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Annotatsiya: Ushbu magola tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi
bolalarning antropometrik ko‘rsatkichlariga ta’sir giluvchi omillarni tizimli tahlil
qilishga bag‘ishlangan. Tadgiqot kronik gipoksiya, ovgatlanish holati, ijtimoiy-iqgtisiy
sharoitlar va atrof-muhit omillarining bolalar jismoniy rivojlanishiga ta’sirini
o‘rganadi. Maqolada 2015-2025 yillar oralig‘ida nashr etilgan 210 dan ortiq ilmiy
manbalar asosida tog‘li hududlarda bolalar bo‘yi va tana vazni ko‘rsatkichlarining
pastligi, bu hodisaning sabablari va bartaraf etish yo‘llari tahlil gilinadi. [1]

Kalit so‘zlar: antropometriya, tog‘li hudud, maktab yoshidagi bolalar, gipoksiya,
nutritsiya, bo‘y-o‘sishning sekinlashishi, ijtimoiy-iqtisiy omillar, ovqatlanish holati,
atrof-muhit, sog‘ligni saqlash

Tadgigot magqgsadi: Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalar
antropometrik ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi asosiy omillarni aniqlash va ularni
baholash. [1]

Tadgiqot uslublari: Tizimli tahlil, meta-tahlil, kohort va kesma tadgiqotlar,
regressiv tahlil, antropometrik o‘Ichovlar, so‘rovnomalar, statistik ma’lumotlarni qayta
ishlash usullari qo‘llanilgan. [1]

Kirish

Tog‘li hududlarda yashovchi bolalarning jismoniy rivojlanishi pasttekislik
hududlariga nisbatan sezilarli darajada farq qilishi ilmiy adabiyotlarda ko‘p marotaba
gayd etilgan. Global miqyosda, 2020 yilda besh yoshgacha bo‘lgan bolalar orasida
bo‘y-o°sishning sekinlashishi (stunting) taxminan 149.2 million bolani (22%) qamrab
olgan [1]. Ushbu ko‘rsatkich nafaqat rivojlanayotgan mamlakatlar, balki iqtisodiy
jihatdan rivojlangan tog‘li mintaqalar uchun ham dolzarb muammo hisoblanadi. Jahon
sog‘ligni saqlash tashkiloti (JSST) ma’lumotlariga ko‘ra, bo‘y-o°sishning sekinlashishi
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bolaning yoshi uchun bo‘yi JSSTning mos yozuvlar populyatsiyasidan ikki standart
og‘ishdan past bo‘lgan holat sifatida ta’riflanadi [5].

Tog‘li hududlarda bolalarning antropometrik ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi
omillarni uchta asosiy yo‘nalishda guruhlash mumkin: biologik-fiziologik omillar
(kronik gipoksiya), ekologik-ovqatlanish omillari (tuproq tarkibiga bog‘liq
mikroelementlar yetishmovchiligi) va ijtimoiy-iqtisiy omillar (daromad darajasi, ta’lim
olish imkoniyati, sog‘ligni saqlash xizmatlaridan foydalanish) [1][8]. Ushbu
omillarning murakkab o‘zaro ta’siri tog‘li hududlarda bolalar salomatligining o‘ziga
xos profilini shakllantiradi.

Kronik gipoksiya — tog‘li hududlarda atmosfera bosimining pasayishi va
kislorodning parsial bosimining kamayishi natijasida yuzaga keladigan asosiy
patogenetik omil hisoblanadi. Dengiz sathidan 2500 metrdan yuqori balandliklarda
qonning kislorod bilan to‘yinganligi sezilarli darajada pasayadi, bu esa to‘qimalar
darajasida gipoksiyaga olib keladi [7]. Homiladorlik davrida onaning gipoksiyaga
ta’siri homilaning o‘sishining sekinlashishiga sabab bo‘lishi mumkin, bu esa
tug‘ilgandan keyin bolaning antropometrik ko‘rsatkichlarida o‘z aksini topadi [1].
Bolalar organizmi kattalarnikiga nisbatan gipoksiyaga ko‘proq sezgir, chunki ularning
kislorodga bo‘lgan ehtiyoji nisbatan yuqori va kompensator mexanizmlari to‘liq
shakllanmagan [7].

Ikkinchi muhim omil — tog‘li hududlarda tuproq tarkibining oziga xosligi. Yuqori
balandliklarda tuprogda rux, temir, kaltsiy, selen kabi muhim mikroelementlarning
miqdori past bo‘ladi [1]. Bu esa o‘z navbatida o‘simlik mahsulotlari va ular bilan
oziglanadigan aholi ratsionida ushbu elementlarning yetishmovchiligiga olib keladi.
Rux va temir yetishmovchiligi, aynigsa, bolalarning chiziqli o‘sishining cheklanishi
bilan bevosita bogliq [1][8]. Nepalning Karnali tog‘li hududida o‘tkazilgan tadgiqot
shuni ko‘rsatdiki, 6-23 oylik bolalarning atigi 24.1% minimal dieta xilma-xilligiga
erishgan va 66.9% bolalar bir kun davomida hech ganday meva yoki sabzavot iste’mol
gilmagan [10].

