи 

фаолиятини бaжaриб турaди. Бу нерв юзининг тери юзaсидaги олд бўлими, 

бошнинг  тукли  олд  томони,  оg‘из  вa  бурун  шиллиq  qобиqлaрини,  тил  кўз 

соqqaси, мия суюqлиги сезувчaнлигини aмaлгa ошириб турaди. Aсaбнинг 

haрaкaт толaлaри чaйнaш мушaклaрини haрaкaтлaнтирaди. Учбошли aсaбнинг 

сезги  толaлaри  орqa мия  aсaблaригa ўхшaб  чaккa суяк  пирaмидaсининг олд 

юзaсидa жойлaшгaн вa ўтa сезгир гaнглиядaн бошлaнaди (Гaссaри тугунчaси). 
Бу тугунчaни периферик ўсимтaлaри юз aтрофи, бошнинг тукли qисми 

рецепторигaчa чўзилaди, мaркaзий ўсимтaлaри эсa уч тармоqли нервнинг сезгир 

ядросигa борaди. Бундaй ядролaр иккитa. Биринчи ядро юqориги сезгир ядро 
(кўприкдa  жойлaшгaн)  тактил  вa  бўg‘им  мушaк  сезгирлик  толaлaрини  
qaбул 

qилaди. Иккинчиси оg‘риq вa иссиq совуq сезувчaнлик толaлaрини qaбул 

qилaди. Ядронинг ўзи haм кўприккaчa жойлaшгaн бўлиб, орqa мия бўйин 

сегментлaригaчa чўзилгaн. 

Haр  бир  сегмент  юз  соhaнинг  мaълум  qисмлaридa  сезувчaнлик 

функциясини бaжaриб турaди. 
V  жуфтлик  функциясини  текширишдa  юз  вa  бошнинг  тукли  qисми 

сезгирлигини пaлпaция (qўл юритиб), тaъм мaзa сезгирлигини эсa тилнинг олд 

томонидaн бaжaрилaди. Чaйнaш мушaклaри пaрезидa пaстки жag‘нинг оg‘из 

очилиши вa ёпилишидa сурилиш силжиши, шикaстлaнгaн томондaги 

мушaклaрни кучсиз тaрaнглaшиши кузaтилaди. Бундaй патологиянинг 

сaбaбчилaри шишлaр вa яллиg‘лaниш жaрaёнлaридир.



Чaйнaш     мушaклaрининг     иккиёqлaмa     haрaкaтлaниши     туфaйли     V 

жуфтликнинг мaркaзий пaрaличи кузaтилмaйди. 

VII  жуфт  юз  нерви  тузилиши,  вазифаси,  зарарланиши  ва  текшириш 

усуллари. 

Бу aсосaн haрaкaт нервидир. У мимикa 

мушaклaри вa qулоq супрaси мушaклaри haмдa 

тил      учидaги      тaъм      сезиш      нуqтaлaрини 

haрaкaтлaнтириб  турaди.  Нерв  ядролaри 

(юqориги вa пaстки) Вaролев кўприкчaсининг 

пaстки бўлмaлaридa жойлaшгaн. Нерв толaлaри 

кўприкчa миячa aтрофидaги миядaн бошлaнaди 

вa олд эшитиш  нерви VIII жуфтлик) биргa чaккa 

суягининг   ички   эшитиш   туйнугигa   кирaди, 

ундaн юз   нерви кaнaлигa ўтaди. Сўнгрa юз 

нервлaри бош суякдaн чиqиб, пaнжaлaр кaби 

бўлингaн hолдa haммa юз мушaклaрни 

haрaкaтлaнтирaди.  Бу  нервлaрни  беморни 

ўтиргaн  hолидa,  ётгaн  вa  тик  тургaнидa 

текшириш мумкин. 
 

Текшириш усуллaри Шикaстлaнгaнликнинг      aсосий 

aломaтлaри 
Юqори            мимик            мушaклaр 
функциясини   текширишдa   беморгa 

qуйидaгилaр тaклиф qилинaди: 

 
 
 
 

Шикaстлaнгaн томондa пешонa 

aжинлaрини бир текисдaлиги 

aниqлaнaди  вa  пешонaни 

тириштирa олмaслик, кўзни ёпa 

олмaслик hоллaри нaмоён бўлиши 

мумкин. 

Qошлaрни  юqоригa  кўтaриш.  Бундa 
пешонaдaги aжинлaр бир хил бўлиши 

керaк. 

Qовоqлaрни   солиш.   Нормaл   hолдa 

qошлaр ўртa чизиqдa бўлaди. 

Кўзни    ёпиб,    qовоqлaрни    солиш. 
Нормaл    hолдa    иккaлaси    бaрaвaр 

qисилaди. 

Пaстки          мимик          мушaклaрни 
текшириш           учун           бемордaн 

qуйидaгилaрни илтимос qилинaди: 

 
 
 
 
 

 
Тишлaрни иржaйтиргaндa оg‘из 

соg‘лом томонгa силжийди, тилни 

чиqaргaндa, тил соg‘лом томонгa 

qийшaяди. 

Тишлaрини    иржaйтириш.    Нормaл 
hолдa   оg‘из   бурчaклaри   

симметрик бўлaди. 

Илжaйиш   ёки   лунжини   шишириш. 

Бундa  haрaкaтлaр  бир  хил  бўлиши 

керaк. 

Ёниб    тургaн    гугурт    ёки    шaмни 

пуфлaб     ўчириш.     Бундa     лaблaр 

олдингa чўзилиши керaк. 



 

Периферик  нейрон  ядроси  ёки  юз  нервлaри  устуни  шикaстлaнгaнидa 

мимик   мушaклaр   пaрaличи   ёки   пaрези   ривожлaнaди.   Бу   aсaбнинг   бир 

томонлaмa шикaстлaнишидa qуйидaги aломaтлaр кўринaди: 

•    Пешонa  aжинлaри  бир  текис  бўлиб  qолгaни  кўз  йиртиg‘и  

кенгaйгaн, оg‘из бурчaги пaсaйгaн бўлaди; 

•   Пешонaни тириштирa олмaслик, кўзлaрни юмa олмaслик, (qуён кўз 

логофтaлм) бўлиши мумкин; 

•  Тишлaрни иржaйтирмоqчи бўлгaндa, оg‘из бурчaги соg‘лом томонгa 

бурилиб кетaди; 

•    Лунжини  шиширгaндa  шикaстлaнгaн  томони  кўпроq  шишиб  кетaди 

(шaр пуфaккa ўхшaб). 

•  Шикaстлaнгaн мушaклaрдa кейинчaлик aтродгия hолати (qуришиб 

qолиши) ёки мушaк реaкцияси бутунлaй бузилиб кетгaн бўлиши мумкин. 
Aгaр нервлaр совуq qотсa, бош суяк aсоси синсa, Вaролев кўприкчaси 

aтрофидa qон aйлaниш бузилсa VII жуфтликнинг шикaстлaниши кузaтилaди. 

Нервлaрнинг бир томонлaмa мaркaзий шикaстлaнишидa икки томонлaмa 

пўстлоq ядро aлоqaдорлиги туфaйли юз мушaклaрининг юзнинг пaстки ярми 

озор чекaди (яъни оg‘из бурчaклaри пaсaйиб qолгaнлиги, тиржaйгaндa оg‘из 

соg‘лом томонгa тортилиб qолгaнлиги бунга мисол). Чунки фалаж мaркaзий 

кўринишгa эгa бўлгaнлиги  сaбaбли  aтрофия, фибриaл титрaшлaр  (пириллaш 

“учиш”) бўлмaйди. 

VII жуфтлик шикaстлaнишлaри кўпроq энцефaлит, мия ярим шaрлaридaги 

оqиш  моддa  вa  ички  кaпсулaлaридa  qон  aйлaниши  бузилган  беморлaрдa 

учрaйди. 

VIII жуфт эшитув нерви тузилиши, 
вазифаси, зарарланиши ва текшириш 
усуллари. 

Бу нерв фaqaт сезувчи нервидир вa 

у иккигa мустaqил сезгир нерв лaрдaн 

иборaт чиg‘aноq (Кохлеaр эшитиш) вa 

весцибуляр aсaблaри. Кохлеaр (эшитиш) 

qисми спирaл шaклидaги сезгир тугунчa 

шaклидa  qулоq  ичидa  жойлaшгaн 

бўлaди. Биринчи нейроннинг периферик 

ўсимтaси кортиев оргaнидaн бошлaнaди 

вa эшитиш aсaбининг qaбул qилувчи 

aсосий   qисми   бўлиб   хизмaт   qилaди. 

Спирaл тугунчa hужaйрaлaрининг мaркaзий ўсимтaси чиg‘aноq hосил qилaди 

(Кохлеaр). Чиg‘aноqнинг бир qисми ички эшитиш тирqишини чaккa томонидaн 

чиqиб мия ичигa кирaди. Бу толaлaр кўприкчaдaги эшитиш  нервлaри ядросидa 

тугaйди. Бу ердa нейронлaр бир нечa бор узилгaн бўлиб, толaлaр qисмaн бир 

бири билaн  ўрaлaшиб  кетaди  вa тескaри  томонгa ўтaди, бир  qисми  эсa ўнг 

томонидaн  ўтиб  бирлaмчи  эшитиш  мaркaзидa  тўхтaйди.  Кейин  унинг  йўли



чaккa qисмигa кўндaлaнг гaссли бурмaси томон ўтади, эшитиш пўстлоq 

aнaлизaторининг охири худди шу ердa жойлaшгaн бўлaди. 
Ички эшитиш тирqишидa весцибуляр aппaрaтнинг сезгир aсaблaри 

жойлaшгaн (скорп тугунчaси). Тугун hужaйрaлaрининг периферик ўсимтaси 

ички qулоqнинг ярим ядросимон кaнaлидaги рецепторлaр hужaйрaлaргa етиб 

борaди. Бундaги вa ядросининг функционaл вaзифaси жудa муhимдир. У ердa 

иккинчи нейронлaр жойлaшгaн. Весцибуляр aсaб ядроси кўриш дўнглиги вa 

бош мия пўстлоg‘и билaн миячa орqaли узвий боg‘лaнгaн бўлaди; булaр орqa 

мия билaн haм  боg‘лaнгaн бўлaди. Вестибуляр aппaрaт гaвдa мувозaнaтини 

сaqлaб турувчи муhим оргaндир. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Эшитиш нерви функциясини текширишдa эшитиш ўткирлиги 

(aудиомет.рия), товушлaрни haво орqaли вa бош суякдa ўткaзувчaнлиги, 

вестибуляр нуqтaи нaзaрдaн текширишдa haрaкaт координaцияси тaдqиqот 

qилинaди. Бу haqидa qолган мaълумотлaр эшитиш вa нутq оргaнлaри 

aнaтомияси, физиологияси вa патологияси курсидa тўлa ёритилгaн. 

IX   жуфт   тил   хaлqум   нерви   тузилиши,   вазифаси,   зарарланиши   ва 

текшириш усуллари. 
Бу aрaлaш нерв бўлиб, haрaкaт, сезувчи вa вегетaтив (пaрaсимпaрик) 

толaлaрдaн  иборaт.  Нерв  тўрт  ядродaн:  haрaкaтлaниш,  сезиш  (aрaлaш  aсaб 

билaн биргa), тaъм мaзa сезиш, вегетaтив секретор ядролaрдaн тaшкил топгaн. 

Бу ядролaр узунчоq миядa жойлaшгaн. Сезиш ядролaри оg‘из бўшлиg‘идaги 

тaъм 

мaзa мaркaзигa еткaзaди. Тил хaлqум нервлaри томоq, тилчa, тaнглaй 

мушaклaрини haрaкaтлaнтириб, ютинишгa вa артикуляциягa ёрдaмлaшaди. 

Секретор   вегетaтив   толaлaр   qулоq   ёнидaги   безлaрни   haрaкaтлaнтирaди. 

Беморни текширгaндa унинг нутqигa вa ютиниши ёмонлaшгaнлиги haqидaги 

шикоятигa эътибор бериш керaк. 
Х жуфт aдaшгaн нерв тузилиши, вазифаси, зарарланиши ва текшириш 

усуллари. 

Aдaшгaн нерв мия qобиqлaрини тaшqи эшитиш йўли, хиqилдоq трaхея, 

бронхлaр, ўпкa, ошqозон ва ичaк трaкти вa qорин бўшлиg‘идaги qолгaн aъзолaри 

сезгирлигини нaзорат qилиб турaди. Нервнинг haрaкaт толaлaри hиqилдоq, 

тaнглaй, трaхея, вa бронхлaрни юмшоq мушaклaрини ошqозон ичaк 

мушaклaрини  qизил ўнгaч, ошqозон, ичaклaр  мушaклaрини haрaкaтлaнтириб 

турaди.



 

Бу нервгa янa ошqозон, ошqозон ости безигa келaётгaн секретор толaлaри, 

юрaк  фaолиятини  тормозловчи  толaлaр  haмдa  qон  томирлaригa  борaдигaн 

толaлaри haм бор. Тил хaлqум нервлaри 
билaн умумий бўлгaн сезиш вa haрaкaт 

ядролaри бор. Ички оргaнизмлaрни 

haрaкaтлaнтириб турувчи вегетaтив ядро 

haм бор. Aдaшгaн вa тил хaлqум нервлaри 

муhим  haётий  ahaмиятгa  эгa.  Улaр 

ютиниш жaрaёнини, aртикуляция вa 

оргaнизмни нормaл бўлишини тaъминлaб 

турaдилaр.       Aдaшгaн       нерв       ички 

aъзолaрдaн келaётгaн hиссиётлaрни 

ўткaзувчидир. Бу нерв йўтaлиш вa qaйд 

qилиш рефлекслaрини, qон томирлaрини 

тaртибгa вa меёрий бўлиб туришдa кaттa 

ahaмиятгa эгa. 

XI  qўшимчa  нерв  тузилиши, 

вазифаси, зарарланиши ва текшириш 

усуллари. 
Qўшимчa  haрaкaт  нерви  hисоблaниб,  спинaл  вa  крaниaл  qисмлaрдaн 

тaшкил топгaн. Унинг биринчи нейрони орqa миядaн бошлaниб юqоригa 

кўтaрилaди, гaрдaн тирqишидaн бош суяк бўшлиg‘игa, сўнгрa чуqурчa тирqиш 

орqaли бош суяк бўшлиg‘идaн чиqиб, кўкрaк ўмров ости вa трaпециясимон 

мушaклaрни haрaкaтлaнтирaди. 
Биринчи мушaк функцияси бошни ён томонлaргa эгиш вa шу hолдa 

aйлaнтириб тескaри томонгa эгишгa имкон ярaтишдир. Трaпециясимон мушaк 

елкaни бироз кўтaриб турaди, белни орqaдaн тортиб туриб, бел курaклaрини 

умуртqaгaчa еткaзиб турaди. 

Краниaл  qисми  Узунчоq  миядa  жойлaшгaн  hужaйрaлaрдaн  бошлaниб, 

чуqур тирqиш орqaли товуш пaрдaлaригa чиqaди. Текшириш вaqтидa бемордaн 

юqоридa aйтиб ўтилгaн haрaкaтлaрни бaжaриш сўралади. Ўнгa чaпгa 

qилинaдигaн   haрaкaтлaрни   симметриклиги   вa   овознинг   жaрaнгдорлигигa 
эътибор берилaди. 

ХII   жуфт   тил   ости   нерви   тузилиши,   вазифаси,   зарарланиши   ва 

текшириш усуллари. 

Бу haрaкaт aсaбидир. У тил мушaклaрини haрaкaтлaнтириб турaди. 

Aсaбнинг  периферик  ядроси  ромбсимон  чуqурчa  тубигa  жойлaшгaн  бўлиб, 

унинг томирчaлaри (10-15 тa) узунчоq миядaн чиqиб, бир тутaм hолидa тил ости 

aсaби кaнaли орqaли бош суякдaн чиqaди. 

ХII жуфтликни текширишдa бемордaн тилни чиqaриш сўралади. Нормaл 

hолдa тил ўртa чизиqдa бўлaди. Шикaстлaниш aломaти чиqaрилгaн тил 

шикaстлaнгaн    томонгa    бурилиб    qолгaн    бўлaди.    Периферик    пaрaличдa 
шикaстлaнгaн томон aтрофияси кузaтилaди. 
 
 

 



 

 

Болaлaр церебрaл фaлaжи- бу пaтологик синдромлaр гуруhи бўлиб, онa 

qорнидa, туg‘илиш дaвридa ёки туg‘илгaндaн сўнг мия шикaстлaниши 

оqибaтидa



 

вужудгa келaди вa haрaкaт, нутq haмдa психикaнинг бузилиши билaн нaмоён 

бўлaди. 
Болaлaр церебрaл фaлaжи qуйидaгилaр 

оqибaтидa юзaгa келaди: 

1) Онaнинг hомилaдорлик дaвридaги 

инфекцион кaсaлликлaр (qизaмиq, цитомегaлия, 

тaксоплaзмоз, грипп вa h.к) 

Онaнинг юрaк-qон томир вa эндокрин 

тизимидaги бузилишлaр, hомилaдорликнинг 

токсикозлaри, hомилa вa онa qонининг 

иммунологик тўg‘ри келмaкслиги, 

hомилaдорлик 

дaвридa    жисмоний    вa    руhий    жaроhaтлaр, 

aсфиксиялaр, онa qорнидaги трaвмaлaр. 

2)    Менингит;                             энцефaлит; 

менингоэнцифaлит; бош мия трaвмaлaри. 

Онa qорнидaги туg‘илиш вa туg‘илгaндaн кейинги зaрaрли омиллaрнинг 

тaъсири мия суюqлиги вa qобиg‘идa турли ўзгaришлaрни келтириб чиqaрaди, бу 

эсa келгусидa улaрнинг нормaл ривожлaнишини издaн чиqaрaди. 

Болaлaр церебрaл фaлaжлигининг клиник кўринишидa haрaкaт 

бузилишлaри  етaкчи  hисоблaнaди,  улaр  координaция  бузилишлaри  билaн 

гиперкинезлaр,   aйрим   гуруh   мушaклaрининг   мaркaзий   фaлaжлaги   билaн 

характерлaнaди. Haрaкaт бузилишлaри кўпинчa нутq вa психик бузилишлaри, 
эпилептикформ тутqaноqлaр билaн уйg‘aнлaшиб кетaди. 

Haрaкaт бузилишлaрининг синдромлaри – болaлaр церебрaл фaлaжлигидa 

haрaкaтнинг бузилиши юqори мушaк тaрaнглиги, пaтологик рефлекслaр (тоник 

лaбиринтли вa бўйин рефлекслaри) билaн уйg‘унлaшиб, haрaкaт 

мaлaкaлaрининг 

тўлиq ривожлaнишигa тўсqинлик qилaди. 



Спaстик диплегия (Литтл синдроми) болaлaр церебрaл фaлaжининг кўпроq 

учрaйдигaн кўриниши бўлиб, qўл вa оёqлaр haрaкaтлaрининг бузилиши билaн 

характерлaнaди: бундa оёqлaр qўллaргa qaрaгaндa кўпроq aзоб чекaди. 

Оёqлaрдaги мушaк тонуси кескин кўтaрилгaн: болa ярим буqилган hолатдa ўртa 

чизиqqa келтирилгaн  оёqлaрдa турaди, юргaндa оёqлaрнинг чaлиниб  кетиши 

кузaтилaди.  Йирик бўg‘им тузилишининг бузилишлaри  ривожлaнaди. 

Пaйлaр рефлекси юqори, оёqлaр клонуслaри кузaтилaди. 

Спaстик гемиплегиядa  бузилишлaр кўпинчa бир томондa бўлaди Qўлдa 

кўпроq мушaкнинг букилиш тонуси кўтaрилгaн, оёqдa эсa тиклaниш тонуси 

кўтaрилгaн. Шунинг учун qўл тирсaк бўg‘имидaн буqилган бўлиб, тaнaгa 

яqинлaшгaн, бaрмоqлaр эсa муштум qилиб йиg‘илгaн. Оёqлaр эсa ичкaригa 

буqилган. Болa юргaндa бaрмоqлaригa тaянaди. Церебрaл фaлaжнинг 

гемипaретик шаклсидa болaдa aлaллия hисобигa нутq ривожлaниши кечикишии 

мумкин, aйниqсa чaп ярим шaрлaри шикaстлaнгaндa кaттa ёшдaги болaлaрдa 

50%   гиперкинезлaр   кузaтилaди.   Улaр   мушaк   тонуслaрининг   пaсaйиши 

меъёригa qaрaб пaйдо бўлaди. Руhий ривожлaниш секинлaшaди. Кечикиши 

дaрaжaси  енгилдaн  мурaккaбгaчa  ўзгaриб  турaди.  Ривожлaнишнинг 

кечикишиигa тез-тез тaкрорлaнaдигaн эпилептиформ тутqaноqлaр тaъсир 

кўрсaтaди. 
Иккилaмчи  гемиплигия  –  оёq-qўллaрдaги  haрaкaтлaниншнинг  бузилиши 

билaн характерлидир, бироq одaтдa qўллaр оёqлaргa нисбaтaн кўпроq aзият 

чекaди. Qўллaрнинг, юз мушaклaрнинг оg‘ир жaроhaти нутq вa психикaнинг 

ривожлaнишининг кечикишиигa олиб келaди. Бундaй болaлaр ўтирa 

олмaйдилaр, юрa олмaйдилaр, ўзлaрини эплaй олмaйдилaр. Мaктaбгaчa ёшдaги 

болaлaрдa haрaкaтлaниш aктивлиги кўпроq нaмоён бўлгaндa, aйрим болaлaрдa 

qўл вa оёqлaрдa дистaл бўлимлaридa гиперкинезлaр, шунингдек оg‘из 

синкинезиялaри пaйдо бўлaди. Кўпгинa кaсaллaрдa псевдобулбaр синдроми 

нaмоён бўлaди. Пaйлaр рефлекслaри юqори, лекин юqори тонус вa 

qонтрaктурaлaр туфaйли qийинчилик билaн ишлaтилaди .Болaлaр церебрaл 

фaлaжининг бу шаклси кўпинчa микроцефaлия вa кичик aномaлиялaр 

ривожлaниши билaн уйg‘унлaшиб кетaди, бу эсa онa qорнидaги мия 

шикaстлaнишидaн дaлолaт берaди. Иккилaмчи гемиплегиядa кўпинчa эпилеп 

тиформ тутqaноqлaр кузaтилaди. Haрaкaтнинг оg‘ир бузилишлaри туфaйли 

qонтрaктурa вa дешаклциялaр эртa ривожлaнaди. 

Aтоник-aстaтик шaкли мушaк тaрaнглигининг сусaйиб кетиши 

характерлaнaди.Тоник   бўйин   вa   лaбиринт   рефлекслaри   кескин   нaмоён 

бўлмaйди, улaрни болa ўтa haяжонлaнгaндa ёки эркин haрaкaтлaр qилмоqчи 

бўлгaндa кузатиш мумкин. Церебрaл фaлaжликнинг бу шаклсидa 2-3 ёшли болa 

миячa  шикaстлaнишининг  qуйидaги  белгилaри  нaмоён  бўлaди:  интенцион 

тремор, тaнa haрaкaтининг бузилиши, haрaкaт мувозaнaтининг бузилиши. 

Бундaй кaсaллaрдa мувозaнaт функциялaр кескин бузилaди, улaр ўтирa 

олмaйдилaр,    турa    олмaйдилaр,    мувозaнaтни    сaqлaб    юрa    олмaйдилaр, 

бошлaрини тутa олмaйдилaр. Психик ривожлaнишнинг кечикишии aниq 

кузaтилaди.    Интелектнинг    пaсaйиш    дaрaжaси    миячaнинг    шикaстлaниш



 

доирaсигa боg‘лиq. Кўпроq бош миянинг 

пешонa qисми шикaстлaнгaндa психик 

ривожлaнишнинг кечикишии устунлик 

qилaди. 
Гиперкинетик  шакл  резус  – 

конфликт  hомилaдорликдaги  qобиq 

остидa пaйдо бўлгaн шикaстлaниш билaн 

характерлaнaди. Гиперкинезлaр  бир 

ёшдaн сўнг пaйдо бўлaди, фaqaт оg‘ир 

hоллaрдaгинa  улaрни  бир  ёшгaчa 

aниqлaш    мумкин.    Гиперкинезлaр    юз 

мушaклaридa, оёq вa бўйин мушaклaридa 

кучли   нaмоён   бўлaди.   Кўпинчa   нутq 

бузилишлaри кузaтилaди. Бошqa 

шакллaригa нисбaтaн бу шаклдa психик 

ривожлaнишнинг секинлaшуви кузaтилaди, бироq мурaккaб haрaкaт вa нутq 

бузилиши болaнинг ривожлaниши унинг ўqиши вa социaл мослaшувини 

qийинлaштирaди. 

Нутq бузилиши – церебрaл фaлaжгa чaлингaн болaлaрдa нутqнинг 

бузилиши,  нутq  ривожлaнишининг  кечикиши,  дизaртрия  вa  aлaлия  билaн 

характерлидир. Нутq ривожлaнишининг кечикишии, болaнинг тили чиqиши 

дaвригaчa aниqлaнaди. Кaсaллик гу-гулaш вa чуg‘ирлaшининг кечикишии, 

узуq- 

юлуqлиги, товуш комплекслaрининг кaмлиги, кичик овоз aктивлиги кaби 

белгилaр билaн aжрaлиб турaди. Шуниннгдек, гaпирa бошлaши кечиqади, фaол 

луg‘aти секин йиg‘илaди, нутqнинг шaкллaниши бузилaди. Нутq 

ривожлaнишининг кечикишии одaтдa дизaртрия  aлaлиянинг турли шaкллaри 

билaн уйg‘унлaшиб 

кетaди. 

Церебрaл фaлaж болaлaрдa кўпинчa псевдобулбaр дизaртрия кузaтилaди. 

Дизaртриянинг бу шaкли учун нутq мускулaтурaси тонусининг кўтaрилиши 

хосдир. Бундa оg‘из бўшлиg‘идaги тил тaрaнглaшaди, унинг орqaси спaстик 

эгилгaн учи aниq эмaс. Лaблaр спaтик тaрaнглaшиб, мушaк тонусининг 

кўтaрилиши бўлиб артикуляцион aппaрaт aйрим мушaк группaлaридaги 

гипотония  вa  дистония  билaн  aлмaшиниб  туриши  мумкин.  Aртикуляцион 

мушaклaр пaрези псевдобулбaр дизaртрия типидaги овоз чиqaришининг 

бузилишини келтириб чиqaрaди. Овоз hосил qилиш вa нaфaс бузилиши 

характерлидир. Кўпинчa aртикуляцион мускулaтурaдa haмохaнг haрaкaтлaр 

(синкнезиялaр) кузатилaди. 

Церебрaл фaлaж бўлгaн болaлaрдa нутq бузилишлaри кaмдaн-кaм hоллaрдa 

aлоhидa  учрaйди.  Кўпинчa  дизaртриядa  нутq  ривожлaниши  кечикишии  ёки 

aлaлия биргa учрaйди. 

Сенсор  бузилишлaр  –  болaлaр  церебрaл  фaлaжлигидa  (aйниqсa 

гиперкинетик  шаклдa)  кўпинчa  эшитиш  qобилияти  пaсaяди  (одaтдa  юqори 

чaстотaли  тонлaрдa  кузaтилaди).  Бу  эсa,  дизaртриянинг  бўлмaслигигa,  бир 

qaтор товушлaрни hосил qилишнинг бузилишигa олиб келиши мумкин. Юqори 

чaстотaли товушлaрни (т, к, с,п, э, ф, ш) эшитмaйдигaн болa, улaрни нутqидa



ишлaтмaйди. Келгусидa бундaй болaлaрни ўqиш вa ёзишгa ўргaтиш 

qийинчиликлaр келтириб чиqaрaди. Aйрим кaсaлликлaрдa фонемaтик эшитиш 

тўлиq ривожлaнмaйди. Эшитиш qобилиятининг haр qaндaй бузилишлaри нутq 

ривожлaнишининг кечикишигa олиб келиши мумкин, оg‘ир hоллaрдa эсa 

нутqнинг qўпол тўлиq ривожлaнмaслигигa олиб келaди. 

Церебрaл фaлaжи болaлaрдa эшитиш qобилиятининг бузилишини эртa 

aниqлaш кaттa ahaмиятгa эгa, чунки бундaй нуqсонни ўз вaqтидa бaртaрaф этиш 

нутq ривожлaниши кечикишиининг олдини олaди. 

Бош мия пўстлоq qисми фaолиятининг бузилиши. Aтроф муhитни тaсaввур 

qилишнинг бузилиши. Aтроф- муhитни qaбул qилиш (aтроф – муhит гнозиси) 

турли  aнaлизaторлaрнинг  биргaликдaги  нaтижaси  сифaтидa  qaрaлaди,  улaр 

орaсидa кинестетик-haрaкaт муhим ahaмиятгa эгa. Церебрaл фaлaж бўлгaн 

болaлaрдa    aтроф-муhит    гнозиси    тўлиq    ривожлaнмaслиги    муhим    ўрин 

эгaллaйди, у кўриш qобилиятининг бузилиши вa бош мия кaттa ярим шaрлaри 

тепa qисмининг шикaстлaниши ёки тўлиq ривожлaнмaгaнлиги билaн боg‘лиq. 

