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ICHAK GELMINTOZLARI BILAN KASALLANGAN BEMORLARDA
ICHAK MIKROBIOMINING HOLATI: ADABIYOTLAR SHARHI
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Kalit so‘zlar: ichak mikrobiotasi, ichak gelmintozlari, disbioz, immunomodu-

lyatsiya, probiotiklar, degelmintizatsiya.

Ushbu sharh magqolasining maqsadi
inson ichak mikrobiotasi va gelminto-
zlar o’rtasidagi o’zaro bog'liglik haqgida-
gi zamonaviy ilmiy ma’lumotlarni tahlil
qilishdir. Normal ichak mikrobiomasi-
ning tarkibi, parazitar infeksiyalardagi
o'ziga xos o'zgarishlar, degelmintizat-
siyaning ta’siri yoritilgan. Gelmintlarn-
ing immunomodulyator xususiyatlari
va ularning mikrob muvozanatiga ta’siri
muhokama qilingan. Shuningdek, shax-
siylashtirilgan davolash strategiyalarini
ishlab chigish uchun qo’shimcha tad-
qiqotlar o‘tkazish zarurligi ta’kidlangan.

Kirish. Oshqozon-ichak ekotizimi
turli xil biologik jamoalardan iborat
bo’lib, ularga prokariotlar (bakteriyalar
va arxeyalar) hamda eukariotlar (gel-
mintlar va sodda jonivorlar) kiradi. Eu-
kariotlar, asosan, parazitlar sifatida qa-
raladi. Xo‘jayin va parazit o’rtasidagi
o’zaro ta’sirlarni tushunish uchun ushbu
murakkab muhitdagi barcha mikrob ja-
moasi a’zolari o‘rtasidagi dinamik mu-
nosabatlarni bilish muhim ahamiyatga
ega. Bakteriyalar va parazitlar ichakda

birgalikda mavjud bo’lib, xojayin or-
ganizmining fiziologiyasi va metabo-
lizmiga ta’sir ko’rsatadi, bir vaqtning
o’zida xo’jayinning ichak immun tizimi
rivojlanishi va faoliyati uchun muhim
signal manbai hisoblanadi [1].

Ichak gelmintozlari hozirgi kungacha
global sog’ligni saqlash sohasida muhim
muammo bo’lib golmoqda, aynigsa san-
itariya va gigiena darajasi past bo’lgan
rivojlanayotgan mamlakatlarda. Har yili
millionlab odamlar askarida, ankilosto-
ma, qilbosh gijja va ostritsa kabi parazit
chuvalchanglar bilan zararlanadi, bu esa
jiddiy tibbiy va ijtimoiy-iqtisodiy oqibat-
larga olib keladi. Shu bilan birga, so'ng-
gi o'n yilliklarda inson mikrobiomasi —
organizmda, xususan, oshqozon-ichak
tizimida yashovchi jamiki mikroorgan-
izmlar haqgidagi fan jadal rivojlanmog-
da. Aniqglanishicha, mikrobioma immun
gomeostazni, metabolizmni, to’siq funk-
siyasi va patogenlardan himoya qilishni
qo’llab-quvvatlashda muhim rol o’ynay-
di [2, 3].

Gelmintlar va mikrobiota o’rtasidagi
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o’zaro ta’sir murakkab va to‘liq o’rgan-
ilmagan jarayon hisoblanadi. Gelmintlar
x0‘jayinning immun javobini modulyat-
siya qilishi va shu orqali ichak mikro-
florasi tarkibiga bevosita yoki bilvo-
sita ta’sir ko'rsatishi mumkin. Boshqga
tomondan, mikrobioma holati parazitar
infeksiyaga nisbatan sezuvchanlik va
kasallikning og’irlik darajasini belgilashi
mumkin [4].