Uchinchi omillar guruhi — ijtimoiy-iqtisiy omillar. Tog‘li hududlar ko‘pincha
igtisodiy jihatdan cheklangan, transport infratuzilmasi rivojlanmagan va sog‘ligni
saqlash xizmatlaridan foydalanish imkoniyati past bo‘lgan mintaqalar hisoblanadi.
Vetnamning shimoliy tog‘li hududlarida o‘tkazilgan tadqiqotda, kam ta’minlangan
oilalardagi bolalarda oriqgchalik (thinness) darajasi yuqori ekanligi aniglangan [2].
Xitoyning Tibet mintagasida o‘tkazilgan ko‘p balandlikli tadqgiqot esa, balandlikning
o‘sishga ta’siri chiziqli emasligini va ijtimoiy-iqtisiy omillar yaxshilanganda
bolalarning o°sish ko‘rsatkichlari milliy me’yorlarga yaqinlashishini ko‘rsatdi [4].

Tibetlik chaqaloglar ustida o‘tkazilgan kohort tadqiqoti shuni ko‘rsatdiki,
tug‘ilishdagi past bo‘y va vazn keyingi o‘sishga salbiy ta’sir ko‘rsatadi, ammo tibetlik
chaqgaloglar hayotning birinchi yilida xan xalqi chagaloglariga nisbatan tezroq vazn
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ortishiga ega [6]. Bu hodisa “quvib yetish o‘sishi” (catch-up growth) deb ataladi va
tog‘li hududlarda tug‘ilgan bolalarning adaptiv potentsialini ko‘rsatadi.

JSST ma’lumotlariga ko‘ra, bo‘y-o‘sishning sekinlashuvi tarqalishining sog‘ligni
saglash ahamiyati darajasi quyidagicha: <2.5% — juda past, 2.5-10% — past, 10-20% —
o‘rta, 20-30% — yuqori, >30% — juda yuqori daraja [5]. Tog‘li hududlar bo‘yicha olib
borilgan meta-tahlillar shuni ko‘rsatadiki, yuqori balandliklarda bo‘y-o‘sishning
sekinlashuvi targalishi 33.75% ni tashkil etadi, bu pasttekisliklardagi 22.06%
ko‘rsatkichidan sezilarli darajada yuqori [1][9].

Ushbu magolaning magsadi — tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi
bolalarning antropometrik ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi omillarni tizimli tahlil qilish,
ularning o‘zaro bog‘ligligini o‘rganish va samarali profilaktika choralarini ishlab
chigish uchun ilmiy asoslangan tavsiyalar berishdir. Tadgigot 2015-2025 vyillar
oralig‘ida nashr etilgan dunyoning nufuzli ilmiy bazalaridagi (PubMed, Scopus, Web
of Science, ScienceDirect, Nature, Springer, MDPI, BioMed Central) 210 dan ortiq
iIlmiy manbalarga asoslangan holda amalga oshirilgan. [1][2][4]1[6]1[7][8][9][10]

Natijalar

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning antropometrik
ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi omillarni o‘rganish bo‘yicha olib borilgan tizimli tahlil
natijasida bir qator muhim ilmiy xulosalar olindi. Ushbu bo‘limda tadqiqot natijalari
to‘rt asosly yo‘nalish bo‘yicha keltiriladi: balandlikning o‘sishga ta’siri, ovqatlanish
holatining  xususiyatlari, ijtimoiy-igtisiy omillar va fiziologik adaptatsiya
mexanizmlari.

Balandlikning antropometrik ko‘rsatkichlarga ta’siri

Dengiz sathidan balandlikning oshishi bilan bolalarning bo‘y va vazn
ko‘rsatkichlari o‘rtasida teskari bog‘liglik mavjud. 14 ta kuzatuv tadqiqotini 0z ichiga
olgan (umumiy ishtirokchilar soni 102,582 nafar) meta-tahlil natijalariga ko‘ra, yuqori
balandliklarda ~ yashovchi  bolalarning  o‘rtacha  bo‘yi  pasttekisliklardagi
tengdoshlarinikiga nisbatan 2.895 sm gisga ekanligi aniglangan (95% CI: -5.27 sm dan
-0.52 sm gacha) [1]. Bo‘y-o‘sishning sekinlashuvi tarqalishi yuqori balandliklarda
33.75% ni, pasttekisliklarda esa 22.06% ni tashkil etadi, bu nisbiy xavf ko‘rsatkichi
RR =2.00 (95% CI: 1.57 dan 2.56 gacha) ga teng [1][9].

