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LIMFA TUGUNLARI VA TALOQNING MORFOLOGIK
XUSUSIYATLARI HAMDA ULARNING NORMAL VA PATOLOGIK
SHAROITDA ORGANIZM IMMUN REAKSIYALARIDAGI ROLI

Annotatsiya: Maqolada limfa tugunlari va talogning morfologik tuzilishi,
stromal va parenximatoz komponentlari, makro- va mikroanatomik xususiyatlari
tahlil qilingan. Limfoid organlarning immun tizimdagi markaziy o‘rni
morfofiziologik va patofiziologik jihatdan yoritilgan. Tadqiqot antigen
prezentatsiyasi, tug‘ma va adaptiv immun javoblar shakllanishi hamda
limfotsitlar o‘zaro ta’sirini o‘rganadi. Maxsus e’tibor infeksion limfadenit,
reaktiv limfadenopatiya, Xodjkin va no-Xodjkin limfomalari, splenomegaliya va
limfoproliferativ  kasalliklardagi patomorfologik o‘zgarishlarga garatilgan.
Natijada limfoid organlarning immun gomeostazni saqlashdagi roli ilmiy
asoslanadi.

Kalit so’zlar: Limfa tuguni, taloq, limfoid organlar, immun tizim, T-
limfotsitlar, = B-limfotsitlar, = antigen  prezentatsiyasi, immun javob,
limfoproliferativ kasalliklar, patofiziologiya.
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Annotation: The article analyzes the morphological structure of lymph
nodes and the spleen, examining their stromal and parenchymal components
alongside macro- and microanatomical characteristics. The central role of
lymphoid organs within the 1immune system 1s elucidated from
morphophysiological and pathophysiological perspectives. The study explores
antigen presentation, the formation of innate and adaptive immune responses,
and lymphocyte interactions. Particular emphasis is placed on
pathomorphological changes in infectious lymphadenitis, reactive
lymphadenopathy, Hodgkin and non-Hodgkin lymphomas, splenomegaly, and
lymphoproliferative disorders. Consequently, the role of lymphoid organs in
maintaining immune homeostasis is scientifically substantiated.

Keywords: Lymph node, spleen, lymphoid organs, immune system, T
lymphocytes, B lymphocytes, antigen presentation, immune response,
lymphoproliferative diseases, pathophysiology.

Kirish.

Immun tizim organizmni tashqi antigenlardan himoya qilib, genetik
barqarorlik va to‘qima yaxlitligini ta’minlaydi. U markaziy va periferik limfoid
organlardan iborat bo‘lib, limfa tugunlari va taloq immun javobning asosiy
morfofunksional markazlari hisoblanadi. Ushbu organlarda immun hujayralar
o‘zaro ta’sir1 orqali adaptiv immun javob shakllanadi, patologik sharoitlarda esa
ularning strukturaviy va funksional o‘zgarishlari kasalliklar patogenezida
muhim rol o‘ynaydi.

Embrional rivojlanish

Limfa tugunlari mezodermal limfatik tizimdan 5-6-haftada PROXI1,
SOX18, VEGF-C boshqaruvida shakllanadi. Limfatik tomirlar atrofida
mezenximal rudimentlar hosil bo‘lib, keyin limfotsitlar migratsiyasi bilan
to‘ldiriladi. Stromal skelet (retikulyar hujayralar) va zonal tashkiloti (korteks,
parakorteks, medulla) tug‘ilishga qadar shakllanadi; germinal markazlar antigen

stimulyatsiyasidan keyin paydo bo‘ladi.
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Makroanatomiya

Kapsulali oval organlar (500-700 dona), asosan bo‘yin, qo‘ltig,
mediastinal, mezenterial, inguinal guruhlarda joylashgan. Asosiy qismlar:
kapsula, trabekulalar, hilus, afferent va efferent limfa tomirlari. Limfa oqimi
sekinlashib, antigenlar immun hujayralar bilan uchrashadi.

Mikroarxitektura va stromal komponentlar

-Korteks — B-follikulalar (birlamchi va ikkilamchi/germinal markazli)

-Parakorteks — T-zonasi, HEV orqali limfotsit kirishi

-Medulla — plazmotsitlar va makrofaglar bilan medullyar kord va
sinuslar

Stroma: FRC (CCL19/CCL21 kemokinlari), retikulyar tolalar, sinus
endoteliyasi — migratsiya, yashab qolish va antigen tarqalishini ta’minlaydi.

Limfa mikrotsirkulyatsiyasi

Afferent — subkapsulyar sinus — trabekulyar sinuslar — medullyar
sinuslar — efferent tomirlar. Sinuslarda makrofag va dendrit hujayralar
antigenlarni tutib, fagotsitoz qilib, prezentatsiya qiladi.

Antigen prezentatsiyasi va hujayra aktivatsiyasi

Dendrit hujayralar va makrofaglar MHC II (CD4+) va MHC 1 (CD8+)
orqali prezentatsiya qiladi. T-aktivatsiya: TCR-MHC + CD28-B7 + sitokin
signallari. B-limfotsitlar germinal markazlarda somatik gipermutatsiya va
affinitet maturatsiyasidan o‘tib, yuqori affinitetli antitanacha ishlab chiqaradi.

Taloqning tuzilishi va funksiyalari

Kapsulali organ (150-200 g), oq pulpa (PALS — T, follikulalar — B,
marginal zona) va qizil pulpa (Billroth kordlari + venoz sinusoidlar). Qizil pulpa
qon filtratsiyasi, eritrotsit destruksiyasi va temir qayta ishlashni ta’minlaydi.
Taloq — qon filtri, immun javob markazi va qon depo.

Immunitet integratsiyasi
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Tug‘ma immunitet (PRR-PAMP) dendrit hujayralar orqali adaptiv
javobni boshlaydi. Sitokinlar (JAK—STAT, NF-kB) va kemokinlar hujayra
migratsiyasi va faolligini boshqaradi.

Patologik o‘zgarishlar

Limfa tugunlari: reaktiv limfadenopatiya (follikulyar/parakortikal
giperplaziya), infeksion limfadenit, Hodgkin/non-Hodgkin limfomalar.

Taloq: splenomegaliya (infeksion, gematologik, portal gipertenziya).

Xulosa

Limfa tugunlari va taloq periferik limfoid organlar sifatida antigen
filtratsiyasi, hujayra faollashuvi va hujayraviy-gumoral immun javob
shakllantirish orqali immun-gematologik homeostazni ta’minlaydi. Ularning
embrional, stromal va mikroarxitekturaviy xususiyatlarini o‘rganish infeksion,
autoimmun va limfoproliferativ kasalliklar patogenezini tahlil qilish va klinik
yondashuvlarni rivojlantirish uchun muhim ilmiy asosdir.
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