Ushbu sharh magqolaning maqsadi
— ichak gelmintozlari bilan kasallangan
bemorlarda ichak mikrobiomasining ho-
lati hagidagi zamonaviy ma’lumotlarni
tahlil qgilish, shuningdek, ushbu o‘zaro
ta’sirlarning mumkin bo’lgan klinik va
terapevtik ogqibatlarini muhokama qil-
ishdan iborat.

Ichak mikrobiomining normal ho-
lati. Ichak mikrobiomasi juda murakkab
va dinamik ekotizim bo’lib, 1000 dan
ortiq turdagi bakteriyalar, shuningdek,
viruslar, zamburug’lar va arxeyalarni
0’z ichiga oladi. Katta yoshdagi insonda
ichak mikrobiotasining umumiy massasi
taxminan 1-2 kg ni tashkil etadi, mikrob
hujayralarining umumiy soni esa xo‘jay-
in organizmining hujayralari soniga
teng yoki hatto undan ham ortiq bo’lishi
mumkin [5].

Sog’lom mikrobiom tarkibiga asosan
Firmicutes, Bacteroidetes, Actinobacteria va
Proteobacteria turlarining vakillari kiradi.
Dominant avlodlariga Bacteroides, Fae-
calibacterium, Lactobacillus, Clostridium,
Bifidobacterium va boshqalar kiradi. Ush-
bu mikroorganizmlar o’rtasidagi muvo-
zanat oshqozon-ichak tizimining normal
faoliyatini ta'minlaydi.

Ichak mikrobiotasining funksiyalari
turlicha va u quyidagilarni o’z ichiga
oladi:
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- murakkab uglevodlarning hazm
bo’lishida va vitaminlar (masalan, K va
V guruhi) sintezida ishtirok etish;

- immun javobni shakllantirish va
modulyatsiyalash;

- patogenlarni raqobatli siqib chiqa-
rish;

- ichak to’sig’i butunligini saqlash va
epiteliy bilan metabolik o’zaro ta’sir [6,
7]

Mikrobiotaning rivojlanishi tug‘ilish-
dan boshlanadi va tug’ish usuli, ovqat-
lanish tarzi, antibiotiklar bilan davola-
nish, ovqatlanish ratsioni va umumiy
salomatlik holati kabi omillar ta’sirida
shakllanadi. Yosh ulg’aygan sari uning
tarkibi barqarorlashadi, ammo atrof-mu-
hit o‘zgarishlari va patofiziologik jaray-
onlarga sezgir bo’lib qoladi.

Mikrobioma tarkibining buzilishi —
disbioz — mikroorganizmlar xilma-xil-
ligining kamayishi, shartli patogen
shakllarning ustunlik qilishi va “foyda-
1i” bakteriyalar ulushining pasayishi bi-
lan namoyon bo‘lishi mumkin. Bu holat
turli xil kasalliklarning rivojlanishi bi-
lan bog’liq bo’lib, jumladan, ichakning
yallig’lanish kasalliklari, metabolik sin-
drom, allergik va autoimmun kasal-
liklar, shuningdek, parazitar kasalliklar-
ga yuqori sezuvchanlik shular qatoriga
kiradi [8, 9].

Shunday qilib, ichak mikrobiotasi in-
son salomatligining o‘ta muhim tarkibiy
gismi bo’lib, har qanday tashgqi ta’sirlar,
shu jumladan, gelmint invaziyalari uni
sezilarli darajada o‘zgartirish qobiliyat-
iga ega.

Ichak gelmintozlari haqida umum-
iy malumotlar. Ichak gelmintozlari — bu
insonning ichak bo’shlig’ida yashovchi
chuvalchanglar qo’zg’atadigan parazitar



kasalliklar hisoblanadi. Ularga eng keng
tarqalgan qo’zg’atuvchilar — yumaloq
chuvalchanglar (nematodalar), masalan,
askaridalar (Ascaris lumbricoides), qilbosh
gijjalar (Trichuris trichiura), ostritsalar
(Enterobius vermicularis), ankilostomalar
(Ancylostoma duodenale, Necator ameri-
canus), shuningdek, kamroq hollarda
uchrovchi tasmasimon chuvalchanglar
(sestodalar) va so‘rg’ichli yassi chuval-
changlar (trematodalar) kiradi.

