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Annotatsiya: Mening ushbu ilmiy magolamda insoniyat orasida ko payib
borayotgan gandli diabet kasalliging kelib chigishi, uning tug ma yoki orttirilma
ekanligi va ushbu kasallikding salbiy alomatlari, boshlanish belgilari,sabablari
hagida chuqur organilgan.Qandli diabet xalq tili bilan olganda “SAXIR
KASALLIGI"’ bu kasallik asosan metabalizm buzilishi ogibatida oshgozon osti bezi
funksiyasining ishdan chigishi .Oshqgozon osti bezi INSULIN ishlab chigaradi va bu
insulin gandni gayta ishlashda gatnashadi.Insulin organzmda kam yoki kop ishlab
chigarilishiga garab 2 turga bolinadi, gandli va gandsz diabet.Insulin garmonisiz
organizm qondagi glyukoza miqdorini bir meyorda ushlab turolmaydi.Insulin
garmoni kamaysa gonda glyukoza migdori ortib ketadi va natijada ortigcha glyukoza
siydik orgali chigarilib yuborilishi kuzatiladi.Bu kasalikning turini darajasini
aniglash muhimdir, chunki, bu kasallikning turlari boshlangich davrda bir-biridan
tubdan farq giladi. Albatta davolash ham shunga garab belgilanadi. Kasallik gancha
davom qilsa, uning daraja va turi ham o zgarib boraveradi.

Kalit so zlar: gandli diabet, gandsiz diabet, metabolizm, insulin, oshqozon
osti bezi,glyukoza,1-toifa,2-toifa.

Annomayusn. B smoi moell cmambe NOOPOOHO PACCMAMPUBAETCSL
npoucxoxcoenue ouabema, KOMopwlil CIMAHOBUMCS 8ce Oollee pacnpoCmpaHeHHbIM
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HezamueHble CUMNMOMbL NPUSHAKU HAYAld U NPUYUHD
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KOmMopoe 603HUKAaem 2laeHblM 00pa3oM 6 pe3yivmame HapyuleHusi pabomol

noodiceny0ounol cenesvl. lloodacenyoounas dceneza yuacmeyem 6 nepepabomke
caxapa u eblpa6ambzeaem UHCYTIUH. B 3asucumocmu om mozco ebzpa6amb16aem AU
Op2caHU3mM CAUWUKOM MAN10 UJIU CIUIUKOM MHO2O0 UHCYJIUHA, ouabem Oenumcs 2
Mmuna—caxapmwiii ouabem u Hecaxapmwiii ouabem. bez copmona uncyruna opeanuzm
He MOdicem no00epIAHCUBAMb HOPMATIbHBIU YPOBEHb 2NII0KO03bl 8 Kposu. 1lpu cHudiceHuu
YPOGBHA UHCYJIUHA YPOBEHbL CZ2JIIOKO3bl 6 KpPOBU noebluiaemcs, 6 pesylbmame udeco
U30BIMOK 2NHOKO3bl 8bIBOOUMCS MOYOIL. Baoicno onpedeﬂumb mAscecms muna
3a60ﬂeeaﬂuﬂ, NOCKOJIbKY munsl 5no2co 3a001e6aHUs CYWEeCmMeEEeHHO Omaudaromcs
opye om Opyea Ha HauyaibHwvlx cmaodusx. Koneuno, neuenue maxce onpeoesiemcs
coomeemcmeyrowum obpazom. Ilo mepe npocpeccuposanus 3a60ne6aHus e2o
CmeneHsb U mun USMeHAImcCA.

