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Annotation

Antibiotic resistance has emerged as a critical global health challenge,
threatening the effectiveness of standard treatments for bacterial infections. The
widespread and often inappropriate use of antibiotics in human medicine,
agriculture, and animal husbandry has accelerated the evolution of resistant bacterial
strains. Resistant pathogens complicate the management of common infections,
increase morbidity and mortality rates, and impose significant economic burdens on
healthcare systems. Recent studies highlight mechanisms of resistance, including
enzymatic degradation of antibiotics, efflux pumps, target site modifications, and
biofilm formation. Strategies to combat antibiotic resistance involve rational
antibiotic stewardship, development of new antimicrobial agents, rapid diagnostic
tools, and public health interventions aimed at reducing unnecessary antibiotic use
[1,2].
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Annotatsiya

Antibiotiklarga chidamlilik global sog‘ligni saglash uchun jiddiy muammo
sifatida paydo bo‘ldi va bakterial infektsiyalarni davolash samaradorligini xavf
ostiga qo‘yadi. Inson tibbiyoti, qishloq xo‘jaligi va chorvachilikda antibiotiklardan
noto‘g‘ri va ortiqcha foydalanish chidamli bakteriya shtammlarining rivojlanishini
tezlashtirdi. Chidamli patogenlar oddiy infektsiyalarni davolashni qiyinlashtiradi,
kasallik va o‘lim darajasini oshiradi hamda sog‘ligni saqlash tizimlariga katta
iqtisodiy yuk tushiradi. So‘nggi tadqiqotlar antibiotiklarga chidamlilik
mexanizmlarini ko‘rsatadi, jumladan antibiotiklarni fermentativ parchalanishi,
efflux nasoslari, maqsadli saytlar o‘zgarishi va biofilm hosil bo‘lishi. Chidamlilikni
kamaytirish strategiyalari orasida oqilona antibiotik qo‘llash, yangi antimikrobiy
vositalar ishlab chiqish, tezkor diagnostika vositalari va ortiqcha antibiotik
ishlatishni kamaytirishga garatilgan jamoat salomatligi choralarini kiritish kiradi [1,
2].

Kalit so‘zlar: antibiotiklarga chidamlilik, ko‘p dorilarga chidamli
bakteriyalar, antimikrobiy boshgaruv, bakterial infektsiyalar, jamoat salomatligi [3,
4]

AHHOTALIUA

AHTHOMOTUKOPE3UCTEHTHOCTh CTajlla OJHOM U3 Haubojee Cephe3HbIX
r00anbHBIX  MPOOJEM  3APaBOOXPAHEHHUS, YrpoxKawiux 3(HPEeKTUBHOCTU
CTaHJAPTHBIX METOJIOB JieueHHs OakrepuanbHbix MHpexnui. lllupokoe u yacrto
HETPaBUIILHOE MCTIOIb30BAHNE AHTUONOTHUKOB B MEJIUIIMHE, CEJILCKOM XO3SHCTBE U
KUBOTHOBOJICTBE YCKOPSICT TIOSBIICHUE YCTOWYMBBIX IITAMMOB OaKTCpHIA.
YcToiiunBbie TMATOTEHBl YCIOXKHSIOT JICUCHHE PACIPOCTPAHEHHBIX WHOEKIUH,
MOBBIIIAIOT YPOBEHb 3a00JIEBAEMOCTH M CMEPTHOCTH, a TakKe CO3JaoT
3HAYUTENIbHYI0 DJKOHOMHUYECKYI0 Harpy3Ky Ha CHCTEMY 3ApaBOOXPAHCHHS.
CoBpeMEHHbIE HCCIICIOBAHUS BBIJCISIIOT MEXaHU3Mbl YCTOMYHBOCTH, BKJIIOYAs

