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Аннотация. Taжриба натижасида тетрахлорметан таъсирида келиб чиққан 

гепатитда рутаннинг юқори гепатопротектив ва холеретик фаоллиги аниқланди. Рутан 

амалий тиббиётда турли хил этиологияли гепатитларни, шу жумладан 

гепатопанкреатобилиар тизимнинг юқумли токсик патологияларини патогенетик 

даволаш воситаси сифатида тавсия этилиши мумкин. 

Kaлит сўзлар: тетрахлорметан, силибор, рутан. 

ОЦЕНКА ВЛИЯНИЯ СИЛИБОРА И РУТАНА НА БИЛИАРНУЮ АКТИВНОСТЬ 

ПЕЧЕНИ ПРИ ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОМ ОСТРОМ ГЕПАТИТЕ 

Аннотация. В результате эксперимента выявлена высокая гепатопротекторная 

и желчегонная активность рутана при гепатитах, вызванных воздействием 

тетрахлорметана. Рутан может быть рекомендован в практической медицине как 

средство патогенетической терапии гепатитов различной этиологии, в том числе 

инфекционно-токсических патологий гепатопанкреатобилиарной системы. 
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EVALUATION OF THE EFFECT OF SILIBOR AND RUTAN ON THE BILIARY 

ACTIVITY OF THE LIVER IN EXPERIMENTAL ACUTE HEPATITIS 

Abstract. The experiment revealed high hepatoprotective and choleretic activity of rutan 

in hepatitis caused by tetrachloromethane. Rutane can be recommended in practical medicine as 

a means of pathogenetic treatment of hepatitis of various etiologies, including infectious toxic 

pathologies of the hepatopancreatobiliary system. 

Keywords: tetrachloromethane, silibor, rutan. 

 

КИРИШ 

Дунёда сурункали жигар касалликлар фармакотерапияси, айниқса, вирусли гепатит 

ва жигар циррозларини даволаш, уларнинг оқибатларини олдини олиш тиббий ва 

ижтимоий муаммо бўлиб қолмоқда. Жигар касалликларининг профилактикаси ва 

диагностикаси, даволаш усуллари ривожланишига қарамасдан ушбу хасталиклардан ўлим 

кўрсаткичлари етакчи ўринларни эгаллаб келмоқда. Жаҳон соғлиқни сақлаш ташкилоти 

маълумотига кўра «барча касалликлар ичида жигар касалликларидан ўлим ўнинчи ўринда 

туради». Сўнгги йилларда дунё миқёсида қатор тавсияномалар ишлаб чиқилишига 

қарамасдан, клиник амалиётда жигар касалликлари фармакотерапиясида қўлланиладиган 

дори воситалари билан даволаш стандартларида кўрсатилган дори воситалари ўртасида 

кескин фарқ мавжуд. 

Жигар касалликлари билан оғриган беморларни даволаш жараёни катта моддий 

харажатларни талаб этади.Бу нафақат даволаш учун сарфланадиган харажатлар, балки 

билвосита харажатлар бўлиб, улар вақтинчалик меҳнат қобилиятини йўқотиш билан 

боғлиқдир. Шунинг учун сурункали жигар касалликларини замонавий ва самарали 

даволаш усулларини ишлаб чиқиш амалий тиббиётнинг устувор йўналишларидан бири 

бўлиб қолмоқда. Республикамизда гепатобиллиар тизим касалликларининг 



 
SCIENCE AND INNOVATION 

INTERNATIONAL SCIENTIFIC JOURNAL VOLUME 1 ISSUE 6 

UIF-2022: 8.2 | ISSN: 2181-3337 

 

 

 34 

 

фармакотерапияси соҳасида олиб борилаётган илмий-тадқиқот ишлари қуйидаги 

камчиликларни кўрсатмоқда: даволашга турли хил ёндашувлар, вирусга қарши ва 

гепатотроп препаратлар билан таъминланишнинг паст даражаси, дориларни турлича 

дозалаш, қисқа муддатли даволаниш, даволашнинг динамик мониторингги 

ўтказилмаслиги, полипрагмазия ва хавф омилларининг коррекцияланмаганлиги 

кабилардир. 

Ўзбекистон тиббий-ижтимоий шароитлар (оила аъзолари сонининг ўзига хослиги, 

ёш структураси) билан боғлиқ ҳолда минтақадаги вирус инфекциясининг турли даражада 

эканлиги ва маҳаллий аҳолининг этник ўзига хослиги сабабли инфекциянинг тарқалишига 

кўра гиперэндемик минтақага киради. Бир қатор муаллифлар томонидан ўтказилган 

скрининг тадқиқотларда шу нарса аниқландики, мамлакатимизда текширишдан 

ўтказилган соғлом аҳолининг 5,6% и анти-HCV ва 8,3%и эса HBsAg га эгадирлар.  

Ўзбекистонда совет давридан кейин юзага келган бошқа давлатларда  бўлганидек 

таннархи қиммат замонавий даволаш қоидаларига асосланган даволаш усуллари ва дори 

воситаларини ўз ичига олган янги инновацион усулларни қўллаш ҳамда соғлиқни сақлаш 

тизимини молиялаштириш орасида доимий равишда молиявий номутаносиблик юзага 

келиши аниқланди. Шунинг учун юзага келган ҳолатда турли клиник фармакологик 

гуруҳларга мансуб гепатотроп ва вирусларга қарши дори воситаларини қўллашнинг 

иқтисодий жиҳатдан мақсадга мувофиқлигини,ушбу дори воситаларининг самарадорлиги 

ва ҳавфсизлигини инобатга олган ҳолда таҳлил қилиш жуда долзарб масала бўлиб 

қолмоқда.               