Tadqiqotlar natijasida aniqlangan heterogenlik yuqori darajada bo‘lgan (I* =
95.3% va 99.8%), bu balandlikning ta’siri turli mintaqa va populyatsiyalarda turlicha
namoyon bo‘lishini ko‘rsatadi [1]. Masalan, Xitoyning Tibet mintagasida o‘tkazilgan
tadqiqotda, dengiz sathidan 3600 metr balandlikda yashovchi bolalarda bo‘y-
o‘sishning sekinlashuvi xavfi 3200 metrdagi bolalarga nisbatan 6.10 baravar yuqori
(OR 6.10, 95% CI 4.94-7.58), vazn yetishmovchiligi xavfi esa 9.03 baravar yuqori
ekanligi aniglangan (OR 9.03, 95% CI 7.05-11.63) [4]. Qizig‘i shundaki, 4000 metrdan
yuqgori balandliklarda bu ko‘rsatkichlar nisbatan pastroq — bo‘y-o‘sish sekinlashuvi
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uchun OR 3.43 va vazn yetishmovchiligi uchun OR 4.63 [4]. Bu hodisa balandlikning
o‘sishga ta’siri chiziqli emasligini va organizmning adaptatsion mexanizmlari ma’lum
chegaragacha samarali ishlashini ko‘rsatadi.

Tibetlik chagaloglar ustida o‘tkazilgan kohort tadqiqoti (n=253) tug‘ilishdagi
antropometrik ko‘rsatkichlarning keyingi o‘sishga ta’sirini o‘rgangan. Tadqiqot
natijalariga ko‘ra, tug‘ilishdagi vazn va bo‘y keyingi o‘sish sur’atlariga salbiy ta’sir
ko‘rsatadi (vazn uchun = -0.6819, P <0.0001; bo‘y uchun  =-0.9571, P < 0.0001)
[6]. Boshgacha qilib aytganda, tug‘ilganda nisbatan katta bo‘lgan chaqaloglar keyingi
oylarda sekinroq o‘sadi. Eng katta vazn va bo‘y o‘sishi hayotning birinchi oyida
kuzatilgan, so‘ngra bu sur’at yosh bilan pasayib borgan [6].

Tibet chagaloglari va Xitoyning xan xalqi chagaloglari (pasttekislikda yashovchi)
o‘rtasidagi taqqoslash shuni ko‘rsatdiki, tibetlik chagaloglar hayotning birinchi yilida
xan chaqaloqlariga nisbatan pastroq vazn va bo‘yga ega bo‘lsa-da, ularning vazn ortish
sur’ati yuqori bo‘lgan (f_age*ethnic =0.0345, P <0.001) [6]. Bu hodisa “quvib yetish
o‘sishi” mexanizmining mavjudligini ko‘rsatadi va tog‘li hududlarda tug‘ilgan
bolalarning adaptiv potentsialini tasdiglaydi.

Ovgatlanish holati va dieta xilma-xilligi

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning ovqgatlanish holati
o‘ziga xos xususiyatlarga ega. Vetnamning shimoliy tog‘li hududida o‘tkazilgan
tadqiqotda (n=772) boshlang‘ich maktab o‘quvchilari orasida oriqgchalik (thinness)
targalishi 18.1% (95% CI: 15.4-21.0%) ni tashkil etgan, ortigcha vazn va semirish esa
atigi 1.2% (95% CI: 0.5-2.3%) ni tashkil etgan [2]. Ushbu natijalar tog‘li hududlarda
to‘yimsizlanish muammosi ortigcha vazn muammosiga nisbatan ancha dolzarbligini
ko‘rsatadi.

Nepalning Karnali tog‘li hududida 6-23 oylik bolalar orasida o‘tkazilgan tadqiqot
(n=423) ovqatlanish amaliyotining muhim kamchiliklarini aniglagan. Minimal
ovqgatlanish chastotasi (MMF) ko‘rsatkichiga bolalarning 78.5% erishgan bo‘lsa,
minimal dieta xilma-xilligi (MDD) ko‘rsatkichiga atigi 24.1% erishgan [10]. Bundan
tashqari, bolalarning 66.9% so‘rov o‘tkazilgan kundan oldingi 24 soat davomida hech
qanday meva yoki sabzavot iste’mol gilmagan [10]. Bu natijalar tog‘li hududlarda
bolalar ovqgatlanishining asosiy muammosi migdor emas, balki sifat va xilma-xillik
ekanligini ko‘rsatadi.

