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Koronavirus Diagnostikasida O'pkani Ktsi: Qachon, Nima 

Uchun, Qanday Amalga Oshiriladi? 

Koronavirus SARS-CoV-2 virusi bilan bogʻliq boʻlgan oʻtkir respirator kasallikdir. 

Koronavirus infektsiyasining yangi turi tez tarqaladi va havo tomchilari yoki uy-ro'zg'or bilan aloqa 

qilish orqali odamdan odamga osongina yuqadi. Agar biz koronavirusni mikroskop ostida ko„rsak, 

virion yuzasida joylashgan oqsil tikanchalarni ko„ramiz – ularning yordami bilan virus inson 

hujayralari, xususan, o„pka yuzasidagi retseptor oqsillariga mahkam yopishadi. 

Koronavirus jiddiy asoratlarga olib keladi - o'pkaning yallig'lanishi va fibrozi, isitma, o'tkir nafas olish 

va yurak etishmovchiligi. Hozirgi vaqtda o'pkaning kompyuter tomografiyasi (KT) koronavirusni 

tashxislashning asosiy usuli sifatida tan olingan. Ushbu tadqiqot usuli ishonchli va dastlabki 

bosqichlarda o'pkaning zararlanishini, ya'ni pnevmoniyani yaqqol ko'rsatadi, bunda alveolalar havo 

emas, balki patologik substrat (suyuqlik, fibroz tolalar) bilan to'ladi. 

Tibbiyotda pattern ("model, sxema, naqsh") ma'lum bir klinik holatga xos bo'lgan belgilar va alomatlar 

to'plami sifatida tushuniladi. Tomogrammalardagi tasvirlarda masalan, "xira shisha" va ularning 

konsolidatsiyasini birgalikdagi tasviri o'pkaning ma'lum joylarida kuzatiladi va COVID-19 virusli 

pnevmoniya naqshi sifatida talqin etiladi. 

O'pkaning 50% dan ortiq zararlanishi xavfli hisoblanadi va ayniqsa pulsoksimetrda 92-93% dan kam 

to'yinganlik (kislorod bilan to'yinganligini) darajasi bo'lsa, kasalxonaga yotqizilishiga ko'rsatma 

hisoblanadi. 

Koronavirus diagnostikasi uchun o'pkaning kompyuter tomografiyasini o'tkazish zarurmi? 

2020-yil aprel oyida COVID-19 epidemiyasining birinchi toʻlqini vaqtida koʻpgina shifokorlar 

xulosasiga koʻra, yuqtirganlarning 45,5 foizida kasallikning klinik belgisi boʻlmagan – bunday 

bemorlarda koronavirus infeksiyasi asimptomatik tarzda rivojlangan. Bugungi kunda o'pkaning 
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kompyuter tomografiyasi virusli pnevmoniya diagnostikasining asosiy tekshirish usuli hisoblanadi, 

uning asosiy natijasi o'pkaning qisman zararlanishidir. 

Alveolalar o'pkaning kichik havoli hujayralaridir. Fibroz yoki suyuqlik to'planishi tufayli ularning 

hajmi qisqarganda, nafas olish funktsiyasining keskin buzilishi sodir bo'ladi. Odamda nafas qisishi, 

balg'amli yo'tal (ba'zan qon bilan), tana harorati ko'tariladi. 

COVID-19 sabab bo'lgan pnevmoniya bilan, ko'pincha quyidagi simptomlar bezovta qiladi: 

 Ko'krak qafasidagi og'riq va noxushlik; 

 nafas qisishi va havo yetishmasligi; 

 quruq yo'tal; 

 hidni yo'qotish; 

 tana harorati ko„tarilishi. 

Virusli patogenni aniqlash va aniqlashga qaratilgan laboratoriya qon testlari ba'zan noto'g'ri salbiy 

natija beradi. Shu munosabat bilan, shifokorlar an'anaviy qaror qabul qilishdi, unga ko'ra, 

tomogrammalarda o'pka shikastlanishi belgilarining mavjudligi, salbiy PCRga qaramay, muqobil 

tashxis qo'yilgunga qadar ehtimoliy koronavirus infektsiyasi sifatida qaralishi kerak. 