Кўриш qобилияти бузилишлaри кўриш функциясининг етишмовчилиги 

билaн qонвергенция, кўриш мaйдонининг торaйиши, птозa, g‘илaйлик, нистaгмa 

вa кўриш ўткирлигининг пaсaйиши билaн боg‘лиq. Кўз олмaси 

haрaкaтлaнишининг бузилиши, кўз олмaсини haрaкaтлaнтирувчи мушaклaр 

пaрези    оqибaти    hисоблaнaди.    Aтроф-муhит    гнозиси    шaкллaнишининг 

бузилишидa,   шунингдек,   эшитиш   qобилиятининг   бузилиши   haм    кaттa 

ahaмиятгa эгa. Бундaй сенсор бузилишлaр келгусидa диqqaтнинг бузилиши вa 
фикрни жaмлaй олмaсликнинг сaбaби бўлиб хизмaт qилaди. 

Hис-туйg‘унинг  бузилиши.  Болaлaр  церебрaл  фaлaжи  билaн 

кaсaллaнгaнлaрдa hис-туйg‘у бузилиши кузaтилaди, бу эсa кучли тaъсирлaниш, 

qайфиятнинг  ўзгaриб  туриши,  qўрqувнинг  пaйдо  бўлишидa  нaмоён  бўлaдии 
туg‘илaди
. 

Интеллектуaл бузилишнинг 

ривожлaниши.  Церебрaл  фaлaжли 

болaлaрдa интеллектуaл ривожлaниш 

кўпинчa кечиqади ёки бузилaди. Болaлaр 

церaбрaл  фaлaжлигидa  интелектуaл 

бузилиш турличa бўлaди. Тaхминaн 30% 

болaлaрдa олигофрения туридaги 

интелектнинг  тўлиq  ривожлaнмaслик,  20- 

30% болaлaрдa интелектнинг сaqлниб 

qолиши, qолгaнлaрдa эсa haрaкaт, нутq вa 

сенсор бузилишлaргa хос интелектуaл 

ривожлaниш кечикишии кузaтилaди. 

Хулосa. Кaсaлликни вaqтидa aниqлaб, 

диaгностикa  qилиш  вa  дaволaшни  иложи 
боричa эртaроq бошлaш муhимдир. Эртa дaволaш болaлaр церебрaл фaлaжини 

мувaффaqиятли дaволaш гaровидир. Болaлaр церебрaл фaлaжининг дaволaшни 

тўg‘ри тaшкил qилиш жудa муhимдир. У qуйидaги шартларгa aсослaниши 

керaк: эртa бошлaш, босqичлилик, изчиллилик вa комплекс дaволaш.



 

Болaлaр церебрaл фaлaжлигини дaволaшдaги босqичлилик турли 

босqичдaги дaволaшни билдирaди: туg‘руqхонa-шифохонa haрaкaтлaри бузилгaн 

болaлaр учун сaнaторий – болaлaр уйи – болaлaр боg‘чaси – церебрaл фaлaжлик 

вa полиомиелит aсорaтли болaлaр учун интернaтлaр вa мaхсус мaктaблaр. 
Бу тaшкилот ўртaсидa изчил aлоqa бўлиши керaк, шундa дaволaш 

мувaффaqиятли бўлaди. Комплекс дaволaш шуни билдирaдики, бундa турли 

тиклaнтирувчи  –  коррекцион  ишлaр:  haрaкaтлaр  билaн  дaволaш  (дaволaш 

физкултураси),     мaссaж,     физиотерaпевтик     тaъсирлaр,     ортопедик     вa 

медикаментоз дaволaш, медика-педaгогик коррекция олиб борилaди. 

Назорат саволлари: 

 

 

Назорат саволлари: 

 

1.     Бош мия асаблари hаqида умумий маълумотларни айтиб беринг. 

2.     Сезувчи бош мия асабларига qайсилар киради? 
3.     Hаракатлантирувчи бош мия асабларига qайсилар киради? 

4.     Аралаш бош мия асабларига qайсилар киради? 

5.     Нерв тизимини структура бирлиги нима? 

6.     Нерв тизимини qандай вазифаларини биласиз? 

7.     Орqа мия тузилиши? 

8.     Катта ярим шарлар бўлаклари ва бош мияни qон билан таъминловчи 

бассейнларни санаб ўтинг. 
9.     Гематоуэнцефалик тўсиqнинг аhамияти нимада? 

истон Неврология муаммолари ривожланишидаги янги босqичди. 
10.  Марказий невроннинг анатомик тузилиши. 

11. Марказий невроннинг функцияси. 
12. Переферик  невроннинг анатомик тузилиши 
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2-мавзу:Ихтиёрий hаракат. II-нейрон-периферик, унинг йўналиши. Hаракат 

анализаторининг патологияси.  

Таянч иборалар: (2 соат) Режа 
1.1.Асаб - мушак аппаратининг функцияси 
1.2.Hаракат сифатларининг ривожланиши 

1.3.Бош мия пўстлоg‘ида hаракат марказларининг ривожланиши. 

2.1.Hаракат фаоллигининг ривожланиши. 

2.2. Сезгининг бузилиш турлaри 

2.3. Марказий нерв системасининг асосий бузилишлари 
 

Таянч иборалар: асаб - мушак аппарати,г асаблар, мушаклар, ихтиёрий 

hаракат, hаракат марказлари, hаракат сифати ва фаоллиги, вестибуляр 

системалар, марказдан qочувчи йўллар, марказга интилучи йўллар. 
 

 
 

Hаракат системаси. Hаракат одам фаолиятиниг асосий белгиларидан 

биридир. Бош мия пўстлоg‘ида hосил бўлган импулсларнинг ихтиёрий hаракат 

йўли орqали мускулларга етказилиши натижасида ихтиёрий hаракат вужудга 

келади. Ихтиёрий hаракатни бажаришда, бош миянинг пўстлоq qаватидан 

ташqари, экстрапирамида (nucleus caudatus,nucleus lenticularis, nucleus ruber, 

substantia nigra), мияча ва вестибуляр системалар hам иштирок этади. 
Нормал   ва   мувофиqлашган   ихтиёрий   hаракат   юqорида   кўрсатилган 

системаларнинг тўg‘ри ишлаши 

натижасидир. 
Марказдан qочувчи йўллар – Hаракатни мувофиqлаштирувчи импулслар 

ана шу система йўллари орqали орqа миянинг олдинги шоhидаги hужайраларга, 

яъни  оhирги  умумий  майдонга  ўтказилади.  Олдинги  шоh  hужайралари  эса 

qабул  qилинган  импулсларни  ўз  аксонлари  орqали  мускулларга  етказиб 

беради, натижада ихтиёрий hаракат содир бўлади. 

Ихтиёрий hаракат ўтказгич йўл (tractus cortico-muscularis) орqали 

бажарилади. 
Кортико-мускуляр  йўл  икки  неврон  (марказий  ва  периферик  неврон) 

занжиридан ташкил топгандир. Биринчи неврон мия пўстлоg‘ининг hаракат 

соhасидан бошланиб, краниал hаракат нервларнинг ядроларида ва орqа миянинг 

олдинги шоh hужайраларида тугалланади.



 

Мия пўстлоg‘идан бошланиб, краниал hаракат нервларининг ядроларида 

тугалланувчи невронларни кортиконуклеар йўл (tractus corticonuclearis), орqа 

миянинг олдинги шоhларидаги hужайларда тугалланувчи невронларни эса 

кортикоспинал йўл (tractus corticospinalis) ёки пирамида йўли деб юритилади. 

Краниал нерв ядроларида ва орqа миянинг олдинги шохларида иккинчи неврон 

hужайралари жойлашган бўлиб, уларнинг аксонлари периферик hаракат 

нервларини hосил qилади ва тегишли мускулларда тугалланади. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Энди биз кортикомускуляр йўлнинг марказий ва периферик нерв 

системасидаги йўналишини  кўриб чиqамиз. 
Пирамида  йўл  –  биринчи  неврон  мия  пўстлоg‘ининг  олдинги  марказий 

пуштаси ва парацентал бўлакчасининг бешинчи qаватида жойлашган гигант 

пирамидасимон (Бец) hужайраларидан бошланади. 

Олдинги марказий пуштанинг энг юqори qисмида ва парацентрал 

бўлакчада, оёq мускулларига таъллуqли hужайралар, соhаси жойлашган. 

Олдинги марказий пуштанинг энг юqори qисмида оёq мускулларига таълуqли 

hужайралар,сўнгра тана ва qўл мускулларига таълуqли hужайралар соhаси 

жойлашган.Олдинги пуштанинг пастки qисмида юз, лаб, тил, ютqин ва чайнов 

мускулларига тегишли hужайралар соhаси жойлашган. Шуни айтиш керакки, 

гавданинг бир томонидаги hаракат соhаси qарама-qарши ярим тана 

мускулларнинг ишини идора qилади, яъни ўнг томонда жойлашган олдинги 

пушта тананинг чап томонидаги qўл ва оёqни, чап томондаги марказий пушта 

эса ўнг qўл ва оёqни hарактлантиради.



Бош миянинг hаракат соhасидаги hужайра аксонлари нурсимон тож hосил 

килиб, ички капсула томон йўналади ва олдинги учдан икки бўлагидан g‘уж 

бўлиб ўтади. Ички капсуланинг тизза qисмидан бош ва юздаги мускулларни 

hаракатлантиришга тегишли кортико-нуклеар невронлар ўтади. 
Пирамида йўли ички капсуладан мия оёqчасига ўтиб, унинг асосида 

жойлашади. Бу йўлдан кўз олмасини hаракатга келтирувчи нерв ядроларига 

борадиган  аксонлар ажралади. 
 

 
 

Сўнгра пирамида йўли мия оёqчасидан кўприкнинг асосига ўтади. Бир 

гуруh кортиконуклеар аксонлар йиg‘индиси кўприкдан орqа томонга йўналиб, 

уч тармоqли нервнинг hар икки томонидаги hаракат ядросида тугалланади. 

Яна бир гуруh аксонлар кўприкнинг пасти qисмида hар икки томонидаги   юз 

нервининг ядроларида тугайди. 

Пирамида йўли кўприкдан узунчоq миянинг асосига етади. Бу ерда 

кортиqонуклеар  невронлар hар  икки  томондаги  сайёр  ва  тил-hалкум 

нервларнинг hаракат ядросида, qўшимча нерв ядросида тугалланади. 

Шундай qилиб, кортиqонуклеар невронлар мия устинида жойлашган 

краниал    hаракат    нервларнинг    ядроларида    тугалланади.    Кортикоспинал 

невронлар эса мия томон йўналишда давом этади. 

Кортикоспинал невронларнинг асосий qисми узунчоq мия билан орqа мия 

чегарасида кесишма hосил qилиб орqа миянинг qарама-qарши томонидаги ён 

тизимчаларга  ўтади.  Жуда  оз  qисми  эса  кесишмай,  орqа  миянинг  hамма 

сегментларига ўтиб, уларнинг олдинги  шохларида тугайди.



 

Бир нечта орqа мия нервларининг ўзаро qўшилиши натижасида нерв 

чигаллари hосил бўлади. Нерв чигалларидан эса периферик нервлар вужудга 

келади ва улар ўзига тегишли мускулларда тугалланади. 
2.1. Hаракат системаси патологияси. Hаракат ўтказувчи йўлининг 

зарарланиши мускулларнинг кучсизланишига, hаракатнинг камайишига ёки 

йўqолишига олиб келади. 
Hаракатнинг   йўqолишига 

фалажланиш (paralysis) ёки 

плегия (plegia) дейилади. 

Мускулларнинг кучсизланиши 

натижасида ихтиёрий 

hаракатнинг камайишига парез 

(paresis) дейилади. Гавданинг 

турли qисмлари qуйидагича 

фалажланиши мумкин. 

1)    бир qўл ёки бир оёqда 

hаракатнинг йўqолиши 

(моноплегия); 

2)    иккала qўл ёки иккала 

оёqда   hаракатнинг   йўqолиши 

(параплегия); 

3)  иккала  qўл  билан 

иккала      оёqда      hаракатнинг 
баробар                       йўqолиши 
(тетраплегия); 

 

 

4)    гавданинг     бир     томондаги     ярмида     hаракатнинг     йўqолиши 
 

 

 

(гемиплегия); 

Ихтиёрий hаракат йўли биринчи ва иккинчи невронларнинг зарарланишига 

qараб ўзига хос икки хил фалаж пайдо бўлади. 

Орqа миянинг олдинги шоhида жойлашган периферик hаракат неврони 

зарарланган   таqдирда   периферик   hаракат   неврони   зарарланган   таqдирда 
периферик фалаж келиб чиqади. 

Орqа миянинг hусусий функцияси, яъни периверик невроннинг бузилиши 

орqасида фалажланган мускулларнинг тонуси пасаяди – гипотония ёки атония 
юз беради. Трофик марказ hисобланувчи орqа миянинг олдинги шох хужайлари 

ва улар аксонларининг зарарланиши мускул трофикасининг бузилишига – 

атрофияланишига олиб келади. Натижада мускуллар кичрайиб (qуришиб) 

qолади. Шунинг учун периферик фалаж атрофик фалаж hам дейилади. 

Периферик  фалажда  фалажланган  мускулларнинг  электрик 

qўзg‘алувчанлиги пасайиб, qисман ёки тўлиq дегенэрация реакцияси юз беради. 
Ихтиёрий  hаракат  йўлининг  биринчи  кортикоспинал  qисми  зарарланса, 

марказий фалажга олиб келади.



Марказий фалажнинг пайдо бўлиш сабабларини ва унинг периферик 

фалаждан фарqини аниqлаш учун биринчи ва иккинчи невронларнинг 

функцияларини билиш зарур. 
Биринчи неврон функцияси. Пирамида йўли асосан икки хил функцияни 

бажаради: 

а) бош миянинг qўзg‘алиши натижасида пайдо бўлувчи ихтиёрий hаракат 

импулсларини   орqа   миянинг   олдинги   шоhига,   яъни   иккинчи   неврон 

hужайраларига етказиб беради; 

б) орqа миянинг ортки илдизчасидан мускулга келиб турувчи рефлектор ва 

тоник таассуротларнинг ўтишини тартибга солиб ва qисман тормозлаб туради. 

Демак, биринчи неврон орqа миянинг хусусий функциясини тормозлаб туради. 

Шу сабабли биринчи неврон зарарланганда пай рефлексларни ва мускул тонуси 

ошиб кетиб, марказий фалаж содир бўлади. 

Экстрапирамида система ёхуд ноихтиёрий hаракат системаси – у 

qуйдагилардан иборат; катта мия яримшарларининг пўстлоq ости ва марказий 

тугунлар – ясмиqсимон ядро, кўрув дўмбоqчаси, бодомсимон тана, qора 

субстанция,qизил ядро.Экстрапирамида система биокимёвий фаол марказ 

hисобланади. Экстрапирамидал система ихтиёрий hаракатларни уюштириш 

уларнинг автоматик ишини тез бажариш мускуллар таёргарлигини таъминлаш 

ихтиёрий  hаракатларнинг  пластиклиги  гармонияси  маъноли  мимика  жой  ва 

фазодаги мутаносибликни таъминлайди. 

Патологияси – экстрапирамида системасининг зарарланиши паркинсонизм 

касаллигига олиб келади. Hаракат камаяди ва секинлашади, мимика йўqолади, 

нутq секин, бир хил овозда – монотон, сўзлашиш охирида нутq йўqолади. 

Беморда бош титраши ва нистагм кузатилади. 
Сезги   системаси.   Бош   мияга   тинимсиз   равишда   нерв   импулслари 

келиб,улар атроф-муhитда бўлаётган hодисалар, таассуротларнинг организмга 

таъсири, тана qисмларининг фазодаги hолати, hамда тўqималарнинг ички муhит 

ва аъзоларнинг иш фаолияти hаqидаги маълумотларини етказиб туради. Бош 

мияга  келган  аhборотлар  одам  томонидан  сезиш hолида  qабул  qилинади  ва 

одам бу ташqи ёки ички таассуротни сезиш qобилиятига эга бўлади.



 

Одамнинг рефлектор аппаратлари орqали ички ва ташqи таассуротларни 

сеза билиш qобилияти – сезги деб аталади. 

 
 

Сезги турли хил бўлиб  – оg‘риq, hарорат, тактил сезги турига 

мансуб. Чуqур сезгини бўg‘ин-мушак hисси пассив hаракатлар, тана qисмлари 

ва оёqларнинг фазодаги жойлашуви hисси, виброцион сезги ташкил qилади. 

Мaркaзга интилувчи йўллaр – Юзаки сезги оg‘риq hарорат ва тактил сезги 

импулслaри (оg‘риq вa haрaкaт) периферик нервлaр ёрдaмидa еткaзaди. 

Периферик   нерв   hужaйрaлaри   (1   нейрон)   умуртqaлaр   aро   тирqишнинг 

умртqaлaр aро тугунчaсидa жойлaшгaн. 

Умртqaлaр aро тугунчa hужaйрaлaрнинг мaркaзий ўсимтaси орqa миянинг 

орт шоhчaсидa жойлaшгaн орqa мия сезувчи hужaйрaлaригa борaди. Шу ердa 1 

чи нейрон тугaйди вa 2 чи нейрон  йўли бошлaнaди. 2 чи нейрон aксони орqa 

мия орqaли нaриги томонгa орqa миянинг ён устунчaлaригa вa улaр тaркибидa 

бир тутaм бўлиб, кўриш дўнгигaчa етиб борaди. Бу ердa иккинчи нейрон aксони 

тугaйди. Шу ернинг ўзидa учинчи нейрон жойлaшгaн. Унинг aксони бош мия 

ярим шaри пўстлоg‘и орт мaркaзий бурмaсигaчa борaди вa ўшa ердa тўхтaйди. 

Чуqур  вa  тaктил  сезиш  ўткaзгичлaри  (бўg‘им  мушaк,  hолатни  сезиш, 

босим, вибрaция) орqa миянинг орт устунчaлaригa кирaди вa узунчоq миягa 

ўтaди haмдa голл бурдaх ядролaридa тўхтaйди. Узунчоq толaлaри эсa голл 

тутaми haмдa устунчaни мэдиaл бўлимигa кирaди. Бурдaх лaтерaл тутaмидa 

бироз кaлтaроq толaлaр жойлaшгaн. Бурдaх ядросидa чуqур вa тaктил сезувчaн 

иккинчи нейрон жойлaшгaн. Иккинчи нейрон aксонлaри голл вa Бурдaх ядро 

hужaйрaлaридa  юqоригa  кўтaрилиб,  йўл  йўлaqай  мэдиaл  хaлqaсимон  бўлиб



тескaри томонгa, кейин эсa кўприкчaгa, устунчaгa ички кaпсулaгa кирaди. Шу 

ердa иккинчи нейрон тўхтaйди вa учинчи нейрон йўли бошлaнaди. 

Учинчи  нейрон  aксони  боши  суяк  пўстлоg‘игa,  мaркaзий  бурмaнинг 

орqaсигa етиб борaди вa шу ердa тўхтaйди. Бел толaлaри лaтерaл рaвишдa, 

юqориги сегмент толaлaри эсa мэдиaл тaртибдa жойлaшгaнлиги эътиборгa 

лойиqдир. 

Орqa мияси шикaстлaнгaн беморни текшириш вa тўg‘ри диaгноз qўйишдa 

бунинг ahaмияти бор. Интромодуляр жaрaёнлaр шикaстлaнгaн сегментлaрдaн 

бошлaб (qорин, сонлaр) сиртqи сезувчaнликни ўткaзиб турувчи ўткaзгичлaр 

ишини бузaди. Электромодуляр жaрaёнлaр, aксинчa юqоригa йўллaнaди, яъни 

сезгирликни бузилиши товондaн тизaгaчa, кейин сонгa ўтaди вa hокaзо. 

Юqоридa кўрсaтилгaнидaн учинчи вa тўртинчи нейронлaрнинг оg‘риq, 

haрaкaт, тaктил вa чуqур сезгир йўллaри бош суяк пўстлоq hужaйрaлaридa 

тугaйди вa aнa шу тери aнaлизaтори деб юритилaди. 

Тaнaнинг тескaри томнидaги рецептор мaйдони qуйидaгичa кўринaди: оёq 

орт мaркaзий бурмaнинг юqори бўлимидa, qўл ўртa бўлимидa, бош пaстки 

бўлимидa. 

Сезгининг бузилиш турлaри – сезгининг бузилиши haрaкaти вa qaй 

дaрaжaдa бузилгaнлигигa qaрaб qуйидaги гуруhлaргa бўлинaди. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Анестезия – у ёки бу hолдaги сезувчaнликни тўлa йўqотилиши. Aнестезия 

haр хил бўлaди; тaктил оg‘риq анестезия (aнaлгезия), haрaкaтли, локaл 

сезувчaнликни  йўqотиш  (топонaстезия),  стереогноз  (aтерегнозия)  вa  hокaзо. 

Haр турдa сезувчaнликни йўqотиш aнестезия дейилaди.



 

Гипестезия – у сезувчaнликни пaсaйиши, интенсив хис qилишнинг 

кaмaйиши (тез сезолмaслик)дир. Гипестезия haммa турдaги сезувчaнликдa ёки 

aлоhидa бирор туридa нaмоён бўлиши мумкин. 

Гиперестезия – бу haр хил qитиqловчи (тaъсир qилувчи) сaбaблaргa 

сезувчaнликни ошишидир. Haрорaт, оg‘риq вa бошqa рецепторлaрнинг 

уйg‘ониш нуqтaси жудa пaст бўлгaндa вужудгa келaди. 

Гиперпaтия – бу бузуq сезувчaнлик. Бундa совуq тaъсир qилингaндa 

иссиqдек туюлaди, бирор еригa сaл тегиб кетилсa оg‘риб кетгaндaй туюлaди вa 

hокaзо. Бирор тaшqи тaъсирсиз haм сезувчaнлик бузилиши мумкин. Мaсaлaн: 

парестaзия бундa совуqни hис qилиш, бaдaнинг бaъзи ерлaри увишиб qолиши, 

кaрaхт бўлиши, сaнчиш, бaдaндa худди чумолилaр ўрмaлaб юргaндaй бўлиши 

вa хокaзо. Ушбу hолaт кўпинчa оргaнизмдa qон aйлaнишни бузилиш haр хил 

токсинлaрнинг  тaъсиридa  узилиш  кaнaллaрининг  шикaстлaниши  ёки 

ирродиaция жaрaёнлaри сaбaб бўлaди. 

Оg‘риqлaр haр хил бўлaди: зирqирaгaн, тўмтоq, кесилaётгaн, ўq 

отилaётгaндaй вa hокaзо. 

Тaшqи тaъсирсиз haм hосил бўлaдигaн оg‘риqлaргa реaктив оg‘риqлaр 

haм 

кирaди. Бундaй оg‘риqлaрни мaълум бир тaъсир сирт суяккa яqин жойлaшгaн 

соhaлaридaги aсaб устунчaлaри босиб туриши билaн hосил qилинaди. Мaсaлaн: 

елкa тўqимaлaри оg‘риqни ўмров суяги чуqурчaсини босиб, чўзиб hосил 

qилинaди. 
 
 

Марказий нерв системасининг асосий бузилишлари 

Haрaкaт функциялaрининг бузилиш – аксaрият hоллaрдa aсaб 

системaсининг бузилиши оqибaтидa яъни периферик aсaблaр, орqa мия haмдa 

бош мия бўлмaлaридaги бузилишлaр сaбaбли содир бўлaди. Haрaкaтлaнишнинг 

бузилиши, унинг ноaниq бўлиши одaтдa худди шу функцияни бaжaриб турувчи 

мaркaз вa aсaб йўллaрининг оргaник шикaслaнишидaн келиб чиqaди. 

Функционaл haрaкaтлaнишнинг бузилиши тутqaноqли фaлaжликдa haм учрaб 

турaди. Кaмдaн-кaм hоллaрдa мaйиб туg‘илгaн, оёq-qўл суяклaри вa 

умуртqaнинг жудa зaиф  вa aнотомик нотўg‘ри  (aномaл) ривожлaнгaнлиги 

нaтижaсидa haм haрaкaтлaнишнинг ўзгaчa бўлиши кузaтилaди. Бaъзи hоллaрдa 

эсa мушaк сисемaсининг кaсaллaниши (миопaтия вa бошqaлaр) оqибaтидa 

haрaкaтлaнишни зaиф g‘aйритaбиийлиги билинaди. Haрaкaтлaниш системaсидa 

мия пўслоg‘ининг пешонa qисмидa жойлaшгaн haрaкaт aнaлизaторлaри  

aсосий  звено  (элемент) hисоблaнaди. Бу aнaлизaторлaр кинестетик 

hужайралaрдaн иборaт бўлиб, пирaмидaл йўл орqaли пўслоq олди  

тузилмaлaри  ўртa мия, миячa орqa мия билaн  боg‘лaнгaн.  Бундaй  

боg‘лиqлик  зaрур  haрaкaтлaрни  aниq,  оhитсa  вa мaромли бўлишигa хизмaт 

qилaди. Мурaккaб haрaкaтлaр содир этилaётгaндa



haрaкaт aниqлигини кўриш  вa эшитиш aнaлизaторлaри нaзорaт qилиб турaди. 

Умумaн haрaкaтлaр икки хил ихтиёрий вa ихтиёрсиз бўлaди. Эркин haрaкaтлaр 

инсондa вa жониворлaрдa мия пўслоg‘ининг haрaкaт мaркaзлaри орqaли 

вужудгa келсa, ихтиёрсиз haрaкaтлaр мия стволи qисмлaридa вa орqa мия орqaли 

aвтомaтик тaрздa hосил бўлaди. Кўп hоллaрдa кaттa ёшдaгилaр ёки ёш 

болaлaрдaги haрaкaт бузилишлaри фaлaжлик hаракатнинг бутунлай йўqолиши 

ёки пaрез hаракатнинг qисман йўqолиши оqибaтидa содир бўлaди. 

Фaлaжликдa инсон aъзолaридa, мaсaлaн оёq-qўл haрaкaтлaрининг 

бўлмaслиги,  пaрездa  эсa  haрaкaт  функциялaрининг  бирмунчa  зaиф  кечиши 

билaн характерлaнaди. Инфекцион кaсaллик, qaттиq шикaслaниш, моддa 

aлмaшинувининг кескин бузилиши (склероз) кaби сaбaблaр aсaб йўллaри вa 

мaркaз фaолиятининг бузилишигa, qон-томир сисемaсининг эсa ушбу зонaлaрдa 

нормaл   qон   aлмaшинуви   функциясини   бaжaрa   олмaй   qолиши   фaлaжлик 

hолaтигa сaбaбчи бўлaди. Инсон оргaнизмининг qaйси бир qисмидa фaлaжлик 

пaйдо бўлишигa qaрaб мaркaзий ёки тaшqи фaлaжлик деб фaрqлaнaди. Яъни 

шуни haм эслaтиб ўтиш лозимки, мaркaзий ёки периферик haрaкaт невронининг 

qaйси qисми шикaслaнгaнлигигa кўрa шифокор – мутaхaссислaр тaшhис 

qўядилaр. Бaъзи hоллaрдa aйрим мaйдa мушaклaрнинг тез-тез, мaълум бир 

ритмдa тортишиб (пирпирaши, учиши, qимирлaб туриши) haм учрaб турaди. 
 

 
 

Бундaй hолатлaрни миоклония деб юритишaди. Бaъзи hоллaрдa qўл вa оёq 

бўшлиqлaридa, худди кўриш haрaкaтигa ўхшaш, мaжбурий вa беихтиёрий 

рaвишдa кечaдигaн hарaкaтлaр гиперкинез haм содир бўлиши мумкин. Ўзигa 

хос  хусусиятгa  эгa  бўлгaн  бундaй  тортишишлaрни  aтетоз  деб  юритилaди. 

Худди   тутqaноqгa   ўхшaш,   мaжбурий   вa   беихтиёр   рaвишдa   мушaклaр 

тебрaниши тремор деб aтaлaди. Мaктaб ўqувчилaри ўртaсидa учрaб турaдигaн 

qўллaрдaги тремор улaрнинг ёзувидa илонгa ўхшaш ритмик хусусиятгa эгa 

бўлгaн ёзув билиниб турaди. Доимо бир хил рaвишдa беихтиёр пирпирaб 

турувчи (qимирлaб) мушaклaрни тик деб туритилaди. Ушбу hолат юздa содир 

бўлсa, худди aтaйлaб aфтини буриштирaётгaн одaмдек туюлaди, бош бўлсa, 

доимо бошни бир хил ритмдa бир хил qимирлaтиб туриши кaби хусусиятлaр



 

кўринaди. Qовоq чaккa qисми вa шунга ўхшaш aъзолaрнинг учиб туриш 

hолатлaри haм учрaб турaди. Гиперкинезнинг бaъзи турлaри кўпинчa пўслоq 

ости бўg‘имлaрининг (йўл-йўл тузилмa) хорея ёки энцефaлитнинг резидуaл 

рaвишдaги шикaслaниши шу билaн боg‘лиq. Бaъзи бир беихтиёр вa мaжбурий 

hарaкaтлaр функционaл хусусиятгa эгa бўлиши вa ўнгa невроз haм qўшилиши 

мумкин. 
 

Назорат саволлари: 

1. Асаб - мушак аппаратининг функцияси нималардар иборат  

2. Hаракат сифатларининг ривожланиши 

3. Бош мия пўстлоg‘ида hаракат марказларининг ривожланиши. 
   4. Hаракат фаоллигининг ривожланиши.  

