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Annotatsiya. Ushbu tadqiqot maqolasida dorivor o‘simliklarning stomatologik amaliyotda qo‘llanilishi,
ularning samaradorligi, xavfsizligi va og‘iz bo‘shlig‘ini parvarish qilishda potensial qo‘llanilishi o‘rganiladi.
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Abstract. This research paper examines the use of medicinal plants in dental practice, their efficacy, safety
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HapoJHad MeJWIIMHA, pPaCTUTEJIbHbIE IIPEIaPaThIl, IEKAPCTBEHHbIE PACTEHHUA.

DOI: https://doi.org/10.47390/3030-3133V212Y2024N01

Kirish. Dorivor o‘simliklar qadim zamonlardan beri terapevtik xususiyatlari uchun
ishlatilgan va ularni stomatologik amaliyotda qo‘llash tabiiy og‘iz sog'ligini saqlash uchun
istigbolli yo‘l hisoblanadi. Ushbu tadqiqot maqolasi dorivor o‘simliklarning stomatologik
amaliyotda qo‘llanilishini o‘rganadi, qolaversa ularning samaradorligi, xavfsizligi va og'iz
bo‘shlig‘i salomatligi uchun potensial foydalari hagida ma’lumot beradi. Tarixiy ma’lumotlarni,
hozirgi tendentsiyalarni va dorivor o‘simliklarni stomatologiyaga integratsiyalashning
kelajakdagi istigbollarini o‘rganish orqali ushbu tadqiqot og‘iz bo‘shligi gigiyenasi va
davolashning muqobil yondashuvlari hagida gimmatli tushunchalarni berishga garatilgan.

So‘nggi yillarda stomatologik amaliyotda dorivor o‘simliklardan foydalanishga e’tibor
ortib bormoqda, bu esa tabiiy va yaxlit sog‘ligni saqlash yechimlariga ham qiziqish ortib
borayotganligini ko‘rsatadi. Ayurveda, an’anaviy xitoy tabobati (TCM) va mahalliy xalglarni
davolash usullari kabi an’anaviy tibbiyot tizimlari uzoq vaqt davomida tish kasalliklarini
davolashda turli xil o‘simlik turlarining terapevtik ahamiyatini tan olingan. Ilmiy tadqiqotlar va
texnologiyalarning rivojlanishi bilan ushbu o‘simliklarning farmakologik xususiyatlari va ta’sir
mexanizmlarini o‘rganishga, ularning zamonaviy stomatologik parvarish protokollariga
integratsiyalashuviga yo‘l ochib berishga yangidan e’tibor garatilmoqda.

Stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanishning asosiy sabablaridan
biri - bu an’anaviy stomatologik muolajalarga samarali va arzon alternativlarni taklif gilish
potensialidir. Sog‘ligni saqlash xarajatlari, aynigsa stomatologiya sohasida o‘sishda davom etar
ekan, og'iz bo‘shlig'i salomatligini boshqarishda tejamkor va barqaror yondashuvlarni
o‘rganishga qiziqish ortib bormoqda.

Adabiyotlar tahlili va metodologiya. Adabiyotlarni ko‘rib, tahlil qilib chiqish ilmiy
tadqiqotning muhim tarkibiy qismi bo‘lib, ushbu qism tadqiqot mavzusiga tegishli mavjud
bilimlar va tadqiqot natijalarini har tomonlama ko‘rib chiqish imkonini beradi. Demak, biz
stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanish bo‘yicha mavjud adabiyotlarni
o‘rganish va sintez qilish xususida so‘z yuritamiz. Turli tadqiqotchilar tomonidan olib borilgan
tadqiqotlarni o‘rganib chiqib, biz tish kasalliklarini davolashda dorivor o‘simliklarning
samaradorligi, ta’sir qilish mexanizmlari va potensial qo‘llanilishini aniglashga intilamiz. Ushbu
keng gamrovli tahlil orqali biz mavjud bilimlardagi kamchiliklarni aniglash, keyingi tadqgiqotlar
uchun yo‘nalishlarni ajratib ko‘rsatish va stomatologik parvarish amaliyotida dorivor o‘simlik
vositalarini integratsiyalashuvini qo‘llab-quvvatlovchi dalillarning ortib borayotganiga hissa
qo‘shishni magsad qilganmiz.

Ahmad S, Zahiruddin S, Parveen B, Basist P, Parveen A, Gaurav, Parveen R, Ahmad M. lar
tomonidan o‘tkazilgan tadqiqotda ba’zi hind dorivor o‘simliklarining mikroblarga qarshi
xususiyatlari ularning tish kasalliklari bilan bog‘liq keng tarqalgan og‘iz patogenlariga qarshi
samaradorligi bilan bog‘liq holda tekshirildi. [1] Tadqiqot og‘iz bo‘shlig‘i salomatligi bilan
bogliq asosiy mikroorganizmlar, jumladan “Streptococcus mutans”, “Lactobacillus
acidophilus” va “Candida albicans” rivojlanishiga garshilik qilishda o‘simlik ekstraktlarining
samaradorligini baholashga qaratilgan. Bir gator laboratoriya tajribalari va tahlillari orqali
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tadqiqotchilar ushbu dorivor o‘simliklarning og‘iz bo‘shlig‘i mikrobial infektsiyalariga qarshi
kurashish uchun tabiiy alternativ sifatida xizmat qilish imkoniyatlarini o‘rganishdi. Tadqiqot
natijalari tanlangan “neem” (Azadirachta indica), “chinnigullar” (Syzygium aromaticum),
“zerdecal” (Curcuma longa), “muqgaddas rayhon” (Ocimum sanctum) va “aloe vera” (Aloe
barbadensis) kabi dorivor o‘simliklari tomonidan namoyish etilgan istigbolli mikroblarga
qarshi faollikni ta’kidlab, ularni stomatologik parvarish amaliyotida qo‘llash mumkinligini
ko‘rsatdi. Ushbu osimlik ekstraktlarining terapevtik xususiyatlarini ta’kidlab, tadqiqot
stomatologiya sohasida o‘simlik preparatlariga bo‘lgan qiziqishning ortib borayotgani hagida
gimmatli tushunchalarni berdi va og‘iz bo‘shlig‘i kasalliklari uchun muqobil davolash usullarini
ishlab chiqish uchun yangi yo‘llarni taklif qildi.

Pasupuleti MK, Nagate RR, Algahtani SM, Penmetsa GS, Gottumukkala SNVS, Ramesh
KSV. lar oz tadqiqotlarida periodontal kasalliklarni davolashda dorivor o‘simliklarning
yallig‘lanishga qarshi potensialini, tishlarni o‘rab turgan to‘gimalarga ta’sir qiluvchi
yallig‘lanish kasalliklari guruhini o‘rganishdi. [2, 9-16-b.] Yallig'lanishga garshi xususiyatlari
bilan mashhur bo‘lgan bioaktiv birikmalarni o'z ichiga olgan o‘simlik ekstraktlarini, masalan,
zerdechaldan “kurkumin” va yashil choydagi “katexin”larni o‘rganish orqali ular periodontit
bilan bog‘liq yallig‘lanishga terapevtik ta’sirini aniglashga garatilgan. Tadqiqot bu o‘simlikdan
olingan birikmalar periodontal to‘qimalarni yo‘q qilish bilan bogliq bo‘lgan yallig‘lanish
yo‘llarini modulyatsiya qilish mexanizmlarini yoritib beradi. In vitro va in vivo tajribalar orqali
mualliflar periodontal kasalliklar uchun qo‘shimcha davolash sifatida dorivor o‘simliklarning
samaradorligini tasdiqlovchi ishonchli dalillarni tagdim etdi. Ularning topilmalari yallig‘lanish
reaktsiyalarini yumshatish va periodontal salomatlikni mustahkamlashda tabiiy vositalarning
imkoniyatlarini ta’kidladi. Muayyan o‘simlik ekstraktlarining yalliglanishga qarshi
xususiyatlarini ta’kidlab, ushbu tadqiqot botanikaga asoslangan terapiyani an’anaviy
periodontal parvarishlash yondashuvlariga integratsiyalashuvini targib qiluvchi
adabiyotlarning ko‘payishiga yordam beradi. Ushbu tushunchalar periodontal yallig‘lanishga
qarshi kurashda va og‘iz bo‘shlig'i salomatligini yaxshilashda dorivor o‘simliklarning terapevtik
foydasini o‘rganish bo‘yicha keyingi tadqiqotlar uchun yo‘l ochadi.

Mohamed Farag, Wael M. Abdel-Mageed, Ali A. El Gamal, Omar A. Basudanlar o‘zlarining
keng gamrovli tekshiruvlarida Misvak nomi bilan mashhur bo‘lgan “Salvadora persica” ning
tish parvarishida farmakologik xususiyatlarini o‘rganishdi. [3, 751-763-b.] Tadqiqot Misvokdan
tabiiy tish cho‘tkasi sifatida an’anaviy foydalanishni o‘rganib chiqdi va uning turli
madaniyatlarda og‘iz bo‘shlig‘i gigiyenasi amaliyotlarida tarixiy ahamiyatini ko‘rib chiqdi. [Imiy
adabiyotlarni va klinik tadqiqotlarni keng tahlil qilish orqali mualliflar og‘iz bo‘shlig‘ini
saglashda misvokning kop qirrali afzalliklarini aniqladilar. Ular kariogen bakteriyalarning
ko‘payishiga qarshi, qolaversa mikroblarga qarshi xususiyatlari bilan bog‘liq bo‘lgan tish
kariesining oldini olishda uning samaradorligini ta’kidladilar. Bundan tashqgari, misvok
parodontal kasalliklarning asosiy hissasi bo‘lgan “blyashka” hosil bo‘lishini kamaytirishda
samarali ekanligi aniglandi va shu bilan tish go‘shti salomatligini mustahkamlaydi. Tadqiqotda
shuningdek, misvokning tupruq ishlab chiqarishni rag‘batlantirish, qolaversa tish va milklarni
mexanik tozalashni osonlashtirish orqali og‘iz bo‘shligi gigiyenasini yaxshilashdagi rolini
ta’kidladi. Turli manbalardan olingan dalillarni birlashtirib, mualliflar an’anaviy og'iz
bo‘shlig‘ini parvarish qilish mahsulotlariga tabiiy muqobil sifatida misvokning terapevtik
salohiyati haqgida qimmatli ma’lumotlarni taqdim etdi. Ularning topilmalari Misvokga
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asoslangan aralashuvlarni og‘iz bo‘shligi salomatligini mustahkamlash strategiyalariga
integratsiyalashuvini targ‘ib giladi va stomatologiyaga bargaror va madaniy jihatdan mos
keladigan yondashuvni taklif giladi.

Akkaoui S, Ennibi OKlar oz tekshiruvlarida og‘iz bo‘shlig‘i salomatligi bilan bog‘liq keng
targalgan muammo bo‘lgan og‘iz bo‘shligiini davolashda dorivor o‘simliklarning rolini
o‘rganishdi. [4, 267-273-b.] Tizimli tekshiruvlar natijasida tadqiqotchilar mikroblarga garshi
va deodorizatsiya xususiyatlari bilan mashhur bo‘lgan ko‘plab o‘simliklardan olingan
birikmalarni aniqgladilar. Ushbu bioaktiv tarkibiy qismlar mikroblarning haddan tashqari
ko‘payishi va odatda halitoz bilan bog‘liq bo‘lgan uchuvchi oltingugurt birikmalari ishlab
chiqgarish bilan kurashish qobiliyatini namoyish etadi va shu bilan uning asosiy sabablarini yo‘q
giladi. Aniglangan o‘simlik ekstraktlari orasida yalpiz, maydanoz va choy daraxti yog‘idan
olingan efir moylari kabi moddalar kuchli mikroblarga qarshi ta’siri va tetiklantiruvchi
xushbo‘yligi tufayli halitozni boshqarish, oldini olish va qarshi kurashish uchun istigbolli
usullar sifatida paydo bo‘ldi. Turli tadqiqotlardan olingan dalillarni sintez qilib, mualliflar
guruhi halitozni yumshatish va og‘izning tozaligini oshirish uchun tabiiy vositalar sifatida
dorivor o‘simliklarning terapevtik salohiyatini ta’kidladi. Ularning topilmalari og'iz bo‘shlig‘ini
davolash amaliyotiga o‘simlikka asoslangan aralashuvlarni kiritish muhimligini ta’kidlab,
yomon hidga qarshi samarali va yaxlit yondashuvlarni izlayotgan shaxslar uchun mavjud
bo‘lgan davolash usullari repertuarini kengaytirishga yordam beradi. Mualliflar o‘zlarining
keng gqamrovli ko'rib chigishlari orqali og'iz bo‘shlig‘i sog'ligini mustahkamlashda dorivor
o‘simliklarning samaradorligi va xavfsizligini tasdiglash uchun keyingi tadqiqotlar va klinik
tadqiqotlarni qo‘llab-quvvatlamoqdalar.

Arumugam B, Subramaniam A, Alagaraj P.lar o‘zlarining keng qamrovli global sharhida
Petersen va uning hamkasblari an’anaviy tibbiyot va og‘iz bo‘shligini soglomlashtirish
amaliyotlarining kesishishini o‘rganib chiqdilar, xususan, dorivor o‘simliklarning turli madaniy
an’analarda keng qo‘llanilishini ta’kidladilar. [5] Etnobotanik adabiyotlar va mahalliy
amaliyotlarni keng tahlil qilish orqali tadgiqotchilar butun dunyo bo‘ylab turli madaniy
kontekstlarda og‘iz bo‘shlig‘ini saglash va tish kasalliklarini davolash uchun ishlatiladigan turli
xil dorivor o‘simliklarni aniqladilar. Digqatga sazovor misollar orasida “Ayurve”da tibbiyotida
mikroblarga qarshi va yallig'lanishga qarshi xususiyatlari uchun keng qo‘llaniladigan “neem”
(Azadirachta indica) va an’anaviy Afrika tibbiyotida biriktiruvchi va antiseptik ta’siri bilan
mashhur “mirra” (Commiphora spp.) kabi osimliklar mavjud. Bundan tashqari, “adagay1”
(Salvia officinalis) va “timyan” (Thymus vulgaris) kabi shifobaxsh o‘tlar turli an’anaviy
tizimlarda, jumladan, Evropa o‘simlikshunosligi va Yaqin Sharq xalq tabobatida mikroblarga
qarshi faolligi va og'iz gigiyenasi afzalliklari bilan tan olingan. O‘zlarining fanlararo yondashuvi
orqali mualliflar an’anaviy og‘iz sog‘lig‘ini saqlash amaliyotlarining boy merosiga va mahalliy
bilim tizimlari tomonidan taqdim etilgan gqimmatli tushunchalarga oydinlik Kkiritishgan.
Ularning tadqiqotlari an’anaviy dorivor o‘simliklarga asoslangan davolash usullarini
zamonaviy og‘iz bo‘shlig‘i salomatligi strategiyalariga integratsiyalashuvini targ'ib qiladi, og‘iz
bo‘shlig‘i salomatligini global tenglikni ta’'minlashda an’anaviy tabiblar va an’anaviy tibbiyot
provayderlari o‘rtasidagi madaniy sezgirlik va hamkorlikdagi hamkorlikning muhimligini
ta’kidlaydi.

Dorivor o‘simliklardan stomatologiya amaliyotida foydalanish og‘iz bo‘shlig‘i
kasalliklarini davolashda potensial terapevtik xususiyatlari tufayli katta e’tiborga sazovor
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boldi. Ushbu soha mjutaxasislarining samaradorligi va xavfsizligini o‘rganish uchun
tadqiqotchilar in vitro, in vivo va klinik tadqgiqotlarni o‘z ichiga olgan turli metodologiyalardan
foydalanadilar. Ushbu maqola stomatologik amaliyotda dorivor o‘simliklardan foydalanishni
tadqiq qilishda keng go‘llaniladigan metodologiyalarni ham o‘rganadi.

1. In Vitro tadqiqotlari: In vitro tadqiqotlar dorivor o‘simliklar ekstraktining biologik
faolligini baholash uchun izolyatsiya gilingan hujayralar yoki to‘qimalardan foydalangan holda
nazorat ostida laboratoriya sharoitida tajribalar o‘tkazishni o'z ichiga oladi. [6, 616-b]
Tadqiqotchilar ofsimliklardan olingan birikmalarning og'iz bo‘shligi patogenlari va xost
hujayralariga mikroblarga qarshi, yallig‘lanishga qarshi, antioksidant va sitotoksik ta’sirini
baholash uchun hujayra madaniyati tahlillari, ferment tahlillari va antimikrobiyal sezuvchanlik
testlari kabi usullardan foydalanadilar. Ushbu tadqiqotlar og‘iz bo‘shlig'i kasalliklarini oldini
olish va davolashda dorivor o‘simliklarning ta’sir qilish mexanizmlari va potensial qo‘llanilishi
haqgida gimmatli ma’lumotlarni beradi.

2. In Vivo tadgqiqotlari: In vivo tadqiqotlar hayvonlar modellari yordamida dorivor
o‘simliklarning og'iz bo‘shligiiga ta’sirini o‘rganishni o'z ichiga oladi. Tadqiqotchilar
hayvonlarga o‘simlik ekstraktlari yoki formulalarini og'iz orqali yoki topikal ravishda
boshqgaradilar va blyashka to‘planishi, gingival yalliglanish, periodontal to‘gimalarning
yaxlitligi va mikrobial flora tarkibi kabi parametrlarni baholaydilar. Hayvonlarni o‘rganish
dorivor o‘simliklarning farmakokinetikasi, farmakodinamikasi va xavfsizlik profilini aniglashga
yordam beradi va ulardan odamlarda terapevtik foydalanishni tasdiglovchi klinikadan oldingi
dalillarni taqdim etadi.

3. Klinik sinovlar: Og'iz bo‘shlig‘i kasalliklari bo‘lgan odamlarda dorivor o‘simliklarning
samaradorligi, xavfsizligi va bardoshliligini baholash uchun klinik sinovlar o‘tkaziladi. Ushbu
sinovlar randomizatsiyalangan nazorat ostida sinovlar (RCT), kuzatuv tadgiqotlari va tish
kariyesi, periodontal kasalliklar, og‘iz bo‘shlig‘i, og‘iz shilliq qavatining shikastlanishi yoki og‘iz
bo‘shlig‘i salomatligi bilan bog‘liqg boshqa muammolarni o'z ichiga olgan holatlar seriyasini 0z
ichiga olishi mumkin. Blyashka indeksi, gingival indeksi, zondlash chuqurligi, zondlashda qon
ketishi, og‘iz bo‘shlig‘i gigiyenasi parametrlari va bemor tomonidan bildirilgan natijalar kabi
klinik yakuniy nuqtalar dorivor o'simliklarga asoslangan aralashuvlarning klinik
samaradorligini aniqlash uchun baholanadi. Bundan tashqari, klinik tadqiqotlar potensial
nojo‘ya ta’sirlarni, dori vositalarining o‘zaro ta’sirini va bemorning o‘simlik preparatlari bilan
bog‘liq davolanish rejimlariga rioya qilishini o‘rganishi mumdkin.