Koronavirusda pnevmoniyani rentgenologik diagnostika qilishning yana bir usuli bu standart ko'krak 

qafasi rentgenogrammasi. Rentgen - bu ancha arzon va keng tarqalgan tekshirish usulidir. Biroq, u 

ma'lumotlarning mazmuni bo'yicha kompyuter tomografiyasidan sezilarli darajada ortda qoladi. Gap 

shundaki, rentgen nurlari o'pkaning I va II darajali shikastlanishini ko'rsatmaydi. Bu usulning boshqa 

kamchiliklari ham bor, masalan, katta organlarning soyalari bir-birining ustiga qo'yilganda, noto'g'ri 

talqin qilinishi mumkin bo'lgan artefaktlar paydo bo'ladi. 

Amaldagi klinik ko'rsatmalarga ko'ra, pandemiya sharoitida o'pka to'qimasining har qanday 

zichlashishi (infiltratsiyasi) va rentgenogrammadagi yallig'lanish o'zgarishlari belgilari COVID-19 ga 

shubhali deb hisoblanishi kerak. Bu shuni anglatadiki, rentgen tekshiruvidan so'ng bemor kompyuter 

tomografiyasiga yo'naltiriladi. Agar koronavirusga shubha qilingan bo'lsa, keraksiz nurlanish ta'sirini 

oldini olish uchun bemorga darhol o'pkaning kompyuter tomografiyasidan o'tish tavsiya etiladi. 

Koronavirusda o'pkaning kompyuter tomografiyasi. 

Agar koronavirus infektsiyasiga shubha bo'lsa, bemorlarni ko'pincha quyidagi savollar qiziqtiradi: 

o'pkaning zararlanish darajasi qanday aniqlanadi, qachon kasalxonaga yotqizish kerak va 

pnevmoniyadan keyin o'pkani tiklash mumkinmi? Keling, ushbu mavzuni batafsil ko'rib chiqaylik va 

o'pkaning kompyuter tomografiyasi qanday foydali bo'lishini bilib olaylik. 

Koronavirusning namoyon bo'lishi. 

"COVID-19 ning oldini olish va davolash bo'yicha qo'llanma"da jamlangan xitoylik olimlar va 

shifokorlarning kuzatishlariga ko'ra, koronavirus bilan ko'krak qafasidagi og'riqlar allaqachon 

progressiv (taxminan 10 kunlik) kasallikdan dalolat beradi. Pnevmoniyaning yengil kechishida erta 

bosqichda noxushlik bezovta qilmaydi. Shuning uchun tanangizni kuzatish (ayniqsa nafas olishda), 

haroratni o'lchash juda muhimdir. Va agar siz kasal yoki epidemiologik jihatdan noqulay 

mamlakatlardan kelgan odamlar bilan aloqada bo'lgan bo'lsangiz, siz COVID-19 va o'pkaning KT 

tekshiruvidan o'tishingiz kerak. Faqat tomografiya koronavirusda o'pka zararlanishining dastlabki 

bosqichlarini aniqlaydi, bunda pnevmoniyani davolash va nafas olish a'zolarining faoliyatini saqlab 

qolishda eng oson chora hisoblanadi. 
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O'pka to'qimasida og'riq bo'limaydi, chunki unda nerv retseptorlari juda kam. Koronavirusda o'pkada 

noxushlik yallig'lanish va shishining natijasidir. O'pka alveolalari suyuqlik yoki fibroz tolalar bilan 

to'lganda plevra pardasi cho'ziladi va simillagan og'riqni keltirib chiqaradi. Shu bilan birga, 

koronavirusda bemor quyidagilarni his qilishi mumkin: 

 Ko'krak qafasidagi bosim, kuchli taranglik; 

 Chuqur nafas olish paytida yoqimsiz his, tez nafas olganda kuchli va davomli yo'tal bo'ladi; 

 Bo'yin, o'mrov suyagi, qovurg'alararo sohalarda noxushlik. 