Kynrouesvie cnosa:Caxupnuti ouabem, ouabem 6e3 caxapa, memaboIusm,
UHCYJIUH , noc).?fceﬂy()ounaﬂ arecenesa, 2jaoKo3d, Kamucopus 1 ,Kamueopuﬂl

Annatotsion: In this scientific article, 1 deeply examine the origin of
diabetes, which is becoming increasingly commo among humanity, whether it is a
chronic or progressive disease, the negative symtoms of this disease, its early signs,
and the causes of its occurrence.Dabetes, commonly known as suger disease, is a
disease caused mainly by metabolic disorders, which is characterized by the failure
of the pancreas to function properly.The pancreas produces insulin, and this insulin
Is involved in the processing of suger.Diabetes is divided into two types, diabetes
mellitus and insipidus, depending on whether the body produces too little or too
much insulin. Without the hotmone insulin, the body cannot maintain normol blood
glucose levels.When the hormone insulin decreases, the amount of glicose in the body
increases, and as a result, excess glucose is important to determine the severity of
this type of diseases differ significantly from each other in the initial stages.Of
course, treatment is also determined accordingly. As the disease progresses, its level

and type also change.
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KIRISH:

Hozirgi kunda gandli diabet kundan kunda odamlar orasida ko’paymoqda.
Aslida gadnli diabet 2 tib darazada boladi. 1-tib insulin yetishmasligi yani gandli
diabet. Omma orasida bu kopincha 40 yoshgacha bolgan odamlarda kuzatiladi.Bu
daraja ko’pincha ozgin odamlarda giyin kechadi. Insulinni meyorga keltirish uchun
bunda bemorga insulin beriladi,lekin bu turda odam butunlay davolanib
bilmaydi.Ba’zi hollarda oshqozon osti bezi faoliyatini bir meyorda ushlab turadi va
kasallik bemorni ortigcha bezovta gilmaydi. Diabetni bu turida doimiy insulin
garmonini olib yurish tafsiya etiladi.Odamlar orasida bu kasalikning oshib borishi
hozirgi kunda ovqatlanish ratsiyononing buzilishi. Kam harakat turmush tarzini olib
borsa, semizlikga duchor bolish,kon bosimi baland bolishi, bu kasallikning
boshlanishiga sabab bo’ladi va irsiyat xam katta rol o’ynaydi. 2-tib insulin garmoni
ko’p ishlab chigarilishi yani gandsiz diabet. Bu tur insulinga bog’liq bo’Imagan
diabet turidir.Bunda asosan Yoshi kattalar, tularoq 40 yoshdan o’tganlar ko’proq
aziyat chekishi mumkin.Diabetning bu turida hujayralarning oziq ko’pligidan
insulinga tasirchanligi yo’qoladi. Bu darajani davolash uchun har doim ham insulin
tafsiya gilinmaydi.Ko’pincha davolashda parxez tafsiya gilinadi. Tana vaznini 2-3kg
tushirib borish ham tafsiya gilinadi.Agarda parxezga amal gilinmasa qondagi shakar
miqgdorini tushiruvchi dorilar beriladi.Eng ogir hollarda insulin buyuriladi.Kasalikni
doimiy nazorat qilib turish uchun qgondagi gand miqdorini labaratoriya usulida
ulchab aniglab turish kerak.

Ushbu tadgigot gandli diabetning hozirgi kunda dunyo migyosida, jumladan,
mahalliy darajada ham pandemiya xususiyatiga ega bo‘lgan sur’atda
ommalashayotganini tasdiglaydi. 10 yil ichida deyarli 45% ga o‘sgan kasallanish
ko‘rsatkichi boshqa yuqumli bo‘lmagan kasalliklar orasida eng tez o‘suvchi
patologiyalardan biri ekanligini ko‘rsatadi.