Jahon sog’ligni saqlash tashkilo-
ti (JSST) ma’lumotlariga ko’ra, dunyo
bo‘ylab 1,5 milliarddan ortiq odamlar
gelmintlar bilan zararlangan, aynigsa,
iglimi issiq, sanitariya darajasi past va
toza ichimlik suvi yetishmovchiligi mav-
jud hududlarda keng tarqalgan [2].

Eng ko’p uchraydigan ichak gel-
mintozlari:

- Askaridoz — bu kasallikni Ascaris
lumbricoides nomli yirik nematodalar
qo’zg’'atadi. Kasallik najas bilan ifloslan-
gan ozig-ovqat mahsulotlari va suv
orqali yuqadi. Og’ir hollarda ichak tuti-
lishi va oziqlanish buzilishlarini keltirib
chiqaradi.

- Trixotsefalyoz — bu kasallikni T7i-
churis trichiura (qilbosh gijja) qo’zg’ata-
di. Ko“pincha simptomsiz kechadi, biroq
bolalarda surunkali diareya, anemiya,
o’sishdan orqada qolishni keltirib chiqa-
rishi mumkin.

- Ankilostomidozlar — Ancylostoma
duodenale va Necator americanus kabi gel-
mintlar keltirib chiqaradigan kasalliklar
bo’lib, ular ifloslangan tuproq bilan mu-
logotda bo‘lganda teri orqali organizm-
ga kirib boradi. Asosiy belgisi — temir
tanqisligi anemiyasi.

- Enterobioz — Enterobius vermicularis
qo’zg’atadi, ko’pincha bolalarda uchray-
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di. Kasallik maishiy-muloqot yo’li bilan
yuqgadi. Asosiy belgilari — anus sohasida
qichishish va ta’sirchanlik (asabiylik).

- Gimenolepidoz va tenioz — tasmasi-
mon chuvalchanglar qo‘zg‘atadi, zarar-
langan ozig-ovqatlarni iste’'mol gilganda
yuqadi.

Gelmintlar inson organizmiga tizimli
ta’sir ko‘rsatadi. Ular nafaqat ichakdagi
mabhalliy yallig‘lanishlarni keltirib chiqa-
rishi, balki xo’jayinning immun javobini
o’zgartirishi, infeksiyaning surunkali
kechishiga zamin yaratishi va boshqa
patogenlarga sezuvchanlikni oshirishi
mumkin. Bolalarda ichak gelmintozlari
aynigsa xavfli hisoblanadi: ular ane-
miya, ogsil-energetik yetishmovchilik,
jismoniy va kognitiv (aqliy) rivojlanish-
ning kechikishi bilan bog‘liq [10].

Shuni alohida ta’kidlash joizki, gel-
mintozlar kamdan-kam hollarda yakka
holda kechadi: ular ko’pincha bakterial
disbioz, ovqat hazm qilish va metaboliz-
mning buzilishi bilan birga yuz beradi,
bu esa ularning mikrobiomga ta’sirini
o‘'rganishni ayni paytda juda dolzarb
masalaga aylantiradi.

Gelmintlarning mikrobiomga ta’si-
ri. Ichak gelmintlari va ichak mikrobio-
malari bir-biri bilan chambarchas bog’liq
bo’lib, “parazit — mikrobiota — xo’jayin
immun tizimi” murakkab uchligini hosil
qiladi. Zamonaviy tadqiqotlar shuni tas-
diglamoqdaki, gelmintlar ichak mikro-
florasining tarkibi va funksional faolli-
giga jiddiy ta’sir ko‘rsatishga qodir, shu
jumladan, bilvosita — immunitet boshqa-
ruvi orqali.

