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Ҳуда-бехуда йиғилиш қи-
лавериб ўзини ишчан кўрса-
тадиган раҳбардан худо асра-
син. Бундай бошлиқ ўзи ҳам 
ишламайди, қўл остидагиларни 
ҳам қоғоздан бош кўтаришга 
қўймайди. Чорвадорларга елка-
дош саналган ветеринария хизма-
ти эса одамлар орасида бўлишни, 
аҳоли ва фермерларнинг ихти-
ёридаги жониворларни касал-
ликка чалинтирмай, уларнинг 
наслию сонини кўпайтиришни 
талаб этади. Агар ветврач-
нинг ўзи ҳам норинлик Роман 
Мақсудов ё фарғоналик Низом-
жон Абдуллаев сингари чорва 
билан шуғулланса, нур устига 
нур. Аслида эса бугун қишлоқдами, шаҳардами, киши-
лар имкониятига қараб қишлоқ хўжалиги маҳсулотлари 
ишлаб чиқаришни бошласа, чорвачилик тармоқларининг 
бирор жабҳаси билан шуғулланишга киришса, бундан 
унинг ўзи ҳам давлат ҳам манфаат топади. Баъзилар 
нега бозорда чорвачилик маҳсулотлари қимматлаб ке-
таяпти, деган саволни бот-бот беришади. Нима арзон, 
қайси маҳсулот ё хизматнинг нархи тушаяпти? Бу ҳақда 
ўйламайди. Ахир ҳар бир литр сут, гўштнинг яратили-
ши учун уловидан тушови ошиб бораётган ем, иш ҳақи, 
транспорт харажатлари сарфланади. Бу жараён якунида 
маҳсулот қимматлашади. Шу боис деҳқон бозорларига 
маҳсулот узлуксиз келаяптими, демак ҳукумат бу ҳақда 
қайғураяпти, чорвадору унга кўмакдош идоралар ишла-
япти. Бир оғиз бўлса-да уларга раҳмат айтайлик, барака 
топинг, ҳормангу толманг, дейлик.

– Шаҳардаги ҳар бир деҳқон бозорига киринг ва бир 
муддат чет эллик сайёҳ назари билан ноз-неъматларга 
қаранг, беихтиёр “О кей” дейсиз. Чунки пештахталар 
тўла, меваю сабзавот сингари гўшт сутни истаганингиз-
ча сотиб олсангиз бўлади. Сифатига эса ВСЭЛ мутахас-
сислари кафолат беради. Ўз касбини пухта эгаллаган ва 
бозордаги тадбиркору сотувчилар билан қонун доираси-

да ишлай оладиган ветврачлар 
ҳар куни бозорга кириб кела-
ётган юзлаб қишлоқ хўжалиги 
маҳсулотларидан намуналар 
олиб таҳлилдан ўтказмоқда. Си-
фат масаласи, айниқса бугун, 
ҳаво тандирдай қизиган маҳал 
жуда муҳим. Чунки гўшт ва сут 
иссиқда жуда тез бузилади. Улар-
ни сақлаш, харидорга у кутгани-
дек тақдим этиш осон эмас. Мана 
шу жараёнда озгина эътиборсиз-
лик бозорда муам мо чиқишига 
олиб келади. Ана шу сабабли ҳам 
бошқарма мутахассислари пой-
тахтимизда ветеринар осойиш-
таликни сақлашга, эпизоотик 
тадбирлар ижросига жиддий 

эътибор қаратган, – дейди Тошкент шаҳар ветеринария 
ва чорвачиликни ривожлантириш бошқармаси бошлиғи 
Отабек Сафаров. – Айни чоғда ҳайвонларни куйдирги, 
қорасон, нодуляр дерматит сингари хавфли касалликлар-
га қарши эмлаш жараёни давом этмоқда. Бундан ташқари, 
шу йил бошидан буён деҳқон бозорларидаги ВСЭЛ му-
тахассислари томонидан 78931 ҳолатда 2 минг 585 кг. 
гўшт 2 минг 276 та ҳолатда 9 минг 142 кг. ҳайвонларнинг 
ички органлари сифатсиз бўлганлиги аниқланди ва йўқ 
қилинди. Шу ойнинг ўзида 32 та ҳолатда айбдорларга 
5250 минг сўм жарима қўлланди. Жарималар миқдори 
йил бошидан буён олганда 24362 минг сўмдан ошди. Ал-
батта, қонунбузарга жарима қўллаш осон иш эмас. Шу 
боис мутахассисларимиз сифатсиз маҳсулотни бозорга 
олиб кириш нечоғлик оғир гуноҳу одамлар саломатлиги 
учун ҳам катта хавф эканлигини ижтимоий тармоқлар, 
телерадио орқали узлуксиз тушунтириб боришмоқда. Бу 
борада бизга маҳалла фаоллари, оқсоқоллар ҳам яқиндан 
кўмаклашяпти. 

Отабек Сафаровдан қайси бозордаги ВСЭЛ фаолия-
тини намунали деб биласиз, дея сўрадик. Унинг айтиши-
ча, тизимда дангаса, ишлаш ўрнига баҳона тўқийдиган 
мутахассиснинг ўзи йўқ. Намунали ветврач сифатида эса 

КИЧИК МАҚТОВ – КАТТА ҚУВВАТ ДЕМАК
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Наврўз деҳқон бозоридаги ВСЭЛ мудири Элмира Бозор-
боевани тилга олди.

Элмира ва унинг жамоаси ишлаётган Наврўз деб 
номланган деҳқон бозори унчалик катта эмас, аммо 
маҳсулотлар бирмунча арзон, харидор кўп. 

– Онамнинг маслаҳати билан шу касбни танла-
ганман ва бундан афсусда эмасман. Қизиқарли иш, 
ёнимдаги мутахассислар ҳам ўз касбини пухта эгалла-
ган, самимий инсонлар. Аслида, намуна олиш, таҳлил 
қилиш осон, аммо унинг натижаси доим ҳам сотувчи-
ларни хурсанд қилмайди, – дейди Элмира Бозорбоева. 
– Йил бошидан буён 146 та ҳолатда жами 216 кг гўшт 
маҳсулотлари, 62 та ҳолатда 2 минг 27 дона тухум, 18 кг 
балиқ сифатсиз эканлиги аниқланди. Бу ўз-ўзидан ҳали 
ҳам ҳаётга енгил-елпи қарайдиган, сўзи билан иши бир 
бўлмаган субутсиз одамлар учраётганини кўрсатмоқда. 
Шу боис сифатсиз маҳсулотни бозорга чиқармаслик 
бўйича тарғиботни ҳам қонунни ҳам янада кучайтириш 
лозим, деган фикрдаман. 

Дилором Алимардонова, Виолетта Ходжаева, Оксана 
Умарова ҳам шу ерда, Элмира билан бирга. Бозор маъму-
рияти раҳбари Одамбой Машарипов қатори кичик бозор-
даги барча сотувчию тадбиркорлар ветврачларни яхши 
танишади. Чунки ҳар тонг ВСЭЛ ходимлари ўз ишхона-
сида, зиммаларига юклатилган вазифани қонунга таян-
ган ҳолда узлуксиз бажариб келмоқда. Муаммога хожат 
қолдирмайдиган ходим эса албатта бошлиғидан раҳмат 
эшитади. 

“Норинфайзли чорва” фермер хўжалиги ихтиёрида 
152 гектар ер, 100 бошдан ошиқ зотли қорамоллар мав-
жуд ва фермер чорва бош сонини оширишни кўзламоқда. 

– Чунки чорва бош сони кўпайса, далаларни маҳал-
лий ўғитга бойитиш хажми ҳам ортади. Ҳозир фермаси 
бор фермерлар гўнгни текинга бериб юбораётгани йўқ, 
даласига соляпти ё сотяпти. Минерал ўғит фалон пул, 
ўғитсиз эса даладаги экиннинг авжи баланд бўлмайди, 
– дейди фермер Файзуллахон Хожиматов. – Ветеринария 
ва чорвачиликни ривожлантириш бўлими бошлиғи Мир-
забобир Мақсудовнинг маслаҳати билан четдан зотдор 
қорамоллар келтира олсак, фермани янада кенгайтириш 

имкони туғилади. Бу ўз-ўзидан маҳаллий гўнг кўпайиши 
эвазига озуқа экинлари ерларининг ҳосилдорлигини 
оширишга ҳам имкон яратади. 

Дарвоқе, Норин туманида яна бир хайрли ишга қўл 
урилган. Туман ҳокимлигидан олинган маълумотлар-
га кўра,“Fishville Norin” МЧЖ тажрибаси асосида тик 
қудуқлардан самарали фойдаланган ҳолда 4 сотих ер 

майдонида 4 тадан ҳовуз ташкил этиш орқали супер ин-
тенсив усулда йилига 13,5 тоннагача форель балиқ етиш-
тириш ташкил этилмоқда.

Туманда 84 та тик қудуқларда (ер майдони 3,4 га) 
балиқчилик хўжаликларини ташкил этиш орқали йилига 
1,2 минг тонна форель балиқларини етиштириш ҳисоб- 
китоб қилинган. Аҳамиятли жиҳати шундаки, тежамкор 
электр двигателлар ўрнатилиши эвазига электр энергия 
сарфи ва харажатлари 2 баробарга камаяди (эски типдаги 
1 та тик қудук 1 ойда 15,8 минг КВт электр сарфлайди), 
74 млрд сўмлик 1134 тонна балиқ етиштирилади, 170 
нафар янги иш ўринлари яратилади, 4,4 млн долларлик 
балиқ маҳ сулотлари хорижга экспорт қилинади. Мирза-
бобир Мақсудовга кўра, шу усулда балиқчилик етишти-
риш орқали фойдаланилган (фосфорга бойитилган) сув 
далага юборилгач, экинлар ҳосилдорлигини 25 фоизгача 
оширади.

Шунингдек, “Fishville Norin” МЧЖ томонидан Но-
ринкапа массиви ҳудудида 2,28 гектар ер майдонида 
балиқчилик кластери ташкил этилмоқда. Натижада йи-
лига қўшимча 3 минг тонна балиқ етиштирилади, 6,0 
млн долларлик маҳсулотлар экспорти амалга оширила-
ди, 80 нафар янги иш ўринлари яратилади. Албатта бу 
хайрли ташаббус келгусида бошқа туманларда ҳам жо-
рий этилиши кутилмоқда.
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Шавкат Турсунбоев ва Ахрор Мирхўжаевлар билан 
бирга Юқори чирчиқ туманидаги тадбиркор Дилшод 
Абдураимовга қарашли фермада бўлдик. Озуқа етарли, 
қорамолларнинг маҳсулдорлиги баланд, муҳими касал-
ликка чалинган жонивор йўқ. Таннархни камайтириш 
мақсадида озуқа тайёрлашда гидропоника усулидан 
фойдаланишга уриниб кўришган. Бироқ мутахассис 
етишмаслиги оқибатида иш тўхтаб қолган. Қолаверса, 
хўжалик аҳли ўз ихтиёридаги ерлардан самарали фойда-
ланишга интилмоқда. Муҳими, меҳнатга яраша манфа-
атдорлик бор. Ишчилар ана шундан мамнун. Тадбиркор-
нинг чорвага, наслли қорамолчиликка меҳри нечоғлик 
баланд эканлиги фермадаги ҳолатдан кўриниб турибди. 

Туман деҳқон бозорида ВСЭЛ мудири, тажрибали 
ветврач Маҳмуд Бўронбоевни унинг шогирди Баян Қол-
дибекова билан иш жараёнида расмга олдик. 

– Бугун ветеринария тизимида амалга оширилаёт-
ган ислоҳотлар, ўзгаришлар таҳсинга лойиқ. Қўмита 
раиси катта-катта лойиҳаларга бош-қош бўлмоқда. Бир-
гина ВСЭЛларни айтинг, бу тизимда ҳам янгиликлар 
кўп. Кўриб турганингиздек бизда ҳам ишлаш, тезкор 
таҳлиллар ўтказиш учун барча асбоб-ускуналар етарли. 
Таҳлил натижасига кўра хулосалар беряпмиз. Бундан со-
тувчию харидорлар мамнун. Агар ёшлар ветврач бўлишни 
истаса, шу соҳада қадр топаман деса кўп ўқиши, устоз-
нинг зўрини топиши керак, – дейди Маҳмуд Бўронбоев.– 
Яна бир гапни айтай, ветврачлик бугун том маънода ҳам 
раҳмат эшитадиган, ҳам яхшигина пул топадиган касб 
бўлиб қолди. Шу боис касб танлашда адашманг, менинг 
ёш дўстларим. 

 Тошкент тумани ветеринария ва чорвачиликни ри-
вожлантириш бўлими бошлиғи Фахриддин Файзул-
лаевни Келес ветучастка мудири Файз Халилов билан 
Қирариқ маҳалласида яшовчи  Аълобек Мухамедовнинг 
ҳовлисида учратдик. Бу хонадон соҳиби оиласи билан 14 
бош қорамолини боқаяпти. Иссиқхона шароитида турли 
маҳсулотлар етиштириш ҳам  Мухамедовга мўмайгина 
даромад келтирмоқда. Шунга қарамай  14 бош қорамолни 
кичик бир жойда боқиш, бир қарашда ақлга сиғадиган 
иш эмас, аммо  Мухамедовлар буни эплаяпти. 7 бош 
сигирни соғиш орқали кунига 80 литрдан ортиқ сут со-
тиляпти. Шу йил якунига бориб яна беш бош зотдор 
бузоқ туғилади. Ветврач буни аниқлаган. Ана шунда чор-
вадорнинг фойдаси кутилганидек бўлади. Мутахассис 
барча жониворларнинг қулоғига сирға тақди, шу тариқа 
идентификация жараёни тугади. Энди керакли рақамлар 
компь ютер миясига киритилса бас, ҳаммаси виртуал ку-
затувда бўлади. 

Асосий мақсад аҳолининг эътирозига йўл қўймаслик. 
Яхши ишлаган ветврач эса даромадсиз қолмайди. Уни 
хизматига яраша пул тўлаб чорвадорларнинг ўзи боқади. 
Фақат ана шу жараёнда ветеринария осойишталик, иден-
тификация, сунъий уруғлантириш масаласи ҳам  диққат 
марказимизда бўлмоғи лозим. Қолаверса биз айни чоғда 
молбозорларда ҳам хавфли касалликларга қарши кураш 
бўйича тушунтириш ишларини йўлга қўйганмиз. Бундан 
ташқари, ветеринария хизматини самарали ташкил этиш-
да бизга маҳалла фаоллари ҳам яқиндан кўмаклашмоқда, 
– дейди Фахриддин Файзуллаев. – Аслида инсон қайси 
со ҳада бўлмасин ўзи қилаётган ишдан завқ олса, фойда 

кўрса баҳонага ўрин қолдирмайди, чарчамайди ҳам. Боя 
Мухамедовнинг ҳовлисини кўрдингизми, бир томонда 
молхона, яна бир томонда иссиқхона.Камбағаллик бу 
оила га йўлайдими? Асло. Бу хонадонга келадиган совчи 
ҳам фарзандларнинг меҳнаткашлигидан оғзи ланг очи-
лади. Меҳнат ортидан келаётган даромадга қойил, дей-
ди. Ўзини ҳар қанча бой, тўқ деб билмасин,  мана шу 
оила билан қуда-анда бўлишни астойдил истайди ҳам. 
Мана инсоннинг ҳалоллик ортидан топадиган бахти. 
Очиғи, мен ҳам Мухамедовларнинг меҳнатсеварлигига 
ҳавасманд бўлдим, офарин дедим.

Абдунаби Алиқулов
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Мавзунинг долзарблиги. Жуда кўпчилик хорижий ва 
маҳаллий адабиётларда, ҳатто олий таълим муассасалари 
учун яратилган паразитология фани дарсликларида қўзи 
ва улоқларни яйлов шароитида M.expansa билан баҳор 
ва ёзда, M.benedeni билан эса, асосан кузда зарарланиши 
кўрсатилган. Бизларнинг кўп йиллик тадқиқотларимизда 
эса бундай эпизоотологик ҳолат кузатилмади, ҳар бир тур 
мониезияларни ҳар бир мавсумида учратиш мумкин, чун-
ки Ўзбекистон шароитида кўпчилик орибатид каналари 
турлари, юқорида кўрсатилгандек, ҳар иккала мониези-
ялар учун оралиқ хўжайин ҳисобланади ва улар бир хил 
экологик шароитда яшашга ва кўпайишга мослашган. 

Мониезиоз клиник белгиларининг ифодаланиши 
ҳайвонлар ёшига, қўзғатувчиларнинг турига, сони-
га боғлиқ ва у барча ҳолатларда, ичакнинг ҳажми тор 
бўлганлиги сабабли ёш қўзи ва улоқларда оғир кечади. 
Катта ёшдаги ҳайвонлар унга кам чалинади ва уларда 
касаллик енгил кечади. Агарда инвазия интенсивли-
ги юқори бўлса эчкилар ичаги деворининг ёрилиб ке-
тиши яъни перитонит рўй беради. Мониезиоз бундай 
ҳолатларда кечишида ташқаридан соғлом кўринган қўзи 
ва улоқ ҳам бир неча соат ичида нобуд бўлади.

Эндигина туғилган қўзилар яшил ўтлар билан озиқ-
ланишга ўтиши билан, яъни тахминан 3 ҳафта лигидан 
бошлаб мониезиозга чалина бошлайди. Шунга кўра икки 
ойдан ошгач уларнинг тезаги билан мониезиялар етил-
ган бўғинлари ажралиб туша бошлайди, уч-тўрт ойлик 
қўзиларда у кўпроқ кузатилади. Она сутига тўймаган 
қўзи ва улоқлар бир ҳафта-10 кундан сўнг ўтлашга маж-
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бур, она сутига тўйиб юрган  улоқлар анча кеч яйлов 
ўтидан фойдалана бошлайди. Шунга кўра мониезиоз илк 
бор 1,5-3 ойлик улоқларда учрайди.

Кейинги йиллардаги илмий тадқиқотларимизда қ ўй 
ва эчкиларда мониезиоз  ва авителлиноз Moniezia expanza, 
Moniezia benedeni, Аvitellina centripunctata лардан 
ташқари уларнинг янги турлари учраши аниқланмоқда. 
Шуларни эътиборга олган ҳолда уларга қарши кураш-
ни кучайтириш, янги такомиллашган усулларни ишлаб 
чиқиш давр талаби ҳисобланади.

Тадқиқотнинг мақсади. Қашқадарё вилоятининг 
суғориладиган ҳудудларида эчкиларнинг мониези-
оз қўзғатувчилари билан зарарланганлик даражасини 
аниқлаш.

Тадқиқот жойи. Қашқадарё вилоятининг суғори ла-
диган ҳудудларида жойлашган Қамаши, Яккабоғ, Ғузор 
ва Чироқчи туманлари.

Тадқиқот объекти ва текшириш усуллари. Тур-
ли ёшдаги 84 бош эчкиларнинг тўғри ичагидан олинган 
10-15 г атрофидаги тезак намуналари гельминтоскопик, 
Фюллеборн, кетма-кет ювиш усули билан теширилди.   

Тадқиқот натижалари ва уларнинг таҳлили.
Қашқадарё вилоятининг суғориладиган ҳудудларида эч-
киларнинг мониезиоз қўзғатувчилари билан зарарланган-
лик даражаси 1-жадвалда берилган.

Жадвалдан кўриниб турибдики,  Қамаши, Яккабоғ, 
Ғузор ва Чироқчи туманлари шароитидаги  эчкиларнинг 
мониезиоз қўзғатувчилари билан зарарланиш даража-
сини ўрганишда дастлаб Қамаши тумани шароитидаги   

Аннотация
В данной статье приведены результаты исследования 

степени заражённости населения коз в Кашкадарьинской об-
ласти, расположенной в орошаемой зоне, мониезиозными 
возбудителями в районах Камаши, Яккабаг, Гузар и Чирокчи. 
Установлено, что выраженность клинических признаков мо-
ниезиоза у ягнят и козлят зависит от возраста животных, 
вида и количества возбудителей. Болезнь протекает тяжело 
у молодняка, у которого узкий просвет кишечника, а у взрос-
лых животных заболевание встречается реже и протекает 
легче. При высокой интенсивности инвазии у коз возможно 
разрывание кишечной стенки и развитие перитонита. Также 
выявлено, что ягнята и козлята, не получившие достаточно 
материнского молока, начинают пастись уже через 7–10 дней, 
в связи с чем первые случаи мониезиоза обнаруживаются в воз-
расте 1,5–3 месяцев.

Abstract
This article presents the research results on the level of 

infestation of goats in the Kamashi, Yakkabog, Guzar, and Chirokchi 
districts of the irrigated areas of Kashkadarya region with Moniezia 
parasites. It was found that the severity of clinical signs of 
monieziosis in lambs and kids depends on the age of the animals, 
the species and number of the parasites. The disease progresses 
severely in young animals due to the narrower intestinal lumen, 
while in adult animals, the disease is less common and milder. In 
cases of high-intensity infestation, rupture of the intestinal wall and 
peritonitis may occur in goats. It was also determined that lambs 
and kids, which do not receive suffi  cient maternal milk, start grazing 
within 7–10 days, which leads to the fi rst cases of monieziosis being 
detected at 1.5 to 3 months of age.

Калит сўзлар: цестод, гельминт, мониезия, M.expansa, M.benedeni, стробила, сколекс, бўғин.
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аҳоли қарамоғидаги эчкилардан йиғиб олинган тезак 
намуналарини гельминтокопрологик  усул билан тек-
шириш натижалари  22 бош эчкидан  4 бошида Moniezia  
expansa бўғинлари топилиб, зарарланиш даражаси 18,1 
фоизни, 1 бош эчкида Moniezia benedeni бўғинлари топи-
либ,    зарарланиш даражаси  4,5 фоизни ташкил этишини 
кўрсатди.

Яккабоғ тумани шароитидаги аҳоли қарамоғидаги 
24 бош эчкидан йиғиб олинган тезак намуналаридан 5 
тасида M. expansa бўғинлари топилиб, зарарланиш дара-
жаси 20,8 фоизни,  2 тасида  M.benedeni бўғинлари топи-
либ, зарарланиш даражаси  8,3 фоизни ташкил этишини 
кўрсатди.

Ғузор туманининг суғориладиган ҳудудлари аҳолиси 
эчкиларининг тезаклари текширилганда, 20 бош эчкидан 
3 бошида M. expansa бўғинлари топилган ва  зарарланиш 
даражаси 15,0 фоизни ташкил этган бўлса, 1 бош эчки-
нинг тезагида M.benedeni бўғинлари борлиги қайд эти-
либ, зарарланиш даражаси  5,0 фоизни ташкил этди.

Чироқчи туманининг суғориладиган ҳудудларидаги 
аҳоли эчкиларининг тезаклари текширилганда, 18 бош 
эчкидан 2 бошида M. expansa бўғинлари топилиб,  зарар-
ланиш даражаси 11,1 фоизни, 1 бош эчкининг тезагида
M.benedeni бўғинлари борлиги қайд этилиб, зарарланиш 
даражаси  5,5 фоизни ташкил этди.

Умуман олганда, суғориладиган ҳудудлар туманлари 
бўйича жами 84 бош эчкидан 14 бошининг тезак наму-
налари   M. expansa бўғинлари топилди ва   зарарланиш 
даражаси 16,6 фоизни ташкил этган бўлса,  M.benedeni 
қўзғатувчилари бўғинлари 5 та тезак намунасида қайд 
этилди ва  зарарланиш даражаси 5,9 фоизни ташкил этди. 

Хулосалар. 
1. Қашқадарё вилоятининг суғориладиган ҳудуд-

ларидаги эчкиларнинг мониезиоз қўзғатувчилари би-
лан зарарланиш даражасини ўрганиш натижалари шуни 

кўрсатдики,  ушбу ҳудудларда эчкилар мониезиозининг 
тарқалишида биринчи ўринни Moniezia expansa (16,6 
фоиз), иккинчи ўринни Moniezia benedeni (5,9 фоиз) эгал-
лаши аниқланди. 

2. Бундай эпизоотологик ҳолатни мониезиоз қўз-
ғатувчилари биологиясида муҳим ўрин тутувчи оралиқ 
хўжайин-каналарга суғориладиган ҳудудлардаги мавжуд 
гидрогеологик омилларнинг кўрсатадиган ўзига хос таъ-
сир  хусусиятлари билан изоҳлаймиз.
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1-жадвал.
Қашқадарё вилоятининг суғориладиган ҳудудларида эчкиларнинг мониезиоз қўзғатувчилари билан 

зарарланганлик даражаси

№ Туманлар Текширилган намуна 
сони

Гельминт тухумлари 

Цестодлар

M. expansa M. benedeni

сони фоизи сони фоизи

1 Қамаши 22 4 18,1 1 4,5

2 Яккабоғ 24 5  20,8 2 8,3

3 Ғузор 20 3  15,0 1 5,0

4 Чироқчи 18 2 11,1 1 5,5

Жами 84 14  16,6 5 5,9

ПАРАЗИТАР КАСАЛЛИКЛАР
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Кириш. Республикамизда туберкулёз антропозоо-
ноз касалликлар қаторига киритилганлиги тиббиёт ва 
ветеринария мутахассисларининг диагностика, олди-
ни олиш ва қарши кураш тадбирларини ўзаро бирдам-
ликда ўтказишларини тақозо этади. Туберкулёзнинг 
барча инфекцион касалликларга хос бўлган хусусият-
лари билан бир қаторда, ўзига хос табиатга эга бўлган 
бир қанча хусусиятлари ҳам мавжуд. Касалликнинг 
тарқалиши, инфекция келтириб чиқарадиган омиллар, 
касалликнинг сурункали кечиши, организмнинг касал-
ликка нисбатан миқдорий ва сифатий тафовутда жуда 
кенг даврада бўлиши, моно-, би-, полирезистентлик 
омиллари жумласидандир. Инфекциянинг жамият иж-
тимоий тузилишига, аҳолининг иқтисодий, яшаш ва 
маданий шарт-шароитларига узвий боғлиқлиги, унинг 
энг муҳим хусусияти ҳисобланади. Шу боис туберкулёз 
қадимдан бир вақтнинг ўзида инфекцион ва ижтимоий-
иқтисодий муаммо саналади. M.bovis (қорамол) тури-
нинг одамлар организмидан ажратилиш даражаси кўп 
жиҳатдан қорамоллар ва бошқа турдаги қишлоқ хўжалик 
ҳайвонларининг туберкулёз бўйича эпизоотологик ва 
эпидемиологик вазиятига бевосита боғлиқ. Шунинг 
учун бу борада тадқиқотлар олиб бориш долзарб масала 
ҳисобланади [5; 10-12-б., 6; 388-389]. 

Қишлоқ хўжалик ҳайвонларининг хавфли туберкулёз 
касаллигини эрта ташхислаш учун импорт ўрнини бо-
сувчи ППД туберкулин диагностикумини Ўзбекистонда 
илк маротаба маҳаллий штамм асосида саноат усулида 
ишлаб чиқарилиши мақсад қилиб олинган. Бунинг учун 
маҳаллий Mycobacterium bovis 149/1 вариант UZ штамми-
дан ППД туберкулин диагностикуми ишлаб чиқарилади. 
Ишлаб чиқариладиган илмий ҳажмдор маҳсулот Респуб-
лика ветеринария хизматининг диагностикумга бўлган 
талабини қондиришга хизмат қилади.

ППД туберкулин диагностикуми республикамиз-
да ишлаб чиқарилмайди ва катта сарф-харажат, вақт ва 
меҳнат эвазига чет давлатлардан сотиб олинади.

“Аҳолини сил касаллигидан муҳофаза қилиш 
тўғрисида”ги Ўзбекистон Республикаси Қонуни 

(11.05.2001 йил №215-11) асосий принципларининг 
8-мод дасига мувофиқ cил касаллиги тарқалишининг 
олди ни олишга доир профилактика чора-тадбирларини 
амалга оширишда Давлат ветеринария хизмати белгилан-
ган тартиб ва муддатларда мажбурий тарзда туберкулин 
ёрдамида ташхис қўйишдан ўтказиши белгиланган [1; 
6-б.]. 