Biroq, shunga o'xshash alomatlar boshqa nafas olish kasalliklarida ham tez-tez uchraydi. Shunga 

qaramay, koronavirusni istisno qilish yoki uni o'z vaqtida aniqlash va distress sindromi 

rivojlanishining oldini olish muhimdir. 

O'RDS (o'tkir respirator distress sindromi yoki "shok o'pka") – bu o'tkir va og'ir holat bo'lib ikki 

tomonlama infiltratsiya va og'ir hipoksemiya bilan kuzatiladigan o'pka shishi bilan namoyon bo'ladi. 

Keng tarqalgan yallig'lanish jarayoni bemorda nafas olish yetishmovchiligini, yurak muammolarini, 

o'pka tomirlarini keskin qisqarishini keltirib chiqaradi. Ba'zi bemorlarda bu holat fibrozga o'tadi, 

ba'zan undan keyin zararlangan o'pkaning to'liq tiklanishi ro'y bermaydi. Koronavirusda O'RDS 

o'limning asosiy sababidir. 

KT da o'pkaning zararlanishi qanday ko'rinadi 

Koronavirusni yangi turi tufayli kelib chiqqan o'pkaning zararlanishi "xira shisha" deb ataladi-bu belgi 

to'qimalarning zichlashishi va yorqin ko'rinishi bilan namoyon bo'ladigan zararlanish o'choqlariga 

nisbatan qo'llaniladi. Normada, " xira shisha" belgisi bo'lmaydi. Kompyuter tomografiyasining o'ziga 

xosligi shundaki, o'pka 5% yoki undan kamroq zararlangan bo'lsa ham, koronavirus pnevmoniyasining 

bunday belgilari aniq ko'rinadi. An'anaviy rentgenografiya va boshqa diagnostika usullari pastroq 

axborotga egaligi uchun ular noaniq natija berishi mumkin. 

COVID-19 bilan bog'liq pnevmoniyada "xira shisha" shaklidagi zararlanish ikkala o'pkada: pastki va 

lateral sohalarda, bronxlar atrofida yoki plevraga yaqinroq joylashgan bo'ladi. KT koronavirusda 

o'pkaning zaralanish darajasini qanday darajadaligini aniqlashi mumkin. "Xira shisha" o'choqlari 

uchtadan kam bo'lsa kasallikning yengil darajasiga to'g'ri keladi, uchtadan ko'pi o'pkaning o'rtacha 

zararlanishini ko'rsatadi. Agar ularning konsolidatsiyasi kuzatilsa, bemorning ahvoli o'rtacha og'ir, 

keng tarqalgan zichlashishi esa - og'ir deb baholanishiga asos bo'ladi. 

Koronavirusli bemorlarda o'pka KT da "xira shisha" dan tashqari, shifokor pnevmoniyaning 

boshqa klinik ahamiyatli belgilarini ham ko'radi: 

 “toshli yo'lka” sindromi – zararlanish o'chog'i o„pka bo„laklari orasiga tarqalib ketganda 

(taxminan pnevmoniyaning uchinchi kuni), kompyuter tomografiyasida o„pka to„qimalarining 

teksturasi toshli yo'lkaga o„xshab ketadi. 

 "xira shisha" ning konsolidatsiyasi - kasallikni rivojlanishi bilan (odatda 5-8-kunlarda) o'pka 

to'qimasi zichlashadi va rentgen nurlarini yomon o'tkazadi, bunda gaz almashinuvida 

qatnashadigan funktsional maydonlari kamayib ketadi. 

 Teskari galo yoki xalqa sindromi - infektsiya o'chog'ining atrofida qalinlashgan joylar (“xira 

shisha”), xalqalar paydo bo'ladi. Bu koronavirus bilan kasallangan bemorlarning 50% dan 

ko'prog'ida uchraydi. 

 Havo bronxogrammasi simptomi - "xira shisha" ning aniq konsolidatsiyasi bilan bir qatorda 

bronxlar bo'shlig'ida havo mavjudligidir. 
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Koronavirusda o'pkani kompyuter tomografiyasi qachon qilinishi lozim?  