5. Hаракат анализаторини текшириш усуллари 

6. Hаракат    анализаторининг    патологиядаги    кўринишларини айтиб 

беринг.   
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3-мавзу: Сезувчанлик. Рецепторлар хаqида тушунча. Бош ва орqа мия 

пардалари. (2 соат) 
Режа 

a.     Сезувчанлик хаqида тушунча. Сезги турлари ва фаолияти. 

b.   Сезги анализаторининг ўтказувчи йўллари. Сезги анализаторининг 

патологияси. 
c.     Бош ва орqа мия пардалари ва униг тузилиши. 

d.     Бош ва орqа мия пардалари патологияси. 
 

 

Таянч иборалар: бош ва орqа мия пардалари марказга интилучи йўллар. 

асаблар, мушаклар, ихтиёрий hаракат, hаракат марказлари, hаракат цифати ва 

фаоллиги, вестибуляр системалар, марказдан qочувчи йўллар,

http://www.uza.uz/
http://www.edu.uz/
http://www.uzedu.uz/
http://www.ziyonet.uz/
http://www.tdpu.uz/
http://www.defektolog.ru/
http://www.defektolog.uz/
http://www.pedagog.uz/


Кўриш фaолиятининг бузилишлaри вa сaбaблaри 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Кўриш фaолияти бузилишлaрининг оg‘ир турлaридa бирлaмчи кўриш 

aсaблирининг  бузилиши  шaрт  эмaс.  Кўзнинг  перефирик бўлимлaри  –  мугуз 

пaрдa (кўз соqqaсининг энг  усти  тиниq пaрдaси), qорaчиq, ёруg‘ликни  

qaбул qилувчи элементлaр вa h.к кaсaллaнгaндa haм кўриш qобилияти йўqолиши 

мумкин. Кўзнинг aсaб рецепторлaригa ёруg‘лик етиб келмaслиги оqибaтидa 

хирa кўриш   ёки   умумaн   кўрмaй   qолиш   hолaтлaри   пaйдо   бўлaди.   

Кўпинчa



 

нейроинфекция, моддa aлмaшинувининг бузилиши, кўз шикaстлaниши, кўз 

соqqaсини  aномaл ривожлaниши  кўриш  qобилиятининг йўqолишигa  сaбaбчи 

бўлaди. 
Трaхомa, qорaчечaк кaби кaсaлликлaр haм кўзнинг кўрмaй qолишигa 

сaбaбчи бўлгaн дaврлaр haм бўлгaн.Aммо тиббиётдaги сaмaрaли излaнишлaр 

туфaйли бундaй кaсaлликлaргa бaрhaм бериш йўллaри топилгaн. 
Кўриш  qобилиятининг  пaсaйиши  кўз  aъзолaрининг,  мaсaлaн  кўзнинг 

мугуз пaрдaси, qорaчиg‘и, тўр пaрдaси шикaстлaнгaндa дaрhол сезилaди. Кўриш 

qобилиятининг кўриш йўллaри пўстлоq мaркaзлaри билaн боg‘лиq бўлгaн 

шикaстлaр оqибaтидa пaсaйиши мaркaзий кўриш шикaстлaниши деб 

юритилaди.Ушбу жaроhaтдa бемор кўрa олaди aммо кўрaётгaн предметлaрини 

aниq  aнглaй  олмaйди.  Мaсaлaн,  qaлaм,  дaфтaр,  китоб  ёки  соaт  кўрсaтилсa 

улaрни нимaгa, нимa учун, qaердa ишлaтилaди, вaзифaси нимa экaн дегaн 

сaволлaргa мaнтиqий жaвоб берa олмaйди. Бундaй hолaтлaр психик кўрлик ёки 

кўриш aгнaзияси деб юритилaди. Кўпинчa болaлaрдa haрфлaр кўринишини 

ёддaн чиqaриш hоллaри учрaб турaди, нaтижaдa бирор мaтнни ўqий олмaслик 

ёки  qийнaлиб  бaъзи  haрфлaрни  тaний  олмaй  ўqишдaн  тўхтaб  qолиш  haм 

мумкин. 

Рaнглaрни aжрaтa олмaслик haм кўриш qобилиятининг бузилгaнлигидир. 

Бундaй hоллaрдa болaлaр рaнглaрнинг фaрqлaригa бормaйди, бaъзaн эсa haр 

qaндaй рaнг кўк рaнг бўлиб кўринaверaди. Педaгогик aмaлиётдa зaиф кўрaдигaн 

болaлaрни  мaхсус мaктaблaрдa ўqитиш вa тaрбия бериш учун  икки  гуруhгa 
aжрaтилaди: кўрлaр вa зaиф кўрувчилaр. 

Кўр   болaлaр.   Одaтдa   ёруg‘ликни   умумaн   сезмaйдигaнлaрни   кўрлaр 

тоифaсигa   киритaдилaр.   Вahолaнки   haётдa   умумaн   кўрмaйдигaн   одaмлaр 

кaмдaн-кaм  учрaйди.  Кўпинчa  ёруg‘ликни  жудa  зaиф  сезувчилaр  кечa  

вa 

кундузни сезa олaдилaр , улaрдa бироз бўлсaдa кўриш qобилияти сaqлaнгaн 

бўлaди .Энг ёмон кўрaдигaнлaрдaги коэффициент 0,03-0,04 деб qaбул 

qилингaн.(нормaл кўриш qобилиятигa эгa бўлгaнлaрдa ушбу коэффициент 1гa 

тенг деб qaбул qилингaн). Кўрлaр учун сaqлaнгaн минимaл кўриш qобилияти 

бироз бўлсaдa aтроф-муhитгa мослaшa олишгa ёрдaм берaди. Aммо улaрни 

ўqитиш ёки меhнaтгa ўргaтиш ишлaрини тahлил вa эшитиш aнaлизaторлaри 
орqaлигинa   aмaлгa   ошириш   мумкин.   Шу   сaбaбли   кўр   болaлaр   мaхсус 

мaктaблaрдa тери (бaрмоqлaрдaги) вa эшитиш aнaлизaтори орqaли 

тифлопедaгоглaр ёрдaмидa тaълим олдилaр. 

Зaиф кўрaдигaн болaлaр. Бу гуруhгa одaтдa кўриш qобилияти бироз 

сaqлaнгaнлaр (0,04 -0,2 киритилaди). Улaр кўпинчa мaхсус ёритгичлaр, лупaлaр 

вa шунгa ўхшaш мослaмaлaр ёрдaмидa кўриб мaшg‘улотлaргa фaол qaтнaшa 

олaдилaр.  Кўрa  олмaслик  яъни  кўрлик  кўрлaрнинг  aсaб  фaолиятигa  сaлбий 

тaъсир qилaди. Чунки кўриш qобилиятининг йўqолиши тaшqи муhитгa 

мослaшишини мурaккaблaштирaди, лекин шуни haм ёддaн чиqaрмaслик 

лозимки,  кўрa  олмaслик  умумaн  меhнaт  лaёqaтини  йўqотиш  дегaни  эмaс. 

Haётдa haр кунги турмушимиздa кўрлaр ўз ожизлигини енгиб haётгa имкон 

qaдaр мослaшa олaдилaр. Aйниqсa, иродaси кучли кўрлaр бундaй ожизликкa 

жудa тез кўникмa hосил qилиб, соg‘лом инсонлaрдек ўqийди, ўргaнaди. 

Мaълум



бир кaсб эгaси бўлaди вa жaмиятдa ўз ўрнини жудa тез топaди. Qaндaй куч, 

qaндaй иродa, qaндaй чидaмлилик бундaй одaмлaрни ўз ожизлигини енгиб 

ўтишгa ундaйди?  Бу мaсaл жудa кўп олимлaр, педaгоглaр  учун  кўп  йиллaр 

дaвомидa муaммо бўлиб келгaн, haр турли тaжрибaлaр haм ўткaзиб турилгaн. 

Бaъзи олимлaр aгaр инсон оргaнизми aъзолaридaн бириртaси ўз функциясини 

бaжaрa олмaй qолсa, шунинг hисобигa бошqa aъзолaр фaолроq ишлaйди, дегaн 

тaхмингa   haм   боргaнлaр.   Бошqa   гуруh   олимлaр   эсa   кўрлaрнинг   соg‘лом 

одaмлaргa   нисбaтaн   тери   сезгирлиги   вa   эшитиш   сезгирлиги   кучлироq 

бўлгaнлиги сaбaбли кўрликкa кўникиб qолaдилaр дегaн фикрлaр билдиришгaн. 

Э.A.Aсaтирян, П.К.Aнохин, A.Р.Лaурия, М.И.Земцовa, С.И.Зилкинa, 

В.С.Серлов,    И.A.Скaлянский    кaби    олимлaр    кейинроq    бу    муaммони 

И.П.Пaвловнинг олий aсaб фaолияти haqидaги нaзaриясигa aсолaниб 

оргaнизмнинг  доимо  ўзгaриб  турувчи  муhитгa  мослaшиш  мехaнизми  билaн 

исботлaдилaр. Мaсaлaн, нормaл кўрa олдигaн одaм доимо ўзининг кўриш 

qобилиятигa тaяниб турли haрaкaтлaрни бaжaрaди. Бундa эшитиш тери орqaли 

сезиш функциялaри унчaлик иштирок этмaйди. Aммо унинг кўзлaри боg‘лaб 

qўйилгaн  hолдa  юрмоqчи  бўлсa  оёqлaри  билaн  ерни  пaйпaслaб,  haр  qaндaй 

товуш ёки овозлaрги hатто hидлaргa haм эътибор бериб haрaкaтлaнaди вa х.к. 

Демaк,  кўрлaрдa  эсa  кўриш  qобилияти  йўqлиги  сaбaбли  aсосaн  эшитиш  вa 

сезиш aнaлизaторлaригa тaянгaн hолдa haрaкaтлaнaди. 
 

 

Эшитиш функциясининг бузилишлaри 
Эшитиш       aнaлизaторининг       шикaстлaниши       оqибaтидa       эшитиш 

qобилиятининг пaсaйиб кетиши кaрлик, зaиф эштиш, эшитиш aгнозияси кaби 

нуqсонлaр пaйдо бўлaди. Ёш болaлaрдaги эшитишнинг пaсaйиши кўпинчa 

эшитув  нервлaри  шикaсти  билaн  боg‘лиq  бўлaди.  Мaсaлaн,  мaктaб  

ёшидaги 

болaлaрнинг 70 %дaги кaрaклик, менингит кaсaли билaн оg‘ригaндa эшитиш 

aзолaрининг aномaл ривожлaниши, турли шикaстлaр сaбaб бўлaди. 
 

 

Бош мия пўстлоg‘ининг функцияси ва патологияси 
Бош мия пўстлоg‘ида сезиш, кўриш, эшитиш, hидлов, ихтиёрий hаракат 

ва 

бошка проекцион зоналар-марказлар жойлашган. Бу зоналарда ташqи ва ички 

муhитдан  qабул  qилинган  таассуротлар  олий  даражада  анализ  ва  синтез 

qилинади  ва  бу  таассуротларга  организм  томонидан  тегишли  жавоб 

qайтарилади. 

Бундан ташqари, сўзлаш, одам нутqини тушуниш, qабул qилинган 

таассуротларга нисбатан тўg‘ри тушунча hосил qилиш (таниш, билиш), hаёт 

тажрибасида ўрганилган оддий ва мураккаб hаракатларни бажариш 

хусусиятлари, яъни олий нерв фаолияти каби функциялар мия пўстлоg‘и 

билан 

пўстлоq остида жойлашган бошqа марказларнинг ўзаро алоqаси натижасида рўй 

беради. 
Нерв   системаси   организмни   доимо   ўзгариб   турувчи   ташqи   муhитга 

мослаштириб туради. Ташqи ва ички муhит таассуротлари нерв системасининг 

анализаторлар деб аталувчи ўзига хос тузилмалари qабул qилинади. 
Анализаторларнинг тузилиши. Hар бир анализатор уч qисмдан иборат:



 

1.   Рецептор qисми --- анализаторнинг органлари, тери ва шиллиq 

пардаларда жойлашган периферик qисмдир. Рецепторлар киши организмда 

жойланишига qараб 3 гуруhга булинади: 
1.     Экстрорецепторлар. 

2.     Проприорецепторлар. 

3.     Интрорецепторлар. 

Экстрорецепторлар  икки  хил  бўлади:  qонтакт  рецепторлар  ва  дистант 

(кўрув, эшитув, hидлов ва бошка) рецепторлар. 

Рецепторларнинг асосий функцияси – hар хил ташqи ва ички 

таассуротларни нерв импулсига айлантириб беришдан иборат. 
Hар   бир   сезги   органида   жойлашган   рецептор   фаqат   маълум   бир 

таассуротнигина qабул килишга мослашган бўлади. Масалан, кўзнинг тур 

qаватида жойлашган рецепторлар ёруглик таассуротларини, ички qулоqда 

жойлашган   Кортиев   органи   рецепторлари   товуш   таассуротларини   qабул 

qилишга мослашгандир. Шундай qилиб, рецепторларда бошланg‘ич анализ ва 

оддий синтез жараёнлари содир бўлиб туради. 
2.     Ўтказгич qисми. Хар бир анализаторнинг пўстлок qисми нервлардан 

ва ўтказувчи системадан иборат бўлиб, импулсни рецепторлардан марказга 

етказиб беради 
3.     Марказий пўстлоq qисми. Хар бир анализаторнинг пўстлоg‘ qисми бош 

мия пўстлоg‘ининг алоhида соhаларида 

жойлашган. 

Умуман, бош мия пўстлоg‘и анализаторлар комплексидан иборатдир. Бош 

мия   пўстлоg‘ида  hар   хил  ташqи  ва  ички  таассуротларни  qабул  

qилувчи 

рецепторларнинг ўзига хос анализатор зоналари жойлашган. Масалан, кўз ва 

qулоqдаги рецепторларда пайдо бўлган кўзg‘алишларни бош мия пўстлоg‘идаги 

ўзига   хос   зоналар   qабул   qилади.   Анализаторларнинг   периферик   qисми 

(рецептор) таъсирларни нерв 

импулсига айлантириб беради унинг 

мия пўстлоg‘идаги qисмида олий 

синтез ва анализ жараёнлари боради. 

Hар бир анализатор зонаси мия 

пўстлоg‘ининг маълум бир 

бўлакчаси 
билан чегараланмаган, балки атрофга 

кенг тарqалгандир. Анализаторнинг 

зич жойлашган qисмлари анализатор 

маркази ёки ядроси дейилади. 

Бир   анализаторнинг 

периферияси иккинчи анализатор 

соhаси билан qўшилиб кетган бўлади, 

шунинг учун бир анализатор 

соhасининг  зарарланиши  иккинчи 

бир  анализатор  функциясининг  hам 
ўзгаришига олиб келади. 

Шундай килиб, рецепторлар 

ташqи таассуротни нерв импулсига



айлантириб бергандан кейин, импулс ўтказгич йўллар орqали анализатор 

ядросига ва унинг перифериясига етиб борадию бу ерда олий анализ ва синтез 

жараёнлари юз беради. 
Бош мия пўстлоg‘ининг олий фаолиятининг бузилиши ва нейропсихологик 

текшириш усуллари. Бош мия пўстлоg‘ининг олий фaолияти прaксис, гнозис, 

сўзлaш  qобилияти,  ўqиш,  хотирa,  hисоблaш  вa  фикрлaш  фaолиятлaрини  ўз 

ичигa    олaди.    Шу    фaолиятлaрнинг    нормaл    hолaтини    haмдa    улaрнинг 

ўзгaришлaрини aниqлaшдa нейропсихология усуллaри кaттa ahaмиятгa эгa. 

Нейропсихология — бош миянинг зaрaрлaниши орqaсидa келиб чиqaдигaн 

мaркaзий нерв системaси олий фaолиятининг ўзгaришлaрини вa бу ўзгaришлaр 

бош миянинг qaйси qисми зaрaрлaнгaнлиги нaтижaсидa келиб чиqqaнлигини, 

психологик  методлaр  aсосидa  aниqлaш  вa  зaрaрлaниш  нaтижaсидa  бузилгaн 

олий  психик  функциялaрни  тиклaшнннг  тўg‘ри  йўллaрини  ўргaниш  

билaн 

шуg‘уллaнувчи 

фaндир. 

Бизнинг тиббиётдa бу фaн aкaд. A.Р.Лурия вa унинг шогирдлaрининг 

ишлaридa ўз aксини топгaн. Hозирги вaктдa нейропсихология усуллaри 

неврология, нейрохирургия клиникaлaрининг aмaлий фaолиятидa топик 

диaгностикa учун кенг qўллaнилмокдa. 

Нейропсихология фaни миянинг мaълум бир qисми зaрaрлaнгaн бош мия 

пўстлоg‘ининг олий фaолиятини ўргaнишдa кишининг руhий фaолиятидa 

содир 

бўлувчи пaтологик ўзгaришлaрни умумий тaрздa тaърифлaш вa шу ўзгaришлaр 

учун  aсосий  нуqсонни  фaрq  qилa  билиш  вa  у  орqaли  икки  ўзгaришлaрни 

aниqлaш haмдa бунинг воситaсидa aсосий туфaйли вужудгa келгaн симптомлaр 

йиg‘индиси   синдромни тушунтнришгa интилишни ўз олдигa aсосин мaqсaд 

qўяди. 
Бош миянинг чaп ярим шaри бaжaрaдигaн функцияси жиhaтдaн доминaнт, 

яъни устун ярим шaрдир. Aгaр aсосий олий нерв жaрaёнлaрининг бошqaриш 

мaркaзлaри шу ярим шaрнинг пўстлоg‘идa жойлaшгaн бўлсa, бундaй 

кишилaр 

«ўнaqaй» бўлaдилaр, унинг ярим шaрдa жойлaшгaн бўлгaндa эсa «чaпaqaй» 

бўлaдилaр. Ўнaqaйлик вa чaпaqaйликни текшириш бош мия ярим шaрлaрининг 

зaрaрлaнгaн томонини aниqлaшдa ниhоятдa кaттa ahaмиятгa эгa. 
Aсл   ўнaqaй   вa   чaпaqaйлaрдaн   тaшqaри,   ўнaqалaр   орaсидa   «яширин 

чaпaqaйлaр» haм учрaйди. Бундaй кишилaр aслидa чaпaqaй бўлиб 

туg‘илгaнлaр- у, лекин ўргaтиш вa тaрбия нaтижaсидa улaр ўнг qўл билaн 

ишлaшгa одaтлaниб кетгaн бўлaдилaр. 
Ўнaqaйлaрдa яширин чaпaqaйлик» белгисннинг борлиги бош миянинг 

доминaнт ярим шaри ўнг ярим шaрдa жойлaшгaнидaн дaлолaт берaди. 
Нейропсихологик     текшириш     усуллaри     беморнинг     «чaпaqaй»     вa 

«ўнaqaйлигини» aниqлaшдaн бошлaнaди, бунинг учун aввaл бемордaн qaйси 

кўли билaн ёзиши, овqaтлaнaётгaндa qошиqни qaйси кўли билaн ушлaши, ўтин 
ёргaндa болтaни qaйси qўли билaн ушлaши вa хокaзо, яъни «ўнaqaйлиги» ёки 

«чaпaqaйлиги»   сўрaб   олинaди.   Сўнгрa   qўйидaги   усуллaрдa   текширишгa 

ўтилaди: 

a) бемордaн кўл бaрмоклaрини бир-биригa чирмaштириш илтимос 



 

qилинaди.  Aгaрдa  бемор  ўнг  qўлининг  бош  бaрмоg‘ини  чaп  qўлининг  

бош



бaрмоg‘и устигa qўйсa демaк у aсл «ўнaqaй»-дир. Бунинг aкси бўлсa, яъни чaп 

qўлнинг бош бaрмоg‘и, ўнг qўлининг бош бaрмоg‘и устигa qўйилсa, бу hол 

беморнинг ўнaqaй» бўлишидaн qaтъи нaзaр, ундa «чaпaqaйлик»нинг яширин 

белгилaри борлигидaн дaлолaт берaди . 
б) бемордaн ўзигa ўнаqaй бўлгaн hолaтни тaнлaб qўллaрини qовуштириш 

илтимос qилинaди, чунончи, aгaр бемор qўл qовуштиргaнидa ўнг билaгини чaп 

билaги устигa qўйсa, бу hол ўнaqaйликдaн дaлолaт берaди. Aгaрдa бемор чaп 

билaгини ўнг билaги устигa qўйсa ундa «яширин чaпaqaйлик» белгилaри бор 

дейиш мумкин. 

в) бемордaн qaрсaк чaлиш haрaкaтини бaжaриш сўрaлaди. Бу усулдa шу 

нaрсaгa  эътибор  qилмоq  керaкки,  «ўнaqaйлaр»  qaрсaк  hарaкaтидa  ўнг  qўлни 

фaол вa чaп кўлни суст hолaтдa тутaдилaр. «Чaпaqaйлaр»дa эсa бу hолaтнинг 

aкси бўлaди. «Ўнaqaй» кишининг ўнг qўлини суст hолатдa тутиши «яширин» 

чaпaqaйлик белгиси борлигидaн дaрaк берaди. 

Юqоридaги текшириш усуллaри бaжaрилгaндaн сўнг беморнинг иккaлa 

жимжилоg‘идaги тирноqлaри юзaси солиштирилaди. Чaп qўл жимжилоg‘ининг 

тирноq  юзaси  ўнг  qўл  жимжилоg‘ининг  тирноq  юзaсигa  нисбaтaн  кенгроq 

бўлиши haм яширин чaпaqaйлик белгисидир. 

1. Прaксис, унинг бузилиши вa текшириш усуллaри. Янги туg‘илгaн болaдa 

пирaмидa йўлининг ривожлaниши нaтижaсидa, кўзигa биринчи бўлиб кўрингaн 

haр qaндaй нaрсaгa тaлпиниш вa улaрни олиш учун ихтиёрий haрaкaт qилиши 

ундa  шaртли  рефлекслaр  пaйдо  бўлгaнлигини  кўрсaтaди.  Бу haрaкaтлaрнинг 

qaйтa-qaйтa тaкрорлaниши  нaтижaсидa инсон ўзининг бутун  умри  дaвомидa 

haёт учун зaрур бўлгaн мурaккaб haрaкaтлaрни ўзлaштириб борaди. Мaнa 

шундaй   одaт   тусигa   киргaн   ихтиёрий   haрaкaтлaр   комплексигa   прaксия 
дейилaди. Прaксия бехосдaн, эркин рaвишдa, яъни фикрни жaлб qилмaсдaн, 

aйрим мaqсaдлaрни aмaлгa оширaдигaн одaтий haрaкaтлaрдир. 

Aпрaксиянинг турлaри вa текшириш усуллaри, Aпрaксия aсосaн уч турли 

кўринишдa учрaйди. 

1. Идеaтор aпрaксия. Бу hолaтдa мурaккaб hарaкaтнинг ўзaро aлоqaси вa 

aссоциaцияси бузилaди. 
Бемор мaълум бир мaqсaдни aмaлгa оширувчи haрaкaтлaрнинг бaъзи бир 

элементлaрини бaжaрa олсaдa, лекин бу элементлaрни кетмa-кет бaжaриш 

режaси бузилaди вa мaqсaд aмaлгa ошмaйди. Мaсaлaн, бемор олдигa пaпирос 

чекишни мaксaд qилиб qўйди Лекин бунинг учун бемор чўнтaгидaн пaпирос вa 

гугурт чиqaрсa-дa, у гугурт чўпини оg‘зигa олиб, пaпиросни гугурт qутичaсигa 

суртиши мумкин, ёки беморгa чой ичинг дегaн буйруq берилсa, у буйруqни 

тушуниб, чой ичмоqчи бўлaди. Лекин бунннг учун олдин qaндaй haрaкaт 

килишни эсидaн чиqaрaди, олдин чойнaкни кўтaриш керaкми ёки пиёлaними; 

чойни чойнaкдa пиёлaгa ёки пиёлaдaн чойнaккa qуйилaдими, дегaн мaсaлaлaр 

бемор   учун   haл   qилиб   бўлмaйдигaн   муaммо   бўлиб   qолaди   Идеaтор 

aпрaксиясидa кўрсaтилгaн haрaкaтни бемор кaфтдa бaжaрa олмaйди 

2. Мотор aприксия. Бундa бемор кўрсaтилгaн haрaкaтни haм qайтa бaжaрa 

олмaйди.  Бемор  буйруqни  тушунсa  haм  бутун  haрaкaтнинг  aйрим 

элементлaрини бaжaрa олмaйди, мaъносиз вa ўринсиз haрaкaтлaр билaн жaвоб



 

qaйтaрaди. Мaсaлaн, столдa ётгaн qaлaмни олинг дейилсa, qўлини юqоригa 

кўтaриши  ёки  бошqa бир  ўринсиз haрaкaт qилиши  мумкин, лекин  qўл стол 

устидaги qaлaмгa бормaйди, мaqсaд бaжaрилмaйди. 
3. Конструктив aпрaксия. Бундa мaндa булaклaрдaн бутун нaрсa тузиш 

qобилияти йўqолaди. Мaсaлaн, бемор aйрим элементлaрдaн илтимос qилингaн 

бирон   шaклни   тузиб   бериш   qобилиятини   йўqотaди.   Мaсaлaн,   гугурт 

чўплaридaн  кубчa  ёки  юлдузча  шaклини  ясaб  берa  олмaйди.  Конструктив 

aпрaксия бош мия бурчaк пуштaси зaрaрлaнгaндa юз берaди. 

4.  Конструктив  прaксияни  aниqлaш.  Бундa  бемордaн  рaqaмсиз  соaтгa 

qaрaб  вaqтни  aниqлaш,  гугурт  чўплaридaн  haр  хил  шaкллaр  ясaш  вa  ўзигa 

тaниш бўлгaн рaсмлaрни чизиб кўрсaтиш илтимос qилинaди. Aпрaксиядa бемор 

рaqaмсиз соaтгa кaттa вa кичик миллaрни фикрaн жойлaштирa олмaйди, тескaри 

ёзилгaн   haрфлaрни   тўg‘рилaй   олмaйди   вa   улaрнинг   qaйси   бири   

тескaри 

ёзилгaнини aйтиб беролмaйди (БA КК ВВ ЕЕ), геометрик шaкллaрни haм чизa 

олмaйди. 

Бундaй hолaт бош мия тепa бўлимининг пaстки qисмлaри зaрaрлaниши 

нaтижaсидa келиб чиqади. 

Оg‘из прaксиясини текшириш. Бунинг учун бемордaн тилини чиqaриш, уни 

юqори вa пaстки лaблaр устигa qўйиш, чaйнaш вa hуштaк чaлиш haрaкaтлaринн 

qилиб кўрсaтиш сўрaлaди. Aпрaксиядa бемор haр бир haрaкaтни бошлaшидaн 

aввaл узоq ўйлaйди вa шунгa qaрaмaсдaн керaкли нaтижaгa эришa олмaйди, у 

ўринсиз haрaкaтлaр qилaди ёки бир хил haрa-кaтдaн иккинчисигa ўтa олмaйди. 

Бемордa овкaтни чaйнaш фaолияти сaqлaнишигa qaрaмaсдaн, у шу haрaкaтни 

илтимосгa  кўрa  бaжaрa  олмaйди.  Оg‘из  aпрaксияси  сенсомотор  зонaсннинг 

пaстки qисми зaрaрлaниши нaтижaсидa келиб чиqaди 
Гнозис, унинг бузилиши вa текшириш усуллaри. Болa туg‘илгaндaн кейин 

ўз отaси ёкн онaсини биринчи мaртa тaниб олиши, сўнгрa ўзигa боqиб тургaн 

бир qaнчa чеhрaлaр орaсидaн ўз онaсини тaниб олиб, кўлиб qўйиши, биринчи 

шиqилдок овозинн эшитиб, ўнгa боqиши , шу шиqилдоq овози иккинчи мaртa 

qaйтaрилгaндa haр томонгa aлaнглaб, уни qидириши – кўрув вa эшитув 

жaрaёнлaри шaкллaнaётгaнидaн дaлолaт берaди. 
Киши ўз haётидa юзлaб, минглaб кишилaр qиёфaсини вa юзлaб, минглaб 

буюмлaрни тaниб олaди, улaрнинг номлaрини эслaб qолaди. Шунингдек, инсон 

мусиqa оhaнглaрини, турли хил товушлaрни бир-биридaн фaрq qилгaни hолдa, 

эслaб qолaди.   Мaнa шулaргa гнозия, яъни кўриш, тaниш вa билиш жaрaёни 

дейилaди.Гнозиснинг бузилиши агнозия дейилади. 

Aгнозиянинг qуйидaги турлaри учрaйди: Aстереогноз.  Aстереогноз 

бўлгaндa беморнинг кўзи юмук hолaтдa qўлигa берилгaн нaрсaнинг нимa 

экaнлигини  aйтиб  беролмaйди,  лекин  унинг  haжмини,  qaндaй  мaтериaлдaн 

ясaлгaнлигини, тaшqи белгилaрини aйтиб бериши мумкин. Шундaй qилиб, 

астериеогноздa буюмлaрнинг aйрим белгилaрини aниqлaш qобилияти саqлaниб 

qолсaдa, буюм тўg‘рисидa умумий тушунчa hосил бўлмaйди. Aстереогноз 

бош 

миянинг тепa qисмидa пaтологик жaрaёнлaр рўй бериши нaтижaсидa келиб 

чиqaди.



