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Резюме. Тадқиқотда чақалоқлар антенатал ўлимида тимус тўқимасидаги патоморфологик ва 

иммуногистокимёвий хос жиҳатлари ўрганилди. Натижаларга кўра, CD3+ ва CD4+ маркерларига 
текширилган тимус тўқимасида паст позитив экспрессияланиши CD3+ лимфоцитлар 
дифференцияланишини бузилиши ва CD4+ маркерли Т хелперларнинг кам сонли шаклланганлигини 
англатиб, жараёнда иммунодефицит ва инфекцияга қарши турғунликни кескин камайганлигини 
англатади. Бу эса, эрта неонатал даврда нобуд бўлган чақалоқлар клиник анамнестик маълумотларида 
онасида преэклампсия ва эклампсия фонида шаклланган бўлиб, туғилганидан кейинги даврда  инфекция 
тушиши оқибатида, сепсис ва септицемиядан нобуд бўлганларни хаммасида тасдиқланди.  

Калит сўзлар: тимус, иммуногистохимия, инволюция, иммунодефицит, апоптоз.  
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Резюме. При изучении антенатальной смертности детей раннего возраста изучены 

патоморфологические и иммуногистохимические аспекты ткани тимуса. Согласно результатам, низкая 
положительная экспрессия в исследованной ткани тимуса маркеров CD3+ и CD4+ означает нарушение 
дифференцировки CD3+ лимфоцитов и образование небольшого количества Т-хелперов с маркерами CD4+, 
что означает резкое снижение устойчивости к инфекции и развитие иммунодефицита. Это 
подтверждается клинико-анамнестическими данными детей, скончавшихся в раннем неонатальном 
периоде на фоне преэклампсии и эклампсии у матери, умерших от сепсиса и септицемии вследствие 
попадания инфекции после рождения. 

Ключевые слова: тимус, иммуногистохимия, инволюция, иммунодефицит, апоптоз. 
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Resume. In the study of antenatal mortality in young children, pathomorphological and immunohistochemical 

aspects of thymus tissue were studied. According to the results, low positive expression of CD3+ and CD4+ markers in 
the studied thymus tissue means a violation of CD3+ lymphocyte differentiation and the formation of a small number 
of T-helpers with CD4+ markers, which means a sharp decrease in resistance to infection and the development of 
immunodeficiency. This is confirmed by clinical and anamnestic data of children who died in the early neonatal period 
against the background of preeclampsia and eclampsia in the mother, who died of sepsis and septicemia due to 
infection after birth. 

Key words: thymus, immunohistochemistry, involution, immunodeficiency, apoptosis. 
 
Муаммонинг долзарблиги. Преэкламп-

сия ва эклампсияси бўлган оналарда янги 
туғилган чақалоқлар эрта неонатал даврда ўли-
мининг олдини олиш. замонавий неонатология-
нинг долзарб муаммоларидан биридир, чунки 
ЖССТ томонидан ишлаб чиқилган ва тавсия 

этилган тирик ва ўлик туғилиш мезонларидан 
амалий ишда фойдаланиш вазни 500 дан 999 г 
гача рўйхатга олинган янги туғилган чақалоқлар 
сонининг кўпайишига олиб келди [2,5]. Барча 
янги туғилган чақалоқлар орасида нисбатан ки-
чик улушга (0,2-2%) қарамай, чуқур етилмаган 
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чақалоқлар чақалоқларнинг 45-55% ва эрта нео-
натал ўлимнинг 60-70% ни ташкил қилади 
[7,14,23]. 

Оғирлиги жуда кам бўлган янги туғилган 
чақалоқларни парвариш қилиш самарадорлиги 
болаларнинг туғруқдан кейинги мослашувини 
таъминлайдиган гипоталамус-гипофиз-буйрак 
усти ва иммун тизимларининг морфофунксио-
нал етуклигига боғлиқ [8,9,18]. 

Хомиланинг иммун тизими қийин шароит-
ларда ривожланади ва ишлайди. Бир томондан, у 
ҳомиланинг ички гомеостазини ушлаб туради, 
иккинчидан, она танасининг антиген таъсирига 
дучор бўлган ҳолда, у тезда мослашиши ва бу 
таъсирларга жавоб бериши керак [4,11,13]. Им-
мун тизимидаги пролиферация, дифференциа-
ция, миграция, кооперация ва апоптоз каби жа-
раёнлар генетик жиҳатдан детерминлашганлиги 
аниқланган [1,12,21,24]. 

Мамлакатимизда доимий равишда она 
бола мухофазасини давлатнинг сиёсий ва иқти-
содий даражада заруратини билан биргаликда, 
хар қандай жихатларини инобатга олишни 
тақозо этади. 

