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СУРУНКАЛИ ГЕПАТИТ БИЛАН ХАСТАЛАНГАН БЕМОРЛАРНИНГ  ЁЗ-КУЗ  МАВСУМИДАГИ 
КУНЛИК ОВҚАТЛАНИШ ТАРТИБИНИ ГИГИЕНИК БАҲОЛАШ
Шомуротова Н.Ш., Дусчанов Б.А., Зoкирходжаев Ш.Я., Рўзметова Д.А. 
ГИГИЕНИЧЕСКАЯ ОЦЕНКА СУТОЧНОГО ПИТАНИЯ БОЛЬНЫХ ХРОНИЧЕСКИМ ГЕПАТИТОМ  
В ЛЕТНЕ-ОСЕННЕМ  СЕЗОНЕ
Шамуратова Н.Ш., Дусчановд Б.А., Зoкирходжаев Ш.Я., Рузметова Д.А. 
HYGIENIC ASSESSMENT OF THE DAILY DIET OF PATIENTS WITH CHRONIC HEPATITIS IN THE 
SUMMER-AUTUMN SEASON
Shamuratova N.Sh., Duschanov B.A., Zokirxodjaev Sh.Ya., Ruzmetova D.A.
Тошкент тиббиёт академияси Урганч филиали

Цель: гигиенический анализ абсолютного питания пациентов с хроническим гепатитом. Материал и 
методы: в основную группу вошли 45 больных в возрасте от 21 года до 74 лет, получавших профилактиче-
ское лечение в домашних условиях с помощью диетотерапии, контрольная группа состояла из 45 больных, 
получавших лечение традиционной диетотерапии. Питание пациентов изучали расчетным и лаборатор-
ным методами. Для статистического анализа было оценено 540 рационов. Результаты: в суточном раци-
оне увеличилось потребление мучных изделий из высшего сорта у мужчин с 114,6 до 123,6%, у женщинам с 
113,1 до 131,8%.  Потребления фруктов и овощей ниже минимальной физиологической нормы. Избыточную 
массу тела имели 44 (48,9%) больных, ожирение – 7 (7,7%). Выводы: причиной роста частоты обострений 
заболевания явилось увеличение количества углеводов и недостаточность в ежедневном рационе свежих 
фруктов и овощей.

Ключевые слова: питание, гигиенический анализ, хронический гепатит, цирроз печени, летне-осенний 
сезон.

Objective: Hygienic analysis of the daily diet and daily nutrition of patients with chronic hepatitis during the day 
at home. Material and methods: The main group included 45 patients aged 21 to 74 who received prophylactic treat-
ment at home with the help of diet therapy, and the control group consisted of 45 patients who received traditional diet 
therapy. The nutrition of patients was studied by calculation and laboratory methods. For statistical analysis, 540 diets 
were evaluated. Results: In the daily diet, the consumption of flour products from the highest grade increased in men 
from 114.6% to 123.6%, in women from 113.1% to 131.8%. Consumption of fruits and vegetables does not meet the 
physiological norm, but also below the minimum physiological norm. In terms of malnutrition of patients, overweight 
was registered in 44 (48.9%) patients, obesity in 7 (7.7%) patients. Conclusions: An increase in the amount of carbo-
hydrates and a lack of fresh fruits and vegetables in the daily diet caused an increase in the exacerbation of the disease.

Key words: nutrition, hygienic analysis, chronic hepatitis, liver cirrhosis, summer-autumn season.