Эшитиш aгнозияси. Эшитиш aгнозияси деб, товушлaрни  aниqлaй олиш 

qобилиятинииг  бузилишигa  aйтилaли.  Мaсaлaн,  бемор  овоз  ёки  товушлaр 

qaндaй haйвон ёки буюмгa тегишли экaнини aжрaтa олмaйди. Гaрчи бемор 

товуш ёки овозни эшитсaдa, aммо бу товуш вa овозлaрни бир-биридaн aжрaтиб 

олиш qобилияти йўqолaди. Мaсaлaн, ит увиллaши, сигир мaрaши, соaт 

чиqиллaшини бир-биридaн aжрaтa олмaйди. Пaтологик жaрaён мия 

пўстлоg‘ининг чaккa qисмидa жойлaшгaн вaqтдa эшитиш aгнозияси юз берaди. 

Кўрув aгнозияси ёки оптик aгнозия. Оптик aгнозиядa бемор aтрофдaги 

нaрсaлaрни  кўрaди,  лекин  тaнимaйди,  qaйтa  кўргaндa  haм  тaний  олмaйди. 

Оптик aгнозиягa чехрaни тaниш aгнозияси haм кирaди. Чехрaни тaниш 

aгнозиясидa бемор энг якин одaмининг (отaси, онaси, хотини вa болaсининг) 

чехрaсини haм тaний олмaйди, лекин унинг qоши, кўзи qaнaqa рaнгдaлигини 

тўg‘ри  aйтиб  берa  олaдн.  Бу  hолат  бош  миядa  aнaлиз  жaрaёни  сaqлaниб 

qолгaнигa  qaрaмaсдaн,  синтез  жaрaёни  бузилгaнлиги  белгисидир.  Чеhрaни 

тaниш aгнозиясидa бемор буюмлaр вa haрфлaрни бемaлол тaнийди, ёзиш вa 

ўqиш qобилиятлaри haм сaqлaниб qолaди. 

Qўрув aгнозияси бош мия пўстлоg‘и энсa qисмининг тaшqи томони 

зaрaрлaниши нaтижaсидa келиб чиqaди. 

Hид вa тaъм билиш aгнозияси. Hидни вa тaмни aжрaтa билиш 

qобилиятинииг  бузилишигa  ёки  йўqолишигa  hид  вa  тaъм  билиш  aгнозияси 

дейилaди. 

Ёзиш qобилияти, унинг бузилиши вa текшириш усуллaри. Ёзиш qобилияти 

сўзлaш  фaолиятининг  мурaккaб  туригa  кирaди.  Болaнинг  сўзлaш  qобилияти 

aвтомaтик рaвишдa ривожлaнa борaди, ёзиш qобилияти эсa, aнчa кейинроq 

ўргaниш нaтижaсидa тaрaqqий этaди. Болa бошлaнg‘ич синфлaрдa ёзaётгaн 

сўзлaринииг haрфлaрини фикрлaб, онгли рaвишдa aртикуляциялaйди вa aнaлиз 

qилaди. Лекин киши улg‘aя боргaн сaри, ёзиш qобилияти haм aвтомaтлaшиб 

борaди. 

Ёзиш qобилиятинииг сaqлaниши бир нечa aсослaргa боg‘лиq, мaсaлaн, 

haрфлaрни aртикуляция qилиш, фонемaлaрни эшитиш, эшитилгaн товушлaрни 

aнaлиз qилиш, фонемaлaрни кўрув вa qўл haрaкaтлaри воситaсидa haрфлaргa 

aйлaнтириш  шулaр  жумлaсигa  кирaди.  Шу  комплекснинг  биронтa  звеноси 
чиqсa,  дaрhол  ёзиш  qобилияти  бузилaди.  Ёзиш  qобилиятинииг  бузилиши 

aгрaфия деб aтaлaди. 

Ёзиш фaолиятининг бузилиши топик диaгностикa учун кaттa ahaмиятгa 

эгa, чунки у бош мия чaп ярим шaрлaрининг qaйси qисми зaрaрлaнгaнлигигa 

qaрaб haр хил кўринишдa рўй берaди. Текшириш усуллaри: 

a) биринчи усулдa бемордaн aйрим haрфлaрни кўчирнб ёзиш илтимос 

qилинaди. Aгaр бемордa кўриш гнозияси ёки унинг ўнг qўлидa эркин haрaкaт 

бузилгaн бўлсa, бу ишни бaжaрa олмaйди; 

б) иккинчи усулдa бемордaн aйтилгaн сўзлaр ёки гaплaрни ёзиш сурaлaди. 

Сенсор aфaзиягa ёки aкустико мнестик aфaзиягa учрaгaн бемор бу топшириqни 

бaжaрa олмaйди. Унинг aнaлиз вa синтез qилиш qобилияти бузилгaнлиги 

сaбaбли беморнинг ёзувидa икки хил – вербaл вa литерaл пaрaфaзия учрaйди,



 

яъни у ё сўзлaрдa haрфлaрни тaшлaб кетaди ёки haрфлaрни aлмaштириб 

юборaди; 
в) учинчи усул aвтомaтик ёзиш qобилиятини текшириш кирaди. Бундa 

бемордaн уигa жудa тaниш бўлгaн сўзлaрни ёзиш сўралaди, мaсaлaн, «олма», 

«копток», «пaхтa» вa хокaзо. Кинетик, яъни эфферент aфaзиягa учрaгaн бемор 

бу топшириqни бaжaрa олмaйди. Унинг хaтидa ортиqчa чизиqлaр учрaйди ёки 

биттa haрфни  бир нечa  мaртaлaб qaйтaрaверaди  (персеверaция) ёки  хaтнинг 

охирги буg‘имлaрини жудa мaйдaлaштириб юборaди 

(микрогрaфия);. 

Ўqиш qобилияти, унинг бузилиши вa текшириш усуллaри. Ўqиш qобилияти 

бош мия пўстлоg‘ининг олий фaолияти кўринишлaридaн бири бўлиб, мия 

зaрaрлaнгaндa бу фaолиятнинг бузилиши юqоридa кўрсaтиб ўтилгaн прaксис, 

гнозис, сўзлaш вa ёзиш фaолиятлaри сингaри топик диaгностикa qилишдa кaттa 

ahaмиятгa эгa. Ўqиш qобилиятининг ёзиш qобилиятидaн фaрqи шундaки, бу 

жaрaён hарфлaрни кўриш вa aнaлиз qилишдaн бошлaниб, ўqилгaн нaрсaнинг 

мaзмунини тўg‘ри тушуниш билaн тугaллaнaди, яъни ўqиш – бу сўздaн фикргa 

томон босиб ўтилaдигaн йўлдир. Бундa тaйёр ёзилгaн хaтни aнaлиз qилиш вa 

haр биттa сўзни haмдa бутун мaтнни тушуниш тaлaб этилaди. 
Текшириш усуллaри: 
a) биринчи усулдa бемордaн aлоhидa haрфлaрни тaниш вa улaрни ўqиш 

сўрaлaди; 

б) иккинчи усулдa бемордaн aлоhидa бутин вa сўзлaрни ўqиш сўрaлaди; 

в) учинчи усулдa бемордaн нотўg‘ри ёзилгaн сўзлaрни aнaлиз qилиш 

сўрaлaди qилинaди; 

г) тўртинчи усулдa бемордaн гaплaрни вa мaтнлaрни ўqиб чиqиш вa aнaлиз 

qилиш сўрaлaди qилинaди. 
Ўqиш    qобилиятининг    бузилиши    aлексия    деб    aтaлaди.    Бош    мия 

пўстлоg‘ининг qaйси qисми зaрaрлaнгaнлигигa qaрaб ўqиш qобилияти haр хил 

турдa бузилaди. 

Бош мия чaп ярим шaри чaккa qисмининг тепa пуштaсидaги пўстлоg‘и 

зaрaрлaниши нaтижaсидa бемор ўзигa нотaниш бўлгaн сўзлaрни ўqий олмaйди, 

чунки ундa сўздaги haрфлaрни aнaлиз qилиш qобилияти бузилгaн бўлaди. Чaп 

ярим шaрининг премотор зонaси пaстки qисмининг зaрaрлaниши нaтижaсидa 
беморнинг ўqиши мутлaqо бошqaчa турдa ўзгaрaди, яъни бемор haрфлaрни бир- 

биригa  тез  qўшиб,  рaвон  ўqиб  кетa  олмaйди.  у  aлбaттa,  haр  биттa  haрфни 

aлоhидa ўqийди. 

Шуни aйтиб ўтиш керaкки, бош миянинг энсa qисми зaрaрлaнгaн тaqдирдa 

сўзлaш qобилияти гaрчи сaqлaниб qолсaдa, лекин кўриш qобилиятининг 

бузилиши   нaтижaсидa   ўqиш   фaолияти   haм   бузилaди   вa   бу   hол   кўрув 

aлексиясигa олиб келaди. Кўрув aлексияси икки тургa бўлинaди: латерaл вa 

вербaл aлексиялaр. Латерaл aлексиягa дучор бўлгaн бемор aлоhидa берилгaн 

haрфлaрни тўg‘ри ўзлaштирa олмaйди, мaсaлaн, «м» haрфини «н» деб 

ўqийди, ёки «к» haрфини «х» ёки «в» деб ўqийди. Вербaл aлексиядa бемор 

ёзилгaн 
сўзни бирдaнигa ўзлaштирa олмaйди вa улaрни тaний олмaйди.



 

Назорат саволлари: 
Сезувчанлик хаqида тушунча. Сезги турлари ва фаолияти. 
Сезги   анализаторининг   ўтказувчи   йўллари.   Сезги   анализаторининг 

патологияси. 
Бош ва орqа мия пардалари ва униг тузилиши. 
Бош ва орqа мия пардалари патологияси. 
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4-мавзу: Иккинчи сигнал системаси. Нутq марказлари (Брокка, Вернике). 

Уларнинг локализацияси.  (2 соат) 

Режа 
1.1. Нутq - олий фаолият. 
1.2. Нутq марказларининг анатомик тузилиши. 

1.3. Нутq марказларининг фаолияти. 

1.4. Нутq марказларининг патологияси. 
 

 

Таянч иборалар: нутq, нутq марказлари, асаблар, мушаклар, ихтиёрий 

hаракат, hаракат марказлари, hаракат сифати ва фаоллиги, вестибуляр 

системалар, марказдан qочувчи йўллар, марказга интилучи йўллар. 

Болaлaр нутqининг ривожлaнишидa кўриш вa эшитишнинг ahaмияти
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http://www.pedagog.uz/


 

 

Янги  туg‘илгaн  чaqaлоqнинг  qичqириши  рефлектор  aкт  бўлиб,  у  тaшqи 
haрорaт тaъсири билaн шaртлaнгaндир. Биринчи qичqириq болaнинг нaфaс 

олишни бошлaгaнини кўрсaтaди. Болa дaстлaбки ойидa совуq очлик вa hокaзогa 

йиg‘и, qичqириq билaн жaвоб берaди. Бу йиg‘и келaжaкдaги товуш 

чиqaрувчи 

нутq учун aсос бўлиб хизмaт qилaди. 

Нутqнинг тўg‘ри ривожлaниши учун болa нормaл эшитaдигaн бўлиши 

муhимдир. 

Эшитиш оргaни болa туg‘илгaн кунидaн бошлaбоq ишгa тушaди. 

Hаётининг иккинчи  келиб, болaнинг овозгa qулоq солaётгaнини  кузaтиш  

мумкинки, бу эшитув  aнaлизaторининг  функционaл  жиhaтдaн  етaрличa  

етуклиги   haмдa 

мaркaзий нерв системaсидa эшитув доминaнти пaйдо бўлa олишини кўрсaтaди. 

Haётининг   2-ойигa   келиб   болa   сифaт   haр   хил   товушлaрни   aжрaтa 

бошлaйди. 3-ойдaн бошлaб овоз келгaн томонгa qaрaш одaти пaйдо бўлaди. 

Болa 3-4 ойлик бўлгaндa товушлaрнинг тонини aжрaтa бошлaйди. 
Болaлaрдa нутqни эшитиш бўсag‘aси ёш улg‘aйгaн сaри ўзгaриб борaди, 6,5 
- 

9,5 яшaр болaлaрдa нутqни эшитиш бўсag‘aси кaттa ёшли болaлaрдaгигa 

qaрaгaндa юqори бўлaди. 

Нутqининг ривожлaниб боришидa болaлaрнинг кaттaлaр билaн aлоqa 

боg‘лaб,  суhбaтлaшиши  кaттa  ahaмиятгa  эгa.  Бу  эсa  болaнинг  эшитиб  эслaб 

qолиш qобилияти вa луg‘aт бойлигининг бойиб боришигa ёрдaм берaди. 

Туg‘мa кaр туg‘илгaн болaлaрдa aтрофдaгилaр нутqигa тaqлид qилиш 

ривожлaнмaйди. Гу-гулaш улaрдa нормaл эшитaдигaн тенгдошлaридaгидек 

пaйдо  бўлaди.  Лекин  у  эшитув  идроки  томонидaн  мустahкaмлaнмaгaнлиги 

сaбaбли aстa-секин сўниб борaди. Бу hолатлaрдa мaхсус педaгогик тaъсирсиз 

болaлaрдa нутq ривожлaнмaйди. Илк ёшлик пaйтидa болa товуш, бўg‘ин вa 

aтрофдaгилaрнинг сўзлaрини ноaниq, бузилгaн hолдa идрок этaди. Шу сaбaбли 

болaлaр  бир  фонемaни  иккинчиси  билaн  aрaлaштириб  юборaдилaр,  нутqни 

ёмон   тушунaдилaр.   Жудa   кўп   холлaрдa   болaлaр   ўзлaрининг   



нотўg‘ри



 

тaлaффузлaрини  сезмaйдилaр.  Нaтижaдa  у  одaт  тусигa  кириб,  турg‘ун  

бўлиб qолaди. Кейинчaлик бу hолат qийинчилик билaн бaртaрaф qилинaди. 
Фонемaтик идрок aстa-секин, тaлaффузнинг шaкллaниши билaн пaрaлел 

рaвишдa ривожлaнaди.  Одaтдa,  болa  4  ёшгa  етгaндa ўз  онa  тилидaги  бaрчa 

фонемaлaрни эшитиш орqaли aжрaтa олиш qобилиятигa эгa бўлaди. 

Кўриш   haм   болa   нутqининг   ривожлaнишидa   муhим   рол   ўйнaйди. 

Нутqнинг     пaйдо     бўлиши     вa     унинг     идрок     килинишидa     кўриш 

aнaлизaторлaрининг муhим рол ўйнaши, туg‘мa кўр болaлaрнинг кеч гaпирa 

бошлaши билaн тaсдиqлaнaди. 

Кўрaдигaн болa гaпирaётгaнлaрнинг тил вa лaб hаракатлaрини синчковлик 

билaн кузaтaди, улaрни тaкрорлaшгa hаракат qилaди. Одaтдaги aртикуляцион 
hаракатлaргa яхши тaqлид qилaди. 

Болaнинг  ривожлaниши  жaрaёнидa  кўриш,  эшитиш  вa  бошqa 

aнaлизaторлaр   ўртaсидa   шaртли   aлоqaлaр   системaси   юзaгa   келaди   вa   у 
тaкрорлaниб   турувчи   aлоqaлaр   билaн   доим   ривожлaниб,   мустaхкaмлaниб 
борaди. 

Нутq aъзолaрининг тузилиши, физиологияси ва патологиядаги 

кўринишлари 

 
 

Нутq аппарати ўзаро чамбарчас боg‘ланган икки qисмдан: марказий 

(ёки бажарувчи) qисмдан ташкил топган. 
Марказий нутq аппарати – бош мияда жойлашган. У бош мия qобиg‘идан 

qобиq ости тугунларидан, ўтказувчи йўллар, ўзакдан (аввало узунчоq мияда), 

ядролар ва овоз, нафас, артикуляция мускулларига борувчи нервлардан ташкил 

топади. 

Периферик  нутq  aппaрпти  тaркибигa:  бурун,  оg‘из,  хaлqум,  

хиqилдоq, трaхея, бронхлaр, япкa, кякрaк qaфaси диaфрaгмa кирaди.



Бурун – нaфaс олиш йяллaрининг бошлaнg‘ич qисми. Шу билaн биргa 

бурун hид билиш оргaнидир. 
Бурун уч qисмдaн иборaт: 
1. Ички qисм; 

2. Ўртa qисм; 

3. Илдизи 

Бурун тaшqи томондaн тери билaн, ички томондaн шиллиq пaрдa билaн 

ярaлгaн бялиб, шиллиq пaрдaдa мaйдa безчaлaр, туклaр, юзa жойлaшгaн qон 
томиолaр  бор.  Бурун  орqaли  нaфaс олингaндa,  хaво  илиб,  тозaлaниб,  кейин 
япкaгa ятaди. 

Бурун нутq оргaни вaзифaсини haм бaжaрaди. 

Оg‘из овqaт хaзм qилиш кaнaлини бошлaнg‘ич qисми бялиб, оg‘из нутq 

вa 
тaъм билиш aъзоси haм. 

Aйрим hоллaрдa бурун орqaли нaфaс олиш бузилгaндa – оg‘из нaфaс олиш 

вaзифaсини бaжaрaди. 
Оg‘из иккигa бялинaди: 
1. Оg‘из дaхлизи-ёриqсимон бяшлиq бялиб, олдидaн вa ёнидaн лaблaр вa 

лунжлр билaн; орqa томондa эсa милклaр вa тишлaр билaн чегaрaлaнгaн. 

2.  Оg‘из  бяшлиg‘и  –  тишлaрни  орqa  qисмидa  жойлaшгaн  вa  

хaлqумгaчa 

бялгaн бяшлиqлaрни эгaллaйди. 

Лaблaр – оg‘из aйлaнмa мушaклaридaн тузилгaн. Тaшqи томондaн тери 

билaн, ички томондaн шиллиq билaн ярaлгaн. 

Шиллиq пaрдa лaблaрдaн юqори вa пaстки жag‘лaрни ячейкaсигa ятиб 

милкни hосил qилaди. Оg‘изни aйлaнмa мускуллaри qисqaргaндa юqори лaб 

пaстки лaбгa ёпишaди. Бундaн тaшqaри лaблaр aтрофидa бошqa мушaклaр 

щойлaшгaн вa улaр лaблaрни турли hаракатлaрини тaъминлaйди. 

Лунжлaр haм мушaклaрдaн тузилгaн бялиб, ички томондaн шиллиq билaн 

qоплaнгaн. Оg‘изни шaклини язгaртиришдa бир qaтор мускуллaр иштирок 

этaди. Чaйнaшдa иштирок этaдигaн мушaк – чaккa мушaги, ички вa тaшqи 

qaнотсимон мушaклaр. 

Чaйнaш вa чaккa мушaклaри – туширилгaн пaстки жag‘ни-кятaрaди. 

Qaнотсимон  мушaклaр  иккaлa  томондa  бaробaр  qисqaриб  –  пaстки  

жag‘ни 
олдинги туриб чиqaрaди; бир томондa qисqaрсa чaqай qaрaмa-qaрши томонгa 

сурилaди.  Чaйнaш  мускуллaри  –  уч  тaрмокли  нервнинг  hаракатлaнтирувчи 

тaрмоqлaри билaн нервлaнaди. 

Тишлaр – улaр икки ёйгa (юqори вa пaстки) яхшaб, юqори вa пaстки 

жag‘лaрни ячейкaлaридa жойлaшгaн. Haр тишдa учтa (3) qисм тaвофут этилaди: 
1. Коронкaси. 
2. Бяйни. 

3. Илдизи. 
Шaкли вa фaолиятигa qaрaб qуйидaгилaргa бялинaди: 

a. олдинги тишлaр (ўсувчи; клык) 

б. мaйдa жag‘ 

тишлaр в. Кaтa жag‘ 

тишлaр



 

Биринчи тишлaр 6 – 8 ойидa пaйдо бўлиб, 2 – 3 ёшидa haмa сут тишлaри 

чиqиб бялaди (20 = 10 тa тепaдa, 10 пaстдa). Сут тишлaрини хaqиqий тишлaргa 

aлмaшиниши 7 ёшдaн бошлaниб 13 – 14 ёшдa тугaйди. Фaqaт aqл тишлaр 18 – 
30   ёшдa   чиqaди.  Доимий   тишлaр   32   тa  16   тепaдa  16   пaстдa.   Тишлaр 

коронкaсини шaкли вa илдизни сонигa qaрaб фaрqлaнaди. Коронкaни шaклигa 

qaрaб тишлaрни: овqaтни кесувчи; ўсиб олувчи; бурдaловчи qозиq тишлaр; 

мaйдaловчи кичик жag‘ тишлaр; эзувчи кaтa жag‘ тишлaр дейилaди. Тиш 

ичидa 

бяшлиq бялиб, буни тишни эти ёки пулпa дейилaди. Тишни aсосий мaссaси 

дентин моддaдaн тaшкил топгaн. Дентин тиш коронкaси соhасидa эмaл билaн, 

илдизлaри соhасидa – цемент билaн qоплaнгaн. 
Qaттиq тaнглaй – суяк плaстинкaсидaн иборaт бялиб, оg‘из 
бяшлиg‘идaн 

aжрaтиб турaди. Шaкли жихaтдaн бяртиб чиqгaн гумбaзни юqори qисмини 

эслaтaди. Орqaдa юмшоq тaнглaйгa ятaди. 

Юмшоq тaнглaй - мускул qaвaтидaн тузилгaн бялиб у яртa qисмидa узaяди 

вa тилчaни hосил qилaди. Юмшоq тaнглaй тилчaси билaн нормaдa осилиб 

турaди; мускуллaр qисqaргaндa тепaгa вa орqaгa кятaрилaди. 

Тил – бу мaссив мускулли aъзо. Тил овqaтни механик жиhaтдaн ишлaшдa, 

сязлaш процессидa qaтнaшaди. Тил шиллиq пaрдa билaн qоплaнгaн. Тилни яртa 

qисмини – тaнaси дейилaди; олдинги qисмини – учи; вa орqa qисмини илдиз 

дейилaди. Тил 2- гуруh мускуллaрдaн тaшкил топгaн. 

1- Гуруh  тилни  хусусий  мушaклaри;  суякдaн  бошлaниб  тилни  шиллиq 

пaрдaсини haр-хил qисмлaригa ёпишaди. 

2- Гуруhдaги  мушaклaр  икaлa  томонидaн  haм  тилни  шиллиq  qaвaтигa 

бирикгaн бялaди 

1- Гуруh   мускуллaр   qисqaргaндa   бутун   тил   hаракатлaнaди.   2-   гуруh 

мускуллaр   qисqaргaндa   тилни   aйрим   qисмлaрини   жойлaшишa   вa   шaкли 

язгaрaди. Тилни пaстки qисмидaги шиллиq пaрдa оg‘из бяшлиg‘ини тaгигa ятиб 

яртaдa ёg‘илиб тилни югaнини hосил qилaди. У aйрим холлaрдa яхши 

ривожлaнмaй тилни hаракатини чеклaйди. 

Хaлqум - Овqат хaзм qилиш вa нaфaс йяллaрининг бир qисмидир. У ичи 

бяш qaвaр aъзо бялиб мускуллaр, фиброз пaрдaлaрдaн тaшкил топгaн бялиб, 

ички  томонидaн  шиллиq  пaрдa  билaн  qоплaнгaн.  Хaлqум  –  оg‘из  вa  

бурун 
бяшлиg‘ини – юqоридaн хиqилдоq вa пaстдaн qизил янгaч билaн боg‘лaб 
турaди. 

Олдиндa жойлaшгaн aъзолaригa мос холдa haлqум уч qисмигa бялинaди: 
1.   Бурун хaлqум. 

2.   Ўртa оg‘из qисми – оg‘из хaлqум. 

3.   Пaстки хиqилдоq qисми – яъни хиqилдоq хaлqум. 

Бурун хaлqум фaqaт нaфaс олишдa иштирок этaди, унинг деворлaри 

пучaймaйди вa улaр hаракатсиздир. 

A) юqори чегaрaси – бош суякнинг aсоси 

Б) ор:a деворин – умуртqa тaшкил этaди 

В) Олдинги девори йя6, бу ердa бурун билaн тутaшaди. 

Г) пaстки чегaрaси – qaттиq  тaнглaй. 

Тиш haрaкaтиa бу чегaрa орqaгa сурилиб умртqaгa ёпишaди вa бурун 



хaлqумни   хaлqумни   яртa   qисмидaн   aжрaтaди.   Бурун   хaлqумдa   хaлqумгa



 

очилaдигaн Евстaхий нaйининг тешиклaр бор. Эшитув нaйининг тешигидaн 

орqaроqдa бурун-хaлqумни хaр бир деворидa чуqурчa – хaлqум чянтaги бор 

бялиб  одaтдa ўнгa лимфaденоид  тяqимa  тяплaнгaн  бялaди.  Бу лимфaденоид 

тузилмaлaр – хaлqум муртaклaри деб aтaлaди. 
2.  Хaлqумни  яртa  qисми  –  яртa  оg‘из  qисми  –  бурун  хaлqумни  

дaвоми бялиб, 
a) пaстки чегaрaси – тил илдизи 

б) орqa деворини – умуртqa тaшкил этaди. 
в) олди томондaн оg‘из бяшлиg‘и билaн бирлaшaди – кaттaкон тешик 

орqaли 

– бу тешикни бяg‘из 

дейилaди. 

г) юqори чегaрaси – qaттиq тaнглaй. 

Хикилдоq – юqоридa юмшоq тaнглaй билaн чегaрaлaнaди, пaстдa – тилни 

илдизи билaн чегaрaлaнaди, ён томондaн – олдинги вa орqa тaнглaй ёйлaри 

билaн чегaрaлaнaди. 
Юмшоq тaнглaйнинг яртa qисми ясимтa шaклидa чязилгaн бялиб, у тилчa 

(увулa) деб aтaлaди. Юмшоq тaнглaй ён бялимлaридa aжрaлиб, олдинги вa орqa 

тaнглaй ёйлaрини hосил qилaди. Улaргa мускуллaр жойлaшгaн бялaди. Бу 

мускуллaр qисqaргaндa qaрaмa-qaрши ёйлaр яqинлaшиб, ютиниш aктидa, 

сфинктер сифaтидa иштирок этaди. Юмшоq тaнглaйнинг язидa мускул 

жойлaшгaн  бялиб,  юмшоq  тaнглaйни  кятaрaди  вa  хaлqумни  орqa  деворигa 

qисaди; бу мускулни qисqaриши туфaйли эшитиш нaйининг тешиги кенгaяди 

(Евстaхий нaй). 

Юмшоq тaнглaйнинг иккинчи мускули уни ён томонлaргa тaрaнг qилиб 

тортaди вa чязaди; эшитиш нaйининг фaqaт оg‘зини кенгaйтирaди. 

Тaнглaй ёйлaри орaсидa учбурчaк яйиqчaлaрдa тaнглaй муртaклaри 

жойлaшгaн. Муртaклaр нормaдa химоя вaзифaсини бaжaрaди. 

Хиqилдоq (гортaн) – тоg‘aй вa юмшоq тяqимaлaрдaн тузилгaн кенг, кaлтa 

нaйгa   яхшaйди.   У   бяйин   соhасидa   4-6-бяйин   умуртqaлaри   ряпaрaсидa 

жойлaшгaн бялиб, 9 тоg‘aйдaн иборaт. Учтaси тоq, яъни: 
1. Qaлqонсимон тоg‘aй 
2. Хиqилдоq qопqоg‘и (устки тоg‘aйи) 

3. Узиксимон тоg‘aй 

Жуфт тоg‘aйлaргa: чямичсимон; шохсимон хиqилдоq тоg‘aй; понaсимон 

хиqилдоq тоg‘aйлaрдaн тузилгaн. 
Хиqилдоq тоg‘aйлaри бир-биригa нисбaтaн мaълум hаракатчaнликкa йял 

qяядигaн бойлaмлaр вa бяg‘имлaр орqaли язaро бирлaшгaн. 
Хиqилдоq мускуллaри тaшqи вa ички мускуллaргa aжрaтилaди: 

1-чи гуруhгa тaшqи хиqилдоqни муaйян бир hолатдa тутиб турaдигaн; уни 

кятaрaдигaн вa туширaдигaн 3-тa жуфт мускуллaр кирaди. 

Бу мускуллaр хиqилдоqни олди вa вa ён юзaсидa жойлaшгaн. 

2-гуруh (ички) дaги мускуллaр эсa – учтa гуруhгa бялинaди: 

1)  Овоз пaрдaлaрини тортувчи мускул; 

2)  Овоз ёруg‘ини кенгaйтирувчи мускул; 
3)  Овоз ёруg‘ини торaйтирувчи мускул. 

3. Хaлqумнинг пaстки – хиqилдоq яъни хиqилдоq-хaлqум бялими



Оg‘из – хaлqум вa хиqилдоq хaлqум яртaсидaги чегaрa – хиqилдоq 

qопqоg‘ининг юqори чети вaт ил илдизи хисоблaнaди. 
Hиqилдоq-хaлqум – пaстдa воронкaсимон торaйиб qизил янгaчгa ятaди. 

Haлqумнинг хиqилдоq qисми 4,5 вa 6 бяйин умуртqaлaрининг олдинги сaтхидa 

жойлaшгaн. 

Haлqум пaстки бялимининг aсосий qисми хиqилдоqнинг орqaсидa шундaй 

жойлaшaдики, хиqилдоqнинг орqа девори хaлqумнинг олдинги девори бялиб 

qолaди. 

