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Резюме. Сўнгги йилларда энергетик ичимликлар нафақат Европа ва Ғарб мамлакатлари бозорини, балки 

Осиё мамлакатлари бозорини ҳам забт ета бошлади. Шу сабабли, ЖССТ ўсмирлар ва ёшлар орасида энергетик 

ичимликларни бундай оммавий истеъмол қилиниши аҳоли соғлиғининг жиддий бузилишига ва келажакда соғлиқни 

сақлашда салбий оқибатларга олиб келиши мумкин деб ҳисоблайди. Бундан ташқари, бу ҳолат олимлар ва жамо-

атчилик орасида еътибордан четда қолмоқда. Адабиёт маълумотларини таҳлил қилиш шуни кўрсатадики, энер-

гетик ичимликларни ҳаддан ташқари истеъмол қилиш инсон саломатлигига салбий таъсир кўрсатиши ва 

кўПГ1на органлар етишмовчилигининг ривожланишига олиб келиши, биринчи навбатда юрак-қон томир, марка-

зий асаб, ендокрин тизимлар, шунингдек овқат ҳазм қилиш ва сийдик ажратиш тизимларида патологиялар юза-

га келтириши мумкин. Шу сабабли энергетик ичимликларни истеъмол қилиш бўйича кўрсатмалар, тавсияларни 

ишлаб чиқиш комплекс тарзда ўтказилган клиник - лаборатор, инструментал тадқиқотлар натижаларига 

асосланган бўлиши долзарб масала хисобланади. 

Калит сўзлар: иммунофермент таҳлил, пепсиноген, қон зардоби, каламуш, ошқозон. 

 

Abstract. In recent years, energy drinks have begun to progressively conquer not only the market of European and 

Western countries, but they have also conquered the market of Asian countries. For this reason, WHO believes that the 

risk of such mass consumption of energy drinks among adolescents and young people can lead to serious public health 

disorders and negative health complications in the future. Moreover, this condition remains largely ignored among scien-

tists and the public. Analysis of the literature data with a high degree of persuasiveness indicates that excessive consump-

tion of energy drinks can have an extremely adverse effect on human health and can lead to the development of multiple 

organ failure, with damage, first of all, to the cardiovascular, central nervous, endocrine systems, as well as the digestive 

and excretory systems. To substantiate indications and contraindications, recommendations for the use (volumes and dos-

ages) of energy drinks. 

Key words: enzyme immunoassay, pepsinogen, blood serum, рат, stomach. 

 

Кириш. Ошқозон-ичак трактининг турли 

генезли патологияларида касалликнинг клиник 

белгилари умумий симптомлар билан номоён 

бўлиши сабабли нозологик даражада ташхис 

қуйишда муаммоларга олиб келади. Шу сабабли, 

ташхис қуйишда, биринчи навбатда умумий бел-

гилар ичидан органик касалликларга хос сим-

птомларни истисно қилиш муҳим хисобланади. 

Бунда ташхисни асослашда белгиланган алгоритм 

доирасидаги лаборатор ва инструментал текши-

рувларни талаб қилади. Сўнгги йилларда бир 

қатор мамлакатларда ошқозоннинг турли 

касалликларини, жумладан ошқозон ва ўн икки 

бармоқ ичакнинг пептик яралари, яхши ва ёмон 

сифатли ўсмаларида, гастроезофагиал 

рефлюкслар, атрофик гастрит ва ошқозоннинг 

бошқа касалликлари скринингида инвазив 

эндоскопия усулини, осонроқ бўлган ноинвазив 
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лаборатор текширув усуллар билан алмаштириш 

бўйича бир қатор тадқиқотлар ўтказилмоқда [10]. 

Ушбу тадқиқотлар натижасида пепсиногенларни 

қон зардобида аниқланиши юқоридаги 

касалликларнинг биологик маркери сифатида 

фойдаланиш мумкинлиги аниқланди ва уларнинг 

қондаги концентрацияси ошқозон деворининг 

морфо-функционал холатини ёритиб беради 

хамда кўрсатма асосида келгусида гистологик 

текширувларга йўналтиради [6]. 