Тадқиқот мақсади: Тетрахлорметан таъсирида чақирилган ўткир токсик гепатит 

моделида Силибор ва Рутаннинг жигарнинг сафро ажратиши фаолиятига таъсирини 

қиёсий бахолаш усулини ўрганиш.     

ТАДҚИҚОТ МАТЕРИАЛЛАРИ ВА МЕТОДОЛОГИЯСИ 

Гепатотоксин миқдорида тетрахлометаннинг танланиши унинг жигарга тез-тез 

зарар етказувчи дори эканлиги билан боғлиқ. Taжриба  балоғат ёшига етган бошланғич 

вазни 160-220 гр бўлган 28 та жинсий етук оқ эркак  каламушларда ўтказилди. Taжрибада 

ҳайвонлар 4 груҳга бўлинди. Биринчи груҳ соғлом ҳайвонлар бўлиб, назорат гуруҳи 

вазифасини ўтайди. Қолган груҳдаги ҳайвонларга тетрахлорметан  ёрдамида ўткир токсик 

гепатит модели чақирилди. Тетрахлорметан тери остига кунига 0,25мг дозада (50% ли 

ёғли эритма шаклида) 4 кун давомида киритилди. 1- груҳ жониворларга ҳеч қандай 

муолажа қилинмади. 2-груҳ жониворларга дори ўрнига етарли миқдорда қайнатилган сув 

киритилди. 3-гуруҳ жониворларга кунига 1 марта Рутан препарати 25мг/кг дозада ва 4-

гуруҳга 80мг/кг дозада Силибор  6 кун давомида берилди.  Препаратни охирги 

киритилганидан 24 соат ўтгач, жигарнинг экзокрин функцияси ва сафро кимёвий таркиби 

ўрганилди. 

ТАДҚИҚОТ НАТИЖАЛАРИ  

Экперементал тадқиқотлар шуни кўрсатдики, ўрганилаётган дорилар 

тетрахлорметан таъсирида ривожланган ўткир токсик гепатитда жигарнинг ўт йўллари 

функциясига аниқ ижобий таъсир кўрсатади. Ўткир токсик гепатитда Рутаннинг Силибор 

билан солиштирганда сафронинг асосий таркибига таъсирини ўрганишда  аниқ ижобий 

таъсир кузатилди. Ҳайвонларда сафродаги  сафро кислоталарининг умумий миқдори 

бузилмаган каламушларга қараганда 26.6 % га статистик жиҳатдан сезиларли даражада 
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паст эди. Силибор ва Рутан билан даволанган каламушларда, аксинча, у мос равишда  

25,6%  вa 28,6% га ошди ва амалга соғлом каламушлар даражасига етди. Шуниси 

эътиборга лойиқки, Рутан билан даволашда чиқарилган холестерин миқдори соғлом 

ҳайвонларнинг қийматидан статистик жиҳатдан сезиларли даражада фарқ қилмайди.  

ССL4 (тетрахлорметан) келтириб чиқарилган ўткир токсик гепатитда силибор билан 

таққослаганда, рутаннинг қон зардобининг баъзи биокимёвий параметрларига 

таъсири (М+м:n=6) 

 
МУҲОКАМА 

Юқоридаги экспериментал материалдан кўриниб турибдики, Рутан билан 

ўтказилган экспериментал терапия тетрахлорметан таъсирида ривожланган  ўткир токсик 

гепатитда жигарнинг экскретор функцияси ва сафронинг кимёвий таркибидаги 

бузилишларни тўлиқ бартараф этди.  Кўриниб турибдики, Рутан ўзининг фармакологик 

фаоллиги бўйича таниқли Силибор гепатопротекторидан кам эмас (ва баъзи кўрсаткичлар 

бўйича у ҳатто ундан ҳам ошиб кетади). Жигарнинг функционал ҳолатига, хусусан, сафро 

жараёнига Рутаннинг ижобий таъсири, эҳтимол, гепатоцитлар мембраналари 

липидларининг эркин радикал оксидланиш жараёнининг бостирилиши билан боғлиқ, 

чунки бу дори полифенол бирикма. антиоксидант хусусиятларининг мавжудлиги билан 

тавсифланади. 

Бундай шароитда мембраналарнинг шикастланиши бартараф қилинади ва 

репаратив ва биосинтетик жараёнлар учун қулай шароитлар яратилади. Бу тахмин 

Рутаннинг тетрахлорметан интоксикацияси шароитида каламуш жигар 

митохондрияларининг функционал ва метаболик параметрларига таъсирини ўрганган 

муаллифларнинг маълумотларига мос келади. Рутан билан даволаш жигар 

митохондрияларининг функционал ва метаболик параметрларидаги бузилишларни 

нафақат ФАДга боғлиқ  бўлган субстратлар, балки НАДга боғлиқ  бўлган субстратларнинг 

оксидланиши пайтида ҳам бартараф этди.  

Тахмин қилиш мумкинки, Рутан таъсири остида митохондриял оқсиллар, шу 

жумладан бу органоид ферментлари синтези кучаяди, бу эса энергия ишлаб чиқаришнинг 

кўпайишига ва оксидловчи фосфорланиш жараёнларининг конюгациясининг юқори 

даражада сақланишига олиб келади.   
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ХУЛОСА 

1. Tетрахлорметан каламушларда ўткир токсик гепатитни келтириб чиқаради, 

жигарнинг ўт ажратиш функциясининг сезиларли даражада бузилиши билан 

тавсифланади. 

2. Силибор ва Рутан томонидан экспериментал терапия жигарнинг экскретор 

функцияси ва сафронинг кимёвий таркибига аниқ тузатувчи таъсир кўрсатади. 

3. Рутан гепатобилиар тизим касалликлари учун холеретик восита сифатида тавсия 

этилиши мумкин. 
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