Aniqlangan patologik o'zgarishlarning qabul qilingan tasnifiga ko'ra, "KT1" standarti o'pka 

zararlanishining 25% dan kamiga, "KT2" - 35-50%, "KT3" - 50-75%, "KT4" - 75% ga yoki undan 

ko'piga to'g'ri keladi. Yangi COVID-19 koronavirusi keltirib chiqaradigan pnevmoniyaning o'ziga xos 

xususiyati shundaki, asoratning og'irroq shaklga o'tishi tez sodir bo'ladi. 

Rentgen nuridan farqli o'laroq, KT o'pkaning 5% yoki undan kamroq zararlanishini ko'rsatadi - 

rentgenolog hatto diametri 4-5 mm bo'lgan infiltratsiyaning o'choqlarini ham ko'radi. Rentgenografiya 

KT1, ba'zan esa KT2 ga mos keladigan pnevmoniyani aniqlamaydi. 

Xarakterli simptomlar, hatto yengil belgilar bo'lsa va COVID-19 uchun ijobiy test mavjud bo'lsa, 

infektsiya yanada intensiv tarqalguncha va o'pkaning katta joylariga zarar yetkazguncha kutishning 

hojati yo'q. 

O'pkani KT tekshiruvidan o'tkazish quyidagi hollarda qo'llanadi: 

 Harorat 38 darajadan oshsa; 

 Nafas olish tezligi 1daqiqada > 22ta; 

 nafas qisishi / yo'tal / ko'krakda og'riq; 

 Qonning kislorodga to'yinganligi <95%. 

Agar COVID-19 testi salbiy natija koʻrsatsa va rentgenogrammada oʻpka toʻqimasida sezilarli 

oʻzgarishlar aniqlanmasa ham (oʻchoqlar kichik boʻlishi mumkin, rasmda artefakt va soyalar boʻlishi 

mumkin) - bemor yuqoridagi simptomlardan xavotirda bo'lsa, yaqin orada bemorlar bilan aloqa qilgan 

bo'lsa kompyuter tomografiya amalga oshiriladi. 

Koronavirus uchun o'pkaning qanday kompyuter tomografiyasi o'tkaziladi? 

Bugungi kunda koronavirus uchun "oltin standart" kompyuter tomografiyasi multispiral tomograf yoki 

o'pkaning MSKTda 1-2 mm bo'lakli skanerlashdir. Bunday zamonaviy qurilmalarda diagnostika atiga 

bir daqiqa davom etadi va sizga eng yuqori aniqlikdagi tasvirlarni olish imkonini beradi. Jarayon 

bemor uchun eng qulay sharoitda amalga oshiriladi, shuning uchun u hatto og'ir ahvoldagi (mexanik 

shamollatish bilan) bemorlarga ham mos keladi. Koronavirusda o'pkaning KTsi kontrastsiz amalga 

oshiriladi, diagnostik qiymati esa rentgen, MRI, ultratovushdan ustundir. 

SamMI 1- klinikasida rentgen-radiologiya bo'limida bemorlar yangi avlod-128 kesimli General 

Elektronics kompaniyasi Revolution Evo apparatida o'pka kompyuter tomografiyasidan o'tadilar. Bu 

yerda bemorlar radiatsiya ta'sirini kamaytiradigan multispiral tomograf xizmati, DVD diskida tadqiqot 

yozuvini (KT tekshiruvi), plyonkada KT tekshiruvi tasvirini va ularga yozilgan rentgenolog 

mutaxassisi xulosasini oladi. 

Koronavirus yuqqan bemorlarda o'pkaning kompyuter tomografiyasi qanday amalga 

oshiriladi? 

Tadqiqot uchun dastlabki maxsus tayyorgarlik talab qilinmaydi. Jarayon oldidan bemor barcha metall 

buyumlar va zargarlik buyumlarini olib tashlashi kerak, chunki ular rentgen nurlarini zaiflashtiradi. 

