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UDK: 616.72-002.77-08
REVMATOIDLI ARTRITDA TOTSILIZUMAB PREPARATI BILAN OLIB BORILGAN KOMPLEKS
TERAPIYANING BO‘G‘IM DESTRUKSIYASIGA TA’SIRINI O‘RGANISH
Matchanov S.X., Abdurazzakova D.S.
BAUAHUE KOMNNEKCHOW TEPANUU PEBMATOUAHOIO APTPUTA, MPOBOAUMOW
TOUUNTU3YMABOM, HA CYCTABHYIO AECTPYKLUUIO
MaTtuaHos C.X., Abaypassakosa .C.
STUDY OF THE EFFECT OF COMPLEX THERAPY WITH TOCILIZUMAB IN RHEUMATOID
ARTHRITIS ON ARTICULAR DESTRUCTION
Matchanov S.X., Abdurazzakova D.S.
Toshkent tibbiyot akademiyasi

Objective: To study the effect of complex therapy with tocilizumab on joint destruction in patients with rheuma-
toid arthritis. Material and methods: The study included 40 patients with rheumatoid arthritis, of which 32 (80%)
were women and 8 (20%) men. 20 patients of the 1st group received 15 mg of methotrexate per week as a basic an-
ti-inflammatory treatment, 20 patients of the 2nd group received an additional 8 mg of tocilizumab per kilogram of
body weight. Results: Combination therapy with the drug tocilizumab can more effectively reduce disease activity in
patients with rheumatoid arthritis. Moreover, destructive changes during combination therapy with tocilizumab were
less pronounced than with methotrexate monotherapy. Conclusions: Drugs developed using new genetic engineering
methods have a more pronounced effect on disease activity with minimal impact on the human body.

Key words: rheumatoid arthritis, methotrexate, Tocilizumab, joint destruction.

Lleaw: usyveHue eAUSIHUSL KOMNJAEKCHOU mepanuu moyuauzymabom Ha decmpykyur cycmasos y 60/1bHbIX
pesmMamoudHsimM apmpumom. Mamepuaa u Memodsl: 8 uccsiedosanue skaUYeHbl 40 601bHLIX peBMAMOUOHBIM
apmpumonm, u3 Hux 32 (80%) sceHwuHst u 8 (20%) myxcuuH. 20 nayueHmos 1-ii epynnel 8 Kauecmse 61308020
npomugo8ocnaiumenbHo20 JaedeHust noaydaau 15 me memompekcama 8 Hedesto, 20 60/4bHbIX 2-U 2pynnbl -
donosnHumeavHo 8 M2 moyuauzymaba Ha Kuaoepamm maccel. Pezysbmamvl: KomM6UHUPOBAHHASL Mepanus
npenapamom moyuauzymab nosgossem 6osiee 3¢@HeKmusHO CHUNCAMb AKMUBHOCMb 3060/1e8aHUS Y OO/bHBIX
pesmamoumoHbsiM. [Ipu amom decmpykmugHble U3MEHeHUsl NpU KOMOUHUPOBAHHOU mepanuu moyuausymabom
ObLIU MeHee 8bIPANCEHHbIMU, YeM NpU MOHOmMepanuu memompekcamoM. Bvleodwi: npenapamel, pazpabomaHHble
€ UCNO0/1b308AHUEM HOBbIX MEMO0008 2eHHOU UHI}CeHepUuU 0Kasblearm 6o.1ee 8blpaxceHHoe 8AUSTHUE HA AKMUBHOCMb

3a60/18aHUS NPU MUHUMA/AbHOM 8030€licm8uuU Ha 0p2aHU3M Yea108€eKd.
Kwueavle caosa: peemamoudHslli apmpum, Mmemompexkcam, moyuauzymab, decmpyKyust cycmasos.

R:elvmatoid artrit (RA) - biriktiruvchi to‘qimaning
oaniq etiologiyali tizimli autoimmun yalligla-
nish kasalligi bo‘lib, periferik bo‘g‘imlarning simmetrik
surunkali eroziv artriti (sinovit bilan) va ichki a’zolarning
tizimli zararlanishi bilan xarakterlanadi [9]. Aholi orasida
uchrashi 0,5-2% ni tashkil giladi. Ayollarda erkaklarga qa-
raganda 2-2,5 marta kop uchraydi. Kasallik aholi orasida
keng tarqalganligi va bemorlarning yashash sifatini sezi-
larli darajada o‘zgartirishi tufayli unga katta ahamiyat qa-
ratiladi [1,3,7]. World Health Organization ma’lunotlariga
Ko'ra dunyo bo’yicha 20 milliondan ortiq odam revma-
toid artrit kasalligi bilan nazoratda turadi [2,6,12]. Kasallik
boshlanganidan 3-5 yil o'tib deyarli bemorlarning yarmi-
da mehnatga layoqatsizlik va yashash muddatining qisqa-
rishiga olib kelishi mumkin [4,9]. Shu sababli hozirgi kunda
RA ni erta tashxislash va uni davolashda yangi bazis prepa-
ratlarni izlab topish va qo‘llash muhim hisoblanadi.