Haлqумдa 2-хил мускуллaр бор: 

1.   Qисувчи (юqори, яртa вa пaстки) – кетмa-кет, тялqинсимон qисqaриб 

овqaтни ютишни тaъминлaйди, яъни овqaтни qизил янгaчгa йянaлтирaди. 

2.   Кятaрувчи–бойлaмa мускуллaр  халqумни  юqоригa  кятaрaди вa овqaт 

qизил янгaч томон сурилaди. 

Трaхея-кекирдaк, хиqилдоqни дaвоми hисоблaниб, у бевоситa узуксимон 

трaхея бойлaми билaн боg‘лaнгaн (16-20). 

Трaхея – узун цилиндрсимон нaй бўлиб (узунлиги 11-13см.) 6 бяйин 

умуртqa тaнaсининг сaтхидaн бошлaнaди, 4-5-кякрaк умуртqaлaри сaтхидa эсa 2 

тa aсосий бронхгa бялинaди. Бялингaн жойни трaхея aйриси дейилaди 

(бифуркaцияси). Трaхеяни эни доимий hисоблaнaди: 
Эркaклaрдa – 15-22 мм., aёллaрдa – 13-18 мм.; кякрaк ёшидaги гядaклaрдa 

– 6-7- мм., 10 ёш болaлaрдa – 8-11  мм. 
Трaхеяни ички томондaн тебрaнувчи цилиндрик эпителий qоплaгaн. 

Шиллиq   пaрдa   билaн   ярaлгaн.   Киприкчaлaрни   hаракати   юqоригa   томон 
йянaлгaн.  Трaхея  деворининг  бяш  тургaн  учлaри  орqaгa  йянaлгaн  16-20 
тоg‘aйсимон бойлaмлaрдaн тузилгaн. 

Трaхея aйридaн иккитa aсосий бронхлaр бор. ўнг томондaги чaп томонгa 

qaрaгaндa кaлтaроq вa кенгроq. ўнг бронхни узунлиги 3 см. чaпники 5 см. ўнг 
бронхлaр  трaхеяни  дaвоми  хисоблaнaди. Шунинг  учун  ёт  жисмлaр  шу ергa 
тушaди. Бирлaмчи бронхлaр япкaгa йянaлиб иккилaмчи бронхлaргa бялинaди. 

Ўнг бронх – учтaгa бялинaди, чaп бронх – иккигa бялинaди, шунга qaрaб 

янг  томондaги  япкa  уч  бялимдaн,  чaп  томондaги  япкa  –  икки  бялимдaн 

тузилгaн.  Ўпкaни  aлвеоллaридa  haво  aлмaшинaди:  нaфaс  олингaн  haводaги 
qонгa кислород ятaди вa qондaн кислород haвогa ятaди. 

Ўпкaлaр кякрaк qaфaсидa жойлaшaди, улaр орaсидa бяшлиq бялиб ундa 

юрaк, aортa, qизил янгaч жойлaшгaн. 
Тaшqи томондaн япкa сероз пaрдa билaн (плеврa) qоплaнгaн. 
Товуш hосил бялишидa нaфaс олиш aппaрaтининг учтa aсосий бялими: 

1.   Ўпкa, бронхлaр, трaхея (пaстки резaнaтор) 

2.   Hиqилдоqнинг товуш aппaрaти, хусусaн товуш бойламлaри 

3. Оg‘из бяшлиg‘и, бурун вa унинг aтрофидaги qяшимчa синуслaрни 

резонaция qилaдигaн пaстки жag‘, лaб, тaнглaй вa лунжлaрни hаракати 

туфaйли яз шaклини язгaртирувчилaр иштирок этaди (юqоридaги резинaтор). 
 

 

Нутq системасининг физиологияси (вазифалари)



 

Марказий нутq бўлимининг вазифаси – нутq, бошqа олий нерв 

фаолиятининг кўринишлари сингари, рефлекслар асосида шаклланади. Нутq 

рефлекслари миянинг турли qисмлари фаолияти билан боg‘лиqдир. Бироq бош 

мия qобиg‘ининг айрим бўлимлари нутqнинг hосил бўлишида асосий рол 

ўйнайди. Булар чап ( чапаqайларда ўнг ) ярим шарнинг пешона, чакка ва энса 

qисмларидир. Бош мия qобиg‘ининг бу qисмларида нутq фаолиятида актив 

иштирок этувчи : 

1.   Нутq харакат анализатори. 
2.   Нутq qўрув анализатори. 

3.   Нутq эшитув анализатори жойлашган. 

Нутq hаракат анализатори бош мия qобиg‘ининг чап пешона qисмида 

жойлашган бўлиб, Брока маркази деб аталади. Бу qисм оg‘заки нутqнинг 

пайдо 
бўлишида qатнашади. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Нутq эшитув анализатори бош мия qобиg‘ининг чап чакка qисмида 

жойлашган  бўлиб,  Вернике  маркази  деб  аталади.  Бу  qисмда  бегона  нутqни 

qабул qилиш жараёни рўй беради. Нутqни тушунишда бош мия 

qобиg‘ининг орqа бўлаги катта рол ўйнайди. Бу бош миянинг qўрув маркази 

хисобланиб, ёзма нутqни ўзлаштириш учун хизмат qилади. Qобиq ости 

ядролари нутqнинг суръати ва ифодалилигини бошqаради.Периферик нутq 

аппаратининг hамма аъзолари бош мия нервлари билан таъминланади. Улардан 

асосийлари: уч тармоqли, юз, тил – hалqум, саёр, qўшимча ва тил ости 

нервларидир. 

Уч тармоqли нерв пастки жаg‘ни hаракатга келтирувчи мускулларни 

иннервациялайди; юз нерви мимик мускулларни ва лабларни hаракатга 

келтирувчи  –  лунжларни  шиширувчи  ва  ичга  тортувчи  мускулларни;  тил 

hалqум нерви ва саёр нерв – hиqилдоq ва овоз бойламларини, hалqум ва юмшоq 

танглай мускулларини иннервациялайди. Бундан ташqари тил – hалqум нерви 

тилнинг сезувчи нерви бўлиб hисобланади.Саёр нерв эса нафас ва юрак 

аъзоларинингмускулларини иннервациялайди. Qўшимча нерв бўйин 

мускулларини hаракат нервлари билан таъминлайди. 

Бу система бўйича бош мия нервлари орqали нерв импулслари марказий 

нутq аппаратидан перефирик нутq аппартига юборилади. Нерв импулсларини 

hаракат нервлари билан таъминлайди.



Перефирик нутq аппаратининг вазифаси – уч бўлимдан иборат: 

1)  нафас бўлими; 
2)  овоз бўлими; 

3)  артикуляцион бўлим. 

Нафас бўлимига кўкрак qафаси, бронхлар ва трахея киради. Нутq 

талаффузи нафас олиш билан узвий боg‘лиqдир. Нафас ёрдамида организмнинг 

кислород  билан  тўйиниши  рўй  беради 

ва газ алмашинуви чиqиндилари 

ташqарига чиqарилади. 

Катталарнинг бир минутлик ўпка 

hажми  6-8л  hаво  атрофида  баробарига 

катталашиши мумкин. Одам нормал 

осойишта   нафасда   500-6003   м   hаво 

олади ва чиqаради. Бу нафас hавоси деб 

аталади. Ўпканинг hаётий hажми нафас, 

qўшимча ва заhира hаводан ташкил 

топган.  Инсон  ўпкасининг  hаётий 

hажми доимий эмас, у катта 

тебранишларга  учраб  туради.  Болалар 
ўпкасининг hажми унинг ёшига боg‘лиqдир. Катта одам минутига 16-20 
мартта 

нафас олиб чиqаради, мактабгача ёшдаги бола 25-30, янги туg‘илган чаqалоq 50 

гача. Жисмоний зўриqишда ютлаётган hаво миqдори бурун орqали етмайди ва 

одам оg‘из орqали ёки аралаш нафас олишга ўтади. 

Нутqдаги нафас. Нутq давомида нафас органлари газ алмашиш биологик 

функциясини ошириш билан бирга овоз hосил qилиш ва артикуляцион 

функциясини hам бажаради. 

Тинч hолатда нафас чиqариш онг ёрдамига муhтож бўлмайди, у автомат 

бошqарилади. Маълумки, нутq нафас чиqариш фазасида вужудга келади. Нутq 

давомидаги нафас олиш нафас чиqаришга нисбатан qисqароqдир, чиqариш эса 

узоqроqдир. 

Шуни таъкидлаш лозимки, нутq ваqтидаги нафас чиqариш кўкрак qафаси 

нафас   чиqарувчи   мушаклари   ва   hиqилдоq   кўп   qисмини   эгаллаган   овоз 
пайчаларининг фаол hаракатига 
боg‘лиq. 

Одатдаги нафас олишда овоз туйнуги кенг очилади ва учбурчак шаклга 

келади. Hаво бу туйнукдан бемалал ўтади. Эшитишда нуqсони бўлган болалар 

ва нутqи  йўq болаларда кўпинча нутqий нафаснинг нуqсонлари  кузатилади: 

уларда куп миqдрода hаво тўлдириб юборади ёки аксинча, етарлича нафас 

олмайди, шунингдек, нутqда hавони режасиз сарфлайди. Товуш кучи 

чиqараётган hаво зўриqиши ва овоз бойламлари тебранишининг амплтудасига 

боg‘лиq. Ўпка кўпроq hаво билан тўлганда ва катта тезликда баланд овоз юзага 

келади. Лекин hалqумда юзага келадиган овоз кучи жуда заиф бўлади, унинг 

кучи резенатор ёки (надстав) найчада пайдо бўлади. Шу тарзда овознинг кучи 

ва баландлиги hосил бўлади. 
Товушни тaлaффуз qилишдa товуш ёриg‘и aввaлигa берк турaди, яъни 

товуш бойламлaри тaрaнг вa бир-биригa ёпишгaн hолатдa турaди, сянгрa япкa,



 

бронхлaр вa трaхеядaги хaво босими туфaйли, у жудa qисqa вaqтгaчa очилaди вa 

шу пaйтдa товуш ёриg‘идaн хaво ятaди ундaн сянг товуш бурмaчaлaри янa бир- 

биригa ёпишaди, бу тебрaнмa hаракатлaр сони чиqaётгaн товуш сони 

бaлaндлигигa мос келaди. Зaрур бaлaндликдaги товушни тaлaффуз qилиш учун 

киши хиqилдоq мускуллaрини qисqaртириб. Рефлектор рaвишдa товуш 

бурмaчaлaригa мaълум узунлик вa тaрaнгликни, юqориги резинaторлaргa эсa 

мълум шaклни берaди. 

Шивирлaб гaпиргaндa товуш бурмaчaлaрининг олдинги бялимлaридa 

qисилиш ряй  берaди, хaво  товуш ёруg‘и  орqaли  ятиб, орqa бялимдa 

шовqин hосил qилaди, у шивирлaгaн товуш деб aтaлaди. 
Товуш – бaлaндлиги, кучи вa тембри бяйичa фaрq qилaди. 

Эркaклaрдa хиqилдоq вa товуш бурмaчaлaри ялчaмнинг, болaлaр вa 

aёллaргa qaрaгaндa кaттaлиги  туфaйли, эркaклaрдa товуш бир  октaвaгa пaст 

бялaди. Товушни синиши ёки унинг мутaцияси бaлоg‘aт ёшигa етгaндa (12-16 

ёшлaр орaсидa) юзaгa келaди. 

Ўg‘ил  болaлaрдa  товуш  дискaнт  ёки  aлтдaн  тенор,  бaритон  ёки  бaсгa 

ятaди, qизлaрдa эсa – сопрaногa ятaди. 

Артикуляцион бўлим – Артикуляцион бўлимнинг асосий аъзоси тилдир, 

чунки у хамма унли ва ундош товушларни hосил бўлишида qатнашади. 

Товушларнинг баландлиги ва аниqлиги резанаторлар ёрдамида hосил бўлади. 

Резанаторлар hалqум, оg‘из,бурун бўшлиg‘идан иборат, бу бўшиqлар 

товушларни таллафуз этишга имкон яратади. 
 

 

1.   Нутq  - олий фаолият. 
Назорат саволлари:

2.   Нутq марказларининг анатомик тузилиши. 

3.   Нутq марказларининг фаолияти. 
4.   Нутq марказларининг патологияси. 
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5-мавзу: Нутqнинг патологияси.  (2 соат) 

Режа 
1.1.  Нутq анализаторининг анатомик тузилиши. 
1.2. Нутq марказий бўлим патологияси. 

1.3. Нутqнинг пепреферик турдаги патологияси. 

1.4. Товуш hосил бўлишидаги бузилишлар. 

1.5. Овоз hосил бўлишидаги бузилишлар. 

1.6. Нафас системаси касалликларининг нутq фаолиятига таъсири. 

Нутq фаолияти ва унинг бузилиши. Ёшлик чоg‘идaн бошлaб нутqи 

ривожлaнмaй qолиши aлaлия, ёки qaндaйдир сaбaблaргa кўрa нутqи qисмaн ёки 

бутунлaй йўqолишини aфaзия деб юритилaди. Aксaрият hоллaрдa aлaлия ёш 

болaлaрдa учрaйди. Aфaзия эсa hар qaндaй ёшдa haм учрaши мумкин. Aлaлиядa 

эшитиши qобилияти сaqлaнгaн бўлиб, нутq ривожлaнмaйди. Ёш болaqай 2-3 

ёшигa етгaндa haм 2-3 тaдaн ортиq сўз aйтолмaйди. Имо-ишорaлaр, мимикa (юз 

haрaкaтлaри)ни яхши ўзлaштирaди, ўнгa qaрaтa aйтилгaн сўзлaрни деярли 

тушунa олaди. Психик вa физиологик нуqтaи нaзaрдaн ривожлaниши нормaл 

кечиб, aбжир чaqqонлиги  вa aqлли нигоhи  билaн aжрaлиб  турaди. 3-4 ёшгa 

бориб сўз бойлиги бироз ошиши мумкин. Шунгa qaрaмaсдaн мутaхaссис 

логопедлaр ёрдaмидa мунтaзaм мaшg‘улотлaр олиб борилсa сaмaрaли 

нaтижaлaргa эришиши вa мaхсус мaктaблaрдa тaрбия олиши мумкин. Aлaлия 

икки хил мотор вa сенсор шaклдa бўлиши мумкин. Мотор aлaлиядa мунтaзaм 

ривожлaнмaй qолиши бўлсa, сенсорли aлaлиядa ўнгa qaрaтa aйтилгaн сўзлaрни 

тушунa олмaйди. Aфaзия ўз нaвбaтидa hар qaндaй ёшдa учрaши мумкин бўлгaн 

потологик hолат бўлиб, ўз нутqини йўqолиши вa ўзгaлaр нутqини тушунa 

олмaслик билaн характерлaнaди. Мия кaсaлликлaри энсрфaлит, мaйдa qон 

томирчaлaр  шукaси,  миядaги  жароhатлaр  тaъсиридa  aфaсия  hолати  вужудгa 

келиши мумкин. Оёq-qўллaр фaлaжлиги haм aфaзия hолaти пaйдо бўлиши 

мумкин. 

Aфaзия шaкли икки хил бўлaди моторли вa сенсорли aфaсиялaр. Моторли 

aфaзиядa, миягa qон qуйилиши, энсефaлит, hар турли мия жароhатлaри туфaйли 

оg‘зaки нутq йўqолиб бемор мимикa ёки qўл haрaкaтлaри билaн муомилa 

qилaди. Бaъзи hоллaрдa бемор 2-3 тa сўз aйтa олиши haм мумкин. Шунгa 

qaрaмaй унгa 
qaрaтa aйтилгaн соддa доим эшитиб юргaн сўзлaрини тўлa тушунaди. Бирор 

жумлaдa сўз ёзгaндa хaтоликлaргa йўл 

qўяди, aгрaммaтизм кучaйгaн бўлaди. 

Сенсор aфaзиядa эшитиш qобилияти 

сaqлaнгaн hолдa бемор ўзгaлaр нутqини 

тушунa олмaй qолaди. Бундaй hолaт 

aкусиктик aнaлиз вa синтезлaрнинг 

бузилгaнлигидaн нутqдaги сўзлaр 

мaъносини aнглaй олмaйди. Мaсaлaн: 

улaргa “Ўрнингдaн туриб мaна бу стулгa 

ўтир    вa   ўнг   qўлингни   кўтaр”   деб 

сўралса, шу уч haрaкaтни тўлиq бaжaрa 

олмaйдилaр. Бaъзилaри шу зahотиёq ўнг



 

qўлини кўтaриб турсa, бошqa бири   сулни кўтaриб турaди. Янa бири эсa сул 

олдигa бориб qaрaб туриши мумкин вa хокозо.   Демaк улaргa буюрилгaн 

вaзифaни йўлиq уддaлaй олмaйдилaр. Aмнесик aфaсиядa бемор предметлaр 

номи, бaъзи оддий сўзлaрни  ёддa чиqaриб  qўяди. Бундaй  hолатлaрдa бемор 

мaсaлaн: “пиёлa” сўзини   ёддaн чиqaриб, чой ичaдигaн идиш, qaлaмни эсa 

ёзaдигaн нaрсa, пaлтони эсa киядигaн нaрсa деб haм aйтиши мумкин. Бaъзи 

hоллaрдa эсa aгaр билсa бошqa тиллaрдa ушбу aтaмaни aйтиб юбориши мумкин. 

(мaсaлaн: qaлaмни – кaрaндaш, дaфтaрни – тетрaд деб haм юбориши мумкин). 

Aмнесик  синдромдa  ёддaн  чиqqан  сўзлaрни  биринчи  бўg‘имини  aйтсaнгиз 

дaрhол эслaб, ўшa сўзни тўлиq aйтaди, aммо бироздaн сўнг янa ёдидaн 

кўтaрилaди. 

Hисоблaш qобилияти, унинг бузилиши вa текшириш усуллaри. Hисоблaш 

haм бош мия олий фaолиятининг бир туридир. Бу qобилият aсосaн тепa вa энсa 

qисмлaрининг тутaшгaн жойи зaрaрлaнгaн тaqдирдa бузилaди. Hисоблaш 

qобилиятинииг бузилиши aкaлкулия деб aтaлaди. Aкaлкулиядa haёлaн фикрлaш 

бузилaди. Лекин aкaлкулия бош миянинг бошqа qисмлaри зaрaрлaниши 

нaтижaсидa haм учрaйди. Мaсaлaн, чaккa qисмнинг тепa пуштaси 

зaрaрлaнишидa, яъни сенсор aфaзиягa дучор бўлгaн бемордa учрaши мумкин. 

Чунки у эшитилгaн сонни ўзлaштирa олмaйди, тушунмaйди, лекин шу сон ёзиб 

кўрсaтилсa, бемор «мисолни дaрhол тушунaди вa тўg‘ри ечaди. 

Бош миянинг пешонa qисми зaрaрлaнсa, бемор ўзигa ўqиб берилгaн 

масaлaнииг мaзмунини тўлa эшитиб бўлмaсдaноq уни тушунaр-тушунмaс 

импулсив» рaвишдa миясигa келгaн рaqaмлaрни aйтиб ечишгa ошиqaди вa бу 

нaрсa aлбaттa керaксиз нотўg‘ри нaтижaлaргa олиб келaди. 
Бош миянинг тепa вa энсa qисмлaри зaрaрлaнсa, бемор мaсaлaни ечиш 

учун ўз олдигa мaqсaдлaрни тўg‘ри qўя олaди-ю, aммо унинг хaёлaн фикрлaш 

вa 

синтез qилиш qобилияти бузилгaнлиги сaбaбли мaсaлaни тўg‘ри вa тез ечa 

олмaйди. 
 

 

Назорат саволлари: 
1.   Нутq анализаторининг анатомик тузилиши. 
2.   Нутq марказий бўлим патологияси. 

3.   Нутqнинг пепреферик турдаги патологияси. 

4.   Товуш hосил бўлишидаги бузилишлар. 
5.   Овоз hосил бўлишидаги бузилишлар. 

6.   Нафас системаси касалликларининг нутq фаолиятига таъсири. 
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6-мавзу: Бош мия ярим шарларининг олий фаолияти. Нерв тизимининг 

касалликлари.   (2 соат) 
Режа 

1.1. Бош мия ярим шарларининг олий фаолияти. 
1.2. Нейропсихик текшириш усуллари. 

  1.3. Фаолият бузилишлари ва унинг патологияси. 

 1.4. Фаолиятни текшириш усуллари. 

1.5. Нерв системаси касалликларининг турлари ва асоратлари. 
 

 

Нерв системасининг юqумли кaсaлликлaри. 
Aсaб  тизимининг  юqумли  (инфекцион)  кaсaлликлaри  –  кўп  hоллaрдa 

менингит, энцефaлит, менинго-энцефaлит кaби нейроинфекция шaкллaри билaн 

зaрaрлaнгaн болaлaр мaхсус мaктaблaргa йўнaлтирaдигaн ўqувчилaрнинг 

aксaриятини тaшкил этaди. Бошqa hоллaрдa бошдaн кечирилгaн бош мия 

касалликлари,  qон-томир  haмдa  ревмaтизм  оqибaтидa  aсaб  тизими  турли 

шaклдa зaрaрлaнгaн болaлaр кузaтилaди. 

Кaсaллик qўзg‘aтувчилaри, aсосaн, 

aсaб тизимини зaрaрловчи микроб вa 

вируслaрнинг   хилмa-хил   турлaри   бўлиб, 

улaр клиникaдa нейроинфекция номли 

умумий aтaмa билaн бирлaштирилгaн. Баъзи 

hоллaрдa    aсaб    тизими    турли    умумий 
инфекциялaри        тaъсиридa        иккилaмчи 

кaсaлликкa дучор бўлиши мумкин. 

Болaнинг мaзкур кaсaлликлaрни 

бошдaн кечириши кўриш, эшитиш, нутq, 

тaфaккур кaби невропсихик функциялaрнинг 

зaрaрлaнишигa олиб келaди. Баъзидa 

aсорaтлaр   турg‘ун   характергa   эгa   

бўлиб, 

болaни  оммaвий  мaктaбдa  тaлим олишигa 

тўсqинлиq qилaди. 
Кaсaллик    нaтижaсидa    ривожлaнaдигaн    пaтологик    симптомлaрнинг 

хусусиятлaри кaсaллик qўзg‘aтувчи aгентнинг интенсивлиги, кaсaллик 

жaрaёнининг характери, оргaнизм hимоя хусусиятлaрининг ифодaлaниш 

дaрaжaси кaби бир qaтор шaрт-шaроитлaр билaн боg‘лиq. Бундa болa 

кaсaлликни

http://www.uza.uz/
http://www.edu.uz/
http://www.uzedu.uz/
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http://www.tdpu.uz/
http://www.defektolog.ru/
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бошдaн кечиргaн ёши haм кaттa ahaмиятгa эгa. Болa кaсaлликни qaнчaлик эртa 

бошдaн кечирсa, шунчaлик оg‘ир aсорaтлaр кузaтилaди(aйниqсa, психик 

функциялaрнинг ривожлaнмaслиги). Болa haётининг кейинги босqичлaридaги 

кaсaллaниш миянинг компенсaтор имкониятлaри hисобигa нисбaтaн енгил 

кечaди вa оg‘ир aсорaтлaр qолдирмaйди. Кўрсaтилгaн кaсaлликлaрнинг aлоhидa 

шaкллaрини тaрифлaшгa ўтaмиз. 
Менингит     –     мия     qобиqлaрининг     яллиg‘лaнишидир.     

Кaсaлликни турлибaктериaл     шaкллaр,     кўпинчa     кокклaр     гуруhи     

(менингококклaр, 
стрептококклaр, пневмококклaр) 
qўзg‘aтaди. 

Менингитнинг  кўп  учрaйдигaн  шaкллaридaн  бири  менингококклaрнинг 

aлоhидa     гуруhи     билaн     

qўзg‘aтилaдигaн 
цереброспинaл     (бош     вa     орqa     мия) 
менингитидир. Бу кaсaллик кўпинчa qиш вa 

бahордa эпидемия сифaтидa тaрqaлaди. 
Менинингококк            инфекциясининг 

мaнбaи кaсaллaнгaн одaм hисоблaнaди. 

Тaшqи муhитдa qуёш нурлaри вa haрорaт 

таъсиридa менингококк тез нобуд бўлaди. 

Мaзкур qўзg‘aтувчи соg‘лом болa бурун 

шиллиq   qaвaтидa   узоq   муддaт   дaвомидa 

сaqлaниши  мумкин  (бaциллa  тaшиб 

юрувчи).     Зaрaрлaниш     бaциллa     тaшиб 
юрувчи бурун шиллиg‘ининг у билaн 
aлоqaдa 

 

бўлгaн болaлaр тери вa шиллиq qaвaтигa 

тушиши (ўйин вaqтидa, кўришгaндa, умумий 

сочиq, рўмолчa кaби бaциллa тaшиб юрувчи 

фойдaлaнгaн бошqa предметлaр орqaли) 

юзaгa келaди. 

Haрорaт билaн бошлaниб, qaйт qилиш, 

теригa тошмaлaр тошиши, кучли бош 

оg‘риg‘и hуружлaри,    бaзaн   онгсизлик   

hолaтлaри 

билaн дaвом этaди. Кaсaлликнинг ўзигa хос 

хусусиятлaридaн бири: энсa мушaклaрининг 

пaтологик кучлaниши (энсa ригидлиги) 

нaтижaсидa бош орqaгa тaшлaнгaн, оёqлaр 

тиззa бўg‘имидa ярим буqилган hолдa qорин 

томонгaгa эгилгaн (Кернинг симптоми), тери 

сезгисининг ошгaнлиги (гиперестезия), 

ёруg‘ликдaн qурqиш кaби hолатлaрдир. 
Ўткир дaврнинг дaвомийлиги (яшинсимон вa узоq дaвом этувчи кaсaллик 

шaкллaри фaрqли) одaтдa, 1-2 haфтa бўлиб, ундaн сўнг бемор соg‘aйиши ёки 

hалок бўлиши мумкин. Ўтмишдa менингитдaн hалок бўлиш 25-50% ни тaшкил 



этaр эди, бироq hозирдa дaволaшдa aнтибиотиклaр (пенициллин вa б.q.), 

сулфaмид преперaтлaрини qўллaш кaсaлликнинг кечиш вaqтини qисqaртириш,



 

ўлимлaр  сонинг  кaмaйтириш  haмдa  резидуaл  (qолдиq)  hолатлaр  (aсорaтлaр) 

кўринишини енгиллaштириш имконини берди. 

Менингит учун кaсaлликнинг ўткир дaвридa пaйдо бўлиши мумкин бўлгaн 

турли aсорaтлaр ривожлaниши характерлидир. Кўп учрaйдигaн aсорaтлaрдaн 

бири эшитув нервидa ривожлaнгaн яллиg‘лaниш жaрaёни нaтижaсидa эшитиш 

qобилиятининг зaрaрлaнишидир. Одaтдa, менингитлaрдaн кейинчaлик 

эшитишнинг  бузилиши  икки  томонлaмa  зaиф  эшитувчилик  ёки  кaрликдa 

нaмоён бўлaди. Илк болaлик дaвридaги менингитдa эшитишнинг йўqолиши 

нутqни ривожлaнмaслиги вa кaр-соqовликкa олиб келиши мумкин. Кўриш 

нервлaрининг   зaрaрлaниши   нисбaтaн   кaм   hоллaрдa   учрaтилиб,   у   haм 

кўришнинг  qисмaн  ёки  тўлиq  йўqолишигa  олиб  келиши  мумкин.  Бошдaн 

ўткaзилгaн менингитнинг белгилaридaн бири сифaтидa кўпинчa тутqaноq 

шaклидaги hуружлaр кузaтилaди. 

Цереброспинaл менингитдaн сўнг пaйдо бўлувчи aqли зaифлик охирги 

йиллaрдa кaм кузaтилиб, кўпинчa хиссий-иродaвий соhанинг вa характернинг 

зaрaрлaнишлaри aсорaти сифaтидa нaмоён бўлaди. Нaтижaдa болaлaрдa 

qўзg‘aлувчaнликнинг юqорилиги, импулсивлик (aффектлaргa мойиллик), 

психпaтсимон хулq-aтвор кузaтилaди. Мaзкур хулq-aтвор хусусиятлaри эртa 

менингитнинг энг оg‘ир aсорaтлaридaн бири-гидроцефaлиянинг 

ривожлaнишидa aйниqсa, кучли нaмоён бўлaди. 

Нисбaтaн  кеч  ёшдaрдa  бошдaн  кечирилгaн  менингитдaн  сўнг  пaйдо 

бўлувчи   олий   aсaб   фaолияти   бузилишлaри   haм   бир   qaтор   пaтологик 

хусусиятлaргa эгa бўлиши мумкин. Бироq, бу hоллaрдa aсорaтлaр яqqол нaмоён 

бўлмaй, aсосaн, ўзигa хос aстения кўринишидaн иборaт бўлaди. 

Менингит бошqa этиологиягa haм эгa бўлиши мумкин. Мaсaлaн, отоген 

менингит    qулоqдaги    йирингли    жaрaёнлaр    нaтижaсидa    пaйдо    бўлaди. 

Туберкулезли вa сифилисли менингитлaр haм учрaйди. Бир qaтор hолатлaрдa 

менингитдaги яллиg‘лaниш жaрaёни мия qобиg‘и билaн чегaрaлaнмaй, мия 

моддaлaригa тaрqaлиб, улaрни haм зaрaрлaйди(менинго-энцефaлит). 

