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BUYRAK ZARARLANISHIDA ERUVCHAN ADGEZION MOLEKULALAR VA IMMUNOLOGIK
KO‘RSATKICHLARNING TIZIMLI QIZIL BO‘RICHA BILAN KASALLANGAN BEMORLARDA
DIAGNOSTIK VA PROGNOSTIK AHAMIYATI

Aybergenova X.Sh., Mirahmedova X.T. , Xamraev X.X.
OUWATHOCTUYECKOE U MPOTHOCTUYECKOE 3HAYEHUE PACTBOPUMbIX AOTFE3NOHHDbIX

MONEKYT U UMMYHONOIMMYECKUX NMOKA3ATENEN NPU MOYEYHOM NMOPAXEHUN Y
BOJIbHbIX CAICTEMHOW KPACHOM BO/TYAHKOM

AlrbepreHosa X.LU., Mupaxmegosa X.T., Xampaes X.X.
DIAGNOSTIC AND PROGNOSTIC SIGNIFICANCE OF SOLUBLE ADHESION MOLECULES AND

IMMUNOLOGICAL MARKERS IN KIDNEY INJURY IN SYSTEMIC LUPUS ERYTHEMATOSUS
PATIENTS

Aybergenova Kh.Sh., Mirakhmedova Kh.T., Xamraev X.X.
Toshkent tibbiyot akademiyasi, Samarqand davlat tibbiyot universiteti

Llesnw: oyeHnka s1a60pamopHbIX nokazameiell NOYeYHbIX NOBPeNcOeHUll U UMMYHO/102UYeCKUX Napamempos y
60/1bHbIX 8014AHOYHBIM HedpumMoM U onpedeseHue ux duazHocmuyeckoli u npoeHocmuyeckoll 3Hayumocmu. Ma-
mepuas u Memoodbsl: 065eKmMoM Ucca1edosanus 8uaucb 70 604bHbIX 8 803pacme 14-50 sem ¢ uepenHo-M0320801
mpasmoti, Haxoduswuecsi Ha Je4eHUuu 8 CMAYUOHAPHbBIX U AMOYIAMOPHbLIX YCA0BUSIX 8 OMdeaeHUsIX pesMamo.io-
euu u UKJ/] mHozonpoguavHoli kauHuku Tawkenmckoll meduyuHckol akademuu 8 2024-2025 ez. MysicuuH 6bl/10 6,
JceHwuH 65 xceHujuH. KonmposawHyto epynny cocmasuau 3doposvle auya. Peayasmambul: oyernka yposteti VCAM-1 u
VEGF y nayueHmos ¢ 80/14aHO4YHbIM HehpUMOoM 8axcHa 04151 onpedeeHusi U NPO2HO3UPOBAHUSI msiicecmu 3a60.1e8d-
Husi. B 6ydywiem amu nokazameau MoicHO 6ydem Ucno16308ams 8 Kayecmeae Ho8blX AUAZHOCMUYeCcKUX 6UoOMapKepo8
nospejicdeHusl noyek, c8s13aHHO20 C YepenHo-M032080l mpasmoll. Bb18odbul: y nayueHmos ¢ 80A4AHOYHbIM Hedpu-
mom 015 oyeHku npoeHocmuyeckoll sHauumocmu VCAM-1 u VEGF Heo6xodumbl dasbHeliwue uccaedo8aHusl.

Katoueavwle cno8a: cucmemHast KpacHasi 804AHKa, AH0ONYC-Hedpum, pacmeopumble adze3UuoHHble MOJIEKY/bl, CO-
cyducmblli 3HdomeauaabHwlli pocmoegotll hakmop, pocmosoli 6eok.