4. Farmakologik tahlillar: Dorivor o‘simliklarning ta’sir qilish mexanizmlari va
farmakologik xususiyatlarini molekulyar darajada aniqlash uchun farmakologik tahlillar
o‘tkaziladi. [7, 572-579-b.] Ushbu tahlillar fermentlarni rad qilish, retseptorlarni bog‘lash,
signal uzatish modulatsiyasi va gen ekspressiyasini tartibga solish kabi o‘ziga xos biologik
faoliyat uchun o‘simlik ekstraktlarini yoki izolyatsiya qilingan birikmalarni skrininglashni o'z
ichiga oladi. Og'iz orqali yoki topikal qo‘llashdan keyin bioaktiv tarkibiy qismlarning so‘rilishini,
tarqalishini, metabolizmini va chiqarilishini baholash uchun farmakokinetik tadqiqotlar ham
o‘tkazilishi mumkin. Farmakologik tahlillar dorivor o‘simliklarning terapevtik ta’siri hagida
mexanik tushunchalar beradi va og'iz bo‘shligi salomatligi uchun yangi fitoterapevtik
vositalarni ishlab chigishga yordam beradi.

5. Etnobotanik tadgqiqotlar: Etnobotanik so‘rovlar mahalliy jamoalar va an’anaviy
tabiblar orasida og‘iz bo‘shlig‘ini davolashda dorivor o‘simliklardan foydalanish bilan bog‘liq
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an’anaviy bilim va amaliyotlarni hujjatlashtirishni 0z ichiga oladi. Tadqiqotchilar ishlatiladigan
o‘simliklar turlari, tayyorlash usullari, dozalash shakllari, terapevtik ko‘rsatkichlar va tish
kasalliklari uchun o‘simlik vositalari bilan bog‘lig madaniy e’tiqodlar hagida ma’lumot to‘plash
uchun intervyular, fokus-guruh muhokamalari va dala kuzatuvlarini o‘tkazadilar. Etnobotanik
tadqiqotlar keyingi ilmiy tadqiqotlar uchun potensial dorivor o‘simliklarni aniqlashga yordam
beradi va an’anaviy va zamonaviy sog‘ligni saqglash tizimlari o‘rtasida an’anaviy bilimlarni
saglash va barqaror o'simlik tibbiyoti amaliyotlarini ilgari surishda hamkorlikni
rivojlantirishga yordam beradi.

6. Tizimli sharhlar va meta-tahlillar: Stomatologiya amaliyotida dorivor
o‘simliklardan foydalanish bo‘yicha nashr etilgan tadqiqotlardan mavjud dalillarni sintez qilish
uchun tizimli sharhlar va meta-tahlillar o‘tkaziladi. Tadqiqotchilar og‘iz bo‘shlig‘i kasalliklari
uchun o‘ziga xos o'simliklardan terapevtik foydalanishni qo‘llab-quvvatlovchi dalillarning
umumiy samaradorligi, xavfsizligi va sifatini baholash uchun tegishli adabiyotlarni muntazam
ravishda qidiradi, tanlaydi va tanqidiy baholaydi. Meta-tahlillar davolash ta’sirining kattaligini
baholash va heterojenlikning potensial manbalarini aniglash uchun bir nechta tadqiqotlarning
birlashtirilgan ma’lumotlarini yanada miqdoriy tahlil qilishi mumkin. Tizimli sharhlar va meta-
tahlillar bilimlarning hozirgi holatining keng qamrovli xulosalarini beradi, tadqiqot
kamchiliklarini aniglaydi va klinik amaliyotda dalillarga asoslangan qarorlar qabul qilish
hagida ma’lumot beradi.

7. Fitokimyoviy tahlil: Fitokimyoviy tahlil xromatografiya, spektroskopiya va massa
spektrometriyasi kabi analitik usullardan foydalangan holda dorivor o'‘simliklarda mavjud
bo‘lgan bioaktiv tarkibiy qismlarni aniglash va miqdorini aniglashni oz ichiga oladi. [8, 59-65-
b.] Tadgiqotchilar o'simlik ekstraktlaridan alkaloidlar, flavonoidlar, fenolik birikmalar,
terpenoidlar va taninlar kabi fitokimyoviy moddalarni ajratib, ularning kimyoviy tarkibi va
farmakologik xususiyatlarini aniqlaydilar. Fitokimyoviy profillash dorivor o‘simliklarning
kimyoviy barmoq izlarini aniqlashga, turli o‘simlik namunalari yoki turlari o‘rtasidagi bioaktiv
tarkibiy qismlarning o‘zgaruvchanligini baholashga va fitokimyoviy tarkibni eksperimental
tadqgiqotlar va klinik sinovlarda kuzatilgan biologik faollik bilan bog‘lashga yordam beradi.

Umuman olganda, stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanishni
tadqiq qilishda qo‘llaniladigan metodologiyalar eksperimental, klinik va etnobotanik
yondashuvlarning keng doirasini oz ichiga oladi. In vitro, in vivo, klinik, farmakologik,
etnobotanik va analitik usullarni birlashtirib, tadqiqotchilar og‘iz bo‘shlig‘i kasalliklari uchun
o‘simlik vositalarining terapevtik salohiyatini, xavfsizlik profilini va ta’sir mexanizmlarini har
tomonlama baholashlari mumkin. Ushbu metodologiyalar ilmiy bilimlarni rivojlantirishga,
dalillarga asoslangan amaliyotni targ'ib qilishga va og‘iz bo‘shlig‘ini parvarish qilish natijalarini
yaxshilash uchun yangi fitoterapevtik vositalarni ishlab chiqishga yordam beradi.

Muhokama. Stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanish bo‘yicha
tadqiqot maqolasining munozara bo‘limi tadqiqot natijalarini har tomonlama tahlil qilish va
izohlashni ta’minlaydi, natijalarni mavjud adabiyotlar doirasida kontekstuallashtiradi va
ularning klinik amaliyot, tadgiqot hamda sog‘ligni saqlash siyosatiga ta’sirini o‘rganadi. Ushbu
bo‘lim tadqiqot metodologiyasini tanqidiy baholash, har qanday cheklovlar yoki noaniqgliklarni
bartaraf etish, shuningdek kelajakdagi tadqiqot yo‘nalishlari bo‘yicha tushunchalarni tagdim
etishga qaratilgan. Bu erda biz stomatologiyada dorivor o‘simliklardan foydalanish bilan bog'liq
turli jihatlarni muhokama qilamiz.
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o Dorivor o‘simliklarning terapevtik samaradorligi: Muhokama og'iz
bo‘shlig‘ini davolashda dorivor o‘simliklarning terapevtik samaradorligi bo‘yicha tadqiqotning
asosiy natijalarini umumlashtirish bilan boshlanadi. U o‘simlikdan olingan birikmalarning og'iz
bo‘shligi patogenlari, yalliglanish vositachilari, oksidlovchi stress va jarohatni davolash
jarayonlariga kuzatilgan ta’sirini ta’kidlaydi. Muhokama dorivor o‘simliklarning mikroblarga
qarshi, yallig'lanishga qarshi, antioksidant va immunomodulyatsion xossalari asosida yotgan
ta’sir mexanizmlari haqida batafsil ma’lumot berib, ularning tish kariesi, periodontal
kasalliklar, og‘iz bo‘shlig‘i shilliq qavati lezyonlari, og‘iz bo‘shlig‘i lezyonlari va og‘iz bo‘shlig'i
kasalliklarini oldini olish va davolashda yordamchi yoki muqobil davolash sifatidagi
imkoniyatlarini ta’kidlaydi. og‘iz bo‘shlig‘i salomatligi bilan bog‘liq boshqa muammolar.

o An’anaviy davolash usullari bilan taqqoslash: Keyinchalik, munozarada
dorivor o‘simliklarga asoslangan aralashuvlarning samaradorligi, xavfsizligi va iqtisodiy
samaradorligi stomatologik amaliyotda keng qo‘llaniladigan an’anaviy davolash usullari bilan
taqqoslanadi. [9] U o'simlik vositalarining kuchli va cheklovlarini ularning mikroblarga qarshi
spektri, ta’sir qilish tartibi, davolash davomiyligi, bemorning muvofiqligi, salbiy ta’sirlari va
dori vositalarining o‘zaro ta’siri nuqtai nazaridan baholaydi. Muhokama dorivor o‘simliklar va
an’anaviy dorilar o‘rtasidagi potensial sinergik yoki antagonistik o‘zaro ta’sirlarni o‘rganadi,
og'iz bo'shligiini saqlashda fanlararo hamkorlik va shaxsiylashtirilgan davolash
yondashuvlarining muhimligini ta’kidlaydi.

o Klinik amaliyotga ta’siri: Muhokama tadqiqot natijalarining klinik amaliyotga
ta’sirini ko‘rib chigadi va stomatologlarning dalillarga asoslangan o‘simlik dori-darmonlarini
muntazam bemorlarni parvarish qilishda integratsiyalashdagi rolini belgilaydi. U o‘ziga xos
o‘simlik aralashuvlarining samaradorligi va xavfsizligini tasdiqglash, standartlashtirilgan
davolash protokollarini o‘rnatish va optimal dozalash rejimlarini aniqlash uchun keyingi klinik
sinovlarni o‘tkazish muhimligini ta’kidlaydi. Muhokama, shuningdek, stomatologlar, bemorlar
va keng jamoatchilikni og‘iz bo‘shligini saqlashda dorivor o‘simliklardan foydalanishning
foydalari va xavf-xatarlari haqida ma’lumot berish, ongli qarorlar qabul qilish va o‘simlik
vositalaridan mas’uliyatli foydalanishni rag‘batlantirish zarurligini e’tirof etadi.

o Tadqiqot muammolari va kelajak yo‘nalishlari: Bundan tashqari, muhokama
tadqigot muammolarini aniqlaydi va stomatologik amaliyotda dorivor o‘simliklardan
foydalanishni o‘rganish bo‘yicha kelajakdagi yo‘nalishlarni taklif giladi. [10, 50-88-b.] Unda
o‘simlik ekstraktlarini standartlashtirish, tegishli tadqgiqot loyihalarini tanlash, ko‘r-ko‘rona
qilish tartib-qoidalari, namuna hajmini hisoblash, natijalarni o‘lchash va statistik tahlillar kabi
uslubiy masalalar muhokama qilinadi. Muhokama stomatologlar, farmakologlar, botaniklar,
mikrobiologlar va etnobotaniklar o‘rtasida bilimlardagi kamchiliklarni bartaraf etish, an’anaviy
bilimlarni tasdiqlash, yangi bioaktiv birikmalarni aniglash va o‘simlik tibbiyotini asosiy
stomatologiyaga integratsiya qilish bo‘yicha dalillarga asoslangan ko‘rsatmalarni ishlab chigish
uchun fanlararo hamkorlikni talab giladi.

o Jamoat salomatligiga ta’siri: Nihoyat, munozarada og‘iz bo‘shlig‘i sog'lig‘ini
saglash siyosati va dasturlariga dorivor o‘simliklarni Kkiritishning kengroq jamoatchilik
salomatligiga ta’siri o‘rganiladi. U barqaror hosil yigish amaliyotini targib qilish, dorivor
o‘simliklarning biologik xilma-xilligini saqlash, yo‘qolib ketish xavfi ostida turgan turlarni
etishtirish va kam ta’'minlangan aholi uchun o‘simlik vositalaridan adolatli foydalanishni targ‘ib
giladi. Muhokama og‘iz bo‘shligi salomatligidagi nomutanosibliklarni bartaraf etish va
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an’anaviy, qo‘shimcha va an’anaviy parvarish usullarini oz ichiga olgan og'iz bo‘shlig‘i
salomatligiga yaxlit yondashuvlarni ilgari surishda jamiyat ishtiroki, madaniy sezgirlik va
salomatlikning ijtimoiy determinantlarining muhimligiga urg‘u beradi.

o Umumiy qilib aytganda, stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan
foydalanish bo‘yicha tadqiqot maqolasining muhokama bo‘limi tadqiqot natijalarini sintez
qilish va izohlash, ularning klinik ahamiyatini tanqidiy baholash va tadqiqot, amaliyot va
siyosatga ta’sirini yoritish uchun platforma bo‘lib xizmat qiladi. Tadqiqotchilar o‘simlik dori
vositalarining terapevtik salohiyati, xavfsizligi va jamoat salomatligi ahamiyati haqida
o‘ylangan nutqda ishtirok etish orqgali ilmiy bilimlarni rivojlantirishga, fanlararo hamkorlikni
rivojlantirishga va butun dunyo bo‘ylab odamlar va jamoalar uchun og‘iz bo‘shlig‘i salomatligini
yaxshilashga hissa qo‘shadilar.

Natijalar. Stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanish bo‘yicha
tadqigot maqolasining natijalar bo‘limi tadqiqgot ma’lumotlarini tahlil qilish va tajribalar
natijasida olingan natijalarni taqdim etadi. Ushbu bo‘lim tadqiqot natijalari, shu jumladan
o‘rganish o‘zgaruvchilari o‘rtasida kuzatilgan har qanday muhim kuzatishlar, tendentsiyalar,
korrelyatsiyalar yoki farglar haqida ob’ektiv hisobot berishga qaratilgan. Bu erda biz
stomatologiyada dorivor osimliklardan foydalanish bilan bog‘liq tadqiqot natijalarining
batafsil tagdimoti va talqinini ko‘rib chigamiz.

1. Dorivor o‘simliklarning mikroblarga qarshi faolligi: Natijalar turli xil dorivor
o‘simliklarning tish kasalliklari, jumladan, bakteriyalar, zamburug'lar va viruslar bilan bog'liq
bo‘lgan og'iz patogenlariga qarshi mikroblarga qarshi ta’sirini ochib beradi. Tadqiqot o‘simlik
ekstraktlarining Streptococcus mutans, Lactobacillus acidophilus, Candida albicans va
Porphyromonas gingivalis kabi og‘iz mikroorganizmlarining o‘sishi va hayotiyligiga inhibitiv
ta’sirini ko‘rsatadi. [11, 123-124-b.] Topilmalar flavonoidlar, taninlar, alkaloidlar va efir
moylari kabi ba’zi o‘simliklardan olingan birikmalarning keng spektrli mikroblarga qarshi
xususiyatlarini isbotlaydi, ular og‘iz bakteriyalarining kop dori-darmonlarga chidamli
shtammlariga qarshi sinergik yoki qo‘shimcha ta’sir ko‘rsatadi.

2. Dorivor o‘simliklarning yallig‘lanishga qarshi ta’siri Bundan tashqari, natijalar
periodontal kasalliklar, og‘iz shilliq qavatining shikastlanishi va og‘iz bo‘shlig‘ining boshqa
kasalliklari bilan bog‘liq yallig'lanish reaktsiyalarini yumshatishda dorivor o‘simliklarning
yalliglanishga qarshi xususiyatlarini ta’kidlaydi. Tadqiqot yallig'lanishga qarshi sitokinlarni
rad qilish, signalizatsiya yo‘llarini modulyatsiya qilish va immun hujayra funktsiyasini tartibga
solish kabi o‘simliklardan olingan birikmalarning yalliglanishga garshi faolligi asosida yotgan
ta’sir mexanizmlarini yoritadi. Topilmalar gingival yallig‘lanishni, alveolyar suyak yo‘qotilishini
va periodontal to‘qimalarni yo‘q qilishni kamaytirishda o‘simlik vositalarining potensialini
ko‘rsatadi, shu bilan periodontal sog'likni mustahkamlaydi va periodontitning rivojlanishining
oldini oladi.

3. Dorivor o‘simliklarning antioksidant qobiliyati: Bundan tashqari, natijalar reaktiv
kislorod turlarini (ROS) tozalash va og'iz bo‘shlig'i to‘qimalarini ekologik stresslar, parhez
omillari va mikrobial toksinlar keltirib chiqaradigan oksidlovchi shikastlanishdan himoya
qilishda dorivor o‘simliklarning antioksidant qobiliyatini baholaydi. Tadqiqot in vitro tahlillari
va hayvon modellari yordamida o‘simlik ekstraktlarining radikal tozalash faolligini, temirni
kamaytiradigan antioksidant quvvatni (FRAP), umumiy antioksidant qobiliyatini (TAC) va lipid
peroksidlanishini rad qilishni baholaydi. [12, 41-49-b.] Topilmalar polifenollar, flavonoidlar,
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karotenoidlar va vitaminlar kabi ba’zi fitokimyoviy moddalarning endogen antioksidant
mudofaasini kuchaytirish, oksidlanish-qaytarilish muvozanatini tiklash va og‘iz bo‘shlig‘ida
oksidlovchi stress bilan bog‘liq kasalliklarning oldini olish qobiliyatini ko‘rsatadi.

4. Dorivor o‘simliklarning yaralarni davolovchi ta’siri: Bundan tashqgari, natijalar
og'iz yaralari, oshqozon yarasi va jarrohlik joylarida to‘gimalarni tiklash va tiklashni
rag‘batlantirishda dorivor o‘simliklarning yaralarni davolovchi xususiyatlarini o‘rganadi.
Tadgqiqot in vitro hujayra madaniyati modellari va hayvonlar tajribalaridan foydalangan holda
o‘simliklardan olingan birikmalarning hujayra proliferatsiyasi, migratsiyasi, differentsiatsiyasi,
hujayradan tashqari matritsa sintezi, angiogenez va epitelizatsiyaga ta’sirini baholaydi.
Topilmalar shifo jarayonini tezlashtirish, yallig‘lanish va og‘riqni kamaytirish va tishlarni olib
tashlash, implantlarni joylashtirish va periodontal jarrohlik kabi stomatologik muolajalardan
keyin klinik natijalarni yaxshilash uchun o‘simlik vositalarining imkoniyatlarini ko‘rsatadi.