Пепсиногенлар пепсиннинг оқсил 

прекурсорлари бўлиб, ошқозонда хлорид кислота 

таъсирида каталитик фаол бўлган пепсинга 

айланади. Нормада соғлом одамларда қон 

зардобида ПГ1 миқдори ПГ2 га қараганда уч 

баравар юқори болади. Маълумки, ошқозон 

шиллиқ қавати, унинг зарарланиш механизмидан 

қатъий назар асл тузилишини қайта тиклаши 

мумкин. Шу билан бирга, ошқозон шиллиқ 

қаватининг прогрессив яллиғланишида 

зарарланган безлар қайта тикланиш қобилиятини 

йўқотиши ва шиллиқ парда ўрнига, метапластик 

эпителий ҳужайралари пайдо бўлиб, атрофик 

гастрит ривожланиши мумкин [11,12]. 

Сурункали атрофик гастрит ошқозон 

саратонидан олдинги ҳолат сифатида 

таснифланган касаллик бўлиб, бу хавфни 

сезиларли даражада оширади (саратон касаллиги 

ривожланиши 13% гача ошади) [5]. CА74-2 

гликопротЭИн бўлиб, хомилада овқат ҳазм қилиш 

тракти эпителийсининг юзасида жойлашган 

бўлади. Катталарда бу онкомаркерни текшириш 

колоректал ва ошқозоннинг хавфли ўсмаларида 

диагностик аҳамияти муҳим хисобланади. Шу 

билан бирга, беморларнинг 6,7 фоизида унинг 

кўпайиши яхши сифатли ўсмалар мавжудлигида 

ҳам аниқланган [3]. Ошқозон саратонида CА74-2 

онкомаркерни сезувчанлиги 40-46% ни ташкил 

қилади ва ўсма маркери қанчалик юқори 

даражада бўлса, малигнизация хавфи шунча 

юқори бўлади, яъни онкомаркер миқдорининг 

ўзгариши ўсма жараёнининг босқичи билан 

пропоционал боғлиқдир. Ўсма радикал тарзда 

олиб ташлангандан сўнг, қонда CА74-2 

маркерининг миқдори 3-4 ҳафта ичида кескин 

пасайиши, даволашнинг мувофақиятли 

ўттказилганини белгиси хисобланади. 

Метастазларга келсак, ошқозон саратонида бу 

онкомаркери CЕА ёки CА 19-9 га қараганда 

сезгирроқдир [4]. 

Илмий ишнинг мақсади: Энергетик 

ичимликлар таъсирида 24 ҳафталик (6 ойлик) оқ 

каламушларда ошқозонда юзага келган морфо-

функционал ўзгаришларни иммунологик 

лаборатор текширув усуллари ёрдамида баҳолаш. 

Материаллар ва ташхислаш усуллари: 

Тадқиқот тана вазни 200 ± 20 г оралиқда бўлган 

31 та олти ойлик эркак жинсли оқ каламушларда 

ўтказилди. Тадқиқотга олинган каламушлар 

назорат гуруҳи ва тажриба гуруҳига бўлинган. 

Назорат гуруҳига 6 та ЭИ ичирилмаган олти 

ойлик эркак жинсли албинос каламушлар 

олинган. Тажриба гуруҳга 25 та олти ойлик 

албинос эркак жинсли калмушлар олинди. 

Тажриба гуруҳдаги ҳайвонларда энергетик 

ичимлик (ЭИ) қабул қилиш муддати 3 хил бўлди: 

9 та каламуш 4 ҳафта, 8 та каламуш 8 ҳафта ва яна 

8 та каламуш 12 ҳафта давомида энергетик 

ичимлик истеъмол қилди (1 жадвал). 

Ҳайвонларда ўтказилган тажрибаларда 

тадқиқот натижаларини одамларга экстраполяция 

қилиш зарурати узоқ вақтдан бери мавжуд. Чунки 

умумий биологик ва тиббиётга оид тажрибалар 

тўғридан-тўғри одамларда ўтказилмайди. Кўплаб 

тадқиқотлар майда ўлчамли сутэмизувчилар 

устида олиб борилади. Асосан бу ҳайвонлар 

лаборатория оқ каламушларидир, чунки уларни 

сақлаш шароти қулайроқ хисобланади. Шу билан 

бирга каламушларда ҳомиладорлик даври қисқа 

ва тез кўпайтириш имконияти мавжуд. 

Каламушларнинг умр кўриш муддати ўртача 2 

йилдир. Одам ва лаборатория оқ каламушлари 

ўртасида мутаносиб ёш нисбатларини яратиш 

бўйича олиб борилган изланишларда қуйидаги 

корреляция ишлаб чиқилган. 

