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  К.А. Зуфаров родился в 1925 году в 
г.Ташкенте, в семье крестьянина. 

Жизненный путь К.А. Зуфарова – от 
простого солдата до «маршала» науки, 

академика – является примером 
беззаветного служения своей Родине и 

народу. В 1942 году он стал студентом 
лечебного факультета ТашГосМИ, однако в 

1943, не успев закончить I курс 

медицинского института, был призван в 
ряды советской Армии. В составе 2-го 

Украинского фронта он принимал участие в 
боях за освобождение городов Кавказа, 

Сталинграда, Украины, Молдавии, 
Румынии. После победы над фашистской 

Германией, К.А. Зуфаров демобилизуется. С 
1945 года, продолжает учебу в медицинском 

институте, с которым связана его основная 
научно-педагогическая и творческая 

деятельность.                         

     После окончания института в 1951 

году, он был направлен в аспирантуру в 
Москву. Обучение в аспирантуре он 

проходил на базе патоморфологической 

лаборатории Центрального НИИ 
психиатрии под руководством проф. В.К. 

Белецкого. В 1954 г. защитил кандидатскую 
диссертацию.  Докторскую диссертацию 

(1962) он выполнял под руководством 
известных гистологов, члена-

корреспондента АН СССР Г.  

К. Хрущова и профессора Т.А. Григорьевой. 

   К.А. Зуфаров обладал удивительным 
чувством нового, актуального. С самого начала 

своей научно-организационной деятельности он 

способствовал реализации научных идей своих 
учеников, определяя перспективы научных 

исследований, предостовляя им 
самостоятельность. Ученики К.А. Зуфарова 

плодотворно развивают научные исследования в 
четырех лабораториях АН и МЗ РУз. 

 С 1962 г. К.А. Зуфаров заведовал кафедрой 
гистологии, с 1966 – Проблемной научно-

исследовательской клинико-экспериментальной 
биофизической лабораторией Ташкентского 

медицинского института. За сравнительно 
короткий отрезок времени ему удалось 

сконцентрировать научные силы ведущих 
лабораторий и кафедр института на разработке 

проблемы заболеваний органов пищеварения. В 

основу работ положены комплексные 
клинические, морфологические, биохимические, 

физиологические, биофизические методы 

исследования. Широко использовались 
аспирационная биопсия, эндоскопия, 

радиоизотопная диагностика, электронная и 
люминесцентная микроскопия, цитофотометрия, 

электрохемилюминесценция, световая и 
электронномикроскопическая авторадиография, 

гистохимия. Комплексное использование 
возможностей клинических и теоретических 

кафедр, Проблемной биофизической 

лаборатории, моделирование заболеваний 
органов пищеварения позволили определить 

структурно-функциональные основы динамики 
компенсаторно-приспособительных процессов, 

их особенности в различных организмах. 

   К.А. Зуфарову принадлежит приоритет в 

разработке различных типов внутриклеточного и 
всасывательного конвейеров. Выявлены 

закономерности поэтапного включения 
ультраструктур и компонентов клеток в 

зависимости от природы секреции. Показано 
существование внутриклеточного цикла 

всасывания для различных пищевых субстратов. 
На основании результатов изучения 

дискретности функционирования клеток, их 

перемежающейся активности установлены 
закономерности участия клеточных структур в 

транспорте белков, жиров и углеводов. Эти 
исследования направлены на выяснения 

механизмов регуляции пищеварения, разработку 
оптимальных вариантов питания. 