Шунингдек, Ўзбекистон  Ветеринария қонунчили-
гига мувофиқ хўжаликлардаги туберкулёз бўйича эпизо-
отик вазиятга кўра, бир йилда соғлом фермалар 1 марта, 
ҳайвон маҳсулотлари реализация қилувчи фермалар 2 
марта, қорамоллар туберкулёзи бўйича носоғлом фер-
малар 6 мартагача ППД туберкулин ёрдамида аллергик 
текширилиши шарт. Шунинг учун мазкур диагности-
кумни Ўзбекистонда ишлаб чиқарилишини йўлга қўйиш 
зарур. Бу ўз навбатида туберкулёзни тезкор аниқлаб, 
инсонлар саломатлигини ўз вақтида  муҳофазалайди ва 
чорвачилик йўналишидаги хўжаликларда кузатилаётган 
катта иқтисодий зарарнинг олдини олишга эришилади. 
Импорт қилинаётган ушбу диагностикум қимматлиги 
туфайли тўлиқ эҳтиёжни қопламайди ва республикадаги 
мавжуд чорва молларининг текширилиши бор-йуғи 25-
30 фоизни ташкил этади [2; 28-б., 7; 51-55-б.]. 

Шунинг учун ушбу масаланинг ягона ечими 
ўзимиздаги маҳаллий хомашё асосида қишлоқ хўжалик 
ҳайвонларининг туберкулёз касаллигини тезкор аниқлаш 
учун импорт ўрнини босувчи туберкулин диагности-
кумини ишлаб чиқариш ва мавжуд эҳтиёжини қоплаш 
тадқиқотларимизнинг мақсади ҳисобланади. Бу мақсадга 
эришиш учун ВИТИ туберкулёз лабораторияси базаси-
да маҳаллий штаммлардан фойдаланиб ишлаб чиқилган 
ППД туберкулин диагностикумининг туберкулиногенли-
гини туберкулёз қўзғатувчилари юқтирилган 7 бош бузоқ 
организмида синовдан ўтказиш тадқиқотлар вазифаси 
этиб белгилаб олинди.

Тадқиқотларнинг ҳажми, материал ва услублари. 
Илмий тадқиқотлар жараёнида бажарилган аллергик, 
бактериологик – культурал, бактериоскопик ва биологик 
синов услублари Ўзбекистон Республикаси Ветеринария 

UDK 619:616.002.5:636.22.28

“ППД ТУБЕРКУЛИН” ДИАГНОСТИКУМИНИНГ 
ТУБЕРКУЛИНОГЕНЛИГИ

G.X. Mamadullayev, vet.fan.doktori, ilmiy rahbar,
A.T. To‘xliyev, kichik ilmiy xodim,

S.G. Xamidov, SamDVMChBU talabasi,
Veterinariya ilmiy-tadqiqot instituti

Аннотация. В статье приводятся результаты лабораторных 
испытаний экспериментальной серии ППД туберкулин диагностикума 
приготовленного из местного штамма №149 разработанного в лабо-
ратории по изучению туберкулёза НИИВ. Опыты по изучению спец-
ифической активности ППД туберкулина проводили на 7 голов телят 
годовалого возраста зараженные возбудителями туберкулёза бычьего 
М.bovis 149 и человеческого вида М.tuberculosis 7880. 

По результатам исследований препарат ППД туберкулин  проя-
вил достаточно специфический активность и туберкулиногенным для 
телят, зараженные возбудителями туберкулёза.

Annotation. This article presens the results of laboratory tests of an ex-
perimental series of PPD tuberculin prepared from a local production strain 
Mycobacterium bovis №149, developed at the Laboratory for Tuberculosis 
Research of the Research Institute of Veterinary Science (NIIV). The study of 
the specifi c activity of the PPD tuberculin was conducted on seven one-year-
old calves experimentally infected with tuberculosis pathogens: bovine type 
M.bovis №149 and human type M.tuberculosis№7880. 

The results indicate that the PPD tuberculin preparation demonstrates 
suffi  ciently high specifi c activity and tuberculinogenicity in calves infected 
with these mycobacteria.

Ключевые слова: туберкулёз, туберкулин, диагностикум, аллерген, туберкулинизация, специфический активность, реактогенность, произ-
водственный штамм Mycobacterium bovis №149.
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ва Чорвачиликни ривожлантириш Қўмитаси томонидан 
тасдиқланган “Ҳайвонлар туберкулёзини олдини олиш ва 
қарши курашиш” бўйича йўриқнома, услубий қўлланма 
ва кўрсатмаларига (М.1982, 1988 йй., Тошкент 1998, 2011 
йй.) биноан ўтказилди [4; 30-б., 8; 68-б.]. 

Маҳаллий M.bovis №149 штамм асосида лаборато-
рия шароитида тайёрланган ППД туберкулин диагнос-
тикумининг махсус фаоллигини текшириш учун 7 бош 
бузоқда тадқиқотлар ўтказилди. 

Тажрибани бошлашдан олдин бузоқлар туберкулёз-
га аллергик туберкулинизация услубида текширилди. 
Бунинг учун ВИТИ туберкулёз лабораториясида ишлаб 
чиқарилган «Сут эмизувчи ҳайвонлар туберкулёзини ал-
лергик диагностикаси учун ППД туберкулин» диагнос-
тикуминиинг тажриба сериясидан фойдаланилди (Тс 
28346332-01:201 Ташкилот стандарти). ППД туберкулин 
бузоқларнинг бўйин териси орасига чап томон бўйин 
марказидан иньекция қилинди [2; 28-б.].

Тажрибадаги бузоқларни юқтириш учун М.bovis-149 
ва М.tuberculosis-7880 штаммлари дастлаб Левенштейн-
Йенсен озиқа муҳитида пробиркаларда 16-20 кун да-
вомида термостатда +36,50С ҳароратда ўстирилди ва 
юқтириш учун бокс шароитида суспензия тайёрланди. 
Озиқа муҳитида ўсган колонияларидан бокс шароити-
да 0,9% физиологик эритмада суспензия тайёрланди ва 
юқтириш учун фойдаланилди. 

Тажриба ва назоратдаги бузоқлар бўйин соҳасидан 
елка олд лимфа тугунидан олдинроқ жойдан тери ости-
дан 0,03 мг/кг (3 каррали юқтириш дозаси) дозада 
юқтирилди. 

ППД туберкулин диагностикумининг махсус фаол-
лигини назорат қилиб бориш учун 4 бош М.bovis-149 
ва 3 бош М.tuberculosis №7880 қўзғатувчилари билан 
юқтирилган 7 бош бузоқда ҳар ойда бир марта туберку-
линизация ўтказиб борилди. 

Тадқиқотларнинг натижалари. Тадқиқотларни 
бошлашдан олдин тажрибадаги бузоқлар ППД туберку-
лин ёрдамида аллергик текширилди. ППД туберкулин 
диагностикуми бузоқларнинг чап бўйин марказидан даст-
лаб 2х2 см ўлчамдаги териси қайчи ёрдамида жундан то-
заланди ва 700 этил спирти билан дезинфекция қилинди. 
ППД туберкулин 0,2 мл 10000 ТБ дозада  БИ-7 игнасиз 
иньектори ёрдамида тери орасига юборилди. Реакция на-
тижаси туберкулинизациядан сўнг 72 соат ўтгач пружина-
ли кутиметр ёрдамида ўлчанди ва бирорта бузоқда ППД 
туберкулинга ижобий реакция аниқланмади, шунинг-
дек диагностикумнинг ареактоген эканлиги аниқланди. 
Тадқиқотлар учун соғлом бузоқлардан фойдаланилди.

1-расм. ППД туберкулин диагностикуми

1-жадвал.
Тажрибадаги бузоқларни ППД туберкулин 

диагностикуми билан аллергик текшириш натижаси 
(махсус фаоллик ва реактогенлик)

№

И
нв

ен
та

р 
ра

қа
ми

Ра
нг

и

Н
ор

ма
л 

те
ри

 
қа

ли
нл

иг
и,

 
мм

72
 с

оа
тд

ан
 

ке
йи

н,
 м

м

Ф
ар

қи
, м

м

Н
ат

иж
а

1 0172 Малла оқ ола 6 6 0 реакция йўқ

2 0900 қ/о 4 оёқ, думғаза, 
пешона оқ,  6 6 0 реакция йўқ

3 0882 Гавда қора, 3 оёқ 
оқ, 1-оқ 6 6 0 реакция йўқ

4 0171
қ/о умуртқа,бўйин 
таги ва пешона оқ, 

седой
7 7 0 реакция йўқ

5 0881 Қора, қорин ости 
оқ 5 5 0 реакция йўқ

6 0899 Малла оқ ола 6 6 0 реакция йўқ

7 1174 қ/о., чап орқа оёқ 
оқ 6 6 0 реакция йўқ

Тажриба давомида бузоқлар туберкулёз қўзға тув чи-
лари билан юқтирилгандан сўнг ҳар ойда 1 марта ППД 
туберкулин ёрдамида туберкулинизация қилиб борилди. 
Туберкулин ёрдамида аллергик текширилган бузоқлар 
рўйхати жадвал шаклида қуйида илова қилинди. 

Аллергик туберкулинизация услубида ВИТИ ППД 
туберкулинга жавоб реакциясини аниқлаш учун бузоқ-
ларнинг чап томон бўйин марказидан БИ-7 игнасиз 
иньектор ёрдамида 0,2 мл 10000 ТБ дозада тери орасидан 
ППД туберкулин юборилди. Реакция натижаси туберку-
лин юборилгандан сўнг 72 соат ўтгач пружинали кути-
метр ёрдамида ўлчанди ва барча туберкулёз юқтирилган 
бузоқларда аллергенга ижобий реакция аниқланди. Ту-
беркулин ёрдамида аллергик текширилган бузоқлар 
рўйхати 2-жадвалда келтирилди. Аллергик туберкули-
низация услубида ППД туберкулин диагностикуми 
билан диагностик текширилган бузоқларнинг барчаси 
туберкулинга ижобий аллергик реакция кўрсатди. Нор-
мал тери ва инъекция жойидаги фарқ ўртача 4,1± 0,2 мм 
фарқ ҳосил қилди. Амалдаги “Ҳайвонлар туберкулёзига 
қарши кураш ва олдини олиш ҳақидаги Йўриқномага 
(Тошкент 1998; Тошкент 2016 й.)” мувофиқ бу кўрсаткич 
ППД туберкулинга ижобий (мусбат) аллергик реакция 
ҳисобланади (2-жадвал).

ППД туберкулин диагностикумининг махсус фаолли-
гини текшириш учун юқтирилгандан сўнг 100 кун ўтгач 
тажриба ҳайвонлари навбатдаги аллергик текширишдан 
ўтказилди. 

Текшириш натижасига кўра, туберкулёзнинг 
М.bovis-149 (1 гуруҳ) ва М.tuberculosis 7880 (2 гуруҳ) 
қўзғатувчилари юқтирилган бузоқларда нормал тери би-
лан туберкулин юборилган жойда яққол аллергик ижо-
бий реакция аниқланди. Туберкулин инъекция қилинган 
жойда тери қалинлашган, бир оз гиперемияланган ва 
кўзга кўринадиган шиш ҳосил қилган. 

Шундай қилиб, аллергик туберкулинизация услубида 
ППД туберкулин диагностикуми тажриба-экспериментал 
серияси билан махсус фаолликни аниқлаш учун диагнос-
тик текширилган бузоқларнинг барчаси туберкулинга 
ижобий аллергик реакция кўрсатди.
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2-жадвал.
Тажрибадаги бузоқларни ППД туберкулин билан

аллергик услубда туберкулинизация натижалари 

Т/
р

№

Гу
ру

ҳ 
ра

қа
ми

И
нв

 №

Ж
ин

си

ВИТИ ППД туберкулин
(бузоқ бўйнининг чап томонига

инъекция қилинган)

Н
ор

ма
л 

те
ри

 
ка

ли
нл

иг
и,

 
мм

72
 с

оа
тд

ан
 

сў
нг

, м
м

Ф
ар

ки
,м

м

Н
ат

иж
а

1 2 3 4 5 6 7 8
1

1-таж-
риба

0172 урғочи 7 13 6 Ижобий
2 0174 урғочи 8 11 3 Ижобий
3 0882 урғочи 8 13 5 Ижобий
4 0900 урғочи 8 14 6 Ижобий
1

2- таж-
риба

0173 урғочи 8 11 3 Ижобий
2 0175 урғочи 6 9 3 Ижобий
3 0900 урғочи 8 11 3 Ижобий

Бизнинг тажрибамизда ППД туберкулин диагности-
куми тажриба сериясининг туберкулиногенлиги (мах-
сус фаоллиги) нормал тери ва инъекция жойидаги фарқ 
ўртача 9,0±0.2 мм. ни ташкил қилди (3-жадвал).

ППД туберкулин диагностикумининг махсус фаол-
лигини назорат қилиш учун навбатдаги аллергик тубер-
кулинизация бузоқлар юқтирилгандан сўнг 150 кун ўтгач 
ўтказилди. Текшириш натижасига кўра, туберкулёзнинг 
М.bovis 149 (1-гурух) ва М.tuberculosis 7880 (2-3- гурух-
лар) қўзғатувчилари юқтирилган бузоқларда нормал тери 
билан туберкулин юборилган жойда яққол аллергик ижо-
бий реакция аниқланди. Туберкулин инъекция қилинган 
жойда тери қалинлашган, бир оз гиперемияланган ва 
кўзга кўринадиган шиш ҳосил қилган.

3-жадвал.
Тажрибадаги бузоқларни ППД туберкулин
 билан аллергик услубда туберкулинизация 

натижалари 

Т/
р

№

Гу
ру

ҳ 
ра

қа
ми

И
нв

 №

Ж
ин

си

ВИТИ- ППД туберкулин
(бузоқ бўйнининг чап томонига

инекция қилинган)

Н
ор

ма
л 

те
ри

 
ка

ли
нл

иг
и,

 
мм

72
 с

оа
тд

ан
 

сў
нг

, м
м

Ф
ар

қи
,м

м

Н
ат

иж
а

1 2 3 4 5 6 7 8
1

1-таж-
риба

0172 урғочи 8 17 9 Ижобий
2 0174 урғочи 8 15 7 Ижобий
3 0882 урғочи 8 18 10 Ижобий
4 0900 урғочи 8 17 9 Ижобий
1

2-таж-
риба

0173 урғочи 7 14 7 Ижобий
2 0175 урғочи 8 15 7 Ижобий
3 0900 урғочи 8 15 7 Ижобий

Аллергик туберкулинизация услубида ППД туберку-
лин диагностикуми билан текширилган бузоқларнинг 
барчаси туберкулинга ижобий аллергик реакция 
кўрсатди. ППД туберкулин диагностикуми тажриба се-
риясининг аллергеногенлиги (махсус фаоллиги) нормал 
тери ва инъекция жойидаги фарқ ўртача 5,1±0.3 мм мм. 
ни ташкил қилди (4-жадвал). Бу кўрсаткич Тс 29064660-
01:2024 Ташкилот Стандарти талабларига жавоб беради.

4-жадвал.
Тажрибадаги бузоқларни ППД туберкулин билан
аллергик услубда туберкулинизация натижалари 

Т/
р

№

Гу
ру

ҳ 
ра

қа
ми

И
нв

 №

Ж
ин

си

ВИТИ- ППД туберкулин
(бузоқ бўйнининг чап томонига

инъекция қилинган)

Н
ор

ма
л 

те
ри

 
ка

ли
нл

иг
и,

 
мм

72
 с

оа
тд

ан
 

сў
нг

, м
м

Ф
ар

ки
,м

м

Н
ат

иж
а

1 2 3 4 5 6 7 8
1

1-таж-
риба

0172 урғочи 8 11 3 Ижобий
2 0174 урғочи 8 15 7 Ижобий
3 0882 урғочи 8 16 8 Ижобий
4

2-таж-
риба

0900 урғочи 7 10 3 Ижобий
1 0173 урғочи 8 12 4 Ижобий
2 0175 урғочи 8 14 6 Ижобий
3 0900 урғочи 8 13 5 Ижобий

Шундай қилиб, тажрибадаги бузоқлар туберкулёз 
қўзғатувчилари билан юқтирилгандан сўнг ППД тубер-
кулин диагностикуми билан 6 ой давомида ҳар ойда бир 
мартадан ўтказилган туберкулинизация натижаларига 
кўра, нормал тери ва туберкулин инъекция қилинган 
жойдаги тери қалинлиги ҳар бир текширишда ППД ту-
беркулинга ижобий реакция аниқланди. 

 Хулоса қилиш мумкинки, ВИТИ туберкулёз лабо-
раторияси базасида ишлаб чиқарилган ППД туберкулин 
диагностикуми туберкулёз қўзғатувчилари юқтирилган 
бузоқлар организмида аллергик текширишларда тубер-
кулиноген эканлиги ва етарлича махсус фаоллик намо-
ён қилди. Тадқиқотлар натижаларига кўра, маҳаллий 
M.bovis №149 штаммидан ишлаб чиқарилган ППД ту-
беркулин диагностикуми Тс 29064660-01:2024 Ташкилот 
Стандарти талабларига жавоб беради.

Мазкур диагностикумни муаллифлар томонидан иш-
лаб чиқилган Йўриқномага мувофиқ қўллаш тавсия эти-
лади.
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Актуальность темы. В структуре заболеваний крупного 
рогатого заболевания молодняка вирусной этиологии занимают 
одно из ведущих мест. В современных усло  виях ведения ското-
водства они - основная причина потерь телят послеотъёмного 
возраста. При традиционной технологии ведения скотоводства 
на долю этих болезней приходится 34,1-47%, а при промыш  
ленной - свыше 60% всех случаев заболевания молодняка. Со-
гласно различным литературным источникам, этим заболевани-
ям подвержено до 82- 100% молодняка крупного рогатого скота 
до одного года, а часть их (9,6- 17,2%) переболевает неодно-
кратно. Пневмоэнтериты молодняка КРС распространены во 
всем мире и часто встречается в странах мира с развитым про-
мышленном скотоводством. Экономический ущерб от данных 
болезней складывается из гибели животных, снижения продук-
тивности вынужденно убитых животных, раннего и непроизво-
дительного выбытия больных животных, а также дополнитель-
ных затрат на проведения оздоровительных и профилактиче-
ских мероприятий, санаций помещений. В ветеринарной науке 
признано что, пневмоэнтериты молодняка КРС группа болез-
ней, вызываемых различными вирусами (как правило, в ассо-
циации с бактериями, микоплазмами и хламидиями) и харак-
теризующихся поражением дыхательного и кишечного тракта 
животных. А у большинства взрослого крупного рогатого скота 
данная инфекция протекает бессимптомно. В связи с этим раз-
работка и внедрение новых вакцин против пневмоэнтеритов 
является актульным.

Краткий литературный обзор. Многие ученые микро-
биологи и эпизоотологи едины во мнении о том что, пневмоэн-
териты молодняка КРС это группа болезней вызываемых раз-
личными вирусами в ассоциации с бактериями, микоплазмами 
и хламидиями. Обычно данная болезнь встречается везде и 
характеризуется поражением дыхательных путей и кишечного 
тракта [1,7]. 

Вирусы вирусной диареи (ВД), инфекционного ринотра-
хеита (ИРТ), парагриппа типа 3 (ПГ-3), респираторно-синци-
тиальный инфекции (РСИ), рота- и коронавирусной инфекции 
КРС, вызывающие пневмоэнтериты, являются одной из основ-
ных причин недополучения определенной животноводческой 
продукции. Ущерб складывается из абортов в разные периоды 
стельности, рождения мертвых телят, у молодняка КРС про-
является снижением привеса и падежом, дополнительными 
расходами на лечение и профилактику, а также на диетическое 
кормление больных животных. Вирусные заболевания часто 
осложняются секундарной микрофлорой, условно-патогенны-
ми бактериальными инфекциями (пастереллез, сальмо-неллез, 
колибактериоз, стрептококкоз, стафилококкоз, хламидиоз, ми-

УДК 619.61 5.036

РЕЗУЛЬТАТЫ ИСПЫТАНИЙ ВАКЦИНЫ “БОЛЬШЕ ВАК” ПРОТИВ 
ПНЕВМОЭНТЕРИТОВ  КРУПНОГО РОГАТОГ О СКОТА

Г. Д. Саруханян, старший преподаватель кафедры, 
Эпизоотологии и инфекционних болезний СамГУВМЖБ

коплазмоз и др.) Телята, переболевшие вирусными пневмоэн-
теритами в раннем возрасте, теряют до 20 % будущей мясной и 
молочной продуктивности, оставаясь вирусоносителями и ис-
точниками инфекции в стаде [2-4,8].

Предрасполагающими факторами массовых вспышек пнев-
моэнтеритов являются снижение состояния иммунной системы 
от норм, плохой уровень кормления и содержания животных, 
наличие разнообразных стрессовых ситуаций [5-6].

При пневмоэнтеритах вирусы и бактерии присутствующие 
в организме больных животных вызывают схожие по симпто-
мам болезни. Вирусные инфекции распространены в большей 
степени, поэтому при появлении симптомов часто предполага-
ют именно их. Вирусные инфекции могут поражать здоровое 
животное, а вот бактериальные чаще развиваются на фоне ос-
лабленного иммунитета или же являются осложнением перене-
сенного заболевания [7-9].

Краткий анализ литературы показывает что предраспола-
гающими фактороми возникновения пневмоэнтеритов может 
оказаться следующие:

- иммунодифицитное состояние организма новорожден-
ных телят;

- неблагоприятные экологические факторы внешней среды; 
- комплектование групп животных сборными телятами;
- содержание в одном помещении разновозрастных живот-

ных с различными клиническим и иммунологическим состоя-
нием;

- генетическая однородность стад;
- нарушение сроков проведения противоэпизоотических 

мероприятий.
Если провести краткий анализ болезней телят и взрослого 

КРС в хозяйствах республики Узбекистан то можно отметить 
что эти факторы присутствует во многих скотоводческих хозяй-
ствах [8]. 

Цель данного исследования было испытание профилак-
тическую эффективность вирус-вакцины поливалентной инак-
тивированной культуральной против инфекционного ринотра-
хеита, вирусной диареи, парагриппа-3, респираторно-синцити-
альной, рота- и коронавирусной инфекции крупного рогатого 
скота в условиях животноводческих хозяйствах Республики 
Беларусь.

В соответствии с целью исследований в задачи исследо-
ваний входило:

- испытание на телятах и коровах инактивированной куль-
туральной вакцины «БОЛЬШЕВАК»;

- влияние применения данной вакцины на получение и со-
хранность телят;

Annotatsiya. Maqolada 2021-2024-yillar davomida Belarus Respub-
likasi chorvachilik xo‘jaliklarida qoramol pnevmoenteri tiga qarshi Bolshe 
Vak vaksinasini qo‘llash natijalari keltirilgan. O’z tadqiqotimiz natijalarini 
tahlil qilish asosida ularning paydo bo‘lishida ishtirok etadigan virus assot-
siatsiyalarining roli tasvirlangan. Sigir pnevmoenteritining etiologik sabab-
lari muhitining muallifi  virusli diareya, yuqumli rinotraxeit, parainfl uenza-3, 
respirator sinsitial infeksiya, rota- va koronavirus infeksiyalari kabi turli in-
feksiyalarni ko‘rsatadi. Muallif, ayniqsa, bu kasallik chorva mollariga yet-
kazilgan iqtisodiy zararni qayd etgan. Shu munosabat bilan kasalliklarning 
rivojlanishiga yo‘l qo‘ymaslik yoki ularning prognozi va oqibatlarini yana-
da qulayroq qilish uchun ushbu kasallikning oldini olish bo‘yicha bir qator 
chora-tadbirlar taklif etiladi.

Annotation: The article presens the results of the use of the Bolshe Vak 
vaccine against bovine pneumoenteritis in livestock farms in the Republic 
of Belarus for the period 2021–2024. Based on the analysis of the results of 
our own research, the role of virus associations involved in their occurrence 
is described. The author of the environment of etiological causes of bovine 
pneumoenteritis indicates various infections, such as viral diarrhea, infec-
tious rhinotracheitis, parainfl uenza-3, respiratory syncytial infection, rota- 
and coronavirus infections. The author especially noted the economic dam-
age to livestock caused by this disease. In this regard, a number of measures 
are proposed to prevent the development of diseases or make their prognosis 
and consequences more favorable for the prevention of this disease.

Ключевые слова: пневмоэнтериты, коровы, телята, вирус, парагрип-3, рото и короновирусная инфекция, вирусная диарея, 
«Больше ВАК», вакцина.
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- определение экономической эффективности применения 
данной вакцины.

Материалы и методика исследований: Объект данных  
исследований явилось вирус-вакцина «БОЛЬШЕВАК» полива-
лентная инактивированная культуральная против инфекцион-
ного ринотрахеита, вирусной диареи, парагриппа-3, респира-
торно-синцитиальной, рота- и коронавирусной инфекции круп-
ного рогатого скота, стельные коровы и полученные телята.

Согласно методике проведения испытаний коров и телок 
случного возраста вакцинировали подкожно вирус-вакциной 
поливалентной, инактивированной культуральной против ин-
фекционного ринотрахеита, вирусной диареи, парагриппа-3, 
респираторно-синцитиальной рота- и коронавирусной инфек-
ции КРС «БОЛЬШЕВАК» двухкратно; за 4 недели и за 1 неделю 
до осеменения, а затем ревакцинировали перед отелом дважды; 
первый раз - за 50-60 суток до отела, второй раз – 14-21 сутки 
до отела в дозе 3,0 мл на 1 голову. 

А телят вакцинировали подкожно в возрасте 30 суток и 
старше в дозе 2,0 мл двухкратно с интервалом 20-25 суток. Ре-
вакцинацию проводили однократно в той же дозе каждые 6 ме-
сяцев до исчезновения заболевания в хозяйстве. 

Исследования проводились в условиях животноводческих 
хозяйств Витебского и Городокского районов Витебской об-
ласти и Пинского района Брестской области - ОАО «Возрож-
дение» Витебского района, СПК им. Свердлова Городокского 
района, в ОАО «Труд» и ОАО «Молотковичи» Пинского района. 
Все животные кормились по рационам хозяйств соответствую-
щие их возрасту, весу и физиологического состояния.

При исследования применялись общепринятие зооветери-
нарные методы. В исследованиях учитывались такие показате-
ли как полученные, заболевшие и павшие телята. Показателем 
эффективности вакцины служило снижение заболеваемости 
новорожденных телят пневмоэнтеритами.

Результаты собственных исследований и их обсуждение. 
Всего в первых испытаниях были использованы 821 стельных 
коров и нетелей (430 в опытной группе получившие вакцину 
«БОЛЬШЕВАК», 385 не получавшие вакцину. В втором испы-
тании 165 телята опытной группы после рождения прививались 
вакциной вакцину «БОЛЬШЕВАК», а 140 телята контрольной 
группы не были привиты вакциной (1-2 Таблицы). 

1-таблица.
Результаты испытания вакцины «БОЛЬШЕВАК» на 

коровах и нетелях

Коли-
чество 
коров

Полу-
чено 
телят

Заболело 
телят пневмо-

энтеритом
Пало телят от 

пневмо энтерита

голов % голов %

1-группа 436 430 73 16,9 14 19,1
2-группа 385 385 210 54,5 64 30,4

Эффектив-
ность 137 -37,6 -50 -11,3

Из таблицы №1 видно что применения против пневмоэнте-
ритов вакцины “БОЛЬШЕВАК” на стельных коровах и нетелях 
показали, что коровы и нетели успешно отелились и получение 
телят составило 98-100%, что соответствовало зооветеринар-
ным нормам. В дальнейшем в ходе роста в опытной 1 группе 
заболело пневмоэнтеритами 73 головы или 16.9% от всего по-
головья телят и пало из них 14 голов что составило 19,1% от 
заболевших. А в 2 группе не получавших вакцину из 385 голов 
полученных заболело 210 телят, что составило 54.5% от обще-
го поголовья и из них 64 головы палы, что составило 30.4%. 
Эффективность применения на стельных коровах вакцины 
“БОЛЬШЕВАК” по сравнению с невакцинированны снизило 
заболеваемост теля в абсолюте 37,7% при сравнении 83,1%, а 
летальность телят в абсолюте 50 % при сравнении 80.9% .