Постнатал онтогенездаги мутаносиб ёш 

муносабатларининг қиёсий таҳлилини ўтказишда, 

коеффициент қабул қилинган бўлиб, бунда 120 

кунлик каламуш ёши одамнинг кеч балоғат 

даврига яни 17 (204 ой) ёшига тўғри келишига 

асосланиб, 1,7 коэффициенти қабул қилинган ва 

қўйида келтирилган формула ёрдамида 

хисобланади: Х (одамлар ёши ойларда) = 1,7 х 

Каламушлар ёши(кун бўйича). Демак, одам ҳаётининг 

ойлардаги ёшини каламуш ҳаётининг кунларига 

нисбати 1,7 га тенг (К=1,7). Шундай қилиб 

одамнинг биологик ёши ва оқ лаборатория 

каламушлари ўртасидаги ёш мувофиқлиги бўйича 

каламушнинг 1 куни одам ҳаётининг 52 кунига 

тўғри келади. 

 

Жадвал 1. Тажриба хайвонларининг гуруҳларда тақсимланиши 

№ 
Назорат 

гуруҳи 

Тажриба гуруҳи 
Ўтказилган 

текширувлар 

4 ҳафта ЭИ қабул 

қилган каламушлар 

8 ҳафта ЭИ қабул 

қилган каламушлар 

12 ҳафта ЭИ қабул 

қилган каламушлар 
PGI; 

PGII; 

CA74-2 1 6 та 9 та 8 та 8 та 
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Жадвал 2. Тажриба хайвонлари ёшининг одамлар ёшига кореляцияси 

Каламушлар 

ёши 

Тажриба бошла-

нишида каламуш 

ёши 24 ҳафталик 

Тажрибанинг би-

ринчи муддатида 

каламуш ёши: 24+4 

ҳафталик 

Тажрибанинг ик-

кинчи муддатида 

каламуш ёши: 24+8 

ҳафталик 

Тажрибанинг учин-

чи муддатида кала-

муш ёши: 24+12 

ҳафталик 

Одамлар ёшига 

корреляция 
24 ёш 29 ёш 33 ёш 37 ёш 

 

Бизнинг тадқиқотга олинган хайвонлар 

ёшининг одам ёшига корреляцияси қуйидагича 

бўлди: 24 ҳафталик (168 кунлик) 

каламушларларнинг одамлар ёшига корреляцияси 

24 ёшга тўғри келди. Шу билан бирга тадқиқотга 

кетган тажриба кунларни хисобга олсак, 

тадқиқотда ёш тоифаларини қамраб олиниши 

кенгроқ доирани қамраб олади. Яни 6 ойлик (24 

ҳаталик) каламушлар тажриба тугаш давригача 

4,8,12 ҳафтага улғайганлигини хисобга олсак, 

тадқиқотда ўрганилган ёш тоифалари одамларга 

корреляция қилинганда 24-37 ёшгача бўлган 

диапазонни ташкил қилди (жадвал 2). 

Ушбу ҳайвонларда ўтказилган тажриба 

тадқиқот - ахлоқ қўмитаси белгилаган қоидалар 

асосида олиб борилди. Тажрибага жалб қилинган 

хайвонлар ҳавонинг нисбий намлиги 70% бўлган 

ва назорат қилинадиган ҳароратдаги (t = 24 ± 1°C) 

махсус пластик қафасларда сақланди. 

Лабораторияда 12 соатлик ёруғлик-қоронғулик 

цикллари таминланди. Шу билан бирга, 

тажрибада иккита гуруҳ ҳайвонларга сувга ва 

махсус каламушлар учун озуқа (кемирувчилар 

еми, гранулалари) га эркин имконият мавжуд 

бўлган. 

Ушбу тадқиқотда тажриба ҳайвонларига 

Ўзбекистон бозорида мавжуд бўлган, кенг 

истемол қилинадиган энергетик ичимлик (ЭИ) - 

"Gorilla" дан фойдаланилди ва ошқозондаги 

функсионал ўзгариш белгилари иммунофермент 

усул ёрдамида баҳоланди. Тажрибада 

ҳайвонларга энергетик ичимлик "Gorilla" пластик 

зонд орқали 4,8,12 ҳафта давомида интрагастрал 

юборилди. Ҳар бир каламушга тана вазнига 10 

мг/кг кунлик дозада ЭИ ичирилган. Ушбу доза 

каламушлар учун Paget ва Barnes конверсия 

жадвалига асосан ишлаб чиқилган бўлиб, одамлар 

истемол дозасига эквивалентдир [8]. "Gorilla" 