 Для научно-исследовательского творчества 
К. А. Зуфарова было характерно постоянное 

стремление и умение совмещать разработку 
теоретических вопросов с потребностями 

практического здравоохранения. Он был 
инициатором совместной с хирургами 

разработки новых методов лечения больных 
язвенной болезнью желудка и 

двенадцатиперстной кишки, предотвращающих 

развитие тяжелых пострезекционных 
осложнений. Эти методы основаны на внедрении 

в клиническую практику разработанных        К.А. 
Зуфаровым теоретических положений о 

механизмах атрофии желудка и кишечника, 
метаплазии клеток в связи с дискоординацией 

пролиферации, дифференцировки и экструзии 
клеток. Исследован патогенез осложнений при 

механической желтухе, предложен метод 
диагностики механической желтухи и болезни 

Боткина. 

   Важное место в научной деятельности К.А. 

Зуфарова занимали 

работы, связанные с 
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выяснением межорганных и межсистемных 
взаимоотношений и их адаптации при различных 

оперативных вмешательствах. 

    К.А. Зуфаров – пионер развития 

электронной микроскопии в республике. Во всех 
возглавляемых им коллективах были созданы 

электронно-микроскопические лаборатории, где 

была налажена трудоёмкая методика обработки 
тканей для ультраструктурных исследованиях. В 

методику внедрены новейшие достижения в 
области физики, химии, электроники. 

  К.А. Зуфаров с сотрудниками создали 
первый отечественный атлас электронной 

микроскопии органов и тканей (1971 г.). Это 
настольная книга всех морфологов страны. 

Отзывы и рецензии на нее опубликовали 
академики АМН СССР Д. С. Саркисов, Ю. М. 

Лопухин, профессора Э. М. Коган, В. М. 
Машанский, Ю. В. Наточин, Н. П. 

Дмитриева. По мнению рецензентов, атлас 
«выполнен на самом высоком уровне 

мировых стандартов, свидетельствует о 

высоком уровне морфологических 
исследований в Узбекистане, где в последние 

годы создан крупнейший в стране научно-
исследовательский центр морфологии». 

 Актуальность и глубина научных 
исследований К.А. Зуфарова уже с начала его 

творческой деятельности привлекали к его 
работам внимание ведущих лабораторий и 

ученых различных стран мира. 
Возглавляемую им лабораторию, посещают 

ученые многих стран, приезжающие в страну 
на научные конференции, съезды, 

симпозиумы. Постоянно осуществлялись 

тесные научные контакты. По запросам 
зарубежных ученых выслано 930 оттисков и 

копий работ К.А. Зуфарова и его учеников. 

 Научно-исследовательская деятельность 

К.А. Зуфарова неотделима от учебно-
педагогической работы. Как лектор и педагог 

он обладал удивительным даром легко и 
доступно говорить о сложных процессах, 

происходящих на клеточном и субклеточном 
уровнях в органах и системах. Им созданы 

учебные атласы и практические пособия, 
написан оригинальный учебник 

«Гистология», выдержавший два издания в 
1982 и 1991, 2005 годах и пользующийся 

огромным спросом у студентов медицинских 

институтов. Как опытный лектор он 
неоднократно приглашался для чтения 

лекций в студенческие аудитории 

медицинских институтов Москвы, 
Новосибирска, Праги, Брно и др. 

    К.А. Зуфаров наряду с научно-
педагогической работой в течение всех этих 

лет занимался активной общественной и 
административной деятельностью. Он 

являлся организатором и первым 

заведующим кафедрой гистологии 
Андижанского медицинского института, 

где работал с 1955 по 1957 годы. В 
дальнейшем с 1957 по 1962 гг. был 

заведующим лабораторией 
патогистологии НИИ краевой 

медицины, зав. лабораторией 
радиационной цитологии ядерной 

физики АН Республики Узбекистан. 
С 1962 по 1997 годы заведовал 

кафедрой гистологии, цитологии и 
эмбриологии и Проблемной НИИ 

клинико-экспериментальной 
биофизической лабораторией 

ТашГосМи. С приходом на кафедру, 
а в последующем на посту ректора 

Ташкентского медицинского 

института (19651971) К.А. Зуфаров 
осуществлял большую и 

чрезвычайно плодотворную научно-
организационную, 

исследовательскую, педагогическую 
общественную работу. 