При испытании вакцины «БОЛЬШЕВАК» на телятах тоже 
были созданы две группы телят аналогов. В испытаниях вак-
цину «БОЛЬШЕВАК» применяли согласно инструкции и ме-
тодике испытаний. Результаты применение данной вакцины на 
телятах тоже показали его эффективность (2 таблица)

2-таблица.
Результаты испытания вакцины «БОЛЬШЕВАК» на 

телятах 
Коли-
чество 
телят

Заболело телят 
пневмо энтеритом

Пало телят от 
пневмоэнтерита

голов % голов %
1-группа телят 165 23 13,9 2 8,6
2-группа телят 140 84 60 24 28,5
Эффек тивность -61 -46,1 -22 -19,9

В опытной группе после вакцинации телят первой группе 
заболело 23 голов или 13,9 % от общего поголовья и пало из 
них 2 головы или 8,6%. А у не вакцинированных 140 телят за-
болело 84 головы или 60% от общего поголовья и из них пало 
24 головы или 28.5%. При сравнении результатов применение 
вакцины «БОЛЬШЕВАК» в сравнении с первой группы было 
установлено что использование вакцины способствовало сни-
жению заболеваемость заболеваемости телят на 46,1% и их па-
деж на 19,9%. 

Данная вакцина производится известной ОАО «БелВиту-
нифарм» Республики Белорус и прошла государственную реги-
страцию в Узбекистане и получило удостоверение № 001330 в 
2022 году и реализируется официальном дистрибьютером ООО 
«Vetco Bioet» расположенной в г. Самарканде. 

На основе проведенных испытаний были сделаны следую-
щие выводы:

1. Пневмоэнтериты молодняка КРС группа болезней, вы-
зываемых различными вирусами (как правило, в ассоциации 
с бактериями, микоплазмами и хламидиями) и характеризую-
щихся поражением дыхательного и кишечного тракта живот-
ных в любой части мира.

2. Эффективность мероприятий против вирусных пневмо-
энтеритов будет максимальна:

- своевременно выявить заболевания на ранней стадии; 
- провести изолирование больных животных и немедленно 

иммунизировать оставшиеся восприимчивое поголовье; 
- проводить эффективное лечение антибиотиками против 

вторичной инфекции; 
- обеспечить соблюдение ветеринарно-санитарных и тех-

нических требований по кормлению и уходу за животными и 
т.д.

3. Для создание иммунитета против пневмоэнтерита у раз-
ных полово-возрастных групп КРС рекомендуем широкое при-
менение испытанной вакцины «БОЛЬШЕВАК».
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Kirish. Brutsellyoz – bu barcha turdagi qishloq xo‘jaligi hay-
vonlari uchun patogen bo‘lgan Brucella turiga mansub bakterialar 
tomonidan kelib chiqadigan kasallik bo‘lib, hayvonlardan inson-
ga yuqadigan eng keng tarqalgan zoonozlardan biridir. Endemik 
hududlarda odam brutsellyozi aholining sog‘lig‘iga jiddiy ta’sir 
qiladi. Chorvachilik mahsulotlarini ishlab chiqarish va urbanizatsi-
yani kengaytirish, shuningdek chorvachilikda va oziq-ovqat mahsu-
lotlarini qayta ishlashda sanitariya-gigiyena choralarining yo‘qligi 
brutsellyozning aholi salomatligiga tahdid solishda davom etishiga 
sabab boʻladi.

Kasallikka shuningdek, chorvachilik sohasida ishlaydiganlar 
uchun kasbiy xavf sifatida qaraladi. Hayvonlar bilan ishlaydigan 
va qon, platsenta, homila va bachadon sekretsiyasi bilan aloqa-
da bo‘lgan odamlarda yuqtirish xavfi  yuqori. Ushbu yuqish yo‘li 
bi rinchi navbatda dehqonlar, qassoblar, ovchilar, veterinariya 
shifokorlari va laboratoriya ishchila riga ta’sir qiladi. 

Qisqacha ma’lumotlar sharhi.
Ushbu maqolani tayyorlashda keng qamrovli epizootologik 

tadqiqiotni amalga oshirish uchun raqamli ma’lumotlar bazalari, 
jumladan PubMed va Google Scholar, Scopus orqali 2016-2024-yil-
lar davomida e’lon qilingan 300 dan ortiq ma’lumotlar tahlil qilindi. 
Bunda “brutsellyoz” kabi kalit so‘zlar kombinatsiyasidan foydala-
nildi. Shuningdek, ushbu maqolada JSST, JHST, FAO, Jahon banki 
kabi xalqaro tashkilotlar tomonidan taqdim etilgan hisobotlardan 
keng foydalanildi.

Maqsad va vazifalar. Ushbu tadqiqotning asosiy maqsadi – 
brutsellyoz kasalligining dunyo miqyosida tarqalish geografi yasini, 
epidemiologik xususiyatlarini va mintaqaviy farqlarini aniqlash 
orqali kasallikni erta aniqlash, nazorat qilish hamda kamaytirish 
bo‘yicha samarali strategiyalarni ishlab chiqish uchun ilmiy asos 
yaratishdir. Tadqiqotning asosiy vazifasi turli mintaqalarda brut-
sellyoz kasalligining uchrash darajasi va epizootik holatini statistik 
jihatdan tahlil qilish, shuiningdek Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti 
(JSST), Xalqaro epizootik byuro (WOAH) va boshqa xalqaro tash-
kilotlarning brutsellyoz bo‘yicha taqdim etgan ma’lumotlari asosida 
kasallik bo‘yicha mintaqaviy holatlarni taqqoslash va ma’lumotlar 
bazalarida (PubMed, Scopus, Google Scholar) e’lon qilingan ilmiy 
maqolalarni tahlil qilish orqali mavjud epidemiologik ma’lumotlar-
ni jamlash hisoblanadi.

Tadqiqot ishlarini bajarish uslublari
Ushbu tadqiqotda brutsellyoz kasalligining global tarqalishini 

o‘rganish uchun deskriptiv epidemiologik tahlil va statistik ma’lu-

motlarni qayta ishlash usullari qo‘llanildi. Tadqiqot quyidagi metod-
larga asoslanadi:

Ma’lumotlarni to‘plash va tanlash
Tadqiqot uchun retrospektiv epidemiologik usul ishlatildi, 

ya’ni turli yillarda to‘plangan kasallanish ma’lumotlari o‘rganildi. 
Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti (WHO), Xalqaro epizootik byuro 
(WOAH), FAO va milliy sog‘liqni saqlash tashkilotlarining ochiq 
ma’lumotlari tahlil qilindi.

Ma’lumotlar mintaqaviy kesimda (Yevropa, Shimoliy Ameri-
ka, Janubiy Amerika, Afrika, Rossiya, Avstraliya, Markaziy Osiyo, 
Sharqiy Yevropa, Yaqin Sharq) ajratilib o‘rganildi.

Statistik tahlil usullari
Epidemiologik ko‘rsatkichlarni (kasallanish darajasi, kasal-

likning aholiga nisbati) aniqlash uchun deskriptiv statistika usuli 
qo‘llanildi.

Mintaqalar bo‘yicha kasallanish tendensiyalari trend tahlili 
asosida baholandi.

Tadqiqot doirasi va cheklovlari
Tadqiqotda faqat rasmiy statistik ma’lumotlardan foydalanil-

di, bu esa noformal va kam ro‘yxatga olingan holatlarni hisobga 
olmasligi mumkin. Ayrim mintaqalardagi ma’lumot larning yetish-
movchiligi sababli, o‘rtacha qiymatlar va nisbiy baholash usullari 
qo‘llanildi. 

Tadqiqotning borishi, bazasi 
va natijalari.

Brutsellyoz dunyo bo‘ylab eng keng tarqalgan zoonoz kasal-
lik sifatida tan olinadi va Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti (WHO) 
tomonidan yettita eng e’tibordan chetda qolgan kasalliklardan biri 
sifatida tasnifl anadi.

Shuningdek, u laboratoriya orqali yuqadigan eng ko‘p qayd 
etilgan infeksiya sifatida ham tanilgan.

Har yili inson brutsellyozining taxminan 500 000 ta qayd etil-
gan holati mavjud. Biroq haqiqiy uchrash darajasi yiliga 5 million-
dan 12,5 milliongacha bo‘lishi mumkin deb taxmin qilinadi.

Davolash odatda individual bemorlarni antibiotik terapiyalari 
orqali yo‘naltirishga qaratilgan, shu bilan birga kasallikning hayvon 
manbalari ko‘pincha yetarlicha e’tiborga olinmaydi. Inson brutsel-
lyozining eng yuqori ko‘rsatkichga ega davlatlari orasida Suriyada 
har million kishiga 1 603,4 ta holat, undan keyin Mo‘g‘ulistonda 
(391,0) va Tojikistonda (211,9) qayd etilgan.

Ko‘pgina rivojlangan va rivojlanayotgan mamlakatlarda hay-
von populyatsiyalarini kuzatish yetarli darajada tashkil etilmagan.

UDK 619:616.98-036.22

BRUTSELLYOZNING TARQALISH GEOGRAFIYASI VA GLOBAL 
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Аннотация
В данной статье представлен анализ доступных научных данных 

о распространении бруцеллеза по всему миру, его эпидемиологических 
особенностях и мерах контроля. По результатам эпизоотологического 
исследования установлено, что заболевание наиболее распространено 
в Африке (514 000 случаев), Южной Америке (37 000 случаев), на Ближ-
нем Востоке (25 041 случай) и в Центральной Азии (4 000 случаев). В 
Северной Америке (165 случаев) и Австралии (18 случаев) уровень за-
болеваемости низкий. Для снижения распространения инфекции реко-
мендуется расширение программ вакцинации, улучшение диагностики 
и развитие международного сотрудничества.

Annotation
This article presens an analysis of scientifi c data on the global spread 

of animal brucellosis, its epidemiological characteristics, and control mea-
sures. Research fi ndings indicate that the disease is most prevalent in Africa 
(514,000 cases), South America (37,000 cases), the Middle East (25,041 cas-
es), and Central Asia (4,000 cases). In contrast, North America (165 cases) 
and Australia (18 cases) have lower infection rates. To reduce the spread 
of brucellosis, it is recommended to expand vaccination programs, improve 
diagnostics, and enhance international cooperation.

Kalit so‘zlar: brutsellyoz, epidemiologiya,  zoonoz kasalliklar,  kasallik tarqalishi, chorvachilik, diagnostika, vaksinatsiya, profi laktika,  oziq-ovqat 
xavfsizligi,   sog‘liqni saqlash, JSST, JHST, urbanizatsiya. 
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Jahon hayvon sog‘lig‘i bo‘yicha ma’lumotlar bazasi ma’lumot-
lariga ko‘ra, 2014-yilda Meksika eng ko‘p kasallik o‘choqlarini 
qayd etgan – jami 5 514 ta holat, undan keyin Xitoy (2 138), Gretsi-
ya (1 268) va Braziliya (1 142) keladi. 

Uzoq tarixga ega bo‘lishiga qaramay, brutsellyoz hali ham bu-
tun dunyo bo‘ylab populyatsiyalarga ta’sir ko‘rsatishda davom et-
moqda, shu bilan birga ushbu kasallik bo‘yicha bilimlarda sezilarli 
bo‘shliqlar mavjud bo‘lib, diagnostika va vaksinalarni takomillash-
tirish orqali uni nazorat qilish va yo‘q qilishga bo‘lgan ehtiyoj to-
bora ortib bormoqda.[1]

Yevropa
2022-yilda Yevropa Ittifoqi (YI), Yevropa iqtisodiy assotsiatsi-

yasi (YIA) ga a’zo 29 davlat tomonidan brutsellyoz bo‘yicha ma’lu-
motlar taqdim etilgan ma’lumotlarga ko‘ra ushbu davlatlardan 18 
tasi jami 199 tasdiqlangan holat haqida hisobot bergan, 11 ta davlat-
da esa kasallanish holatlari qayd etilmagan. Eng ko‘p holatlar Fran-
siya, Germaniya, Gretsiya, Italiya, Portugaliya va Ispaniyada qayd 
etilgan bo‘lib, ushbu mamlakatlar YI/YIA bo‘yicha xabar berilgan 
holatlarning 81 foizini tashkil qilgan.

 2022-yilda YI/YIA da brutsellyozning xabar berish darajasi 
har 100 000 aholiga 0,04 holatni tashkil qilgan. Eng yuqori daraja 
Gretsiyada qayd etilgan (har 100 000 aholiga 0,33 holat). Keyingi 
o‘rinlarda Lyuksemburg (0,15), Portugaliya (0,13) va Shvetsiya 
(0,10) joylashgan. Lyuksemburgda faqat bitta tasdiqlangan holat 
qayd etilgan bo‘lsa-da, mamlakat aholisi sonining kamligi tufay-
li xabar berilish darajasi nisbatan yuqori bo‘lgan. Kasalxonaga 
yotqizish holatlari haqida ma’lumot tasdiqlangan holatlarning 
40 foizi (80/199) uchun 11 mamlakat tomonidan taqdim etilgan. 
Ma’lum bo‘lgan holatlar orasida aksariyat bemorlar (70%, 56/80) 
kasalxonaga yotqizilgan. Ushbu davrda o‘lim holatlari qayd 
etilmagan. 2022-yilda YI/YIA hududida qayd etilgan brutsell-
yoz bilan kasallanish holatlarining asosiy qismi Fransiya, Ger-
maniya, Italiya, Portugaliya, Ispaniya va Gretsiyaga to‘g‘ri kel-
gan. So‘nggi 20-yil ichida Italiya va Ispaniyada kasalliklar ning 
umumiy kamayishi qayd etilgan bo‘lsada ammo ushbu mam-
lakatlarning ba’zi mintaqalarida brutsell yoz sog‘liqni saqlash 
tizimining muhim muammosi bo‘lib qolmoqda, ayniqsa Italiya-
da yillik holatlarning 89% qismi mamlakatning janubiy qismida 
qayd etilgan[2]. 

 Shimoliy Amerika
2023-yilda chop etilgan ilmiy maqolalarga ko‘ra, AQSHda 

brutsellyoz kasalligi federal yo‘q qilish dasturidan oldingi yillik 
6000 holatni tashkil etgan bo‘lsa, 2000-yildan 2019-yilgacha kasal-
lik holatlari soni yiliga 79 dan 165 tagacha bo‘lgan, bu AQSH tari-
xidagi eng yuqori ko‘rsatkichdan ancha past natija hisoblanadi[1].

Tadqiqotlar AQSH bilan chegaradosh bo‘lgan Kanadada oxirgi 
10 yillikda  brutsellyoz kasalligi endemik holatdaligini ko‘rsatmo-
qda. Jumladan 1991-2018-yillar oralig‘ida mamlakat bo‘ylab jami 
288 ta holat tasdiqlangan bo‘lishiga qaramay, so‘nggi yillarda ushbu 
kasallikning tarqalishida biroz o‘sish kuzatilgan. 2018-yilda Mani-
toba va Ontario provinsiyasida 20 ta brutsellyoz holati qayd etilgan 
bo‘lsa, 2019-yilda esa Ontarioda 5 ta holat aniqlangan. Britaniya 
Kolumbiyasi provinsiyasida esa so‘nggi 10 yil ichida atigi 5 ta ho-
lat tasdiqlangan, bu kasallikning ushbu hududda kam uchrashini 
ko‘rsatadi. Meksikada kasallanish darajasi har 100 000 aho liga 1,0 
dan ortiq holatni tashkil etadi. 2005-2019-yillar oralig‘ida Meksika-
da 37 000 dan ortiq kasallanish holati qayd etilgan bo‘lib, har yili 
o‘rtacha 2 600 – 2700 bemor aniqlandi. 2023-yilning dastlabki 
olti oyida Meksikaning Guanaxuato shtatida brutsellyoz bilan 96 
ta kasallanish holati qayd etildi. Bu esa o‘tgan yilning shu davriga 
nisbatan 3 baravar ko‘pdir (2022-yilda shu davrda 34 ta holat qayd 
etilgan edi).

 Janubiy Amerika
 Markaziy va Janubiy Amerikada brutsellyoz bir qancha mam-

lakatlarda qayd etilgan. Peruda bu ko‘rsatkich 0,6 dan 1,0 gacha, 
Kosta-Rikada – 0,65, Kubada – 0,4, Paragvayda – 0,3 holatga 
to‘g‘ri keladi. Boshqa davlatlarda brutsellyozning tarqalish darajasi 

nisbatan past: Argentina – har 100 000 aholiga 0,2 dan 0,5 gacha, 
Panama – 0,12, Braziliya – 0,1, Urugvay – 0,09, Gonduras – 0,08

Kosta-Rikada inson brutsellyozining asosiy o‘choqlari Shi-
moliy Xuetar, Janubiy Markaziy va Sharqiy Markaziy mintaqalarda 
qayd etilgan. San-Karlos munitsipaliteti, mamlakatning 50% dan or-
tiq sut mahsulotlarini yetishtiruvchi hudud, brutsellyoz bo‘yicha eng 
ta’sirlangan hududlardan biri hisoblanadi. San-Xose va Goikoetxea 
hududlari ham kasallikning eng ko‘p uchraydigan joylari qatoriga 
kiradi.

Bu ma’lumotlar shuni ko‘rsatadiki, Markaziy va Janubiy 
Ameri kada brutsellyozning tarqalishi mintaqaviy xususiyatlarga 
bog‘liq bo‘lib, chorvachilik va sut mahsulotlari ishlab chiqarish bi-
lan bog‘liq hududlarda yuqori darajaga ega [8].

 Afrika
Yer yuzining eng issiq nuqtasi bo‘lgan Afrika qit’asida brutsell-

yoz bo‘yicha holat o‘zgaruvchan xarakterga ega. Jumladan Sharqiy 
Afrika Hamjamiyati (EAC) mamlakatlari bo‘yicha 2010-yildan 
2019-yilgacha bo‘lgan so‘nggi o‘n yillikda nashr etilgan ilmiy ma-
qolalar tahlili shuni ko‘rsatdiki, brutsellyozning tarqalishi qoramol-
larda 0,2% dan 43,8% gacha, echkilarda 0,0% dan 20,0% gacha va 
qo‘ylarda 0,0% dan 13,8% gacha o‘zgarib turadi. Odamlarda tarqa-
lish darajasi 0,0% dan 35,8% gacha o‘zgarib turdi. Ushbu o‘zgaruv-
chanlik maqsadli nazorat tadbirlarining zarurligini ta’kidlaydi [10]. 

2023-yilda “Emerging Infectious Diseases” jurnalida chop 
etilgan tadqiqotga ko‘ra, insonlarda brutsellyozning yillik global 
ko‘rsatkichi 1,6 milliondan 2,1 milliongacha yangi holatlar orasida 
bo‘lishi mumkin, shundan Afrikaning ulushi taxminan 514,000 ho-
latni tashkil etadi.

 Rossiya
Dunyodagi eng yirik davlat bo‘lgan Rossiya Federatsiyasida 

chorvachilik qishloq xo‘jaligining asosiy tarmoqla ridan biri sanala-
di. Ushbu mamlakatda hayvon kasalliklari, jumladan, brutsellyoz 
bo‘yicha olib borilgan tadqiqotlar natijalariga ko‘ra, 2009-yildan 
2018-yilgacha yirik shoxli mollar (YShM) brutsellyozi bo‘yicha 
4051 epizootik nuqta qayd etilgan bo‘lib, ularda 95 676 bosh ka-
sallangan hayvon aniqlangan. Shu davr mobaynida mayda shoxli 
mollar (MShM) brutsellyozi bo‘yicha 418 epizootik nuqta qayd 
etilgan. Ularda 16 859 bosh kasallangan qo‘y va echki aniqlangan. 
YShM brutsellyozi bo‘yicha o‘rtacha ko‘p yillik o‘choqli kasalla-
nish ko‘rsatkichi (bitta epizootik nuqtadagi o‘rtacha kasallangan 
hayvonlar soni) 47,8 ni, MShM bo‘yicha esa 47,7 ni tashkil qilgan. 
Ushbu ko‘rsatkichning dinamikasi epizootik o‘choq larda hayvonlar 
kasallanish darajasining har yili sezilarli darajada pasayib borayot-
ganligini ko‘rsatadi [2]. 

 Avstraliya
Boshqa mintaqalardan farqli ravishda Avstraliyada brutsell-

yoz bilan bog‘liq vaziyat anchayin ijobiyligini saqlab qolmoqda. 
Avstraliyaning Milliy Majburiy Kasalliklar Moni toring Tizimi 
(NNDSS) bergan ma’lumotlarga ko‘ra, 2016-yilda 18 ta holat 
aniqlangan. 

Markaziy Osiyo va Sharqiy Yevropa davlatlari odam-
lar  orasida brutsellyoz bilan kasallanish bo‘yicha dunyodagi eng 
yuqori ko‘rsatkichlardan biriga ega. So‘nggi o‘n yillikda brutsellyoz 
bo‘yicha eng yuqori ko‘rsatkichlar Qirg‘iziston (100 ming aholiga 
18,0 dan ortiq holat), Qozog‘iston (16,6), Tojikiston (9,25), Arma-
niston (9,2), Gruziya (5,42) va Ozarbayjon (4,55) respublikalari-
da qayd etilgan [5]. Qozog‘iston qishloq xo‘jaligi vazirligi bergan 
ma’lumotlarga ko‘ra, 2023-yil davomida jami 18,1 million bosh 
qishloq xo‘jaligi hayvonlari ko‘rikdan o‘tkazilgan bo‘lib tekshiruv 
natijalariga ko‘ra, 17,5 ming bosh hayvonlarda brutsellyoz kasalligi 
aniqlangan . 

Shuningdek yana bir qo‘shnimiz Qirg‘izistonda hozirgi epizo-
otik vaziyatning tahlili mamlakatda brutsellyoz hayvonlar orasida 
keng tarqalganligini ko‘rsatadi. Qirg‘iziston Vete rinariya va Fi-
tosanitariya Xizmati (QVFX) ma’lumotlariga ko‘ra, 2010–2020-yil-
lar davomida mamlakat bo‘ylab o‘tkazilgan rasmiy skrining testlari 
natijalarida yirik shoxli mollar (YShM) orasida tekshirilgan 10 874 
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642 zardobdan 0,35% va mayda shoxli mollar (MShM) orasida tek-
shirilgan 8 540 570 namunadan 0,71% ijobiy natija bergan.[4]

Markaziy Osiyo davlatlaridan biri bo‘lgan Tojikistonda soʻnggi 
oʻn yillikda brutsellyoz boʻyicha epidemiologik vaziyatning yaxshi-
lanish tendensiyasi kuzatildi, 2018- va 2022- yillar oralig‘ida kasal-
lanish 100 ming aholiga 8-9 holatgacha kamaydi. Respublikada 4 
mingdan ortiq holat qayd etilgan bo‘lib, ularning 19 foizdan ortig‘i 
voyaga yetmaganlar orasida uchragan[8].

Tojikiston bilan chegaradosh bo‘lgan Materik Xitoyda 
2004-yildan 2021-yilgacha inson brutsellyozining jami 684,293 
holati qayd etilgan bo‘lib, bu har yili o‘rtacha 100,000 kishiga 
2,8 ta holatni tashkil qiladi. 2004–2021-yillar davomida Xitoy-
da inson brutsellyozining tarqalishi 2004–2015-yillarda barqaror 
o‘sish, 2015–2018-yillarda pasayish, 2018–2021-yillarda esa yana 
o‘sish tendensiya sini namoyon qildi. Mazkur ma’lumotlar Xitoy 
hududlarida inson brutsellyozining tarqalishida sezilarli hududiy 
farqlar mavjudligini ko‘rsatadi. Tadqiqot natijalariga ko‘ra, shi-
moliy hududlar brutsellyozdan eng ko‘p zarar ko‘rayotgan hudud 
bo‘lib qolmoqda va bu tendensiya davom etmoqda. Shu bilan birga, 
janubiy va g‘arbiy hududlarda kasallikning asta-sekin kengayib bo-
rayotgani kuzatilmoqda, bu esa brutsellyozning Xitoyning barcha 
hududlariga tarqalish xavfi ni oshirmoqda. Ayniqsa, shimoliy min-
taqalar yuqori kasallanish ko‘rsatkichlariga ega bo‘lib, ko‘plab ho-
latlar qayd etilgan. Buning aksiga, janubiy va g‘arbiy hududlarda 
kasallik tarqalishining barqaror o‘sish tendensiyasi kuzatilmoqda. 
Bu esa brutsellyozning hududiy taqsimotidagi dinamik o‘zgarish-
lardan dalolat beradi. [9]

  Yaqin sharq mamlakatlari
 Yaqin Sharq davlatlarida brutsellyoz katta ahamiyatga ega 

bo‘lgan zoonoz kasallik bo‘lib, bir qator mamlakatlarda tarqalish 
darajasi yuqoriligicha qolmoqda. Jumladan Rosina C.Krecek va 
boshqalar bergan ma’lumotlariga ko‘ra quyidagi davlatlarda har 100 
ming aholiga nisbatan kasallanish darajasi quyidagicha:

1. Misr – 3,756 ta holat, kasallanish darajasi: 3.8
2. Eron – 15,103 ta holat, kasallanish darajasi: 18.6
3. Iroq – 1,004 ta holat, kasallanish darajasi: 2.6
4. Isroil – 348 ta holat, kasallanish darajasi: 4.0
5. Iordaniya – 441 ta holat, kasallanish darajasi: 4.5
6. Quvayt – 446 ta holat, kasallanish darajasi: 10.8
7. Oman – 416 ta holat, kasallanish darajasi: 9.0
8. Falastin – 894 ta holat, kasallanish darajasi: 19.1
9. Qatar – 114 ta holat, kasallanish darajasi: 4.3
10. Saudiya Arabistoni – 4,062 ta holat, kasallanish darajasi: 

12.3
11. Suriya – 7,411 ta holat, kasallanish darajasi: 40.6
12. Turkiya – 6,457 ta holat, kasallanish darajasi: 8.0
13. Birlashgan Arab Amirliklari (BAA) – 47 ta holat, kasalla-

nish darajasi: 0.5
14. Yaman – 25,041 ta holat, kasallanish darajasi: 88.6
Ushbu ma’lumotlarga ko‘ra eng yuqori kasallanish darajasi Ya-

man (88.6) va Suriya (40.6) mamlakatlarida kuzatilgan. Eng past da-
raja esa Birlashgan Arab Amirliklari (0.5) hududida qayd etilgan.[6]

Olingan natijalar tahlili. Ushbu tadqiqot natijalari shuni 
ko‘rsatadiki, kasallikning tarqalishi mintaqalar bo‘yicha sezilarli da-
rajada farqlanadi. Afrikada kasallik darajasi eng yuqori bo‘lib, 500 
mingdan ortiq holat qayd etilgan. Janubiy Amerika, Yaqin Sharq va 
Markaziy Osiyo hududlarida ham brutsellyoz muhim sog‘liq muam-
mosi bo‘lib qolmoqda. Shimoliy Amerika va Avstraliya esa brutsell-
yozning eng kam uchraydigan mintaqalari hisoblanadi.

Brutsellyozning yuqori darajada tarqalishiga chorvachilik bi-
lan bog‘liq gigiyena qoidalariga rioya qilinmasligi, kasallikni erta 
aniqlash va nazorat qilish tizimlarining zaifl igi hamda xalqaro hay-
von savdosi kabi omillar sabab bo‘lmoqda. Barcha mintaqalarda 
brutsellyozning oldini olish va nazorat qilish bo‘yicha samarali 
choralar ishlab chiqish muhim ahamiyatga ega. Kasallikni kamay-
tirish uchun emlash dasturlarini kengaytirish, gigiyena qoidalariga 
qat’iy rioya qilish, transchegaraviy holatda kasallikning tarqalishi 

va ma’lumotlarning WAHIS tizimiga integratsiyasini kuchaytirish 
talab etiladi.

Xulosa. Brutsellyoz kasalligi hozirgi kunda ham dunyo bo‘ylab 
eng muhim zoonoz infeksiyalardan biri bo‘lib qolmoq da. Tadqiqot 
natijalari shuni ko‘rsatadiki, bu kasallikning tarqalishi mintaqaviy 
jihatdan katta farq qiladi. Afrikada, Yaqin Sharq va Markaziy Osiyo 
davlatlarida kasallik darajasi yuqori bo‘lib, bu hududlarda chor-
vachilikdagi gigiyena me’yorlarining buzilishi, diagnostika tizimi-
ning zaifl igi va vaksinalash qamrovining pastligi asosiy omillar 
hisoblanadi.

Boshqa tomondan, Shimoliy Amerika, Yevropa Ittifoqi va Avs-
traliya kabi rivojlangan davlatlarda kasallik ustidan nazorat yuqori 
darajada yo‘lga qo‘yilgan, vaksinalash va hayvonlar harakatining 
qat’iy nazorati orqali brutsellyoz deyarli bartaraf etilgan. 