Qandli diabet belgilari:
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Qon shakar darajasining oshishi diabet belgilarini boshqgaradi. Prediabet va

2-toifa diabet bilan og’rigan bemorlarda dastlab hech qanday alomatlar bo’lmasligi
mumkin. Birog, bemorlar 1-toifa diabetning dastlabki belgilarini sezadilar, ular og’ir.
1-toifa va 2-toifa diabetning belgilari.
1.0chlik va changoqlikning kuchayishi
2.Loyqa ko’rish
3.Charchoq
4.Tushuntirilmagan vazn yo’qotish
5.Achchiglanish
6.Sekin-asta davolanadigan yaralar
7.Tez-tez siyish Teri infektsiyasi kabi tez-tez uchraydigan infektsiyalar
Qandli diabet sabablari:
1-toifa diabet: immunitet tizimi viruslar va bakteriyalarga garshi
kurashda muhim rol o’ynaydi. Birog, 1-toifa diabetda immunitet tizimi oshgozon osti
bezida mavjud bo’lgan va insulin ishlab chiqarish uchun javobgar bo’lgan
hujayralarga hujum qiladi va ularni yo’q giladi. Shu sababli, tanamizda fagat ozgina
insulin mavjud. Bundan tashqari, shakar hujayralarga o’tishdan ko’ra qonda
to’planadi. 1-toifa diabetga genetik moyillik va atrof-muhit omillari sabab bo’ladi.
2-toifa diabet: Ushbu turdagi diabetda hujayralar insulin ta’siriga qarshilik
ko’rsatadi. Oshqozon osti bezi bu qarshilikni oldini olish uchun etarli miqdorda
insulin ishlab chigara olmaydi. Shakar energiya uchun hujayralarga o’tishdan ko’ra
qonda to’planadi. Atrof-muhit va genetik omillar 2-toifa diabetga sabab bo’ladi.
Semirib ketgan odamlarda diabetning ushbu turini rivojlanish ehtimoli yuqori. Biroq,
2-toifa gandli diabet bilan og’rigan har bir kishi semirib ketgan yoki ortigcha vazinga

ega bo’lmaydi.
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Homiladorlik gandli diabet: homiladorlikni saglab golish uchun platsenta

homiladorlik davrida gormonlar ishlab chigaradi. Ushbu gormonlar tufayli
hujayramiz insulinga chidamli bo’ladi. Oshqozon osti bezi bu garshilikni yengish
uchun go’shimcha insulin ishlab chiqaradi. Oshqozon osti bezi juda oz miqdorda
glyukoza miqdorini ushlab turolmasa, hujayralarga kiradi, uning ko’p qismini qon
ogimiga goldiradi. Bu homiladorlikda gandli diabetga sabab bo’ladi.

Qandli diabet diagnostikasi:

1-toifa diabetning belgilari erta namoyon bo’ladi va ko’pincha bemorni
gondagi glyukoza darajasini tekshirishga majbur qiladi. Bundan farqli o’laroq, 2-
toifa diabet va Prediabet belgilari asta-sekin. Quyidagi odamlarni tekshirish
majburiydir:

1) 45 yoshdan oshgan odamlar diabet belgilarini tekshirishlari va qon
shakar darajasini tekshirishlari kerak. Agar ular gondagi gand migdorini normal deb
topsalar, har uch yilda bir marta tekshiruvdan o’tishlari kerak.

2) Prediabet bilan og’rigan odam yiliga bir marta 2-toifa diabetni
tekshirishi kerak.

3) BMI (tana massasi indeksi) 25 dan yuqori bo’lgan (osiyolik
amerikaliklar uchun 23) yurak xastaligi, yugori gon bosimi yoki anormal xolesterin
darajasi kabi qo’shimcha xavf omillari bo’Igan odamlar diabet uchun skriningdan
o’tishlari kerak.

4)  Gestatsion diabet bilan og’rigan ayollar har uch yilda bir marta diabetni

tekshirishlari kerak.
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Qandli diabetning barcha turlari uchun davolash usullari.

Sog'lom ovgatlanish- Qandli diabetga rioya qilish kerak bo’lgan maxsus parhez
yo’q. Sabzavotlar, mevalar, to’liq donalar va ogsillar muvozanatli va sog’lom
ovqatlanishning asosidir. Ular tolaga boy va tanani oziqlantirishni ta’minlaydi.
Ratsionda to’yingan yog’lar va tozalangan uglevodlarni kamaytirish bilan birga
kaloriya va yog’lar past. Siz vaqti-vaqti bilan shirinliklarni olishingiz kerak.