  Работая в должности ректора 
ТашГосМИ, К.А. Зуфаров вплотную 

занялся созданием материально-
техническую базы института. Он является 

первым организатором создания проекта 
и строительства будущего ТашГосМИ 

(где сейчас размещен 2-й ТашГосМИ) с 
современными клиниками, учебными 

корпусами и жильем для сотрудников 

института. 

  С 1971 по 1972 годы К. А. Зуфаров 

работал директором НИИ краевой 
медицины МЗ Республики Узбекистан, 

где постоянно занимался повышением 
уровня медицинского обеспечения 

населения республики, разрабатывал 
многие проблемы краевой медицины. 

  На протяжении многих лет он являлся 
председателем Республиканского 

общества анатомов, гистологов и 

эмбриологов, председателем Всесоюзной 
рабочей 

комиссии по 
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функциональной морфологии и биохимии почек. 
зам. председателя Всесоюзного общества 

ВНОАГЭ. К.А. Зуфаров, являясь ответственным 
за развитие гистологии, цитологии и 

эмбриологии с бывшем СССР, провел в 1974 г. в 
г. Ташкенте на базе медицинского института VIII 

Всесоюзный съезд анатомов, гистологов и 
эмбриологов страны, IX Всесоюзную 

конференцию по электронной микроскопии, ряд 

симпозиумов, конференции республик 
Центральной Азии. 

      К.А. Зуфаров был организатором и 
председателем по проведению в 1993 году а 

Ташкенте 1-го съезда морфологов Узбекистана. 

     К.А. Зуфаров создал уникальную 

морфологическую школу в нашей стране. Ум его 
отличался необычной широтой взглядов по всем 

проблемам и необыкновенной 
проникновенностью в понимание степени 

важности разных вопросов теоретической 
медицины. Но он их, как правило, начинал 

разрабатывать, а затем передавал своим 

ученикам, работающим в научно-
исследовательских и медицинских институтах. 

Он с поразительным ясновидением, присущим 
только немногим людям, приобщал их к науке и 

умело направлял их научную деятельность. За 
время заведования кафедрой К. А. Зуфаровым 

подготовлено 243 доктора и кандидата наук. Под 
его руководством защищены 54 докторские и 153 

кандидатские диссертации. Среди учеников К.А. 
Зуфарова – специалисты различного 

медицинского профиля. Трое из них стали 
ректорами медицинских институтов, трое – 

проректорами, пять человек стали деканами 
факультетов, трое председателями спецсовета, 

12 человек стали членами ВАК Республики 
Узбекистан, 32 ученика заведующими 

кафедрами, 10 заведующими лабораториями. 

Один их первых учеников  Д.Х. Хамидов стал 
академиком АН Республики Узбекистан, К. Ю. 

Юлдашев – член-корреспондент РАН и АН 
Республики Узбекистан, пять его учеников стали 

заслуженными деятелями науки Республики 
Узбекистан. Три ученика стали лауреатами 

Государственной премии им. Беруни, семь 
лауреатами республиканских премий комсомола. 

По отзыву выдающегося ученого с мировым 
именем А. Студитского, К. А. Зуфаров как 

«генератор идей» чувствовал самые актуальные 
проблемы медицины, подсказывал перспективу 

научных исследований клиницистам и 
теоретикам. 

  А. Сцент-Дьерди писал:  «открытие 
совершается тогда, когда ты видишь то, что 

видят все, но при этом думаешь о том, о чем не 
думает никто». 