Аҳоли орасида соғлом турмуш тарзининг издан 
чиқиши, кун давомидаги соғлом овқатланиш 

ва унинг таркибидаги оқсил, ҳайвон оқсилларнинг 
камайиши, ҳайвон ёғларнинг рацион таркибидан 
даврий етишмаслиги, ўсимлик мойларнинг миқдо-
рининг кескин ортиши, транс мойларнинг даврий 
ишлатилиши, карбонсувлар миқдорининг кўпайи-
ши, етарли даражадаги минерал ва витаминлар би-
лан таъминланмаганлиги улар орасида нутриент-
лар билан боғлиқ касалликларнинг ривожланиши 
билан биргаликда турли метаболик касалликларни 
ривожланишига шароит яратиши қатор илмий ман-
баларда қайд қилинган [5,7,9]. Нутриентив таркиби-
нинг бузилиши натижасида юзага келадиган касал-
ликларга турли даражадаги моддалар алмашиунви 
касалликлари, юрак-қон томир тизими касалликла-
ри, қандли диабет,  аёлларда остеопороз, турли да-
ражадаги  ўткир ва сурункали торовоқ, алюлергик 
касалликлари ва иммун тизими касалликларнинг 
пасайиши ривожланишига ўшароит яратади [1,6,2]. 
Нотўғри овқатланиш натижасида, яъни кунлик ра-
цион таркибининг бузилиши, қатор ширинликлари, 
аччиқ ва шўр маҳсулотлари, қатор ширинликлар-

нинг ортиши  эса  аллергик касалликлари, турли 
ддаражадаги таров, қандли диабет, юрак-қон томир 
тизими касалликлари билан биргаликда турли да-
ражаддаги гаситиритларнинг ривожланишга ша-
роит яратиши қатор олимларнинг ишларида қайт 
қилинган. шунда келиб чиққан ҳолда сурункали ге-
патитлар билан хасталанган беморларнинг овқатла-
ниш атртибини таҳлил қилиш бугунги кундаги дол-
зарб  муаммолардан биридир [3,4,8].

Тадқиқот мақсади
 Сурункали гепатит билан хасталанган бемор-

ларнинг мутлоқ, кун давомида, уй шароитида ис-
теъмол қилган овқатланиш тартиби ва кунлик ра-
ционини гигиеник таҳлил қилишдан иборат. 

Материал ва усуллар
Назорат остига тадқиқот ишларини амалга оши-

риш мақсадида Хоразм вилояти кўп тармоқли тиб-
биёт марказининг гастроэнтерология бўлимида 
2019-2021 йиллар  давомида сурункали токсик, ви-
русли В ва С гепатит ва жигар циррози билан хаста-
ланган  21 ёшдан 74 ёшгача бўлган 45 нафар бемор 
асосий гуруҳга ва назорат гуруҳига 45 нафар жигар-
нинг сурункали касалликлари билан хасталанган ва 
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анъанавий даволанган беморлар олинган. Биз асо-
сан ушбу контингентни даволанишгача бўлган дав-
рдаги уй шароитидаги кунлик овқатланиш тартиби-
ни таҳлил қилдик. Беморларнинг овқатланиши икки 
гуруҳ усуллари-ҳисоблаш ва лаборатор усулларида 
ўрганилди. Статистик таҳлил учун 540 та таомнома 
усулида баҳоланди. Рационларнинг озуқавий қий-
мати «Озиқ-овқат маҳсулотларини кимёвий тарки-
би» жадваллари асосида ҳисобланди. Олинган маъ-
лумотларни баҳолаш СанҚваМ 0105-01 «Ўзбекистон 
Республикаси аҳолиси учун озиқ-овқат маҳсулотла-
рини истеъмолини ўртача кунлик рационал меъёр-
лари» талабларини ҳисобга олган ҳолда ўтказилган. 
Овқатланиш рационининг озуқавий қиймати йил-
нинг ёз-куз мавсумлари учун алоҳида 38 та кўрсат-
кичлар бўйича баҳоланди. Назорат остига олинган 
беморларнинг текшириш ёш ва жинс бўйича тақси-
моти ўрганилганда 90 нафарни ташкил этиб, улар-
дан энг кўпини, яъни, 29 нафарни 60-69 ёшли ва 17 
нафарни 50-59 ёшли беморлар,12 нафарни 30-39 
ёшли беморлар, 21нафарни 40-49 ёшли беморлар, 
6 нафарни 20-29 ёшли беморлар, 5 нафарни 70-79 
ёшли беморлар ташкил қилди.

