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Abstract

Liver cirrhosis is the terminal stage of chronic liver disease, and its prognosis is
largely determined by the development of decompensation phenotypes. Complications
such as ascites, variceal bleeding, spontaneous bacterial peritonitis, and hepatic
encephalopathy markedly worsen patient survival. In recent years, systemic
inflammation, disruption of the gut-liver immune axis, and cytokine imbalance have
been recognized as major contributors to the clinical course of cirrhosis. In particular,
the Th17/1L-23/IL-17 signaling pathway and the IL-6 cascade are increasingly regarded
as factors associated with fibrosis progression, infectious complications, and adverse
outcomes. This thesis highlights the prognostic significance of immunogenetic markers,
including IL-23R, IL-17A, IL-17F, and IL-6, for early assessment of decompensation
risk in liver cirrhosis. The integration of molecular-genetic indicators with conventional
clinical criteria represents a promising strategy for personalized prognosis and risk

stratification.
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Annotatsiya. Jigar sirrozi surunkali jigar kasalliklarining terminal bosqichi bo‘lib,
uning prognozi ko‘p jihatdan dekompensatsiya fenotiplarining rivojlanishi bilan
belgilanadi. Assit, varikoz gonashi, spontan bakterial peritonit va gepatik ensefalopatiya
kabi asoratlar bemorlarning yashab qolish ko‘rsatkichini keskin yomonlashtiradi.
So‘nggi yillarda jigar sirrozining klinik kechishida tizimli yallig‘lanish, ichak-jigar
immun o‘qi buzilishi va sitokinlar disbalansi muhim o‘rin tutishi aniglangan. Aynigsa,
Th17/1L-23/IL-17 signal yo‘li hamda IL-6 kaskadi fibroz chuqurlashuvi, infeksion
asoratlar va noqulay klinik kechim bilan bog‘liq omillar sifatida ko‘rilmoqda. Mazkur
tezisda jigar sirrozida dekompensatsiya xavfini erta baholashda IL-23R, IL-17A, IL-17F
va IL-6 kabi immunogenetik markerlarning prognostik ahamiyati yoritildi. Klinik
mezonlar bilan bir gatorda molekulyar-genetik ko‘rsatkichlarni baholash shaxsga
yo‘naltirilgan prognozlash va xavf stratifikatsiyasi uchun istigbolli yo‘nalish
hisoblanadi.
Kalit so‘zlar: jigar sirrozi, dekompensatsiya, ascit, varikoz qonashi, spontan bakterial
peritonit, gepatik ensefalopatiya, IL-23R, IL-17A, IL-17F, IL-6, immunogenetik
markerlar.
AHHoTaums. I[luppo3 mneueHH SBIAETCS TEPMHUHAIBHOM CTaaue XPOHUYECKUX
3a00s1€BaHUM NIEYEHH, a €r0 MPOrHO3 BO MHOTOM OIPEIEISIeTCs] pa3BUTHEM (DEHOTUIIOB

JCKOMIICHCaINH. Takue OCJIOKHCHHUS, KaK aClOuT, KpOBOTCUYCHHUC KNN3 BapHUKO3HO
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PaCIMPCHHBIX BCH, CIIOHTAHHBIN 6aKT€pI/IaHBHLIﬁ IICPUTOHUT H neyéHoyHas
SHHe(l)aJ'IOHaTI/IH, S3HAYUTCJIIbHO YXYyJAIIalOT BBIDKMBACMOCTL ITAIIMCHTOB. B HOoCJICOHUC
roabel YyCTAHOBJICHO, YTO CHCTCMHOC BOCIIAJICHUC, HAPYIICHUC I/IMMYHHOﬁ ocu
CKHUIICYHUK-TICUCHb» U I[I/IC6aJIaHC IMUTOKHMHOB UI'PAIOT BAXXHYIO POJIb B KIMHHUYCCKOM
TEYCHUU IUppo3a nedeHu. B wactHocTH, curnanbHbnid myTh Th17/IL-23/IL-17 n xackan
IL-6 paccmarpuBaroTcsi Kak (hakTopbl, CBSI3aHHBIE C MporpeccupoBaHueM ¢Guodpo3a,
I/IH(i)eKI_[I/IOHHBIMI/I OCJIOXKHCHUSIMHU U H€6HaFOHpI/IHTHBIM KJIIMHUYECKUM TeueHuem. B
HAaCTOAIMMUX TC3UCAX OCBCHIACTCA IMPOTHOCTHYCCKOC 3HAYCHUC MMMYHOI'CHCTHYCCKHX
MapkepoB IL-23R, IL-17A, IL-17F u IL-6 nnsa panHe# OIeHKH prcKa JeKOMIICHCAINH
npu uuppose nedeHu. OneHKa MOJIEKYJSIPHO-TEHETUUYECKUX MOKA3aTelie Hapsay C
KIMHUYCCKHUMH KPUTCPUAMHA IIPCACTABIIICT cobOoi IICPCIICKTUBHOC HAIIPABJICHHC
MEPCOHAIM3UPOBAHHOTO MTPOTHO3UPOBAHUS U CTpAaTU(PUKALMU PUCKA.