5. Dorivor o‘simliklarning xavfsizligi va toksikligi profili: Bundan tashqari, natijalar
dorivor o'simliklarning sitotoksikligi, genotoksikligi, mutagenligi, teratogenligi va
kanserogenligi nuqtai nazaridan ularning xavfsizligi va toksiklik profilini baholaydi. Tadqiqot
o‘simlik ekstraktlarining o‘tkir va surunkali toksikligini in vivo hayvonlarni o‘rganish va
odamlarning klinik sinovlaridan foydalangan holda baholaydi, hayotiy organlarga, gematologik
ko‘rsatkichlarga, biokimyoviy belgilarga va reproduktiv natijalarga salbiy ta’sir ko‘rsatadi.
Topilmalar tavsiya etilgan dozalarda va muddatlarda qo‘llanilganda o‘simlik dori vositalarining
umumiy xavfsizligini, ko‘pchilik odamlarda tizimli toksiklik yoki allergik reaktsiyalarning
minimal xavfini ko‘rsatadi.

6. An’anaviy davolash usullari bilan qiyosiy tahlil: Bundan tashqari, natijalar dorivor
o‘simliklarga asoslangan aralashuvlarning samaradorligi, xavfsizligi va iqtisodiy
samaradorligini mikroblarga qarshi vositalar, yalliglanishga garshi dorilar, antioksidantlar va
analjeziklar kabi stomatologik amaliyotda keng qo‘llaniladigan an’anaviy davolash usullari
bilan taqqoslaydi. Tadqiqot antimikrobiyal spektri, ta’sir qilish usuli, davolash davomiyligi,
bemorning muvofiqligi, salbiy ta’sirlari va dori vositalarining o‘zaro ta’siri nuqtai nazaridan
o‘simlik vositalarining nisbiy afzalliklari va kamchiliklarini baholaydi. Topilmalar o‘simlik dori-
darmonlarini og‘iz bo‘shlig‘i kasalliklarining oldini olish va davolash, antibiotiklar va og‘riq
goldiruvchi vositalarga bo‘lgan ehtiyojni kamaytirish va bemorlarning natijalarini yaxshilash
uchun yordamchi yoki muqobil davolash sifatida asosiy stomatologiyaga integratsiya qilish
potensialini ta’kidlaydi.

Umuman olganda, stomatologik amaliyotda dorivor o‘simliklardan foydalanish bo‘yicha
tadqiqot magqolasining natijalari bo‘limi og‘iz bo‘shlig‘ini saqlashda o‘simlik vositalarining
terapevtik salohiyati, xavfsizlik profili va klinik ahamiyati hagida qimmatli ma’lumotlarni
beradi. Dorivor o‘simliklarning mikroblarga qarshi, yalliglanishga qarshi, antioksidant,
yaralarni davolash va xavfsizlik xususiyatlarini yoritib, tadqiqotchilar ilmiy bilimlarni
rivojlantirishga, dalillarga asoslangan amaliyotni xabardor qilishga va stomatologiyada
bemorga yo‘naltirilgan yordamni kuchaytirishga hissa qo‘shadilar. Tadqiqot natijalari butun
dunyo bo‘ylab odamlar va jamoalar uchun og‘iz bo‘shligi salomatligi va farovonligini
rag‘batlantirish, keng qamrovli stomatologik parvarishning ajralmas qismi sifatida o‘simlik
dori-darmonlarini qo‘shimcha tekshirish, tasdiglash va tarqatish muhimligini ta’kidlaydi.

Xulosa. Tish amaliyotida dorivor o‘simliklardan foydalanish mavzusidagi tadqiqot
magqolasi dorivor o‘simliklardan foydalanib, og‘iz bo‘shlig‘i sog‘lig'ini yaxshilash va turli tish
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kasalliklarini hal qilish uchun istigbolli yo‘lni taqdim etadi. Keng qamrovli tadqiqotlar va
tahlillar natijasida ushbu tadqiqot og‘iz bo‘shligini davolashda o‘simlik vositalarining
terapevtik salohiyati, xavfsizlik profili va klinik samaradorligi hagida qimmatli ma’lumotlarni
taqdim etdi. O‘z navbatida, tadqiqot natijalari esa og‘iz bo‘shlig‘i salomatligi va farovonligini
rag‘batlantiradigan dalillarga asoslangan tadbirlarni ishlab chiqgish uchun an’anaviy botanika
bilimlarini zamonaviy stomatologiya fanlari bilan birlashtirish muhimligini ta’kidlaydi.

Yuqoridagi tahlillarda ham namoyon bo‘ldiki, shifobaxsh o‘simliklarning mikroblarga
qarshi, yallig‘lanishga qarshi, antioksidant va yaralarni davolovchi xususiyatlarini ochib beradi,
ularning og‘iz bo‘shlig‘i kasalliklarini oldini olish va davolashdagi imkoniyatlarini mavjud.
Flavonoidlar, taninlar, alkaloidlar, efir moylari va polifenollar kabi o‘simliklardan olingan
birikmalar og‘iz bo‘shlig‘i patogenlariga, shu jumladan bakteriyalar, zamburug‘lar va viruslarga
qarshi keng spektrli mikroblarga garshi faollikni namoyish etadi. Ushbu tabiiy mikroblarga
qarshi vositalar tish karieslari, periodontal kasalliklar, og'iz bo‘shligi shilliq qavatining
shikastlanishi va halitozni davolash uchun muqobil yoki qo‘shimcha davolash usullarini taklif
qiladi, an’anaviy mikroblarga qarshi dorilarga bo‘lgan ishonchni kamaytiradi va antibiotiklarga
qarshilik xavfini kamaytiradi.

Bundan tashqari, dorivor o‘simliklarning yalliglanishga qarshi ta’siri periodontit,
gingivit va og‘iz mukoziti bilan bog'liq yallig'lanish reaktsiyalarini modulyatsiya qilishga
yordam beradi, gingival yalliglanishni engillashtiradi, alveolyar suyaklarning yo‘qolishini
kamaytiradi va periodontal to‘gqimalarning yangilanishini rag‘batlantiradi. Antioksidant
xususiyatlarga ega o‘simlik preparatlari reaktiv kislorod turlarini (ROS) tozalaydi va og‘iz
to‘qimalarini oksidlovchi shikastlanishdan himoya qiladi, og‘iz shilliq qavatining sog‘lig‘ini
qo‘llab-quvvatlaydi va oksidlovchi stress bilan bog‘liq kasalliklarning oldini oladi. Bundan
tashqari, dorivor o‘simliklar og‘iz bo‘shlig‘idagi yaralar, yaralar va jarrohlik joylarida yaralarni
davolash va to‘qimalarni tiklashni osonlashtiradi, operatsiyadan keyingi tiklanishni yaxshilaydi
va stomatologik muolajalardan keyin klinik natijalarni yaxshilaydi.

Dorivor of'simliklarning stomatologik amaliyotga integratsiyalashuvi iqtisodiy
samaradorlik, foydalanish imkoniyati va barqarorlik kabi bir gancha afzalliklarni beradi.
O‘simlik preparatlari og‘iz bo‘shlig‘ini parvarish qilish uchun tabiiy, yaxlit yondashuvlarni
ta’'minlaydi, bemorning minimal invaziv va ekologik toza davolash usullariga bo‘lgan
afzalliklariga mos keladi. O‘simlik dori vositalarini stomatologik klinikalarga qo‘shish orqali
amaliyotchilar o‘zlarining terapevtik imkoniyatlarini kengaytirishlari, davolash rejalarini
shaxsiylashtirishlari va bemorning qoniqishini oshirishlari mumkin. Bundan tashqari, dorivor
o‘simliklarni etishtirish, qayta ishlash va ulardan foydalanishni rag‘batlantiradigan jamoat
tashabbuslari odamlarga og‘iz bo‘shlig'i salomatligini nazorat qilish va stomatologik
yordamdan foydalanishdagi nomutanosiblikni kamaytirish imkonini beradi.

Demak, stomatologiya amaliyotida dorivor o‘simliklarning farmakologik
mexanizmlarini, farmakokinetikasini va farmakodinamikasini o‘rganish uchun Kkeyingi
tadqiqotlar kafolatlanadi. Turli xil bemorlar populyatsiyalari va klinik sharoitlarda o‘simlik dori
vositalarining samaradorligi, xavfsizligi va uzoq muddatli natijalarini baholash uchun uzoq
muddatli klinik sinovlar zarur. Tadqiqotchilar, tibbiyot mutaxassislari, an’anaviy tabiblar va
siyosatchilar o‘rtasidagi hamkorlikdagi sa’'y-harakatlar o'simlik tibbiyotini asosiy
stomatologiyaga integratsiya qilish uchun dalillarga asoslangan ko‘rsatmalar, protokollar va
me’yoriy bazalarni ishlab chigishga yordam beradi. Botanika resurslarining boy xilma-xilligini
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va an’anaviy davolash usullarini o‘zlashtirib, stomatologiya hamjamiyati og‘iz bo‘shlig‘ini
parvarish qgilishda yanada yaxlit, profilaktika va bemorga yo‘naltirilgan yondashuvga erishishi
mumKkin.
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INTERLEUKIN-6 VA UNING RS1800795 POLIMOR VARIANTINING EKSPRESSIYASI
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Annotatsiya. O‘zbek populyatsiyasiga mansub tashqi genital endometriozli ayollarda interleykin-6
sintezining xususiyatlarini va uning rs1800795 polimorf variantining uchrash chastotasini o‘rganish maqsadida
immunogenetik tadqiqotlar o‘tkazildi. Olingan natijalar shuni ko'rsatadiki, TGE sababli reproduktiv funktsiyasi
buzilgan ayollar guruhida o'rganilayotgan polimorfizm bilan IL-6 zardobida ortib borayotgan sintezi GG
genotipida TGE moyillik xususiyatiga ega va ko'plab sabablar bilan birgalikda TGEda geterotopiyalarning
shakllanishiga va bepushtlikka olib keladigan omillar bo’lishi mumkin,, aksincha, CG va CC genotiplari esa
protektiv himoya ta'siriga ega.

Kalit so’zlar: tashqi genital endometrioz, qon, interleykin, zardob, polimorfizm, gen, ayollar, genotip,
bepushtlik, o’zbek populyatsiyasi.
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rs1800795 IN EXTERNAL GENITAL EDOMETRIOSIS IN WOMEN OF THE UZBEK
POPULATION

Abstract. Immunogenetic studies were conducted to study the characteristics of interleukin-6 synthesis
and the frequency of occurrence of its polymorphic variant rs1800795 in women with external genital
endometriosis in the Uzbek population. The results obtained indicate that the increased synthesis of the serum
level of IL-6 with the studied polymorphism in the group of women with impaired reproductive function is of a
predisposing nature in the GG genotype and, in combination with many reasons, may be one of the factors causing
the formation of heterotopias in EGE with subsequent infertility, while the CG and CC genotypes, on the contrary,
have a protective effect.
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OCOBEHHOCTH 3KCIIPECCUU UHTEPJIEMKHUHA-6 U ETO IIOJIMMOP®HOT O
BAPHUAHTA rs1800795 IIPU HAPY>KHOM 'EHUTAJIBHOM 3JOMETPHO3E Y *KEHILIUH
Y3BEKCKOM ONYJJIALUU

AnHoTtanusa. [IpoBeJileHbl UMMYHOTeHeTHYEeCKHe MCC/Ae[loBaHUA [0 U3Yy4YeHHI0 0COGeHHOCTeH CHHTe3a
WHTepJIeMKNHA-6 U YaCTOThI BCTPEYaeMOCTH ero nosuMopdHoro BapuaHTa rs1800795 y KeHIMH ¢ HAPY>KHbIM
reHUTaJbHBIM 3H/I0MEeTPHO030M Y36eKCKOH nomnyasauuu. [loiyyeHHble pe3yabTaThl CBU/IETEIBCTBYIOT O TOM, YTO
MOBbILIEHHbIM CHHTE3 ChIBOPOTOYHOr'O0 YpoBHA IL-6 mpu u3ydyeHHOM NosiMMopdU3Me B IpyIIe >KeHIUH C
HapylleHHON penpoAyKTUBHOH (QYHKIMel HOCUT MNpejpaclojaraloliui xapaktep npu reHorune GG u B
COBOKYITHOCTH MHOXECTBa NMPUYUH MOKeT SABJATbCA OJAHUM K3 PaKTOpOM, 00yCaaBIMBAOIUM 06pa30BaHUA
reteporonuil npu HI'J ¢ nocneayomum 6ecryioaueM, B To BpeMs kak reHotun CG u CC HanpoTuB, 06/1aaeT
MPOTEKTUBHBIM 3QPEKTOM.

Kio4yeBble cji0Ba: HapyXHbI TeHUTAJbHBIA 3HJOMETPHUO3, KpPOBb, HHTEPJIEMKHUH, CbIBOPOTK3,
noJuMopdHU3M, TeH, XKeHIIMHbI, TeHOTHUII, 6ecrioiue, y36eKcKasi MonyJsius.

DOI: https://doi.org/10.47390/3030-3133V212Y2024N02

JH/OMEeTpPHUO3 - MNpejCTaBjseT COO0MW OJHY U3 TJIaBHBIX NpP006JeM COBpeMeHHOU
TMHEKOJIOTUH, B CTPYKType 3ab0JieBaHUU penpoAyKTHUBHBIX OPTaHOB OH 3aHUMaeT TpPeTbe
MeCTO, Cpa3y e MocJje BOCMaJuTebHbIX 3a060/1eBaHUM NPUIATKOB MAaTKHU U MUOMbI MaTKH [1;
66 c., 4; No5]. [TocsiegHMe uccieJOBaHUS TOKA3bIBAKOT, YTO 9HAOMETPHUO30M, HA CETOAHSIHU N
JleHb OoJsieeT 0KoJio 176 MJH. >KeHIIUMH, B OOJIBIUIMHCTBE CBOEM 3TO KEHUIMHBI
penpoAyKTUBHOIO Bo3pacTa. B HacToslee BpeMsi 9HA0MEeTPHUO30M B Mupe 6oJsieeT oT 170 0
255 MUIJIMOHOB eHIIMH B Bo3pacTe oT 15 10 49 set (0o 10% >KeHIUH penpoAyKTUBHOIO
BO3paCTa, a 10 HEKOTOPBIM UCTOYHUKAM - U 10 15%) [1; 66 c.], a sSKOHOMUUYECKUE 3aTPaThl HA
ero JjeyeHue U peabrUIuTalLMI0 COCTABJSAIOT 60s1ee 76 MJP/ A0J1J1apoB B roA. [Ipu aToM yucio
TaKUX NMallMeHTOK eXXeroJHO Mpo/io/nKaeT pacTH [7; c. 30-34]

ITHOJIOTUS 3HJOMETPHO3a HOCHUT MYJbTU(AKTOPHBIA XapakTep C YBeJHYEHUEM
BEPOSATHOCTH MPOSIBJIEHUsI 00JIe3HU B HeOJaronpuUsiTHbIX YCJOBUAX. B mociegHue rojbl
NOJIyYEHO JOCTATOYHO JaHHBIX, IOATBEPXKJAIIMX BeAYLIYI0 POJIb AUCOYHKIIUY UMMYHHOU
CUCTEeMBbI B BOBHUKHOBEHUH 3H/I0MeTpPHO3a [6; €.6-16.].

[IluTOKMHOBAs peryJslus UMeeT OTPOMHOe 3HaYeHHE KaK B HOPMe, TaK PU Pas3JIUUYHbIX
NaTOJIOTUYECKHUX Tpolieccax W cocTosHusax [4; Ne5, 6; c.6-16.]. OyHKUMOHAIbHbBIN
noJUMOPPH3M TEeHOB O0OYC/JOBJMBAET WH/JAUBHAYaJbHble KoJieOaHUS MNPOAYKLUU
KOJYPYeMbIX UMU O€JIKOB, UYTO BJMSET Ha pa3BUTHE U HCXOJ, Pa3/JIMYHbIX 3a00JieBaHUN U
MMMYyHONAaToJoTuYeckux mnpoueccoB. O6bHapykeHue SNP cBUAETE/NbCTBYeT HE TOJBKO O
NpeApacnoyio’KeEHUU WHAWBUJA K 00JIe3HHW, HO U MO3BOJISIET MPOTHO3UPOBATh PHUCK €ro
pa3BUTHSA U OAOUPATH aJleKBaTHY0 Tepanuio [3; c. 11-28.]

Bosiee MHQOpPMATHUBHBIM SIBJASIETCS M3y4eHHE KOMOWHAIUN TE€HOTUIOB IUTOKHUHOB,
IIOCKOJIBKY OHU MOTYT CJIYKUTb (aKTOpaMH, NpepacosiaraloliiuMu He TOJIbKO K Pa3BUTHIO
TOTO UJIX UHOTO 32060J1€eBaHUS, HO U BJUSATH HA BApUAHTHI €ro KJIMHUYECKUX MPOsiBJIeHUH [3;
c. 11-28.].

B cBA3M BbllleCKa3aHHbIM LieJIbl0 HACTOSLIET0 MCCAeL0BaHUS SBUJIOCH HU3y4eHUe
OCOOEHHOCTeN CHHTe3a HWHTepJelKuHa-6 M nosuMopdusma ero reHa rs1800795 mnpu
HapY>XHOM IeHUTaJIbHOM 3H/IOMETPUO3€e Y }KEHILUH Y30€KCKOW MOMyJISLUH.

MaTtepuas u MeToAbl. B HacTosilee Uccie/JoBaHHUe ObLIM BKJIOYEHbI 54 MalUeHTKU C
ycTtaHoBJieHHbIM guarHo3oMm HI3 I-II (I-ct - 36 4denoBek, II- cT - 18 4yesioBek) cTeneHwH, B
Bo3pacTte oT 22 pno 45 set. I'pynny KOHTPOJIS B HMMMYHOJIOTUYECKHUX UCCIE0BAHUAX
coctaBun 30 mMpaKTUYECKH 30POBbIX KEHIIIMH, aHAJIOTUYHOr0 BO3PacTa, B MOJIEKYISPHO-
reHeTUYeCKUX UCCJIeJ0BaHUSAX 66 KeHIIUH Yy30€KCKOW MONyJISILIUHU.

WMMyHoOJIoTU4YeCcKHe WCCle[0BaHUs MPOBOAUINCH B J1abOpaTOPUU HUMMYHOJIOTUSA
penpoAyKuuu B UHCTUTYyTe MMMyHOJIOTUM U reHOMUKH 4desioBeka AH PY3. KonuenTpanurio
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uHTepJielikuHa-6 (MJI-6/IL-6) B cbiBopoTKe nepudpepruueckoil KpoBU ONpeseisiii METOI0M
TBepA0Pa3HOr0 HMMMYHOPEpPMEHTHOrO aHajM3a C MCNoJb30BaHUEM TecT-cucteM 3A0
««BexkTop-bect»» (Poccusi, HoBocubupck), cornacHo peKoMeHAalusAM IPOU3BOJUTEIA.