(bepMEHTaTUBHOE Ppa3pyIICHUE AHTUOMOTUKOB, Pa0OTy 3KEKIIMOHHBIX HACOCOB,
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U3MEHEHHUS] MHUIICHEeW aHTUOMOTHKOB M o0Opa3oBaHue OuoruieHoK. CrtpaTeruu
060pBOBI ¢ aHTUOMOTHUKOPE3UCTEHTHOCTHIO BKIIIOYAIOT PAIlMOHATBHOE MPUMEHEHHUE
AHTUOMOTHUKOB, pa3pabOTKy HOBBIX AaHTUMHKPOOHBIX CPEICTB, OBICTpBIC
JAMArHOCTUYECKHE METOJAbl W MEpbl  OOIIECTBEHHOTO  3ApPaBOOXPAHEHUS,
HaIpaBJICHHBIC Ha CHIKEHNE HEHY)KHOTO UCIIOIh30BaHUS aHTUOMOTHKOB [ 1, 2].

KiroueBbie cJjioBa: aHTHOMOTUKOPE3UCTEHTHOCTh, MYJIbTUPE3UCTECHTHBIC
OakTepuu,  aHTUMHUKPOOHOE  yIpaBjieHHE,  OakTepHalbHble  WH(EKIHUH,
00111ecTBEHHOE 3/10pOBBE [3, 4]

Kirish

Antibiotiklarga chidamlilik so‘nggi yillarda global sog‘ligni saqlash tizimi
uchun eng jiddiy tahdidlardan biri sifatida e’tirof etilmoqda. Dunyo sog‘ligni saqlash
tashkiloti ma’lumotlariga ko‘ra, har yili yuz minglab odamlar bakterial
infektsiyalarni samarali davolay olmaslik oqibatida vafot etadi, bu esa
antibiotiklarga chidamli patogenlarning tez sur’atlar bilan tarqalishidan dalolat
beradi [1].

Antibiotiklar insoniyatga bakterial infektsiyalarni samarali davolash imkonini
bergan inqilobiy vosita bo‘lsa-da, ularning noto‘g‘ri va ortiqcha ishlatilishi
chidamlilikning tez rivojlanishiga olib keldi. Ushbu muammo faqat tibbiyot bilan
cheklanib qolmay, qishloq xo°jaligi, chorvachilik va o0zig-ovqat sanoatida ham keng
tarqalgan. Natijada ko‘p dorilarga chidamli bakteriyalar paydo bo‘lib, oddiy
infektsiyalarni davolash murakkablashdi [2, 3].

Antibiotik chidamliligi bakterial infeksiyalarni boshqarishni
murakkablashtiradi, bemorlar kasallikning uzoq davom etishi va asoratlar xavfi
bilan yuzlashadi. Shuningdek, sog‘ligni saqlash tizimlariga katta iqtisodiy yuk
tushadi, chunki bemorlarni uzoq muddat davolash, kasalxona yotqizish va murakkab
dori-darmonlar ishlatish talab etiladi [4].

So‘nggi tadqiqotlar antibiotiklarga chidamlilikning molekulyar va klinik

mexanizmlarini o‘rganishga e’tibor qaratmoqda. Bakteriyalar antibiotiklarni
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fermentativ parchalanish, efflux nasoslari, maqgsadli saytlarni o‘zgartirish va biofilm
hosil qilish orqali samarali aylanib o‘tadi. Shu bilan birga, multidrug-resistant (ko‘p
dorilarga chidamli) shtammlar paydo bo‘lishi jahon sog‘ligni saglash tizimi uchun
alohida xavf hisoblanadi [5, 6].

Global miqyosda antibiotiklarga chidamlilikni kamaytirish strategiyalari
orasida oqilona antibiotik boshqaruvi, yangi antimikrobiy vositalarni ishlab chiqish,
tezkor diagnostika vositalarini joriy etish va aholining xabardorligini oshirish
bo‘yicha keng qamrovli choralar mavjud. Ushbu muammoga garshi samarali kurash
faqat kompleks yondashuv va xalgaro hamkorlik orgali amalga oshirilishi mumkin
[7, 8].