   Под руководством К.А. Зуфарова получил 
широкое распространение метод моделирования 

патологических процессов, свойственных 

человеку, у экспериментальных животных. 
Стремление выяснения межсистемных 

взаимоотношений и взаимосвязей с 
использованием современных методов 

исследования привело к открытию «Свойство 
почки расщеплять экзогенные белки при их 

всасывании из тонкой кишки в кровь», которое 
зарегистрировано за №332 Комитетом по 

изобретениям и открытиям СССР в 1987году. 
Оно получило широкое признание не только в 

нашей стране и СНГ, но и за рубежом, обогатив 
мировую науку своей значимостью и 

применением в клинической медицине. 
Открытие внесло существенный вклад в 

дальнейшее развитие Республиканской 
программы «Соглом авлод учун». 

   Под редакцией К. А. Зуфарова вышли 35 

изданий научной и учебной литературы. Он 
является автором более 230 научных трудов. 

  Правительство высоко оценило 
научные и общественные заслуги К. А. 

Зуфарова. В 1968 г. он был избран 
академиком АН Республики Узбекистан, 

ему присвоено почетное звание 
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Инверсия - хромосоманинг бирон қисмининг 

180° бурилиб шу хромосо- мадаги генларнинг 
жойлашиш тартибининг ўзгариши. Инверсия 

содир бўлиши учун хромосоманинг икки жойида 
узилиш бўлиши керак Инверсия - 

хромосоманинг бирор қисмининг 180оС га 
бурилиши. Агар иккала узилиш ҳам 

хромосоманинг битта елкасида бўлса бундай 
инверсия натижасида хромосоманинг шакли 

ўзгармайди, чунки центромера ўз жойида 
қолади. Лекин хромосоманинг шу елкасидаги 

генларнинг жойлашиш тартиби ўзгаради. Бундай 
инверсияни парацентрик инверсиядейилиб, 

уларни цитологик усул билан аниқлаш жуда 
қийин Агар узилиш хромосоманинг ҳар иккала 

елкасида бўлса, бунга перицентрик инверсия 

дейилади. Бундай инверсиянимикроскопда 
осонгина аниқлаш мумкин, чунки 

центромеранинг жойи нормадагисидан ўзгариб 
қолади. Инверсия тирик мавжудот орасида жуда 

кенг тарқалган. Кўпгина ҳашаротлар, шу 
жумладан уларнинг қишлоқ хўжалигига зарар 

келтирувчи турлари, ноқулай шароитга 
ўзларининг ирсиятини инверсия туфайли 

ўзгартириб мослашадилар. Эволюция жараёнида 
одамлар ва маймунларнинг 4, 5, 12 ва 17-

хромосомаларига нисбатан перицентрик 
инверсияси содир бўлган. 

Делеция - хромосомада бўлган битта ёки 
иккита узилиш натижасида шу хромосоманинг 

бирон-бир қисмининг тушиб қолиши, яъни 

йўколиши. Фақат битта узилишдан 
хромосоманинг охирги қисмида ҳосил бўлган 

делецияга оддий делеция дейилади. Иккита 
узилиш натижасида ҳосил бўлган делецияга 

интерстициал делеция дейилади. Унинг 
натижасида ҳосил бўлган, яъни ёқолиши керак 

бўлган бўлакча одатда центромерасиз ҳалқани 
ҳосил қилади. Агар делеция хромосомасининг 

иккала хроматидасида ҳам бир пайтининг ўзида 
бўлса бунга изоҳроматид делеция дейилади 

Холиков П.Х., Куриязова С.М., Даминов А.О., Исломова Ш.А. 

ХРОМОСОМА МУТАЦИЯЛАРИНИНГ ҲОСИЛ БЎЛИШИ ВА УЧРАШИ 

Тошкент Тиббиёт Академияси 
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Оддий делеция хромосома ва хромотидада 
бўладиган битта узилиш туфайли содир бўлади. 