MonekynsspHO-reHeTU4YeCKHe HCCIe[J0BaHUS MPOBOJUJINCH METOAOM 3KCTPaKLUU
reHoMHou /IHK 13 BeHO3HOU KpoBHM JJis moc/eAytollero anaiausa MmetogoMm I1LP. BeisiBnenue
noJuMopdpr3MOB B reHOMe yesoBeka npoBogunaochk MetoaoMm [P «SNP-skcnpecc» HITD
«Jlutex» ¢ mociaeaywued 3jeKTpoPopeTHiecKor JeTeKuuel NpoAyKTOB. MoJieKyasspHO-
reHeTUYecKue HCCJIeJOBaHUS MNPOBOAWINChL B HUHCTUTYTe WMMMYHOJIOTMM W TE€HOMHUKHU
yesioBeka AH PY3 B oTZies1e K/1eTOYHOU Tepaluy.

CraTtuctryeckass o60paboTKa K/JIMHHWYECKOTO MaTepuhasia OblId MpoU3BeJeHa IMpHU
IOMOIIIM CTaTUCTUYECKOTO NaKeTa MPUKIAJHbIX TporpaMm «BioStat LE 7.6.5.». Pe3ysnbTaThl
npe/icTaBjeHbl KaKk BbIbopodyHoe cpefiHee (M) ¥ cTaHJapTHas olIMb6Ka cpeJiHero (m); MeardaHa
(Me), xapakTepusywollas LeHTPaJbHYI0 TEHJEHLMI0, U BEPXHUH U HUKHEro KBapTHJIH,
XapakKTepHu3ylllue pa3bpoc 3HayeHUM nokasaress y 50% pecnougentoB (Q1—Q3), rae Q1 —
25% npoueHTusb, Me - 50% npoueHTHIb, Q3 — 75% npoueHTH/b. JJoCTOBEpHOCTb pa3IMdui
CpefHUX BeJIMYHMH (p) CpaBHUBaeMbIX I0Ka3aTesel OleHUuBaJIU 1o Kputepuio CTerofeHTa (t).

CooTBeTCTBUE pacnpefesieHUs] 4YacTOT TFeHOTHUIIOB ONpeJesisijii C HCIO0Jb30BaHUEM
CTAaTUCTUYECKOTO MPOTPAMMHOTO IPUJIOXKEHUS AJIs1 HAYYHbIX UccaeqoBaHUH «Arlequin 2015»
(Bepcus 3.5.2.2). /locToBEpHOCTb pa3/IMuMU B pacnpe/ieJIeHUU ajljieibHbIX BAPUAHTOB reHOB
B 00C/IeJOBAaHHBIX TpylNax OCYLeCTBJSJU MO Kpurepuio x2 no Ilupcona. 3HaueHue X2,
npesbimawpiiee 3,0 (yto coorBeTrcTByeT p<0,05), paccmaTpuBaeTcs Kak IOKa3aTeJlb
JlOCTOBEPHOU pa3HHUILbI MEX/Y YaCTOTHBIMU XapaKTEPUCTUKAMHU B CPAaBHUBAEMbIX IpyNIax.

OtHowmeHnue maHcoB (OR/OI) onpenensiiv, Kak OTHOLIEHWE BEPOSITHOCTH TOTO, YTO
COObITHE MPOU30UET, K BEPOSTHOCTU TOT0, YTO COObITHE He NMpousoiget. /s nocTpoeHus
95%-no0BepuTesbHbIX MHTepPBaioB (/[IM) mpuMeHsilacb Mojesb GMHApPHOW JIOTUCTUYECKOU
perpeccruu. /locTOBEpPHOCTb MoOJeJiell OlLleHWBaJach C MOMOILbID MeTOJa MaKCUMaJIbHOTO
npaBonofo6us. /locToBepHbIMU CYUTaNU pasanyusa npu p<0,05. OTHoweHue maHcoB (OR)
paccYUThIBAIU 110 COOTBETCTBYOIIEN popMy.e.

Pe3yabTaThl U 06CYyKAeHuUe. [L-6 - MHOTOQYHKIIMOHAJbHBIA [JUTOKUH TYMOPaJIbHOTO
MMMYHHOI'O OTBETa, peryJupyeT peaklud ocTpodl ¢a3pl MU remomnossa. Obpasyetcs
aKTUBUPOBAaHHbBIMU  MOHOLMUTaMHu/Makpodaramy,  T-kjeTKamMHM,  3HJOTEJUOLUTAMH,
¢ubpobsacTaMy, a TakKe PAAOM KJIETOK, He OTHOCAIMXCA K UMMyHouuTaM. OCHOBHOe
nerictBue IL-6 (paBHO Kak U IL-4) cBsi3aHO C ero y4yacTheM B co3peBaHUU B-n1umdponuToB B
IJ1a3MaTHUYeCKUe KJIeTKH, CEKpeTHUpYIolliie UMMYHOIJIOOYyIUHbI [5; ¢. 176-181].

[Ipy aHZ0MeTpHO3e B IepUTOHEAJTbHOM )KUJJKOCTH €ro coZiepKaHue nosbiaeTcs. Takxke
npoduuurt IL-6 o6HapyK1BaeTcs B 3HJO0METPUOUAHBIX T€TEPOTONHUAX MPHU TSKeJIbIX GopMax
Hapy»KHOr'0 TeHUTaJbHOro 3HAoMeTpuo3a [7; c. 30-34]. IloBbilieHne ypoBHA IL-6 mnpwu
3H/IOMeTpHO3e IPUBOJUT K aKTUBALUU aHTUOTreHe3a, a TaKKe akTUuBauuu npoaykuuu TNF-q,
KOTOpBIN YCUJIUBAeT aJAre3hl0 CTPOMasbHbIX KJIETOK 3HJOMETPUOU/HBIX TeTEPOTONHMN Ha
Me30TeJUd U HWHULUUPYeT UMIUIAHTALMI0 MONaBLIMX B OPIOIIHYI MOJOCTb 3JIEMEHTOB
a”goMeTpus [9; p. 1380- 1386.].
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[TosydyeHHbIe pe3yibTaThl IpUBeZeHbl B Tabue 1

Ta6auna 1.
CbhIBOpPOTOYHBIN YpOBeHS IL-6 y 06c/1e 0BaHHBIX YKEHIMH
Mzm, Me Min, nr/ma | Max, nr/mi
Iloka3zaTesib nr/mJi [Q1; Q3]
KoHTposibHad rpynna, n=30
IL-6 12,36+0,46 12,10 [9,92; 13,77] 8,70 17,52
HI'3, n=54
IL-6 71,63£2,31%** 74,30 [63,95; 95,33] 3291 85,87

[IpuMeyaHue: * - 1OCTOBEPHO M0 CPAaBHEHUIO C JAHHBIMU KOHTPOJIbHOU rpynmnsl (* - P<0,05,

**-P<0,01,*** - P<0,001). Me - Mmeauana, Q1 (nepueHTusb) -25%, Q3 (nepueHTHb) — 75%.

AHanu3 copepxkaHus IL-6 B ChIBOPOTKE KPOBH >KEHLIMH YCTAaHOBUJ [JOCTOBEPHO
NOBbIIIEHHble 3HAa4eHUs BO BCeX pyNNax MO OTHOLIEHHWIO K IOKa3aTessM KOHTPOJIbHOU
rpynnbl. Tak, ypoBeHb IL-6 B rpynne >xeHuuH ¢ HI'D accouumupoBaHHBIM 6ecrnioguemM
IpeBbICUJ HOPMAaTHMBHble 3HayeHUs B 6 pasa co cpeJHUM 3HayeHueM 71,6%2,31 mr/mu
(P<0,001), Torza kak B KOHTPOJIbHOU rpyimne ¢epTUIbHbBIX KEHIIUH JaHHBIA MOKa3aTeJb
coctaBua B cpeauem 12,3+0,46 nr/ma (Tab..1.).

JTU faHHBIe YKa3bIBAOT Ha TO, 4yTO IL-6 pearupyeT Ha pa3Hble GaKTOPHI 10 CPABHEHHUIO
C JpyrdMd [pOBOCHAJMTEJbHBIMU ILUTOKHMHAMU. Mbl npepgnosaraeM, 4to IL-6
«AAEHTUPULUPYET» MO3/AHHE CTAJUU BOCIAJIEHUSI UM YTO MOBbIIIEHHbIE YPOBHU IIUTOKUHA
CBI3aHbI C Ype3MepPHbIMU BOCHAJUTENbHBIMU IIpoLeccaMu. KpoMe Toro, YypeaMepHbIil CUHTE3
MOXeT BO3HHUKATh KaK NpeAylpeAuTe/bHbIA CUTHAJ B CAy4dae NOBpeX/JeHUs TKaHel. U3-3a
IJIEMOTPONIHOM AKTUBHOCTM HapylleHWe peryasiUu HelpepblBHOM npoaykuuun IL-6
NPUBOAUT K BOSHUKHOBEHHUIO WU PAa3BUTHIO Pa3JIMYHbIX 3a00/1eBaHUH.

Haubosee xopouio usyden noaumopéusm resa IL6 -174 G/C (rs1800795) npomoTopHOM
obsiactu reHa. OH NpUBOJUT K QYHKLHMOHAJbHBIM M3MEHEHHSM, KOTOpble 3aTparvBaroT
TPaHCKPUIILHUIO reHa ¥ npoaykuum IL-6. YacToTa BcTpeyaeMOCTU MyTaHTHOTO BapUaHTa reHa
18-23% [3; c. 11-28.]. llokazaHo, 4TO NpU HocUTeNbCTBe -174C ypoBeHb npoaykuuu IL-6
NOHUKEH, YTO NMPUBOJUT K HApPYILIEHUIO 3JIUMUHALUK MHPEKIHUOHHBIX areHToB. [Ipu aTom
asiesib - 174G, HaIpOTUB, aCCOLMMPOBAH C BBICOKMM cojep:kaHueM IL-6 B miasMe KpoBH
[2;552 c., 10; p. 1369-1376]. [lokaszaHa cBsi3b noaumopdusma 174 G/C rena IL6 c pasBuTuemM
3H/JIOMETPHUOUHBIX KUCT [8; p. 32-36.].

AHanu3 pacnpejesieHUss 4YacTOTbl BCTPEYaeMOCTH TeHOTUIOB UM  ajuiesed
nonuMopdusma -174C/G rena IL6 cpesy pepTUIBHBIX JIML, YCTAaHOBUJI TpeobJ/ialaHue alies
G- 59,09%, Toraa kak yactota puckoBoi asienu C coctaBusio - 40,91% (x2=3,869; p=0,049;).
Taxke B rpynmne ¢GepTUIbHBIX JIMIL, BBISBJIEHO, YTO T'OMO3UIOTHOEe HOCUTeNbCTBO GG
coctaBusio 34,85% (23) rereposurorHoro renoruna CG -32% (32), B To BpeMs Kak
romo3uroTHeid reHotun CC Bctpevasca B 16,67% (6) ciyyasix cOOTBETCTBEHHO. Pe3ysbTaThl
reHOTUIIMPOBAHUA aJlJle/IbHbIX BapUaHTOB TeHa IL6 y oJKkeHIIMH C OGecljojueM,
acconuupoBaHHbIM ¢ HI'3, mokasasny, uto 71,30 % KeHUHUH ABJAJIUCh HOCUTENAMU ajiend G,
a 28,70% - amnens C (x2=3,869; p=0,049;). AHanu3 pacnpejie/ieHUs] TEHOTUIIOB JAaHHOTO
noJiuMop@r3Ma BbISIBUJI, UTO JOCTOBEPHO HAaUOOJbLUINN NPOLEHT KEHIIUH JAaHHOW TPYyIIIbI
ObLIM HOCUTeJNsIMU romo3urotHoro renHoruna GG - 53,70% (29) (x2=4,3; p=0,038) u
retepo3urotTHoro CG - 35,19% (19), akeHLUH-HOCUTE el roMo3UroTHoro BapuanTa CC 66110
HauMeHbIllee KosindecTBo 11,11% (6) (Ta6..2.).
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Ta6auna 2.

PacnpepesieHue asuiesieii u reHOTUNOB reda IL6 -174C/G rs1800795 B rpynne

6eCIUIOJHBIX »KEHIIUH C HapylIeHHOHW pepTUabHOCThIO pu HI')

Anienu u HI'3, n=54 K[, n=66 ) OR (95% CI)
reHOTHUIIbI X
(p)
C 31 - 54 - 0.582
28,70% 40,91% 3.869 (0.338-1)
G 77 - 78 - (0,049) 1.72
71,30% 59,09% (1-2.958)
CC 6 - 11 - 0.754 0.625
11,11% 16,67% (0,385) (0.215-1.817)
CG 19 - 32 - 2.15 0.577
35,19% 48,48% (0,142) (0.276 - 1.207)
GG 29 - 23 - 4.3 2.169
53,70% 34,85% (0,038) (1.038-4.53)
[IpuMeyaHue: x2 - mokasaTesb JAOCTOBepHOCTH Mo Ilupcony; OR - kpurepui

OTHOIIEHMUS IIAHCOB, OTPAXXalOLUHA OTHOCUTEJNbHBIM pUCK pa3sutua HID npu
omnpe/ieJIeHHOM reHOTHUIIE 10 CPABHEHUIO C KOHTPOJIbHOW FPYNIION

[losnyyeHHble pe3y/abTaThl CBU/JAETEJNbCTBYIOT O TOM, YTO MOBBILIEHHBIM CHHTE3
CbIBOPOTOYHOrO ypoBHA IL-6 npu usydeHHOM noaMMopdu3Me B Tpylle >KeHUMH C
HapylLuIeHHON penpoAyKTUBHOW PYHKIMEN HOCUT Npejpacnoararouuit (npu resotune GG -
OR=2.169) xapakTep U B COBOKYNHOCTU MHOXeCTBa MPUYHH (3HAOKPHUHHOrO AucbHaaHCa,
3anylieHHble HHQEKIIMOHHO-BOCAJUTebHble XpPOHUYECKHe 3a00JIeBaHUA U [Ip.) BEPOATHO
MOXEeT fABJATHCA OJHUM M3 GaKTOPOM, 00yC/IaBAMBAOIIUM 00pa30BaHUs reTepoTONMH NpU
HI'3 c nocneaywouuM 6ecrniioaueM, B To BpeMs Kak reHotun CG (OR =0.577) u CC (OR =0.625)
HaNnpoTHUB, 06/1a/jaJ1 IPOTEKTUBHBIM 3G PEKTOM.

3axkiroyenue. [losyyeHHble pe3yJsbTaTbl CBUAETEJNbCTBYHOT 0 TOM, 4TO IL-6 urpaert
Ba)XHYI0 POJIb B aJlalITUBHOM MMMYHHOM OTBeTe U (QYHKLUHUOHUPYET KaK NOCPeJHUK [JIf
yBeZJOMJIEHUs] «COOsI» He TOJIbKO Ha JIOKaJbHOM, HO M Ha CUCTEMHOM ypoBHe. IL-6
BbIpabaThiBaeTCsl B MHPEKLIMOHHOM O4Yare W MOCbLIAeT NpeAynpexJaroliui CUrHaja BceMy
opraHusMy. CorziacHo MOJIEKYJIIPHO-I'€eHETUYECKUM HCCAe/J0BaHUSAM, OJJHUM U3 paKTopoM,
ob6ycJyiaBJMBaOUMM 00pa3oBaHusl reteporonuid npu HID ¢ mociaegyomum 6becnioguem,
saBJisieTcsi reHoTun B GG, To Bpems kak reHoTun CG u CC HanpoTHB, 06J1a/1al0T NPOTEKTUBHBIM
adpdekToM.
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AUTOIMMUN TROMBOTSITOPENIK PURPURANI DAVOLASHNI TAKOMILLASHTIRISHGA
KOMPLEKS YONDASHUV

Annotasiya. Ushbu magqolada autoimmun trombotsitopenik purpura (ATP) bilan kasallangan 224
bemorni davolash natijalari keltirilgan. Glyukokortikoid gormonlar bilan ingalyasiya va an'anaviy davolash
usullari va jarrohlik davolash usuli - splenektomiya (SE) natijalarining qiyosiy ma'lumotlari berilgan.
Glyukortikosteroid (GKS) gormonlarini sovuq dozali ingalyasiya shaklida qo'llash bemorlarning 87,2 foizida eng
samarali ekanligi aniqlandi (an'anaviy davolash usuli bilan taqqoslaganda - 75,7%) va remissiyani 6,3 kunga
tezlashtirdi. Operatsiyadan keyingi dastlabki davrda takomillashtirilgan usulda bajarilgan SE 96,9% hollarda
samaraliroq bo'ldi.

Kalit so'zlar: trombotsitopeniya, glyukokortikoidlar, splenektomiya, asoratlar oldini olish, gormonlarni
ingalyatsiyalash.

MycradakysioB l'aii6ysiia Upuc6aeBu4
KaHanzat MeAULIMHCKUX HaYK,

JloLleHT Kadeaphl 061as XUPyprus — 2
TalKkeHTCKOM MeJJMITMHCKOM akaJeMUuHu

KOMILJIEKCHBIY MOAX0J K YAYYIIEHHIO IEYEBHOH MEPOITIPUATUU AYTOUMMYHHOM
TPOMBOILIMTONEHUYECKO! IYPITYPBI

AHHoOTanma. B pgaHHOW cTaThe MpejicTaBJieH ONBIT BefZieHUs 224 OOJBHBIX C ayTOUMMYHHOMU
TpoMmbonuToneHnyeckol nypnypoit (ATII). [laHbl cpaBHUTeJ/IbHbIE JJaHHblE Pe3yJIbTAaTOB HWHTAJSILMOHHOTO U
TPaJUI[MOHHOTO CIIOCOOOB JIeYeHHUsI TIIOKOKOPTUKOUAHBIMU TOPMOHAMH U ONEpPaTHBHOTO METO/la JIEYEHUST —
crieHaktomuu (C3). YcraHOB/IEHO, YTO HCHoOb30BaHHUe rutokopTukoctepouaHbix (FKC) ropMoHoOB B BHje
X0JIOZHOM 103MPOBaHHOMN MHTAJISALMU OKa3al0Cch Haubosee adpdekTUBHBIM y 87,2% 60JIbHBIX (110 CPaBHEHUIO C
TPaJULUOHHBIM MeTOAOM JiedeHUs - 75,7 %) u yckopsiio pemuccud Ha 6,3 gHsa. CI, BbINOJIHEHHAs
yCOBEPIIEeHCTBOBAHHBIM CIIOCOO0M, B paHHEM I0OC/I€0NePAIMOHHOM IlepHoie 0Ka3aJsachk 6osiee 3pPeKTUBHON B
96,9 % cay4asx.