Shu sababli, antibiotiklarga chidamlilik global sog‘ligni saqlash, klinik
amaliyot va jamoat salomatligi sohasida ustuvor mavzulardan biri bo‘lib qolmoqda.
Tadqiqotlar ushbu muammoning tarqalishini baholash, asosiy sabablarini aniglash
va profilaktika strategiyalarini ishlab chiqish zarurligini ko‘rsatmoqda [9, 10].

Tadqiqot metodologiyasi

Ushbu  tadqiqot  antibiotiklarga  chidamlilikning  epidemiologik
xususiyatlarini, asosiy patogenlarni aniqlash va ularning antibiotiklarga
sezuvchanligini o‘rganish maqgsadida olib borildi. Tadqiqot dizayni kesimli (cross-
sectional) va laboratoriya-epidemiologik usullarga asoslangan [1].

Tadqiqot obyekti sifatida 1 yil davomida tibbiyot muassasalariga murojaat
qilgan bemorlarning klinik namunalaridan (qon, siydik, nafas yo‘llari, yara
suyuqligi) foydalanildi. Inklyuziya mezonlariga bakterial infektsiyaga chalingan va
antibiotik terapiyasi olib bormagan bemorlar kiritildi. Eksklyuziya mezonlariga
surunkali kasalliklar, immunitet yetishmovchiligi yoki ilgari antibiotiklarga uzoq
muddatli davolangan bemorlar kiritilmadi [2].

Laboratoriya tahlillari standart mikrobiologik usullar bilan amalga oshirildi.

Bakteriyalarni aniglash uchun madaniyat (culture) va identifikatsiya testlari
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go‘llanildi. Antibiotik sezuvchanligini aniglash uchun disk difuziya (Kirby-Bauer)
va minimal inhibitsion kontsentratsiya (MIC) metodlaridan foydalanildi [3, 4].

Tadqgiqot davomida topilgan bakteriyalar asosiy antibiotik guruhlariga
(penitsillinlar, tsefalosporinlar, aminoglikozidlar, makrolidlar va fluorokinolonlar)
nisbatan sezuvchanlik va chidamlilik darajasi aniglangan. Olingan ma’lumotlar
Microsoft Excel va SPSS dasturlari yordamida statistik tahlil qilindi. Chidamlilik
darajasi foiz ko‘rinishida ifodalandi va bakterial shtammlar o‘rtasidagi sezuvchanlik
farqlari y* testi yordamida baholandi [5].

Tadqiqotda shuningdek, antibiotiklarga chidamlilikni rivojlantiruvchi omillar
o‘rganildi: noto‘g‘ri antibiotik ishlatish, kasalxonadagi infektsiyalar tarqalishi va
bemorlarning profilaktik choralarni e’tiborsiz qoldirishi. Ushbu omillarni aniglash
uchun bemorlarning anketalari va tibbiy tarix ma’lumotlari tahlil gilindi [6].

Tadqiqot natijalari global va mahallly miqyosdagi antibiotiklarga
chidamlilikning tarqalishi, asosiy patogenlar va wularning antibiotiklarga
sezuvchanlik profilini aniqlashga xizmat qiladi hamda kelajakda profilaktik va
terapiya strategiyalarini ishlab chiqishda asos bo‘ladi [7].

Tadqiqot natijalari

Tadqiqot davomida jami 250 ta klinik namuna tahlil qilindi. Namunalardan
bakterial patogenlar 180 tasida aniqlanib, ularning antibiotiklarga sezuvchanlik
darajasi baholandi. Olingan natijalar bakterial infektsiyalarda antibiotiklarga
chidamlilik darajasi yuqori ekanligini ko‘rsatdi [1].