ичимлиги таркибида кофэин, таурин, 

глюкуронолактон, шакар ва бошқа углеводлар, 

озиқ - овқат бўёғи, ароматизаторлар, витаминлар, 

инозитол, ниацин, ўсимлик қўшимчалари ва 

бошқа ингредиентлар мавжуд. Назорат 

гуруҳидаги хайвонларга 4,8,12 ҳафта давомида 

ҳар куни зонд орқали бир марта 7,5 мл 

физиологик эритма ичирилди ва тажриба 

гуруҳидаги каламушларга ЭИ тана вазнига 10 

мг/кг хисобланиб, зонд ёрдамида 4,8,12 ҳафта 

давомида кунига бир марта 10,0 мл гача зонд 

билан юборилди. Тажрибанинг сўнгги кунида 

ҳайвонларга бир кеча овқат берилмади, сўнгра 

эрталаб 8 да улар анэстетик ёрдамида 

ҳушсизлантирилди ва лаборатор текширувлар 

учун қон намуналари бевосита юракдан олинди. 

Кейин боши кесилиб, қонсизлантирилиб, ички 

аъзолари очилди. 

Иммумофермент анализ (ИФА) учун 

олинган қон намуналари 30 дақиқа давомида хона 

ҳароратида қолдирилди, сўнгра 15 дақиқа 

давомида 4000 айланиш тезликда центрифуга 

қилинди. Зардоб намумалари ажратиб олингач 

ИФА текширувигача музлатгичда -20° C да 

сақланди. Пепсеноген 1 ва 2, онкомаркер CА74-2 

иммунологик текширувлари Россияда ишлаб 

чиқарилган махсус иммумофермент анализ 

(ИФА) учун мўлжалланган тест тўпламлари 

ёрдамида ўтказилди. 

Реагент тўпламларининг асосий тавсифи: 

"Пепсиноген 1" ИФА- БЕСТ (Россия); 

Ўлчанадиган концентрация диапазони 0-200 

мкг/л. Анализ учун зардоб намунаси ҳажми 10 µл. 

Анализ 1 босқичли. Умумий инкубация вақти 1 

соат 15 мин. 

"Пепсиноген 2" ИФА-БЕСТ (Россия); 

Аниқланадиган концентрация диапазони 0-50 

мкг/л. Анализ учун зардоб намунаси ҳажми 10 µл. 

Анализ 1 босқичли. Умумий инкубация вақти 1 

соат 15 мин.  

"CА 74-2" ИФА -Хема (Россия) тест 

тўплами. Ўлчанадиган концентрация диапазони 0-

200 Ед/мл. Анализ учун зардоб намунаси ҳажми 

50 µл. Анализ 1 босқичли. Умумий инкубация 

вақти 1 соат 15 мин.Ушбу реактивларнинг сақлаш 

муддати 12 ой. 

Назорат гуруҳидаги 24 ҳафталик 

каламушларда текширилаётган кўрсаткичлар 

даражаси қуйдагича бўлди: ПГ1 даражаси 9,32 - 

11.65 мкг/л, ПГ2 даражаси 3-3.5 мкг/л, ПГ1/ПГ2 

нисбати 3,01-3.35, CА74-2 1,15-2,32 Ед/мл 

диапазонда ташкил қилди. Барча наъмуналарда 

ПГ1 ва ПГ2, CА74-2 концентрацияси референт 

кўрсатгичларни ташкил этди ва норма 

чегарасидан чиқмади. Ушбу гуруҳидаги 

ҳайвонларда патологик ўзгаришлар белгилари 

кузатилмади (3-жадвал). Пепсиногеннинг паст 

қийматлари атрофик гастрит ва натижада 

ошқозон саратони юзага келиш хавфи 

мавжудлигини кўрсатади. Пепсиногеннинг юқори 

даражаси эса ошқозондаги гиперацид холатни, 

пептик яраларга мойилликни кўрсатади [2,C.28]. 
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Жадвал 3. ПГ1, ПГ2, CА74-2 нинг назорат гуруҳидаги калмушлардаги миқдори 

№ ПГ1 (mkg/l) ПГ2 (mkg/l) ПГ1/ПГ2 CA74-2 (Ed/ml) 