Shu munosabat bilan ushbu tadqiqot asosida quyidagi amaliy 
taklifl ar ilgari suriladi:

Mintaqaviy epizootik monitoring tizimini kuchaytirish – ayniq-
sa, endemik hududlarda hayvonlar va insonlar o‘rtasidagi epidemi-
ologik bog‘liqlikni aniqlash uchun muntazam seromonitoring va 
diagnostika tadbirlari o‘tkazilishi lozim;

Vaksinalash siyosatini kuchaytirish va diff erensial yondashuv 
joriy etish – har bir hududda kasallik darajasi va tarqalish xususi-
yatiga mos ravishda vaksinalash strategiyasini ishlab chiqish zarur;

Xalqaro ma’lumotlar almashinuvi va hamkorlikni kengaytirish 
kasalliklar haqidagi  malumotlarni WAHIS tizimiga real vaqt reji-
mida integratsiya qilish va qo‘shni davlatlar bilan chegaraviy moni-
toring mexanizmlarini yo‘lga qo‘yish;
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Kirish. Brutsellyoz – yer yuzida keng tarqalgan zoonoz ka-
sallik bo‘lib, uy va yovvoyi sutemizuvchilarning ko‘p turlarini 
zararlaydi. Kasallik hujayra ichidagi gram-manfi y bakteriyalar gu-
ruhining Brucella avlodi vakillari tomonidan qo‘zg‘atiladi. Hozirda 
brusellalarning 9 turi ro‘yxatga olingan: B.melitensis (asosan qoʻy 
va echkilarni), B.suis (choʻchqa va yovvoyi hayvonlarni), B.neo-
tomae (cho‘l kalamushlarini), B.ovis (qoʻylarni), B.canis (itlarni), 
B.ceti (kitsimonlarni), B.pinnipedialis (kurakoyoqlilar) va B.mi-
croti (oddiy sichqonlarni) zararlaydi. Yangi aniqlangan turlarga 
(masalan, B.inopinata va papionis) kemiruvchilar, odamlar yoki 
babunlarga nisbatan sporadik uchraydigan izolatlar kiradi [3, 10]. 
Brucella avlodi va turlarini klassik mikrobiologik usullar yordami-
da aniqlash mumkin, ammo hozirda izolatlarning DNK tahlili afzal-
roq hisoblanadi. Bir necha o‘n yillar oldin an’anaviy mikrobiologik 
va serologik tahlillar yordamida B.melitensis, B.abortus va B.suis
turlarining biovarlari (mos ravishda 3, 7 va 5) aniqlangan edi [2]. 
Klassik usullardan foydalangan holda biovarlarni turga ajratish qi-
yin va har doim ham DNK tahlil vositalaridan foydalangan holda 
olingan natijalarga mos kelmaydi [5]. Hayvonlarda brutsellyozning 
o‘ziga xos bo‘lmasa-da, asosiy klinik belgilari abortlar va bepusht-
lik hisoblanadi. Darhaqiqat, kasallikni yuqtirgan hayvonlarda har 
doim ham abort kuzatilmaydi: bu ko‘pincha birinchi bo‘g‘ozlik 
davrida sodir bo‘ladi, ammo keyingi bo‘g‘ozliklarda immunitetning 
mustahkamlanishi hisobidan kamroq kuzatiladi. Biroq barcha holat-
larda kasallik juda yuqumli hisoblanadi, chunki u abort qilingan ho-
mila, yo‘ldosh, va ginal sekretsiyalar va sut bilan aloqa qilish orqali 
yuqadi, shuningdek, tug‘ma va jinsiy yo‘l bilan yuqishi mumkin. 
Odamlar brutsellyoz bilan kasallangan hayvonlar bilan bevosita 
aloqa qilish va ifl oslangan sut mahsulotlarini iste’mol qilish orqali 
kasallikni yuqtiradilar, ammo insonlar infeksiya manbai hisoblan-
maydilar. Shundan kelib chiqib, odamlarda kasallikni kamaytirish 
yoki oldini olishning ya gona yo‘li uy hayvonlarida brusellyoz infek-
siyasini nazorat qilish, chorvachilik  mahsulotlari gigienasi, ayniqsa 
sut mahsulotlarini pasterizatsiya qilish hisoblanadi.

Odamlarda brutsellyoz uzoq muddatli, davomiy antibiotiklar 
terapiyasini talab qiladigan surunkali kasallik bo‘lib, davolanmasa, 
holatlarning 1-5 foizigacha o‘limga olib kelishi mumkin [3, 16, 17]. 
Ba’zi brutsellalar odamlar uchun deyarli patogen (B.suis biovar 2) 
yoki umuman patogen bo‘lmasa (B.ovis), ko‘pchilik brusella turlari 
va biovarlari juda yuqumli hisoblanadi. Odamlarda kasallik hech 
qanday patognomo nik belgilar bilan kechmaydi va odatda brutsel-
la turiga qarab o‘zgarib turadigan klinik ko‘rinish bilan namoyon 
bo‘ladi: B.melitensis kasallikning eng og‘ir shaklini, B.suis, B.abor-
tus va B.canis esa kasallikning yengilroq shaklini keltirib chiqara-
di [1,7]. Yaqinda B.neotomae sabab bo‘lgan odamlarda brutselly-
ozning ikkita og‘ir holati qayd etildi [1, 7, 8]. B.ceti, B.pinnipedialis

va B.microti faqat yovvoyi hayvonlarda topilgan va odamlarga yuq-
qan ligi haqida ma’lumotlar mavjud emas.

B.ovis odamlar uchun yuqumli emas [7], yovvoyi hayvonlarda 
uchraydigan va butun Yevropa boʻylab choʻchqalarda brutsellyoz 
qoʻzgʻatuvchisi B.suis biovar 2 faqat immuniteti zaif odamlarga 
taʼsir qiladi. Brutsellyozning iqtisodiy ta’siri bo‘yicha kasallikning 
barcha jihatlarini hisobga olgan holda to‘liq bayon etuvchi tad-
qiqotlar kam. Zararlar kasallikning tarqalishiga, zararlangan tur-
larga va boshqaruv, ijtimoiy-siyosiy qarorlar va marketingga 
bog‘liq. Qo‘shimcha omil, bu kasallikning insonlarga ta’siridan 
kelib chiqadi, ammo bu borada to‘plangan ma’lumotlar ko‘pin-
cha to‘liq emas va aniq ma’lumotlar esa juda cheklangan [3, 16]. 
Mavjud tadqiqotlarni ko‘rib chiqish shuni ko‘rsatdiki, brutsellyoz 
Afrika va Osiyodagi iqtisodiy kam rivojlangan davlatlarda asosiy 
muammo bo‘lishi mumkin [2, 4]. Biroq bu boradagi global yo‘qo-
tishlar sezilarli darajada yuqori bo‘lishi mumkinligi haqida umumiy 
fi krlar mavjud va dalillar kasallik Afrika, Yaqin Sharq, Lotin Ame-
rikasi, Sharqiy Yevropa va Osiyoning katta qismlariga salbiy ta’sir 
ko‘rsatayotganini ko‘rsatadi. Faqatgina Kanada, AQSH, Yaponiya, 
Avstraliya, Yangi Zelandiya hamda Sharqiy va Markaziy Yevropa 
mamlakatlarida uy hayvonlarida B.abortus va B.melitensis deyarli 
uchramaydi. Bu mamlakatlarda qoramollarda B.abortusning yoʻq 
qilinishiga hayvonlarni emlash va yoʻq qilish uchun koʻp yillik kat-
ta miqdordagi mablagʻ sarfl angandan keyingina erishilgan. Mayda 
shoxli hayvonlar odatda chekka hududlarda kam rentabelli faoliyat 
boʻlganligi sababli, B.melitensisni yoʻq qilishga kamroq eʼtibor qa-
ratilgan va faqat baʼzi Yevropa Oʻrta yer dengizi mamlakatlari to-
monidan, asosan, kasallikning odamlarga sezilarli taʼsiri natijasida 
kasallikni yo‘q qilishga erishilgan.

Biroq globallashuv, iqlim o‘zgarishi va chorvachilikning ken-
gayishi tufayli zoonoz kasalliklar yangi ko‘rinishlari paydo bo‘ldi 
[14] va amaliy nuqtai nazardan, brutsellyoz butun dunyo bo‘ylab 
tarqalgan kasallikdir. Darhaqiqat, dinamik rivojlanayotgan ba’zi 
mamlakatlarda – brutsellyoz kasalligi ning paydo bo‘lishi kuza-
tilayotgani, ko‘pincha kasallik haqida xabardorlikning oshishiga 
talab ortib bormoqda. Misol uchun, Xitoyda kasallikning odamlar 
orasida so‘nggi o‘n yillikda qayd etilganlik holatlari soni doimiy 
ravishda o‘sib bormoqda, Mo‘g‘ulistonning ba’zi hududlarida yillik 
eng yuqori kasallanish darajasi 100 000 nafar aholiga 1395 ga yetdi 
va 2000 dan ortiq holatlar tahlili shuni ko‘rsatdiki, kasallikning 60 
foizdan ortig‘iga dastlab noto‘g‘ri tashxis qo‘yilgan [16]. Ko‘pgina 
davlatlarda kasallikning tarqalishi va kasallanish sabablari har xil 
bo‘lib, yuqorida ta’kidlanganidek, bu siyosiy, ijtimoiy-iqtisodiy va 
madaniy sabablarni o‘z ichiga oladi. 

Yuqoridagi barcha holatlar hisobga olinsa, bu kasallik iqtisodiy, 
diagnostik, davolash va profi laktik nuqtai nazardan bir xil darajada 
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Аннотация
В статье представлен всесторонний обзор различных вакцин, ис-

пользуемых в настоящее время в мире против зоонозного бруцеллеза 
животных, представляющего опасность для человека, их положитель-
ных и отрицательных эффектов, а также вакцин, используемых для 
оздоровления бруцеллеза животных, особенно мелкого рогатого скота. 
Кроме того, на основе обзора литературы более подробно описаны тре-
бования к вакцинам в этой области, меры безопасности, последствия 
вакцинации, течение заболевания у людей и животных и многое другое.

Annotation
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dangerous to humans, their positive and negative eff ects, as well as vaccines 
used for the treatment of animal brucellosis, especially small cattle. In 
addition, based on a review of the literature, the requiremens for vaccines 
in this area, safety measures, the eff ects of vaccination, the course of the 
disease in humans and animals, and much more are described in more detail.
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chorvadorlar, veterinarlar, vrachlar va sog‘liqni saqlash organlari 
vakillari uchun jiddiy qiyinchiliklar tug‘dirishi mumkin. Brutsell-
yozning ijtimoiy-iqtisodiy ta’siri, «Yagona salomatlik» yondashuv-
lariga bo‘lgan yondashuv va xo‘jayinlarning, shu jumladan yovvoyi 
hayvonlarning xilma-xilligi uni yanada murakkab kasallikka aylan-
tiradi. 

Maqsad va vazifalar. Hayvonlar brutsellyoziga qarshi 
qo‘llaniladigan maxsus profi laktika vositalari, vaksinalar ning tur-
lari, hayvonlarda qo‘llanilishi, vaksinalarning ijobiy va salbiy to-
monlari, joriy etilishini adabiyotlar tahlili asosida o‘rganish, ma’lum 
va yangi vaksinalarni qidirish, ko‘rib chiqish va tahlil qilishdir.

Tadqiqot usuli. ilmiy ma’lumotlar bo‘yicha mavzulli qidiruv 
o‘tkazilib, 100 dan ortiq ma’lumot manbalari topildi. Ulardan 5 tasi 
miqdorida tegishlilari tanlab olindi. 

Natijalar. Brutsellyozga qarshi vaksinalarga qo‘yi ladigan 
talablar. Brutsellyozga qarshi vaksinalar javob be rishi kerak bo‘lgan 
shartlar qator yillar ilgari, ya’ni vaksinalar ro‘yxatga olinganidan 
beri o‘zgarmagan (Jahon sog‘liqni saqlash tashkiloti 1999). Har ik-
kala jinsdagi va har qanday yoshdagi hayvonlar uchun brusell yoz 
vaksinalari: (i) zararsiz bo‘lishi va bir dozadan keyin infeksiyaning 
oldini olishi kerak, (ii) serologik tashxisga xalaqit beradigan an-
titelolar ishlab chiqarilishiga olib kelmasligi kerak, (iii) odamlarga 
yoki hayvonlarga yuqmasligi kerak (bu go‘sht, oziq-ovqat, sut va 
sut mahsulotlarini zararlamasligi lozim), in vitro va in vivo barqaror 
bo‘lishi kerak, (v) keng fermentatsiya sharoitida osongina yetishti-
rilishi kerak va (vi) dala izolatlarini oson ajratish uchun markerlarga 
ega bo‘lishi kerak.

Mavjud vaksinalarning hech biri (i) – (iv) talablarga to‘liq  
javob bermaydi, shuning uchun bu jihatlar keyingi bo‘limlarda har 
bir vaksinalar misolida ko‘rib chiqiladi. Tegishli vaksinalar faqat 
mayda shoxli hayvonlar va qoramollardagi brutsellyozga qarshi 
mavjud, shuning uchun muhokama faqat B.abortus va B.melitensis-
ga qarshi vaksinalar bilan cheklanadi. 

Himoya. Abort asosiy klinik belgi bo‘lganligi sababli, keng 
tarqalgan eng ko‘p xato qilish “abortdan himoya qi lish” ko‘rsat-
kichining ishlatishdir. Biroq kasallangan bo‘lsada abort qilmagan 
kasal hayvonlar juda yuqumli hisoblanadi va shundan kelib chiqib, 
ular muhim epidemiologik ahamiyatga ega. Shunday qilib, abortlar 
sonini kamaytiradigan, ammo tegishli himoyani ta’minlamaydigan 
brutsellyozga qarshi vaksinalar samarasizdir. Brutsellyoz uchun, 
boshqa yuqumli kasalliklarga qaraganda, «yomon vaksina umuman 
vaksinasizlikdan yomonroqdir» qoidasi qo‘llaniladi [4, 5, 7, 11, 12, 
13, 15].

Vaksina duch keladigan infeksion yukni va sharoitga qarab qan-
day o‘zgarishi mumkinligini hisobga olish ham muhimdir. Hayvon-
larda B.abortus orqali abort kuzatilganda, 1014 dan ortiq bakteriya 
ajralishi aniqlangan [2, 4], bu 90% aniqlik bilan infeksiyani keltirib 
chiqarishi kutilgan dozadan taxminan 108 baravar yuqori bakterial 
yukni bildiradi [6]. Ko‘p sonli hayvonlar birga saqlanganda, brutsel-
lalar bilan zararlanish xavfi  zichligi past bo‘lgan podaga qaraganda 
yuqori bo‘ladi. Shu sababli, intensivlashtirish nazoratni kuchaytirish 
uchun shart-sharoitlarni ta’minlasa-da, u xavfl  arni ham oshiradi [8] 
va har qanday vaksina samaradorli gini yakuniy sinovdan o‘tkazadi. 
Darhaqiqat, poda hajmi va hayvonlar zich saqlanishi sutchilik fer-
malarida, hatto emlash amalga oshiriladigan fermalarda ham brut-
sellyozning saqla nib qolishi uchun yaxshi sabab hisoblanadi [15].

Shuning uchun brutsellyozni nazorat va yo‘q qilish nafaqat 
emlashga, balki infeksiya xavfi ni minimallashtirishga yordam be-
radigan shart-sharoitlarni yaratishga ham bog‘liq ligiga e’tibor be-
rish lozim (masalan, hayvonlarga to‘g‘ri munosabatda bo‘lish, brak 
qilish, hayvonlar harakatini cheklash, gigiyena va boshqalar). Bu 
holat, qulay sharoitlarda o‘tkazilgan kuzatuv tadqiqotlari asosida 
vaksina samaradorligiga oid e’tirozlarni ko‘rib chiqishda muhim 
hisoblanadi. 

Vaksinalar xavfsizligi. Brutsellyozga qarshi emlash bilan 
abortni oldini olishdа mavjud vaziyatni hisobga olish kerak, chun-
ki kavsh qaytaruvchi hayvonlar bo‘g‘ozlik davrida kasallikka bir 
xil darajada sezgir emas. Bundan tashqari, xavfsizlik ko‘p jihatdan 
vaksina dozasiga va uni qo‘llash usuliga bog‘liq. Shunday qilib, 
bo‘g‘ozlikning birinchi yarmida emlash vaksina bilan bog‘liq abort-

larga olib kelmasligi mumkin, bo‘g‘ozlikning ikkinchi yarmida ham 
shu vaksinani qo‘llash, ayniqsa, hayvonlar bo‘g‘ozlikning o‘rtalari-
da emlanganda jiddiy oqibatlarga olib kelishi mumkin. Darhaqiqat, 
ommaviy emlash strategiyalarini amalga oshirish doirasida, bo‘g‘oz 
hayvonlarni emlamaslik juda qiyin [7, 8, 9, 10].

Brutsellyozga qarshi tirik vaksinalar. Taniqli vaksinalar 
orasida tirik vaksinalar B.abortus yoki B.melitensis (Alton va boshq. 
1988; Nicoletti 1990) tomonidan chaqiriladigan hayvonlar brutsel-
lyozining oldini olishda faolsizlantirilgan (o‘ldirilgan) preparatlarga 
nisbatan sezilarli darajada samaraliroq ekanligini ko‘rsatdi. Boshqa 
tomondan, brutsellalar in vitro genetik drayfga uchragani ma’lum, 
shu sababli barcha tirik brutsellyoz vaksinalari belgilangan tartib-
da saqlangan ishlab chiqarish va ekish materiallaridan tayyorlanishi 
kerak va biologik sifat nazoratidan o‘tishi kerak (ya’ni qoldiq viru-
lentlik va immunogenlik va boshqalar) [3]. Afsuski, har doim ham 
shunday emas va dunyo bozorida mavjud bo‘lgan tirik vaksinalar 
sifat jihatidan farq qiladi. Biologik nazoratning ahamiyatini oshirib 
bo‘lmaydi va bu barcha potensial foydalanuvchilar uchun vaksinani 
yoki vaksina ishlab chiqaruvchilarni tanlashda muhim ahamiyatga 
ega. Brusellaga qarshi tirik vaksinalar odatda S-vaksinalar (shtam-
mlarning silliq shakllaridan) va R-vaksinalar (shtammlarning dag‘al 
shakllaridan) deb tasnifl anadi, R-vaksinalar emlangan hayvonlardan 
kasallanganlarni farqlash uchun ishlatiladi. 
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Актуальность проблемы. За последние несколько деся-
тилетий в нашей республике проводятся широкомасштабные 
реформы в сельском хозяйстве, в том числе и в рыбоводстве, 
в целях развития данной отрасли. Достигнуты значительные 
результаты по увеличению количества вылавливаемых рыб, 
интродукции новых для республики видов и разведению рыб 
в аквакультурах. Указы Президента Республики Узбекистан от 
6-апреля 2018-года за №УП-3657  “О дополнительных мерах 
по ускорнному развитию отрасли рыбоводства”, от 29-августа 
2020-года за № УП-4816 “О мерах   поддержания отрасли рыбо-
водства и увеличении ее эффективности” и ряд других направ-
лены на выполнение требований и задач, поставленных перед 
данной сферой сельского хозяйства. 

Известно, что в нашей республике, как и во всем мире, 
рыбоводство является одной из важнейших стратегических 
направлений в деле обеспечения пищевой безопасности на-
селения, в связи с чем во всех регионах нашей страны разра-
ботаны и действуют программы по развитию данной отрасли. 
Однако, значительно препятствуют этому регистрация среди 
рыб различных заболеваний, в т. ч. и инфекционных болезней. 
Подтверждением этого является дерматомикоз рыб, наносящий 
ощутимый экономический ущерб рыбоводческим хозяйствам. 
Возбудителем заболе-вания являются грибки Saprolegnia, па-
разитирующие на теле и во внутренних органах рыб. В неко-
торых случаях они развиваются и распространяются молние-
носно. Грибковые заболевания рыб встречаются, в основном, 
в водоемах без должного квалифицированного внимания. Дер-
матомикоз клинически проявляется в виде беловатых нитей на 
теле, плавниках и жабрах, которые в последующем постепенно 
разрастаются и покрывают значительные площади наружного 
покрова рыб наподобие ваты. При этом отсутствие соответству-
ющих мероприятий для борьбы с этим заболеванием приводит 
к массовой гибели рыб и большим экономическим потерям хо-
зяйству.

Цель исследований. Клиническое исследование и диа-
гностика дерматомикоза рыб, установление своевременного и 
правильного диагноза, разработка мероприятий по лечению и 
предотвращению болезни, а также оказание практической по-
мощи рыбоводческим хозяйствам.

Материалы и методы исследований. Исследования прове-
дены в некоторых рыбоводческих хозяйствах и в лаборатории 
по изучению болезней птиц, кроликов, рыб и пчел НИИВ.  При 
комплексном исследовании рыб в водоемах частного рыбовод-

ческого хозяйства «Рухшона» Тайлякского района установле-
но, что среди форелей и африканского сома, выращиваемых в 
хозяйстве регистрируются случаи заболевания и гибели рыб. 
В данном хозяйстве выращиваются два вида рыб – форель и 
африканский сом, однако заболеваемость и падеж наблюдается 
только среди африканских сомов. При этом болезнь клиниче-
ски проявляется тонкими беловатыми нитевидными тяжами на 
теле, а у некоторых рыб  - в виде довольно крупных беловатых 
пятен также и около жабер. На основании клинических призна-
ков был установлен первичный диагноз на грибковое заболе-
вание.

Затем, из неблагополучного водоема 10 экземпляров боль-
ных рыб весом от 1,7 до 4-х килограммов были взяты в специ-
альные ёмкости, заполненные водой данного водоема и достав-
лены в лабораторию. При патологоанато-мическом вскрытии 
этих образцов рыб установили следующие изменения: кро-
веносные сосуды утолщены и полнокровные, респираторные 
сосуды колбообразно утолщены и переполнены грибковыми 
гифами, местами наблюдается разорванность сосудов. Парен-
химатозные органы полно-кровные, с утончением жирового 
пласта. Из патологического материала (соскоб из поврежден-
ных мест, кусочки плавников и жабер), взятого от этих рыб, со-
блюдая правила асептики и антисептики, произвели посевы в 
питательную среду Сабуро с глюкозой и поместили в термостат 
при 25-300С. В чашках Петри выросли колонии в виде ваты, со-
стоящие из эластичных грибковых гиф.

В целях определения вида возбудителя из выросших коло-
ний изготовили на обезжиренные предметные стекла тонкие 
мазки, окрасили по Граму и подвергли микроскопии. Для это-
го на предметное стекло наложили каплю физиологического 
раствора, препаровальной петлей небольшую часть выросших 
колоний нанесли на раствор, затем слегка перемешали, по-
сле  фиксации  покрасили и накрыли покровным стеклом. При 
микроскопии четко были видны гифы грибков Saprolegniales. 
Результаты бактериологи-ческих исследований, проведенных в 
лаборатории, послужили для выделения чистой культуры воз-
будителя дерматомикоза и постановки точного диагноза.

При микозных заболеваниях рыб верным диагностическим 
методом является микроскопическое исследование патологи-
ческого материала. При нанесении на мазки из поврежденных 
частей рыб несколких капель 50%- водного раствора глицерина 
или 0,9% - раствора NaCl, под микроскопом можно установить 
наличие грибков. По окончании бактериологических исследо-
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Annotatsiya
Maqolada baliqchilik sohasida amalga oshirilayotgan keng ko‘lamli 

islohotlar, baliqlar sonini ko‘paytirish va yangi turlarini joriy etish bo‘yicha 
qator farmon va qarorlar qabul qilingani, shuningdek, O‘zbekiston Re-
spublikasida akvakulturani rivojlantirishga oid ma’lumotlar keltirilgan. 
Baliqchilik oziq-ovqat xavfsizligini ta’minlashning strategik yo‘nalishlar-
idan biri bo‘lib, shu munosabat bilan respublikaning barcha hududlarida 
ushbu tarmoqni rivojlantirish dasturlari ishlab chiqilgan. Shu bilan birga, 
roʻyxatga olingan kasalliklarning baliqchilikni rivojlantirishga salbiy taʼsiri 
ham alohida taʼkidlangan. Zamburug‘lar keltirib chiqaradigan yuqumli der-
matomikozdan baliq yetishtirishning iqtisodiy zarari tahlil qilingan. Tashxis 
qo‘yish uchun laboratoriya tekshiruvlarining ahamiyati, shuningdek, epizo-
otologik, klinik va patologik natijalar batafsil tavsifl anadi.

Annotation
The article presens information on the implementation of large-scale 

reforms in the fi eld of fi sh farming, the adoption of a number of decrees and 
resolutions to increase the number and introduce new species of fi sh, as well 
as the development of aquaculture in the Republic of Uzbekistan. Fish farm-
ing is one of the strategic areas of food security, in connection with which 
all regions of the republic have developed programs for the development 
of this industry. Along with this, the negative impact of registered diseases 
on the development of fi sh farming is highlighted. The economic damage to 
fi sh farming from infectious dermatomycosis caused by fungi is analyzed. 
The importance of laboratory tests, as well as epizootological, clinical and 
pathological results are described in detail for establishing a diagnosis.

Ключевые слова: Водоем, рыба, заболевание, ихтиопатология, грибки, дерматомикоз, сапролегниоз, возбудитель, Saprolegnia, гифы.
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ваний все использованные инструменты, оборудования и сто-
лы продезинфицировали, а патологические образцы и остатки 
больных рыб уничтожили путем сжигания.

Лечение и меры профилактики болезни. Для терапии рыб 
от дерматомикоза используются специальные ванны с различ-
ными водными растворами препаратов, например, в 5%-водном 
растворе поваренной соли рыб держат 5-8 минут, или в раство-
ре с метиленовой синью в дозе 0,05 г/л воды – в течение 12 
часов. Дополнительно используют водные растворы одного из 
этих препаратов в соотношениях с водой: формалина (1:500 или 
1:1000) –15 минут, сульфата меди (1:200000) – 60 минут, пер-
манганата калия (1:100000) – 15 минут.  При  этом полный курс 
лечения составляет 5 дней. 

Владельцам и специалистам хозяйства были рекомендова-
ны препараты «Гризеофульвин» и «Трихопол», предназначен-
ные при грибковых заболеваниях рыб и показывающие хоро-
ший терапевтический эффект. При регистрации дерматомикоза 
(сапролегниоза) необходимо создание в водоемах оптимальных 
зоогигиенических условий, исключить возможности повреж-
дения икры и самих рыб. Следует также регулярно проводить 
дезин- фекцию инвентаря и оборудования, используемых для 
обслуживания рыбных водоемов. 

Схема лечения дерматомикозом больных рыб
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Кроме того, рекомендованы были также высушивать и 
оставлять водоемы осенью без воды, один раз каждые 4-5 лет 
до следующей осени. В этот период дно водоемов очищается 
механическим путем от донных осадков не менее чем на 20 см. 
При механической очистке осенью, зимних заморозках и лет-
нем высушивании дна водоемов создаются максимальные ус-
ловия для уничтожения микроорганизмов-паразитов рыб и их 
промежуточных хозяев, особенно моллюсков. Своевременное 
проведение ветеринарно-санитарных мероприятий, обеспече-
ние рыб полноценным рационом, регулярное диагностическое 
обследование состояния рыб, а также дезинфекция водоемов 
известью или гипохлоритом кальция создают благоприятные 
условия для разведения и выращивания рыб и увеличения про-
дукции рыбоводства.

В частном рыбоводческом хозяйстве «Рухшона», где были 
проведены наши научно-практические исследования, выра-
щиваются одно-трехлетние рыбы видов форель и африкан-
ский сом. Иследованиями водоемов хозяйства установлены, 
что грибковое заболевание рыб встречается ранней весной и 
с очень высокой степенью смертности. Причиной подобному 
широкому распространению заболевания является небрежное 
отношение сотрудников хозяйства к санитарному состоянию 
водоемов, что привело к развитию на теле рыб механических 
повреждений и токсического воздействия грибков Saprolegnia.