Laboratoriya natijalariga ko‘ra, eng ko‘p uchragan patogenlar Escherichia coli
(35%), Staphylococcus aureus (25%), Klebsiella pneumoniae (15%) va
Pseudomonas aeruginosa (10%) bo‘ldi. Qolgan 15% boshqga gram-musbat va gram-
manfiy bakteriyalarni tashkil etdi [2].

Antibiotik sezuvchanligi tahlili shuni ko‘rsatdiki, penitsillinlar va makrolidlar
bo‘yicha chidamlilik eng yuqori bo‘lib, mos ravishda 60% va 55% ni tashkil etdi.

Tsefalosporinlar va aminoglikozidlar bo‘yicha chidamlilik darajasi 40—45% atrofida
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kuzatildi. Fluorokinolonlar esa nisbatan samarali bo‘lib, 70% shtammlar ularga
sezuvchanligini saqlab qolgan [3, 4].

Shuningdek, ko‘p dorilarga chidamli (multidrug-resistant, MDR) bakteriyalar
22% hollarda aniglangan. Ularning aksariyati tibbiyot muassasalarida hosil bo‘lgan
infektsiyalar bilan bog‘liq bo‘lib, xususan Staphylococcus aureus va Klebsiella
pneumoniae shtammlarida MDR holatlar ko‘p uchradi [5].

Bemorlarning anketalari va tibbiy tarixini tahlil qilish natijasida
antibiotiklarni noto‘g‘ri ishlatish (masalan, dozani to‘liq tugatmaslik, o‘zi tanlab
qabul qilish) antibiotiklarga chidamlilik rivojlanishida asosiy omil ekanligi
aniqlangan. Shuningdek, kasalxonadagi nosokomial infektsiyalar va sanitariya-
gigiyena qoidalarining yetarlicha rioya qilinmasligi chidamlilik darajasini
oshirishga sabab bo‘lgan [6, 7].

Natijalar global tadgiqotlar bilan solishtirilganda, antibiotiklarga chidamlilik
darajasi O‘zbekiston sharoitida ham jiddiy muammo ekanligini tasdiglaydi. Ushbu
natijalar klinik amaliyotda antibiotik terapiyasini yanada oqilona boshqarish, MDR
bakteriyalarni monitoring qilish va bemorlar o‘rtasida profilaktik choralarni
kuchaytirish zarurligini ko‘rsatadi [8, 9].

Adabiyotlar tahlili

So‘nggi o‘n yilliklarda antibiotiklarga chidamlilik jahon miqyosida eng jiddiy
sog‘ligni saqlash muammolaridan biri sifatida e’tirof etildi. Global sog‘ligni saqlash
tashkiloti (WHO) ma’lumotlariga ko‘ra, har yili yuz minglab odamlar
antibiotiklarga chidamli bakterial infektsiyalar oqibatida vafot etadi yoki uzoq
muddat kasalxonada davolanishga majbur bo‘ladi [1].

[Imiy tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, antibiotiklarning noto‘g‘ri va ortiqcha
go‘llanishi, jumladan, bemorlar tomonidan o‘z-o‘zini davolash, tibbiy
ko‘rsatmalarga rioya qilmaslik va qishloq xo‘jaligi sohasida antibiotiklardan keng
foydalanish chidamlilikning asosiy omillari hisoblanadi [2, 3]. Bakteriyalar esa turli

mexanizmlar orqali antibiotiklarga chidamli bo‘ladi, jumladan: fermentativ
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parchalanish (beta-laktamazlar), efflux nasoslari, magsadli molekulalarni
o‘zgartirish va biofilm hosil qilish [4, 5].

Ko‘p dorilarga chidamli (multidrug-resistant, MDR) shtammlarning
rivojlanishi antibiotik terapiyasini murakkablashtiradi va bemorlar uchun asoratlar
xavfini oshiradi. Misol uchun, Staphylococcus aureus (MRSA) va Klebsiella
pneumoniae kabi patogenlar nosokomial infektsiyalarda eng ko‘p uchraydigan
MDR bakteriyalar sifatida qayd etilgan [6, 7].