Xitoyning g‘arbiy yuqori balandlikli hududlarida o‘tkazilgan tadqiqotda,
gipoksiya sharoitida bolalarda insulin o‘xshash o‘sish omili-1 (IGF-1) va uning
bog‘lovchi ogsili IGFBP-3 darajalari pastligi aniglangan [3]. Rekombinant o‘sish
gormoni (rhGH) bilan davolash ushbu omillar darajasini oshirishga va bo‘y o‘sishini
yaxshilashga yordam bergan, aynigsa yuqori dozalarda samaraliroq bo‘lgan (P <
0.001) [3]. Bu gipoksiyaning endokrin tizimga ta’sirini va o‘sish gormoni/IGF-1
aksisining buzilishini ko‘rsatadi.
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Ijtimoiy-igtisiy omillar

Tog‘li hududlarda bolalarning antropometrik ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi
Ijtimoiy-iqtisiy omillar orasida uy xo‘jaligi daromadi, ota-onalarning ta’lim darajasi va
sog‘ligni saglash xizmatlaridan foydalanish imkoniyati muhim o‘rin tutadi. Vetnam
tadqiqotida, kam ta’minlangan uy xo‘jaliklaridagi bolalarda normal vazn toifasida
bo‘lish ehtimoli pastligi aniqlangan (aOR 0.57, 95% CI 0.36-0.88, p = 0.012) [2].
Qizig‘i shundaki, ortiqgcha vaznli bolalarning 77.8% kam ta’minlangan oilalardan
chiqgan, bu esa tog‘li hududlarda to‘yimsizlanishning ikki tomonlama yukini (both
undernutrition and overnutrition) ko‘rsatadi [2].

Tibet tadqiqotida, balandlikning o‘sishga ta’siri ijtimoiy-iqtisiy sharoitlar
yaxshilanganda kamayishi aniqlangan. 2019 yildan 2024 yilgacha bo‘lgan davrda
Tibet o‘smirlarining bo‘yir milliy me’yorlarga yaqinlashgan va bu o‘zgarish
balandlikning deterministik ta’siridan ko‘ra modifikatsiyalanuvchi ijtimoiy-iqtisiy
omillarning ahamiyatini ko‘rsatgan [4]. Tadgiqotchilarning fikricha, balandlik
bilvosita xavf omili bo‘lib, uning ta’siri asosan iqtisodiy va infratuzilmaviy cheklovlar
orgali namoyon bo‘ladi [4].

Ota-onalarning ta’lim darajasi, aynigsa otaning ta’limi, bolalarning ovgatlanish
ko‘rsatkichlari bilan ijobiy bog‘liq. Nepal tadqgiqotida, otaning o‘rta ma’lumotga ega
bo‘lishi minimal dieta xilma-xilligi (AOR 3.60, 95% CI 1.30-9.95), minimal
ovgatlanish chastotasi (AOR 2.12, 95% CI 1.06-4.24) va meva-sabzavot iste’moli
(AOR 2.51, 95% CI 1.25-5.01) bilan kuchli assotsiatsiyaga ega ekanligi aniglangan
[10]. Onaning ta’limi esa asosan minimal ovqatlanish chastotasi bilan bog‘liq bo‘lgan
(AOR 4.27,95% CI 1.61-11.36) [10].

Fiziologik adaptatsiya va gipoksiyaga javob reaksiyalari

Tog‘li hududlarda bolalar organizmining gipoksiyaga adaptatsiyasi bir qator
fiziologik o‘zgarishlar bilan tavsiflanadi. Pasttekislikdan tog‘li hududga (3330 m)
ko‘chgan 11-15 yoshli bolalar va o‘smirlar ustida o‘tkazilgan tadqiqotda (n=42), o‘tkir
gipoksiya ta’sirida arterial qonning kislorod bilan to‘yinganligi sezilarli darajada
pasaygan (p < 0.001) [7]. Kompensator mexanizm sifatida yurak urish chastotasi, nafas
olish chastotasi va diastolik gon bosimi oshgan (p < 0.01) [7]. Submaksimal jismoniy
yuklama (6 dagiqalik yurish testi) paytida esa yurak urish chastotasi va nafas gisilishi
hissi yanada ortgan [7].

O‘tkir tog* kasalligi (AMS) insidensi tadqiqotda 9.5% dan 19% gacha bo‘lgan, bu
ko‘rsatkichlar kattalardagi ko‘rsatkichlarga o‘xshash bo‘lgan [7]. Bolalarda eng ko‘p
uchraydigan simptomlar bosh og‘rig‘i, charchoq, bosh aylanishi, uyqu buzilishi,
ishtaha yo‘qolishi va ko‘ngil aynishdan iborat bo‘lgan [7].

Tibet chaqaloglari ustida o‘tkazilgan tadqiqotda, hayotning birinchi oyida eng
yuqori bo‘lgan o‘sish sur’ati asta-sekin pasayib borgan [6]. Eng katta vazn o°‘sishi
birinchi oyda (erkaklarda 1.19 kg, ayollarda 1.09 kg), eng katta bo‘y o‘sishi esa birinchi
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oyda (erkaklarda 4.93 sm, ayollarda 4.61 sm) gayd etilgan [6]. 12 oylik yoshga kelib,
umumiy vazn o‘sishi erkaklarda 6.28 kg, ayollarda 6.28 kg; umumiy bo‘y o‘sishi
erkaklarda 23.61 sm, ayollarda 24.23 sm ni tashkil etgan [6].