KuaroueBble cJioBa: oUppo3 IICYCHH, JACKOMIICHCAIIHA, aClluT, BAapHUKO3HOC
KpOBOTCUYCHHE, CIIOHTAHHBIN OaKTepHabHbBIN IICPUTOHMUT, ne4€HoYHas
sanedanonatus, [IL-23R, IL-17A, IL-17F, IL-6, uMMyHOT€HETUYECKIE MaPKEPHI.
Asosiy matn. Jigar sirrozi bugungi kunda dunyo bo‘yicha eng murakkab surunkali
kasalliklardan biri bo‘lib, dekompensatsiya bosgichiga o‘tgach bemor prognozi keskin
yomonlashadi. EASL Kklinik tavsiyalarida dekompensatsiyalangan sirrozning eng
muhim Klinik belgilari sifatida ascit, qon ketishi, ensefalopatiya va sariglik gayd etilgan.
Aynan shu bosgichda tez-tez shifoxonaga yotqizilish, infeksion asoratlar va o‘lim xavfi
sezilarli ortadi.

An’anaviy baholash tizimlari, xususan Chayld-Pyu va boshga klinik mezonlar,
kasallik og‘irligini aniqlashda muhim bo‘lsa-da, bemorlarda dekompensatsiya
rivojlanish tezligini har doim ham yetarli aniglikda bashorat gila olmaydi. Shu sababli
so‘nggi yillarda klinik ko‘rsatkichlarni immunologik va genetik markerlar bilan

birlashtirgan risk stratifikatsiyasi yondashuvi tobora ko ‘proq e’tibor qozonmoqda. 2025-
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yilda e’lon qilingan ma’lumotlarda tizimli yallig‘lanishni gen ekspressiyasi asosida
miqdoriy baholash dekompensatsiyalangan sirrozda prognostik ahamiyatga ega ekani
ko‘rsatildi.

Jigar sirrozi patogenezida tizimli yallig‘lanish alohida o‘rin tutadi. IL-6 sitokini
gepatotsit shikastlanishi, fibroz chuqurlashuvi va infeksion asoratlar bilan bog‘liq
markaziy mediatorlardan biri hisoblanadi. Yaqin yillardagi klinik kuzatuvlarda IL-6
darajasi sirroz og‘irligi va keyingi noqulay natijalar bilan mustahkam bog‘liglik
ko‘rsatgan; 2025-yilgi ma’lumotlarda esa serum IL-6 darajasi keyingi dekompensatsiya
va o‘lim xavfini bashorat qiluvchi marker sifatida baholangan. Transyugulyar
intragepatik portosistemik shunt dan keyin IL-6 pasayishi esa surunkali jigar
yetishmovchiligi fonida rivojlangan o‘tkir jigar yetishmovchiligi va jigar bilan bog‘liq
o‘lim xavfining kamayishi bilan bog‘liq bo‘lgan.

Bundan tashqgari, Th17/IL-23/IL-17 signal yo‘li jigar fibrozining
immunopatogenezida muhim mexanizmlardan biri sifatida garalmoqda. HBV bilan
bog‘liq sirrozli bemorlarda Th17 hujayralari va IL-17 darajalarining oshishi kasallik
progressiyasi hamda fibrotik o‘zgarishlar bilan bog‘liq ekani ko‘rsatilgan. IL-17A ning
stellat hujayralarni faollashtirish orqali fibrozga hissa qo‘shishi, IL-23R esa Th17
differensiyalanishi va saqlanishida markaziy rol o‘ynashi immunogenetik yo‘nalishdagi
izlanishlarning dolzarbligini kuchaytiradi.

Genetik moyillik masalasida ham so‘nggi adabiyotlar yallig‘lanish bilan bog‘liq
polimorfizmlarning sirroz va uning asoratlariga aloqador bo‘lishi mumkinligini
ko‘rsatmoqda. 2023-yildagi tizimli tahlilda jigar sirroziga moyillik bilan bog‘liq bir
qator yallig‘lanish gen polimorfizmlari ko‘rsatib berilgan, IL-6 va boshqa sitokin genlari
esa alohida qiziqish uyg‘otmoqda. HBV bilan bog‘liq sirrozda IL-6 gen
polimorfizmlarining klinik rivojlanishga ta’siri ham alohida tadqiq gilingan. Bu natijalar
kelgusida [IL-23R, IL-17A, IL-17F va IL-6 genotiplarini Kklinik-biokimyoviy
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ko‘rsatkichlar bilan birgalikda baholash asosida yuqori xavf guruhlarini ajratish

imkonini beradi.

Xulosa qilib aytganda, jigar sirrozida dekompensatsiya xavfini erta aniglash
uchun fagat an’anaviy klinik mezonlarga tayanish yetarli emas. Tizimli yallig‘lanish va
immunogenetik markerlarni klinik amaliyotga bosgichma-bosqgich joriy etish yugori
xavfli bemorlarni erta aniglash, profilaktik kuzatuvni individuallashtirish va shaxsga
yo‘naltirilgan tibbiyot yondashuvlarini rivojlantirishga xizmat qilishi mumkin.
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