Asosiy mexanizmlardan biri “gel-
mintlarning immunomodullovchi ta’-
siri” hisoblanadi. Evolyusiya jaray-
onida ular T-regulyator hujayralarni
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faollashtirib, yallig'lanishga qarshi si-
tokinlar (IL-10, TGF-p) ishlab chiqarish-
ni qo‘zg'atib, yallig’'lanish reaksiyalar-
ini susaytirish qobiliyatiga ega bo’lgan.
Bunday immun muhit mikroblar muvo-
zanatini barqaror, ammo har doim ham
foydali bo’lmagan mikrobiologik jamoa-
lar tomon o’zgartirishga yordam beradi
[11].

Bundan tashqari, “ichakda gelmint-
larning jismoniy mavjudligi” mikromu-
hitga ta’sir ko’rsatadi: ular shilliq qavat-
ga mexanik ta’sir ko’rsatadi, fermentlar
va almashinuv mahsulotlarini ajratadi,
rN muhitini, epiteliy o‘tkazuvchanligi
va shilliq tarkibini o’zgartiradi, bu esa
o’z navbatida muayyan bakterial guru-
hlarning koloniyalashuviga ta’sir giladi
[12].

Hayvon modellarida o‘tkazilgan bir
qator tadqiqotlar shuni ko’rsatdiki, gel-
mintlar bilan zararlanish Lactobacillus va
Clostridia populyatsiyalarining ko‘pay-
ishiga va Bacteroides sonining kamay-
ishiga olib keladi. Masalan, sichqonlarga
Heligmosomoides polygyrus yugqtirilganda
mikroblar xilma-xilligi va yallig‘lanishga
qarshi qgisqa zanjirli yog’ kislotasi — buti-
rat ishlab chigarishga yordam beradigan
bakteriyalar darajasining oshishi kuza-
tilgan [13].

Insonlarda olingan ma’lumotlar bir-
biriga qarama-qarshi bo‘lib, bu ko’plab
omillar — gelmint turi, infeksiyaning da-
vomiyligi, immunitet holati, ovqatlanish
tartibi, hamroh mikroblar yuklamasiga
bog‘liq. Birog, kuzatuvlarning umum-
iy yo'nalishi shuni tasdiglaydiki, “gel-
mintozlar ba’zi yallig’lanish holatlarida
(masalan, Kron kasalligi va yarali kolit-
da) disbiozni keltirib chigarishi mumkin
[14].
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Shunday qilib, gelmintlarning mikro-
biotaga ta’sirini patogen yoki himoya
deb hisoblab bo‘lmaydi — u kontekstli
va ko’plab sharoitlarga bog’liq. Biroq,
ushbu bog‘liglikning mavjudligi ham
gelmintozlar, ham ichakning yallig’lan-
ish kasalliklarini davolashda yangi yon-
dashuvlar uchun istigbollarni ochib be-
radi.

Gelmintozli bemorlarda ichak
mikrobiomi. To’plangan ma’lumotlar
shuni ko‘rsatadiki, ichak gelmintozlari
bilan kasallangan bemorlarda ichak
mikrobiotasining tarkibi va funksional
faolligida sezilarli o‘zgarishlar kuzatila-
di. Bu o'zgarishlar parazitning turiga,
invaziyaning davomiyligiga, xo‘jayin-
ning yoshiga va immun tizimining hola-
tiga gqarab o’zgarishi mumkin.

Gelmintozlarda mikrobiologik bu-
zilishlarning eng tipik belgilari quy-
idagilardan iborat:

- bakterial xilma-xillikning kamayi-
shi;

- shartli patogen va kommensal bak-
teriyalar o’rtasidagi nomutanosiblik;

- fermentativ jihatdan kamroq faol
bo’lgan bakterial jamoalar tomon siljish;

- ichak to’sig’i o’‘tkazuvchanligining
oshishi va hamroh mikroyallig‘lanish.