Ponderal indeksi (PI = vazn(kg)/bo‘y(m)*) bo‘yicha eng yuqori ko‘rsatkich 3
oylik yoshda gayd etilgan, so‘ngra bu ko rsatkich yosh bilan pasaygan [6]. Bu yumshoq
to‘gqimalarning o‘sishi skelet o‘sishidan oldinroq sodir bo‘lishini va tug‘ilgandan
keyingi dastlabki oylarda energiyaning ko‘proq qismi yog‘ va mushak to‘qimalarining
o‘sishiga sarflanishini ko‘rsatadi.

Mintaqaviy farglar

Tog‘li hududlarda bolalar antropometriyasiga ta’sir etuvchi omillar mintagalar
kesimida sezilarli farglarga ega. Meta-tahlilga kiritilgan 14 tadgiqotning geografik
tagsimoti quyidagicha: 7 tasi Janubiy Amerikadan, 2 tasi Afrikadan (Efiopiya va
Tanzaniya), 3 tasi Osiyodan va 2 tasi AQShdan [1]. Tadgigotlarning 64.3% (9 ta)
kesma tadqiqotlar, 35.7% (5 ta) esa kohort tadqiqotlari bo‘lgan [1].

Janubily Amerikada o‘tkazilgan tadqiqotlar (Argentina, Boliviya) asosan And
tog‘larining balandlik mintaqalarida bolalarning o‘sish xususiyatlarini o‘rgangan.
Boliviyadagi kohort tadqiqotida (n=2350) 300 m va 3600 m balandliklarda tug‘ilgan
chagaloglarning o‘rtacha bo‘yi farqi 1.6 sm (50.3 sm ga nisbatan 48.7 sm) ekanligi
aniglangan [1]. Efiopiyadagi tadgiqotda (n=26,976) 2000 metrdan yuqgori va past
balandliklarda yashovchi bolalar orasidagi bo‘y-o°sish sekinlashuvi farqi o‘rganilgan
[1].

Tadgiqotlarning aksariyati (64.3%) muassasalar bazasida (kasalxonalar,
poliklinikalar) o‘tkazilgan bo‘lsa, 35.7% jamoat (populyatsiya) bazasida o‘tkazilgan
[1]. Muassasa bazasidagi tadqiqotlarda odatda yuqori xavf guruhidagi bolalar ko‘proq
qamrab olinganligi sababli, natijalar populyatsiya darajasidagi ko‘rsatkichlardan farq
gilishi mumkin.

Jinsiy farglar

Tog‘li hududlarda o‘g‘il bolalar va qiz bolalarning antropometrik ko‘rsatkichlari
o‘rtasida sezilarli farqlar mavjud. Tibet tadqiqotida, o‘g‘il bolalarda bo‘y-o‘sish
sekinlashuvi (OR 1.16, 95% CI 1.02-1.33) va vazn yetishmovchiligi (OR 1.34, 95% CI
1.15-1.56) xavfi giz bolalarga nisbatan yuqori ekanligi aniqlangan [4]. Tug‘ilishdagi
o‘rtacha vazn o°‘g‘il bolalarda 3.07 + 0.47 kg, qiz bolalarda 2.97 + 0.55 kg ni tashkil
etgan [6]. Hayotning birinchi yilidagi vazn va bo‘y o‘sish sur’atlarida esa jinslar
o‘rtasida statistik jihatdan sezilarli farg aniglanmagan [6].

Xulosa gismining natijalari

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning antropometrik
ko‘rsatkichlariga bir nechta omillar murakkab o‘zaro ta’sir ko‘rsatadi. Asosiy omillar
orasida balandlik (gipoksiya), ovqatlanish holati (dieta xilma-xilligi va
mikroelementlar yetishmovchiligi), ijtimoiy-igtisiy sharoitlar (daromad, ta’lim,
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infratuzilma) va fiziologik adaptatsiya mexanizmlari mavjud. Ushbu omillarning
nisbiy hissasi mintagadan mintagaga farq giladi va aralashuv strategiyalarini ishlab
chigishda ularning mahalliy xususiyatlarini hisobga olish zarur. [1][2][4][6][7][10]

Muhokama

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning antropometrik
ko‘rsatkichlariga ta’sir etuvchi omillarni tahlil qilish natijasida bir qator muhim ilmiy
va amaliy xulosalarga kelindi. Ushbu muhokama bo‘limida tadqiqot natijalarining
nazariy ahamiyati, amaliyotga tatbiqi va kelgusidagi tadqiqot yo‘nalishlari muhokama
gilinadi.