Kiw4yeBble cji0Ba: TpPOMOOLMTONEHHUS, TIJIIOKOKOPTUKOWUAbIL, CIJIEH3KTOMHS, OCJOXXHEHHUs,
NpOoGHUIAKTHKA, UHTAISALHUSA TOPMOHOB.

Mustafakulov Gaybulla Irisbayevich
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A COMPREHENSIVE APPROACH TO IMPROVING THE THERAPEUTIC ACTIVITY OF AUTOIMMUNE
THROMBOCYTOPENIC PURPURA

Abstract. This article presents the experience of managing 224 patients with autoimmune
thrombocytopenic purpura (ATP). Comparative data of the results of inhalation and traditional methods of
treatment with glucocorticoid hormones and the surgical method of treatment - splenectomy (SE) are given. It
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was found that the use of glucorticosteroid (GCS) hormones in the form of cold dosed inhalation was most effective
in 87.2% of patients (compared to the traditional method of treatment - 75.7%) and accelerated remission by 6.3
days. SE performed by an improved method in the early postoperative period proved to be more effective in 96.9%
of cases.

Keywords: thrombosytopenia, glucocorticoids, splenectomy, complications, prevention, hormone
inhalation.

DOI: https://doi.org/10.47390/3030-3133V212Y2024N03

Kirish. Gemorragik diatezlar orasida tez-tez uchraydigan kasalliklardan biri bu
autoimmun trombositopenik purpuradir (ATP) [1,5-10]. Autoimmun trombotsitopeniyada
0'zining o'zgarmagan antigeniga qarshi antitela ishlab chiqariladi. Immun trombotsitopeniya -
gondagi trombotsitlar sonining kamayishi antitrombositar avtoantitela yoki alloantitela ishlab
chiqarilishi va retikuloendotelial tizimda sensibilizatsiyalangan trombotsitlarning tez
parchalanishi natijasida yuzaga keladigan kasalliklar guruhidir. ATP patogenezi autoimmun
jarayonga asoslanadi (Kafo A. 2003), bunda inson tanasi turli sabablarga ko'ra antitela
antitrombotsitlarga qarshi sintez qiladi, ular ham antimegakaryotsitlar tasirga ega (McMillan
R., 2007, Cines D.B. va bosh, 2014).

ATP davolashda uning patogenezi va asoratlarini hisobga olgan holda amalga oshiriladi.
ATP davolashda eng keng qo’llaniladigan va patogenetik asoslangan usuli glyukokortikoid (GK)
gormonlarni qo'llashdir. Biroq, gormonlardan foydalanish, ayniqsa ularni per os qabul qilish
ko'pincha oshqozon-ichak trakti asoratlariga sabab bo’lishi mumkin [2,3,5].

ATP davolashda kortikosteroid gormonlar tomir ichiga va per os yuborish an'anaviy
hisoblanadi. Ma'lumki, boshqa kasalliklarda GK bilan davolashda gastroduodenal zonaning
oshqozon yarasi bemorlarning 15,4-26,9 foizida uchraydi. Keksa yoshdagi bemorlarda
oshqozon o'tkir yaralari kuzatiladi va 74,6% gacha etadi. Tekshiruv vaqtida o'tkir yaralar
aniqglanadi. Qon ketish kabi asoratlar 60-70% hollarda yoki 0,5-3% hollarda oshqozon yaralari
teshilish uchraydi. Oshqozon va ichakning "Steroid yaralari" ko'pincha asemptomatik bo'lib,
gon ketish va teshilish tendentsiyasiga ega. Dori va dozalash tartibini tanlash ganchalik
ehtiyotkorlik bilan amalga oshirilmasin, GKS per os dan foydalanganda nojo'ya ta'sirlarning
rivojlanishini to'liq oldini olish mumkin emas. Ba'zi hollarda ATP GKS gormonlarni qabul
gilgandan keyin oshqozon-ichak traktining yaralaridan qon ketishi yoki teshilishida bemor
ahvoli murakkablashadi [9,13,15].

Kortikosteroidlarni uzoq muddat qo'llash bilan, aynigsa og'iz orqali qabul gilinganda,
aniq nojo'ya ta'sirlarni hisobga olgan holda, glyukortikosteroid (GKS) terapiyasining
asoratlarini kamaytirish yoki oldini olish uchun kortikosteroidlarni yuborishning boshqa
usullari izlanmoqda.

Agar konservativ terapiya dastlabki bir necha (odatda 3-6) oy davomida samarasiz
bo'lsa, splenektomiya (SE) ATP davolashning ikkinchi bosqichi sifatida qo’llaniladi, bu ATP
doimiy xavf omillari (anemiya, trombotsitopeniya, leykopeniya, gemorragik sindrom, Itsenko-
Kushing sindromi) tufayli ortib borayotgan xavf bilan bog'liq, ba'zida jiddiy oqibatlarga olib
keladi, hatto o'limga [4,5,13,14].

Shu sababli, ATPning konservativ va operativ davolanishini takomillashtirish,
shubhasiz, zamonaviy gematologiya va jarrohlik uchun katta ilmiy va amaliy qiziqish uyg'otadi.
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Ushbu ishning magsadi ATP bilan kasallangan bemorlarda glyukortikoid gormonlarini
ingalatsiya usulida qo’llashdagi va taklib gilingan splenektomiya (SE) usullari natijalari bilan
an'anaviy davolash usullari natijalari bilan qiyosiy o'rganishdir.

Tadqiqot materiallari va usullari. ATP tashxisi qo'yilgan 224 bemorni konservativ va
jarrohlik davolash natijalari tahlil qilindi. Shulardan ATP surunkali shakli aniqlangan bemorlar
- 187, o'tkir shakli - 37. Erkaklar 88, ayollar 136. Gormonal davolanishni jami 95 (42,4%)
bemor qabul qildi: - shu jumladan an'anaviy davolashda - 48 (50,5%) bemor (erkaklar -18
(37,5%), ayollar -30 (62,5%) va 47 (49,5%) bemor gormonlarni ingalatsiya usulda (ulardan
erkaklar - 22 (46,8%) va ayollar - 25 (53,2%) olgan,

SE surunkali ATP bilan kasallangan 129 (57,6%) bemorda (ulardan erkaklar 40 (31,1%),
ayollar 89 (68,9%) amalga oshirilgan. Shulardan an'anaviy SE usuli bilan 65 (50,4%) bemorda,
biz taklif qilgan usulda 64 (49,6%) da bemorda amalga oshirilgan.

ATP tekshirish uchun quyidagi mezonlardan foydalanildi (shikoyatlar, anamnez
ma'lumotlari va ob'ektiv tekshiruvdan tashqari):

1. Trombotsitopeniya (trombotsitlar<150x109/1) qonning bir xil elementlarini
hisoblashda boshqa ajralishlar bo'lmagan taqdirda.

2. Yaqin qarindoshlarda kasallikning klinik va laboratoriya belgilarining yo'qligi. 3.
Suyak iligidagi megakaryotsitlar sonining normal yoki ko'payishi.

4. Bemorlarda trombotsitopeniyaga olib kelishi mumkin bo'lgan boshqa kasalliklar yoki
omillarning klinik ko'rinishlarining yo'qligi.

5. Kortikosteroid terapiyasining ta'siri.

Bundan tashgari, ATP bilan kasallangan bemorlarga ichki organlarni tekshirish uchun
ultratovush tekshiruvi, elektrokardiografiya va oshqozon-ichak traktining endoskopik
tekshiruvi o'tkazilgan.

SE paytida qon yo'qotish miqdorini operatsiyadan ken operatsion materiallarni
operasiyadan oldin va keyin - salfetkalarni tortish va idishga yig'ilgan qon miqdorini hisoblash
bilan aniqlangan.

Ko'p hollarda gon taxlilida trombositlar miqdorining <20,5 - 30,0 x 109/1 kamayishida
bemorlar gemorragik sindromga shikoyat qilishgan: terida petexiya va ekximoz paydo
bo’lishiga, burun va bachadondan qon ketishiga, tish va oshqozon-ichak traktidan qon
ketishga. Kasallikning davomiyligi ATP o'tkir shaklida 3 kundan 6 oygacha bo'lgan. Anamnezda
kasallikning davomiyligi surunkali ATP shaklida 6 oydan 20 yilgacha bo'lgan va shu vaqt ichida
bemorlar gormonlarni tabletkalarda 2 dan 10 martagacha qabul qgilishgan.

GKS ATP o'tkir shaklda 2 - 2,5 mg/kg, surunkali ATP per os va parenteral shaklda 1-1,5
mg/kg an'anaviy davolashda berilgan.

Nafas olish yo'llariga prednizolon va deksametazon eritmasini ingalasiya tarizda Boreal
nebulayzer ingalyasion apparatda (Italiya ishlab chiqarilgan) 1,0-2,0 mg/kg dozada amalga
oshirildi. Bundan tashqari, bemorlarga fibrinolizin ingibitorlari, qon tomir devorlarini
himoyalonchi, biologik membrana stabilizatorlari va burun va tishdan qon ketganda mahalliy
davolash usullari qo’llanildi. Og'ir anemiyasi bor bemorlarga eritrotsitlar massasi quyildi.

ATP bilan og'rigan bemorlarning 50 (52,6%) oshqozon-ichak traktida asoratlar
aniqlandi; 21- gastroduodenit, 6 - oshqozon yarasi, 5 - o'n ikki barmoqli ichak yarasi, 2 - kolit,
11 - oshqozon-ichaklarga shikoyati, 5 - oshqozon sohasida og'rig'.
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ATP kasallangan bemorlarning 129 operatsiya SE amaliyati o'tkazildi. Tajriba guruhning
64 bemoriga splenektomiya biz taklif qilgan usulda amalga oshirildi - talogni tekshirish paytida
uning harakatchanligi va atrofdagi to'qimalar bilan aloqasi baholandi, orqa yuzasi parital qorin
pardasi gemostaz bilan talogning oyoq qismi va oshqozonning orqa yuzasi yo'nalishi bo'yicha
ajratildi. Keyin taloq yaraga chiqarildi, pastki qutbdan boshlab, oldindan boglamlar bog'lab
go'yildi va yanidan ikkita qisqich qoyildi, so'ngra qisqichlar orasigan Kkesilib, choltoq tikildi.

Keyinchalik, talogning yuqori qutbidan parital qavatining oldingi tarafidan 0,5 x 0,5 sm
o'lchamdagi oyna ochildi va oshqozon-taloq boglami yuqoridagi usul bilan ikki tarafdan
bog'landi va bog’lamlar yanidan qisqichlar qo'yilib, ular o'rtasidan kesiladi, oshqozon
tamonidagi cho’ltoq qisqich tegidan tikildi. Agar oyoqchalarning kengligi katta bo'lsa, ko'proq
to'qimalar olindi.

Taloq oyoqcha sohasidagi qorin pardaning oldingi qavati ochilmaydi, bu to'qimalarning
yaxlitligini va gemostazni saqlaydi.

Jarrohlikning keyingi bosqichi-oshqozon osti bezining dum qismiga zarar bermaslik
uchun oshqozon osti bezi qabig'i ustigan taloq oyog'ini katgut bilan oldindan bog'lanadi va
yning yanidan qisqich qo’yildi. Bunday holda, taloq oyog'ining barcha qisimlari tekislangan o'qi
bilan bitta joyga yig'iladi, bu esa boglamdan keyin qo'yiladigan qisqichlarni qo’yishni
osonlashtiradi. Bu, o'z navbatida, splensktomiyadan keyin qon ketishining oldini oladi.
Keyinchalik taloq darvoza gqismi ham bog'lanib, yanidan qisqich qo’yildi, bazan galinligiga
qarab 2 tadan qisqich qo'lyiladi va qisqichlar orasidan qirqilib cho’ltoq tikiladi. Shu tarzda
amalga oshirilgan SE oshqozon osti bezi dumining shikastlanishiga yo'l qo'ymaydi, ishonchli
gemostaz hosil bo'ladi va qo'shni to'qimalarning yaxlitligi saqlanib qoladi

Tadqiqot natijalari. Bemorlarga kuniga prednizolon va deksametazon eritmasini
ingalasiya tarizda 1,0 mg/kg dan 2 mg/kg gacha bo'lgan dozada amalga oshirildi. O'tkir ATP
bilan kasallangan 18 bemordan (kattalar - 8, bolalar - 10) 13 (72,2%) bemorda klinik-
gematologik remisslya (KGR) kuzatildi, o'rtacha 6,5 o'rin kunida, 2 (11,1%) bemorda klinik
remisslya (KR), o'rtacha 5,5 o'rin kunida kuzatildi. Klinik va klinik-gematologik remisslya (K va
KGR) 15 (83,3%) bemorda, o'rtacha 6,3 o'rin kunida olingi. 3 (16,7%) bemorda davolanish
samara bermadi. O'tkir ATP bilan kasallangan bemorlarda GKS gormonlarining ingalatsion
terapiyasini olgan bemorlarda gemorragik sindrom 3-4 kun ichida yo'q bo'lib ketishi kuzatildi
va trombotsitlar soni davolanishning 3-5 kunidan boshlab ko'tarila boshladi.

O'tkir ATP bilan kasallangan 19 bemor (kattalar - 9, bolalar - 10), kasalxonaga yotgan
birinchi yoki ikkinchi kunidan boshlab, boshqa dorilar bilan birgalikda GK gormonlarni
(prednizon va deksametazon) tabletkalada va in'ektsiyalarda kuniga 1,5 - 2,0 mg/kg miqdorda
gabul qilishdi. OATP bilan kasallangan bemor kattalar va bolalarda an'anaviy gormon
terapiyasi natijalari shuni ko'rsatdiki, KGR 13 (68,4%) bemorda o'rtacha 9,8 o'rin kunida olindi.
KR 2 (10,5%) bemorda, o'rtacha 16,5 o'rin kunida olindi. K va KGR 15 (78,9%) bemorda,
o'rtacha 10,7 o'rin kunida olindi. 4 (21,1%) bemorda gormon terapiya davom etirilib va 3-4
haftadan ko'proq vaqt davomida ham gormonal davolash samarasiz bo'lib chiqdi.

ATP (SATP) surunkali shakli bo'lgan bemor bolalar va kattalar uchun gormonal
ingalatsiya terapiya natijalari.

Bemorlarga kuniga 2 mg/kg gacha bo'lgan dozada amalga oshirildi. Ingalatsiya
terapiyasini olgan 29 bemordan KGR 13 (44,8%) bemorda, o'rtacha 5,8 o'rin kunida, KR 13
(44,8%) bemorda o'rtacha 7,2 o'rin kunida olindi, 3 (10,4%) bemorda gormon terapiya natija
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bermadi. K va KGR o'rtacha 6,5 o'rin kunida 26 (89,7%) bemorda kuzatildi. 2- va 4- kundan
boshlab barcha bemorlarda gemorragik sindrom to'xtadi.

SATP bilan kasallangan 29 bemor (bolalar - 9, kattalar - 20) an'anaviy davolanishni, shu
jumladan patogenetik terapiya sifatida kuniga 1,0 - 1,5 mg/kg dozada GK gormonlarini gabul
qilishdi. GK gormonlarini an'anaviy davolashdan SATP bilan kasallangan kattalar va bolalar
o'rtacha 9,3 o'rin kunida KGR 6 (20,7%) bemorda kuzatildi. 15 (51,7%) bemorda klinik
remissiya (KR), o'rtacha 11,2 o'rin kunida.

K va KGE 10,7 o'rin kunida 21 (72,4%) bemorda kuzatildi. Gemorragik sindromlar,
remissiya bergan bemorlarda 3-5 kundan boshlab yo'qolishni boshladi. 8 (27,6%) bemorda
gemorragik sindrom saqlanib qoldi.

Shunday qilib: 47 bemor O’ATP bilan GKS gormonlarni sovuq ingalatsiya shakilda
olishdi, O’ATP bilan kasallangan bemorlarda K va KGR 83,3% hollarda o'rtacha 6,3 kun ichida,
aksincha an'anaviy davolanishda 78,9% va 10,7 kun ichida olindi. K va KGR SATP bilan
kasallangan bemorlarda 89,7%, 6,5 kunda, aksincha an'anaviy davolanishda 72,4 foiz va 10,7
kunda olindi. Ingalatsiya terapiyasini olgan 47 bemorning 26 nafarida (55,3%), o'rtacha 6,1
o'rin kunida KGR kuzatildi, 15 nafarida (31,9%) o'rtacha 7,0 o'rin kunida KR kuzatildi yoki 41
nafar (87,2%) bemorda o'rtacha 6,3 o'rin kunida KGR kuzatildi. Gormonal ingalatsiya terapiya
6 (12,8%) bemorga hech qanday yordam bermadi, gemorragik sindrom saqglanib qoldi, ekximoz
shaklida.

ATP kasalligida splenektomiya natijalari. Umumiy qabul qilingan usulda SATP bilan
kasallangan 65 (50,4%) bemorlarda operatsiya splenektomiya bajarildi, ular orasida: bolalar
37 (56,9%), kattalar 28 (43,1%).

Operatsiya davomida, umumiy qon yo'qotish 7980 ml yoki har bir bemor uchun 122,8
ml tashkil etdi. Operatsiya davomida 5590 ml plazma va 9715 ml eritrotsitlar massasi quyildi.
Jami qonning umumiy tarkibiy qismlari 15305 ml tashkil qildi yoki bitta bemorga 235,5 ml
quyiladi. Operatsiya paytida oshqozon osti bezi shikastlanishi kabi asorat 12 (18,5%) bemorda
kuzatildi. 1-va 2-kunlarda operatsiyadan so'ng 4 (6,2%) bemorda harorat 38 gradusga
ko'tarildi. 3 (4,6%) bemorda operatsiyadan keyingi 2- kunida chap qovurg’a yoyi osti va bel
soxasida og'riglarga shikoyat qilishdi. Drenaj naychadan gemorragik ajralma 1 va 2-kunlarda
100,0 ml va undan ko'proqni tashkil etdi.

Bemorlarning 50 foizida operatsiyadan keyingi 2 va 3 kunlari qorin bo'shlig'idan drenaj
naycha olib tashlandi. SE keyin ichki qon ketish natijasida relaparotomiya 2 (3,1%) bemorda
o'tkazildi. K va KGR surunkali bo'lgan ATP bemorlarida operatsiyadan keyingi eng yaqin
natijalar bemorlarning 91,6 foizini tashkil etdi.

Biz taklif gilgan usulda surunkali ATP bilan kasallangan 64 bemorda SE amaliyoti amalga
oshirildi. Shu bilan birga, umumiy qon yo'qotish 4915 ml yoki har bir bemor uchun 76,8 ml
tashkil qildi.