Натижада хромосома ва хроматида калталашади 
ҳамда хромосоманинг теломерасини ўзида 

сақлаган бўлакча (фрагмент) ҳосил бўлади. 
Узилиш хромосоманинг қайси қисмида 

бўлганлигига қараб узилган бўлакча ҳар хил 
катталикда бўлиши мумкин.Агар узилиш 

хромасоманинг узун елкасининг центромерага 

яқин жойидан бўлган бўлса узилган бўлакча 
узунроқ, теломерага яқин жойидан узилган 

бўлса калтароқ бўлакча ҳосил бўлади. Оддий 
делеция ўсимлик, ҳайвон ва одам 

ҳужайраларида учраб туради. Одамларда 
“мушук чинкириғи” деб аталадиган оғир 

ирсий касаллик бешинчи жуфт 
аутосомасининг кичик елкасида оддий 

делеция бўлганлиги натижасида бўлган 
бўлса, битта узилган бўлакча ҳосил бўлади.  

Иккита узилган бўлакча яна 
изоҳроматид делециядан кейин ҳам ҳосил 

бўлишии мумкин. Изоҳроматид делеция 
хромосомалар иккита хроматидадан 

ташкил топган даврида, яъни G2 даврида 

ҳосил бўлади. Иккала хроматиданинг ҳам 
бир хил жойининг (локусининг) 

узилишидан ҳосил бўлган делеция 
изоҳроматид делеция дейилади. Узилиш 

содир бўлган хроматидалардан теломера 
қисмлар тушиб қолади, яъни йўқолади. 

Натижада хроматидаларнинг узилган 
қисмлари бирбирлари билан ўзаро тўлиқ 

ёки чала уланиши мумкин. 

 Агар хромосомадаги барча узилган 

қисмлар бир-бирлари билан тўлиқ уланса, 
бундай уланишни тўлиқ уланиш дейилади 

ва лотин ҳарфи билан Upd деб белгиланади 
(U – union бирлашиш, p - proxmol, яъни 

хромосоманинг центромерага яқин 

жойлашган қисми, d - distal, яъни 
хромосоманинг центромерадан узоқ 

жойлашган қисми). Хромосомадаги 
узилган қисм- ларининг проксимал 

жойлашгани уланиб дистал жойлашганлари 
улан- маслиги мумкин. Бу ҳолатни 

қуйидагича белгиланади: Up Nud (Nu - 
nunion - уланмаган ёки қўшилмаган). 

Аксинча ҳам бўлиши мумкин, яъни Np Ud. 
Нихоят узилган қисмлар бирбири билан 

уланмасдан қолиши ҳам мумкин - Nupd. Бу 
ўзгариш G1, яъни синтездан олдинги 

даврда хромосомада ҳосил бўлган 
делецияга ўхшаш бўлиб, уларни 

метафазада бир-биридан ажратиб бўлмайди. 
Иккита хроматидали (G2 даврда) интерстициал 

делеция ҳам содир бўлиши мумкин. Агар 
хромосоманинг ҳар иккала елкасида биттадан 

изоҳроматид делеция бўлса, бу узилган қисмлар 
ўзаро тўлиқ бирлашиб, хроматидадан ташкил 

топган битта ҳалқа ҳосил бўлади. Бу 
ҳалқада бир-бирига нисбатан симметрик 

жойлашган иккита центромера бўлади. 

Агар иккита изоҳроматид делеция 
хромосоманинг битта елкасида содир 

бўлган бўлса, бу ҳолатда ҳам 
хроматидадан ташкил топган битта ҳалқа 

ҳосил бўлади, лекин унда 
центромера бўлмайди. Хромосома ва 

хроматида узилишидан ҳосил бўлган 
ва центромераси бўлмаган барча 

бўлаклар ҳужайранинг кейинги 
бўлинишида қатнаша олмасдан 

цитоплазмада эриб кетади. 