Развитие болезни начинается появлением вначале белова-
тых (иногда желтоватых) тонких нитей-гифов грибка на теле, 
плавниках и жабрах, из которых постепенно разрастаются об-
разутся мицелии грибка в виде ватного образования. Эти об-
разования со временем покрывают голову рыб – области рта, 
носа и глаз, а затем распространяются на всю поверхность на-
ружного покрова рыб, даже до нижних частей. В результате 
разрастания гифов и покрытия ими жабер рыбы нарушается 
обмен кислорода, они испытывают недостаток кислорода, что 
приводит к всплытию на поверхность воды и дыханию рыб не-
посредственно из воздуха. При этом больная рыба слабая, ре-
акция к внешним раздражителям резко снижена, а иногда во-
обще отсутствует. Наблюдается также плавание рыб, в течение 
некоторого времени, в боковом положении и их улов руками не 
представляет сложности. На основе клинических признаков, 
результатов патологоанатомических вскрытий и бактериоло-
гических исследований больных рыб установлен заболевание 
дерматомикозом.

Заключение:
1. При развитии рыбного хозяйства важное значение име-

ет профилактика инфекционных и инвазионных заболеваний, 
главным образом рыб, а также их точная и своевременная диа-
гностика и лечение, а также своевременное проведение ветери-
нарно-санитарных мероприятий.

2. Одной из основных задач ветеринарных специалистов 
-ихтиологов является проведение лабораторно-диагностиче-
ских исследований по выявлению инфекционных дерматомико-
зов и других заболеваний рыб.

3. Большое значение в профилактике и борьбе с болезнями 
рыб имеет соблюдение соответствующих правил и норм кон-
троля за выполнением ветеринарно-санитарных мероприятий в 
рыбном хозяйстве.
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Рис.1. Внешний вид 
африканских сомов, больных 
грибковым дерматомикозом

Рис.2. Рост в виде ватных коло-
ний гифы грибка Saprolegniales 

на питательной среде Сабуро
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Mavzuning dolzarbligi: Yurtboshimiz barcha sohalar qa-
tori chorvachilik, parrandachilik, baliqchilik va quyonchilik kabi 
yo‘nalishlarni rivojlantirish orqali aholi bandligini ta’minlash, ko-
operatsiya usulida qo‘shimcha daromad olishga imkon yaratish 
mumkinligiga alohida e’tibor qaratdilar. Shunday ekan, aholini 
ekologik toza, veterinariya- sanitariya talabiga javob bera oladigan 
toza  oziq-ovqat mahsulotlari bilan ta’minlash, veterinariya sohasi-
da ishlaydigan barcha xodimlarning vazifasi hisoblanadi. Chor-
vachilikda go‘sht, tuxum, baliq mahsulotlari bilan birgalikda quyon 
go‘shti yetishtirish ijtimoiy-iqtisodiy muammolar yechimini hal qi-
lishda katta o‘rin tutadi.

Tibbiyot va veterinariya xodimlari, odamlarda uchraydigan 
quyidagi (allergiya, gipertoniya, oshqozon-ichak, qandli diabed, o‘t 
pufagi, jigar) kasalliklariga chalinganlarga quyon go‘shti iste’mol 
qilish tavsiya etiladi. Bunda quyon go‘shtining biologik qiymati, 
yumshoqligi hamda yog‘ va xolestirin moddasining kamligi, par-
hezbopligini  hisobga olib quyon go‘shtini iste’mol qilish va undan 
keng qo‘llamda foydalanish mumkin.

Shuning uchun xalq xo‘jaligining shaxsiy chorva fermalarida 
quyon yetishtirayotgan aholi ichida, quyonlar infeksion kasallikla-
rining tarqalishini oldini olish chora tadbirlarini yaratish veterinari-
ya vrachi tomonidan ta’minlanadi. Hozirgi kunda quyonlarning sal-
monellyoz  va kolibakterioz kasalliklari birgalikda kechishi va uni 
o‘rganish dolzarb vazifalardan biridir.

Mavzuning o‘rganilganlik darajasi: Hayvonlar kolibakterioz 
va salmonellyozini diagnostika qilishda epizootologik malumotlar 
kompleksi, klinik va patologoanatomik o‘zgarishlari, bakteriologik 
tekshirishlar natijalari asosiy omil hisoblanadi. Eng asosiysi patolo-
goanatomik o‘zgarishlar bilan birga bakteriologik tekshirishlar nati-
jalari va ajratilgan patogen qo‘zg‘atuvchilar hisoblanadi [3,6].

Ikalla qo‘zg‘atuvchi ham oddiy ozuqa muhitlarida 37-38°S 
termostatda (GPA, GPB,GPJ, elektiv ozuqa muhitlardan, qonli agar 
va endo muhitlarida ) yaxshi o‘sadi. Eshericha coli yo‘g‘on, kalta 
uzunligi 1-3 mkm eni 0,5-0,7 mkm uchlari qayrilgan, grammanfi y 
(pushti qizil) rangli  tayoqchasimon bakteriyalar bo‘lib, spora hosil 
qilmaydi, bittadan joylashadi. Faqat 08, 09, 0101 shtamlari kapsula 
hosil qiladi, harakatchan, harakatsiz turlari ham bor [1,7].

Salmonella enteritidis qo‘zg‘atuvchisi grammanfi y, tayoqcha-
simon  harakatchan toksin hosil qiluvchi , spora va kapsula hosil 
qilmaydigan  kichik, uchlari egilgan, kalta, uzunligi 1-2 mkm eni  
0,5 mkm. tayoqchasimon, bittadan ba’zan ikkitadan joylashadigan 
bakteriya bo‘lib, qo‘zg‘atuvchi pH 7,4-7,5 agarli ozuqalarda yax-
shi o‘sadi. GPB da qo‘zg‘atuvchi bir xilda loyqalanish paydo qiladi. 

GPA da silliq, rangsiz, tiniq yoki kulrang-ko‘kimtir koloniyalar, vis-
mut-sulfi t agarida qora koloniyalar hosil qiladi [4].  

 Quyonlar kolibakteriozi 4-5 kun davom etib, ingichka ichak 
shilliq devorining yallig‘lanishi kuzatiladi. Kolibakterioz toksini 
qon tomirlar va epitelial to‘siqlarning o‘tkazuvchanligini oshirib, 
ichak devorlarining shishi ko‘p qon va ekssudatning sizib chiqi-
shi, ichak nerv sistemasining o‘zgarishiga olib keladi. Ichaklarning 
deskvamatsiyasi asosan yonbosh ichaklarda yaqqol kuzatiladi [5,8]. 

Kolibakterioz va salmonellyoz qo‘zg‘atuvchilari ta’sirida pa-
tomorfologik jihatidan o‘zgarishlari asosan ichaklar vorsinkalari-
ning kattalashib shishi, distal qismi epiteliy qavatining ko‘chishi va 
qatlam-qatlam shaklida qalinlashuvi kuzatilgan [2,6,7]. 

Tadqiqot maqsadi: Quyonlarning infeksion kolibakterioz va 
salmonellyoz kasalliklari oldini olish va unga qarshi kurashish, ka-
sallikni o‘z vaqtida tezkor aniqlash hamda davolashning eng sama-
rali usullarini fermer xo‘jaliklari mutaxasisslariga tavsiya etishdan 
iborat.

Tadqiqot vazifalari: Quyonchilik qishloq xo‘jaligi aholisini 
quyon kasalliklari borasidagi tushunchasini yanada oshirish maqsa-
dida quyonlarning aralash infeksion kasalliklaridan biri salmonell-
yoz va kolibakterioz kasalliklari etiologiyasini o‘rganish, davolash, 
oldini olish, patomorfologiyasini yoritish, kasallikka qarshi kura-
shish choralarining zamonaviy usullarini yaratish maqsadga mu-
vofi qdir.

Tadqiqot usullari: Veterinariya ilmiy tadqiqot instituti Mikro-
biologiya, Yosh mollar kasalliklarini o‘rganish hamda Toksikologi-
ya va terapiya laboratoriyalarida bakteriologik, patalogoanatomik, 
patomorfologik, toksikologik usullardan foydalangan holda quy-
onlar kolibakterioz va salmonellyoziga qarshi kurashish hamda 
davolash ishlarini takomillashtirish borasida ilmiy izlanishlar olib 
borilmoqda.

Tadqiqot natijalari: Salmonellyoz va kolibakterioz kasalligi-
ning birgalikda kechishi asosan quyonlarning 20 kunligidan boshlab 
2,5 oyligigacha bo‘lgan quyonlarda keng tarqalgan bo‘lib asosan 
osh qozon-ichak bo‘shliqlarining yallig‘lanishi (septisemiya) va 
kuchli endotoksin bilan zararlanishi kuzatilmoqda. Quyon bolalari-
da sarg‘ish-ko‘kimtir ich ketish, ichaklarning gaz bilan to‘lishi oqi-
batida qorin bo‘shlig‘ining shishib ketishi, xolsizlanish, ovqatdan 
bosh tortish, uyquchanlik hamda tana haroratining 40-41°C ko‘tari-
lishi bilan namoyon bo‘lib, oldi olinmasa 3-7  kun orasida  o‘lim 
bilan yakullanadigan kasallik.  

Quyonlar salmonellyozi va kolibakteriozi birgalikda kechgan-
da asosiy o‘zgarish hazm organlaridan oshqozon-ichak sistemasi-

UDK: 619.616.98.1.48-053.2.49.091.5

QUYONLAR SALMONELLYOZI VA KOLIBAKTERIOZINING BIRGALIKDA 
KECHISHI PATOMORFOLOGIYASI VA DAVOLASH CHORALARI

I.Yu. Sultanova, katta ilmiy xodim, v.f.f.d.,
B.A. Elmuradov, ilmiy maslahatchi, v.f.d., professor,

Veterinariya ilmiy-tadqiqot instituti

Аннотация
В статье изложены вопросы сочетанной встречаемости, распро-

страненности, клинических признаков, возбудителей, течения, лечения 
и профилактики острых заболеваний сальмонеллеза и колибактериоза 
у кроликов различных пород, содержащихся в любительских и кроли-
ководческих хозяйствах, являющихся в последние годы одним из бурно 
развивающихся направлений крупного животноводческого комплекса 
сельского хозяйства нашей республики. Кроме того, с иллюстрациями 
представлена последовательность методов выявления этих заболева-
ний в лабораторных условиях. Информация в статье станет весьма 
полезным ресурсом для исследователей и специалистов отрасли.

Summary
This article presents the co-occurrence, prevalence, clinical signs, 

causative agents, course, treatment and preventive measures of acute 
diseases salmonellosis and colibacillosis in rabbits of various breeds kept 
by amateurs and rabbit farms, which are one of the rapidly developing areas 
of the large livestock sector of our republic’s agriculture in recent years. In 
addition, the sequence of methods for detecting these diseases in laboratory 
conditions is presented with illustrations. The information in the article will 
become a very useful resource for researchers and industry specialists.

Kalit so‘zlar: kolibakterioz, salmonellyoz, GPA, GPB, Endo, qonli agar, gemoliz, fi brinli tugunchalar, gemorragik qon quyilishlar, antibiotikka 
sezuvchanlik.
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da kuzatiladi. Ba’zi hollarda kechish xususiyatiga ko‘ra ayrish va 
respirator organlarida kuzatildi. Asosan quyonlarning sutdan ozu-
qaga o‘tish davrida ko‘pincha bu kasallikning birgalikda kechishi 
kuzatilmoqda. Quyonlarda asosan uyquchanlik, ko‘zi yarim yumuq, 
ba’zilarida qaltiroq xuruji, momiq junlarining hurpayishi bilan na-
moyon bo‘ldi.

Xo‘jaliklardan ollib kelingan o‘n ikki bosh 1,5-2 oylik quyon 
bolalarining o‘limtigi patologoanatomik yorib ko‘rilganda, asosiy 
o‘zgarish ovqat hazm qilish yo‘llarida kuzatildi va ba’zilarida nafas 
olish tizimida o‘zgarishlar kuzatildi. Oshqozonda hazmlanmagan 
ozuqa atrofi da oq shilimshiq massa bilan qoplanganligi kuzatildi. 
Oshqozon massasi bo‘shatib ko‘rilganda, oshqozon shilliq pardasi-
ning kataral yalig‘lanishi, oshqozon sfi nktorlarida nuqtali qon quyi-
lishlar aniqlandai. Ichaklar haddan tashqari gaz bilan to‘lganligi, 
axlati shilimshiq massa bilan o‘ralganligi yaqqol ko‘zga tashlandi. 
Ingichka ichaklarda ko‘pikli, sarg‘imtir-ko‘kimtir axlat, axlat ichida 
shilimshiq fi brinli massaning bo‘lishi, axlatning badbo‘y hidlangan-
ligi, ichak shilliq pardalarida  nuqtali, gemorragik qon quyilganligi, 
ichak tutqich limfa tugunlarining kattalashganligi, qon quyilgan-
ligi, ko‘r ichakda turli kattalikda (mosh, tariq kattaligidagi) fi brin 
tugunchalarning mavjudligi aniqlandi. Bundan tashqari, yoshi katta 
bo‘lgan quyonlarda o‘pkada gemorragik qon quyilish, traxeyada 
ko‘pikli ekssudatning mavjud bo‘lishi va nuqtali qon quyilishlar 
ko‘zga tashlanadi. Boshqa parenximatoz  organlarda ham bevosita 
o‘zgarishlar bo‘lib, yurak ko‘ylakchasida sarg‘imtir ekssudatning 
to‘planishi, perikardit va chap qorincha infarkti,  jigar hajmiga kat-
talashishi, distrofi k o‘zgarishlr, konsistensiyasining bo‘shashgan-
ligi, buyrakda nuqtali qon quyilishlar, siydik pufagi siydik bilan 
to‘lgan, anal teshigi qizargan xolatlar kuzatildi (1- rasm).

1-rasm. Salmonellyoz va kolibakterioz bilan zararlanib o‘lgan 
quyonlar tanasining patologoanatamik yorib ko‘rish jarayoni.

Ushbu quyonlar patologonatamik yorib ko‘rilgandan keyin 
parenximatoz organlaridan GPB ga ekib 37°C da terrmostatga 
qo‘yildi. Olingan ekmalar xususiyati o‘rganildi. GPB dagi ekman-
ing muhiti, probirka tubida 1mm oq chukma borligi va birxildagi 
loyqalanish kuztildi. Aralashtirilganda muhit o‘zgarmas holatda 
bo‘lib probirka tubidagi cho‘kma muhitga osongina aralashib ketdi. 
Ekmadan surtma tayyorlab Gramm usulida bo‘yab, mikroskop os-
tiida kuzatilganda grammanfi y ikki xil kattalikdagi tayoqchasimon 
Salmonella qisqa tayoqcha 0,5-2  mkm, xamda E.coli uzungigi 1-3. 
Eni 0,5-0,7  mkm kattalikdagi bakteriyalar aniklandi (2-rasm).

Ekma qayta GPB ga ekish hamda elektiv ozuqa muhitlaridan 
Endo, Qonli agarlarga ekildi. Endo muhitida tovlanuvchi pushti 
koloniyalar hosil qildi. Qayta GPB ga ekib undan keyin qonli agar-
da bakteriologik tayoqcha yordamida ekildi. Qonli agar muhitida 
chetlari gemoliz hosil qilgan oqimtir koloniyalar hosil bo‘ldi. Qay-
ta yana GPB ga ekilib mikroskop ostida kuzatib epizootik shtamlar 
ajratilgandan so‘ng Qon asosli agarga GPB dagai ekma diff uzlash 
yo‘li bilan petri kosachasiga ekildi. 40 daqiqa 37°C da terrmostatga 
qo‘yildi.  

2-rasm. Salmonella va  E.coli qo‘zg‘atuvchilarining Endo 
ozuqa muhitida koloniyalarining o‘sishi.

Koloniya birxilda tarqatilgan petri kosachasiga maxsus anti-
biotik disklari joylashtirilgan moslama asosida antibiotiklar 2 sm 
oraliqda joylashtirildi va 16 soat termostatda saqlandi. Ushbu an-
tibiotik (gentamitsin 4%, kotrimazol 25, Vetillozin 50 mg, oksitet-
rosiklin 100, brovaseptol, oksiprol, seftioklin, enrofl loksatsilin-50, 
siprofl oksatsilin-30) lardan, kengroq chegarani enrofl oksatsilin dia-
metri 25 mm masofani chegaralaganligi, kotrimazol va oksitetrsik-
lin diametri 20 mm masofani, gentamitsin 18, brovaseptol, oksiprol, 
vetilozin 16 mm masofani, seftioklin 12 mm masofani chegarala-
ganligi kuzatildi va eng yaxshi natija bu enrofl oksatsilin antibioti-
giga yuqori sezgirligi aniqlanganligini inobatga olib ushbu preparat 
bilan davolash tavsiya qilindi. Hamda qo‘shimcha, omuxta yemiga 
10 kg. ga 1 g. dan makroprim qo‘shib berish tavsiya etildi. Bundan 
tashqari zoogigiyenik qoidalariga rioya qilish, sug‘orish idishlarini 
haftasida bir marotiba 2 % li faol xlorli eritma bilan yuvish, mog‘or-
lagan, chirigan ozuqalarni chiqarib tashlash, xonadagi haroratni 
35°C dan pasaytirib yubormaslik quyon bolalarining tana haroratini 
tekshirib turish maqsadga muvofi qdir. 

Xulosa: Quyonlar kolibakterioz va salmonellyoz kasalliklari 
birgalikda uchraganda murakkab klinik va patalogoanatomik 
o‘zgarishlarni keltirib chiqarishi ya’ni tana haroratining 41-42oC 
ga ko‘tarilishi, shilliq pardalarining qizarib, yallig‘langan joylari-
da shish hosil qilishi, parenximatoz a’zolarda gemorragik, infi l-
trative yallig‘lanishi, nekrotik o‘choqlarning rivojlanishi distrofi k 
jara yonlarning kuchayganligi bilan xarakterlanadi. Kasallikga o‘z 
vaq tida tashhhis qo‘yish hamda kasallangan quyonlarni davolash-
da ikkala kasallik qo‘zg‘atuvchilariga ta’sir etuvchi antibiotiklardan 
Enrofl oksatsilin preparatini qo‘llash maqsadga muvofi qdir. 
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Mavzuning dolzarbligi. Tashqi quloq otiti veterinariya 
amaliyotida keng tarqalgan kasallik hisoblanadi. Kelib chiqish 
sabablariga quyidagilar kiradi: bakteriyalar-ichak tayoqchasi, 
streptokokklar, stafi lokokklar, proteylar, psevdomonas, zambu-
rug‘lar, kandida, malasseziya, aspargilius, parazitlar, otadektoz, 
demodekoz, sarkoptoz. Boshqa sabablar begona jismlar, noto‘g‘ri 
davolash, o‘rta quloqning yallig‘lanishi, yuqori darajali sezuv-
chanlik.[3]

Itlarda quloq kasalliklari barcha kasalliklarning 20 % ini tash-
kil qiladi. Itlarda asosan tashqi va o‘rta quloq otitlari uchraydi. Bu 
kasallikda quyidagi simptomlar kuzatiladi: itning bezovta bo‘li-
shi, boshini silkitishi, og‘rigan quloq tomonga boshini engashti-
rishi, qulog‘ini qichishi, paypaslaganda bezovtalanishi, mahalliy 
haroratning ko‘tari lishi. Quloqdan kataral yoki yiringli suyuqlik 
oqib turadi. Hayvonning umumiy holati susaygan, ishtahasi pa-
saygan, harorati ko‘tarilgan bo‘ladi.[10]

Tashqi otit itlarda eng ko‘p uchraydigan patologiyalardan biri 
bo‘lib, u turli omillar ta’sirida yuzaga kelishi mumkin. [5] 

Shuni ta’kidlash kerakki, veterinariya amaliyotida qo‘llaniladi-
gan tashqi otitni davolash usullari asosan keng spektrli antibiotik 
preparatlari yordamida hayvonning tashqi eshitish kanalini sanat-
siya qilishga qaratilgan. Otitlarni ommaviy vositalarni davolash 
uchun ko‘rsatilgan yondashuv va taktikalar, aksariyat hollarda, na-
faqat kerakli ta’sirni ta’minlamaydi, balki ko‘pincha hayvonlar ning 
mahalliy va umumiy immunitetini doimiy ravishda bostirishga olib 
keladi. Ikkinchisi, qoida tariqasida, kasallikning tez-tez takrorlani-
shi, allergik holat bilan birga keladi va keyinchalik itlar va mushuk-
larining xizmat ko‘rsatish va dekorativ fazilatlarini yo‘qotishiga 
olib keladi [8].

Itlarda tashqi quloq yallig‘lanishlari muammosi hozirgi kunda 
yuqumsiz kasalliklar o‘rtasida birinchi o‘rinni egallaydi [4,7].

Keyingi yillarda butun dunyo mamlakatlarida itlar o‘rtasida 
tashqi otitlar ko‘payib borayotganligi to‘g‘risida ma’lumotlar bor. 
Rossiyada keyingi 5 yil ichida ushbu patologiya 48% ga ko‘paydi 
va yana ko‘paymoqda. [11].

Tashqi otit itlarda keng tarqalgan bo‘lib, bir tomonla-
ma yoki ikki tomonlama bo‘lishi mumkin. Otitni baholash va 
uning diagnostikasi quloq kanallarini palpatsiya qilish, quloqlarni 
vizual tekshirish, shu jumladan otoskopik tekshirish va otik tarkibini 
sitologik tahlil qilish asosida amalga oshiriladi. [6].

Quloq kasalliklarini davolashda tashqi va o‘rta quloq otitlarida 
antibiotik va antiseptik preparatlardan otipaks, anauran, garazon, 
deksona, sangviritrin va fi brolanni qo‘llashni tavsiya qiladi.[1] 

Mu’allifl arning ta’kidlashicha, otitlarni davolashda yaxshi 
ta’sir etuvchi zamonaviy abektal, azitroks (sumamed), amoksiklav, 
dioksisiklin, borat kislotasi sofradeks dori vositalarini qo‘llash ma-
qsadga muvofi qdir.[2]

Otitlarni davolashda xalq tabobati usullaridan foydalanish 
taklif qilinadi. Isituvchi kompress qo‘llaniladi, buning uchun 50 
ml spirtni 50 ml distillangan suvda aralashtirib yoki aroqdan ham 
foydalanish mumkin, salfetkani namlab quloq atrofi ga qo‘yiladi, 
quloq teshigi ochiq qolishi kerak. Uning ustidan nam o‘tkazmay-
digan qog‘oz qo‘yib quloq atrofi ga bog‘lam qo‘yiladi. Bu muolaja 
bir kunda 1 marta qilinadi.[9].

Tadqiqot maqsadi. Itlarda otitning kelib chiqish sababini 
aniqlash va klinik belgilariga qarab davolash ishlarini olib borish 
hamda turli xildagi dori preparatlar bilan davolash orqali ularning 
samaradorligini aniqlashdan iborat. Bundan tashqari olingan nati-
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Annotatsiya
Otitlarni davolashda tajribadagi itlarga 0,25 % li levomitsetin spirti, 

diaksidin, ximotripsin, gidrokortizon, adrenalin, futsis, sefotaksim-BXF3, 
dori moddalari ma’lum me’yor va miqdorda qo‘llanilganda, davolashning 
9-kunida itlar qulog‘ining ichki yuzasida hech qanday otitga xos klinik 
belgilari kuzatilmaganligi yani qizarish, shish, yiring, og‘riq, sho‘lqillash 
ovoz eshitilmadi, bundan tashqari itda umumiy klinik belgilaridan umumiy 
bezovtalanish va yallig‘langan quloq tomonga boshini egishi kuzatilmadi. 
Bundan ko‘rinib turibdiki, itlarda patologik jarayonning tuzalishi va ushbu 
qo‘llanilgan preparatlar samarali ekanligi tajribalarda aniqlandi. 

Levomitsetin spirti 0,25% li diaksidin, ximotripsin, gidrokortizon, 
adrenalin moddalari aralashtirilib quloq ichi yuvildi va keyingi kunlarda 
quloq ichiga 3 tomchidan tomizilgan, hamda levomer 100 mldan vena qon 
tomiriga 1 kunda bir marta yuborilgan, sefotaksim-BXF3 150 mg muskul 
orasiga 5 ml yuborilgan preparatlarda davolashning 12 kunida otitga xos 
klinik belgilar aniqlanmagan. 

Bundan tashqari quloq ichini yuvish uchun 2 % vodorod peroksidi, 
nistatin maz o‘rta quloq ichiga yuborilganda va sefotaksim-BXF3 150 mg 
muskul orasiga 5 ml dan yuborilganda hamda otipaks quloq tomchisidan 3 
tomchi tomizilib davolaganda 15 kunga borib otitga xos klinik belgilar kuza-
tilmadi. Tajribalardagi futsis eritmasi qo‘llanilgan itlarda davolash muddati 
qisqarganligi aniqlandi.

Abstract
When 0.25% levomycetin alcohol, dioxidine, chymotrypsin, hydrocorti-

sone, adrenaline, fucis, cefotaxime-BXF3 were applied in a certain dose and 
amount in the treatment of otitis in experimental dogs, no clinical signs char-
acteristic of otitis were observed on the inner surface of the dogs’ ears, such 
as redness, swelling, pus, pain, or a sloshing sound. Moreover, no general 
clinical signs such as overall discomfort or head tilting toward the infl amed 
ear were detected. This indicates that the pathological process in dogs has 
healed and that the applied medications have proven to be eff ective in ex-
perimens.

The ear was irrigated with a mixture of Levomycetin alcohol, 0.25% 
Dioxidine, Chymotrypsin, Hydrocortisone, and Adrenaline. In the following 
days, 3 drops were instilled into the ear, and Levomer 100 ml was adminis-
tered intravenously once a day. Cefotaxime-BXF3 150 mg was injected in-
tramuscularly in 5 ml. By the 12th day of treatment, no clinical signs typical 
of otitis were observed.

Additionally, when the ear was irrigated with 2% hydrogen peroxide, 
nystatin ointment was applied to the middle ear, cefotaxime-BXF3 150 mg 
was injected intramuscularly in 5 ml, and 3 drops of otipax ear drops were 
instilled, no clinical signs of otitis were observed by the 15th day of treat-
ment. From this, it is evident that the duration of treatment was shortened in 
dogs treated with Fucithalmic solution during the experimens.

Kalit so‘zlar. Otit, yallig‘lanish, otodektoz, demodekoz, fl ukonazol, otipaks, anauran, garazon, deksona, sangviritrin, fi brolan, futsis, 
blastomices, dermatit, saprofi tus, epidermizis, proteus, sifotaksim, endoskop, otoskop, levomitsetin spirti, diaksidin, ximotripsin, gidrokor-
tizon, adrenalin.
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jalar asosida maqbul usullarni aniqlash va ushbu muammoni erta 
bartaraf etish. 

Tadqiqot ob’ekti va uslublari. Tadqiqotlar SamDVMCHBU 
“Veterinariya jarrohligi va akusherlik” kafedrasida va xonadonlar-
da saqlanayotgan otit bilan kasallangan itlarda hamda Samarqand 
viloyat Ichki ishlar boshqarmasi jamoat xavfsizlik xizmati, jamoat 
tartibini saqlash bo‘limi Kinologiya bo‘linmasi xizmat itlari pito-
mnigidagi itlarda o‘tkazildi. Bundan tashqari, laborator tekshirish-
lar Veterinariya ilmiy tadqiqot instituti “Mikrobiologiya va yosh 
hayvonlar kasalliklarini o‘rganish” laboratoriyasida, Universitet-
ning Mikrobiologiya, virusologiya va immunologiya kafedrasining 
labo ratoriyasida, SamDTU ko‘p tarmoqli klinikasining klinik-diag-
nostik laboratoriyasida va Samarqand shahar bolalar ko‘p tarmoq-
li klinikasining laboratoriyalarida hamda Samarqand diagnostik 
markazining klinik diagnostik laboratoriyasida o‘tkazildi.

Tajribalarda tadqiqotlar otit bilan kasallangan 15 bosh kasal it-
larda olib borildi, ular 2 ta tajriba va 1 ta nazorat guruhiga ajratildi, 
har bir guruhga 5 boshdan itlar ajratilib, davolash sxemasi asosida 
davolash ishlari olib borildi.

Ilmiy tadqiqot ishlarini bajarishda kasal itning umumiy ma’lu-
motlari, anamnez, umumiy tekshirishlar, tizimlar bo‘yi cha tek-
shirishlar, maxsus tekshirishlar, laborator tekshirishlar, diff erinsial 
tashhisi, kasallikning kechishi va uni davolash ishlari olib borildi.