Masalan, askaridoz va trixotsefalyoz
bilan kasallangan bolalarda Bifidobacte-
rium va Lactobacillus sonining sezilarli
darajada kamayishi, shartli patogen Pro-
teobacteria, shu jumladan, Escherichia coli
va Klebsiella spp. ko'payishi qayd etilgan
[15, 16].

Bundan tashqari, gelmintozlar bi-
lan og'rigan bemorlarning najasida ko’-
pincha “proteolitik metabolizm mah-
sulotlari”, ammiak va toksik aminlar
miqdorining ortishi kuzatiladi, bu



mikrobiotdagi funksional o’zgarishlarni
ko‘rsatadi.

Ba'zi tadgiqotlar shuni ko‘rsatadi-
ki, surunkali parazitar infeksiya bilan
kasallangan shaxslarda “disbakterioz-
ga nisbiy chidamlilik” holati shakllana-
di, bunda invaziyaga qaramasdan, yal-
lig’'lanish oldi va yallig'lanishga qarshi
mikrob guruhlari o'rtasidagi muvozanat
saglanib goladi. Bu insonning parazitlar
bilan birgalikdagi evolyusiyasi va zam-
onaviy disbioz sharoitida gelmintlarn-
ing mumkin bo’lgan “tartibga soluvchi”
roli haqgidagi gipotezani tasdiglaydi.

Yana shuni ta'kidlash joizki, “har xil
turdagi gelmintlar mikrobiotaga turlicha
ta’sir ko’rsatadi”. Masalan, enterobioz
bilan og'rigan bemorlarda o‘zgarishlar
askarida va ankilostomalar bilan om-
maviy invaziyalarga qaraganda kamroq
namoyon bo‘ladi. Aralash invaziyalarda,
odatda, mikrobiotaning buzilishi ancha
sezilarli bo’ladi [17].

Shunday qilib, ichak gelmintozlari
bilan og’rigan bemorlarda mikrobioma
holati yaqqol individual o‘zgaruvchan-
lik bilan tavsiflanadi, ammo umuman
olganda disbioz tomonga siljishni aks
ettiradi, bu esa kasallikning kechishi-
ni og’irlashtirishi va terapiya samara-
dorligini pasaytirishi mumkin.

Ichak mikrobiomiga degelmintizat-
siyaning ta’siri. Ichakdagi parazitlarni
yo’qotishga qaratilgan antigelmint tera-
piya nafaqat gelmintlarning o’ziga, balki
ichakdagi mikroblar jamoasiga ham
ta’sir ko‘rsatmay qolmaydi. Bu ta’sir
ham ijobiy — parazit vositachiligidagi
disbiozni bartaraf etish orqali, ham sal-
biy — parazitga qarshi dorilarning no-
jo’ya ta’siri yoki “teskari disbalans” tu-
fayli bo’lishi mumkin.

Qator klinik tadqiqotlar shuni ko’rsa-
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tadiki, “muvaffaqiyatli degelmintizatsi-
yadan so’ng mikrob xilma-xillik gqisman
tiklanadi”, shu jumladan, Lactobacillus,
Bifidobacterium, Faecalibacterium praus-
nitzii kabi foydali bakteriyalar soni ham
ortadi. Bu holat ayniqgsa, bolalarda aska-
ridoz va trixotsefalyozni davolashdan
keyin yaqqol namoyon bo‘ladi [18].

Biroq, boshqa kuzatuvlarda “gel-
mintlarning tez eliminatsiyasi yallig’lan-
ishning paradoksal kuchayishiga va
mikrobioma holatining yomonlashishi-
ga olib kelishi mumkin” deb ta'riflan-
gan, ayniqgsa ichak to’siq funksiyasining
hamroh buzilishi bo’lgan shaxslarda. Bu
shunga bog’ligki, gelmintlar ko’p hol-
larda yallig'lanishga qarshi sitokinlar
(masalan, IL-10, TGF-p) ishlab chiqaril-
ishini rag’batlantiradi va ularning to’sat-
dan yo’qolishi immunitet boshqgaru-
vining vagqtinchalik disbalansiga sabab
bo‘lishi mumkin [19].

