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Лимфоид тўқимадан келиб чиқувчи, муайян морфологик ва 

иммуногистокимёвий белгиларга эга бўлган ўсма жараёнларидан бири Ходжкин 

лимфомаси ҳисобланади. Бу ўсма тури лимфомалар қаторида алоҳида клиник-

морфологик тур сифатида ажратилади ҳамда ташхис қўйишда морфологик 

ўзгаришлар ҳал қилувчи аҳамиятга эга бўлади. ХЛни бошқа лимфопролифератив 

касалликлардан фарқлашда Рид–Штернберг ҳужайра-лари ва уларнинг 

иммунoфeнотиплари асосий мезон ҳисобланади.  

Тадқиқот учун олинган материаллар асосан 2019-2024 йиллар давомида 

РИваРИАТМ Хоразм филиалига касаллик туфайли мурожаат қилган ҳамда 

Ходжкин лимфомаси ташҳиси аниқланиб, даволашда бўлган 80 нафар 

беморнинг касаллик тарихи маълумотлари ретроспектив ўрганилиши асосида 

олинган натижалар таҳлил қилинди. Тадқиқот давомида касаллик тарихи 

маълумот-лари ретроспектив таҳлил қилинган беморлар дастлаб ёш ва жинслар 

бўйича, кейин Ходжкин лимфомасининг гистологик турларининг учраш 

ҳолатлари бўйича таҳлил қилинди. Тадқиқотга жалб қилинган беморлар 80 

нафар(шулардан эркаклар - 48(60%), аёллар - 32(40%)ни ташкил қилди. Олинган 

гистологик таҳлил натижалари бўйича Ходжкин лимфомасининг гистологик 

турларини ёшга ва жинсга нисбатан учраш даражалари ўрганилди. Касалликнинг 

классик варианти  умумий ҳисобда  31 (38,75) та беморда аниқланиб,  шулардан 

16(20,0%) нафари бўйин лимфа тугунида, 2(2,5%) нафари ичак тутқичи атрофи 

лимфа тугунларида, 8(10,0%) нафари қўлтиқ ости лимфа тугунлари ва 5 (6,25%) 

та ҳолатда чов соҳаси лимфа тугунларида аниқланган. Нодуляр (тугунли) 

склероз варианти умумий 26(32,50%) нафар беморда аниқланган, шулардан 

14(17,5%) бўйин,  1(1,25%) ичак тутқичи, 9(11,25%) қўлтиқ ости, 2(2,5%) та 

ҳолатда чов соҳаси лимфа тугунларида аниқланган. Аралаш вариантида умумий 

14(17,50%) та бемор аниқланиб, шундан 7(8,75 %) нафари бўйин 1(1,25 %) ичак 

тутқичи, 5(6,25%) нафари қўлтиқ ости лимфа тугунида ва 1(1,25%) нафар 

беморда чов соҳаси лимфа тугунида аниқланди. Лимфоид ҳужайралар кам 

варианти умумий 9(11.25%) та беморда аниқланиб, шундан бўйин лимфа 
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тугунида учраши 4(5,0%) нафар беморда кузатилди. Қўлтиқ ости лимфа 

тугунларида 3(3,75%) нафар беморда учради ва 10(12,50%)  нафар беморда чов 

соҳасида кузатилди. 

 Гистологик турлари ва уларнинг аҳамиятига тўхталадиган бўлсак 

қуйидаги гистологик шаклларини биз ўз тадқиқотимизда кенг ёритдик. 

Гистологик хусусиятлар 

Белги Ретикуляр шакл Диффуз фиброз шакл 

HRS ҳужайралари 
Жуда кўп, баъзан гигант, 

атипик-плеоморф 

Камроқ, аммо йирик ва 

лакунар-шаклдаги HRS 

Фон тўқима Лимфоцитлар деярли 

йўқ; кўп гистиоцитлар, 

некроз учрайди 

HRS тартибсиз коллаген 

тўсиқлар ва толали "тўсиқлар" 

орасида ажралиб туради. 

Некроз/геморрагия Кўп учрайди Камроқ 

Эозинофил/плазма 

ҳужайралари 
Оддийга нисбатан кам Кам 

 Аралаш ҳужайрали вариант Ходжкин лимфомасининг иккинчи кенг 

тарқалган шакли бўлиб, кўпроқ катталарда (айниқса, иммунитети сусайган-

ларда, масалан, ВИЧ-беморларда) учрайди. Микроскопик (гистологик) белги-

лари: тўқима архитектоникасида лимфа тугуни нормал структураси буткул 

бузилган, яққол тугунларга ажралмаган диффуз ўзгаришлар устунлиги аниқ-

ланади. Ҳужайравий таркиби жиҳатидан Reed–Sternberg ҳужайралари кўп 

сон-ли, йирик, икки ва кўп ядроли, ядро киритмалари “укки кўзи" шаклида 

кузатилади. Уларнинг атрофида кенг миқёсда лимфоцитлар (В ва Т ҳужайра-

лар), эозинофиллар, плазматик ҳужайралар, гистиоцитлар, нейтрофиллар 

(айрим ҳолларда)дан иборат аралаш ҳужайравий инфильтрат аниқланади. 

Таққослаш жадвали: 

Белги Лимфоцитлар 

камайган вариант 

Тугунляр 

склероз 

Аралаш 

ҳужайрали 

вариант 

Лимфоцитлар сони Жуда кам Мўътадил Камайган ёки 

мўътадил 
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Белги Лимфоцитлар 

камайган вариант 

Тугунляр 

склероз 

Аралаш 

ҳужайрали 

вариант 

Reed–Sternberg 

ҳужайралари 

Кўп Lacunar тури Классик ва кўп 

турлари 

Склероз Мумкин, лекин тўлиқ 

эмас 

Яққол Кам ёки ўртача 

Некроз ва фиброз Ҳаддан ташқари кўп Кам Ўртача 

Иммунитет ҳолати Кўпинча сусайган 

(ВИЧ ва ҳ.к.) 

Оддий Иммунитетга 

боғлиқ эмас 

Ходжкин лимфомасининг морфологик таҳлили асосан биопсия 

материалини микроскоп остида ўрганиш орқали ташхис қўйиш имконини 

беради. Рид–Штернберг ҳужайраларининг мавжудлиги, уларнинг атрофидаги 

инфильтрат таркиби, фиброз даражаси касалликнинг турини аниқлаш ва клиник 

прогнозни баҳолаш имконини яратади. Шунингдек, морфология туберкулёз, 

инфекцион мононуклеоз, ноходжкин лимфомаси, саркоидоз каби 

касалликлардан фарқлашда ҳам муҳим роль ўйнайди. 
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