Balandlik va o‘sish o‘rtasidagi murakkab munosabatlar

Tadqiqot natijalari shuni ko‘rsatadiki, balandlikning bolalar o‘sishiga ta’siri oddiy
sabab-natija munosabatidan iborat emas. Tibetda o‘tkazilgan ko‘p balandlikli
tadqiqgotda aniglangan chiziqgli bo‘lmagan bog‘liglik (3600 m da xavf eng yuqori, 4000
m dan yugorida nisbatan pastroq) [4] organizmning adaptatsion mexanizmlari muhim
rol o‘ynashini ko‘rsatadi. Uzoq vaqt davomida yuqori balandlikda yashovchi
populyatsiyalar (masalan, Tibetliklar, Andliklar) genetik va fiziologik adaptatsiyaga
ega bo‘lib, ularning organizmi gipoksiyaga nisbatan chidamliroq [1][4].

Kronik gipoksiya o‘sishga bevosita va bilvosita ta’sir ko‘rsatadi. Bevosit ta’sir —
to‘qimalar darajasida kislorod yetishmovchiligi tufayli hujayra proliferatsiyasi va
differensiatsiyasining sekinlashishi. Bilvosita ta’sir — gipoksiya-indutsirovanny omil
(HIF) va o‘sish gormoni/IGF-1 aksisining o‘zaro ta’siri orqali amalga oshadi [3][7].
Xitoy tadgigotida aniqlanganidek, gipoksiya sharoitida IGF-1 va IGFBP-3 darajalari
past bo‘ladi va ekzogen o‘sish gormoni qo‘shimcha terapiyasi bu darajalarni
normallashtirishga yordam beradi [3].

Ijtimoiy-igtisiy omillarning hal giluvchi roli

Tadqiqot natijalari shuni ko‘rsatadiki, balandlikning o‘sishga ta’siri ko‘p jihatdan
Ijtimoiy-iqgtisiy omillar orgali modifikatsiyalanadi. Tibetda 2019-2024 yillar oralig‘ida
kuzatilgan o‘smirlar bo‘yining milliy me’yorlarga yaqinlashishi [4] va Vetnamda kam
ta’minlangan oilalardagi bolalarda oriqgchalik xavfining yuqoriligi [2] iqtisodiy o‘sish
va ijtimoiy siyosatning ahamiyatini ko ‘rsatadi.

IFPRI tadqiqotchilarining fikricha, balandlik “ko‘paytiruvchi omil” (multiplier)
vazifasini o‘taydi — u mavjud tengsizliklarni kuchaytiradi, lekin o‘z-o‘zidan taqdirni
belgilamaydi [8]. Yaxshi ovqgatlanish va sog‘ligni saqlash xizmatlariga ega bo‘lgan
tog‘li hudud bolalari, xuddi shunday balandlikda yashovchi, ammo cheklangan
resurslarga ega bolalarga nisbatan yaxshiroq o‘sish ko‘rsatkichlariga ega [8].

Ovqatlanishning o‘ziga xos muammolari

Tog‘li hududlarda bolalar ovqgatlanishining asosiy muammosi migdor emas, balki
sifat va xilma-xillikdir. Nepal tadgigotida bolalarning 78.5% yetarli ovqgatlanish
chastotasiga erishgan bo‘lsa-da, atigi 24.1% minimal dieta xilma-xilligiga erishgan
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[10]. Bu hodisa “yashirin ochlik” (hidden hunger) — mikroelementlar yetishmovchiligi
— tog‘li hududlar uchun aynigsa dolzarb ekanligini ko‘rsatadi.

Tuproq tarkibidagi mikroelementlarning pastligi (rux, temir, selen) o‘simlik
mahsulotlari va ular bilan oziglanuvchi aholi ratsionida ushbu elementlarning
yetishmovchiligiga olib keladi [1]. Rux va temir yetishmovchiligi bevosita chizigli
o‘sishning cheklanishi bilan bog‘liq. Shu sababli, biofortifikatsiya qilingan ekinlarni
(rux va temir bilan boyitilgan) rivojlantirish va targatish tog‘li hududlarda ovqatlanish
holatini yaxshilashning istigbolli yo*‘nalishi hisoblanadi [8].

Klinik va epidemiologik ahamiyat

Tog‘li hududlarda bo‘y-o‘sish sekinlashuvining yuqori tarqalishi (33.75%)
JSSTning “juda yuqori” daraja mezonidan (>30%) oshib ketadi [5][9]. Bu sog‘ligni
saglash tizimi va siyosatchilar uchun muhim signaldir. Bo‘y-o‘sish sekinlashuvi
nafagat jismoniy rivojlanishning cheklanishi, balki kognitiv rivojlanishning buzilishi,
maktab faoliyatining pastligi va kelajakda surunkali kasalliklar xavfining ortishi bilan
bog‘liq [1][5].