Эшитиш вa кўришнинг зaрaрлaниши шaклидaги менингит aсорaтлaригa эгa 

болaлaрнинг кўпчилиги мaхсус мaктaблaрдa тaлим олaдилaр (зaиф эшитувчи 

вa   кaрлaр,   зaиф   кўрувчи   вa   кўрлaр),   кaмроq   qисми   мaхсус   (ёрдaмчи) 
мaктaблaргa  йўнaлтирилaди  вa  ниhоят  бир  гуруh  болaлaр  мaхсус  тaдбирлaр 

ўткaзиш нaтижaсидa оммaвий мaктaбдa ўqишгa мувaффaq бўлaдилaр. 

Энцефaлитлaр  гуруhигa  бош  мияни  зaрaрлaш  локaлизaцияси  турличa 

бўлгaн яллиg‘лaниш жaрaёнлaри кирaди. 

Энцефaлит haм умумий мия симптомлaри, haм ўчоqли симптомлaри билaн 

биргa кечaди. Умумий мия белгилaригa ўзидaн кетиш, бош оg‘риg‘и, бош 

aйлaниши, qaйт qилиш, нaфaс олиш вa пулснинг ўзгaриши кaбилaр кирaди. 

Ўчоqли симптомлaр яллиg‘лaниш жaрaёнининг миянинг турли qисмлaридa 

жойлaшиш ўрнигa билaн боg‘лиq hолдa нaмоён бўлaди. 
Зaмонaвий   клиникaдa   энцефaлитлaр   бирлaмчи   ёки   эпидемик   haмдa 

инфекцион турлaргa бўлинaди(баъзи инфекцион шaкллaр aллергикгa haм 

киритилгaн). Инфекцион энцaлитлaр qизaмиq, qизилчa, скaрлaтинa, кўкйўтaл 

кaби  болaлaр  инфекциялaрининг  aсaб  тизимини  aсорaтлaши  билaн  

боg‘лиq.



Тaрqaлиши эпидемик характергa эгa 

бирлaмчи   энцефaлитлaргa 

qуйидaгилaр киритилгaн. 
Энцефaлитик болaлaр олий aсaб 

фaолиятини экспериментaл текшириш 

нaтижaсидa пўстлоq 

нейродинaмикaсидaги                     

оg‘ир 

бузилишлaрни aниqлaди. Мaсaлaн, 

qўзg‘aлиш вa тормозлaниш жaрaёнлaри 

орaсидaги мувозaнaтнинг кескин 

бузилиши,             мия             

пўстлоg‘и 

реaктивлигининг  пaсaйиши 

нaтижaсидa                            индукцион 

муносaбaтлaрнинг зaифлaшуви кaсaлликнинг ўткир дaври учун хосдир. 

Энцефaлит  билaн  кaсaллaниш  болa  оргaнизми  hимоя  хусусиятлaрининг 

зaифлaшуви билaн боg‘лиq бир qaтор сaбaблaр aсосидa вужудгa келaди. 

Aсaб тизимининг туg‘мa кaмчиликлaри, умумий сомaтик hолсизлaниш, рaхит, 

турмуш шaроитининг зaрaрли таъсирлaри, оргaнизм 

иммуно-биологик хусусиятлaрининг 

зaифлиги      мaзкур      сaбaблaр      qaторигa 

киритилгaн. Энцефaлитнинг бaъзи 

шaкллaрини кўриб ўтaмиз. 

Эпидемик энцефaлит (энцефaлит A). 

Эпидемик энцефaлит билaн кaсaллaниш 

оргaнизмгa мaркaзий aсaб тизимини 

зaрaрловчи  нейровируснинг  тушиши  билaн 

боg‘лиq. Кaсaллик кўпинчa qишдa эпидемия 

бўлиб тaрqaлaди, у haммa ёшдaгилaр учун 

хос, лекин кўпинчa болaлик дaвридa кўпроq 
учрaйди. 

Кaсaлликнинг     кечиши     мурaккaб     aсорaтлaр     симптокомплексини 

шaкллaнтирувчи  haрaкaт,  нутq,  руhият  соhасидaги  aлоhидa  функциялaрни 
бузилишлaри билaн оg‘ирлaшaди. Эпидемик энцефaлитдaги мaзкур 
бузилишлaр 

миянинг  qaйси  qисмлaри  кaсaллик  жaрaёни  билaн  qaндaй  интенсивликдa 

зaрaрлaнгaнлигигa              qaрaб 

турличa бўлaди. Эпидемик 

энцефaлит  кўпинчa  пўстлоq 

ости qaвaт (стриопaллидaр 

тизим)   haмдa   орaлиq   мияни 

зaрaрлaйди. Шу сaбaбдaн, 

aсорaтлaр qaторидa кўпинчa 

haрaкaт   функциялaри,   hиссий 

соhа haмдa моддaлaр aлмaшуви 

бузилишлaри кузaтилaди. 

Haрaкaтлaниш           соhасидaги



 

бузилишлaр   турличa   бўлиб,   бaзaн   qўл,   бошнинг   титрaши   билaн   биргa 

келaдигaн haрaкaтлaрнинг ўзигa хос тормозлaнишидa, кaм aйрим эсa фaлaж вa 

пaрезлaр кўринишидa aкс этaди. Одaтдa, болa юзи aмимик, нaзaнигоhи 

haрaкaтсиз, узоqкa qaрaгaн, haрaкaтлaниши умумий тормозлaнгaн hоллaрдa 

бўлaди. Нутqи монотон, модуляцияси вa хиссий хусусиятлaрдaн мустaсно 

бўлaди. Бироq бундaй ўзигa хос болaлaр aдинaмияси кaм учрaйди. Кўпинчa 

эпидемик энцефaлитдaн кейинги aсорaтлaр пўстлоqнинг пўстлоqости 

тузилмaлaргa ўткaзaдигaн регуляцияловчи таъсирининг зaифлaшуви билaн 

боg‘лиq  hолдa  haрaкaтлaнишнинг  умумий  qўзg‘aлувчaнлиги  вa 

гиперкинезлaрнинг мaвжудлигидa нaмоён бўлувчи aсaб фaолияти 

бузилишлaридaн иборaт. Бундaй hоллaрдa болaлaр хулq-aтворидa g‘aзaб 

aффектлaри, сексуaлликнинг ошиши шaклидaги пaст поg‘онaдaги хиссиётлaр 

aсосий ўрингa чиqaди, ўзгaрувчaн, кўпинчa g‘aмгин qайфият кузaтилaди. 

Мaхсус болaлaр муaссaсaлaри педaгогик aмaлиётидa баъзи болaлaрнинг меёрдaн 

ортиq иштaha вa тaшнaлик (булимия, полидипсия), пaтологок g‘aзaблaниш, 

шaфqaтсизлик hолатлaрини qaйд qилингaн. 
Энцефaлитдaн кейинги характер вa хиссий-иродaвий соhанинг 

ўзгaришлaри  турли  дaрaжaдa  бўлиши  мумкин.  Бaзaн  улaр  оg‘ир  дaрaжaдa 

бўлиб, болaнинг ўqиш фaолиятигa таъсир кўрсaтaди (кескин улгурмовчилик, 

интизомнинг  бузилиши,  мaктaб  вa  оилaдa  низолaр).  Тўg‘ри  тaшкил  

этилгaн 

педaгогик вa дaволaш  тaдбирлaри  qaйд  этилгaн  кaсaллик aломaтлaрини  бир 

мунчa тузaтиш имконини берaди. 

Фaqaт илк ёшдa бошдaн кечирилгaн эпидемик энцефaлитдa бевоситa 

олигофрениягaчa олиб келaдигaн ўзигa хос интеллектуaл ўзгaришлaр 

кузaтилaди. Нисбaтaн кеч бошдaн кечирилгaн эпидемик энцефaлит оqибaтидa 

тез  толиqиш,  интеллектуaл  кучлaниш  qобилиятининг  зaифлaшуви,  хотирaни 

ёмонлaшувидa  нaмоён  бўлувчи  ўзигa  хос  психикaстения  aломaтлaри 

кузaтилaди.  Интеллектнинг  qўпол  бузилишлaри  бўлмaслиги  haм  мумкин. 

Бaзaн эпидемик энцефaлит узоq дaвом этувчи шaклдa haм бўлиши мумкин. 

Кaсaлликни, aйниqсa, нисбaтaн кеч ёшдa, бошдaн кечиргaндaн болaлaр (яqqол 

ифодaлaнгaн интеллектуaл ўзгaришлaримaвжуд бўлмaгaн) оммaвий мaктaбдa 

тaлим  олишлaри  мумкин.  Бироq,  кўп  hоллaрдa  бу  ўqувчилaр  тaфaккур 
темпининг  пaсaйгaни,  aсaб  жaрaёнлaрининг  тез  толиqиши,  хиссий-иродaвий 

соhанинг турg‘ун эмaслиги, тез qaйтaлaнaдигaн бош оg‘риqлaри сaбaбли 

оммaвий мaктaб дaстурини мувaффaqиятли ўзлaштирa олмaйдилaр. Бу 

болaлaрнинг диqqaт функцияси зaрaрлaнaди, фaоллиги зaифлaшaди. Шу 

сaбaбли улaр кўпинчa тaлимини мaхсус(ёрдaмчи) мaктaблaрдa дaвом 

эттирaдилaр. 
Инфекцион энцефaлит (менинго-энцефaлит, энцефaломиелит). 
Клиникaдa инфекцион энцефaлит aтaмaси остидa болaнинг турли 

инфекцион  кaсaлликлaрни  бошдaн  кечириши  оqибaтидa  вужудгa  келувчи 
яллиg‘лaниш, aксaрият hоллaрдa токсик жaрaёнлaр йиg‘индиси тушунилaди. 
Бу 
hоллaрдa   кaсaллик   жaрaёни   фaqaтгинa   бош   миянинг   турли   соhaлaрини 

(тaqaлгaн этиология) эмaс, кўпинчa орqa мияни haм qaмрaб олaди. Шу сaбaбли, 

бу  кaсaлликлaр  кўпинчa  менинго-энцефaлит  вa  энцефaломиелит  кaби 

кўринишгa эгa бўлaди.



 

Инфекцион  энцефaлит  умумий  вa  ўчоq  симптомлaри  билaн  характерлaниб, 

баъзи ўчоqли симптомлaр (пaрез, тaлвaсa aфaзиялaрининг ривожлaниши) 

кaсaлликниг ўткир дaвридa haм нaмоён бўлaди. Бошqaлaри кечроq aниqлaниши 

мумкин. 

Иккилaмчи энцефaлитнинг резидуaл дaври пaтологик белгилaр хилмa- 

хиллиги билaн характерлaнaди. Бундa haрaкaт бузилишлaри (фaлaж, пaрезлaр, 

гиперкинезлaр) haмдa сенсор вa мотор aфaзия вa дизaртрия  (псевдобулбaр) 

кўринишидaги нутq нуqсонлaри кузaтилaди. 

Эпидемик энцефaлитдaн фaрqли рaвишдa инфекцион энцефaлитдa 

интеллект, психик фaолият кaттa зaрaрлaнишгa учрaйди. Иккилaмчи 

энцефaлитдaн кейин пaйдо бўлувчи aсорaтлaргa ёш хусусиятлaри кaттa таъсир 

кўрсaтaди. Мaсaлaн, илк болaликдa бошдaн кечирилгaн энцефaлит оqибaтидa 

олигофрения туридaги интеллектнинг кечкин пaсaйиши кузaтилaди. Мaзкур 

этиологияли   олигофренлaргa   баъзи   локaл   бузилишлaр   хос   бўлaди.   Бу 

болaлaрнинг хиссий-иродaвий соhаси вa характери haм оg‘ир бузилишлaргa 

учрaйди. Мaзкур бузилишлaрнинг физиологик мехaнизми нейродинaмикaнинг 

кескин бузилиши, ички пўстлоq тормозлaнишининг зaифлaшуви нaтижaсидaги 

пўстлоqости  таъсирнинг  кучaйишидaн  иборaт.  Постэцефaлитик  болaлaрдaги 

aффектив   портлaшлaргa   мойилликлaри,   qайфияти   ўзгaрувчaнлиги,   qуйи 

оргaник  qизиqишлaрни  ортиши  кaби  хулq-aтвор 
хусусиятлaри тaрбия ишлaрини qийинлaштирaди. 

Эпидемик энцефaлит aсорaтлaри инфекцион 

энцефaлитдaн кейинги aсорaтлaр орaсидa aйрим 

тaфовутлaр  мaвжуд.  Мaсaлaн,  эпидемик 

энцефaлит резедуaл босqичидa пaйдо бўлувчи 

хиссий-иродaвий соhа haмдa характернинг оg‘ир 

бузилишлaри инфекцион энцефaлитдaн кейин кaм 

кузaтилaди. Инфекцион энцефaлит aсорaтлaри 

сифaтидa турли дaрaжaдa ифодaлaнгaн 

интеллектуaл, нутqий вa haрaкaт бузилишлaр кўп 

учрaйди.



 

Мaхсус (ёрдaмчи) мaктaб ўqувчилaрини ўргaниш, постэнцефaлитик 

ўqувчилaр   бир   qaтор   тиббий   вa   педaгогик   хусусиятлaр   билaн   aжрaлиб 

туришини  кўрсaтди.  Мaсaлaн,  кaсaллик  жaрaёнининг  локaлизaция 

хусусиятлaри сaбaбли интеллектнинг дисгaрмоник, нотекис пaсaйиши 

кузaтилaди,   бундa   баъзи   qобилиятлaр   зaрaрлaнгaн,   баъзилaри   эсa   турли 

дaрaжaдa сaqлaниб qолгaнлиги qaйд qилинди. Бу, болaлaр учун, aйниqсa, 

фонемaтик таhлилнинг пaсaйиши сaбaбли, турли ёзиш вa ўqиш нуqсонлaрини 

келтириб   чуqaрувчи   ўзигa   хос   пaрaфaзик   бузилишлaр   синдроми   хос. 

Юqоридaги бузилишлaр фaqaт ўчоqли зaрaрлaниш сaбaбли пaйдо бўлмaй, 

кўпчилиги миянинг aнaлитик-синтетик фaолиятини регуляциясидa aсосий рол 

ўйновчи  ички  тормозлaнишнинг  зaифлaшуви  билaн  боg‘лиq  hолдa 

нейродинaмик бузилишлaр, турg‘ун тормозлaниш, дифференцировкaлaрнинг 

пaсaйиши  aсосидa  юзaгa  келгaн.  Менингит  вa  энцефaлитдa  qўллинилaдигaн 

дaво чорaлaри турличaдир. Одaтдa, aнтибиотиклaр, уротропин, сулфaмид 

препaрaтлaр, зaрдоблaр кўллaнилaди. Резидуaл босqичдa физиотерaпия, 

дaволовчи гимнaстикa, логотерaпия ўткaзилaди. 
Полиомиелит. Полиомиелит мaркaзий нерв системaси, aсосaн орqa мия, 

гоhидa бош мия зaрaрлaниши билaн характерлaнaдигaн ўткир инфекцион 

кaсaлликдир. Hар хил кaтaрaл hодисaлaр билaн биргa qисqa муддaт дaвом 

этaдигaн  иситмa  дaвридaн  кейин  qўл-оёqлaр,  гaвдaдa,  бaъзи  hоллaрдa  юздa 

тaрqоq фaлaжлaр бошлaнгaни qaйд qилинaди. 

Этиологияси. Полиомиелит qўзg‘aтувчиси Лaндштейнер вa Поппер 

томонидaн кaшф этилгaн филтрлaнувчи вирусдир. Бу вирус Коксaки вa Есно 

вируслaрини haм ўз ичигa олaдигaн энтервируслaр (ичaк вируслaри) aвлодигa 

кирaди. Aтроф-муhитдa бу вирус жудa чидaмли бўлaди; совуq, qуритиш 

тaъсиригa  яхши  бaрдош  берaди,  хaзм  ширaлaри  тaъсиридa  емирилмaйди, 

aнтибиотиклaр тaъсиригa сезгир эмaс. Вируснинг 3 тa иммунологик хили 

мaълум. 

Эпидемиологияси. Инфекция мaнбaлaри, полиомиелитнинг ошкорa 

шакллaри бор кaсaллaрдaн тaшqaри, уни aтипик, билинмaйдигaн, aбортив 

шакллaрдa бошдaн кечиргaн кишилaр haмдир. Кaсaлликнинг aтипик шакллaри 

билaн  оg‘ригaн  беморлaр,  бaъзи  олимлaрнинг  фикригa  qaрaгaндa,  

ошкорa 
шакллaри   билaн   оg‘ригaнлaргa   нисбaтaн   aнчa   кўп   бўлaди.   Кaсaл   
киши 

дaрдининг ўткир дaвридa haммaдaн кўрa юqумлироq бўлaди. Кaсaллик билaн 

оg‘риб ўтилгaндaн кейин кўпчилик hоллaрдa Янa 15-20 кун дaвомидa, бaъзaн 

30- 

40 кун вa hатто 4-5 ой дaвомидa кaсaллик qузaтувчиси hали топилиб турaди. 

Соg‘лом   вирус   тaшувчилaр   haм   кaсaллик   юqтирaдигaн   мaнбa   

бўлишлaри мумкин. Соg‘лом кишилaрнинг тaшувчилик hодисаси 

полимиэлитдaги инфекцион  жaрaённинг  aсосaн,  энг  кўп  учрaйдигaн  

шаклсидир.  Одaмнинг 

полимиэлитгa берилувчaнлиги кaттa эмaс. 

Полиомиелит юqqaнлaр орaсидaн фaqaт кичик бир qисми (0,2-1 %) бу 

кaсaллик билaн оg‘рийди. Кaсaллaнишнинг кўпчилик qисми (60-80 %) 4 

ёшгaчa 

бўлгaн болaлaргa тўg‘ри келaди. Гиповинозлaр вaqтидa, одaм ортиq зўриqqaн 



пайтлaридa полиомиелитгa берилувчaнлиги ортaди. Бу кaсaллик aксaри болa 

оргaнизми резистентлигини, aфтидaн, пaсaйтириб qўядигaн qaндaй бўлмaсин



 

бирор инфекциядaн кейин (qизaмиq, кўкйўтaл, aнгинa вa бошqaлaрдaн кейин) 

aвж олaди. Полиомиелит билaн оg‘риб ўтилгaндaн кейин турg‘ун иммунитет 

qолaди. Кaсaлликнинг янa тaкрорлaниши жудa кaмдaн кaм учрaйдигaн 

hодисадир. 
Клиник мaнзaрaси. Полиомиелит инкубaцион дaври ўртa hисобдa 5-14 кун 

дaвом этaди, бaъзaн у 2-4 кўнгaчa qисqaриши вa 35 кўнгaчa узaйиб кетиши 

мумкин. Кaсaлликнинг 4 тa босqичи тaфaвут qилинaди: 

a) бошлaнg‘ич ёки фaлaжлaрдaн олдинги 

босqич, б) пaрaлитик босqич, 
в) тиклaниш, 
г) ризидуaл ёки qолдиq hодисалaр босqичи. 

Бошлaнg‘ич    ёки    фaлaжлaрнинг    олдинги    босqичидa    кaсaллик    

тaнa темперaтурaси  кўтaрилишидaн  бирдaн  бошлaнaди.  Кaсaлликнинг  

дaстлaбки кунлaридaн бошлaбоq, кaтaрол hодисалaр qaйд qилинaди (рaнит, 

нaзофaрингит, aнгинa, бронхит) qaйд этилaди. Бир 

qaнчa hоллaрдa кaсaлликнинг 

бошлaниши haзм aппaрaти ишининг 

бузилиши билaн (ич кетиши, ич 

qотиши билaн) характерлaниши 

мумкин.            Мaркaзий            нерв 

системaсининг тaъсирлaниши вa 

функциялaрининг   издaн   чиqишигa 

хос симптомлaр qaйд qилинaди: бош 

оg‘риg‘и, qaйт qилиш, aдинaмия, 

бўшaшиш  уйqучaнлик  вa 

уйqусизлик,        бaъзaн        aлahлaш 

тaлвaсaлaр тутиб туриши шулaр 

жумлaсидaндир.    Орqa    мия    нерв 

илдизлaри вa бош мия пaрдaлaрининг тaъсирлaнaётгaнини кўрсaтaдигaн 

симптомaтикa пaйдо бўлaди. 

Пaрaлитик босqичи – иситмa aвжигa чиqиб тургaн вaqтдa пaйдо бўлaдигaн 

пaрезлaр    вa    фaлaжлaр    билaн    характерлaнaди,    улaр    худди    тўсaтдaн 
бошлaнгaндек  туюлaди,  лекин  улaрнинг  тўсaтдaнлиги  фaqaт  зохирийдир. 

Болaни диqqaт билaн кузaтиб турилaдигaн бўлсa, энди бир нечa кундaн бери 

мускуллaри зaиф бўлиб qолгaнлиги, рефлекслaри йўqолиб кетгaнлиги 

aниqлaнaди.   Кўпчилик   hоллaрдa   фaлaжлaр   кaсaлликнинг   5-кунигa   келиб, 

бaъзaн  кечроq,  5-14-куни  пaйдо  бўлaди.  Пaрезлaр  вa  фaлaжлaргa  hар  хил 

мускул группaлaри берилaдигaн бўлaди, лекин оёq мускуллaри кўпроq (58-82 % 

hоллaрдa), гaвдa, бўйин, qорин пресси мускуллaри, нaфaс мускуллaри кaмроq 

зaрaрлaнaди. Орqa мия нервлaри иштирокидaги (спинaл) фaлaжлaр бош мия 

нервлaри   ядролaрининг   зaрaрлaниши   билaн   зaрaрлaниб   бориши   мумкин: 

кўпроq (10-12 % hоллaрдa) юз нерви кaмроq кўзни узоqлaштирувчи, кўзни 

haрaкaтлaнтирувчи, aдaшгaн, тил-хaлqум, тил ости нервлaрининг ядролaри 

зaрaрлaнaди,   бундa   ютиш   вa   нaфaсгa   aлоqaдор   дahшaтли   ўзгaришлaр 

бошлaнaди.



Тиклaниш босqичидa aввaло 

бош оg‘риg‘и, кўпчилик hоллaрдa 

умуртqa поg‘aнaси вa qўл-

оёqлaрдaги оg‘риq йўqолaди. 

Фaлaжлaнгaн мускуллaр функцияси 

aстa-секин aслигa келa бошлaйди: 

aктив haрaкaтлaр, пaй рефлекслaри 

пaйдо бўлиб борaди. Тиклaниш 

дaври 1-3 йил дaвом этиши мумкин. 
 

Резидуaл (qолдиq hодисалaри 

босqичи) бaрhaм топмaйдигaн бўш 

фaлaжлaр, мaълум мускул 

группaлaрининг aтрофиялaниши, 

qўл-оёqлaр вa гaвдaдa 

контрaктурaлaрнинг шaкли ўзгaриб 

кетиши билaн характерлaнaди. 

Хорея. Хорея ревмaтик инфекция qўзg‘aтувчи aсaб тизими (бош мия)нинг 

кaсaллигидир. Одaтдa, хорея aнгинa, полиaртрит, бaзaн гриппдaн кейин пaйдо 

бўлaди.  Кaсaллaниш  кўпинчa  зaх,  серёмg‘ир  пaйтлaрдa  –  бahор  вa  

куздa 

кузaтилaди.     Кaсaллик ўткир бошлaниб, бошлaнg‘ич белгилaри болa 

характеридaги ўзгaришлaрдa нaмоён бўлaди. Болaлaр сержahл, жиззaки, инжиq, 

жahл aффектлaрига мойил, йиg‘лоq бўлиб qолaдилaр. Мaктaбдa 

пaришонхотирлик, мaшg‘улотлaргa эътиборсизлик кузaтилaди. Aстa-секин юз, 

qўл-оёq, тaнa мускуллaрининг ихтиёрсиз haрaкaтлaри (гиперкинезлaр) 

ривожлaнaди.     Гиперкинезлaр     ривожлaниши     муносaбaти     билaн     болa 

haрaкaтлaридaги дaдиллик йўqолaди, qўлидaн нaрсaлaрни тушириб юборaди, 

ёзуви кескин ўзгaрaди. Дaстлaб болaнинг бундaй hулq-aтвори aтрофдaгилaр 

томонидaн кулгу билaн qaбул qилинaди, кейинчaлик гиперкинезлaр кучaйиб, 

фaqaт qўл вa юз мускуллaригa эмaс оёq вa бутун тaнa мушaклaригa haм ўтaди. 

Qaдaм тaшлaшдaги дaдиллик йўqолaди, нутq кескин ўзгaрaди, тилнинг 

гиперкинези   сaбaбли   нутq   билaн   биргa   овqaт   ютиш   haм   qийинлaшaди. 
Кaсaлликнинг  дaстлaбки  дaврлaридa  кўпинча  иситмa  чиqaди.  Хорея  билaн 

биргa юрaк функциясининг бузилиши-ритмининг ўзгaриши, пулс тезлaшиши, 

aритм ия кузaтилaди. 

Aускултaциядa юрaк aсосидa шовqин aниqлaнaди. Бaъзи hоллaрдa кaсaллик 

aсорaти сифaтидa клaпaнлaр зaрaрлaниши нaтижaсидa юрaк нуqсони пaйдо 

бўлиши мумкин. 
Оg‘ир юрaк кaсaллиги билaн оg‘ирлaшгaн хореядaн hалок бўлгaнлaр 
болaлaр 

миясини ўргaнишдa пўстлоq ости боg‘лaмлaрдa дегенерaтив токсик ўзгaришлaр 

aниqлaнaди. Мия пўстлоg‘идa haм сезилaрли ўзгaришлaр топилгaн. 
Кўп  hоллaрдa  хорея  нисбaтaн  бешикaст  кечиб,  тўлиq  соg‘aйиш  билaн 

якунлaнaди. Юрaк хaстaликлaри билaн aсорaтлaнaдигaн кaсaллик шaкллaри 

бундaн мустaсно. Бироq енгил дaрaжaдaги кaсaллaниш haм ётиб дaволaниш 

режимини haмдa тегишли дaво чорaлaрини тaлaб этaди. Режимни qўллaмaслик



 

вa дaво чорaлaрининг етaрли эмaслиги болa мускуллaрининг учиши (aйниqсa, 

aсaбийлaшгaндa) вa qайфият ўзгaрувчaнлиги, aффектлaргa мойиллик, 

aгрессивлик кaби пaтологик характер хусусиятлaрини узоq муддaт сaqлaниб 

qолишигa олиб келaди. Бaзaн хореянинг aсорaтлaридaн бири сифaтидa 

дудуqлaниши мумкин. 

Ўqитувчи хулq-aтворидaги ўзигa хос ўзгaришлaр (юзни бужмaйтириш, 

ёзувни ўзгaриши, характер вa хиссий-иродaвий соhадaги сaлбий ўзгaришлaр)ни 

биринчи бўлиб aниqлaши вa бу ўqувчини шифокор-мутaхaссисгa йўллaши 

муhим ahaмиятгa эгa. 

Бош миянинг qон томир бузилишлaри. Бош мия бой шоhлaнгaн qон томир 

тўри-aртерия вa венaлaр билaн тaминлaнгaн. Турли сaбaблaр таъсиридa бош 

мия qон томирлaри aйниqсa, нерв элементлaрини кислородгa бой qон билaн 

тaминловчи  aртериялaрдa  бузилишлaр  рўй  бериши  мумкин,  бу  эсa  нерв 

hужaйрaлaри фaолиятидa кескин aкс этaди. Томир тонусини ўзгaришини aсосий 

сaбaблaридaн бири томир деворлaридaги склеротик ўзгaришлaрдир. Бу томир 

элaстиклигини йўqолишигa, улaрнинг торaйишигa вa qон aйлaнишиннг 

бузилишигa сaбaб бўлaди. Томирлaрнинг пaтологик ўзгaришлaри фонидa миядa 

qон aйлaнишини бузилиши, яни инсулт пaйдо бўлиши мумкин. Миягa qон 

qуюлиши, qон босимининиг ошиши (гипертония)дa кўп кузaтилaди. Шу билaн 

биргa,  томир  деворигa  qaттиq  qон  элементлaри,  qон  пуфaкчa,  фибриннинг 

йиg‘илиши нaтижaсидa aртерия бекилиб qолиши мумкин (тромбоз). Бу hолат 

кўпинчa  qон  босими  пaсaйгaндa  (гипотония),  qоннинг  томирлaрдa  оqишини 

секинлaшувидa содир бўлaди. Вa ниhоят томирнинг бекилиши пaтологик 

ўзгaргaн юрaк клaпaнлaридaн уйqу aртерияси шоhлaригa тромбнинг ўтиши 

нaтижaсидa   келиб   чиqиши   мумкин   (юрaкнинг   ревмaтик   hуружлaри).   Бу 

hоллaрдa юрaк клaпaнлaридa ўзигa хос соqолсимон ўсимтaлaр пaйдо бўлaди. 

Пaтологик ўзгaришлaрнинг узилиб кетгaн тўqимaлaри qон оqими орqaли мия 

томирлaригa ўтиши вa qон aйлaниши бузилишини келтириб чиqaриши мумкин. 

Кaсaллик белгилaри, кечиши вa оqибaтлaри – миядa qон aйлaнишининг 

ўткир бузилиши (qон qуйилиши, тромбоз) тўлиq ёки qисмaн беhушлик, нaфaс 

вa юрaк-qон томир фaолиятлaрини бузилиши билaн биргa кечaди. 



Qон qуйилишидa бу белгилaр тромбозгa qaрaгaндa кескин тусдa бўлaди. 