Хроматида қисмларининг ўзаро 

алмашинуви. Битта хромосоманинг 
ўзида бўладиган қайта қурилиш 

иккала хроматидада ҳам бир вақтда 

узилиш бўлганда содир бўлади. Агар 
хроматидалардаги узилиш уларнинг 

бир хил жойларида бўлиб, узилган 
қисмлар эса ўзаро бир-бири билан 

алмашганда бу ўзгаришни 
метафазада цитологик усул билан 

аниқлаш жуда қийин,чунки 
хромосомаларнинг шакли 

ўзгармайди. Бу ўзгаришни фақат 
нишонли радиоактив изотоплар 

билангина аниқлаш мумкин. Агар 
узилиш хроматидаларнинг ҳар хил 

жойларида бўлган бўлса бу 
хроматидаларнинг узилган 

қисмларининг ўзаро алмашинуви 
натижасида битта хроматида 

узунлашади, иккинчиси эса аксинча 

калталашади. Хроматидаларнинг 
ўхшаш қисмлари ўртасида бир-

бирига тортилиш кучи борлигидан, 
узунлашган хроматида бироз эгилиб 

қолади. Узунлашган хроматида 
айрим ўхашаш генлар тўпламининг 

ошиб кетиши (дубликация), 
калталашган хроматидада эса ўша 

тўпламга кирган генларнинг йўқолиб 
кетишига олиб келади. 
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Битта хромосоманинг иккита жойидан 
узилиш бўлганда одатда узилган бўлакдан ҳалқа 

ҳосил бўлади. Бу узилишлар хромосоманинг ҳар 
хил елкасида, биттасининг ёки иккаласининг ҳам 

битта елкасида бўлиши мумкин. Биринчи 
ҳолатда центромера узилган қисмларининг 

кўшилишидан ҳосил бўлган ҳалқада қолади ва 
бундай хромосомага ҳалқа шаклидаги 

хромосома дейилади. Иккинчи ҳолатда эса 

интерстициал делеция ҳосил бўлиб, узилган 
қисмларнинг қўшилишидан центромерасиз 

ҳалқа пайдо бўлади ва хромосома калталашади. 
Агар юқорида айтилган ҳалқалар ДНК 

синтезидан олдин ҳосил бўлган бўлса синтез 
даврига келиб у иккиланади, шунинг учун 

метафазада иккита ҳалқа пайдо бўлади. Ҳалқа 
синтез давридан кейин ҳам яъни 

хроматидаларнинг бирида бўлган иккита 
узилишдан сўнг ҳосил бўлиши мумкин. Узилган 

қисмларнинг бирлашишидан ҳосил бўлган ҳалқа 
метафазада узилиш бўлмаган, яъни бутун бўлган 

хроматиданинг гомологик қисмларига яқин 
жойлашганбўлади.  

 Катталиги жиҳатидан хроматиданинг энидан 

катта бўлмаган хромосоманинг кичик бир бўлаги 
- микрофрагментлардир. Одатда, жуфт микро- 

фрагментларни хромосома, токларини эса 
хроматидалар қайта тузилишга 

киритилади.Организмгамутагенлар таъсир 
этганда микрофрагментлар кўплаб ҳосил бўлади. 

Хромосомалараро ўзгаришларга асосан 
транслокациялар мисол бўла олади. 

Транслокация – иккита хромосоманинг 
қисмлари ўртасида бўладиган ўзаро алмашинув. 

Транслокация бўлиши учун ҳар иккала 
хромосомада биттадан узилиш бўлиши керак. 

Агар хромосомадаги узилиш ДНК синтезидан 
олдин бўлса, хромосома транслокациялари, 

кейин рўй берган бўлса, хроматида 

транслокациялари дейилади. Узилиш бўлган 
хромосомаларнинг центромераси бор қисмлари 

ўзаро бир-бирлари билан бирлашса икки 
центромерали, яъни дицентрик хромосома ёки 

дицентрик хроматида ҳосил бўлади. Бундай 
транслокацияларга асимметрик транслокациялар 

дейилади. Асимметрик транслокация 
хромосомалараро бўлган бўлса иккита узилган 

бўлак (фрагмент) ҳосил бўлади. Иккита 
хромосомада биттадан узилиш бўлиб, улар шу 