1 9,32 3,02 3,08 3,13 

2 11 3,19 3,45 2,32 

3 9,51 3,15 3,01 1,44 

4 11 3,5 3,14 1,58 

5 9,72 3 3,24 1,15 

6 11,65 3,48 3,35 1,26 

M 10,36 3,22 3,21 1,81 
 

Жадвал 4. Тажриба гуруҳидаги каламушларда ПГ1 нинг миқдори 

Тажриба гуруҳи (ПГ1) 

№ 4 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

8 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

12 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

Ўлчов 

бирлик 

1 5,21 2,54 2,89 мкг/л 

2 3,21 3,36 3,08 мкг/л 

3 4,189 3,16 3,1 мкг/л 

4 4,21 4,13 2,33 мкг/л 

5 4,01 3,45 1,61 мкг/л 

6 3,56 3,45 2,17 мкг/л 

7 3,785 3,76 2,54 мкг/л 

8 6,22 5,92 2,19 мкг/л 

9 3,15 - - мкг/л 

M 4,17 3,72 2,48 мкг/л 
 

Жадвал 5. Тажриба гуруҳидаги каламушларда ПГ2 нинг миқдори 

Тажриба гуруҳи (ПГ2) 

№ 4 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

8 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

12 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

Ўлчов 

бирлик 

1 1,83 1,2 1,2 мкг/л 

2 0,96 1,61 1,13 мкг/л 

3 1,43 1,2 1,34 мкг/л 

4 2,48 1,83 0,7 мкг/л 

5 2,04 1,62 1,04 мкг/л 

6 1,96 2,14 1,15 мкг/л 

7 1,28 1,09 1,61 мкг/л 

8 2,3 2,85 1,21 мкг/л 

9 1,88 - - мкг/л 

M 1,79 1,69 1,17 мкг/л 
 

Ошқозон функционал холатини аниқлаш 
учун тадқиқотга жалб қилинган тажриба 
гуруҳидаги хайвонларга уч хил муддат - 4 (ўткир 
таъсири), 8 (ўткир ости таъсири), 12 хафта 
(сурункали таъсири) давомида ЭИ таъсирида 
бўлган хайвонлардан олинган қон намуналарида 
ПГ1 ва ПГ2 ни текшириш натижалари қуйидагича 
бўлди. Энергетикларнинг 4 хафта давомида 

таъсири натижасида каламушлар қон зардобида 

ПГ1 нинг ўртача концентрацияси 4,17 мкг/л 

бўлди (4-жадвал). Бу муддат давомида ЭИ 

истъемол қилган каламушларда ПГ2 нинг ўртача 

концентрацияси 1.79 мкг/л (5-жадвал) ва ПГ1/ПГ2 

нисбати ўртача 2,43 ни ташкил қилди (6-жадвал). 

Шу билан бирга, ЭИ сурункали таъсирида 

каламушларда бу учта кўрсаткич кескин 

камайганлигини кўришимиз мумкин: 8 ҳафта 

давомида ЭИ қабул қилган гуруҳда зардобдаги 

ПГ1 даражаси 3,72 мкг/л (4-жадвал), ПГ2 1,69 

мкг/л (5-жадвал) ва ПГ1/ ПГ2 нисбати 2,29 (6-

жадвал) ни ташкил қилди. Энергетик 

ичимликларнинг 12 ҳафта давомида - сурункали 

таъсири натижасида каламушларда қон 

зардобидаги юқоридаги маркерларнинг 

концентрацияси қуйидагича бўлди: ПГ1 2,48 

мкг/л га (3-жадвал), ПГ2 1,17 мкг/л га (4-жадвал) 

ва ПГ1/ПГ2 нисбати 2,19 га (5-жадвал) камайди. 

ПГ1 ошқозон туби ва танаси безларининг 

бош ҳужайралари томонидан, ПГ2 эса 

ошқозоннинг туби, кардиал ва пилорик қисми 

шиллиқ пардаси без ҳужайралари ва ўн икки 

бармоқли ичакнинг проксимал қисми безлари 

томонидан ишлаб чиқарилишини хисобга олиб 

таҳлил қилсак ошқозоннинг қайси қисми 

зарарлангани ҳақида хулоса чиқариш мумкин. 
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Жадвал 6. Тажриба гуруҳидаги каламушларда ПГ1/ПГ2 нисбати 

Тажриба гуруҳи (ПГ1/ПГ2) 

№ 4 ҳафта давомида ЭИ таъсири 8 ҳафта давомида ЭИ таъсири 12 ҳафта давомида ЭИ таъсири 