Operatsiya davomida 3 (4,7%) bemorda ketgut ligaturasida oshqozon osti bezining dum
gismi shikastlangan, ammo operatsiyadan keyingi davrda pankreatit klinikasi kuzatilmadi.
Drenaj trubkasidan operatsiyadan so'ng gemorragik suyuqlik 30 ml gacha bo'ldi. K va KGR
surunkali bo'lgan ATP bemorlarida operatsiyadan keyingi eng yaqin natijalar bemorlarning
96,9 foizini tashkil etdi. 90% hollarda, operatsiyadan keyingi 1-kuni drenaj naychalari olib
tashlandi. Jarrohlik paytida va undan keyin asoratlar bo'lmadi.
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Muhokama. Shunday qilib, o'tkir va surunkali ITP bilan og'rigan bemorlarga Boreal
nebulizer apparatida GCS gormonlarini dozalangan sovuq shaklda yuborishning ingalatsiya
usuli GK og'iz orqali va parenteral yuborishdan, yani an'anaviy davolashdan kam emas va
quyidagi ijobiy tomonlarga ega; ingalatsiyadan asorat yo'qligi, muolajaninig yaxshi qabul
qilinishi, ayniqsa bolalar tomonidan; nevrozning oldini olish, bolalarda isteriya va GKS
gormonlarini muolaja qilish bilan bog'liq og'riq sindromining yo'qligi; olib tashlash
sindromining yo'qligi; parenteral infektsiyani oldini olinishi; qo'llaniladigan GK gormonlar,
qon tarkibiy qismlari, boshqa dorilar miqdorini kamaytirilishi va o'rin kunlarining
kamayganligi orqali iqtisodiy samaradorligi. ATP o'tkir shakli bilan an'anaviy davolash bilan
qiyosiy jihatdan 4,4 o'rin-kunda va ATP surunkali shakli bilan remissiya 4,2 o'rin-kun oldin
olingan.

Biz taklif qilgan splenektomiya usuli - qo'shni to'gimalarning yaxlitligini saqlashga
imkon beradi, oshqozon osti bezining dum gismining shikastlanishini va operatsiya paytida va
undan keyin qon ketishining oldini oladi. Bunday holda, operatsiya davomiyligi 10-15 daqiqaga
qisqaradi, operatsiya paytida qon ketish bitta bemorda 45,7 ml gacha, operatsiyadan keyin esa
2-3 baravar kamayadi. Operatsiyadan keyingi pankreatit, relaparotomiya va o'lim kuzatilmadi.
Eritrotsitlar massasini, qon tarkibiy qismlarini va boshqa dori-darmonlarni tejalishi
ta'minlanadi.

Xulosalar

1. O'tkir va surunkali ATP shakllari bo'lgan bemorlarga "Boreal"” nebulayzer apparatida
dozalangan sovuq shaklda GKS gormonlarini ingalatsiyalash mavjud an'anaviy konservativ
davo usuliga alternativa hisoblanadi. ATP o'tkir shaklida GK gormonlarini inhalatsiya usuli,
giyosiy jihatdan an'anaviy davolash usulidan 4,4 o'rin-kunga, ATP surunkalida shakli
inhalatsiya usuli, qiyosiy jihatdan an'anaviy davolash usulidan 4,2 o'rin-kunga oldin remissiya
olingan. Bu GKS terapiyasining ananaviy usulini qo'llashdagi bir qator asoratlarini va
parenteral qon infektsiyasini yuqtirishni oldini oladi.

2. ATP kasalligida GKS gormonlarini inhalatsiyalash, ayniqsa yosh bolalarga va
oshqozon-ichak trakti kasalliklari bo'lgan bemorlarga ko'rsatma bo'ladi. Asosiy kasalligi
sababli umumiy ahvoli og’ir bo'lgan va GKS gormonlarni qabul qgilolmasligi bemorlarda garshi
ko’rsatmadir.

3. Splenektomiyaning takomillashtirilgan usuli kamroq shikastlidir, operatsiyadan
keyingi davrning yengil kechishi, kamroq qon yo'qotish va minimal asoratlari bilan ajralib
turadi.

4. Tavsiya etilgan operatsiya usuli oshqozon osti bezining shikastlanishini 4 martadan
ko'proq kamaytiradi va shu bilan operatsiyadan keyingi pankreatitning rivojlanishining oldi
olinadi. Operatsiya davomiyligini 10-15 daqiqaga qisqartiradi. Tavsiya etilgan usuldagi
splenektomiyadan so'ng K va KGR remissiya 96,9% bo’lgan bo'lsa, bu ko'rsatgich an'anaviy
splenektomiya usuldagi 91,6% tashkil etdi.
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MaaxupoBa fIkyrxoH Ha6ueBHa,

HHosToBa Cutopa OiiGeKOBHa,

Aoaykoaupos dagop UcpounoBuy.

TallKeHTCKUU rocylapCTBEHHbBINM CTOMATOJIOTUYECKUN UHCTUTYT

MATPUKCHAS METAJIJIONNIPOTEUHA3A-9 U ETO TKAHEBOM UHTUBUTOPA-1 KAK
INPEAUKTOP HEPEBPOBACKYJIAPHOU ITATOJIOTUH

AnHoTanus. bblio 06¢c1eoBaHO 87 GOJIBHBIX C IIePeOPOBACKYIAPHBIMH 3a60/1eBAHUSIMH U UHCYJIbTAMU B
Bo3pacte oT 50 10 78 sieT, cpegHUI Bo3pacT 67,9+4,8 sieT. BoisiBeHHAs TEHEHIMSA K MOBbILIEHNUIO ypoBHAI MMII-
9, TUMII-1 1 uX COOTHOUIEHUS] B ChIBOPOTKE y OOJIbHBIX C [[epeGPOBACKYJIIPHBIMU 3200JIEBAHUSIMU MOXKHO
pacleHUBaTh KaK NPeAUKTOP BBIPXKEHHOCTH COCYAMCTO-MO3I0BOTO MpoIecca.

KnioueBble c0Ba: MaTpUKCHasi MeTasionporenHasa (MMII-9), TkaHeBOM MHIHOGUTOP MaTPUKCHOM
MeTastonpoTenHassl (TUMII-1), nepebpoBacKy/isipHbIe 3a60/I€BaHUS.

Madjidova Yakutxon Nabievna,
Inoyatova Sitora Oybekovna,
Abduqodirov Eldor Isroilovich
Tashkent State Dental Institute

MATRIX METALLOPROTEINASE-9 AND ITS TISSUE INHIBITOR-1 AS A PREDICTOR OF
CEREBROVASCULAR PATHOLOGY

Abstract. 87 patients with cerebrovascular diseases and strokes aged from 50 to 78 years, average age
67.9+4.8 years, were examined. The revealed tendency to increase the level of MMP-9, TIMP-1 and their ratio in
the serum in patients with cerebrovascular diseases can be regarded as a predictor of the severity of the
cerebrovascular process.

Keywords: matrix metalloproteinase (MMP-9), tissue inhibitor of matrix metalloproteinase (TIMP-1),
cerebrovascular diseases.

Madjidova Yakutxon Nabievna,
Inoyatova Sitora Oybekovna,
Abduqodirov Eldor Isroilovich.
Toshkent davlat stomatologiya instituti

MATRITSALI METALLOPROTEINAZA - 9 VA UNING TO'QIMA INGIBITORI-1
SEREBROVASKULYAR PATOLOGIYANING BASHORATCHISI SIFATIDAGI TAHLILI

Annotatsiya. 50 yoshdan 78 yoshgacha bo'lgan 87 nafar serebrovaskulyar kasallik va insult bilan og'rigan
bemorlar tekshirildi, o'rtacha yoshi 67,9+4,8 yosh. Serebrovaskulyar kasalliklarga chalingan bemorlarda MMP-9,
TIMP-1 darajasining oshishi va ularning qon zardobidagi nisbati aniqlangan tendentsiyani qon tomir-miya
jarayonining og'irligini bashorat qiluvchi deb hisoblash mumkin.

Kalit so'zlar: matritsali metalloproteinaza (MMP-9), matritsali metalloproteinaza to'qimalarining
inhibitori (TIMP-1), serebrovaskulyar kasalliklar.
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BBeseHue. B nartoreHese pasBUTHMM OCTPOrO0 WJIM XPOHUYECKOTO HapylLIeHUd
MO3T0BOTO KpOBOOOpalieHus BaXKHOE 3Ha4YeHue OTBOJUTCS COCTOSIHUIO
remaToaHuedanndeckoro 6apbepa (I'3B). [IpoHHIIaeMOCTh KaNWJIJISPHOW CTEHKH MO3ra,
co3pawmas a¢dekt 'IB, obecneunBaeTcs cj0eM 3H/0TENUATBHBIX KJIE€TOK, COeJUHEHHBIMU
MeX/ly CO60H IJIOTHBIMU KOHTAaKTaMU. C BHEIIHEW CTOPOHBI CJI0M 3H/,0TENE0LMTOB OKPYXKEH
06a3a/jibHOM MeMOpaHOW. ba3anbHasgs MeMOpaHa CHapy)Xd OXBaTbIBAKTCA HOXKaMH
acTpPOLIMTOB, 3TO oObOecleyrBaeT TeCHOe B3aUMOJEWCTBUE HEPBHOM U LHUPKYJATOPHOU
CUCTEMBl U CJIYXUT OCHOBaHUEM JJs1 POPMYyJMPOBAHUS MOHATHUSA O HEHPOBACKYJSIPHOM
KoMIlIekce. Bce BblllenepeuuncieHHble 00pa30BaHUS COCTABJSIOT TaK Ha3blBaeMbIU
BHEKJIETOUHbIM MaTpuKc [1]. [Ipu HHCYyIbTAX, TpaBMax, UHPEKIUAX NPOUCXOJUT pa3pyLIeHre
['3b ¥ BHEK/JIETOYHOr0 MaTpPUKCA MAaTPUKCHBIMM MeTasionporernHasdamu (MMII) [3, 5, 8].
MMII 3To ceMeWCTBO Ka/bIUi 3aBUCUMbIX COJEpKaUIMX IIMHK 3HAO0MNENTH/A3, CIIOCOOHBIX
pacuienyisiTb Bce KOMIIOHEHTbl BHEKJIETOYHOro MaTpukca [2, 8, 10]. Haubosiee yacto npu
VMHCYJIbTE MMeeT 3HaueHWe >KejaTUHas3a (kosiareHasza [V) - MMII-9. Ona yuacTByeT B
paspyumieHud ['9B, noBbillaeT NPOHUILAEMOCTb €ro C pa3BUTHEM OTeKa MO3rOBOM TKaHH,
3KCAaMTOKCUYHOCTb, OKCUJATUBHBIMA CTpecc, HapylleHWe penapaTuBHoro gerctBus [AHK u
4acTo JIEUKOLUTApHY0 UHGUAbTpanumw [4, 6, 12]. [Ipouunaemocts '3b ¥ oTek Mo3ra 4yacTo
CIOCOOGCTBYET TOSIBJIEHHWI0 KpoBOM3JUsSHUM [5]. OjgHako, MNOMHUMO pa3pyllarollero
yCYTyOJIAIOIero AelCTBUS BHEKJIETOYHOrO MaTpukca npu uHcyabTe, MMII y 310poBBIX
06J171a10T IWHAMUYECKUM PEMOAYJIUPYIOIUM JeiCTBUEM Ha BHEKJIETOUHbIM MAaTPUKC U TEM
CaMbIM Y4YacCTBYIOT B IIpollecce pPOCTa, Pa3BUTHUS, MUTpALlMU KJIETOK, aHTUOTEeHes3e,
pereHepanyu W 3aXKUMBJIEHUH paH [8, 9]. B oAHUX Hcc/e0BaHUAX H3y4yasioCh AelCcTBUE
TKaHeBOT'0 MHTMOMTOpa MaTPUKCHbIX MeTasionpoTenHas-1 (TUMII-1). TUMII-1 c Bbicokou
adounHOCTBIO cBA3bIBaeT MMII-9 u TeM caMbIM GJi0KMpyeT ero geictBue [7, 11]. U3yyasa
MexaHU3Mbl e cTBUsI MMII u TUMII-1 Ha BHEKJ/IETOUHBIM MaTPUKC, MOXKHO OY/IeT 0c/labeBaTh
ero naToreHHoe /lelCTBUe U YCUJIMBATh pereHepaTUBHbIE CBOMCTBA.

Ilenbl0 Hamero uccaeJ0BaHUA ObLI0 H3y4eHUWe aKTUBHOCTH MaTPUKCHOU
MeTaJionpoTerHasbl-9 (MMII-9), TkKaHeBOro MHTHO6MTOpa MeTassionpoTernHasbl-1 (TUMII-1)
Y UX CBSA3b Y OOJIbHBIX C I1lepeObpOoBaCKyAAPHBIMU 3a60J1eBaHUSIMU U UHCYJIbTAMMU.

Martepuanbl u MeToAbl. Hamu 6bwio  06ciefoBaHo 87  GOJIBHBIX €
1 epe6poBacKyJISPHbIMU 3a00JIEBAHUSMM W HUHCyJAbTaMU B Bo3pacTe oT 50 go 78 ser (42
MY>XYUH U 45 KeHIIUH, cpeJHUI Bo3pacT 67,9+4,8 sieT) HAXOAUBIIUXCA HAa  JIeYEHUU U
06c/neJloBaHUM B HEBPOJIOTUYECKOM OTJeJeHMH TallKeHTCKOTO TOCYyAapCTBEHHOIO
CTOMAaTOJIOTMYeCKOT0 UHCTUTYTA. B KauecTBe rpynnbl KOHTPOJIA MCI0J1b30Baiu 10 3,0pOBbIX
JIUL, COMOCTAaBHMOIrO BO3pacTa W moJsia. Bce mauueHThHl pacnpefesieHbl Ha 4 rpynnbl B
3aBUCHMMOCTU OT CTeleHU BbIpakeHHOCTU 1IB3: 1 rpynna 6oJibHblE C JUCHUPKYJISITOPHOR
sHiedpanonatuei ([13) 1 crenenu 21 60/1bHOM, 2 rpynna 6osbHbIe € /13 2 cTeneHU 22 60JbHBIX,
3 rpynna 6o0JibHble € uMlieMU4ecKUM UHCYaAbTOoM (MHU) 23 60sbHBIX, 4 rpymnna 60JbHbIE C
reMopparudyeckuM uHcybToM ('M) 21 60sbHOM. B HccienoBaHre He BKJIOYAIU ALUEHTOB C
OCTPbIM HHQPAPKTOM MHOKap/Za, CO 3JI0KaYeCTBEHHBbIMH ONYyXOJsMH, JAUPPYy3HBIMU
3a60/1eBaHUAMU COEMHUTENbHOW TKaHH, UPPO30M Ie€YeHH, OCTPbIMU HHQPEKIMOHHBIMU
3abosieBaHMAMU. HeBposlorMyeCcKU AMarHo3 BBICTABJIAJIU N0 KJIWMHUKO-HEBPOJIOTUYECKOMY
OCMOTPY U [JaHHBbIX HeWpPOBU3yaJM3aLMOHHBIX uccaefoBaHui. Konuentpauuun MMII-9,
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TUMII-1 B CbIBOPOTKe oOIlpeJesieHbl € IOMOUIbI0 CTAaHAAPTHBIX TECT-CUCTEM [JIA
MMMyHopepMeHTHOro aHanu3a (Bender MedSystems, ABcTpus). U3MepeHre NpPOBOAMJIOCH
Ha muaHuieTHoM cnektpodporomerpe Plate Reader (Hospitex Diagnostics, HUtanus).
CTaTUCTHYeCKyl0 O00OpabOTKy [JAaHHBIX NPOU3BOAMJM Ha IEpPCOHAJbHOM KOMIbIOTEpe C
HCM0JIb30BaHUEM NporpaMMHoro naketa Microsoft Excel 2016.

Pe3ysibTaThbl MiCC/IeJOBAaHMS U UX 0GCY K EHHUe.

B pesynabTaTe npoBefeHHbIX HAaMHU MHCCJAe[O0BaHWM B KPOBU KOHLIEHTpALUHU
nokasareseit MMII-9 u TUMII-1 y 6oapHbIXx U KI' (Ta6s.1) MeHAJUCh B 3aBUCHUMOCTH OT
BbIPaK€HHOCTH HapyLIeHUs MO3roBOro KpoBoobpaueHnus. [Ipuyem, ecaiv nokasaresu MMII-9
MMeJIM TeHJEHUHIO K YBeJUYEHHUIO C YBeJMYeHHEeM BbIPaXXeHHOCTHU HapyILIeHUs MO3Tr0BOrO
KpPOBOOOpalleHUs1, TO
yBeJIMYEHUEM BBIPOXKEHHOCTH HapylleHUsl MO3r0BOr0O KpOBOOOpallleHHWs, TOJIbKO IpH
cBepluMBILIeicsa Mo3roBoil katacTtpode (MU u 'M) nokaszatenu TUMII-1 uMenn TeHAEHLUIO K
CHWXKeHH1I0, npudeM npu MU 6osiee BelpaykeHHO.