Objective: To evaluate laboratory parameters of renal damage and immunological parameters in patients with
lupus nephritis and to determine their diagnostic and prognostic significance. Material and methods: The object of
the study were 70 patients aged 14-50 years with traumatic brain injury, who were treated in inpatient and outpatient
settings in the rheumatology and ICD departments of the multidisciplinary clinic of the Tashkent Medical Academy in
2024-2025. There were 6 men and 65 women. The control group consisted of healthy individuals. Results: Assessment
of VCAM-1 and VEGF levels in patients with lupus nephritis is important for determining and predicting the severity
of the disease. In the future, these indicators can be used as new diagnostic biomarkers of kidney damage associated
with traumatic brain injury. Conclusions: In patients with lupus nephritis, further studies are needed to evaluate the
prognostic significance of VCAM-1 and VEGE

Key words: systemic lupus erythematosus, lupus nephritis, soluble adhesion molecules, vascular endothelial growth
factor, growth protein.

onggi yillarda tizimli qizil yugurik (TQY) bilan
bog‘liq lyupus nefritning erta va tez rivojlanish sa-
bablar keng o‘rganilmoqda. Chunki tizimli qizil bo‘richa
tufayli kelib chigadigan lyupus nefrit (LN) nogironlik va
o‘lim ko‘rsatkichi yuqoriligining asosiy sababi bo‘lganligi
tufayli tibbiy va ijtimoiy jihatdan sogligni saqlash tizimin-
ing dolzarb muammolaridan biri hisoblanadi. Shu sababli,
ancha erta tashxis qo‘yish va kasallik prognozini aniglash
uchun zamonaviy biomarkerlar tahlili muhim o‘rin tutadi.
Lyupus nefrit-tizimli qizil yugurik bilan kasallangan be-
morlardagi eng og'ir klinik ko‘rinishlardan biri bo‘lib, yuqori
kasallanish va o‘lim darajalari bilan bog'lig. LN bilan kasal-
langan bemorlarning 10%-30% da buyrak yetishmovchilig-
ining oxirgi bosqichi (SBE) rivojlanib, dializ va transplan-
tatsiyani talab qiladi. E'tiborga molik jihati shundadirki,
LNning Klinik belgilar har doim gistopatologik natijalar bi-
lan muvofiq kelavermaydi. Hozirgi kunda, LNning klinik di-
agnostikasi asosan buyraklardagi gistopatologik o‘zgar-
ishlarga bogliq. Buyrak biopsiyasi buyraklardan olingan