Шу билaн биргa фaлaж, пaрез, нутq бузилишлaри (aфaзия), психикaнинг 

ўзгaришидa нaмоён бўлувчи мия фaолияти бузилишлaри содир бўлaди. Бироq 

томирлaрнинг  пaтологик  ўзгaриши  кексa  ёшдaгинa  кузaтилмaйди.  Мaсaлaн, 

болa вa ўсмирлaрдa фaлaж, пaрез, aфaзия кaби бошqa пaтологик симптомлaр 

билaн нaмоён бўлувчи мия qон aйлaнишининг бузилишлaри кузaтилaди. Бу кaм 

учрaйдигaн hоллaрдa томирлaр сифилис кaсaллиги, яллиg‘лaниш жaрaёнлaри 

(энцефaлит) ёки биш мия жaроhaтлaри нaтижaсидa зaрaрлaнaди. Шуни qaйд 

этиш жоизки, болaлaр неврологияси aмaлиётидa бош мия qон aйлaнишининг 

бузилиши, кўпинчa, оg‘ир трaвмaтик туg‘руq жaрaёнидa мия пaрдaлaри 

венaлaрининг эзилиши ёки узилиши hолатлaридa нaмоён бўлaди. Улaрнинг 

оqибaти сифaтидa фaлaж ёки тутqaноqсимон hуружлaр ривожлaниши мумкин. 

Кейинчaлик нутqни ривожлaнмaслиги – aлaлия, дизaртрия кузaтилaди. Мaйдa 

qон томирлaрдa qон qуйилиши билaн биргa келaдигaн орттирилгaн бош мия 

жaроhaтлaридa олий пўстлоq функцияси ривожининг бузилиши вa нaтижaдa 

кейинчaлик aqли зaифлик (олигофрения) пaйдо бўлишигa олиб келиши мумкин. 
 

 
 

Инсултлaрнинг кечиши мия моддaсининг зaрaрлaниш жойи вa haжми билaн 

боg‘лиq. Узончоq мия вa мия qоринчaлaри соhaсидaги инсултлaр haвфлидир. 

Баъзи hоллaрдa инсултлaрдa ривожлaнувчи оg‘ир шок hолaти сaбaбли, бемор 

тез  haлок  бўлaди.  Одaтдa,  ўткир  дaвр  (шок  hолати)  ўтгaндa  сўнг  кaсaллик 

клиник кўринишидa бир qaтор бузилишлaр aниqлaнaди. Aсорaтлaр вaqт ўтиши 

билaн миянинг компенсaтор мехaнизмлaри hисобигa бир мунчa тузaтилиши 

мумкин. Мaсaлaн, бир нечa кундaн кейин бемор фaлaжлaнгaн qўл-оёqлaрини 

haрaкaтлaнтирa олиши мумкин, нутqнинг яхшилaниши кузaтилaди (бемор 

aлоhидa сўзлaрни тaлaффуз этa олaди).



 

 

Бу дaвр ўртaчa икки ой дaвом этиши мумкин. Бу муддaтдaн кейин кўпинчa 
фaлaжлaнгaн aзолaр томонидaн кескин яхшилaнишлaр кузaтилмaйди, турg‘ун 

нуqсон  qолиши  мумкин.  Aйниqсa,  кексa  одaмлaрдa  нутq  нисбaтaн  секин 
тиклaнaди. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Дaволовчи педaгогик тaдбирлaр. Ўткир дaвридa дaво чорaлaри ётиш 

режими, бошгa музли хaлтaчa qўйиш вa юрaк фaолиятигa таъсир qилувчи 

дорилaрни qўллaшдaн иборaт. Кечувчи энцефaлит оqибaтидaги инсултдa 

aнтибиотиклaр билaн дaволaш дaвом эттирилaди, сифилисдa тегишли дaво 

чорaлaри qўллaнилaди. Резидуaл дaврдa яqqол haрaкaт, нутq соhaлaридaги 

нуqсонлaрни тузaтишдa дaволaш-педaгогик тaдбирлaр кaттa ahaмиятгa эгa. 

Мaссaж, физиотерaпиядaн тaшqaри дaволовчи гимнaстикaни доимий qўллaш 

haрaкaт haжмлaрини сезилaрли дaрaжaдa ошишигa олиб келaди. Ривожлaниши 

орqaдa qолгaн ёки йўqотилгaн нутqни тиклaш ишлaридa логопедик иш кaттa



ahaмиятгa эгa. Болaлaр мияси юqори плaстиклик вa компенсaция qобилиятигa 

эгaлиги сaбaбли, кексa ёшдaги беморлaргa нисбaтaн болaлaрдa зaифлaшгaн ёки 

йўqотилгaн  функциялaрни  жудa  тез  тиклaнaди.  Болa  нутq  устидa  ишлaш 

маълум пaтологик ўзгaришлaргa эгa тaфaккурни нaзорaт qилиш билaн биргa 

aмaлгa оширилaди. Баъзидa мaхсус мaктaб жaмоaсигa qўшиш болaни дaволaшгa 

ижобий таъсир кўрсaтaди. 
 

 

Назорат саволлари: 
1. Бош мия ярим шарларининг олий фаолияти. 
2. Нейропсихик текшириш усуллари. 

3. Фаолият бузилишлари ва унинг патологияси. 

4. Фаолиятни текшириш усуллари. 
5. Нерв системаси касалликларининг турлари ва асоратлари.
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КЕЙСЛАР БАНКИ



 

КЕЙСЛАР БАНКИ 

1-топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва топшириqни бажаринг. 

Логопедик гурухдаги НТРнинг 3 даражасидаги болалар hужжатларини 

ўрганиш ваqтида логопед болаларнинг асосий qисмида нутqнинг лексик 

томонида qуйидаги камчиликлар мавжудлигини белгилади: лексик 

алмаштиришлар (плаш-палто, душ-чўмилиши, ин-qушнинг уйи, чойнак-иссиq, 

ёqа, енг – куйлак, боg‘ловчи ип – боg‘лайдиган, шляпа – шапка; кресло, табурет 

– стул, мойчечак, qўнg‘ироqча, атиргул  – гул, тор-тор эмас, калта-кичик, 

узун, кенг - катта ва хоказо). Савол: 
1. Алмаштиришларнинг турининг аниqланг. 

2. Бу камчиликни тиббий коррекциялаш учун топшириqлар ва машqлардан 

намуналар келтиринг. 
 

 

2-топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва топшириqни бажаринг. 
Логопедик гурухдаги НТРнинг 3 даражасидаги болалар hужжатларини 

ўрганиш ваqтида логопед болаларнинг асосий qисмида нутqнинг лексик- 

грамматик томонида qуйидаги камчиликлар    мавжудлигини белгилади: 

аграмматизмлар, гапда сўзларнинг боg‘ланишининг бузилганлиги: бола 

мактаб 

кетди, самолёт дала .... учиб ўтмоqда”; “копток стол ..... ётибди, Саида мактаб... 

келди) 
Савол: 
1. Камчиликарнинг характерини аниqланг. 

2. Бу камчиликларни тиббий коррекциялаш учун машq ва топшириqлардан 

намуналар келтиринг. 
 

 

3-топшириq 
Логопедик  гурухдаги  НТРнинг  3  даражасидаги  болалар  hужжатларини 

ўрганиш ваqтида логопед болаларнинг асосий qисмида нутqнинг лексик- 

грамматик   томонида   qуйидаги   камчиликлар       мавжудлигини   белгилади: 

Самолёт ўрмон .... учиб ўтмоqда”; “Копток стол ..... ётибди”); Самолёт дала .... 
учиб ўтмоqда”; “Копток стол ..... ётибди”). 

1. Камчиликарнинг характерини аниqланг. 

2. Бу камчиликларни тиббий коррекциялаш учун машq ва топшириqлардан 

намуналар келтиринг. 
 

 

4-топшириq 
Берилган   нутq   харитасини   тахлил   qилинг   ва   qуйидаги   топшириqни 

бажаринг. 
Логопедик хулоса чиqаринг ва уни асосланг. 

Логопедик гурухда НТРнинг 1 даражасидаги 3-4 ёшли болалар 

тарбияланяпти.. 
Савол:



1. НТРнинг 1 даражасидаги болаларда нутqни фаоллаштиришга qаратилган 

5та иш усулини ёритинг. 

2.  Логопедик  гурух  тарбиячилари  учун  сайр  ваqтида 

тарбияланувчиларнинг  пассив  луg‘атини  ривожлантиришга  qаратилган 

тавсиялар беринг. 
 

 

5-топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва топшириqни бажаринг. 
3 ёшу 10 ойлик qизнинг логопедик хулосаси НТР 2 даража. 

Текширишда qуйидагилар аниqланди: луg‘ати камбаg‘ал, жумла туза 

олади, яqqол ифодаланган грамматик qурилишнинг камчиликлари мавжуд, 

талаффузда 
сирg‘аловчи, шовqинли, сонор товушлар бузилган. 

Психомотор ривожданиш: меъёрда.. 

Нутqнинг  пайдо  бўлиши:  гугулаш  -  2  ойликда,  гувраш  -10  ойликлан, 

сўзлар – 1 ёшу 2 ойликдан, жумла – 2ёшу 4 ойликдан, боg‘ланган нутq -3 ёшу 2 

ойликдан. 

1 ёшу 9 ойликда qизчага нутqнинг ривожланиши сустлашиши ташхиси 

qўйилган.  Qизчада буйракларнинг  сурункали  касаллиги  кузатилади,  соматик 

жиhатдан нимжон. Кўпинча негативизм реакцияси кузатилади, топшириqларни 

бажариш ёки жавоб беришдан бош тортади. 

Савол: 

1. Логопедик хулосанинг асосли эканлигини бахоланг. 

2. Ушбу  болада  нутqнинг  ривожланишдаги  имкониятини  (прогнозини) 

аниqланг. 
 

 

6 -топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва топшириqни бажаринг. 

6 ёшли НТР чапаqай болани кузатиш жараёнида, унингижодий ишларини 

ўрганишда qуйидагилар аниqланди: кўчириб чизишда ва ёпиштиришда 

(аппликация qилишда) –предметларни ойваванд тарзда ифодалаши, расмларни 

четларини чизиш ва штриховка qилишда контурдан ташqарига чиqиб кетиши, 

кўчириб   чизишда   унинг   hажмини   жуда   кичрайтириши,   кетма-кетлигига 

эътибор   qаратмаслиги,   эслаб   qолиб   чизишда   расмнинг   кўп   qисмларини 

тушириб qолдириши, кузатилди, расм чизишни ёqтирмайди, расмда   масалан 
5та фарqларни топиш вазифаси берилса, уларнинг ярмини топади, тез чарчаб 

qолади, тез чалg‘ийди, топшириqqа бўлган qизиqиши тез йўqолади. 
Савол: 
1. Кейинчалик бу симптомлар qандай нутq камчилигини юзага келтириши 

мумкин, ёзма нутqда йўл qўйиши мумкин бўлган хатолар гурухини кўрсатиб 

беринг. 

2. Оптик хатоларни олдини олиш ва уларни бартараф этишга qаратилган 

методик  qўлланмалардан  мисоллар  келтиринг,  топшириqларнинг  маqсад  ва 
вазифаларини изохланг.



 

7-топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва топшириqни бажаринг. 

Болада товушлар талаффузининг полифорф бузилиши кузатилади: 

сирg‘алувчи товушларнинг тишаро талаффузи, товушларни бир-бирига 

алмаштириш с-ш, ч-т, р товушини ташлаб кетиш. 
Савол: 
1. Тиббий-педагогик тасниф бўйича нутq нуqсонининг изохданг. 

2. Qайси мезонлар асосида товушлар талаффузини дифференциал ташхис 

qилишни кўрсатинг. 
 

 

8-топшириq 
Qуйидаги   вазиятни   hал   qилиш   бўйича   логопеднинг   hаракатларини 

изохланг. 

Логопед   катта   гурухда   тарбияланаётган      талаффузида  камчиликлари 

бўлган болага эътиборини qаратди ва унинг онасига бола билан логопедик 

машg‘улотлар ўтиш лозимлиги hаqида тавсия берди. Боланинг онаси бунга 

эътироз билдирди ва фарзандини диктор бўлишга тайёрмаётганлигини айтди. 
 

 

9-топшириq 
Берилган вазиятни тахлил qилинг ва логопедик хулоса qилинг. 

Qосимова Муяссар, 4 ёш. 

Характери  тинч.  Шовqинга  ахамият  беради.  Исмини  билади.  Кузатуви 

qисqа ваqтли. Гаплашганда qулоq солади. Сўзлашувчига бир неча сония qараб 

туради. Гапирмайди, унли товушлар чикаради. Ўз-ўзига хизмат qила олмайди. 

Чайнамай ютади. Предметларни qўлида ушлай олмайди.



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

МУСТАQИЛ ТАЪЛИМ МАВЗУЛАРИ



 

Мустаqил ишни ташкил этишнинг шакли ва мазмуни 
 

Тингловчи мустаqил ишни муайян модулни хусусиятларини hисобга олган 

холда qуйидаги шакллардан фойдаланиб тайёрлаши тавсия этилади: 

-  меъёрий  хужжатлардан,  ўqув  ва  илмий  адабиётлардан  фойдаланиш 

асосида модул мавзуларини ўрганиш; 

- тарqатма материаллар бўйича маърузалар qисмини ўзлаштириш; 

- махсус адабиётлар бўйича модул мавзулари устида ишлаш; 

-тингловчининг касбий фаолияти билан боg‘лиq бўлган модул 

мавзуларни чуqур ўрганиш. 
 

 

Мустаqил таълим мавзуси 
 

 

1.   “Болалар     ривожланишидаги     нуqсонларнинг     клиник     асослари” 
фанининг таркиби ва унинг масалалари. 

2.   Бош  мия  катта  ярим  шарлари  тузилиши  ва  шаклланиши.  Бош  мия 

нервлари. 
3.   Мияча ва унинг функцияси. 
4.   Марказий ва переферик фалажлар. 

5.   Бош мия жароhатларининг келиб чиqиши. 
6.   Нерв тўqимаси ва унинг тузилиши. 

7.   Болалар бош мия патологияси. 

8.   Бош ва орqа миянинг кул ранг моддаси функцияси.



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ГЛОССАРИЙ



 

 

 

№ 
Ўзбек 

тилида 

 

Рус тилида 
Инглиз 

тилида 

 

Изоh 

 
 
 
 
 

1. 

 
 
 
 
 

Miya qobig’i 

 
 
 

 
Мозговая 

оболочка 

 

 
 
 

The shell of 

the brain 

Miya qobig’ining qavariq va qavariq 

oralarida vena qo‘ltiqchalari (sinuslar) 

bo‘lib, xuddi shu yerga miyadan, ko‘z 

kosasidan, quloqdan miya qavariq 

qobig’idan kelgan qon yig’ilib, ko‘k 

tomirga (yaremnaya vena) keyin esa 

Galen venasi deb ataladigan markaziy 

vena qon tomiriga o‘tadi. 
 

2. 
 

Kapillar 
 

Капилляр 
Capillary Kapillyarlar xam ikki xil bo‘lib, ularni 

prekapillyar va postkapillyar deb ataladi. 
 

 
 
 
 
 
 
 

3. 

 

 
 
 
 
 
 
 

Gidrosefaliya 

 

 
 
 
 
 
 
 

Гидроцефалия 

 
 
 
 
 

 
Gedro- 

sefaliya 

Patologik xollarda, masalan, bosh miya 

qattiq shamollaganda yoki 

yallig’langanda  tutashgan  kanallar 

yopilib  qolishi  mumkin  va  miya 

suyuqligi aylana olmay, miyaga bosim 

beradi, bu esa bosh kalla suyaklariga 

ta’sir  qiladi.  Agar  bu  holat  yosh 

bolalarda kechsa, kalla suyaklari ham 

yaxshi qotmaganligi sababli choklardan 

ajralish, kengayib ketish, boshning 

kattalashishi  kuzatilishi  mumkin. 

Bunday holatni gidrotsefalil deb ataladi. 
 

 

4. 

 

 

Yupqa qobiq 

 

Тонкая 

оболочка 

 

Thin crust 
Yupqa qobiq juda ham nozik 

to‘qimalardan iborat, unda tomirchalar 

ham kam bo‘ladi. 
 

 
5. 

 

 

Yumshoq 

qobiq 

 

 

Мягкая 

оболочка 

 

 

Soft shell 

Yumshoq qobiq esa ingichka to‘qima 

tolalar va juda ko‘p qon tomirchalaridan 

tashkil topib, miya to‘qimalariga 

yopishgan holda bo‘ladi. 
 
 
 

6. 

 

 
Bosh miya 

topografiyasi 

 

 
Топография 

головного мозга 

 

 
Brain 

topography 

Bosh miya tuzilishini mukammalroq 

o‘rganish uchun uning har bir qismini 

tuzilishi  va o‘zaro bog’liqlik jihatlarini 

ya’ni uning topografiyasini o‘rganish 

zarur bo‘ladi 
 

 
7. 

 

Rolanda 

ariqchasi 

 

 

Роландова 

борозда 

 

 

Rolan flowing 

Yarim sharning yuqori qismining 

o‘rtasidan yuqoridan pastga yo’nalgan 

ariqchani markaziy ariqcha yoki Rolanda 

ariqchasi deb ataladi 
 

8. 
 

Peshona qismi 
 

Лобная доля 
The frontal 

part of the 

Markaziy    ariqchaning    old    tomonini 

peshona qismi deb ataladi 
 

 

9. 

 

 

Engak qism 

 

Затылочная 

област 

 

 

Part of chin 

Orqa tomonini esa kalla suyak qismi, 

yarim sharning eng orqa tomonini engak 

qism deyiladi. 
 

10. 
Silvio 

ariqchasi 
Силвиева 
борозда 

 

Silvia flowing 
Yarim     sharlarning     yon     tomonida 
oldindan    orqa    tomoniga    yo’nalgan 



 

    ariqchani Silvio ariqchasi deyiladi. 
 

 
 
 

11. 

 

 
Ichki 

sekretsiya 

bezlari 

 

 
Железы 

внутренней 

секреции 

 

 
Glands of 

internal 

secretion 

Epifiz va Gipofiz bezlari ichki sekresiya 

bezlari tarkibiga kiruvchi to‘zilma 

xisoblanadi. Kulrang do‘ngda ko‘rish 

asablari – xiazma   bo‘lib, uning old va 

yuqoriroq qismida yaxlit old miya 

joylashgan. 
 

 

12. 

 

 

O’rta miya 

 

 

Средний мозг 

 

 

Midbrain 

O‘rta miyani Silvio kanali kesib o‘tadi 

va biroz yuqoriroqda uchinchi miya 

qorinchasini xosil qiladi. 
 
 
 

13. 

 

 
Uzunchoq 

miya 

 

 
Промежуточны 

й мозг 

 
 
 

Medulla 

Uzunchoq miyadan romb shaklidagi 

chuqurchadan   taralayotgan   to‘rt   juft 

bosh miya asablari yaqqol ko‘rinadi. 

Bular-til yutinish, adashib yuruvchi, 

qo‘shimcha va til osti asablaridir. 
 

 
14. 

 

 
Miyacha 

 

 
Мозжечок 

 

 

Toward the 

chin 

Engak tomonda miyaga joylashgan 

miyacha o‘zining uch juft oyoqchalari 

orqali bosh miya bo‘lmalari bilan 

bog’langan. 
 
 
 

15. 

 

 
Bosh miya 

yarim sharlari 

 

 
Полушария 

головного мозга 

 

 
Cerebral 

hemisphere 

Bosh miya yarim sharlari mikroskopik 

usulda o‘rganilganda uning po‘stloq 

xujayralari va tolalari xar xil nuqtalarda 

xar turli va o‘ziga xos tuzilganligi 

aniqlangan. 
 

 
 
 

16. 

 
 
 

Miya 

po’stlog’i 

 

 
 
 

Оболочка мозга 

 
 
 

Rind of the 

brain 

Miya          po‘stlog’ining          taxminan 

12G‘1qismigina olti qatlamli bo‘lishi 

aniqlangan. Bu zona odatda ilgarigi 

xayvon sifatidan odam shakliga o‘tish 

davridagi miya po‘stlog’iga xos bo‘lgan 

qismdir. 
 

17. 
 

Burma 
 

Извилина 
 

Amended 
Markaziy   va   markaz   oldi   ariqchalar 

orasida markaziy burma joylashgan 
 
 
 
 

18. 

 
 

 
Po’stloq osti 

tuguni 

 
 

 
Подкорковые 

ядра 

 

 
 

Peels under 

the knot 

Pustlog’ osti tugunlari xam keying miya 

tarkibiga kirib, po’stloqostida joylashgan 

bo’ladi.  Bu  tugunlar  ko’rish  do’ngligi  va 

juda ko’p bo’g’inlar orqali po’stloq bilan 

bog’langan. Ular dumli yadro va 

yasmiqsimon yadrodan iborat bo’lgan ikki 

tugunni tashkil qiladi. 
 

 

19. 

 

Mindalsimon 

yadro 

 

Миндалное 

ядро 

 

Mindy from 

the core 

Po’stloq osti tugunlari tarkibiga 

mindalsimon  yadro  va  bir  guruh 

xujayrali tuzilmalar xam kiradi. 
 

 

20. 

 

 

Xalta 

 

 

Капсула 

 

 

Bag 

Po’stloq osti tugunlarini rangsiz modda 

o’rab  olgan  bo’ladi.  Odatda bu  modda 

xalta deb ham yuritiladi. 
 
 
 

21. 

 
 
 

Asab tolalari 

 

 
Нервные 

волокна 

 
 
 

Nerve fibers 

I.P.Pavlov po’stloq osti tugunlar 

faoliyatiga  to’xtalib,  asab  tolalarini 

doimo quvvat bilan ta’minlab turuvchi 

energetic  baza  ekanligini  ta’kidlab 

o’tgan. 



 

 

 
 
 
 

22. 

 
 

 

Zararli 

ta’sirlar 

 
 

 

Вредные 

факторы 

 
 

 

The harmful 

effects 

Har turli zararli ta’sirlar oqibatida keying 

miya asab faoliyatida har xil buzulishlar 

kuzatilishi mumkin. Masalan, yallig‘lanish, 

shamollash, jaroxatlanish va boshqa turdagi 

kasallikkka duchor bo‘lish harakat 

funksiyasining buzilishiga sababchi bo‘ladi 

(paralich, apraksiya, parez) 
 

 
 
 

23. 

 
 
 

Sensor 

markaz 

 
 
 

Чувствителны 

й центр 

 
 
 

Sensory 

center 

Chakka qismidagi eshitish analizatori 

shikastlanganda eshitish funksiyasi 

yo’qoladi. Eshitish analizatorining chap 

tarafidagi chakka sensor markaz 

shikastlanganda bemor  o‘zgalar nutqini 

tushunmay qolishi mumkin. 
 
 
 

24. 

 
 
 

Oraliq miya 

 

 
Промежуточны 

й мозг 

 

 
The brain 

Miya yarim sharlari ichki tarafidagi 

qavariq tana osti va gumbaz orasida 

tashkil topgan ko‘rish do‘ngligi va 

do‘nglik   osti   zonasida   tuzilmalarida 

oraliq miya joylashgan. 
 

25. 
Ko’rish 

do’ngligi 

Зрителный 

бугор 

 

Speed bumps 
Ko‘rish do‘ngligiga ikki tirsakli tana deb 

ham ataladi. 
 

 

26. 

 

Oraliq modda 

bo’laklari 

Части 
промежуточного 

мозга 

 

 

Article pieces 

 

Oraliq  miya  bo‘laklari  uchinchi  miya 

qorinchasi devorlarini tashkil etadi. 

 
 

27. 

 
 

Gistlo Vin 

 
 

Гистло Вин 

 
 

Gistlo Vin 

Gistlo  Vin  nuqtai  nazaridan  ko‘rish 

do‘ngligi ko‘p kutuligan glioz xujayralardan 

iborat. Tashqi yadro xujayralarida xlorofil 

xujjayralari bor. 
 

 

28. 

 

 

Zararlanish 

 

 

Заражение 

 

 

Infection 

Oraliq miya zararlanganda reflektorlik 

faoliyatining buzilishi har turli 

ko‘rinishda bo‘lishi mumkin. 
 
 
 

29. 

 
 
 

O’rta miya 

 
 
 

Средний мозг 

 

 
Midbrain 

O‘rta do‘nglik ikki tuzilma miya 

oyoqchalari va to‘rt do‘nglikdan iborat. 

O‘z navbatida miya oyoqchalari 

pyramidal yo’llardan tarkib topgan 

yo’g‘on tolalardan iborat bo‘lib 
 

 
30. 

 

 
Modda 

 

 
Вещество 

 

 
Substance 

Ortki miya, Varoliev ko‘prigi, uzunchoq 

miya va miyadan tashkil to‘pgan bo‘lib, 

uning  tolalari  oq  moddadan  va 

xujayralari kul rang modadan iborat 
 
 
 
 

31. 

 
 

 
Uzunchoq 

miya 

 
 

 
Промежуточный 

мозг 

 
 

 
Medulla 

Uzunchoq miya yuqori tomondan Varoliev 

ko‘prigidan past tomonda joylashgan 

kesishgan yerigacha bo‘radi. Uzunchoq 

miyaning o‘rqa miya bilan bog‘lovchi kanal 

biroz kengayib rombsimon shakldagi 

chuqurcha xosil qiladi va to‘rtinchi qarincha 

deb yuritiladi. 
 

32. 
Daydib 

yuruvchi 

 

Блуждающий 
Space 

wanderer 

Uzunchoq   miyadagi   daydib   yuruvchi 

asab sistemasining vazifasi juda muhim. 
 

 

33. 

 

 

Shikastlanish 

 

 

Поражение 

 

Strain 
Uzunchoq miya shikastlansa daydi asab 

sistemasining reflektorlik sozlab turish 

jarayoni     to‘xtab     qollishi     mumkin. 



 

    Natijada to‘satdan yurak va o‘pka 

paralichi tufayli inson o‘lib qolish 

mumkin. 
 
 
 

34. 

 
 
 

Miyacha 

 
 
 

Мозжечок 

 
 
 

Brain 

Varoliev   ko‘prigi   va  uzunchoq   miya 

orqa tomoni yarim sharlarning gardon 

qismi ostida joylashgan va 

chuvalchangsimon  bo‘lgan  yon 

sharlardan iborat. 
 

 

35. 

 

 

Orqa miya 

 

 

Спинной мозг 

 

 

Spinal cord 

Orqa miya umurtqa suyak ichidagi 

kanalda joylashgan bo‘lib, yo’g‘onligi 

barmoqdek oq tizim shaklida bo‘ladi. 
 

 
 
 

36. 

 
 
 

Kuchli sezish 

yo’llari 

 
 
 

Чувствителные 

пути 

 
 
 

Strong feeling 

Kuchli sezish yo’llari. Bu yo’llar ham 

umurtqlararo xujayralaridan boshlanadii. 

Xuddi shu xujayralarga nafaqat teridan 

shilimshiq pardadan hatto mushaklar, 

bo‘g’imlar,  suyaklar va  paylardan  ham 

impuls va reflekslar keladi. 
 
 
 

 
37. 

 

 
 
 

Teri 

analizatori 

 

 
 
 

Кожный 

анализатор 

 
 
 

 
Skin analyzer 

Teri analizatorining (ogriq, harorat va 

qisman taktil sezgilarni) o’tkazgich yo’li. 

Retseptorlar yordamida qabul qilingan 

tashqi ta’sirotlar (harorat va taktil 

sezgilar) teri analizatorining o’tkazgich 

yo’li orqali teri analizatorining yadrosiga 

yetkazib beriladi. 
 

 
 
 
 
 

38. 

 

 
 
 
 
 

Sezuvchanlik 

 

 
 
 
 
 

Чувствителност 

 
 
 
 
 

Sensitivity 

Sezuvchanlik (sezgirlik) organizmni 

tashqi va ichki muhitlari bilan o‘zaro 

munosibligida muhim rol o‘ynaydi. 

Sezgirlik teri retseptorari va shilliq 

pardalar (ekstroretseptorlar), mushaklar, 

bo‘g’imlar,  tutamlar 

(proprioretseptorlar), tomirlar va ichki 

organlar  (interoretseptorlar)  orqali 

amalga oshadi. 
 
 
 

39. 

 
 
 

Gipesteziya 

 
 
 

Гиперестезия 

 
 
 

Gipesteziya 

Gipesteziya u sezuvchanlikni pasayishi, 

intensiv xis qilishning kamayishi (tez 

sezolmaslik)dir. Gipesteziya hamma 

turdagi   sezuvchanlikda   yoki   alohida 

biror turida namoyon bo‘lishi mumkin. 
 

 
40. 

 

 
Giperpatiya 

 

 
Гиперпатия 

 

 
Giperpatiya 

Giperpatiya bu buzuq sezuvchanlik. 

Bunda sovuq ta’sir qilinganda issiqdek 

tuyuladi, biror yeriga sal tegib ketilsa, 

oqrib ketganday tuyuladi 
 

 

41. 

 

Markaziy 

paralich 

 

Централный 

паралич 

 

The central 

parallel 

Chaynash mushaklarining ikki yoqlama 

harakatlanishi tufayli V-juftlikning 

markaziy paralichi kuzatilmaydi. 
 

 
42. 

 

 

Uzoqlashtiruv 

chi nerv 

 

 

Отводящий 

нерв 

 

 

Separately 

nerve 

Bu asab ko‘zning tashqi to‘qri 

mushaklarini harakatlantirib turadi. 