Takxe ObLI0 BbISIBJIEHO 6oJiee HarJjgjHble LUQPpPOBbIE IMOKa3aTeJU BbIYUCIEHUS
cootHomieHuss MMII-9/TUMII-1. Kak BugHOo U3 Tab6sa.1 uHaekc MMII-9/TUMII-1 umeet
TEHJeHLUI0 K YBEeJHWYEHHUIO C yBeJIMYeHHEM BBIPAXKEHHOCTU HEAOCTAaTOYHOCTH MO3IOBOIO
KpPOBOOOpalleHUs, ;0CTUras MTMKOBbIX 3HAYeHUU NP CBEPIIMBIIUXCS MO3TOBbIX KaTacTpodax
(MU u TH), c HEKOTOPBIMU MEHBIIMUMHU 3HAYeHUsAMU nipu 'N.

nokasatesu THUMII-1 Takke MMeaU TEHAEHLUIO K MOBBLIIIEHUIO C

Ta6u.1.
IlokasaTtesin MMII-9, TUMII-1 B CBIBOPOTKE KPOBHM U UHAEKC
MMII-9/TUMII-1 B 3aBUCMMOCTH OT BbIPA>K€HHOCTH HApPYyLIEHHUsI MO3rOBOro

KpPOBOOGpaueHus
MMII-9 Hr/ma TUMII-1 Hr /M MMII-9/THUMII-1
KT, n=15 114,5+4,31 871,5+35,3 0,131+0,001
3 1cr,n=21 157,6+3,33* 916,4+28,1* 0,172+0,001*
19 2 cT., n=22 194,3+2,91* 1021,8+25,4* 0,190+0,001*
NH, n=23 236,7+3,35* 761,4+21,4* 0,311+0,001*
U, n=21 235,6+3,72% 854,2+22,3* 0,276+0,001*

[Ipumeyanue: * - p<0,05 mexay nokasartesnsiMu KI' u rpynn 60/1bHBIX

O6cyxkaeHue. M3BeCcTHO, 4YTO MNpU LiepeOPOBACKYJ/ISAPHBIX 3a00JieBaHUAX M IPHU
MHCYJbTe npoaykius MMII-9 MmoxeT 6bITh HHAYIIUPOBAHO B HEUPOHAX, OJIUTOJ€HPOLIUTAX,
3HJOTEJeOMTAX, AaCTPOLMTAX, MHUKPOIJUOLUTAX, Makpodarax U HeuTpoduaax
HNPUCYTCTBYIOLUX B ouare — To ecTb B '3b 1 BHek/1eTouHOM MaTpHuKce [3, 5, 8]. U yeM 6osib111e
UJIeT MJIOIIA/[b MOpaXKEeHUs] TKAHEBOTO MAaTPUKCA WJIM BbIPAXKEHHBIN 1[epebpOoBaCKyJISIPHBIN
npoiecc, TeM BO3MOXHO MNPOUCXOAUT OoJjiblie npoaykiuud MMII-9. MMII-9 noBbiaeT
NpoHULaeMOCThb ['JB, BbI3bIBAET OTEK TKaHEW, IKCAUTOTOKCUYHOCTb U OKCUIATUBHBIN CTpecC
[4, 6, 12]. [IpoucxoauT fajibHeMllee pa3pylleHre BHEKJIETOUYHOI0 MaTpUKca ¢ 06pa3oBaHUEM
NOPOYHOTO0 Kpyra.

Ponbto THUMII-1 saBasieTca MHrubupoBaHue — cBsA3biBaHWe MMII-9 u TeM caMbiM
IpPUOCTAHABJMBAETCS ero naToreHHoe jeicteue [7, 11]. [Ipu MeaJieHHO IPOTPECCUPYIOIIUM
1epe6pOBacKyJApHBIM Mpolecce ¢ yBeaudeHuem MMII-9 ckopee Bcero MNpPOUCXOAUT

KOMNeHcupoBaHHoe yBeandyeHue TUMII-1. OpHako, npU CBeplIMBIIENWCA MO3TOBOU
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KaTacTpode — TAKUM KaK MHCYJIbT, IPOUCXOAUT YcUaeHHas npoaykuus MMII-9 ¢ ycuieHHbIM
cBsA3biBaeM uMmertoueroca TUMII-1 v cHUKeHUEeM ero KOHLieHTpaLMy B opraHu3me. Bo3aMoKHO
3THUM OO'bSCHSIOTCS NOJyYeHHbIE HAMY JJaHHbIE.

BbIiBOJA. BrhisiB/ieHHas TeHJEHUUs K NoBbllleHHWI0 ypoBHA MMII-9, TUMII-1 u ux

COOTHOLIEHHA B CbIBOPOTKE Yy 00JIbHBIX C L[ep66p0BaCKy.IIHprIMI/I 3a060J/IeBaHUSIMH MO>KHO
paCueHrMBaThb KaK IPEAUKTOP BbIPaXXEHHOCTH COCYAHNCTO-MO3T0BOI'0 IIponecca.

10.

11.
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ITLARDA XOLESISTEKTOMIYADAN SO'NG ORQA MIYA NERV TUGUNI NEYRONLARINING
MORFOFUNKTSIONAL O'ZGARISHLARI

Annotasiya. Xolesistektomiya eng keng tarqalgan qorin bo'shlig'idagi operasiyalardan biri bo'lib, har yili
amalga oshiriladigan xolesistektomiyalar soni 500 mingdan oshmoqdi. Orga miyaning nerv tugunlari eng muhim
periferik markazlar sifatida qorin bo'shlig'i a'zolarining innervasiyasida muhim rol o'ynaydi, morfologik
adabiyotlarda o't pufagining intramural nerv apparatining orqa miya nerv tugunlari bilan mikro tuzilishi va
innervasiya aloqalariga bag'ishlangan ilmiy ishlar soni kamligi ma'lum. Xolesistektomiyadan so'ng orqa miya nerv
tugunlarida reaktiv o'zgarishlar yuzaga keladi, ular perisellyular shish bilan; ba'zi neyronlarda giperxromiya
belgilari bilan namoyon bo'ldi. Katta, o'rta va kichik neyronlar populyasiyalarida, yadro va yadrochaning Markaziy
joylashuviga ega bo'lgan normoxrom hujayralar sonining 2-3 baravar kamayishi, bir vaqtning o'zida periferik
xromatoliz va yadro-yadrocha apparatining dislokasiyasi hodisalari bo'lgan hujayralar sonining proportsional
o'sishi aniqglandi.

Kalit so'zlar: Nissl moddasi, xolesistektomiya, neyronlar, xromatoliz, orqa miya nerv tugunlari, yadro,
yadrocha.

PaxmoHoBa Xa6u6a Hypy/iy1aeBHa
Accuctrent CamMapKaH/CKOTO
rocyJapCTBEHHOI'0 MeJJUIIMHCKOI'0 YHUBEPCUTETA

PaxmoHoB 3adapkoH MamagueBu4
Accuctrent CamMapKaH/[CKOTO
rocy/JapCTBEHHOTO MeJJUIIMHCKOT0 YHUBEPCUTETA

MOP®0®YHKI[MOHA/IbHBIE U3MEHEHUSA HEUPOHOB CITMHHOMO3TOBBIX
I'AHTJIMEB ITOCJIE XOJIEHUCTIKTOMMUH Y COBAK

AHHOTanuA. XOJIEIUCTIKTOMUS SIBJSETCS OJHOW M3 CaMbIX YaCThIX abJOMHHA/IBHBIX OMepalyi, u
KOJINYeCTBO XOJIELIUCTIKTOMHUM, IPOBOAMMBIX exxerofiHo, npesbiiaeT 500 TricA4. CHMHHOMO3IOBBIE y3JIbl, KaK
BaKHeHLIMe MNepudepHUyecKHe LeHTPhbl, WIPAIOT 3HAYMTEJNbHYIO POJib B HUHHEPBAaLlUM OpPraHOB GpPIOIIHON
M10JIOCTBI0, B MOP$OI0rHYecKoi JUuTepaType UMeTCs eJMHUYHbIe PabOThl, NOCBSLIeHHblE MUKPOCTPOEHHIO U
VHHEepBallMOHHBbIM CBfI3aM MHTPaMypa/IbHOI'O HEPBHOTO almapaTa >KeJYHOro My3bIpsA CO CHMHHOMO3TOBBIMHU
y3namu. Ilocne X0JIeIUCTIKTOMHUHM B UYYyBCTBUTEJIBHBIX TaHIJIMAX CIHHHHOMO3TOBBIX HEPBOB pa3BUBAaJIMCh
peakTHBHble H3MeHEHMs, KOTOpble CONpPOBOXKAAIUCh MepPULIEe/II0/IAPHBIM O0TEKOM, YaCTb HEHPOHOB GBbLIU C
MpU3HAKaMU TUNIEPXPOMUHY, C NMOBBILIEHHON caTe/VIMTApHON peakuued. B monynsanuax KpynHbBIX, CpeJHUX U
MaJIblX HEHPOHOB 10 CPaBHEHHIO C TAKOBBIM Yy MHTAKTHBIX XXMBOTHBIX BbISIBJIEHO yMeHblleHHe B 2-3 pasa
KOJINYeCTBA HOPMOXPOMHBIX KJIETOK C LIeHTPa/JbHbIM MOJIOKEHHEM fJipa U AAPBIIIKA NPU OJHOBPEMEHHOM
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NPONOPLHOHAIBHOM YBEJUYEHHUH YHC/IA KIETOK C IBJIeHUSIMU eprUdePUIeCcKOro XpOMaToJIKM3a U JUCI0Kalel
SI/1EpHO-S/IPBIIIKOBOr0O annapara.
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MORPHOFUNCTIONAL CHANGES IN SPINAL GANGLIA NEURONS AFTER
CHOLECYSTECTOMY IN DOGS

Annotation. Cholecystectomy is one of the most frequent abdominal surgeries, and the number of
cholecystectomies performed annually exceeds 500 thousand. Spinal nodes, as the most important peripheral
centers, play a significant role in innervation of abdominal organs; in morphological literature there are single
works devoted to microstructure and innervation connections of the intramural nervous apparatus of the
gallbladder with spinal nodes. In the populations of large, medium and small neurons compared to intact animals,
a 2-3 times decrease in the number of normochromic cells with a central position of the nucleus and nucleolus was
revealed with a simultaneous proportional increase in the number of cells with phenomena of peripheral
chromatolysis and dislocation of the nuclear-nucleus apparatus.
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BBegeHue. [IpodusakTvka U jeyeHUe 3a00JieBaHUM MEYEeHU U KeJTYeBbIBOJSAIINX
NyTel 10 HACTOSALIEr0 BpEMEHHU OCTAIOTCS aKTyaJIbHOM IP06J1eMOM COBpeMeHHON Me UL HBI.
OTMeyaeTc POCT 4aCTOTHI KEJYHOKAaMEHHON 60JIe3HM U CBS3aHHOE C 3TUM yBeJIMYeHHe
YyycJa ONEepaTUBHBIX BMEIIATEJAbCTB B 3TOM 06/1acTH. XOJELUCTIKTOMHS, MO MHEHUIO
HEKOTOpPBbIX aBTOPOB, 3aHMMaeT BTOpPOe MeCTO IocJe anmneHJg3KToMuu. HecmoTpsa Ha
WCIIOJIb30BAaHWE HOBBIX TEXHOJIOTUM Jie4yeHHs, INpPOLEHT ee OCJI0KHEHUW B BH/JeE
NOCTXOJIELIUCTAIKTOMAYECKOr0 CUHAPOMA 3HAaYUTeJIbHO BbICOK. [lociie xosenuctakroMmun 48
% naLMeHTOB XaJyTCsa Ha 60JIM U AUCHENCUIO.

0630p JMTepaTypbl U MeTOA0J0TuA. V3BeCTHO, YTO KOHTPOJIb MHUILEBapeHUs
OCYLIeCTBJIAETCA 4Yepe3 3HTEpPaJbHYK CHUCTEMY, LEHTPaJbHYI0 HEPBHYI CUCTEMY H
VHTEerpaTUBHbIE LEHTPbl B CUMIIATUYECKUX raHI/IMaX. CTeneHb KOHTPOJIA NUILEeBapeHus Co
CTOPOHBI 3HTEPAJIbHOW M LIeHTPAJbHOUM HEPBHOMU CUCTEMbl 3HAYUTE/IbHO BapbUpyeT Ha
HNpOTSXKEHUHU NUlleBapuTebHOro TpakTa [10, 13]. JHTepasibHast HEpBHAas CUCTeMa IPpHU3HaHa
C/I0)KHOM HEWPOHHOU CeThbl0, KOHTPOJIMPYIOLIed MHOXKEeCTBO KJETOYHBIX MOMYJIALUN,
BKJIIOYAsd IJIa/[KOMbILIeYHble KJIETKH, CEeKpPeTOpHble KJETKHU CJU3UCTON 000JI0UKHY,
3H/IOKpPUHHbIE KJIETKH, MUKPOLMPKYJIATOPHOE PYyCJIO, UIMMYHHBbIE U BOCIIAJIUTeJIbHbIE KJIEeTKH.
JTa ceTb OpraHU30BaHAa B HECKOJBKO CIJIETEHUH, KaXKJ0e U3 KOTOPbIX obecrneyuBaeT
JIOCTaTOYHO AaBTOHOMHBIH KOHTpPOJIb PYHKIUH KeJyA04YHO-KHIIeyHoro TpakTta [8,10,13].
M3y4yeHuto Mopdo0ruu NuileBapruTeSbHbIX HEUPOHOB ObLIN MOCBSIIEHBI KaK KJIaCCUUYECKUE
uccienoBanus [1,2], Tak U pab6orbl XXI Beka. UMMyHOrMcTOXMMHYECKOe OMNpefesieHre
Ha/IM4USl WM OTCYTCTBUS BelleCTBAa HEMPOHOB (T.e. XUMUUECKOE KOJUPOBaHUE KHUIIEUYHBIX
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HelpoHOB) cTaso 3¢QPeKTUBHBIM U JIETKO NPUMEHUMbIM UHCTPYMEHTOM JJis1 pa3/iM4yeHUs
TUIIOB KUIEYHbIX HEUPOHOB y MOPCKOW CBHMHKH, a 3aTeM U y APYTUX BUJO0B. BriepBblie 3TH
KJ1eTKU 6biM onucaHbl CTaxoM B 2000 roay y cBUHeM M MOPCKUX CBUHOK KakK HeWpoHbI [V
ThNa. XMMUYeCcKHe BelllecTBa, creluUUHbIe AJ5 3TUX TpeX TUNOB 3¢depeHTHbIX HEHPOHOB
JHC, He 6bL1M HaMieHbl. OBOIMM A/ HUX SIBJISIETCS COJlep>KaHMe XO0JMHalLleTUATpaHcpepasbl,
KOTOpasi TaKXKe BCTpeyaeTCs He BO BCeX TUINAX KOJYUX HeHpoHOB. Mopdosorudeckas u
XUMHUYecKasd reTeporeHHocTb HelpoHoB JHC MoxeT ObITb CBA3aHa C HAJM4YUEM y HUX
pervuoHabHbIX 0COOEHHOCTEH, YTO ObIJIO YCTAaHOBJIEHO PAJIOM MCCae/j0BaTe/lel. ITOMY MOTYT
CIIOCOOCTBOBATh BCe HMeWIHecd MeTOJUYecKHe NOAXOJAbl, KaK "KJaccuyecKhe', Tak HU
"coBpeMeHHble" [6]. Tak, IIMpPOKOe MCNOJb30BaHME HUMMYHOTHMCTOXUMHUM JJs1 U3y4eHU:
MHHepBallMMd OpraHoB OuwivapHod cucteMbl [7,11,12] He ymanseT 3¢PeKTUBHOCTU
TPaJULIMOHHBIX HEMPOTUCTOJIOTUYECKHUX METO/0B, MOCKOJBKY 10 CUX MOp KJaacCUuPUKaLUA
HeilpoHOB JHC ocHOBbIBaeTcs Ha UX MOPQOJIOrMYEeCKUX OCOOEHHOCTSAX. B cBA3U € 3TUM
NOA00HBIE MCCIeJOBAaHUSA MOTYT ObITb NPOJOJDKEHbI AJI U3y4YeHUS pPas3JIMYHBbIX OT/eJIOB
NHYIEeBApPUTEJBbHOIO TPAKTa, B YAaCTHOCTH, OUIMapHOU cucteMbl [10] B cpaBHUTEJbHOM
acreKTe ee KOMIOHEHTOB.

be3 3HaHMA aHAaTOMO-QYHKLMOHAJBHBIX 0COOEHHOCTeN NepudepryecKkod HepBHOHU
CUCTEMBbl HEBO3MOXHO YCIIEIIHO NpeACTaBUTb Mop¢doJiornieckoe 060CHOBaHUE COCTOSIHUSA
1ocje XOJIEUCTIKTOMUHM. CIIMHHOMO3rOBble TaHIJIMM KaK OO0BeKT ucC/aeJ0BaHusA
NpeJiCTaB/SAT UHTEPEC B CBA3U C TEM, UTO B UX COCTAB BXOJAT YyBCTBUTEJbHbIE HEHPOHBI,
noJsiyyarwiiue HWHPOpMALMI0 OT pa3JIMYHbIX 4YacTed Tesaa »xuBoTHoro [13]. Kaxpgbii
CIIMHHOMO3TOBOM HEPB MMEET JiBa KOpeUIKa - IopCcaJibHbIM U BEHTpaJIbHbIM. Ha fopcasibHOM
KOpellKe HaXOJWUTCS MEXIO03BOHOYHbIM CIMHHOMO3rOBOM y3es (raHrjvi), KOTOpPbIH
COZlIEP>KUT YyBCTBUTEJIbHble HeWpOHbl. OT CIMHHOMO3rOBOIO HepBa OTXOAUT BETBb,
MHHepBUpYOLasd 000J04YKHM COMHHOIO Mo3ra. CYUTaeTcs, YTO HEMPOHbI CIMHHOMO3IOBbIX
raHIJIMEB PearupyoT ObICTpee U YeTye, YeM HeMPOHBI CIMHHOI'0 MO3Ta, U XapaKTepU3YIOTCsA
60/1b110M PYHKIMOHAJbHOM IJIACTUYHOCTBIO [8].

Bosibiioe 3HayeHUe B OlleHKEe aKTUBHOCTU HEUPOHOB UMeET COCTOSIHHME CyOCTaHLUHU
Huccns (xpomaTtoduibHast cybcTaHUs, TUTPOUAHAsA, 6a3opuibHas cyocTaHLus). U3BecTHO,
YTO pa3Hoobpasue MOpPPOJOTMYECKUX MPOsBJIeHUN cybcTaHuMKM Huccias v creneHb ee
6a30QUIMA COOTBETCTBYET OIlpefieleHHOMY (QYHKLIMOHAJIBHOMY COCTOSIHUIO HeUpoOHa.
BemwectBo Huccas, ero gus3ailH M KOJIMYECTBO CUYUTAIOTCA HauboJsiee XapaKTEPHBIMU JJIs
HelipoHOB [5]. XpomaToduybHOE BeleCTBO AOCTAaTOYHO JAOGUIbHO MNPH H3MEHEHUHU
GYHKIMOHAJIBHOI'O COCTOSIHUSA HEHPOHOB. B TO ke BpeMs QyHKIIMOHa/IbHAs HHTepHpeTaLnus
CTPYKTYPHBIX U3MEHEHUH TUTpouza pa3HoobpasHa [13].