Bunda barcha guruh itlarida otitning kelib chiqishi o‘rganildi. 
It qulog‘idan maxsus sterillangan proberkalarga yiringdan namuna 
olinib bakteriologik tekshirish olib borildi. Tekshirishlar natijalari 
bo‘yicha Blastomices dermatit va Saprofi tus epidermizis va proteus 
kabi kasallik qo‘zg‘atuvchilari aniqlandi. 

Ajratilgan kasallik qo‘zg‘atuvchilarining xloramfenikol, en-
rofl oksatsin, gentamitsin, kotrimaksazol, sefazolin antibiotiklariga 
kam sezuvchan, sifotaksim, seftriaksion, linkomisin, penstrep-400, 
tilozin, peniprok, tiful antibiotiklariga, hamda zamburug‘larga qar-
shi futsis, fl ukanazol, farmostar preparatlariga yuqori sezuvchan, 
metronidazol, oksitetrasiklin, ampitsillin va oleandamitsin antibio-
tiklariga sezuvchan emasligi aniqlandi.

Bunda birinchi tajriba guruh itlariga otitni davolash maqsadida 
Levomitsetin spirti 0,25% 25 ml, diaksidin 1ml, ximotripsin 1 ml, 
gidrokortizon 1 ml, adrenalin 1ml aralashtirilib quloq ichi yuvil-
di va keyingi kunlarda quloq ichiga 3 tomchidan tomizildi hamda 
futsis eritmasidan 100 mldan vena qon tomiriga yuborildi, sefotak-
sim-BXF3 150 mg muskul orasiga 5 ml yuborib tajriba olib borildi.

Ikkinchi tajriba guruh itlariga otitni davolash uchun esa 
Levomitsetin spirti 0,25% 25 ml, diaksidin 1 ml, ximotripsin 1 ml, 
gidrokortizon 1 ml, adrenalin 1 ml aralashtirilib quloq ichi yuvil-
di va keyingi kunlarda quloq ichiga 3 tomchidan tomizildi hamda 
levomer eritmasidan 100 ml vena qon tomiriga 1 kunda bir marta 
yuborildi, sefotaksim-BXF3 150 mg muskul orasiga 5 ml yuborib 
turildi. 

Uchinchi nazorat guruh itlariga otitni davolash maqsadida 
an’anaviy davolash usullari qo‘llanilgan, bunda quloq ichini yuvish 
uchun 2 % vodorod peroksidi, nistatin maz quloq ichiga yuborildi 

va sefotaksim-BXF3 150 mg muskul orasiga 5 ml yuborildi, hamda 
otipaks maxsus quloq tomchisidan 3 tomchi tomizib turildi.

Tajriba davomida itlar maxsus endoskop va otoskop asboblari 
yordamida klinik ko‘rikdan o‘tkazilib turildi va ular klinik belgilari 
davolash boshlanganidan keyin tajribaning 3, 7, 9, 12 va 15-kunlari 
tekshirib borildi.

Olingan natijalar tahlili. Kasal itlar palpatsiya qilinganda 
kuchli og‘riq, sho‘lqillash, ovoz, mahalliy harorat kuzatildi, en-
doskopiyada eshitish yo‘li bilan shishgan yiring borligi aniqlan-
di. Kichik qora rangda yaralar va qon qo‘yilishlar ko‘rindi, shilliq 
qavatlari qoramtir sarg‘ish rangda va quloq ichida yiring borligi 
aniqlandi, qo‘lansa hid borligi bilan xarakterlandi. It boshini otit 
bilan kasallangan quloq tomonga egib nolish ovoz chiqarib turibdi. 
Ishtahasi yo‘q, kuchli bezovtalanish, uchala guruh itlari bir xil klinik 
belgilarini namoyon qildi va davolash ishlari olib borildi(n=5).

Tajribaning 3-kunida itlar qulog‘ining klinik belgisi. Og‘riq, 
mahalliy harorat va sho‘lqillash ovoz, qo‘lansa hid borligi aniqlan-
di. Otoskop va endoskop asboblari yordamida tekshirilganda tashqi 
quloqning eshitish yo‘li va nog‘ora parda qizargan, shishgan, kichik 
qon quyilish gematomalar qoramtir va qizil rangda ko‘rindi va shil-
liq yuza shishi holatlari kuzatildi, boshini otit bilan kasallangan to-
monga egib turishi namoyon bo‘ldi, davolash uchta guruh itlarida 
ham davom etyapti (n=5).

Tajribaning 7-kunida itlar qulog‘ining klinik belgisi. Bi-
rinchi tajriba guruh itlarida klinik tekshirish o‘tkazilganda kam 
og‘riq, qo‘lansa hidning kamayganligi, sho‘lqillash ovoz yo‘qli-
gi aniqlandi. Ikkinchi tajriba guruh itlari quloq suprasi paypaslab 
ko‘rilganda og‘riq, bezovtalanish, qo‘lansa hidning borligi, quloq 
ichida suyuqlik ovozi eshitilganligi va qizarish aniqlandi. Uchinchi 
nazorat guruh itlar klinik tekshirilganda og‘riq, quloq ichida suyuq-
lik ovozi eshitildi, quloq ichi qizarish, shish, qo‘lansa hid, eshitish 
yo‘lida kichik yaralar borligi kuzatildi. Itning umumiy bezovtalani-
shi ishtahaning pastligi va otit bo‘lgan quloq tomonga boshini egib 
turishi bilan qolgan guruh itlaridan klinik belglari ajralib turibdi va 
uchala guruhdagi itlarda davolash davom etayapti. (n=5).

Tajribaning 9-kunida itlar qulog‘ining klinik ko‘ri nishi. 
Birinchi tajriba guruh itlarida klinik tekshirish o‘tkazilganda og‘riq, 
qo‘lansa hid, sho‘lqillash ovoz yo‘qligi aniqlandi. Bundan tashqa-
ri, itning umumiy holati yaxshi, ishtahasi tiklangan otitga xos klinik 
belgilar kuzatilmadi va davolash yakunlandi. Ikkinchi tajriba guruh 
itlarda esa og‘riq kamaygan quloq suprasi paypaslab ko‘rilganda 
bezovtalanish, qo‘lansa hid yo‘q, quloq ichida suyuqlik ovozi eshi-
tilmadi va quloq ichida qizarish yo‘q, lekin boshini egib turibdi, it 
sog‘aygan. Uchinchi nazorat guruh itlar klinik tekshirilganda og‘riq, 
quloq ichida suyuqlik ovozi eshitilmadi, quloq ichi qizarish, shish 
yo‘qolgan, qo‘lansa hid, eshitish yo‘lida kichik yaralar borligi ku-
zatildi. It umumiy bezovtalanish, ishtahaning pastligi va otit bo‘lgan 
quloq tomonga boshini egib turishi bilan qolgan guruh itlaridan ajra-
lib turibdi, lekin davolash davom etyapti. (n=5).

Tajribaning 12-kunida itlar qulog‘ining klinik ko‘ri ni shi.
Birinchi va ikkinchi tajriba guruh itlari sog‘aygan, lekin to‘liq klinik 

I. Tajriba boshida. 
Birinchi tajriba guruh. 
Itlar qulog‘ining endo-

skopda ko‘rinishi

II. Tajriba boshida. 
Ikkinchi tajriba guruh 

itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

III. Tajriba boshida. 
Nazorat guruh 

itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

I. Tajribaning 3-kuni. 
Birinchi tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

II. Tajribaning 3-kuni. 
Ikkinchi tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

III. Tajribaning 
3-kuni. Nazorat guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi
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I. Tajribaning 7-kuni. 
Birinchi tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

II. Tajribaning 
7-kuni. Ikkinchi 
tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

III. Tajribaning 
7-kuni. Nazorat guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

tekshirishlar davom etdi.  Uchinchi nazorat guruh itlar klinik tek-
shirilganda kam og‘riq, quloq ichida suyuqlik ovozi eshitilmadi, 
quloq ichida qizarish, shish yo‘qolgan, qo‘lansa hid kamaygan va 
eshitish yo‘lida kichik yaralar borligi kuzatilmadi. Itning umumiy 
bezovtalanishi, ishtahaning pastligi va otit bilan kasallangan quloq 
tomonga boshini egish holati kuzatilmadi. It sog‘aygan, lekin klinik 
ko‘rik davom etyapti (n=5).

Tajribaning 15-kunida itlar qulog‘ining klinik ko‘rinishi.
Birinchi va ikkinchi tajriba guruh itlari to‘liq sog‘aygan. Davolash 
yakunlangan, lekin klinik tekshirishlar to‘liq 15-kungacha davom 
etdi. Uchinchi nazorat guruh itlari klinik tekshirilganda og‘riq yo‘q, 
quloq ichida suyuqlik ovozi eshitilmadi, quloq ichi qizarish, shish 
yo‘qolgan, qo‘lansa hidning yo‘q va eshitish yo‘lida kichik yaralar 
kuzatilmadi. Itning umumiy bezovtalanishi, ishtahaning pastligi va 
otit bilan kasallangan quloq tomonga boshini egish holati kuzatilma-
di, itlar sog‘aydi (n=5).

Xulosa
1. Laboratoriyalarda bakteriologik tekshirilib, Blastomices der-

matit va Saprofi tus epidermizis va proteus kabi kasallik qo‘zg‘atuv-
chilari aniqlanganda, 0,25 % li levomitsetin spirti, diaksidin, ximo-
tripsin, gidrokortizon, adrenalin, futsis, sefotaksim-BXF 3 kabi 
preparatlariga sezuvchanligi yuqoriligi va davolash samarasi ijo-
biyligi aniqlandi.

2. Itlarda yiringli otitlarni davolashda 0,25 % li levo mitsetin 
spirti, diaksidin, ximotripsin, gidrokortizon, adre nalin, futsis, sefo-
taksim-BXF3, ma’lum me’yor va miqdorda qo‘llash yallig‘lanish 
jarayonlarini pasaytirdi, regeneratsiya jarayonlarini kuchaytirib, 
davolash muddatini 5-6 kunga qisqartirdi.

I. Tajribaning 9-kuni. 
Birinchi tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

II. Tajribaning 
9-kuni. Ikkinchi 
tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

III. Tajribaning 
9-kuni. Nazorat guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

I. Tajribaning 
12-kuni. Birinchi 

tajriba guruh. 
Itlar qulog‘ining 

endoskopda ko‘rinishi

II. Tajribaning 
12-kuni. Ikkinchi 

tajriba guruh. 
Itlar qulog‘ining 

endoskopda ko‘rinishi

III. Tajribaning 12-
kuni. Nazorat guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi
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I. Tajribaning 15-kuni. 
Birinchi tajriba guruh. 

Itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi

II. Tajribaning 
15-kuni. Ikkinchi 

tajriba guruh. 
Itlar qulog‘ining 

endoskopda ko‘rinishi

III. Tajribaning 15-
kuni. Nazorat guruh. 

itlar qulog‘ining 
endoskopda ko‘rinishi
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Mavzuning dolzarbligi. Ko‘p sonli tadqiqotlardan olin-
gan ma’lumotlarga ko‘ra, zararlangan suyakdagi regenerativ 
jarayonlarning faolligi osteogen to‘qimalarning holatiga [1; 
144-147-b.] va jarohatlangan hudud qon bilan ta’min-
lanishiga, shuning bilan birga ularning maksimal darajada 
saqlanib qolganligi, aniq repozitsiya, barqaror fi ksatsiyaga 
bog‘liq bo‘lib, suyaklarning ertaroq muddatlarda tiklanishiga 
ko‘mak beradi [2; 95-105-b,. 3; 81-104-b.].

Tadqiqotning maqsadi. Suyaklari singan quyonlar-
ni davolashda ishlab chiqilgan maxsus davolash sxemasi-
ni qo‘llash tajribalari yakunlangach, quyonlarning singan 
suyaklaridan namunalar olinib, gistologik tekshirishdan 
o‘tkazish va suyak strukturasidagi o‘zgarishlarni o‘rganish-
dan iborat.

Tadqiqotning vazifasi. Eksperimental modelda ikki-
ta guruhni shakllantirish: nazorat guruhi (an’anaviy muo-
lajalar qo‘llanilgan) va tajriba guruhi (mumiyo moddasi 
qo‘llanilgan); Mumiyo moddasining suyak to‘qimalari re-
generatsiyasiga ta’sirini o‘rganish; osteoblast va osteosit hu-
jayralarining faolligi darajasini baholash; qon tomirlarining 
shakllanishi (angiogenez) jarayonini tahlil qilish; yallig‘la-
nish belgilari intensivligini solishtirish; yangi hosil bo‘lgan 
suyak to‘qimalarida kollagen tolalarining zichligi va tartibli 
joylashuvini o‘rganishdan iborat.

Materiallar va usullar. Tadqiqotning ob’ekti sifatida 
suyak sinishlari bilan keltirilgan 9 bosh quyonlardan foyda-
lanildi. Tajribalar o‘tkazishda quyonlarni saqlash va oziqlan-
tirish sharoitlari nazorat qilindi.

Gistologik tekshirishlar uchun tajriba va nazorat guruhi-
dagi quyonlarning sinish joyida suyak shtiftga bevosita tegib 
turgan joylardan namunalar olinib, gistologik usullar bilan 
gistopreparatlar tayyorlandi. Buning uchun suyak namu-
nalari 5 kun mobaynida 15% li nitrat kislotasi eritmasida 
dekalsinatsiya qilindi. So‘ngra namunalar 24 soat davomi-
da oqar suvda yuvilib, suvsizlantirish uchun har biri 1 ke-
cha-kunduzga oshib boruvchi konsentratsiyali (70°, 80°, 96° 
toza spirt) spirtga joylashtirildi.

Quyonlarni operatsiyadan keyingi davolash tartibi qu-
yidagicha:

1-jadval.

№

Ta
jri

ba
 

gu
ru

hl
ar

i

Q
uy

on
la

r 
so

ni Davolash usullari

1. 1-tajriba 
guruhi 3

1. Linkomitsin - 1,0 ml dan 1 mahal m/o  10 kun;
2. Kalsiy glyukonati - 1 tabletkadan og‘iz orqali 2 
mahal 25 kun;
3. D3 vitamini – 1500 T/Bdan 1 mahal ozuqaga 
qo‘shib, 15 kun;
4. Mumiyo - 1 tabletkani maydalab, 5 ml suvga 
aralashtirilib og‘iz orqali 2 mahal 15 kun;
5. Jarohat atrofi ga 2% li yod bilan 
2 mahal 10 kun ishlov berish.

2. 2- tajriba 
guruhi 3

1. Linkomitsin - 1,0 ml dan 1 mahal m/o  10 kun;
2. Kalsiy glyukonati - 1 tabletkadan og‘iz orqali 2 
mahal 25 kun;
3. D3 vitamini – 1500 T/Bdan 1 mahal ozuqaga 
qo‘shib, 15 kun;
4. Osteogenon - 1/2 tabletkadan 2 mahal 
15 kun og‘iz orqali;
5. Jarohat atrofi ga 2% li yod bilan 
2 mahal 10 kun ishlov berish.

3. Nazorat 3

1. Linkomitsin - 1,0 ml dan 1 mahal m/o  10 kun;
2. Kalsiy glyukonati - 1 tabletkadan og‘iz orqali 2 
mahal 25 kun;
3. D3 vitamini – 1500 T/Bdan 1 mahal ozuqaga 
qo‘shib, 15 kun;
4. Jarohat atrofi ga 2% li yod bilan 
2 mahal 10 kun ishlov berish.

Namunalarning har biri 3 kun davomida 4%, 8% va 10% 
li sellyulozaga solinib, aralashtirildi. Ish yakunida bloklar 
parafi nga qo‘yildi.

Tayyor bo‘lgan bloklardan kesmalar tayyorlash uchun 
maxsus NM 340E modeldagi mikrotomdan foydalanil-
di. Mikrotomda parafi nli bloklardan qalinligi 5 mikrometr 
bo‘lgan kesmalar tayyorlandi. Tayyorlangan gistokesmalar 
gemotoksilin-eozin bo‘yog‘i bilan bo‘yaldi. Mikroskopik tek-
shiruvlarda gistokesmalar “Opto-tech” MB200 mikroskopida 
10x10, 10x40, 10x100 marta kattalashtirib ko‘rildi.

Gistologik tekshirishlar shtift suyakka kiritilgan joylarda 
yangi suyak to‘qimasi hosil bo‘lish darajasini baholash uchun 
bajarildi.

UO‘K: 617:576.8:615

QUYONLARDA SUYAK SINISHLARINI MUMIYO BILAN DAVOLASHDAN 
KEYINGI GISTOLOGIK TEKSHIRUV NATIJALARI

S.A. Haydarova, v.f.f.d.,  O.A.Baxtiyorova, talaba,
Samarqand davlat veterinariya meditsinasi, chorvachilik va 

biotexnologiyalar universiteti

Aннотация
В данной статье гистологически изучены результаты лечения 

переломов костей, искусственно вызванных у кроликов, с применением 
препарата мумие. В эксперименте были сформированы две группы: од-
ной группе применяли мумие, другой — традиционные методы лечения. 
Гистологические исследования показали, что у животных, получавших 
мумие, регенерация костной ткани происходила быстрее, наблюда-
лась активизация остеобластов и остеоцитов, увеличение количества 
кровеносных сосудов и снижение признаков воспаления. Кроме того, в 
новообразованной костной ткани была отмечена высокая плотность 
и упорядоченное расположение коллагеновых волокон. Полученные 
результаты подтверждают положительное влияние мумие как био-
логически активного вещества на процессы восстановления костной 
ткани. Статья научно обосновывает возможность эффективного 
применения мумие при лечении костных повреждений у животных и 
предлагает новые подходы в ветеринарной регенеративной медицине.

Summary
This article presens a histological study of bone fracture treatment out-

comes, artifi cially induced in rabbits, using the preparation mumiyo. Two 
groups were formed in the experiment: one group was treated with mumiyo, 
while the other received traditional treatment methods. Histological analy-
ses showed that in animals treated with mumiyo, bone tissue regeneration 
occurred more rapidly, with activation of osteoblasts and osteocytes, an 
increase in the number of blood vessels, and a reduction in signs of infl am-
mation. Additionally, the newly formed bone tissue exhibited a high density 
and orderly arrangement of collagen fi bers. The results confi rm the positive 
eff ect of mumiyo as a biologically active substance on bone tissue regenera-
tion processes. The article scientifi cally substantiates the potential for eff ec-
tive use of mumiyo in the treatment of bone injuries in animals and proposes 
new approaches in veterinary regenerative medicine.

Kalit so‘zlar: suyaklar, sinish, to‘qima, osteogenez, mumiyo,  biostimulyator, regeneratsiya, lizis, trabekula, periost regeneratsiyasi, fi broblast.
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Tadqiqot natijalari: Eksperimental tajribalar yakunlan-
gach gistologik tekshirishlar singan sohada shtift suyakka 
kiritilgan joylarda yangi suyak to‘qimasi hosil bo‘lish dara-
jasini baholash uchun bajarildi.

Bunga ko‘ra, nazorat guruhidagi quyonlar singan suya-
gidan tayyorlangan gistokesmalarni mikroskopik tekshiruv-
dan o‘tkazganimizda, yemirilish, qon quyilishi jarayonlari 
regeneratsiya jarayonidan ustun ekanligi aniqlandi, osteotsit-
lar ya’ni yetuk suyak hujayralari juda kam miqdorda ekanligi 
ko‘zga tashlanadi.

1-rasm. Nazorat guruhi. Mikroskopik ko‘rinish. Son 
suyagi qadog‘i. Gemotoksilin- eozinda bo‘yalgan,×400

Osteoblastlar ya’ni hosil qiluvchi hujayralar soni ham 
kam ekanligini ko‘rish mumkin. Osteoklastlar soni ko‘p, 
trabekulalar fragmentatsiyaga uchragan bo‘lib, tolalangan 
va yemirilgan holatda ekanligi aniqlandi. Ko‘plab qon quyi-
lishlar – eritrotsitlar borligi kuzatiladi. Gavers kanalida qon 
tomirlar hamda nerv tolalari kam miqdorda ekanligini ko‘rish 
mumkin. Tiklanish jarayoni, ya’ni regeneratsiya yaxshi kech-
mayotgani qayd etiladi.

Tayyorlangan gistopreparatlar orqali suyak to‘qimasi ning 
mikroskopik  ko‘rinishi tekshirilganda, birinchi tajriba guruhi 
hayvonlar suyak to‘qimalaridan olingan gistokesmalarning 
ko‘rish maydonida ko‘p miqdorda osteotsitlar va yangi hosil 
bo‘lgan osteoblastlar borligi aniqlandi. Trabekulalar o‘rtacha 
qalinlikda, fi brotsitlar va fi broblastlar mavjud bo‘lib, kam 
miqdorda suyak markazini yemiruvchi osteoklast hujayralari 
ko‘zga tashlandi. Gavers kanallarida, ya’ni markaziy kanal-
da qon tomirlar va nerv tolalari aniqlandi. Osteonlar orasida 
suyak plastinkalarini ko‘rish mumkin, ular tarkibida parcha-
langan, yemirilgan osteonlar qoldig‘i mavjud.

2-rasm. I tajriba guruhi. Mikroskopik ko‘rinish. 
Son suyagi qadog‘i. Gemotoksilin- eozinda 

bo‘yalgan,×400

Ushbu guruhda (kesmada) trabekulalar yaqqol ajralib tu-
ribdi, ular aniq ifodalangan. Lizis hodisasi aniqlanmadi, ya’ni 
tiklanish jarayoni yemirilishdan ustun kechmoqda. Periost re-
generatsiyasi yakunlangan va yaxshi ifodalanganligi aniqlan-
di.

Ikkinchi tajriba guruhi quyonlarining son suyagidan 
tayyorlangan gistokesmalar mikroskop ostida ko‘rilganda 
quyidagilar aniqlandi: osteoblast hujayralarning miqdori os-
teotsitlarga nisbatan kam, shu sababdan ular tez-tez uchra-
maydi. Gistokesmada asosan fi broblastlar ko‘proq kuzatildi 

(bu holat regeneratsiya jarayoni jadal kechayotganligidan da-
lolat beradi). Ko‘rish maydonida yakka-yakka osteoklastlar 
uchraydi, ya’ni yemiruvchi hujayralar soni juda kam.

3-rasm. II tajriba guruhi. Mikroskopik ko‘rinish. 
Son suyagi qadog‘i. Gemotoksilin- eozinda 

bo‘yalgan,×400

Shikastlangan sohada yallig‘lanish hujayralari infi l-
tratlari: leykotsitlar va limfoid hujayralar aniqlandi. Gavers 
kanallari qon tomirlari hamda nerv tolalari bilan yaxshi 
ta’minlanganligi kuzatildi. Suyak to‘qimasidagi trabeku-
lalar yaxshi tiklanganligi qayd etildi. Ba’zi sohalarda qon 
quyilishlar (eritrotsitlar) aniqlandi. Osteonlar orasida suyak 
plastinkalari mavjud. Ko‘rish maydonida parchalanish yoki 
yemirilish elementlari aniqlanmadi. Periost regeneratsi yasi 
yakunlanish arafasida bo‘lib, qoniqarli darajada ifodalan-
gan. Bu guruhdagi quyonlarda regeneratsiya jarayoni yaxshi 
kechganligi kuzatildi.

Xulosa: 1. Gistologik tekshirishlar natijasida osteosin-
tez o‘tkazilgan suyaklarda qadoq hosil bo‘lishi osteotsit, os-
teoblast hujayralari va trabekulalar hisobidan hosil bo‘lishi 
aniqlandi. 

2. Mumiyo preparati berib davolangan birinchi tajriba 
guruhi quyonlaridan olingan gistologik namunalarda singan 
suyaklarning regeneratsiya jarayoni yaxshi kechganligi ku-
zatildi.

3. An’anaviy usulda davolangan nazorat guruhidagi 
quyonlar singan suyagidan tayyorlangan gistokesmalarni 
mikroskopik tekshiruvdan o‘tkazganda yemirilish, qon quyi-
lishi jarayonlari regeneratsiya jarayonidan ustun ekanligi 
aniqlandi.
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Kirish. Bugungi kunda parrandachilik oziq-ovqat bozorida narx 
barqarorligini saqlash uchun dunyoning istalgan mamlakati agrosa-
noat majmuasining ijtimoiy muhim tarmog‘i hisoblanadi. Hozirgi 
vaqtda odamlarga zarar yetkazmaydigan ekologik toza mahsulotlar-
ni ishlab chiqarish dolzarb muammolardan biri bo‘lib qolmoq da. 
Ko‘p yillar davomida parrandalarning ichak mikrofl orasini nazorat 
qi lishning asosiy vositasi oziqa antibiotiklari hisoblangan. Biroq, 
ular bir qator muhim kamchiliklarga ega, xususan, parrandachilik 
mahsulotlarida qoldiq miqdorini to‘plash va uzoq muddatli foydala-
nish natijasida mikroorganizmlarning ushbu dorilarga chidamliligi-
ni va moslashishini rivojlantiradi.

Qator tadqiqotchilarning ma’lumotlariga ko‘ra, oziqa tarkibida 
antibiotiklarning doimiy bo‘lishi uy parrandalari ichaklarida pato-
gen mikrofl oralarning chidamlilik daraja sining rivojlanishiga olib 
keladi. Antibiotiklar ichak mikrobiot senozi hamda ovqat hazm qi-
lish jarayonlarining buzilishini keltirib chiqaradi [1, 2, 7, 9].  

Parranda go‘shtini saqlash, oziqlantirish va mahsuldorligini 
oshirishga alohida e’tibor qaratilayotgani oziqaning yaxshi hazm 
bo‘lishi, broylerlarning erta yetilishi va yuqori mahsuldorligi bilan 
bog‘liq. Shu munosabat bilan savdo bozorida oziqa qo‘shimchala-
riga talab ortib bormoqda. Ular ning katta assortimenti va miqdori 
bilan haqiqiy xaridor uchun past narx va yuqori samaradorlik-
ka mos keladigan oziqa qo‘shimchasini tanlash qiyin. Shu bois 
parrandachilik ning eng dolzarb muammolaridan biri – parranda-
ning genetik salohiyatidan maksimal darajada foydalanish, uning 
fi ziologik holati va chorva mollarining xavfsizligiga samarali ta’sir 
ko‘rsatish imkonini beradigan zamonaviy, tejamkor va ekologik 
toza oziqa qo‘shimchalarini izlashdir [3,4,8,10].

Parrandalar oziqasidagi probiotiklar ichakdagi foydali bakteri-
yalar sonini ko‘paytirishi mumkin, ular oshqozon-ichak traktining 
chirigan va shartli mikroorganizmlariga ijobiy ta’sir ko‘rsatadi. 
Shuningdek, ovqat hazm qilish yo‘li mikrofl orasining populyasiya 
tarkibini yaxshilaydi va ichakdagi metabolik jarayonlar uchun qulay 
muhitni saqlab turadi [5, 6, 11]. 

Ovqat hazm qilish organlarining eng muhim organi sifati-
da broyler jo‘jalar yo‘g‘on bo‘lim ichaklarining morfologiyasini 
o‘rganish veterinariya, biologiya va parrandachilik uchun nazariy 
va amaliy ahamiyat kasb etadi.

Materiallar va metodlar. Ilmiy tekshirish ishlari Samarqand 
viloyati “Darg‘om parranda fayz” MCHJdan olib kelingan “ROSS-
308” krossiga mansub broyler jo‘jalarning yo‘g‘on bo‘lim ichaklari 

ustida olib borildi. Har birida 40 boshdan jo‘jalar bo‘lgan 4 ta guruh-
ga ajratildi. Barcha guruh jo‘jalari bir xil tarkibli ratsionda oziqlan-
tirildi. Birinchi guruh jo‘jalariga faqat oziqa va suv berib borildi; 
ikkinchi guruh jo‘jalariga oziqa, suv va xo‘jalik sharoitida o‘tkazi-
ladigan emlash, profi laktik dori vositalari berib borildi; uchinchi 
tajriba guruhi jo‘jalariga oziqa, suv va 100 mln mikrob tanachalari 
saqlagan probiotiklar suviga qo‘shib berib borildi; to‘rtinchi tajriba 
guruhi jo‘jalariga 200 mln mikrob tanachalari saqla gan probiotiklar 
suviga qo‘shib berib borildi. Morfometrik o‘lchamlar tajribaning 1-, 
7-, 14-, 21-, 28- va 35-kunlarida olindi.

Organlarning chiziqli o‘lchamlari hamda og‘irliklarini aniq-
lashda umum morfologik uslublardan foydalanildi. 