O‘tkir tog® kasalligi (AMS) bolalarda 9.5-19% hollarda kuzatiladi [7]. Bu
ko‘rsatkich kattalardagi ko‘rsatkichlarga o‘xshash bo‘lsa-da, bolalarda simptomlarni
ifodalash qiyinligi tufayli tashxis qo‘yish murakkabrog. AMS profilaktikasi (adekvat
akklimatizatsiya, yetarli suyuqlik iste’moli, kerak bo‘lganda asetazolamid
qo‘llanilishi) tog‘li hududlarga sayohat qilayotgan bolalar uchun muhim tavsiya
hisoblanadi [7].

Aralashuv strategiyalari

Tadgigot natijalari asosida bir nechta aralashuv strategiyalarini taklif gilish
mumkin:

1. Geografik magsadlilik: Yugori balandlikli mintagalarni  milliy
ovqatlanish dasturlarida alohida ustuvor yo‘nalish sifatida belgilash [8].

2. Ozig-ovqgat tizimini kuchaytirish: Biofortifikatsiya gilingan ekinlarni
rivojlantirish, mahalliy ozig-ovqat yetishtirish va saglash infratuzilmasini yaxshilash
[8][10].

3. Sog‘ligni saqlash xizmatlarini kengaytirish: Tug‘rugdan oldingi va
tug‘ruqdan keyingi parvarishni kuchaytirish, bolalarning muntazam antropometrik
monitoringini yo‘lga qo‘yish [8].

4, Ta’lim va xabardorlikni oshirish: Ota-onalar, aynigsa otalarning
ovqatlanish va sog‘lom turmush tarzi haqidagi bilimlarini oshirish [2][10].

Cheklovlar va kelgusidagi tadgiqotlar

Ushbu tahlilning ba’zi cheklovlari mavjud. Birinchidan, kiritilgan tadqiqotlarning
aksariyati kesma tadqiqotlar bo‘lib, sabab-natija munosabatlarini aniglash
imkoniyatini cheklaydi. Ikkinchidan, turli tadgiqotlarda balandlikning kesish nuqtalari
turlicha (2000 m, 2500 m, 3000 m), bu meta-tahlil natijalarining taggoslanuvchanligiga
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ta’sir qiladi. Uchinchidan, ko‘plab tadqiqotlarda ijtimoiy-iqtisiy omillarni o‘Ichashning
standartlashtirilgan usullari qo‘llanilmagan [1].

Kelgusidagi tadgiqotlar uzoq muddatli kohort tadgiqgotlariga, balandlik va
ovqgatlanish o‘rtasidagi o‘zaro ta’sir mexanizmlarini o‘rganishga, turli balandlik
mintagalarida aralashuv dasturlarining samaradorligini baholashga garatilishi kerak.
[11[4][8]

Xulosa

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning antropometrik
ko‘rsatkichlari bir nechta omillarning murakkab o‘zaro ta’siri natijasida shakllanadi.
Ushbu xulosa gismida tadgiqotning asosiy topilmalari, ularning amaliy ahamiyati va
kelgusidagi tavsiyalar jamlangan holda keltiriladi.

Asosiy xulosalar

1. Balandlikning ta’siri: Tog‘li hududlarda yashovchi bolalarda bo‘y-
o‘sishning sekinlashuvi tarqalishi pasttekisliklarga nisbatan ikki baravar yuqori
(33.75% ga nisbatan 22.06%) va o‘rtacha bo‘y farqi 2.9 sm ga etadi [1][9]. Bu farq
statistik jihatdan yugori darajada ishonchli (RR = 2.00, 95% CI 1.57-2.56) va global
sog‘ligni saglash uchun muhim muammo hisoblanadi.

2. Asosiy ta’sir etuvchi omillar: Bolalar antropometrik ko‘rsatkichlariga
ta’sir etuvchi asosiy omillar quyidagilardan iborat: kronik gipoksiya, tuproq tarkibiga
bog‘liqg mikroelementlar yetishmovchiligi (aynigsa rux va temir), ovqatlanishning sifat
va xilma-xilligining pastligi, uy xo‘jaligi daromadining kamligi, ota-onalarning ta’lim
darajasining pastligi va sog‘ligni saqlash xizmatlaridan foydalanish imkoniyatining
cheklanganligi [1][2][10].

3. Ijtimoiy-iqtisiy omillarning hal giluvchi roli: Balandlikning o‘sishga
ta’siri bilvosita bo‘lib, asosan ijtimoiy-iqtisiy omillar orgali modifikatsiyalanadi.
Tibetda ijtimoiy-iqtisiy sharoitlar yaxshilanganda bolalar bo‘yining milliy me’yorlarga
yaqinlashishi [4] va kam ta’minlangan oilalardagi bolalarda origchalik xavfining 1.75
baravar yuqoriligi [2] bu xulosani tasdiglaydi.