HecmoTpss Ha MHoOroob6pasve HCCJeLOBAHUM BJIHWAHUA XOJELUCTIKTOMUU Ha
MeTaboJInyecKHe, AUCTPoPHUYeCKHE TPOLLECCH], TPOTEKalol1e B IUIeBapUTENbHON CUCTEME,
OTCYTCTBYIOT KOMIIJIEKCHbIE UCCJIeJlOBAHUS KOMIIEHCATOPHO-NIPUCIIOCOOUTE/IbHBIX peaKLUH B
nepudepuyeckorl HEPBHOM CUCTEME Y JJOMAIIHUX }KUBOTHBIX [2, 4, 7, 9]. U3yueHUe cTeneHU U
JMHAaMUKH NATOJOTM4eCKUX U MOPPOPYHKLMOHAIBHBIX NU3MEHEeHUH B HEPpOHAx BaXKHO, BO-
NepBbIX, AJ OODbSCHEHUS MHOTMX KJIMHUYECKHX CUMIITOMOB, BO-BTOpPBIX, [JI OLL€HKU
penapaTUBHbBIX U KOMIIEHCATOPHO-NPUCIIOCOOUTENbHBIX BO3MOXXHOCTEN HEPBHOM TKaHU [3].
Byiarozaps s1abunpHOCTH BellectBa Hucciag B GU3MO0JIOTMYECKUX YCI0BUAX U 0COOEHHO NpHU
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NaTOJOTUYECKUX U3MEHEHUSIX, OHO SBJISETCS JIYUYIIUM UHAUKATOPOM JIJIsl OLeHKHU COCTOSIHUSA
HeWpoHa [6].

PasHble THUIOBI HEWPOHOB HMEIT pPA3/JIMYHYK CTPYKTypy BewectBa Hwuccasa. B
YAaCTHOCTH, [JIl JBUraTeJbHbIX KJIETOK [OJIOBHOTO U CIIMHHOIO MO3Ta XapaKTEpPHO ero
pacnoJsiokeHue B BHJE TIJbIOOK, 00pasyroUiyMx MOJIOCHI, MapaJjesibHble Teay WU APy
(cTaxuXpOMHBIA THIN), B HeMpPOHaxX CHMMMNATHYECKHWX TaHIJIMEB BELIECTBO 4YacTO HUMeeT
CeTenoi00Hy10 CTPYKTYPY (aXxpoMaTUYEeCKUH THI), B K1eTKax [lypKrHbe M03:xKeuyKa C ceT4aTo-
IJI00Y/IIPHOU CTPYKTYpPOU (apXUXPOMHBIN THI), AJis1 HEUPOHOB YYBCTBUTEJIbHBIX FAHIJIMEB
XapaKTepHbl MeJIKHE 3epHa, pacCessHHbIe M0 BCEU LIMUTOMN/Ia3Me (TPUOXPOMHBIN TUIT) [6].

Kak cBUieTeIbCTBYIOT pe3ysibTaThl uccaegoBanuit T.Jl. /lexkaHoBa ¢ coaBTopamu [8]
raHIJIMEB IPYJHOTO OT/ies1a MO3BOHOYHHMKA CO0aK, y3Jbl Yallle BCero UMeJH 3JIJIMICOBUIHYIO
dopmy, ux pasmepsnl coctaBisau 5,84+0,15 MM B npofo/ibHOM U 2,64+0,12 MM B nonepe4yHOM
HanpaBJ/eHuH. CiielyeT OTMETUTD, YTO pa3Mepbl FTaHTJIMEB He 3aBUCEJIH OT [10J1a U MacChl TeJsla
cobak. B LleHTpasibHOW 4YacTH TaHIJIMEB cobak JiokaaudyeTrcs oT 480 go 576 HelpoHOB
pa3HOro pa3Mepa, UMeLIMX AP0 B IJIOCKOCTH NPoJoJibHOro cpe3a. [lo MoppomeTpuyeckum
NoKa3aTeJisiM BCTpeyaIuCb HeUpoHbl (Mesikue) nuamMetpoM ao 35 MM (52,6 %), cpenHue - 35-
50 MM (17,2 %) u kpynHble - 6osee 50 MkM (29,6 %). BoJsiblioe KOJIM4YECTBO UCCIeL0BAaHUN
MOCBSIIEHO peaKU1 HEHPOHOB roJIOBHOTO M CIIMHHOTO MO3ra Ha pa3/IM4Hble 9KCTpeMaJibHble
BO3/I€HCTBHUS, TaKhe KaK TMIOKWHe3Us], IpUeM JIeKapCTB, UMMyHHble peaKL UM, LIyMOBOe
BO3JeicTBUe U Jpyrue dakTopsl [1, 9, 10].

Bonpoc o0 Tak Ha3biBaeMbIX THMIEPXPOMHBIX (TeMHbIX) HEUpPOHAaX TOJIOBHOTO U
COMHHOTO MO3ra SIBJSIeTCS OJHUM W3 JIUCKYCCUOHHBIX B HeHpoMOp(OJIOTUM U MOCTOSHHO
obcyxaaetcs [8, 11]. [lonyyeHHble B HaCTOslee BpeMs JAaHHbIe T03BOJISIOT IPEJN0JI0XKHUTb,
YTO TUIEPXPOMUS OTPaAXKaeT 0JHY U3 pa3 QyHKIIMOHAIBHOTO COCTOSIHUSL HEMpOoHa. B ogHOM
cllyyae COCTOSIHME TUIEpPXpPOMHUU MOXKET ObITb 00paTHUMbIM, B JIpyrMX, OCOGEHHO IpH
IOCTOSIHHOM B03/leMiCTBUHU NOBpexJaroiero ¢pakTopa, OHO IPUBOJUT K YChIXaHUIO HEUPOHOB
Y Tubesiv KJIeTOK.

B sMTepaType OTCYTCTBYIOT CBeJleHUSI O peaKUUU HeHUPOHOB CIHHHHOMO3TOBBIX
TaHIJIMeB COOAK NPU XOJIELIUCTIKTOMHUU B COOTBETCTBYIOIUX OT/ie/1IaX I0O3BOHOYHOTO CTOJI0A.
B oOTHOLIeHUM peaKUUd HEWPOHOB CIHMHHOMO3TOBbIX TaHIJIMEB MOXXHO BbIJI€JHUTD
uccienoBanus, nposefieHHble T. JlexkanoBbIM [8]. [locsie yzaneHus »KeJq4HOro My3bIps B
YYBCTBUTEJIbHBIX HEMPOHAX pa3/IMYHbIX Y3JI0B CHMHHOMO3TOBbIX HEPBOB ObLJIU MPOCJIEKEHbI
pas/iMuHble CTPYKTYpHble H3MeHeHWs. B monmyasnusax KpPYyNHbIX U CpeJHUX HEUPOHOB
HauboJiee XapaKTepHbIMU ObLJIM pas3/iMuHble BapUaHThl NnepudepruyecKoro XpoMaToJiu3a,
yalle B COYeTaHHUM CO CMellleHHEeM f1ipa, B TO BpeMs KaK 3HAUYUTe/bHasi 4acTb HEWPOHOB
COXpaHsiJla HOpMaJIbHYI0 CTPYKTYpY.

BbISIBASIIMCh KJIETKU CO 3HAYUTEJNbHBIMU CTPYKTYPHBIMU NPE0OPA30BAHUAMHU, TAKUMU
Kak u3MeHeHHe QopMbl fAApa. [Jig MeJKUX HeUpOHOB ObLIM 0oJiee XapaKTepHBI
npeobpa3oBaHHUs, Kacawllydecsl COCTOSIHUS —SAPBILIKO-SJepHOro amnnapara; [OMHUMO
CMelILeHUs 3TUX CTPYKTYPHbBIX KOMIIOHEHTOB, B HEKOTOPBIX KJIeTKax MOXXHO ObLJI0 HAabJ110jaTh
TaKWe U3MEHEHMUs], KaK HaJIMuKle XpoMaTOPUIbHOIO BellleCTBA BOJIM3U 000JI0UKHU S/Apa.

llenbto paboThl ObLIO NPOCAESUTb AUHAMUKY U3MEHEHUW CTPYKTYpbl HEHpPOHOB
CHMHAJIbHBIX FAHTJIMEB MOCJIE ya/leHHUS KeJTYHOTO My3bIps Ha pa3HbIX CPOKAX Y COOAK.
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MopdomeTprueckre XapaKTEPUCTUKA HEUPOHOB M3y4Yald B YYBCTBUTEJbHbBIX
TaHIVIMSIX CHHHHOMO3T'OBBIX HEPBOB IPYZHOTO OT/eJsa y ceMH cobak B cerMeHTax VII v IX (Th7,
Th), Tpu 6GecmopojHble C06aKU CHYKUJIA KOHTpOJIEM. JKCIIEDUMEHTHI MPOBOAMWJINCH B
COOTBETCTBUM C PEKOMEHJALUSIMU [0 MCHOJb30BAaHUIO >KUBOTHBIX, ONyOGJMKOBAHHBIMU
MexayHapoaHbIM 0611ecTBOM HelipoHayk (Guidelines for the Use of Animals in Neuroscience
Research. Membership Directory of the Society, 1992). BuonTtatbhl ¢ukcupoBasiu B 10%
HelTpasbHOM 3abydepeHHOoM popmanuHe npu t+4 oC npu pH 6,9-7,0.

AupdepenuupoBka. /[laag uM3ydeHUs KJIETOYHOM aAPXUTEKTOHUKU CIHUHAJIbHBIX
HEMpPOHOB Mbl HCNOJIb30BalM MeToJ, Huccisi, ocHOBaHHBIM Ha "perpeccCHBHOM" pe3KoM
OKpalllMBaHWU Cpe30B ¢ nocaenytouieid supdepennuposkoit B 700 cnupre [4].

KosinuecTBeHHble WCCIEOBAaHUA MPOBOAWJIM HA HEWPOHAaX C AAPOM U YETKO
KOHTYPUPOBAHHBIM 1/JpOM B IIJIOCKOCTH cpe3a. Y 0JHOTO )KUBOTHOTO U3y4asu He MeHee 100-
150 HeHpOHOB C pasjesieHHWEM HX Ha KpyIHble, Cpe/JHHUE W MeJIKMe, OPUEHTUPYSACh Ha
pa3MepHble XapaKTEPUCTHUKU KJIETOYHOTO TeJia. B U3y4yeHHbIX NONyJ/ISALUAX HEUPOHOB ObLIU
Bbl/leJIeHbl TPU I'PYIINbl: HOPMOXPOMHbIE, TUIIEPXPOMHBIE U TUIIOXPOMHBIE KJIeTKU. B rpymnmne
HOPMOXPOMHBIX HEWPOHOB YYMTBHIBAJIMU CJeAylollee: LEeHTpaJbHOE NOJIOXKEHHE sJlepHO-
SJ/lepHOro annapara 4 ero tonorpadus; B rpyIine runepxpoMHbIX HEUPOHOB - JIOKaJIu3alus
BeulecTBa Huccnd, nokannsanusa gepHO-94epHOro anmnapara, pa3Mmep TUTPOUJHBIX IPaHyI,
Ha/IM4Me LIeHTPaJbHOr0, TOTAJbHOr0 MU NepudpepruyecKoro XpoMaToJin3a, KOHLLEHTpaLus
BellecTBa Hucciis B6/1M3U KapuoJ1eMMBI, CTeNleHb 3KTONHUH /pa; B TMIIOXPOMHBIX HEMPOHaX -
Hasinyue mnepudepuveckoro XpoMaToJik3a, LEHTPaJbHOro, MOJIIOCHOTO XpOMAaTOJIM3a C
y4eToM JIOKaJM3alUu sJlepHO-s/lepHoro amnmnaparta. ['McTocpesbl OLleHUBaJU C MOMOUIbIO
cucteMbl Bioscan, Bkitovyatoiieit Mukpockon For Avikon Tex, iBeTHy10 BuZeokamepy Kwality
500 wMeramukcesield, KOMIObIOTEp UM MPUKJIALAHYI0 KOMIBIOTEPHYI MNpOrpaMMmy MOJ
onepainoHHOM cuctemoit Windows.

Pe3ysibTaThl uccieaoBaHuA. [locsie X0/1€eMCTIKTOMUY B YyBCTBUTE/IbHbBIX TAHIJIMAX
CIMHHOMO3TrOBbIX HEPBOB CO00GaK pa3BUBaJMCh peaKTUBHble HW3MEHEHHUs, KOTOpble
CONPOBOX/AAJUCh MePULIE/JIIJISIPHBIM OTEKOM, HEKOTOpble HEWPOHBI MMEJNU INPU3HAKU
TMIIePXPOMUH, C MOBBILIEHHOW peaKl el caTeJIJINTOB. B psjie ciiyyaeB caTeJIMTHbIE KJIETKU
OblJIM COCpPeJloTOYEeHbl Ha OJHOM M3 KJIETOYHBIX IOJICOB. YBEJIUYMBAJOCh KOJUYECTBO
TEHEBBIX KJIETOK, MHOTHE U3 KOTOPBIX UMeJIM IPpU3HaKU anonTo3a (puc. 1a).
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Puc. 1 . llosiBsieHMe KJIeTOK-TeHH, AepopMalksi KOHTYpPOB, MPU3HAKU amomnTo3a (a);
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TOTaJIbHbII XpOMAaTOJ/IM3, CMellleHHe f/ipa K MOJII0CY HelpoHa, runepTpodus sajpa, yCujieHue
CaTeJUINTHOW peaKkLuH, NMepule/IoNsapHbll oTek (6); OTClI0eHMe KamlcysJ OT HeWpPOHOB.
OkpamuBanue no Huccaw (a, 6), okpamuBaHue mno Bpamepy (6). MukpodoTorpadus.
BuockaH. YBesnunueHnus: a, B - 240; 6 - 500.

BreisiBJIeHbl HEKOTOpble OCOOEHHOCTH peakLMHU djep B HeWpOHaX, NOJBepriiuxcs
TOTAJIbHOMY XpOMAaTo0JIM3y, a MMEHHO: pPe3KO BblpaK€HHas TUnepTpodusi U HEKOTOpOoe
CMellleHue B CTOPOHY KaproJieMMbl (puc. 16). OTMedaeTcs OTpPbIB KalcyJ/ OT IepPUKAapUOHOB,
B HEKOTOPBIX CJIy4yasax 3TO paccTossHUe gocturaeT 13-19 Mkm (puc. 1B). XoTA U3BECTHO, UTO
KOHTAaKT C KJIeTKaMU HeWpOrJMM WUrpaeT BaXKHYI0 pOJib B peryJsluu Ipolecca
bopMUpPOBaHUSA JAEHAPUTHBIX CTPYKTYP U (QYHKIMOHUPOBAHHUA HEWPOHOB. B momynsanuax
KPYIHBIX, CPeJHUX M MEeJKHUX HEHpPOHOB IO CPAaBHEHUIO C HWHTAKTHBIMU >XHBOTHBIMU
BbISIBJIEHO CHI)KeHHe B 2-3 pasa KoJIM4eCcTBa HOPMOXPOMHBIX KJIETOK C LieHTpPaJIbHbIM
MOJIO’KEHUEM s1/ipa U HYKJIe0JIbI C OJHOBPEMEHHbBIM IPONOPLUOHANbHBIM YBEJIUYEHUEM YU CIA
KJIETOK C ABJEeHUAMU NepudpepuyecKoro XpoMaToJsM3a M CMelleHUA AJepHO-AJepHOro
anmnapara.

Jl/151 OLjeHKU coCcTOsIHUA cy6cTaHUMK Huccns (Turponzia) B HelipoHax CHMHHOMO3TOBBIX
raHrJIMeB Mbl MCIOJIb30BaJIM CxeMy, pa3paboraHHyr B.B.Manamko (5); corsacHo cxeMe,
BbI/IeJISIJIA TPU ypOBHA (puc. 2).

[lepBbIli ypoBeHb BKJIIOYaeT B cebs XapaKTepUCTUKY BeljecTBa Huccis, a UMeHHO
AndPy3Hble U KOMKOBaTble KOMIOHEHTBL. JTHU JBa THIA KOMIOHEHTOB NPUCYTCTBYIOT B
MeJIKUX, CPeJHUX U KPYIIHbIX HEHPOHaX.

BTopoil ypoBeHb oOlLleHHBaJICA MO NpeobJaflaHuio AUPPYy3HOro UJAM KOMKOBATOTO
KoMHnoHeHTa. CTPYKTypbl MaJIoTo, CpeJiHero 1 60Jiblioro BeuectBa Huccsist onpeensisiuch no
pa3Mepy. B nutonsazMe HepOHOB TUTPOU/, KOHIIEHTPUPYETCSA B BHJIe CeTel, 00pas3yolnx
doKasbHble UM TOTA/IbHble KOHIJIOMEepPaThl.

TpeTuii ypoBeHb paccMaTpuBaeT paclpejieieHHe TUTPOUJA 110 BCEMY NEePUKAPHUOHY
HelipoHa. Tonorpadus TUrpouJa MoXKeT ObITh B HECKOJIbKUX HAllpaBJIEHUSAX: OT epudepuu
K LEeHTPY KJEeTKH, OT LieHTpa K mepudepuu LUTOIMJIA3Mbl, paJjUEHTHO-MOJISIPHAS,
JKCLeHTpUYecKas JIoKaJu3alus U IJIOTHas, NpuJeramlnas K IjasMojeMMe HelpoHa. [
HNOMyJISILUKA KPYNHBIX U CpeJJHUX HEMPOHOB HauboJiee XapaKTepHbl pa3JiIMuHble BapHUAHThI
neprdepruyecKoro XpoMaToJiu3a, 4alle B COYETAaHHUMU CO cMellleHHeM sgpa. [1d MeJsKHUx
HEMpPOHOB XapaKTepHble NMepecTPOMKHU KacaJUCh COCTOSHUA SepHO-S/epHOTO alnapara;
Haps/ly CO CMellleHHWEM 3THUX CTPYKTYPHbIX KOMIIOHEHTOB B HEKOTOPBbIX HeHpoHax
HaOJII0J]aJINCh TaKMe U3MeHeHMs], KaK KOHLeHTpauusa BeljecTBa Huccia BO6IM3U AZepHOU
0060J104YKH.

BeIBOJbI. B HelpoHax CNMHA/JIBHBIX TaHIJIMEB IOC/E XOJIELUCTIKTOMUHU y COOaAK
HabJloJjasacbh TeHJEeHLUS K CTPYKTYpPHbIM Npeo6pa30oBaHMUSAM, a HMMEHHO: yMeHblIeHHe
KOJIM4eCTBA HEMPOHOB C HOPMaJIbHOM CTPYKTYPOH M yBeJMYeHHe KOJIMYeCcTBa HEMPOHOB C
COYEeTAaHHbIMM  U3MeHeHUAMU. CTpPyKTypHble  IepecTpPOMKM  XapaKTepU30BaIUCh
NepULeJJIIJIAPHBIM OTEKOM, TUIIepPXPOMUEN, YCUJIeHUeM CaTe/IJINTHOW peaKIiuy, TOTaJIbHbIM
XpOMaTOJIU30M, NOSIBJIEHMEM TeHEBBIX KJIETOK U HEUPOHOB B CTa/IUM allONTO3a.
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