RA farmakoterapiasidan asosiy magsad, bu kasal-
likni uzoq vaqtli remissiyasiga yoki kasallikning past
faollikda kechishiga erishish va hayot sifatini imkon qa-
dar saqlab qolish hisoblanadi. Buni amalga oshirishda
esa monoterapiyaga nisbatan kompleks terapiyaning
ahamiyati kata [7,8,11,12].

Hozirgi kunda kasallikni davolashda biologik prepa-
ratlarning kashf qilinishi katta yutuqlardan biri hisobla-

nadi. Shunday preparatlardan biri totsilizumab inson
monoklonal antitanasi rekombinati bo‘lib, interleykin-6
(IL-6) retseptorlarini ingibirlaydi. Bu preparat RA bilan
kasallangan bemorlarda klinik simptomlarni kamaytirish
va rentgenologik progressni susayishiga olib keladi [10].

Tadqiqot maqgsadi

Revmatoid artrit bilan kasallangan bemorlarda tot-
silizumab bilan olib borilgan kompleks terapiyaning
bo‘gim destruksiyasiga ta’sirini o‘rganish hisoblanadi.

Material va usullar

Klinik tadqiqotlar 2022-2023 yillar davomida
Toshkent tibbiyot akademiyasining ko‘p tarmogqli klini-
kasi revmatologiya, kardiorevmatologiya va artrologik
ixtisoslashgan ambulator davolash kursi bo‘limlari-
da olib borildi. Tadqiqotga revmatoid artrit bilan kasal-
langan 40 nafar bemor olindi. Bemorlarning 32 nafarini
(80%) ayollar va 8 nafarini (20%) erkaklar tashkil qildi.

Kuzatuvdagi bemorlar ikki guruhga bo‘lib o‘rganil-
di. Birinchi guruh 20 nafar bemorlar yallig‘lanishga qgar-
shi bazis davo sifatida haftasiga 15 mg metotreksat va
ikkinchi guruh 20 nafar bemorlar yalliglanishga qarshi
bazis davo maqsadida haftasiga 15 mg metotreksat bilan
birgalikda har oyda tana vaznining har bir kilogramiga 8
mg totsilizumab qabul qildi. Davolash natijalari 6 oylik
intervalda solishtirildi.
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Kuzatuvdagi bemorlarda eritrotsitlar cho'kish te-
zligi (ECHT), Disease Activity Score-28 (DAS-28), visual
analoglo shkala (VASH) indeksi va rentgenologik o‘zgar-
ishlar solishtirib ko'rildi.

1-rasmda kuzatuvdagi bemorlarda ECHTning
davodan oldingi va davodan keyingi dinamikasi keltiril-
gan.

ECHT o'zgarishi

M boshlang'ich  H6o0ydan keyin

2-guruh

1-rasm. Eritrotsitlar cho‘kish tezligi dinamikasi.

1-rasmdan ko‘rinib turibdiki 1-guruh 20 nafar be-
morning o‘rtacha ECHT ko‘rsatkichi 25,65mm/soat
bo‘lib, u monoterapiyadan keyin 21,55 mm/soatga-
cha o‘zgargan. ECHT ko‘rsatkichlari 16% ga o‘zgargan.
2-guruh 20 nafar bemorning o‘rtacha ECHT ko‘rsatki-
chi 25,9 mm/soat bo‘lib, u monoterapiyadan keyin 19,7

mm/soatgacha kamaygan. ECHT ko‘rsatkichlari 24% ga
o‘zgargan.

2-rasmda kuzatuvdagi bemorlarda DAS-28ning
davodan oldingi va davodan keyingi dinamikasi keltiril-
gan.

DAS28 ko'rsatkichi o'zgarishlari

i Boshlang'ich i 6oydan keyin

4,95
,10
I { \ 3,69

2-guruh

4,94

1-guruh

2-rasm. Disease Activity Score-28 (DAS28) ko‘rsatkichi
dinamikasi.

2-rasmdan ko‘rinib turibdiki 1-guruhda metotrek-
sat gabul qilish davomida kasallik faollik ko‘rsatkichi -
Disease Activity Score-28 (DAS28) o‘rtacha 0,84 o‘lchov
birligiga kamaygan. Metotreksat va totsilizumab gabul
gilinganda esa bu ko‘rsatkich kamayishi 1,26 o‘lchov
birligiga ni tashkil gilgan. Kompleks terapiyaning ijobiy
effekti 1,5 barobar yuqoriroq bo‘lgan.

1-jadvalda kuzatuvdagi bemorlarda VASH indeksining
davodan oldingi va davodan keyingi dinamikasi keltirilgan.