узилган қисмлари билан ўзаро алмашинганда 
хромосомалардан бири узунлашиб, иккинчиси 

эса калталашади. Бундай алмашинувга 
симметрик транслокация дейилади. Агар ҳар 

иккала хромосомадан ҳам бир хил бўлакча ўзаро 
алмашилган бўлса, бундай симметрик 

транслокацияни метафазада ажратиб бўлмайди, 
чунки хромосомаларнинг узунлиги ўзгармасдан 

қолади. Симмерик транслокация 
хроматидалараро бўлган бўлса ҳам битта 

хроматида узунлашади, иккинчиси калталашади. 
Метафазада хроматидалараро бўлган симметрик 

транслокацияларни ҳам осонгина ажратиш 

мумкин, чунки ўзгарган бу хромосомадан жуфт 
нурли шакл ҳосил бўлади. Симметрик 

транслокациялар айрим ўсимликлар учун нормал 
ҳолат ҳисобланиб, одамларда эса оғир 

касалликларга олиб келади. Масалан, 15 
хромосоманинг маълум бир қисми 21 

хромосомага ўтиши Даун касаллигини келтириб 
чиқаради.  
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Трирадиаллар - учта нурли шакл бўлиб, 
иккита хромосомадан ҳосил бўлади. Хромосома 

қайта тузилишининг бу хили хромосома иккита 
хроматидадан иборат бўлган даврида юзага 

келади. Трирадиалнинг ҳосил бўлишида учта 
узилиш бўлиши керак. Шу узилишлардан 

иккитаси биринчи хромосома 
хроматидаларининг бир хил жойларида, учинчи 

узилиш эса иккинчи хромосоманинг битта 

хроматидасида содир бўлади. Натижада 
хромосоманинг бир хил жойларидан узилган 

хроматидалари иккинчи хромосоманинг 
хроматидасидаги узилган қисмлар билан 

бирлашади. Биринчи хромосомадан ҳосил 
бўлган центромерасиз бўлакчалар ҳам ўзаро 

бирлашиб олади. Биринчи хромосоманинг 
центромерасиз бўлган цисмлари иккинчи 

хромосоманинг хроматидасидаги узилган 
қисмлари билан бирлашади. Калталашган 

хромосомада узилган хроматидалар ўзаро 
бирлашиши ҳам мумкин. 
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Холиков П.Х., Куриязова С.М., Даминов А.О., Исломова Ш.А. 

ВСТРЕЧАЕМОСТЬ И ВОЗНИКНОВЕНИЕ МУТАЦИИ ХРОМОСОМ 

Ключевые слова: инверсия, делеция, трирадиал, трансверсия 

Изменения, происходящие на одной 

хромосоме, происходят в виде мутаций, таких 

как инверсия, делеция. Инверсия - это 

изменение порядка генов на хромосоме путем 

поворота части хромосомы на 180 °. Делеция - 

это потеря любой части хромосомы в 

результате  

одного или двух разрывов хромосомы. 

Взаимный обмен компонентов хроматид. 

Реконструкция, которая происходит на одной 

хромосоме, происходит при одновременном 

нарушении в обеих хроматидах. 

Kholikov P.X., Kuriyazova S.M., Daminov A.O., Islomova Sh.A. 

FORMATION AND MEETING OF CHROMOSOMA MUTATIONS 

Keywords: inversion, deletion, triradial, transversion 

Changes that occur on a single chromosome 

occur in the form of mutations such as inversion, 

deletion. Inversion is a change in the order of 

genes on a chromosome by turning a part of a 

chromosome 180 °. Deletion is the loss of any part  

of a chromosome because of one or two breaks in 

a chromosome. Mutual exchange of chromatid 

components. Reconstruction that occurs on a 

single chromosome occurs when there is a 

simultaneous disruption in both chromatids. 
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