Тадқиқот мақсади: чақалоқлар антена-
тал ўлимида тимус тўқимасидаги патоморфоло-
гик ва иммуногистокимёвий хос жихатларини 
ўрганишдан иборат.  

Тадқиқот материали ва усуллар. Преэк-
лампсия ва эклампсия фонида туғилган ва эрта 
неонатал даврда нобуд бўлган 30 та чақалоқлар 
тимусини морфологик жихатларини ўрганиш.  

Тадқиқот натижалари ва мухокама. 
Эрта неонатал даврнинг 0-7 кунликда иммун 
аъзоларда пролиферация юқори даражада 
бўлиб, Ki 67 маркерининг позитив экспрессияси 

юқори даражада бўлиб, дифференциалланиш да-
ражаси билан бирга давом этади [22,25].  

Тўлиқ шаклланган тимус яъни бирламчи 
иммун аъзонинг паренхимасида мавжуд бўлган 
лимфоцитларни кўпайиб шаклланиши 
натижасида, Ki 67 маркерининг позитив экспрес-
сияси 200х катталикда назорат гурухида ўртача 
26,1% кўрсаткич билан намоён бўлиши аниқла-
нади.  

Эрта неонатал даврда хар хил инфекция-
лар таъсирида шикастланиш оқибатида, 
яллиғланиш профилоген медиаторларни кўп 
миқдорда қон томир ва лимфо томирлари 
орқали тарқалиши натижасида, цитокинлар, 
лимфокинлар ажралишини кучайишига олиб ке-
лади. Бу эса, бирламчи иммун аъзоларнинг ги-
перфункционал кўрсаткичларини ошганлигига 
олиб келади. Натижада, эрта неонатал даврда ай-
рисимон без пўстлоқ қаватида кўп миқдорда ки-
чик лимфоцитларни митози ошиб кетиши 
аниқланади [6,10,20].  

Тадқиқот ишимизда эрта неонатал даврда 
нобуд бўлганлар орасида 80,0% холатида (24 та 
бемор), Ki 67 маркерининг юқори позитив экс-
прессияси ўртача 26,1% ва ундан юқорилиги 
аниқланди. Ўрганилаётганларнинг 15,1% да эса, 
ўрта позитив экспрессияланиш аниқланиб, 
16,7% (5 та бемор)ни ташкил этган бўлса, 3,3% 
да (1 та бемор ) 10% дан паст экспрессияланиш 
даражасини ташкил этганлиги аниқланди. Мате-
риалимизни 5/4 қисмида юқори экпрессияла-
ниш хулоса қилаётганимда фикримизни хулоса 
қисмида юқори даражада ижобий кўрсаткич 
бўлиб, Ki 67 маркерини юқори рекация берган 
деб қабул қилинади (1,2-расмлар).  

 

 
 

1-расм. Эрта неонатал давр 4 суткасида нобуд бўлган туғилган тимус тўқимаси.Тимус тўқимасида 
Ki67 маркерининг юқори даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер 

қилинган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Экспрессияланган ҳужайралар тўқ жигар 
рангда. Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 
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2-расм. Эрта неонатал давр 6 суткасида нобуд бўлган туғилган тимус тўқимаси. Тимус тўқимасида 
Ki 67 маркерининг ўрта даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер 

қилинган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Экспрессияланган ҳужайралар тўқ жигар 
рангда. Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 

 
Тадқиқотимизда, CD3+ маркери билан 

қилинган текшришларда, асосан Т-лимфоцитни 
сифатлаб берувчи маркер сифатида қўлланилди. 
Бу эса, айнан тимуснинг пўстлоқ қаватидаги Т-
лимфоцитларни кескин камайганлиги, аксари-
яти индуцирланган апоптозга учраганлигини са-
бабли, CD3+ маркерининг паст позитив экспрес-
сияланишида асосан макрофаглар хам бўялган 
бўлиб, янги туғилган чақалоқларда Т-лимфоци-
тар ҳужайравий иммунитет тўлиқ такомил топ-
маганлигини, тасдиқлади.  

Тадқиқотимизда асосан, тимуснинг пўст-
лоқ қаватида хали етилмаган кичик лимфоцит-
ларни кам сонли бўлиши ва CD3+ лимфоцит-
ларни аутологик антигенга бўлган дифференци-
ациясини тўлиқ амалга ошмаганлиги сабабли, 
лимфоцитлар бор, лекин корецепторлари 

мажрухлиги сабабли иммуногистокимёвий жи-
хатдан ижобий жавоблар бермаслиги билан 
намоён бўлади. Айни шу нуқтада, морфологик 
жихатдан мавжуд бўлган Т лимфоцитларни сон 
жихатдан кўп бўлиши, морфофункционал жихат-
дан дендритик хужайралар орқали аутологик то-
лерантлик рецепторларини таниб олиш хусусия-
тини лимфоцитлар мембранасида бўлмаслиги, 
протимоцитлар кўринишида сақланиб турган-
лигини тасдиқлаб, қўллаган CD3+ маркери билан 
боғланмаслиги юқорида келтирилган маълумот-
ларни тасдиқлайди [17,19].  