1-jadval
Kuzatuvdagi bemorlarda VASH indeksining davodan oldingi va davodan keyingi dinamikasi (M£SD; p<0,001)
Ko'rsatkichlar Boshlang’ich ko'rsatichlar (n=40) 1-guruh 2-guruh
VASH tinchlikda, mm 42,0+16,4 16,6+8,4* 5,2+1,5%*
VASH harakatda, mm 78,9+14,2 36,9+15,2* 17,6+4,0**

Izoh:(M+SD; *p<0,05, **p<0,01, Vilkokson kriteriyasi bo’yicha).

Yuqoridagi jadvalda Vizual og'riq shkalasi (VASH)
o‘zgarishlari ko‘rsatilgan. Bunda tinchlikdagi VASH
ko‘rsatkichi 1-guruhda 42,0+16,4mm dan 16,6+8,4 mm
gacha (p<0,05), 2-guruhda 5,2+1,5 mm gacha (p<0,01)
o‘zgardi. Harakatda esa 1-guruhda 78,9+14,2 mm dan
36,9+15,2 mm gacha (p<0,05), 2-guruhda 17,6+4,0 ga-
cha (p<0,01) o‘zgardi. Ya'ni metotreksat bilan o‘tkazil-
gan monoterapiyaga nisbatan, metotreksat + totsilizumab
o‘tkazilgan terapiyada bemorlar og‘rigni 2 barobar sekin-
lashganini qayt etishdi.

Kuzatuvimizdagi bemorlarda bo‘g‘im destruksiyasini
o‘rganish maqgsadida rentgenologik o‘zgarishlar dinami-
kasini Shteynbroker rentgenologik bosqichlari bo‘yicha
tahlil gilganimizda quyidagi natijalar olindi (3-rasm).

3-rasmdan ko‘rinib turibdiku, 1-guruh bemorlarda
haftasiga 15 mg metotreksat bilan o‘tkazilgan monoter-
apiyadan keyin Shteynbroker tasnifi bo‘yicha bu guruh
bemorlarning rentgenologik bosqichi 2,4 dan 3,4 ga-
cha (26,6%) kuchaygan. Kombinirlangan bazis terapiya

fonida 2-guruh bemorlarida rentgenologik bosqich 2,5
dan 2,7 ga (8%) ko'tarilgan.

1-guruh 2-guruh

mDavogacha ®Davodan keyin

3-rasm.  Kuzatuvdagi  bemorlar

o‘zgarishlari dinamikasi.
O‘tkazilgan tadqiqot natijasida shunday xulosa-
ga kelish mumkinki, totsilizumab preparati bilan kom-

rentgenologik
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binirlangan terapiya RA li bemorlarda metotreksat bilan
o‘tkazilgan monoterapiyaga nisbatan kasallik faolligini
samaraliroq kamaytirishi mumkin. Shu bilan bir gator-
da destruktiv o‘zgarishlar totsilizumab bilan o’tkazilgan
kombinirlangan terapiyada metotreksat bilan o’tkazil-
gan monoterapiyaga nisbatan sezilarli darajada kamli-
gi aniqglandi.
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REVMATOIDLI ARTRITDA TOTSILIZUMAB
PREPARATI BILAN OLIB BORILGAN KOMPLEKS
TERAPIYANING BO‘G‘IM DESTRUKSIYASIGA
TA’SIRINI O‘RGANISH

Matchanov S.X., Abdurazzakova D.S.

Magqsad: revmatoid artritli bemorlarda tosilizum-
ab bilan kompleks terapiyaning bo’g’imlarni yo’q qilish-
ga ta’sirini o’rganish. Material va usullar: tadqiqotda
revmatoid artritli 40 nafar bemor ishtirok etdi, ulardan
32 (80%) ayollar va 8 (20%) erkaklar. 1-guruhning 20
nafar bemoriga asosiy yallig‘lanishga qarshi davo sifati-
da haftasiga 15 mg metotreksat, 2-guruhdagi 20 nafar
bemorga har bir kilogramm tana vazniga qo‘shimcha 8
mg tosilizumab berildi. Natijalar: tosilizumab prepara-
ti bilan kombinatsiyalangan terapiya revmatoid artritli
bemorlarda kasallik faolligini yanada samarali kamayt-
irishi mumkin. Bundan tashqari, tosilizumab bilan kom-
binatsiyalangan terapiya paytida halokatli o’zgarish-
lar metotreksat monoterapiyasiga qaraganda kamroq
aniglangan. Xulosa: yangi genetik muhandislik usullar-
idan foydalangan holda ishlab chiqilgan dorilar inson
tanasiga minimal ta’sir ko’rsatadigan kasallik faolligiga
ko’proq ta’sir qiladi.

Kalit so‘zlar: revmatoid artrit, metotreksat, totsili-
zumab, bo‘g‘im destruksiyasi.
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