Keyin bemorni davolash xonasiga taklif qilinadi, u diagnostika stoliga yotadi. Hamshira tomografni 

yoqadi va stol asta-sekin sezgir sensorlar bilan jihozlangan tomografning gentry ramkasiga o'tadi. 

Skanerning gentrisi ko'krak qafasi atrofida aylanadi va ko'plab skanerlar (rasmlar) oladi. Shu vaqt 

ichida rentgenologning bemor bilan aloqasi saqlanib qoladi. 

O'pkaning KTsi nafas olayotganda amalga oshiriladi, bemor nafasini bir necha soniya ushlab turadi. 

Keyin tasvirlar kompyuterda qayta ishlanadi - dastur ichki organlarning hajmli 3D rekonstruktsiyasini 
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amalga oshiradi. Rentgenolog olingan ma'lumotlarni tekshiradi, tomogrammani diskda yozadi va 

xulosa tayyorlaydi. 

O'pka kompyuter tomografiyasi yana nimani ko'rsatadi? 

Pnevmoniyaga qo'shimcha ravishda, ko'krak qafasining KTsi sil kasalligini, o'pka va koʻks oraligʻi 

o'smalarini, kasalliklarini (limfadenopatiyasi), timomalarni aniqlashda xizmat qiladi. Bunday holda, 

kompyuter tomografiyasi yordamida yumshoq to'qimalarning diagnostikasi hatto o'pkaning MRTsidan 

ham afzalroqdir. Zararni baholash uchun ko'krak KTsi jarohatlar, qovurg'alar sinishi va ko'krak 

umurtqasining sinishidan keyin amalga oshiriladi. Ko'krak qafasining kontrastli KTsi qon tomirlarini 

qo'shimcha tekshirish imkonini beradi. Kontrastli tadqiqotning bir qismi sifatida shifokor o'pka 

emboliyasi, o'pka shishi va torakal aortani batafsil ko'rishi va baholashi mumkin. 

Koronavirusdan keyin o'pkada KT tekshiruvi. 

Koronavirusda o'pkani KT tekshiruvi nafaqat o'pkaning zararlanishini baholash, balki davolashning bir 

qismi sifatida tiklanish jarayonini kuzatish uchun ham amalga oshiriladi. Birinchisi, davolanish 

boshlanganidan uch kun o'tgach, agar davolash natija bermasa va bemor sogʻaymasa amalga 

oshiriladi. Agar bemorning ahvoli yaxshilanmasa, keyingi kompyuter tomografiyasi bir haftadan keyin 

takrorlanishi mumkin. 

Reabilitatsiya davrida qulay davolanish bilan, koronavirusdan keyin o'pkaning tiklanish dinamikasini 

kuzatish uchun o'pkaning KTsi ikki marta (interval - 2-3 hafta) o'tkazish mumkin. Umuman olganda, 

yiliga 5 dan ortiq kompyuter tomografiyasini o'tkazish tavsiya etilmaydi. 

O'pka to'qimasi elastik va tiklanish qobiliyatiga ega. Agar patologiya o'z vaqtida aniqlansa va davolash 

choralari ko'rilsa, bemorning tanasi 1 oy ichida infektsiyaga dosh bera oladi va reabilitatsiyadan so'ng 

o'pkaning funksionalligi to'liq tiklanadi. 

Agar bemor tibbiy muassasaga 50% dan ortiq o'pka zararlangan holda murojaat qilsa, og'ir 

pnevmoniya yoki o'tkir respirator distress sindromi bilan kasallangan bo'lsa, unda oʻpkada fibroz 

paydo bo'lishi mumkin. O'pka fibrozining oqibatlari chandiqlarga o'xshaydi va bunday patologik 

o'zgarishlar qaytmas jarayon bo'lishi mumkin. Biroq, agar kichik joylar zararlangan bo'lsa, u holda 

funktsional nuqtai nazardan ular sog'lomlar tomonidan osongina qoplanadi va hayot davomida 

sezilmaydi. Reabilitatsiya davrida takroriy kompyuter tomografiyasining maqsadga muvofiqligi va 

soni shifokor tomonidan belgilanadi. 
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