Тадқиқотимизда текширилаётганларни 
83,3%да паст позитив экспрессияланган бўлса, 
16,7% да негатив экспрессияланиши билан 
намоён бўлди. Бу эса, CD3+ маркерли лимфоцит-
ларни жуда кам сонли эканлигини англатади 
(3,4-расмлар). 

 

 
 

3-расм. Эрта неонатал даврнинг 3 суткасида нобуд бўлган чақалоқ тимус тўқимаси. Тимус тўқима-
сида CD3маркерининг юқори даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер 

қилинган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Аксарият қизил рангда экспрессияланмаган 
хужайралар қизил рангда келтирилган. Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 
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4-расм. Эрта неонатал давр 4 суткасида нобуд бўлган туғилган тимус тўқимаси.Тимус тўқимасида 
CD3 маркерининг юқори даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер 

қилинган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Экспрессияланмаган ҳужайралар тўқ жигар 
рангда. Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 

 
Эрта неонатал даврда нобуд бўлганлар 

аутопсиясида тимусда юзага келган асосий ўзга-
ришлардан бири, тимусни акцидентал трансфор-
мацияланиши ва иммунокомпетент хужайрала-
рни камайиши билан намоён бўлгани оддий мор-
фологик текширишларда аниқланган [3,15,16]. 
CD4+ маркери орқали лимфоцитларни Т-хелпер 
бўлган сусбпопуляциясини аниқлаш мақсадида 
олиб борилган иммуногистокимёвий жихатлари 
бўйича, позитив экспрессияланиш даражаси 
жуда паст кўринишда бўлиб, айнан, Т-киллер-
ларни қитиқлойдиган иммуностимуляцияловчи 
омилларни ишлаб чиқарувчи Т-хелперларни ти-
мус пўстлоқ ва мағиз қаватларида жуда кам 

сонли бўлиши, аутологик тўқима толерантли-
гига бўлган дифференциалланишни ривожлан-
маганлигини тасдиқлайди. Натижада, клиник 
морфологик жихатдан бу кўриниш, иммуноде-
фицитни бир тури хисобланади (5,6-расмлар).  

Кейинги навбатда, CD4+ маркерини 
аниқлаш мақсади қўйилди. Тимуснинг пўстлоқ 
ва CD4+ маркерининг экспрессияланиши ҳам 
жуда кам, тарқоқ ҳолда, асосан посткапиллярлар 
атрофида нисбатан йирик ва чўзинчоқ ҳужайра-
лар кўринишида, макрофагларда экспрессиялан-
ганлиги кузатилди. 

 

 
 

5-расм. Эрта неонатал давр 7 суткасида нобуд бўлган туғилган тимус тўқимаси. Тимус тўқимасида 
CD4 маркерининг ўрта даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер қилин-
ган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Экспрессияланган ҳужайралар тўқ жигар рангда. 

Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 
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6-расм. Эрта неонатал давр 5 суткасида нобуд бўлган туғилган тимус тўқимаси. Тимус тўқимасида 
CD 4 маркерининг паст даражали позитив экспрессияси. QuPath-0.4.0.ink. дастурида сканер қилин-

ган ва экспрессияланиш даражаси аниқланган. Экспрессияланган ҳужайралар тўқ жигар рангда. 
Бўёқ Даб хромоген. Кат.Х40. 

 
Хулоса. Демак, CD3+ ва CD4+ маркерла-

рига текширилган тимус тўқимасида паст пози-
тив экспрессияланиши CD3+ лимфоцитлар диф-
ференцияланишини бузилиши ва CD4+ мар-
керли Т хелперларнинг кам сонли шаклланган-
лигини англатиб, жараёнда иммунодефицит ва 
инфекцияга қарши турғунликни кескин камай-
ганлигини англатади. Бу эса, айнан, тадқиқотим-
изда, эрта неонатал даврда нобуд бўлган 
чақалоқлар клиник анамнестик маълумотла-
рида онасида преэклампсия ва эклампсия фо-
нида шаклланган бўлиб, туғилганидан кейинги 
даврда инфекция тушиши оқибатида, сепсис ва 
септицемиядан нобуд бўлганларни хаммасида 
тасдиқланди.  
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