gistopatologik o‘zgarishlarni diagnostika qilish va tasniflash
uchun oltin standart hisoblanadj, lekin bu invaziv jarayon
bo‘lib, bemorlarni doimiy kuzatish uchun to‘g’ri kelmay-
di. Bundan tashqari, biopsiya bilan bogliq invaziv usullar-
dan kelib chigadigan noxush ta’sirlar, ya'ni qon ketishi va in-
feksiya tushish xavfi mavjud. Shu sababli, LNning faolligi va
og'irligini samarali aks ettirishga qodir bo‘lgan yangi invaziv
bo‘lmagan biomarkerlarni aniglashga jiddiy ehtiyoj bor.
Invaziv bo‘lmagan biomarkerlar — bu biologik, biokimyoviy
yoki molekulyar moddalar laboratoriya indikatorlari bo'lib,
ular invaziv bo‘lmagan usullar orqali aniglanadi[6].
An’anaviy laboratoriya biomarkerlar immun se-
rologik testlarni o‘z ichiga oladi, masalan, ikki zanjirli
(ds) DNK, komplement darajalari va buyrak kasalliklari
bilan bog‘liq parametrlar, masalan, 24 soat davomida siy-
dikda ogsil chiqarilishi yoki siydik ogsilining kreatininga
nisbati orqali baholanuvchi proteinuriya (uPCR), siydik
cho‘kmasi va koptokchalar filtratsiya tezligi (KFT). Bular
lyupus nefrit hujumlarini klinik baholash uchun yaxshi
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tasdiglangan vositalardir. Shu bilan birga, ular LN rivo-
jlanishini erta bosqichlarda aniqlash imkonsiz bo‘lgan-
da, shuningdek, davolanishni rejalashtirish uchun juda
muhim bo‘lgan faol davom etayotgan kasallik va surunk-
ali organlarning shikastlanishini ajratish uchun cheklan-
gan sezuvchanlik va o‘ziga xoslikni ko‘rsatdi [2,6].
So‘nggi texnologik yutuglar, jumladan, keng pro-
teomik va metabolomik tahlillar uchun tahlillar yan-
gi biomarkerlar bo‘yicha ko‘payib borayotgan dalillar
to‘plamiga hissa qo‘shdi, ularning ba’zilari an’anaviy
markerlarga qaraganda teng yoki hatto yuqori ko‘rsat-
kichlarni ko‘rsatdi. Ushbu sharh LN bilan kasallangan
kattalardagi bemorlarning diagnostikasi, monitoringi va
prognozi uchun potensial foydali biomarkerlar mavzusi-
dagi so'nggi on yillikdagi adabiyotlarni umumlashtir-
ishga garatilgan [3-5]. Hozirgi kunda buyraklarning erta
shikastlanishining biomarkerlarini izlash dolzarbdir.
Olib borilgan tadqgiqotlar natijasida ularga vazkulyar en-
doteli yangilanish yoki o‘sish omili (VEGF) kiradi [1].
TQB lyupus nefrit bilan kasallangan bemorlarda
VCAM-1 (vascular cell adhesion molecule-1) vaskulyar
hujayra yopishish molekulasi-1, VEGF (vascular endo-
thelial growth factor) vaskulyar endoteliya o‘sish omili
va immunologik ko‘rsatkichlarning buyrak shikastlan-
ishidagi laborator o‘zgarishlarni baholash hamda ularn-
ing diagnostik va prognoz ahamiyatini aniglash.
Tadqgiqotning ob’ekti sifatida 2024-2025 yillarda
Toshkent tibbiyot akademiyasi ko‘p tarmogqli klinikasining
revmatologiya va IKRB bo‘limlarida shifoxona va ambula-
toriya sharoitida davolangan TQB bilan kasallangan bemor-
lar hamda sog‘lom shaxsdan iborat nazorat guruh olingan.
Bemorlar 14-50 yoshdagi TQB tashxisilaboratoriya vaklinik
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1-rasm. Guruhlardagi klinik-laborator tahlil natijalari

Ikkinchi bosqgichda biomarkerlar darajalari va TQB
klinik parametrlari o‘rtasidagi bog‘liglik tahlil gilindi. 70
bemorda qon zardobidagi ogsil, kreatinin miqdori 1,28
+0,195. VCAM-1 miqdori 43 360 + 5 518 pg/mg, VCAM-
1R =0,82,P<0,0001. VEGF miqdori: 542,9 + 183,5 pg/
mg, VEGF uchun: r = 0,73, P < 0,0001. Har ikkalasi ham