Ilmiy tekshirishlar natijasida olingan barcha raqamiy ma’lumot-
lar E.K.Merkureva uslubi bo‘yicha matematik ishlovdan o‘tkazildi. 

Matematik-statistik tahlil Styudent va Fisher mezonlari yor-
damida kompyuterning Microsoft exsel elektron jadvalida bajarildi.

Natijalar va ularning tahlili. Broyler jo‘jalar yo‘g‘on bo‘lim 
ichaklarining chiziqli o‘lchamlari va og‘irliklari postnatal onto-
genezning turli bosqichlarida probiotik qo‘llanilgan va qo‘llanil-
magan tajriba guruhlarida ma’lum xususiyatlarga ega bo‘lishi qayd 
etildi.

Birinchi guruhdagi jo‘jalar o‘ng ko‘r ichagi uzunligining mutlaq 
ko‘rsatkichi postnatal ontogenezning dastlabki kunida 7,34±0,14 sm 
ga teng bo‘lib, 7 kunligiga qadar 8,04±0,16 sm (K=1,09; r<0,03) ga 
yetishi va keyingi 35 kunligigacha bu jarayonning bosqichli tarzda 
davom etishi, ya’ni 14 kunlikda – 9,26±0,19 sm (K=1,15) gacha, 21 
kunlikda – 11,56±0,29 sm (K=1,24) gacha, 28 kunlikda – 15,1±0,44 
sm (K=1,3) gacha, 35 kunlikda – 20,58±0,58 sm (K=1,36; r<0,03) 
gacha ko‘tarilib borishi kuzatildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatki-
chining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal taraqqiyoti ning 1 kun-
ligidan 35 kunligiga qadar bo‘lgan davr mobaynida 2,8 martagacha 
ortishi aniqlandi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 1-guruhda-
gi jo‘jalar postnatal taraqqiyotining 1 kunligidan 7 kunligigacha 
0,43±0,015 g dan 0,59±0,021 g (K=1,37) gacha ortib, keyingi 35 
kunlikka qadar mazkur holatning sezilarli jadallashib borishi va 14 
kunlikda – 0,87±0,025 g (K=1,46) ga, 21 kunlikda – 1,59±0,053 g 
(K=1,59) ga, 28 kunlikda – 2,26±0,057 g (K=1,63; r<0,03) ga, 35 
kunlikda – 4,2±0,13 g (K=1,85) ga yetishi qayd etildi. O‘ng  ko‘r 
ichak ushbu ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal 
ontogenezining 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 9,73 martagacha 

UO‘K:636.5:577.1:591.5

“ROSS-308” KROSSIGA MANSUB BROYLER JO‘JALARNING YO‘G‘ON 
BO‘LIM ICHAKLARI MORFOGENEZIGA PROBIOTIK TA’SIRI

S.X. Yaxshiyeva, N.B. Dilmurodov,
Samarqand davlat veterinariya meditsinasi, 

chorvachilik va biotexnologiyalar universiteti

Аннотация
Изучена динамика изменений морфометрических показателей 

толстого отдела кишечника бройлерных цыплят кросса РОСС-308 в 
постнатальном онтогенезе. Установлено, что абсолютные показате-
ли длины и массы толстого отдела кишечника интенсивно увеличива-
лись с первого дня постнатального онтогенеза до 14-го дня, а затем 
продолжали расти без значительных отклонений. Кроме того, было 
установлено, что в последующих этапах, особенно после 14-го дня, 
цыплята, получавшие пробиотики в 4-й группе, имели более высокие 
морфометрические показатели толстого отдела кишечника. Коэф-
фициент роста морфометрических показателей толстого отдела ки-
шечника цыплят был выше по массе по сравнению с длиной кишечника 
в период с 1-го по 35-й день постнатального онтогенеза.

Summary
The dynamics of changes in the morphometric indicators of the large 

intestine in broiler chickens of the ROSS-308 cross during postnatal onto-
genesis were studied. It was found that the absolute indicators of length and 
mass of the large intestine increased signifi cantly from the fi rst day of post-
natal ontogenesis until the 14th day, after which they continued to grow with 
no signifi cant deviations. Additionally, it was established that at subsequent 
stages, especially after the 14th day, chickens receiving probiotics in the 4th 
group had higher morphometric indicators of the large intestine. The growth 
rate coeffi  cient of morphometric indicators of the large intestine in chickens 
was higher for mass compared to the length of the intestine from the 1st to 
the 35th day of postnatal ontogenesis.

Kalit so‘zlar: parranda, jo‘ja, broyler, “ROSS-308”, kross, ko‘r ichak, to‘g‘ri ichak, postnatal ontogenez, og‘irlik, o‘sish koeffi  tsienti, chiziqli o‘lcham, 
absolyut ko‘rsatkich.
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ortishi aniqlandi.
O‘ng ko‘r ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 2-guruhda-

gi jo‘jalar postnatal rivojlanishining 1 kunligidan 7 kunligiga qadar 
7,36±0,23 sm dan 8,16±0,24 sm (K=1,1) ga yetishi va keyingi yosh-
larda davriy ravishda, 14 kunlikda – 9,5±0,28 sm (K=1,16) gacha, 21 
kunlikda – 12,04±0,3 sm (K=1,26) gacha, 28 kunlikda – 16,08±0,46 
sm (K=1,33) gacha, 35 kunlikda – 22,04±0,57 sm (K=1,37) gacha 
ko‘tarilib borishi qayd etildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichi-
ning o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kun ligiga qadar 
bo‘lgan davr mobaynida 2,99 martaga teng bo‘lishi kuzatildi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi ikkinchi 
guruh jo‘jalari postnatal rivojlanishining 1-kunida 0,45±0,01 g ga 
teng bo‘lib, 7 kunlikda 0,63±0,02 g (K=1,39) gacha, 14 kunlikda – 
0,93±0,03 g (K=1,48) gacha, 21 kunlikda – 1,52±0,05 g (K=1,63) 
gacha, 28 kunlikda – 2,53±0,06 g (K=1,65) gacha, 35 kunlikda – 
4,79±0,14 g (r<0,04; K=1,89) gacha ortib borishi aniqlandi. O‘ng 
ko‘r ichak og‘irligi mutlaq ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti 
jo‘jalar postnatal ontogenezining 1 kunligidan 35 kunligigacha  
bo‘lgan mobaynida 10,61 martagacha ortishi qayd etildi.

O‘ng ko‘r ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruhdagi 
jo‘jalar postnatal ontogenezining birinchi kunidan 7 kunligiga qadar 
7,5±0,25 sm dan 8,5±0,26 sm (K=1,13) ga yetishi hamda 14 kunlik-
dan boshlab bu jarayonning bosqichma-bosqich jadallik bilan davom 
etishi va 14 kunlikda – 10,18±0,3 sm (K=1,19) gacha, 21 kunlikda 
– 13,1±0,37 sm (K=1,28; r<0,03) gacha, 28 kunlikda – 17,62±0,67 
sm (K=1,34) gacha, 35 kunlikda 24,74±0,73 sm (r<0,04; K=1,4) ga-
cha ko‘tarilishi aniqlandi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichining 
o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogenezi ning 1 kunligidan 35 
kunligiga qadar davr davomida 3,29 martani tashkil etishi aniqlandi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruh 
jo‘jalari postnatal taraqqiyotining dastlabki 1 kunligida 0,48± 0,01 
g ga teng bo‘lgan bo‘lsa, 7 kunligiga qadar 0,69±0,02 g (K=1,43) 
gacha ortib, ushbu ko‘rsatkich 14 kunlikda – 1,03±0,03 g (r<0,03; 
K=1,49) ga, 21 kunlikda – 1,71±0,05 g (K=1,65) ga, 28 kunlikda 
– 2,86±0,06 g (K=1,67) ga, 35 kunlikda – 5,47±0,16 g (K=1,91; 
r<0,03) ga yetishi aniqlandi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichi-
ning o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 
bo‘lgan davr mobaynida 11,35 martagacha ortishi aniqlandi.

To‘rtinchi guruh jo‘jalar o‘ng ko‘r ichagi uzunligining mutlaq 
ko‘rsatkichi postnatal ontogenezning 1 kunligidan 7 kunligiga qa-
dar 7,84±0,27 sm dan 8,96±0,28 sm (K=1,14) ga yetishi, keyingi 
o‘rganilgan 35 kunlikkacha bu o‘lchamning bosqichli tarzda 14 
kunlik jo‘jalarda – 10,9±0,37 sm (K=1,21) gacha, 21 kunlikda – 
14,2±0,41 sm (K=1,3) gacha, 28 kunlikda – 19,28±0,42 sm (r<0,03; 
K=1,35) gacha, 35 kunlikda – 27,26±0,92 sm (1,41) gacha ortib bor-
ishi aniqlandi. Uning o‘sish koeffi  tsienti postnatal rivojlanishning 
dastlabki kunidan 35 kunligiga qadar davr ichida 3,47 martagacha 
ko‘tari lishi qayd etildi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 4-guruh 
jo‘jalari postnatal taraqqiyotining dastlabki 1 kunligida 0,51±0,02 
g ga teng bo‘lsa, 7 kunligiga qadar 0,74±0,03 g (K=1,45) ga yeti-
shi, bu ko‘rsatkichning 14 kunlikda – 1,12±0,04 g (r<0,04; K=1,5) 
gacha, 21 kunlikda – 1,87±0,06 sm (K=1,67) gacha, 28 kunlikda 
– 3,18± 0,08 g (K=1,7) gacha, 35 kunlikda – 6,19±0,18 g (K=1,94; 
r<0,03) gacha ortishi qayd etildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsat-
kichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogenezining 1 
kunligidan 35 kunligiga qadar davr mobaynida 12,04 martagacha 
ko‘tarilib borishi aniqlandi.

Birinchi guruhdagi jo‘jalar o‘ng ko‘r ichagi uzunligining mutlaq 
ko‘rsatkichi postnatal ontogenezning dastlabki kunida 7,34±0,14 sm 
ga teng bo‘lib, 7 kunligiga qadar 8,04±0,16 sm (K=1,09; r<0,03) ga 
yetishi va keyingi 35 kunligigacha bu jarayonning bosqichli tarzda 
davom etishi, ya’ni 14 kunlikda – 9,26±0,19 sm (K=1,15) gacha, 21 
kunlikda – 11,56±0,29 sm (K=1,24) gacha, 28 kunlikda – 15,1±0,44 
sm (K=1,3) gacha, 35 kunlikda – 20,58±0,58 sm (K=1,36; r<0,03) 
gacha ko‘tarilib borishi kuzatildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatki-

chining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal taraqqiyotining 1 kun-
ligidan 35 kunligiga qadar bo‘lgan davr mobaynida 2,8 martagacha 
ortishi aniqlandi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 1-guruhda-
gi jo‘jalar postnatal taraqqiyotining 1 kunligidan 7 kunligigacha 
0,43±0,015 g dan 0,59±0,021 g (K=1,37) gacha ortib, keyingi 35 
kunlikka qadar mazkur holatning sezilarli jadallashib borishi va 14 
kunlikda – 0,87±0,025 g (K=1,46) ga, 21 kunlikda – 1,59±0,053 g 
(K=1,59) ga, 28 kunlikda – 2,26±0,057 g (K=1,63; r<0,03) ga, 35 
kunlikda – 4,2±0,13 g (K=1,85) ga yetishi qayd etildi. O‘ng  ko‘r 
ichak ushbu ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal 
ontogenezining 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 9,73 martagacha 
ortishi aniqlandi.

O‘ng ko‘r ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 2-guruhda-
gi jo‘jalar postnatal rivojlanishining 1 kunligidan 7 kunligiga qadar 
7,36±0,23 sm dan 8,16±0,24 sm (K=1,1) ga yetishi va keyingi yosh-
larda davriy ravishda, 14 kunlikda – 9,5±0,28 sm (K=1,16) gacha, 21 
kunlikda – 12,04±0,3 sm (K=1,26) gacha, 28 kunlikda – 16,08±0,46 
sm (K=1,33) gacha, 35 kunlikda – 22,04±0,57 sm (K=1,37) gacha 
ko‘tarilib borishi qayd etildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichi-
ning o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 
bo‘lgan davr mobaynida 2,99 martaga teng bo‘lishi kuzatildi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi ikkinchi 
guruh jo‘jalari postnatal rivojlanishining 1-kunida 0,45±0,01 g ga 
teng bo‘lib, 7 kunlikda 0,63±0,02 g (K=1,39) gacha, 14 kunlikda – 
0,93±0,03 g (K=1,48) gacha, 21 kunlikda – 1,52±0,05 g (K=1,63) 
gacha, 28 kunlikda – 2,53±0,06 g (K=1,65) gacha, 35 kunlikda – 
4,79±0,14 g (r<0,04; K=1,89) gacha ortib borishi aniqlandi. O‘ng 
ko‘r ichak og‘irligi mutlaq ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti 
jo‘jalar postnatal ontogenezining 1 kunligidan 35 kunligigacha  
bo‘lgan mobaynida 10,61 martagacha ortishi qayd etildi.

O‘ng ko‘r ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruhdagi 
jo‘jalar postnatal ontogenezining birinchi kunidan 7 kunligiga qadar 
7,5±0,25 sm dan 8,5±0,26 sm (K=1,13) ga yetishi hamda 14 kunlik-
dan boshlab bu jarayonning bosqichma-bosqich jadallik bilan davom 
etishi va 14 kunlikda – 10,18±0,3 sm (K=1,19) gacha, 21 kunlikda 
– 13,1±0,37 sm (K=1,28; r<0,03) gacha, 28 kunlikda – 17,62±0,67 
sm (K=1,34) gacha, 35 kunlikda 24,74±0,73 sm (r<0,04; K=1,4) ga-
cha ko‘tarilishi aniqlandi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichining 
o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogene zining 1 kunligidan 35 
kunligiga qadar davr davomida 3,29 martani tashkil etishi aniqlandi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruh 
jo‘jalari postnatal taraqqiyotining dastlabki 1 kunligida 0,48± 0,01 
g ga teng bo‘lgan bo‘lsa, 7 kunligiga qadar 0,69±0,02 g (K=1,43) 
gacha ortib, ushbu ko‘rsatkich 14 kunlikda – 1,03±0,03 g (r<0,03; 
K=1,49) ga, 21 kunlikda – 1,71±0,05 g (K=1,65) ga, 28 kunlikda 
– 2,86±0,06 g (K=1,67) ga, 35 kunlikda – 5,47±0,16 g (K=1,91; 
r<0,03) ga yetishi aniqlandi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsatkichin-
ing o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 
bo‘lgan davr mobaynida 11,35 martagacha ortishi aniqlandi.

To‘rtinchi guruh jo‘jalar o‘ng ko‘r ichagi uzunligining mut-
laq ko‘rsatkichi postnatal ontogenezning 1 kunligidan 7 kunligiga 
qadar 7,84±0,27 sm dan 8,96±0,28 sm (K=1,14) ga yetishi, keyin-
gi o‘rganilgan 35 kunlikkacha bu o‘lchamning bosqichli tarzda 
14 kunlik jo‘jalarda – 10,9±0,37 sm (K=1,21) gacha, 21 kunlik-
da – 14,2±0,41 sm (K=1,3) gacha, 28 kunlikda – 19,28±0,42 sm 
(r<0,03; K=1,35) gacha, 35 kunlikda – 27,26±0,92 sm (1,41) gacha 
ortib bori shi aniqlandi. Uning o‘sish koeffi  tsienti postnatal rivoj-
lanishning dastlabki kunidan 35 kunligiga qadar davr ichida 3,47 
martagacha ko‘tari lishi qayd etildi.

O‘ng ko‘r ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 4-guruh 
jo‘jalari postnatal taraqqiyotining dastlabki 1 kunligida 0,51±0,02 
g ga teng bo‘lsa, 7 kunligiga qadar 0,74±0,03 g (K=1,45) ga yeti-
shi, bu ko‘rsatkichning 14 kunlikda – 1,12±0,04 g (r<0,04; K=1,5) 
gacha, 21 kunlikda – 1,87±0,06 sm (K=1,67) gacha, 28 kunlikda 
– 3,18± 0,08 g (K=1,7) gacha, 35 kunlikda – 6,19±0,18 g (K=1,94; 
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r<0,03) gacha ortishi qayd etildi. O‘ng ko‘r ichak mazkur ko‘rsat-
kichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogenezining 1 
kunligidan 35 kunligiga qadar davr mobaynida 12,04 martagacha 
ko‘tarilib borishi aniqlandi.

Birinchi guruhdagi jo‘jalar to‘g‘ri ichagi uzunligi ning mutlaq 
ko‘rsatkichi postnatal ontogenezning dastlabki kunida 4,14±0,1 sm 
bo‘lib, 7 kunligiga qadar 4,72±0,12 sm (r<0,03; K=1,14) ga yeti-
shi, keyingi 35 kunligigacha bu jarayonning bosqichli tarzda davom 
etishi va 14 kunlikda – 5,6±0,18 sm (K=1,18) gacha, 21 kunlikda 
– 7,06±0,21 sm (r<0,04; K=1,26) gacha, 28 kunlikda – 9,36±0,3 
sm (K=1,32) gacha, 35 kunlikda – 12,8±0,41 sm (K=1,36) gacha 
ko‘tarilib borishi kuzatildi. 

To‘g‘ri ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 1-guruh jo‘jalari 
postnatal taraqqiyotining dastlabki kunida 0,26±0,006 sm bo‘lib, 7 
kunligiga qadar 0,29±0,01 g (K=1,12) ga yetishi, 14 kunlikdan bu 
ko‘rsatkichning jadal ortishi va 14 kunlikda – 0,4±0,01 g (K=1,36) 
ga, 21 kunlikda – 0,62±0,02 g (K=1,53) ga, 28 kunlikda – 1,21±0,03 
g (r<0,03; K=1,95) ga, 35 kunlikda – 2,51±0,08 g (K=2,07) ga 
teng bo‘lishi qayd etildi. To‘g‘ri ichak ushbu ko‘rsatkichining 
o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogenezining o‘rganilgan 
bosqichlari mobaynida 9,61 martagacha ortishi aniqlandi.

To‘g‘ri ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 2-guruhda-
gi jo‘jalar postnatal rivojlanishining 1 kunligidan 7 kunligiga 
4,12±0,13 sm dan 4,8±0,18 sm (K=1,16) ga yetishi va keyingi yosh-
larda davriy ravishda, 14 kunlikda – 5,93±0,22 sm (K=1,23) gacha, 
21 kunlikda – 7,71±0,23 sm (K=1,3) gacha, 28 kunlikda 10,34±0,27 
sm (K=1,34) gacha, 35 kunlikda – 14,36±0,43 sm (K=1,38) gacha 
ko‘tarilib borishi qayd etildi. To‘g‘ri ichakning mazkur ko‘rsatki-
chi o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 
bo‘lgan davr ichida 3,48 martagacha ortishi kuzatildi.

To‘g‘ri ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 2-guruh jo‘jala-
rining 1 kunligidan 7 kunligigacha 0,27±0,007 g dan 0,31±0,01 g 
(K=1,14) gacha ortib, ushbu jarayon 14 kunlikdan birmuncha jadal 
kechishi va 14 kunlikda – 0,42±0,01 g (K=1,37) ga, 21 kunlikda – 
0,66±0,02 g (K=1,55) ga, 28 kunlikda – 1,3±0,03 g (r<0,03; K=1,97) 
ga, 35 kunlikda – 2,75±0,09 g (K=2,1) ga yetishi qayd etildi. To‘g‘ri 
ichak ushbu ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal 
ontogenezning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar 10,19 martagacha 
ko‘tarilib borishi aniqlandi.

To‘g‘ri ichak uzunligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruhdagi 
jo‘jalar postnatal ontogenezining birinchi kunidan 7 kunligiga qadar 
4,26±0,14 sm dan 5,18±0,19 sm (r<0,04; K=1,21) gacha, 14 kun-
likkacha 6,48±0,24 sm (K=1,25) gacha ko‘tarilishi va ushbu holat 
davom etib, 21 kunlikda – 8.52±0,28 sm (K=1,31) ga, 28 kunlikda 
– 11,52±0,29 sm ga, 35 kunlikda – 16,2±0,44 sm (r<0,03; K=1,4) 
ga yetishi aniqlandi. To‘g‘ri ichak mazkur ko‘rsatkichining o‘sish 
koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kunligidan 35 kunligiga qadar bo‘lgan 
davr mobaynida 3,79 martani tashkil etishi aniqlandi.

To‘g‘ri ichak og‘irligining mutlaq ko‘rsatkichi 3-guruh jo‘jalari 
postnatal taraqqiyotining dastlabki kunida 0,31±0,01 g ga teng 
bo‘lib, 7 kunligida 0,42±0,01 g (r<0,03; K=1,37) gacha ortishi, 14 
kunlikdan keyingi yoshlarda bu ko‘rsatkichning jadal ko‘tarilishi va 
14 kunlikda – 1,66±0,02 g (K=1,55) ga, 21 kunlikda – 1,11±0,03 g 
(K=1,67) ga, 28 kunlikda 1,96±0,04 g (K=1,76) ga, 35 kunlikda – 
3,55±0,07 g (K=11,47; r<0,03) ga yetishi aniqlandi. To‘g‘ri ichak 
mazkur ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalarning 1 kun-
ligidan 35 kunligiga qadar bo‘lgan davr davomida 11,47 martagacha 
ortishi qayd etildi.

To‘g‘ri ichak uzunligining mutlaq o‘lchami 4-guruhda-
gi jo‘jalarning 1 kunligidan 7 kunligiga qadar 4,45±0,15 sm 
dan 5,44±0,21 sm (r<0,04; K=1,22) gacha oshib, postnatal on-
togenezning keyingi o‘rganilgan 35 kunligiga qadar bu holatni 
bosqichli tarzda davom etishi kuzatildi va ushbu ko‘rsatkichning 
14 kunlik jo‘jalarda 6,92±0,0,26 sm (K=1,27) gacha, 21 kunlik-
da – 9,15±0,3 sm (K=1,32) gacha, 28 kunlikda – 12,46±0,31 sm 
(K=1,36) gacha, 35 kunlikda – 17,82±0,54 sm (K=1,42; r<0,04) 

gacha ko‘tarilishi aniqlandi. Uning o‘sish koeffi  tsienti postnatal 
rivojlanishning dastlabki kunidan 35 kunligiga qadar bo‘lgan davr 
ichida 4,0 martagacha ortishi kuzatildi.

To‘rtinchi guruh jo‘jalar to‘g‘ri ichagi og‘irligining mut-
laq ko‘rsatkichi postnatal taraqqiyotning dastlabki 1 kunligida 
0,32±0,01 g bo‘lib, 7 kunligida 0,45±0,01 g (K=1,39) gacha, 14 
kunlikda – 0,71±0,02 g (K=1,59) gacha, 21 kunlikda – 1,22±0,04 
g (K=1,7) ga, 28 kunlikda – 2,19±0,05 g (K=1,79) gacha, 35 kun-
likda 4,04±0,09 g gacha ko‘tarilib borishi qayd etildi. To‘g‘ri ichak 
mazkur ko‘rsatkichining o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal onto-
genezining 1 kunligidan 35 kunligiga qadar davr mobaynida 12,55 
martagacha ortishi aniqlandi.

Xulosa:
- broyler jo‘jalarda o‘ng ko‘r ichagi va to‘g‘ri ichagi uzunligi 

va og‘irliklarining mutlaq ko‘rsatkichlari postnatal ontogenezning 
dast labki kunidan 14 kunlikka qadar bo‘lgan davr mobaynida bir-
muncha jadal ortishi hamda keyingi o‘rganilgan bosqichlarda bu 
jarayon katta og‘ishlarsiz davom etishi qayd qilindi;

- yo‘g‘on bo‘lim ichaklari uzunligi va og‘irliklarining mutlaq 
ko‘rsatkichlari postnatal ontogenezning ayniqsa, 14 kunligidan 
keyingi bosqichlarida qo‘shimcha ravishda probiotiklar berilgan 3- 
va 4-guruh broyler jo‘jalarida yuqori bo‘lishi aniqlandi;

- yo‘g‘on bo‘lim ichaklari morfometrik ko‘rsatkichla rining 
o‘sish koeffi  tsienti jo‘jalar postnatal ontogenezining 1 kunligidan 
35 kunligiga qadar bo‘lgan davr mobaynida ularning og‘irliklarida 
uzunligiga nisbatan yuqori bo‘lishi kuzatildi. 
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Актуальность проблемы. Бактериальная и механи-
ческая загрязненность молока, сдаваемого на молочные 
заводы, зачастую бывает высокая. Это повышает кислот-
ность молока и приводит к его порче. Кроме того, бакте-
риальная загрязненность молока и молочных продуктов 
патогенными микробами ведет к опасным заболеваниям 
людей, в том числе к пищевым отравлениям. Главная при-
чина бактериального загрязнения молока заключается в 
плохой мойке и дезинфекции доильного оборудования.

При машинном доении качество молока зависит от 
чистоты молоко-проводящей системы доильной маши-
ны. Прежде чем попасть в емкость молоко проходит, 
кроме коллектора доильного аппарата, через такие слож-
ные узлы, как молочный кран на молокопроводе, фильтр, 
охладитель, диафрагменный и центробежный молочные 
насосы. При плохой промывке и дезинфекции доильных 
аппаратов возможность бактериального загрязнения мо-
лока возрастает поэтому контроль качества санитарного 
ухода за доильной аппаратурой и молочной посуды дол-
жен быть особенно тщательным.(1.2)

При машинном доении переносными доильными 
аппаратами в стойлах и на площадках без молокопро-
вода рекомендуют осматривать доильный коллектор и 
крышку доильного ведра. (3.4.5.) Для осмотра доильных 
стаканов нужно лишь расширить и несколько вывернуть 
присосковое отверстие, затем осмотреть внутреннюю 
стенку резины. Желтоватый налет указывает на загряз-
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ненность стаканов. При осмотре коллектора трехтактных 
аппаратов нужно отвернуть винт открепляющий корпус 
с крышкой, и разъединить их, затем вынуть стержень с 
направляющей мембраной и шайбой. Остатки молока 
внутри корпуса коллектора, на внутренней стороне мем-
браны и на стержне подтверждают загрязненность всей 
установки. Крышку доильного ведра можно осматривать 
не разбирая, обратив внимание не резиновую подкладку 
с внутренней стороны, на молочный кран и молочный 
патрубок, в которому присоединен резиновый молочный 
шланг. (6). Последний легко снимается с патрубка. Пло-
хая промывка приводила к образованию белого налета на 
внутренней поверхности шланга и патрубка.

Цель исследований. Целью данной работы явилось 
изучение вопросов получения молока высоко ветеринар-
но-санитарного качества, обоснование комплекса техно-
логических требований к свойствам молока разработки 
новых эффективных методов определения бактериаль-
ной обсемененности молока. 

Задачи исследований.
1. Дать ветеринарно-санитарную оценку методом 

первичной обработки, хранения и транспортировки мо-
лока и разработать предложения по их оптимизации.

2. Обобщить нормативные требования по обеспече-
нию санитарно-гигиенических характеристик молока.

Доильная установка с молокопроводом имеет больше 
узлов для санитарного контроля. В молокопроводящей 

Аннотация
Указаны способы макроскопического определения сани-

тарного состояния молочной посуды и доильного оборудова-
ния непосредственно в хозяйствах. Даются рекомендации по 
определению общей бактериальной загрязненности доильного 
оборудования определению псевдомонозного титра и по по-
становке одночасовой резазуриновой пробы, как надежных ла-
бораторных критериев санитарной оценки. Внедрение в хозяй-
ствах и лабораториях республики указанных методов повысит 
санитарную культуру на молочных фермах и улучшит ветери-
нарно-санитарное качество молока.

Annotation
Methods for macroscopic determination of the sanitary 

condition of dairy utensils and milking equipment directly on farms 
are indicated. Recommendations are given for determining the 
general bacterial contamination of milking equipment, determining 
the pseudomonal titer and setting up a one-hour resazurin test as 
reliable laboratory criteria for sanitary assessment. The introduction 
of these methods in farms and laboratories of the republic will 
improve the sanitary culture on dairy farms and improve the 
veterinary and sanitary quality of milk.