Shuningdek, “antigelmint vosita-
larini qo‘llashning o'zi”, aynigsa keng
ta’sir doirasiga ega dori vositalari (al-
bendazol, mebendazol) ba'zi bakteriya
shtammlariga nisbatan antimikrob faol-
ligi tufayli mikrobiota tarkibiga bevosita
ta’sir ko'rsatishi mumkinligi aniglangan.
Eksperimental modellarda (masalan,
sichqonlarda) Heligmosomoides polygyrus
bilan zararlanishdan so'ng davolashdan
keyin butirat ishlab chiqaruvchi bakteri-
yalar darajasining tez pasayishi kuzatil-
di, bu epitelial gomeostazning buzilishi
va ichak devori o‘tkazuvchanligining
kuchayishi bilan birga kechdi [20].

Shunday qilib, degelmintizatsiya —
bu nafaqat parazitni yo’q qilish, balki
ichakning nozik muvozanatli ekotizimi-
ga muhim aralashuv hisoblanadi. Mikro-
biomani tiklashga garatilgan “hamroh
terapiya”, shu jumladan, probiotiklar,
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prebiotiklar yoki hatto og’ir holatlarda
najas mikroflorasini transplantatsiya qil-
ish magsadga muvofigmi degan savol
tug’iladi. Kelajakda mikrobiom holati-
ni hisobga olgan holda degelmintizat-
siyadan keyin bemorlarni boshqarish
standartlarini ishlab chigish uchun keng
ko'lamli randomizatsiyalangan tad-
qgiqotlar zarur.

Xulosa. Bugungi kunda ichak gel-
mintozlari va inson mikrobiotasi
o'rtasidagi o’zaro bog’liqlik zamonaviy
parazitologiya va mikrobiologiyaning
eng qiziqarli va istigbolli sohalaridan
biri hisoblanadi. To’plangan ma’lumot-
lar shuni ko‘rsatadiki, gelmintlar ichak
mikrobiotasining tarkibi, xilma-xilligi va
metabolik faolligiga jiddiy ta’sir korsat-
adi, bu esa 0’z navbatida parazitar kasal-
liklarning klinik kechishini, bemorning
immun holatini va umumiy salomatlig-
ini belgilashi mumbkin.

Gelmintozlarda mikrobiomdagi o’z-
garishlar foydali va shartli patogen bak-
teriyalar o'rtasidagi muvozanatning
buzilishi, qgisqa zanjirli yog’ kislotalari
ishlab chiqarilishining pasayishi va ichak
to’sig’i o’tkazuvchanligining oshishi bi-
lan bog’liq. Antigelmint terapiya mikro-
biotani gisman tiklashga qodir, ammo
vaqtinchalik disbiotik reaksiyalarni ham
keltirib chigarishi mumkin.

Ushbu o’zaro ta’sirlarni har tomonla-
ma tushunish, aynigsa, endemik hudu-
dlarda shaxsiylashtirilgan tibbiyot va
bemorlarning hayot sifatini yaxshilash
uchun yangi imkoniyatlar ochadi.
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SUMMARY:
THE STATE OF INTESTINAL MICROBIOME IN PATIENTS WITH
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This review aims to analyze current data on the relationship between intestinal
microbiota and helminth infections in humans. It provides an overview of the normal
gut microbiome, characteristic alterations during parasitic infections, the impact of
dehelminthization. The immunomodulatory effects of helminths and their role in
microbial balance are discussed. The review highlights the need for further studies
to develop personalized treatment approaches.
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