mezonlar asosida tasdiglangan va buyrak funksiyasiga ta’sir
etuvchi boshqa kasalliklar mavjud bo‘lmagan (diabetik ne-
fropatiya yoki boshqa nefrologik kasalliklar, autoimmun
kasalliklar bilan birga kechuvchi holatlar, imunosupres-
siv davolashni yaqinda qabul gilmagan) tanlab olingan.
Tadqgiqot usullarida bemorlardan venoz qon namunalari
olinib, quyidagi tahlillar o‘tkazildi: klinik (umumiy qon
tahlili, umumiy peshob tahlili), biokimyoviy (mochevina,
kreatinin, albomin, ALT, AST), laborator (VCAM-1, VEGF
tahlili ELISA (enzyme-linked immunosorbent assay) usul-
ida tahlil gilindi, orqali o‘lchandi. Ularning miqdori pg/ml
(pikogram/ millilitr) hisobida berildi. Buyrak funksiyasi-
ni baholash koptokchalar filtratsiya tezligi (KFT) CKD-EPI
formulasi orgali hisoblandi. Yallig'lanish va autoimmun
ko‘rsatkichlar ANA (antinuklear antitela) va dsDNA tahlil-
lari, S3, S4, revmatoid omil, CPO, ASLO) va asbobiy (buyrak
tomirlari doplerografiyasi) va statistik usullardan foyda-
lanilgan. Ushbu tadqiqotda 70 TQB bilan kasallangan be-
morlar ishtirok etdi. Jami 6 nafar erkak, 65 nafar ayol qat-
nashdi. Ularni ikkita guruhga, ya'ni lyupus nefritli va LN siz
guruhga ajratildi. Guruhlar proteinuriya (>0.5 g/sut yoki
test-poloska bo'yicha 3+), gematuriya, leykociturya, tsilin-
druriya, kreatinin va mochevina miqdorining oshishi, kop-
tokchalar filtratsiya tezligi (KFT) pasayishi bilan aniglandi.
Barcha qon namunalari bemorning shifoxonaga tashrifin-
ing 1-kuni yig‘ilgan. Ushbu 70 ta bemordan 20 nafar be-
morda I-sinf, 33 nafar bemorda II-sinf, 13 nafar bemorda
[11A - sinf, 4 nafar bemorda I1IB-sinfi buyrak jarohatlanishi
kuzatildi. Tahlil ikki bosqichda amalga oshirildi. Birinchi
bosqichda bemorlardagi tegishli klinik-laborator tahlillar
olib borildi va natijalar quyidagi diagrammada keltirildi.
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proteinuriya bilan bog‘ligligi bo‘yicha yuqori korrelyat-
siya ko‘rsatdi. TQB va soglom nazorat guruhi orasida
biomarkerlarning farqi VCAM-1 (AUC = 0,92) va VEGF
(AUC = 0,87) TQB bilan kasallangan bemorlar va soglom
nazorat guruhini ajratishda eng yuqori aniqlikka ega
bo‘ldi.
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Xulosa

TQB lyupus nefritli bemorlarda VCAM-1 va VEGF
ko'rsatkichlarini baholash kasallikning og'irligini
aniqlash va prognoz qilishda muhim ahamiyatga ega.
Ular kelajakda TQB bilan bog'liq buyrak jarohatlanishin-
ing yangi diagnostik biomarkerlari sifatida ishlatilishi
mumkin. VCAM-1 va VEGF ning prognostik ahamiyatini
baholash uchun lupus nefriti bilan og‘rigan bemorlarda
go‘shimcha tadqiqotlar o‘tkazish zarur.
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BUYRAK ZARARLANISHIDA ERUVCHAN
ADGEZION MOLEKULALAR VA IMMUNOLOGIK
KO‘RSATKICHLARNING TIZIMLI QIZIL BO‘RICHA
BILAN KASALLANGAN BEMORLARDA
DIAGNOSTIK VA PROGNOSTIK AHAMIYATI
Aybergenova X.Sh., Mirahmedova X.T., Xamraev X.X.

Magsad: qizil yugurukli nefritli bemorlarda buyrak
shikastlanishining laboratoriya parametrlarini va immu-
nologik parametrlarini baholash va ularning diagnostik
va prognostik ahamiyatini aniqlash. Material va usullar:
tadqiqot ob’ekti 2024-2025 yillarda Toshkent tibbiyot ak-
ademiyasi ko’p tarmoqli klinikasi revmatologiya va ICD
bo’limlarida statsionar va ambulator sharoitda davolangan
14-50 yoshdagi 70 nafar bosh miya jarohati bilan kasallan-
gan bemorlar. 6 erkak va 65 ayol edi. Nazorat guruhi sog’lom
odamlardan iborat edi. Natijalar: lupus nefritli bemorlarda
VCAM-1 va VEGF darajasini baholash kasallikning og'’irlig-
ini aniqlash va bashorat qilish uchun muhimdir. Kelajakda
bu parametrlar travmatik miya shikastlanishi bilan bog’liq
buyrak shikastlanishining yangi diagnostik biomarkerlari
sifatida ishlatilishi mumkin. Xulosa: lupus nefritli bemorlar-
da VCAM-1 va VEGF ning prognostik ahamiyatini baholash
uchun qo’shimcha tadqiqotlar o’tkazish kerak.

Kalit so‘zlar: tizimli qizil yuguruk, lyupus nefriti, va-
skulyar hujayra yopishish molekulasi-1, qon tomir endote-
lial o'sish omili, o'sish ogsili.
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