Ключевы слова: кислотность, бактериальная загрязненность, дезинфекция, коллектор, пульсатор, титр, резазуриновая 
проба, псевдомонадый титр, дифрагменный, центрабежный, молочные насосы.
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Таблица 1.
Результат исследований смывов доильных аппаратов и молочной посуды в хозяйствах Самаркандской 

области 2020-2025 гг.
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 До обработки моюще-дезинфицирующими средствами

Самарканд чорва сут 
сервис ф/х 140 10 36,5 42 52 9 37 94 11 35 42 52

Пастаргом р-н Шодиев 
ф/х 74 12 27 28 7 13 26 35 11 28 28 7

Самарканд сельский 
З.Сапарова ф/х 115 7 40 39 29 7 42 66 6 40 38 31

Уч.хоз.СамГУВМЖБ 37 5 16 10 6 7 18 12 6 15 11 5

Всего 366 32 120
120 94

34 124 208 33 118
120 95

214 215

Таблица 2.
После обработки моюще-дезинфицирующими средствами

Самарканд чорва сут 
сервис ф/х 127 45 62 20 - 47 60 20 46 61 20 -

Пастаргом р-н Шодиев 
ф/х 116 49 67 - - 51 65 - 51 65 - -

Самарканд сельский 
З.Сапарова ф/х 92 40 49 3 - 44 45 3 46 43 3 -

Уч.хоз.СамГУВМЖБ 42 19 22 1 - 21 20 1 20 21 1 -

Всего 377 153 200
24 -

163 190 24 163 190
24 -

24 24

Примечание: Санитарного состояние доильной аппаратуры считается хорошим при титре псевдомонады 01 мкл и выше, удовлетворительным 
– от 01 до 0,01 мкл, неудовлетворительным — ниже 0,01 мкл.
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системе надо осматривать следующие узлы: смотровое 
устройство стекла и внутренняя поверхность всех мо-
лочных ходов крана; трубы молокопровода - стеклянные 
осматриваются без разборки, алюминиевые – разбира-
ются вместе о резиновыми муфтами, соединяющими 
отдельные части молокопровода. Фильтр при осмотре 
надо разьединить молокопровод, вынуть фильтр наружу 
и осмотреть его. Охладитель молока – снимают верх-
нюю крышку и распределительное корыто, осматривают 
и ощупывают гофрированную поверхность внутреннего 
цилиндра, по которому стекает молоко. Наличие желто-
белого слизистого налета -показатель антисанитарного 
состояния охладителя.

Дифрагменный и ценеробежный молочные насосы 
осматриваются при поднятии механиком крышек, при 
этом обращается внимание на внутренние стенки корпу-
са и детали, через которые проходит молоко. При доении 
в стойле аппаратами надо просматривать вакуумный 
шланг, идущий от крана вакуумпровода к пульсатору, в 
также нижнюю камеру пульсатора. При нормальном до-
ении в воздушную систему доильного аппарата молоко 
не попадает, но если допустить переполнение доильного 
ведра молоком то молочная пена засасывается в пульса-
тор а оттуда в вакуумный шланг где она скисает и обра-
зует молочные сгустки. Для контроля вакуумного шланга 
его отсоединяют от пульсатора и пропускают через него 
ёрш на длинной проволоке. При наличии кислых дурно 
пахнущих сгустков надо раскрыть пульсатор и осмотреть 
сообщающуюся с вакуумным шлангом нижнюю камеру 
пульсатора где также могут находиться молочные сгуст-
ки.

Материал и методы исследований
Помимо макроскопического осмотра доильной аппа-

ратуры, большое значение имеет бактериологическое ис-
следование смывов с частей доильных аппаратов. Смывы 
берут стерильными ватными тампонами на деревянных 
держателях, помещенных в пробирки с 10 мл стерильно-
го физ. раствора или водопроводной воды. Увлажненным 
тампоном производят смыв с 50   поверхности сосковой 
резины с 50   коллектора, с 25  молочного шланга 100   
доильного ведра. После смыва тампон опускают в про-
бирку о водой, ставят в термоссо льдом и в таком виде 
доставляют в ветеринарную лабораторию для исследо-
ваний, которое начинают не позднее 3-4-х часов с мо-
мента взятия проб. В лаборатории тампоны вынимают 
из пробирок каждый смыв тщательно перемешивают и 
жидкость разводят стерильной водой или физраствором, 

начиная с 1: 10 до 1:1000000: Последние три разведения 
1:10000, 1:100000, 1:1000000 высевают каждое бактерио-
логические чашки в объеме по 1мл, после чего в каждую 
чашку наливают по 10-15 мл осветленного мясопептон-
ного агара, при температуре 45°С. После 48 часовой ин-
кубации при 37°С подсчитывают микробные колонии в 
глубине агаровой пластинки, не принимая во внимание 
поверхностно выросшие микробные колонии, и умножа-
ют их количество на степень разведения смыва.

Затем высчитывают число бактерий на 1   исследуе-
мой поверхности доильного аппарата. В зависимости от 
результатов, следующие высевы делают из более высо-
ких или более низких разведений смывов. Если среднее 
содержание бактерий на 1    поверхностей аппарата до-
стигает 50 тыс., то санитарное состояние такого аппарата 
признается хорошим, до 500 тыс. удовлетворительным, а 
свыше 500 тыс. бактерий на 1  поверхностей доильного 
аппарата указывает на его неудовлетворительное сани-
тарное состояние.

Результаты исследования.
О санитарном состоянии доильного оборудования 

можно судить также по титру пседомонадов, как санитар-
но показательных бактерий. Псевдомонады в сравнении 
с кишечной палочкой более устойчивы к моющим сред-
ствам, они длительнее сохраняются на деталях доильно-
го оборудования в жизнеспособном состоянии. Следо-
вательно, определение псевдомонады позволяет точнее 
судить об эффективности очистки доильного оборудо-
вания и молочного инвентаря. Для исследований надо 
пользоваться агаром с трипановым голубым, кристалли-
ческим фиолетовым и теллуристым калием, содержащим 
по 200 ЕД/мкл полимиксина М; щелочный бульоном Че-
сбро-Ивенса в модификации Калины (рH=10,0), а так-
же бульоном, содержащим 200 ЕД/мкл полимиксина М. 
Псевдомонады не требовательны к питательным средам, 
но лучше растут на средах с углеводами и дрожжевым 
экстрактом. В жидких средах характерно диффузное по-
мутнение и образование постепенно ослизняющегося 
осадка. На плотных средах псевдомонады часто дают 
сливной рост; колонии псевдомонады прозрачные, голу-
боватые, преломляющие свет, всегда выпуклые и с ров-
ными краями. Пробы неразведенных смывов засевают в 
чашки с агаром или в пробирки о бульоном 0,01; 0, 1; 0,5; 
1,0 мкл и инкубируют в термостате по 43°-45° 24 часа, 
после чего учитывают результаты исследования. Для 
быстрой оценки санитарного состояния доильной аппа-
ратуры и молочной посуды удобнее одночасовая резазу-
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риновая проба, разработанная в лаборатории санитарии 
молока Российское научно-исследовательского институ-
та ветеринарной санитарии. При постановке резазурино-
вой пробы 1 мкл из основного смыва стерильной пипет-
кой переносят в пробирку, содержащую 9 мл стерильного 
обезжиренного молока и добавляют 1 мкл раствора реза-
зурина (для реакции готовят 0,01%-ный раствор резазу-
рина на прокипяченной и охлажденной дистиллирован-
ной воде).

Штативы с пробирками помещают в водяную баню 
при 37°С на 1 час (защищать от света!). Для контроля бе-
рут пробирки с 9 мл стерильного обезжиренного молока, 
в которые добавлен 1 мл 0,01%-ного раствора резазури-
на. Через час учитывается реакция сравнением цвета ис-
пытываемой пробы с контрольной.

Сине-стальной цвет соответствует наличию до 54 
тыс.бактерий на 1   поверхности доильного оборудова-
ния. В этом случае дается хорошая оценка санитарного 
состояния. Для фиолетового цвета пробы количество 
бактерий колеблется от 54 до 500 тыс. на 1   поверхно-
сти. Розовое окрашивание соответствует количеству бак-
терий до 3 млн, а белый цвет свыше 3 млн. бактерий на 
1   поверхности доильного оборудования; розовое и белое 
окрашивание проб молока указывает на неудовлетвори-
тельное санитарное состояние доильного оборудования 
и молочной посуды.(таблица 2).

Выводы. Макроскопическое определение санитар-
ного состояния молочной посуды и доильного оборудова-
ния с успехом могут проводить в хозяйствах ветеринар-
ные специалисты, в определение общей бактериальной 
загрязненности, псевдомонадного титра, постановку од-
ночасовой резазуриновой пробы надо проводить во всех 
ветеринарных лабораториях республики не реже одного 
раза в месяц по каждому хозяйству.

Санитарная оценка молочной посуды и доильной ап-
паратуры проверены нами в хозяйствах Самаркандской 
области на кафедре «Микробиологии, вирусологии и 
иммунологии» Самаркандского государственного уни-
верситета ветеринарной медицины, животноводства и 
биотехнологии. Положительные результаты, полученные 
нами, позволяют рекомендовать эти методы к широкому 
использованию.
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Mavzuning dolzarbligi. Chorvachilikning boshqa tarmoq-
lari qatori baliqchilikni yanada rivojlantirish va xalqi mizning 
baliq va baliq mahsulotlariga bo‘lgan talablari tobora ortib 
bormoqda [1. 101-105-b., 7. 190-194-b.]. Bu esa o‘z navbati-
da baliqchilikni yangi innovatsion texnologiyalar asosida jadal 
rivojlantirish hamda sohada intensiv texnologiyalar asosida 
baliq yetishtirishning innovatsion usullarini ishlab chiqarish-
ga keng ko‘lamda tatbiq etib borilmoqda. Bunga misol tariqa-
sida, Prezidentimiz tomonidan bir qator qaror va farmonlar 
amaliyotga tadbiq qilinmoqda. Jumladan, 2020-yil 29-avgust-
dagi “Baliqchilik tarmog‘ini qo‘llab quvvatlash va uning sa-
maradorligini oshirish chora-tadbirlari to‘g‘risida”gi PQ-4816 
sonli qarorga muvofi q, respublikada baliqchilik tarmog‘ini 
qo‘llab-quvvatlash, baliqchilik va baliq ovlash xo‘jaliklari faoli-
yati samaradorligini oshirish, ushbu sohada yer va suv resursla-
ridan oqilona va samarali foydalanish hamda intensiv texnologi-
yalarning keng joriy etilishini ta’minlash maqsadida:

2020-yildan boshlab sun’iy suv havzalarida baliq yetishti-
radigan baliqchilik xo‘jaliklariga suv resurslaridan foydalangan-
lik uchun soliq suv obektlaridan olingan va qaytarib chiqarilgan 
suv hajmi o‘rtasidagi farqidan kelib chiqib, qishloq xo‘jaligi yer-
larini sug‘orish uchun belgilangan stavkalarda hisoblanadi [10., 
8., 3.].

Suv xo‘jaligi vazirligi Qishloq xo‘jaligi vazirligi va 
“O‘zbekbaliqsanoat” uyushmasi bilan birgalikda:

2021-2022-yillarda suv tanqisligi sharoitida daryo va kanal-
lardan suv olinadigan baliqchilik xo‘jaliklari tomonidan sun’iy 
suv havzalarida bosqichma-bosqich yangi resur stejamkor in-
tensiv texnologiyalardan va ikkilamchi suv manbalaridan keng 
foydalanish amalyoti joriy etildi.

Qarorga ko‘ra respublikamizda baliqchilik tarmog‘ini ilmiy 
yondashuv asosida intensiv usulda jadal rivojlantirish, sohaga 
baliq mahsulotlari ishlab chiqarishning zamonaviy va innovat-
sion usullarini joriy etgan holda samaradorlikni oshi rish belgi-
langan.

Muammoning o‘rganilganlik darajasi. Tadqiqotlar-
ni bajarish uchun qon oq amur baliqchilik xo‘jaligidagi karp 
baliqla rining dum arteriyasidan shpris orqali olindi. Karp se-
galetkalarida in’yeksiya o‘rniga qon olish uchun anal teshigiga 
perpendikulyar chiziq tortib, yon chiziq tutashmasidan olinadi. 
Qonni och baliqdan olish kerak. Yangi ushlangan baliqni 5-10 

daqiqa kislorodga to‘yintirilgan suvda saqlab keyin qon olish 
kerak [2. 152-158-b., 4. 137-141-b.].

Baliqlarni suvdan chiqarib dokaga o‘rash, faqat dumning 
asosi tashqarida qolishi kerak. Punksiya qilinadigan joyni 70 % li 
spirt eritmasi bilan paxtali tamponda tangacha suyuqligi tozala-
nadi. Qon olish uchun sterillangan igna va shpris qo‘llaniladi 
[6. 40-45-b., 1. 101-105-b.]. Asboblar Natriy sitrat va geparin 
eritmalari bilan ishlov beriladi. Umurtqa pog‘onasi bo‘ylab anal 
teshigining yuqorisidan 450 qiyalikda kuch bilan kirgaziladi. 
Qon olingan joyni qisish mumkin emas. Chunki ajralib chiqqan 
suyuqlik ichkariga kirmasligi uchun. Qon olingan joydan yana 
qayta qon olish tavsiya etilmaydi [5. 377-381-b., 9. 14-20-b.].

Olingan natijalar va ularning tahlili. Tadqiqotlari miz 
Oq amur baliqchilik xo‘jaligidagi har xil texnologik sharoit-
larda o‘stirilgan bir yozlik (segoletka) karp balig‘ining ge-
matologik ko‘rsatkichlarini aniqlashda besh guruhga bo‘lib 
o‘rgandik. Ekstensiv texnologiya, intensiv texnologiya, sun’iy 
hovuz, basseyn va yopiq suv havzasida o‘rganildi.

Karp balig‘ining gemotologik ko‘rsatkichlari tekshirilgan-
da (hovuz) ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayotgan 
baliqlarning gemoglobini o‘rtacha arifmetik qiymati 85,6 gramm 
litrni, standart og‘ish esa 3,4 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlari bir muncha 
farq qilib, ekstensiv texnologiya asosida parvarish lanayotgan 
baliqlarning gemoglobiniga nisbatan 7,02 (77,48±3,5) gramm 
litrga kam ekanligi tekshirishlarda aniqlanib, standart og‘ish esa 
0, 481 ni tashkil etdi. 

Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlarda gemogla-
binning o‘rtacha arifmetik qiymati 89,88 gramm litrni, standart 
og‘ish esa 4,035 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, intensiv 
texnologiyalarga nisbatan mos ravshda 3,28 va 12,42 gramm 
litr ga yuqori ekanligi aniqlandi.

Basseyn sharoitida boqilgan karp baliqlarda gemoglabin-
ning o‘rtacha arifmetik qiymati 76,52  gramm litrni, standart 
og‘ish esa 2,98 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiyada boqilgan 
karp baliqlaridan, intensiv texnologiya, sun’iy hovuz sharoit-
larida boqilgan baliqlardan farqi mos ravshda 9,08; 0,96; 13,35 
gramm litrga kam ekanligi aniqlandi.

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
gemoglabinning o‘rtacha arifmetik qiymati 60,56 gramm litrni, 
standart og‘ish esa 4,32 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, 
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intensiv texnologiya, sun’iy hovuz, basseyn sharoitlarida bo-
qilgan baliqlardan gemoglabinning farqi mos ravshda 25,02; 
17,08; 29,24; 15,96 gramm litrga kam ekanligi tajribalarda 
aniqlandi. Bu ko‘rsatkich barcha baliq boqish sharoitlariga nis-
batan eng past ko‘rsatkichga ega bo‘ldi.

Karp balig‘ining eritrotsit ko‘rsatkichlari tekshirilganda 
(hovuz) ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayotgan 
baliqlarning eritrotsitni o‘rtacha arifmetik qiymati 1,5 1012/l, 
standart og‘ish esa 0,04 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlaridan bir mun-
cha farq qilib ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayotgan 
baliqlarning eritrotsitiga nisbatan 0,18 (1,32±0,4) 1012/l kam 
ekanligi tekshirishlarda aniqlanib, standart og‘ish 0,4 ni tashkil 
etdi. 

Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlarda eritrot-
sitning o‘rtacha arifmetik qiymati 1,1 1012/l, standart og‘ish esa 
0,41 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, intensiv texnologi-
yalarga nisbatan mos ravshda 0,4 va 0,22 1012/l kam ekanligi 
aniqlandi.

Basseyn sharoitida boqilgan karp baliqlarda eritrotsitning 
o‘rtacha arifmetik qiymati 1,3 1012/litrni, standart og‘ish esa 0,25 
ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya boqilgan karp baliqlaridan, 
intensiv texnologiya sharoitlarida boqilgan baliqlardan farqi 
mos ravshda 0,2; 0,02 1012/l ga kam ekanligi va sun’iy hovuz 
sharoitlarida boqilgan baliqlardan 0, 2 1012/l ga yuqori ekanligi 
aniqlandi.

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
eritrotsitning o‘rtacha arifmetik qiymati 1,0 1012/litrni, standart 
og‘ish esa 0,056 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, inten-
siv texnologiya, sun’iy hovuz, basseyn sharoitlarida boqilgan 
baliqlardan eritrotsitning farqi mos ravshda 0,5; 0,32; 0,1; 0,3 
1012/litrga kam ekanligi tajribalarda aniqla nib bu ko‘rsatkich 
gemoglabinnning statistikasi kabi barcha baliq boqish sharoit-
lariga nisbati eng past ko‘rsatkichga ega bo‘ldi.

Tajribalarimiz karp balig‘ini gemotokrit ko‘rsatkichlari tek-
shirilganda (hovuz) ekstensiv texnologiya asosida parvarishla-
nayotgan baliqlarning gemotokritni o‘rtacha arifmetik qiymati 
39,7 %, standart og‘ish esa 2,12 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlari bir mun-
cha farq qilib ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayot-
gan baliqlarning gemotokritiga nisbatan 3,4 (36,3±1,3) % ga 
kam ekanligi tekshirishlarda aniqlanib, standart og‘ish esa 1,3 
ni tashkil etdi. Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlar-
da Gemotokritning o‘rtacha arifmetik qiymati 35,5 %, standart 
og‘ish esa 2,3 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, intensiv tex-
nologiyalarga nisbatan mos ravshda 3,4 va 4,2 % kam ekanligi 
aniqlandi.

Basseyn sharoitida boqilgan karp baliqlarda Gemotokrit-
ning o‘rtacha arifmetik qiymati 34,2 % ni, standart og‘ish esa 
1,48 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiyada boqilgan karp 
baliqlaridan, Intensiv texnologiya va Sun’iy hovuz sharoitlarida 
boqilgan baliqlardan farqi mos ravshda 5,5; 2,1; 1,3 % ga kam 
ekanligi aniqlandi.

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
Gemotokritning o‘rtacha arifmetik qiymati 30,7 % ni, standart 
og‘ish esa 2,17 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, inten-
siv texnologiya, sun’iy hovuz, basseyn sharoitlarida boqilgan 
baliqlardan gemotokritning farqi mos ravshda 9,0; 5,6; 4,8; 3,5 
% ga kam ekanligi tajribalarda aniqlanib bu ko‘rsatkich barcha 
baliq boqish sharoitlariga nisbatan eng past ko‘rsatkichga ega 
ekanligi aniqlanib ushbu ko‘rsatkich gemoglabin va eritrotsit-
ning statistikasi kabi barcha baliq boqish sharoitlariga nisbatan 
eng past ko‘rsatkichga ega bo‘ldi.

Tajribalarimizdagi karp balig‘ini eritrotsitdagi gemoglobin 
miqdori (Sali gemometri) ko‘rsatkichlari tekshirilganda (hovuz) 
ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayotgan baliqlarning 
eritrotsitdagi gemoglobin miqdorini o‘rtacha arif metik qiymati 
56,6 pg ni standart og‘ish esa 2,7 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlari bir muncha 
farq qilib ekstensiv texnologiya asosida parvarishlanayotgan 
baliqlarning eritrotsitdagi gemoglobin miqdoriga nisbatan 10,26 
(46,34±1,85) pg ga kam ekanligi tekshirishlarda aniqlanib, stan-
dart og‘ish 1,85 ni tashkil etdi. 

Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlarda eritrotsit-
dagi gemoglobin miqdorining o‘rtacha arifmetik qiymati 81,5 
pg, standart og‘ish esa 2,25 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiya, 
intensiv texnologiyalarga nisbatan mos ravshda 24,9 va 35,16 pg 
ga yuqori ekanligi aniqlandi.

Basseyn sharoitida boqilgan karp baliqlarda eritrotsitdagi 
gemoglobin miqdorning o‘rtacha arifmetik qiymati 58,0  pg ni, 
standart og‘ish esa 4,1 ni tashkil etib, ekstensiv texnologiyada 
boqilgan karp baliqlaridan, intensiv texnologiya sharoitlarida 
boqilgan baliqlardan farqi mos ravshda 2,6; 12,34 pg ga kam 
ekanligi aniqlanib, sun’iy hovuz sharoitida parvarishlangan 
baliqlar eritrotsitdagi gemoglobin miqdoriga nisbatan 23,5 pg 
gak am ekanligi aniqlandi.

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
eritrotsitdagi gemoglobin miqdorining o‘rtacha arifmetik qiyma-
ti 59,5 pg ni, standart og‘ish esa 1,5 ni tashkil etib, ekstensiv 
texnologiya, intensiv texnologiya, basseyn sharoitla rida boqil-
gan baliqlardan eritrotsitdagi gemoglobin miqdorining farqi 
mos ravshda 3,1; 13,16; 1,5 pg ga yuqori ekanligi tajribalarda 
aniqlanib bu ko‘rsatkich Sun’iy hovuz sharoitlarida boqilgan 

1-jadval.
Oq amur baliqchilik xo‘jaligida o‘stirilgan bir yozlik (segoletka) karp balig‘ining gemoglobin ko‘rsatkichlari

Tajriba kunlari Statistik 
ko‘rsatkichlar

Hovuz 
Sun’iy hovuz Basseyn Yopiq suv havzaEkstensiv tex-

nologiya
Intensiv tex-

nologiya
120 kun M±m g/l 87,5 79,1 92,2 78,6 62,9
150 kun M±m g/l 86,8 78,5 91,6 77,1 61,1
180 kun M±m g/l 85,1 77,9 89,1 76,5 60,4
210 kun M±m g/l 84,5 76,3 88,6 75,9 59,9
230 kun M±m g/l 84,1 75,6 87,9 74,5 58,5

Gemoglobin, g/l 85,6±3,4 77,48±3,5 89,88±4,035 76,52±2,98 60,56±4,32
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baliqlardan Eritrotsitdagi gemoglobin miqdori 22,0 pg ga kam 
ekanligi aniqlandi.

Oq amur xo‘jaligidagi karp balig‘i eritrotsiti o‘rtacha hajm 
ko‘rsatkichlari tekshirilganda (hovuz) ekstensiv texnologiya 
asosida parvarishlanayotgan baliqlarning eritrotsitning o‘rtacha 
hajmi o‘rtacha arifmetik qiymati 267,7 mkm ni standart og‘ish 
esa 9,6 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlari eritrotsiti 
o‘rtacha hajmi o‘lchami 321,5 mkm, standart og‘ish esa 2,8 ni 
tashkil etdi. 

Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlarda eritrotsit 
o‘rtacha hajmining o‘rtacha arifmetik qiymati 245 mkm, stan-
dart og‘ish esa 2,6 ni tashkil etib, basseyn sharoitida boqilgan 
karp baliqlarda eritrotsitni o‘rtacha hajmi o‘rtacha arifmetik qiy-
mati 349,65 mkm ni, standart og‘ish esa 7,5 ni tashkil etdi. 

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
eritrotsit o‘rtacha hajmining o‘rtacha arifmetik qiymati 302,3 
mkm ni, standart og‘ish esa 2,85 ni tashkil etganligi aniqlandi.

Intensiv texnologiya, basseyn sharoitlarida boqilgan 
baliqlardan eritrotsit o‘rtacha hajmining farqi mos ravshda 19,2; 
47,35 mkm ga kam ekanligi tajribalarda aniqlanib, bu ko‘rsat-
kich ekstensiv texnologiya va sun’iy hovuz sharoitla rida boqil-
gan baliqlarda esa mos ravishda 34,6; 57,3 mkm ga eritrotsitni 
o‘rtacha hajmining kam ekanligi aniqlandi. 

Oq amur xo‘jaligidagi karp balig‘ini leykotsit ko‘rsat-
kichlari tekshirilganda (hovuz) ekstensiv texnologiya asosida 
parvarishlanayotgan baliqlarning leykotsit o‘rtacha arifmetik 
qiy mati 24,8 x1012/l ni standart og‘ish esa 4,2 ni tashkil etdi. 

Intensiv texnologiyada boqilgan karp baliqlarini leykotsitni 
o‘rtacha arifmetik qiymati 37 x1012/l, standart og‘ish esa 5,3 ni 
tashkil etdi. 

Sun’iy hovuz sharoitida boqilgan karp baliqlarda leykotsit-
ning o‘rtacha arifmetik qiymati 41,1 x1012/l, standart og‘ish esa 
4,6 ni tashkil etib, basseyn sharoitida boqilgan karp baliqlarda 
leykotsitni o‘rtacha arifmetik qiymati 39,5 x1012/l ni, standart 
og‘ish esa 4,5 ni tashkil etdi. 

Yopiq suv havzasi sharoitida boqilgan karp baliqlarida esa 
leykotsitni o‘rtacha arifmetik qiymati 52,9 x1012/l ni, standart 
og‘ish esa 0,2 ni tashkil etganligi aniqlandi.

Xulosalar
1. Parvarishlash sharoitlari karp baliqlari eritrotsit hajmi-

ga sezilarli ta’sir ko‘rsatadi: Basseyn (349,65 mkm) va intensiv 
texnologiyada (321,5 mkm) parvarishlangan baliqlarda eritrot-
sit hajmi yuqori bo‘lsa, sun’iy hovuz (245 mkm) va ekstensiv 
texnologiyada (267,7 mkm) bu ko‘rsatkich nisbatan past qayd 
etildi. Bu, muhitdagi kislorod yetishmovchiligi sharoitida orga-
nizmning moslashuv strategiyasini ifodalaydi.

2. Yopiq suv havzalarida eritrotsitdagi gemoglobin 
miqdorining eng yuqori bo‘lishi (59,5 pg) ushbu muhitda kislo-
rod tashish vaqti va samaradorligining oshishini ko‘rsatadi. Bu 
ko‘rsatkich ekstensiv, intensiv va basseyn sharoitlariga qaragan-
da mos ravishda 3,1; 13,16; 1,5 pg ga yuqori bo‘lib, sun’iy hov-
uzga qaraganda esa 22,0 pg ga kam qayd etilgan.

3. Leykotsitlar miqdori bo‘yicha eng yuqori ko‘rsatkich 
yopiq suv havzasida aniqlangan (52,9×10¹²/l). Bu esa ushbu 
muhitda baliqlarning immun javobi kuchli faollikda ekanli gini, 
organizm doimiy tashqi omillarga moslashishga harakat qilayot-
ganini anglatadi.

4. Barcha ko‘rsatkichlar tahlili shuni ko‘rsatadiki, baliqlarn-
ing fi ziologik holati va qon tarkibi ularning yashash muhitiga 
bevosita bog‘liq bo‘lib, bu omillar baliqchilik xo‘jaliklarida par-
varishlash texnologiyasini tanlash, sog‘lom avlod yetishtirish 
va mahsuldorlikni oshirishda muhim diagnostik mezon sifatida 
xizmat qiladi.
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2-jadval.
Oq amur baliqchilik xo‘jaligida o‘stirilgan bir yozlik (segoletka) karp balig‘ining gemotologik ko‘rsatkichlari

Ko‘rsatkichlar
Hovuz 

Sun’iy hovuz Basseyn Yopiq suv havzaEkstensiv 
texnologiya

Intensiv 
texnologiya

Eritrotsit, 1012/l 1,5±0,04 1,32±0,41 1,1±0,43 1,3±0,25 1,0±0,056
Gemotokrit, % 39,7±2,12 36,3±1,3 35,5±2,3 34,2±1,48 30,7±2,17

Eritrotsitdagi gemoglobin miqdori, pg 56,6±2,7 46,34±1,85 81,5±2,25 58,0±4,1 59,5±1,5
Eritrotsitning o‘rtacha hajmi, mkm 267,7±9,6 321,5±2,8 245±2,6 349,65±7,5 302,3±2,85

Leykotsit x1012/l 24,8±4,2 37±5,3 41,1±4,6 39,5±4,5 52,9±0,2
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