Mashq qilish- Ko’p odamlar har kuni mashq qiladilar va agar siz diabetga
chalingan bo’lsangiz, albatta mashqlar rejasiga amal qilishingiz kerak. Jismoniy
mashqlar insulinga sezgirlikni oshiradi. Shunday qilib, shakarni hujayralarga tashish
uchun tanangizga kamroq insulin kerak bo’ladi. Shuningdek, u qon shakar darajasini
pasaytirishga yordam beradi, chunki shakar hujayralarga o’tadi. Hujayralar bu
shakarni energiya uchun ishlatadi. Jismoniy mashqglarni kun tartibiga kiriting. 30
dagigalik mashq sizga katta yordam beradi. Tadqiqot natijalariga ko‘ra, so‘nggi 10
yil (2016-2026) davomida gandli diabet (QD) kasalligining global va mintagaviy
ko‘rsatkichlari sezilarli darajada oshgan. Xalgaro Diabet Federatsiyasi (IDF)
ma’lumotlariga tayanib, dunyo bo‘yicha kattalar aholisi (20—79 yosh) orasida diabet
bilan kasallanganlar soni 2016-yilda 415 milliondan 2026-yilda 600 millionga
yetganligi aniglandi. Bu o‘sish 44,6% ni tashkil etadi. Shahar aholisida diabet
targalishining yugoriligi (12,1% vs 7,5%) iqtisodiy rivojlanish, turmush tarzining
o‘zgarishi va stress omillarining kasallanishga ta’sirini ko‘rsatadi. Qishloq joylardagi
nisbatan past ko‘rsatkich hali an’anaviy turmush tarzi va jismoniy mehnatning
saqlanib qolganligi bilan bog‘liq bo‘lishi mumkin. Birog, eng tashvishli jihat —
kasallanganlarning yarmidan ko‘pi (46,6%) o‘z tashxisidan bexabarligi,
davolanayotganlarning ko‘pi nazorat ostida emasligi. Bu “sog‘ligni saqlash
piramidasining” pastki qismida — erta tashxis va profilaktikada katta kamchiliklar
borligini anglatadi. Agar ushbu tendentsiya davom etsa, 2035-yilga borib har 10
kishidan 1 nafari diabet bilan yashashi va uning asoratlari (nefropatiya, retinopatiya,

yurak-qon tomir kasalliklari, amputatsiyalar) davlat sog‘ligni saqlash tizimiga juda

katta igtisodiy yuk olib kelishi mumkin.
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Xulosa:

Qandli diabet — bu qondagi shakar miqdorining doimiy yuqori bo‘lishi bilan
kechadigan, moddalar almashinuvining buzilishi natijasida yuzaga keladigan
surunkali kasallikdir. Asosiy sabablariga irsiy moyillik, noto‘g‘ri ovqatlanish va
kamharakatlik kiradi. Ushbu kasallik bedavo emas, balki to‘g‘ri parhez, jismoniy
faollik va shifokor nazorati ostida boshqariladigan holat hisoblanadi.Nazorat
qilinadigan holat: Qandli diabet bilan ham to‘laqonli va sog‘lom hayot kechirish
mumkin, buning uchun shakarni doimiy nazorat gilish (monitoring) va parhezga
rioya qilish shart. Olingan natijalar shuni ko‘rsatadiki, qandli diabetning
ommalashuvi endi fagat tibbiy muammo emas, balki ijtimoiy-igtisodiy muammaodir.
Milliy darajada sog‘lom turmush tarzini targ‘ib qilish, ommaviy skrining dasturlarini
joriy etish va shakarli ichimliklar/don mahsulotlariga soliq kabi davlat siyosati
choralari zudlik bilan talab gilinadi. Kelgusidagi tadgiqotlar turli populyatsiyalarda
diabet rivojlanishining genetik va epigenetik omillarini o‘rganishga garatilishi lozim.
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