1 2,84 2,11 2,4 

2 3,34 2,08 2,72 

3 2,92 2,63 2,31 

4 1,69 2,25 3,32 

5 1,96 2,12 1,54 

6 1,81 1,61 1,88 

7 2,95 3,44 1,57 

8 2,7 2,08 1,81 

9 1,67 - - 

M 2,43 2,29 2,19 
 

Демак тажрибада 12 хафта давомида ЭИ 

таъсирида бўлган каламушларнинг барчасида ПГ1 

ва ПГ2 даражасининг кескин пасайганлиги уларда 

ошқозоннинг барча қисмида яни тотал 

шикастланиш мавжудлиги кўрсатади. 4 ва 8 ҳафта 

давомида ЭИ қабул қилган каламушларда эса ПГ2 

даражасини 12 ҳафталик натижаларга нисбатан 

юқорилиги ва ПГ1 миқдорининг кескин 

пасайганлигини ҳисобга олиб, бу каламушларда 

кўпроқ ошқозон туби ва танаси шиллиқ пардаси 

зарарланганлиги ҳақида хулоса қилиш мумкин. 

Келтирилган ўзгаришлар шиллиқ қаватнинг 

массив шикастланиши ва эпителий 

ҳужайраларининг кўчиши сабабли юзага келган 

бўлиши мумкин. Бизнинг натижаларимиз Nаwrот 

ва бошқалар (2003) томонидан берилган 

маълумотлар билан мос келди. Улар ҳам кофэин 

ошқозон шиллиқ қавати безларининг 

секрециясига ингибирловчи таъсири ошқозон 

шиллиқ қаватининг шикастланишида муҳим 

омиллардан бири бўлиши мумкинлигини айтиб 

ўтган. Ушбу тадқиқот натижаларида апоптотик 

ҳужайралар сонининг сезиларли даражада 

кўпайишини кўрсатди. Юқорида келтирилган 

маълумотлар серологик жиҳатдан атрофик 

гастритни тасдиклайди. 

Атрофик гастрит ташхисини қўйиш учун 

пепсиногенлар миқдорининг камайиши, ПГ1/ПГ2 

нисбати 3 дан кам бўлиши каби мезонлар қабул 

қилинган [1]. Тажрибага жалб қилинган 

каламушларда, 3 хил муддат давомида ЭИ 

таъсири оқибатида барча қон намуналарида 

пепсеногенлар даражасининг камайганлиги 

аниқланди. Айниқса, бундай салбий ўзгаришлар 

энергетик ичимликнинг сурункали таъсирида 

яққол аниқланди. ПГ1, ПГ2 нинг зардобдаги 

миқдорини аниқлаш ва ПГ1/ПГ2 нисбатини 

аниқлаш орқали функционал диспепсияни 

жиддий органик ўзгаришлар билан кечувчи 

гастропатологиялар (ўсма, бошқа касаллик) дан 

ажратиш мумкин, бу эса якуний ташхисни 

тасқдиқлаш учун қўшимча текширув мезонлари 

хисобланади [5]. Олинган маълумотлардан 

кўриниб турибдики, ўрганилаётган гуруҳларда 

ЭИ таъсир қилишининг турли босқичларида 

содир бўлган ўзгаришлар бир хил эмас. 

Биринчи тажриба муддати даврида яъни 4 

ҳафта давомида ЭИ истъемол қилган барча 

хайвонларда ПГ1, ПГ2 камайган бўлиб, уларнинг 

ўзгаришлари даражаси ПГ1 2,54-5,92 мкг/л, ПГ2 

0.96-2.48 мкг/л диапазонда кузатилди. Тажриба 

хайвонларида ошқозон функциясини баҳолашда 8 

ва 12 ҳафта давомида ЭИ истъемол қилган 

каламушларда яққол ўзгаришлар аниқланди (1 - 

ва 2-расм). Саккиз ҳафта давомида ЭИ истъемол 

қилган каламушларда барча қон намуналарида 

ПГ1, ПГ2 даражаси пасайган бўлиб, ПГ1 

концентрасияси 2.54-5,92 мкг/л, ПГ2 

концентрацияси эса 1,09-2,85 мкг/л диапазонда 

кузатилди. ЭИ 12 ҳафта давомида истеъмол 

қилган ҳайвонлар қони зардобида ПГ1 ва ПГ2 

референт кўрсатгичдан пасайганлиги аниқланди 

яни ПГ1 концентрацияси 1,61-3,1 мкг/л, ПГ2 0,7-

1,61 мкг/л диапазонни ташкил қилди. Шундай 

қилиб ЭИ сурункали таъсирида барча 

каламушларнинг қон зардобида ПГ1, ПГ2 кескин 

камайди (2 - расм). 