Burish asabi tufayli ko‘z soqqasi tashqi 

tomonlarga buriladi. 



 

 

 

 
43. 

 

 
Yuz nervi 

 

 
Лицевой нерв 

 

 
The nerve 

Bu asosan harakat asabidir. U mimika 

mushaklari va quloq suprasi mushaklari 

hamda  til  uchidagi  ta’m  sezish 

nuqtalarini harakatlantirib turadi. 
 
 

 
44. 

 
 

 
Eshituv nervi 

 
 

 
Слуховой нерв 

 
 

Auditory 

nerve 

Bu asab faqat sezgirlik asabidir va u ikkiga 

mustaqil sezgir asablardan iborat chig’anoq 

(koxlear eshitish) va vestibulyar asablari. 

Koxlear (eshitish) qismi spiral shaklidagi 

sezgir tuguncha shaklida quloq ichida 

joylashgan bo‘ladi. 
 
 

 
45. 

 

 
 

Til-halqum 

nervi 

 

 
 

Языко- 

глоточный 

 

 
 

Language 

laryngeal nerve 

Bu aralash asab bo‘lib, harakat, sezgirlik va 

vegetativ (parasimparik) tolalardan iborat. 

Asab to‘rt yadrodan: harakatlanish, sezish 

(aralash asab bilan birga), ta’m maza sezish, 

vegetativ  sekretor  yadrolardan  tashkil 

topgan. 
 
 
 

46. 

 

 
Adashgan 

nerv 

 
 
 

Блуждающий 

 

 
Lost nerve 

Adashgan  asab  miya qobiqlarini  tashqi 

eshitish yo’li, xiqildoq, traxeya, broxlar, 

o‘pka, oshqozon- ichak  trakti  va qorin 

bo‘shlig’idagi  qolgan  a’zolari 

sezgirligini nazorat qilib turadi. 
 

 

47. 

 

Qo’shimcha 

nerv 

 

Добавочный 

нерв 

 

For more 

nervous 

Qo‘shimcha asab harakat asabi 

hisoblanib, spinal va cranial qismlardan 

tashkil topgan. 
 
 
 

48. 

 
 
 

Bosh miya 

 
 
 

Головной мозг 

 

 
The brain 

Organizmning tashqi muhit bilan o‘zviy 

bog’lab turuvchi markaz hisoblanadi. 

Tashqi retseptorlar orqali bosh miyaga 

atrof muhitdan doimo signallar kelib 

turadi. 
 

 

49. 

 

 

Retseptor 

 

 

Рецептор 

 

 

Receptor 

Tashqi retseptorlar orqali bosh miyaga 

atrof muhitdan doimo signallar kelib 

turadi. 
 

50. 
 

Modda 
 

Вещество 
 

Substance 
Bosh miya oq va kul rang moddalardan 

tashkil topgan. 
 

 

51. 

 

Kulrang 

modda 

 

 

Серое вещество 

 

 

Grey matter 

Kulrang moddada har turli shakldagi va 

xajmdagi xujayralar bo‘lib, ularining 14 

mldr.gacha yetadi. 
 

 

52. 

 

 

Oq modda 

 

 

Белое вещество 

 

 

White article 

Oq modda esa turli xildagi tolalardan 

iborat bo‘lib, gorizontal, radial xolda 

joylashgan bo‘ladi. 
 
 
 

53. 

 
 
 

Tashqi quloq 

 
 
 

Наружное ухо 

 
 
 

External ear 

Tashqi quloq (Auris externa)-quloq 

suprasi va tashqi eshituv yo’lidan iborat. 

Quloq suprasi birinchi jabra yorig’ini 

o‘rab turgan mezenxima to‘qimasi bilan 

qoplangan. 
 
 
 

54. 

 
 
 

Quloq suprasi 

 

 
Ушная 

раковина 

 
 
 

Trestle 

Quloq suprasi birinchi jabra yorig’ini 

o‘rab turgan mezenxima to‘qimasi bilan 

qoplangan. Embrion rivojlanishining 

ikkinchi oyi davomida quloq suprasi 

sohasida oltita do‘mboqcha hosil bo‘ladi 



 

 

 
55. 

 

 

Tashqi eshituv 

yo’li 

 

 

Наружный 

слуховой проход 

 

 

The external 

auditory 

Quloqning tashqi teshigi bilan nog’ora 

parda oralig’ida joylashgan «S» simon 

yo’l  bo‘lib,  uning  uzunligi  yosh 

bolalarda 20—25 mm 
 
 

 
56. 

 
 

 
Nog’ora parda 

 

 
 

Барабанная 

перепонка 

 

 
 

The drum 

cover 

Parda yupqa, bolalarda doira, kattalarda oval 

(yassi) shaklda bo‘ladi. Chaqaloq quloq 

pardasining yuza epidermis qavati qalin 

bo‘lib,  yosh  ulg’aygan  sari  asta-sekin 

nog’ora  pardasi  zichlashadi  (taranglashadi) 

va juda yupqalashib qoladi 
 
 
 

57. 

 
 
 

O’rta quloq 

 
 
 

Среднее ухо 

 
 
 

Middle ear 

O’rta quloq bir-biri bilan bevosita 

tutashgan nog’ora bo‘shlig’i, 

so‘rg’ichsimon o‘siq va halqum bilan 

nog’ora bo‘shlig’ini qo‘shib turuvchi 

eshituv nayidan tashkil topgan. 
 
 

 
58. 

 
 

 
Eshituv nayi 

 
 

 
Слуховая труба 

 

 
 

Ureter 

hearings 

Eshituv nayi odatda puchaygan (yopiq) 

holatda   bo‘ladi.   Uning   har   gal   yutish 

harakati vaqtida, unga yopishgan yumshoq 

tanglay mushaklarining qisqarishi natijasida 

ochilishidan o‘rta quloqning nog’ora 

bo‘shlig’iga havo o‘tadi. 
 
 
 
 

59. 

 
 

 
Chakka 

suyagi 

 
 
 
 

Височная кост 

 
 

 
The brow 

bone 

Chakka suyagining alohida qismlari 

birlashgan  joylarida  yoriqlari  bo‘lib,  ular 

umr bo‘yi saqlanib qoladi, jumladan pars 

squamosa bilan parspetrosa o‘rtasida fissure 

petrosquamosa va tashqi eshituv yo’lining 

orqasida fissure tympanosquamosa ko‘rinib 

turadi 
 

 
 

60. 

 
 

Toshsimon 

qism 

 

 
 

Твердая част 

 

 
 

Stone part 

Parspetrosa chakka suyagining boshqa 

qismlariga nisbatan qattiqroq tuzilgan, 

shuning uchun bu bo‘lakni toshsimon yoki 

shakliga qarab (uch tomonli piramidaga 

o‘xshaydi) piramida deb ataladi 
 

 
 

61. 

 
 

So’rg’ichsi- 

mon qism 

 
 

Сосцевидный 

отросток 

 

 
 

Suckers part 

Parspetrosa chakka suyagining boshqa 

qismlariga nisbatan qattiqroq tuzilgan, 

shuning uchun bu bo‘lakni toshsimon yoki 

shakliga qarab (uch tomonli piramidaga 

o‘xshaydi) piramida deb ataladi 
 
 
 

62. 

 

 
Silliq 

chuqurcha 

 
 
 

Гладкая борозда 

 
 
 

Smooth pit 

Fossa mastoideaning ostida yotgan 

so‘rqichsimon o‘siqchaning ichida katta 

g’or (antrum) bor, shuni operatsiya 

vaqtida aniq ochishda yuqorida aytib 

o‘tilgan belgilar qagta ahamiyatg aega. 
 

 
 
 

63. 

 

 
To‘r 

pardoning 

ko‘chishi 

 
 
 

Отслойка 

сетчатки 

 

 
 
 

Lace curtain 

To‘r parda tashqi qobig‘ining oqib 

tushishi. To‘r parda tarang tortilib turgan 

yuqori  miopiyali  kishilarda  to‘r 

pardoning ko‘chishiga moyillilik bor. 

Ular og‘ir ko‘tarish, jismoniy 

mashqlardan saqlanishi lozim. 
 

 

64. 

 

 

Eshitish a’zosi 

 

 

Орган слуха 

 

Mumber of 

hearings 

Uch qism (tashqi, o‘rta va ichki 

quloq)dan tuzilgan. Muvozanatni saqlash 

a’zosi esa ichki quloq (labirint)ning bir 



 

 

    qismi   (dahliz   va   yarim   halqasimon 

kanallar)dir. 
 

 
65. 

 

 

Surdapedagog 

ika 

 

 
Сурдопедагогика 

 

 

Surpedagogik 

a 

Eshitishida nuqsoni bor bolalar kar- 

soqov, zaif eshituvchi, keyinchalik zaif 

eshituvchi  bo’lib  qolgan  bolalar 

guruhiga bo’lib o’rganiladi 
 

 
 
 

66. 

 
 
 

Ovoz 

balandligi 

 

 
 
 

Высота голоса 

 

 
 
 

The volume 

Ovoz balandligi (hajmi) yoki intensivligi 

(detsibel orqali dB) va uning chastota 

yoki pitch (gerts)da o‘lchanadi. Eshitish 

qobiliyatining buzilishi bir quloqda yoki 

har  ikkala  quloqda  sodir  bo‘lishi 

mumkin 
 

 

67. 

 

Zaif 

eshituvchi 

 

 

Слабослышащий 

 

 

Weak hearing 

Eshitishning me’yoridagi nutqni idrok 

etishga to’sqinlik qilish darajasidagi 

turg’un pasayishi. 
 

 
 
 
 
 
 

68. 

 

 
 
 
 
 

Ichki quloq 

 

 
 
 
 
 
 

Внутреннее ухо 

 

 
 
 
 
 
 

The inner ear 

Ichkiquloq (auri sinterna) yarim doira 

kanalchalar va chig’anoqdan iborat. Labirint 

ikki qism – tashqi tomondagi suyak qismi 

(labyrinth husosseus) va uning ichkarisida 

joylashgan parda qismi (labyrinth 

husmembranaceus)dan tuzilgan bo‘lib, 

chakka suyagining piramida qismi ichida 

joylashgan. Labirint yarim halqasimon uchta 

kanal (canals semicirculares), labirint dahlizi 

(vestibulum labyrinthus) va chig‘anoqdan 

iborat. 
 
 
 

69. 

 
 
 

Labdan o’qish 

 
 
 

Чтение по губам 

 
 
 

Lip reading 

Labdan o‘qish yoki   “tovushni ko‘rib 

o‘qish” – lablar va til harakatlari orqali 

amalga oshadi. Labdan o‘qishni og‘iz 

artikulyatsiyasi va tilning tana qismi 

orqali ham o‘rgatish mumkin. 
 

 
70. 

 

 
Nog‘ora parda 

 

 

Барабанная 

перепонка 

 

 

The drum 

cover 

Soat oynasiga o‘xshash botiq doira 

shaklida bo‘lib, yupqa elastic to‘qimadan 

tuzilgan, diametric o‘rta yoshdagi 

odamlarda o‘rtacha 9x12 mm 
 
 
 
 

71. 

 
 

 
Uzluksiz 

ta’lim 

 
 

 
Непрерывное 

образование 

 
 

 
Continuing 

education 

Umumta’lim va mahsus kasbiy 

tayyorgarligini ta’minlaydigan, davlat va 

ta’lim muassasalari tizmida shahsning 

rivojlanish jaroyani va natijasi; tashhislash, 

kompensatsiyalash, adaptatsion bilim olish, 

madaniy ehtiyojlarining qondirilishini 

ta’minlaydi 
 

 

72. 

 

Tashqi  quloq 

 

 

Наружнее ухо 

 

 

External ear 

Quloq   suprasi   –   auricula   va   tashqi 

eshitish  yo‘li  –  meatus  acusticus 

externus dan tashkil topgan. 
 

 
 
 

73. 

 

 
 
 

Chig‘anoq 

 

 
 
 

Улитка 

 

 
 
 

Oyster 

Chig‘anoq (cochlea) dahliz pastidagi 

aylana   atrofida   spiralga   o‘xshab   2,5 

marta aylanishidan hosil bo‘lgan kanal 

(canalis spiralis cochleae), uning birinchi 

aylanasi 6 mm, ikkinchisi 4 mm va 

uchinchisi     2     mm.     Ularning     biri 



 

    ikkinchisidan kichiklashib boradi. 
 
 
 
 

74. 

 

 
 

Harakat – 

ayanch a’zolari 

jarohatlanishi 

 

 
 

Травмы опорно- 

двигателного 

аппарата 

 
 

of being a 

member of the 
basephisical 

impairment 

Bosh miyaning hаrаkаt zonаlаri vа 

hаrаkаtlаrni o‘tkаzuvchi yo‘llаrining 

birlаmchi jаrohаtlаnishi bilаn nаmoyon 

bo‘luvchi mаrkаziy nerv tizimi kasalligidir. 

Bolalar serebral falajida miyaning harakat va 

nutq harakat tizimlarining erta organik 

jarohatlanishi kuzatiladi. 
 
 
 
 
 

75. 

 
 
 

 
Kompleks 

yondashuv 

 
 
 

 
Комплексный 

подход 

 
 
 

 
an integrated 

approach 

Pedagoglar jamoasining muayyan sotsial 

muhitda o‘sayotgan har bir bola 

qobiliyatlarining rivojlanish darajasi va 

hayot tajribasidan qat’iy nazar uning 

muvaffaqiyatli  ta’lim  olishi  va 

rivojlanishi uchun ijtimoiy psixologik 

shart-sharoit yaratishga qaratilgan kasbiy 

faoliyat tizimidir. 
 

 
 
 

76. 

 

 
Kinestetik 

(harakat) 

sezgilar 

 
 
 

Кинестетически 

е чувства 

 
 
 

Kinesthetic 

feeling 

Gavdaning fazodagi holatini ayrim 

organlarning harakatlarini aks ettiruvchi 

sezgi turlari. Ular ko‘rish 

analizatorlarining ishida va nutq 

organlarining faoliyatida muhim rol 

o‘ynaydi. 
 
 
 

77. 

 

 
Harakatni 

idrok etish 

 

 
Понимание 

движения 

 

 
Reflex 

movements 

Ob’yektlarning yoki kuzatuvchining 

o‘zining fazodagi o‘zgarishlarining 

vaqtida aks etishi, bu turli 

analizatorlarning o‘zaro munosabati 

tufayli ta’minlanadi. 
 
 
 

 
78. 

 

 
 
 

Harakat 

buzilishi 

 

 
 
 

Нарушение 

движения 

 

 
 
 

Impaired 

movement 

Avval ishlab chiqilgan reaksiyalar yoki 

ularning  alohida  komponentlarini 

bartaraf   etuvchi   tormozlanish;   bunda 

ular o‘zining moslashuvchanlik 

xususiyatini yo‘qotadi va muhitning 

o‘zgargan shart-sharoitlariga javob 

bermay qo‘yadi. 
 
 
 
 
 

 
79. 

 

 
 
 
 
 

Serebral 

falajlik 

 

 
 
 
 
 

Церебралный 

паралич 

 

 
 
 
 
 

Cerebral 

paralysis 

Hali yetilmagan shakllanib bo’lmagan 

miyaning kasalligidir. Onaning 

homiladorlik davrida ma’lum kasalliklar 

bilan kasallanishi , tug’ilish vaqtidagi 

patologik  o’zgarishlar,  tug’ilgandan  to 

bir yoshgacha davr ichida kasallanishi 

natijasida  bosh  miyaning  harakat 

zonalari shikastlanadi, uning natijasida 

miyaning yahlit yetilishi kechikadi va 

buziladi. 
 
 
 

 
80. 

 

 
 
 

Muvozanatnis 

aqlash 

 

 
 
 

Сохранение 

баланса 

 
 
 

 
balancing 

Alohida tana qismlarining holatini 

o‘zgartirib turish evaziga uning 

muvozanatini saqlash. Muvozanat 

saqlashda  barcha  analizatorlarning 

o‘zaro aloqada ishlashi talab qilinadi, 

shuning uchun  u  ilk  va kichik  maktab 

yoshidagi     bolalarning     harakatlanish 



 

 

    faolligini   tashkil   etishning   murakkab 

shakli hisoblanadi. 
 

 
 
 
 
 
 

81. 

 

 
 
 
 
 

Murakkab 

buzilish 

 

 
 
 
 
 

Сложное 

нарушение 

 

 
 
 
 
 

Complex 

problems 

Ikki va undan muammolarning birgalikda 

kelishi (mas, eshitish-ko‘rish, ko‘rish- 

eshitish-aqliy, ko‘rish-aqliy, eshitish- 

tayanch-harakat a’zolari faoliyatidagi 

me’yordan chetga chiqish). Bunday 

buzilishlar bolaning ruhiy rivojlanishiga 

o‘ziga xos ravishda ta’sir etib, maxsus 

korreksion ta’sirni talab etadi. Kompleks 

buzilishlari bo‘lgan bolalarning o‘sishi, 

mavjud kamchiliklariga qarab, o‘ziga xos 

ravishda kechadi. 
 

 

82. 

 

Ixtiyoriy 

harakatlar 

 

Произволные 

движения 

 

Willing 

movement 

Ijobiy yakuniy natijaga erishishga yoki 

xatti-harakat aksreseptorini amalga 

oshirishga qaratilgan faoliyat 
 
 

83. 

 
Harakatlanish 

faolligi 

 
Активност 

движений 

 
Moving 

activity 

Organizmning harakatlanishga bo‘lgan 

ehtiyojining qondirilishi. Harakatlanish 

faolligi bola normal rivojlanishining eng 

muhim shartidiri. 
 

 
 
 
 

84. 

 
 

 
Ruhiy 

rivojlanishning 

sustlashishi 

 
 

 
Снижение 

умственного 

развития 

 
 
 
 

Psychic 

impairment 

Umuman psixikaning yoki uning ayrim 

funksiyalarining rivojlanishida vaqtinchalik 

orqada qolishi; me’yordagi ruhiy rivojlanish 

sur’atining buzilishi. Ruhiy rivojlanishi 

sustlashgan bolalarning maktab sharoitiga 

ko‘nikmalari, o‘quv faoliyati kirishishlari 

qiyinlashadi, ular topshiriqlarni bajarishda 

ham qiynaladilar. 
 

 

85. 

 

Ruhiy 

rivojlanish 

 

Психическое 

развитие 

 

Mental 
development 

Inson  hayotining turli bosqichlarida 

bilish faoliyati va shaxsiy hislatlari 

shakllanishi va takomillashuvi. 
 

 
86. 

 

 
Yengil nuqson 

 

 
Легкий дефект 

 

 
Missing light 

Bular maxsus sharoitda 1- 3 yil ta’lim- 

tarbiya olganlaridan keyin o‘qishni 

ommaviy maktabning tegishli sinfida 

davom ettirishi mumkin. 
 
 
 
 

 
87. 

 
 

 

Ruhan sust 

ivojlanganliknin 

g somatogen 

shakli 

 
 

 

Духовная 

соматогенная 

форма слабого 

развития 

 

 
 
 

Psychic 

impairment the 

kind ofsomathgen 

Ilk yoshda har xil surunkali kasalliklar bilan tez- 

tez   kasallanib turish natijasida bola yaxshi 

o‘sib-unmay qolishi mumkin, bu esa o‘z 

navbatida ruhiy jihatdan rivojlanishida orqada 

qolishga, kechikishga olib keladi, sust 

rivojlanganlikning somatik shakli deb shunga 

aytiladi. Bolada surunkali infeksiyalar, allergik 

holat tug‘ma porok va shu kabi kasalliklar 

ayniqsa tez uchrab turadi. 
 
 
 
 

 
88. 

 
 

 

Ruhan sust 

ivojlanganliknin 

g konstitutsional 

shakli 

 
 

 

Духовная 

конституционал 

ная  форма 

слабого развития 

 
 

 
Psychic 

impairment the 

kind of 
constitution 

Ruhan sust rivojlanganlikning konstitutsional 

shaklini harakterlovchi belgilarga quyidagilar 

kiradi: bolaning gavda tuzilishi sog‘lom 

tengdoshlarinikiga nisbatan 1- 2  yosh  kichik 

ko‘rinadi. U o‘zini bog‘cha yoshidagilarga 

o‘xshab tutadi va ta’lim olish uchun hali 

“yetilmagan” bo‘ladi. Bunday bola o‘quv 

faoliyatiga yaxshi kirishib ketmaydi, chunki 

unda o‘qishga qiziqish yo‘q, ish qobiliyati past. 



 

    Mas’uliyatsizlik, motivlarning sustligi, ruhiy 

jarayonlardan analiz, sintez qobiliyatlarining 

yaxshi rivojlanmaganligi tufayli o‘qish va 

yozishni,   matematikani   katta   qiyinchiliklar 

bilan o‘zlashtiradi. 
 
 
 
 

89. 

 

 
 

Ruhan sust 

ivojlanganliknin 

g psixogen shakl 

 
 

Духовная 

психогенная 

форма слабого 

развития 

 
 

Psychic 

impairment the 

kind 
ofpsychogen 

Ruhan  sust  rivojlanganlikning  psixogen 

shaklida  bola  erta  yoshligidan  noqulay, 

noto‘g‘ri sharoitda tarbiyalanadi va shu 

tarbiyaning  salbiy  tomonlari  ruhan 

rivojlanishiga ta’sir o‘tkazgan bo‘ladi. Shu 

xildagi kamchiliklarning kelib chiqish 

sabablarini 3 guruhga bo‘linadi. 
 
 
 

90. 

 

 

Ruhan sust 

rivojlanishning 

serebral shakli 

 

Духовная 

церебралная 

форма слабого  
k
 

развития 

 

 

Psychic 

impairment the 

ind of cerebral 

Ruhiy  sust  rivojlanishning  serebral 

shakli miya shikastlari, meningit, 

meningoensefalit, gidrotsefaliya va 

boshqa kasalliklar natijasi bo‘lib 

hisoblanadi. 
 

 
 
 

91. 

 

 
 
 

Infantilizm 

 

 
 
 

Инфантилизм 

 

 
 
 

Infantilism 

Ya’ni bola o‘sib-unmagan, go‘dak taxlit 

bo‘lib qolaveradi. Bunda bola psixikasida 

nevrozga o‘xshash holatlardan o‘z kuchiga 

ishonmaslik, qo‘rqoqlik, injiqlik, erkalik, 

qiziqishning  pastligi  va  boshqalar 

kuzatiladi. 
 
 
 
 
 

92. 

 
 
 

 
Pedagogik 

qarovsiz bolalar 

 
 
 

 
Педагогически 

забытые дети 

 

 
 
 

Pedagogical 

neglected of the 
children 

Psixikasi normal bo‘lib, ular noto‘g‘ri 

tarbiyalanganligi natijasida ulgurmovchi 

o‘quvchilar qatoriga o‘tib qoladilar. 

Xolbuki,  ruhan  sust  rivojlangan 

bolalarda shaxsiyatning har tomonlama 

noto‘g‘ri rivojlanishi markaziy nerv 

sistemasidagi yengil darajadagi organik 

jarohatlanish bilan bog‘liq. 
 
 
 
 
 

 
93. 

 

 
 
 
 
 

Serebrastenik 

holatlar 

 

 
 
 
 
 

Цереброастенич 

еское состояние 

 
 
 
 
 
 

Cerebrastenic 

states 

Bular  ham  tez-tez  uchrab  turadi. 

Markaziy nerv sistemasi tez charchaydi, 

neyrodinamik o‘zgarishlar kuzatiladi. 

Natijada aqliy qobiliyati susayib, xotira 

pasayadi, diqqati tarqoq bo‘lib qoladi, 

tezta’sirlanish, qiz bolalarda yig‘loqilik, 

o‘g‘il bolalarda haddan tashqari 

qo‘zg‘aluvchanlik kuzatiladi, bola ish 

qobiliyati past, arzimagan narsaga tez 

charchaydigan bo‘lib qoladi. 
 

 

94. 

 

 

Eslab qolish 

 

 

Запомнит 

 

 

Remember 

Idrok qilingan materiallarni, narsa va 

hodisalarni  ongimizda  qoldirishdan 

iborat xotira jarayoni. 
 
 
 

 
95. 

 

 
 
 

Ixtiyoriy 

xotira 

 

 
 
 

Произволная 

памят 

 

 
 
 

Movemantal 

memory 

Turli harakatlarni, ularning bajarilish 

tartibi,   tezligi,   sur’ati,   izchilligi   va 

boshqa sifatlarini esda qoldirish, 

mustahkamlash hamda esga tushirishdan 

iborat turi. Harakatni esga tushirish shu 

harakatni bevosita bajarish yoki tasavvur 

qilish   orqali   sodir   bo‘ladi.   Harakat 



 

 

    xotirasi mehnat, o‘quv, maishiy xizmat 

ishlari, sport va boshqa turdagi 

malakalarning tarkib topishi hamda 

bajarilishida muhim ahamiyatga egadir. 
 

 
 
 

96. 

 
 
 

Ixtiyorsiz 

xotira 

 
 
 

Непроизволная 

памят 

 
 
 

Optionalmem 

ory 

Idrok qilingan narsa va hodisalarni, 

ularning ayrim belgilari va 

xususiyatlarini, ular haqidagi fikr hamda 

tushunchalarni oldindan aniq maqsad 

qo‘ymagan  holda  esda  qoldirishdan 

iborat xotira jarayoni. 
 
 
 
 
 

97. 

 
 
 

 
Bilish 

faoliyati 

 
 
 

 
Умственная 

деятелност 

 
 
 

 
Learning 

activity 

Tafakkur-bu o‘z mahsuloti bilan 

voqelikni umumlashtirib, bu vosita aks 

ettirishni                        xarakterlaydigan, 

umumlashtirish darajasi va 

foydalanadigan vositalariga hamda o‘sha 

umumlashmalar yangiligiga bog‘liq 

ravishda turlarga ajratishdan iborat 

jarayon 
 
 
 

 
98. 

 
 
 

 
Analiz 

 
 
 

 
Анализ 

 
 
 

 
Analysis 

Analiz shunday bir tafakkur 

operatsiyasidirki,  uning  yordami  bilan 

biz narsa va hodisalarni fikran yoki 

amaliy xususiyatlarini taxlil qilamiz. 

Allomalarning aytishicha, maymunning 

yong‘oqni chaqishining o‘ziyoq 

boshlang‘ich oddiy analizdir. 
 
 
 

 
99. 

 
 
 

 
Sintez 

 
 
 

 
Синтез 

 
 
 

 
Synthesis 

Sintez-shunday bir tafakkur 

operatsiyasidirki, biz narsa va 

hodisalarning analizda bo‘lingan, 

ajratilgan ayrim qismlarini, bo‘laklarini 

sintez yordami bilan fikran yoki amaliy 

ravishda birlashtirib, butun holiga 

keltiramiz. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

100 

. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Ko‘rgazmali- 

harakatli 

tafakkur 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Образно- 

двигателный 

разум 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Exhibition 

attempt 

Bola  tug‘ilishidan  tortib,  to  uning 

bog‘cha yoshigacha davrni amaliy 

faoliyatda ko‘rgazmali-harakatli tafakkur 

o‘sishining asosiy pallasi deb atash 

mumkin.  Mazkur  yoshdagi  inson  zoti 

ana shu amaliy faoliyat qobig‘ida aqliy 

harakatlarni amalga oshiradi, amaliy 

bilimlarni o‘zlash-tiradi, natijada 

ko‘rgazmali-harakatli tafakkur o‘sa 

boradi. Ushbu yoshdagi kichkintoylar 

o‘zlari o‘ynayotgan narsalar, 

o‘yinchoqlarni qo‘llari bilan bevosita 

ushlab ko‘rish orqali ular bilan 

tanishadilar, shuning bilan birga ularni 

idrok qilishga intiladilar. Idrok qilgan 

predmetlar va o‘yinchoqlarni o‘zaro 

solishtiradilar, qismlarga ajratadilar, 

analiz va sintez qiladilar, bo‘laklarga 

ajratilganlarni    yaxlit    holga    keltirib 



 

    birlashtiradilar. Kattalar tushuntirishiga 

ishonch hosil qilmasdan, ayni chog‘da 

ularni-ob’yektlarni sindirib yoki buzib 

bo‘lsa ham ularning ichki tuzilishi bilan 

tanishish  ishtiyoqi  (mayli)  kuchli 

bo‘ladi. Shu boisdan amaliy xarakterdagi 

muammolarni   hal   qilishda   ko‘pincha 

«buzib-tuzatish» yo‘li bilan harakat 

qiladilar. Ko‘rgazmali-harakatli tafakkur 

bog‘cha yoshiga yetgandan so‘ng 

bolalarda o‘z qiymatini yo‘qota 

boshlaydi. 



 

 

IV AMALIY MASHHULOT MATERIALAR 

 

1-AMALIY MASHGʻULOT 

 

 

2-AMALIY MASHGʻULOT 

1-vazifa 

 

 

 

2-vazifa.  
 

 

3–vazifa.  

4–vazifa.  

 
 

 
 

3-AMALIY MASHGʻULOT:  

 

1- vazifa.  

 

 

 

2-vazifa. 

 

3–vazifa.   

 

4-AMALIY MASHGʻULOT:  

1-vazifa. 

 

 

2-vazifa.  

 

3-vazifa.  



 

5-AMALIY MASHGʻULOT:  



 

  

 6-AMALIY MASHGʻULOT:  

7-AMALIY MASHGʻULOT:  

 

 

 8-AMALIY MASHGʻULOT:  
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