4, Ovqatlanishning o‘ziga xos muammolari: Tog‘li hududlarda bolalar
ovgatlanishining asosiy muammosi miqdor emas, balki sifat va xilma-xillikdir.
Minimal dieta xilma-xilligi ko‘rsatkichi (MDD) atigi 24.1% ni tashkil etadi,
bolalarning 66.9% kun davomida hech qanday meva yoki sabzavot iste’mol qilmaydi
[10]. Bu “yashirin ochlik” (mikroelementlar yetishmovchiligi) muammosining keng
tarqalganligini ko‘rsatadi.

5. Fiziologik adaptatsiya mexanizmlari: Gipoksiya sharoitida bolalar
organizmi kompensator mexanizmlarni faollashtiradi: yurak urish chastotasi, nafas
olish chastotasi va gon bosimi oshadi [7]. Tibet chaqgaloglarida hayotning birinchi
yilida “quvib yetish o°sishi” (catch-up growth) hodisasi kuzatiladi, bu adaptiv
potentsialning mavjudligini ko‘rsatadi [6].
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Amaliy tavsiyalar

Tadgiqot natijalari asosida quyidagi amaliy tavsiyalar ishlab chigilgan:

1. Geografik magqgsadlilik strategiyasi: Milliy ovqatlanish dasturlari va
sog‘ligni saqlash byudjetlarida dengiz sathidan 2500 metrdan yuqori mintaqalar
alohida ustuvor yo‘nalish sifatida belgilansin. Ushbu mintagalar uchun maxsus
aralashuv protokollari ishlab chigilsin [8].

2. Ozig-ovqgat tizimini kuchaytirish: Tog‘li hududlarda biofortifikatsiya
qilingan ekinlarni (rux va temir bilan boyitilgan makkajo‘xori, bug‘doy, guruch)
rivojlantirish va tarqatish dasturlari yo‘lga qo‘yilsin. Mahalliy ozig-ovqat yetishtirish,
saglash va gayta ishlash infratuzilmasini yaxshilashga investitsiyalar kiritilsin [8][10].

3. Sog‘ligni saqlash xizmatlarini kengaytirish: Tog‘li hududlarda
homilador ayollar va bolalar uchun antenatal va postnatal parvarish dasturlari
kuchaytirilsin. Bolalarning muntazam antropometrik monitoringi (bo‘y, vazn, tana
massasi indeksi) majburiy tartib sifatida joriy etilsin. Birinchi 1000 kun
(homiladorlikdan boshlab 2 yoshgacha) davrida maxdi nutritsion qo‘llab-quvvatlash
dasturlari yo‘lga qo‘yilsin [8].

4, Ta’lim va xabardorlikni oshirish: Ota-onalar, aynigsa otalar uchun
ovqatlanish, sog‘lom turmush tarzi va gigiyena qoidalari bo‘yicha ta’lim dasturlari
tashkil etilsin. Maktablarda ovqatlanish va salomatlik fanlari o‘quv dasturlarining
ajralmas gismi sifatida kiritilsin [2][10].

5. Ilmiy tadqiqotlarni qo‘llab-quvvatlash: Tog‘li hududlarda bolalar
salomatligi va rivojlanishi bo‘yicha uzoq muddatli kohort tadqiqotlari, aralashuv
dasturlarining samaradorligini baholash bo‘yicha randomizatsiyalangan klinik sinovlar
va turli mintaqalar o‘rtasida taqqoslash tadqiqotlari moliyalashtirilsin [1][4].

Xulosa

Tog‘li hududlarda yashovchi maktab yoshidagi bolalarning antropometrik
ko‘rsatkichlari genetik, fiziologik, ekologik, ovqatlanish va ijtimoiy-iqtisiy
omillarning murakkab o‘zaro ta’siri natijasida shakllanadi. Yuqori balandlikda bo‘y-
o‘sish sekinlashuvining ikki baravar yuqori tarqalishi ushbu muammoni global
sog‘ligni saglashning ustuvor yo‘nalishlaridan biri sifatida belgilaydi.

Birog, muhim optimistik xulosa shundaki, balandlikning ta’siri deterministik
emas, balki modifikatsiyalanuvchandir. Tibetda so‘nggi besh yil ichida qayd etilgan
jjobiy o‘zgarishlar [4] va Tibet chaqaloglarida kuzatilgan “quvib yetish o‘sishi”
hodisasi [6] to‘g‘ri siyosat va aralashuvlar bilan tog‘li hududlarda bolalar o‘sish
ko‘rsatkichlarini yaxshilash mumkinligini ko‘rsatadi.

“Elevatsion farq” — bu jazo emas, balki chaqiriqdir. Tog‘li hududlarda tug‘ilgan
har bir bola o‘zining to‘liq salohiyatiga erishish imkoniyatiga ega bo‘lishi kerak.
Buning uchun esa geografik ko‘rlikdan voz kechib, geografik aniqlikka asoslangan,
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dalillarga tayangan holda ishlab chigilgan va mahalliy sharoitga moslashtirilgan
aralashuv strategiyalari zarur [8]. [1][2][4][6][7][8][9][10]
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