Ушбу маълумотлар шуни кўрсатдики, қисқа 

муддат ЭИ истъемол қилган ҳайвонларда 

ошқозон деворида хусусан шиллиқ қавати 

эпителийсида ўчоқли ўзгаришлар юзага келиши 

мумкин. Энергетик ичимликларнинг сурункали 

таъсири ошқозон деворида ва шиллиқ қаватида 

қайтмас органик ўзгаришларга олиб келиши 

мумкин. Энергеткларнинг сурункали таъсиридаги 

аниқланган ўзгаришлар атрофик гастритнинг 

серологик белгиларини кўрсатади. Қондаги ПГ1 

даражаси ошқозон шиллиқ қаватидаги бош 

ҳужайралар сонига боғлиқ. Яъни, қонда ПГ1 

концентрациясининг пасайиши ошқозоннинг туби 

ва танасидаги атрофик ўзгаришларнинг 

кўрсаткичидир. CА74-2 ошқозон, йўғон ичак 

онкологик касалликларининг специфик бўлмаган 

маркеридир. Одатда, бу онкомаркер катта ёшли 

одамларда йўқ. Фақат ёмон сифатли ўсма 

ҳужайралари бу оқсилни кўп миқдорда ишлаб 

чиқаради ва лаборатория таҳлиллари жараёнида 

аниқланади. 
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Расм 1. Назорат ва тажриба гуруҳидаги каламушларда ПГ1 нинг ўртача арифметик миқдори 

 

 
Расм 2. Назорат ва тажриба гуруҳидаги каламушларда ПГ2 нинг ўртача арифметик миқдори

 

CА74-2 антигени юқори молекуляр 

оғирликдаги гликопротеин бўлиб, ҳомила 

организмининг деярли барча тўқималари 

хужайралари томонидан ишлаб чиқарилади. Во-

яга етган одамда унинг ишлаб чиқарилиши бу-

тунлай тўхтайди, шунинг учун одатда қонда бу 

антиген нормада умуман аниқланмайди ёки унинг 

миқдори кам бўлади. CА74-2 онкомаркери РЕА ва 

CА19-9 га қараганда ошқозоннинг хавфли 

ўсмаларида сезгирроқ хисобланади. Унинг 

қондаги даражаси 6,9 Ед/мл дан ошмаслиги керак, 

7 Ед/мл дан юқори кўрсатгич қўшимча текширув-

лар учун кўрсатма хисобланади [3]. 

Бизнинг текширувимизда назорат 

гуруҳларидаги каламушларнинг қон 

намуналарида CА74-2 онкомаркери 

концентрацияси норма диапазонидан 

чиқмаганлиги аниқланди. Уларда онкомаркернинг 

ўртача концентрацияси 1.08 Ед/мл ни ташкил 

қилди (3-жадвал). Бу шуни кўрсатадики, бу онко-

маркер одатда соғлом каламушларда 

аниқланмайди ёки нормада жуда кам миқдорда 

бўлади. Тажриба гуруҳида 4 ҳафта давомида ЭИ 

таъсирида бўлган каламушларининг қон зардоби-

да CА74-2 кўрсатгичининг ўртача концентрация-

си 3,75 Ед/мл ни ташкил этди. 8 ҳафта давомида 

ЭИ таъсирида бўлган ҳайвонларнинг қон зардо-

бида эса бу кўрсатгичнинг ўртача концентрацияси 

9,14 Ед/мл ва 12 ҳафта давомида ЭИ таъсирида 

бўлган каламушларларнинг қон зардобида бу он-

комаркернинг ўртача концентрация 13 Ед/мл ни 

ташкил этди (7-жадвал). 