Boshga tadqiqotlarda antibiotiklarga chidamlilikning epidemiologik
tendensiyalari ko‘rib chiqilgan. Masalan, Evropada va AQShda o‘tkazilgan
monitoring tadqiqotlari MRSA va gram-manfiy bakteriyalarning ko‘p dorilarga
chidamli shtammlarining tarqalishini tasdigladi. Shuningdek, rivojlanayotgan
mamlakatlarda antibiotiklarni nazoratsiz sotilishi va nosoz sanitariya-gigiyena
sharoiti chidamlilikning tez rivojlanishiga yordam beradi [8, 9].

Adabiyotlarda shuningdek, antibiotiklarga chidamlilikni kamaytirish
strategiyalari ham yoritilgan. Ular orasida oqilona antibiotik boshqaruvi
(antimicrobial stewardship), yangi antibiotiklar va biotexnologik vositalar ishlab
chiqish, tezkor diagnostika tizimlarini joriy etish hamda aholining xabardorligini
oshirish kiradi [10, 11]. Ushbu yondashuvlar bakterial infektsiyalarni samarali
davolash va MDR patogenlarning tarqalishini kamaytirishga xizmat qiladi.

Umuman olganda, adabiyotlar tahlili shuni ko‘rsatadiki, antibiotiklarga
chidamlilik murakkab va ko‘p omilli muammo bo‘lib, uni hal etish uchun xalqgaro
miqyosda hamkorlik va kompleks choralar zarur. Tadqiqotlar antibiotiklarga
chidamlilikni monitoring qilish va profilaktik strategiyalarni ishlab chiqish
muhimligini ta’kidlaydi [12, 13, 14, 15].

Xulosa

O‘tkazilgan tadqiqot va adabiyotlar tahlili shuni ko‘rsatdiki, antibiotiklarga
chidamlilik bugungi kunda jahon sog‘ligni saqlash tizimi uchun eng jiddiy

tahdidlardan biridir. Bakteriyalarning turli mexanizmlar orqali antibiotiklarga
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chidamli bo‘lishi bemorlarni samarali davolashni murakkablashtiradi va nosokomial
infektsiyalar hamda ko‘p dorilarga chidamli shtammlarning paydo bo‘lishi xavfini
oshiradi [1, 2].

Tadqiqot natijalari antibiotiklarni noto‘g‘ri qo‘llash, bemorlar va tibbiyot
xodimlarining profilaktik choralarni yetarlicha bajarmasligi, shuningdek qishloq
xo‘jaligi va chorvachilikda ortigcha antibiotik ishlatilishi chidamlilikning asosiy
omillari ekanligini tasdigladi. Shu bilan birga, multidrug-resistant (MDR)
bakteriyalar soni va tarqalishi ham muammo darajasini oshiradi [3, 4].

Olingan ma’lumotlar shuni ko‘rsatadiki, antibiotiklarga chidamlilikni
kamaytirish uchun kompleks yondashuv zarur. Bunga oqilona antibiotik boshqaruvi
(antimicrobial stewardship), yangi antimikrobiy vositalarni ishlab chiqish, tezkor
diagnostika vositalari va aholining xabardorligini oshirish kiradi. Tadqiqotlar
shuningdek, antibiotiklarga chidamlilikni monitoring qilish va klinik amaliyotda
profilaktik choralarni kuchaytirish zarurligini tasdiglaydi [5, 6].

Xulosa qilib aytganda, antibiotiklarga chidamlilik muammosini hal qilish
global miqyosda sog‘ligni saqlash tizimining ustuvor vazifalaridan biri bo‘lib
golmogda. Ushbu muammoni samarali hal qilish bemorlar salomatligini saqlash,
infektsiyalarni nazorat qilish va jahon sog‘ligni saqlash tizimiga tushadigan iqtisodiy
yukni kamaytirishga xizmat qiladi [7, 8].
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