Юқорида келтирилган маълумотлардан 

кўриниб турибдики, энергетик ичимликларнинг 4, 

8, 12 ҳафта давомида таъсири натижасида 24 

ҳафталик (6 ойлик) каламушларда 

онкомаркернинг концентрацияси саноқли 

хайвонларда референт диапазон чегараларидан 

чиққанлиги аниқланди. Айниқса бу ўзгаришлар 

тажриба гуруҳининг 8 ва 12 ҳафта давомидаги ЭИ 

таъсирида яққол кузатилди. Бу гуруҳлардаги 

хайвонлар қон зардобида CА74-2 концентрацияси 

4 та холатда (12%) кўтарилганлиги яни онкологик 

касаллик белгилари номоён бўлганлиги 

аниқланди. 
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Жадвал 7. CА74-2 онкомаркерининг назорат ва тажриба гуруҳидаги каламушларда миқдори 

CA74-2 onkomarker 

№ 4 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

8 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

12 ҳафта давомида ЭИ 

таъсири 

Ўлчов 

бирлиги 

1 3,6 20,36 0,83 Ed/ml 

2 0,08 2,6 42,1 Ed/ml 

3 18 39 1,15 Ed/ml 

4 1,14 4,8 58,7 Ed/ml 

5 1,19 0,52 0,12 Ed/ml 

6 2,1 3,12 0,51 Ed/ml 

7 0,2 1,56 0,28 Ed/ml 

8 6,3 1,2 0,15 Ed/ml 

9 1,18   Ed/ml 

M 3,75 9,14 13 Ed/ml 
 

 
Расм 3. CА74-2 онкомаркерининг назорат ва тажриба гуруҳида ўртача арифметик миқдори 

 

7-жадвал ва 3-расмдан кўриниб турибдики, 

тажриба гуруҳида 4 ҳафта давомида ЭИ истеъмол 

қилган каламушларда онкомаркер даражаси 0,2-

18 Ед/мл оралиғида бўлган. 8 ҳафта давомида ЭИ 

истъемол қилган каламушларнинг қон 

намуналарида онкомаркер даражаси 0,52-39 

Ед/мл оралиғида ва 12 ҳафта давомида ЭИ таъсир 

қилганда эса ўсма маркерининг даражаси 2,1-

24,15 Ед/мл оралиғида ташкил қилди. 

Хулосалар: 1. Шундай қилиб, ПГ 

даражасини аниқлаш ошқозоннинг функционал 

холатини кўрсатувчи ишончли белгидир. Сўнгги 

йилларда, пепсиногенлар қондаги 

концентрациясининг ва уларнинг нисбатининг 

паст даражаси ошқозон саратони 

ривожланишининг хавф омили бўлиши 

мумкинлиги тасдиқланди. СА74-2 онкомаркери 

ошқозон онкологик касалликлари скринигида 

катта аҳамиятга эга. Умуман олганда бу 

текширувлар ошқозон шиллиқ қаватидаги 

патологик ўзгаришларни ишончли курсатгичидир. 

2. Қон зардобидаги текширилган кўрсаткичларни 

баҳолаш шуни кўрсатдики, ҳайвонларда ЭИ ни 

қисқа муддатли ва узоқ муддатли таъсири 

натижасида ошқозон деворида жиддий морфо-

функционал ўзгаришлар юзага келиши мумкин. 
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МОРФОФУНКЦИОНАЛЬНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ 

СЛИЗИСТОЙ ОБОЛОЧКИ ЖЕЛУДКА ПРИ 

ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОМ ВОЗДЕЙСТВИИ И ЕЁ 

НЕИНВАЗИВНАЯ ДИАГНОСТИКА 

 

Юсупова Н.А., Орипов Ф.С. 

 

Резюме. В последние годы энергетические на-

питки стали прогрессивно завоёвывать не только ры-

нок европейских и западных стран, но они завоевали и 

рынок стран Азии. Поэтому ВОЗ считает, что риск 

такого массового потребления энергетических на-

питков среди подростков и молодых может привести 

к серьёзным нарушениям здоровья населения и отри-

цательным осложнениям в здравоохранении в буду-

щем. Тем более, это состояние в значительной степе-

ни остаётся без внимания среди учёных и обществен-

ности. Анализ литературных данных с большой долей 

убедительности свидетельствует о том, что чрез-

мерное употребление энергетических напитков мо-

жет крайне неблагоприятно отражаться на здоровье 

человека и может приводить к развитию полиорган-

ной недостаточности, с повреждением, в первую оче-

редь, сердечно-сосудистой, центральной нервной, эн-

докринной систем, а также органов пищеварения и 

выделительной системы. Для обоснования показаний и 

противопоказаний, рекомендаций по употреблению 

энергетических напитков необходимо получение чет-

кой доказательной базы, основанной на проведении 

комплексных клинико-лабораторных, инструменталь-

ных и экспериментально-морфологических исследова-

ний. 

Ключевые слова: иммуноферментный анализ, 

пепсиноген, сыворотка крови, крыса, желудок. 
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