Натижалар
 Жаҳоннинг ривожланган ва ривожланмаган 

мамлакатларида аҳоли орасида амалга оширила-
диган энг асосий тадбирлардан бири улар ораси-
да соғлом овқатланишни ташкиллаштириш ва уни 
баҳолашга қаратилган. Бироқ, қатор тадбирлар 
амалга оширилишига қарамасдан, аҳоли орасида 
нутриентив таркибнинг етишмаслиги оқибатида-
ги касалликларнинг сони кескин ортиб бормоқда. 
Гигиеник талабларга мос келмайдиган овқатланиш 
тартиби, нафақат сурункали гепатитларни,  шу би-
лан биргаликда овқатланиш билан боғлиқ касал-
ликларни ривожланишига шароит яратиши қатор 
муаллифларнинг ишларида ҳам баён этилган. Биз 
пациентларимизнинг кунлик овқатланиш тарти-
бининг йилнинг ёз-куз фаслида алоҳида ўрганиш-
ни мақсад қилиб олдик. Биз касалликнинг эпиде-
миологик таҳлилидан ташқари, овқатланиш билан 
боғлиқ хусусиятларни илмий асослашни асосий ва-
зифамиз деб ҳисобладик. Экспедиция шароитида 
йилнинг ёз-куз  фаслида ва ҳар ойида 9 тадан наму-
наларни олган тартибда таҳлил қилдик (1-жадвал).

1-жадвал
Беморларнинг  ёз мавсумида истеъмол қилган кунлик  

озиқ-овқат маҳсулотларини миқдорий даражаси

Маҳсулот

Физиоло-
гик меъёр

Мутлоқ истеъ-
мол даражаси % Меъёрга нисба-

тан камлиги

Эркак Аёл Эркак Аёл Эркак Аёл Эркак Аёл

Ун 20 20 27,5±1,6 23,6±0,7 137,5 118,0 +7,5 +3,6
Гуруч 50 45 52,0±1,7 47,0±0,7 104,0 104,4 +2,0 +2,0
Бўтқалар 20 20 13,0±1,3 10,0±1,0 65,0 50,0 -7,0 -10,0
Нон 250 220 284±29,9 268,5±18,8 114 122 +34 +48,5
Макарон 50 40 47,4±3,5 49,1±1,5 95 123 -2,6 +9,1
Картошка 220 200 211,5±22,3 227±5,1 96 114 -8,5 +27
Карам 50 50 56,8±1,6 51,1±1,6 114 102 +6,8 +1,1
Бодринг,помидор 100 100 93,1±3,3 85±3,2 93 85 -6,9 -15
Лавлаги ва сабзи 80 80 70,6±2,5 68,4±3,5 88 86 -9,4 -11,6
Бошқа сабзовот 60 60 64,7±2,0 63,4±2,6 108 106 +4,7 +3,4
Полиз экинлари 50 50 42,0±1,4 32,0±1,5 84,0 64,0 -8,0 -18,0
Қовоқ 30 30 0 0 0 0 -30,0 -30,0
Мевалар 250 250 233,9±4,9 127±5,1 94 51 -16,1 -123
Қурит. мевалар 20 20 15±1,5 13,5±1,5 75,0 67,5 -5,0 -6,5
Узум 30 30 19±2,0 15,0±1,9 63,3 50,0 -11,0 -15,0
Цитрус мевалар 15 15 10,2±1,2 10,3±1,6 68 69 -4,8 -4,7
Мол гўшти 60 60 45±3,2 38,7±4,3 75 65 -15 -21,3
Қўй гўшти 30 20 23±1,4 13,7±1,2 76,7 68,5 -7,0 -6,3
Ич маҳсулотлари 8 5 0 0 0 0 -8,0 -5,0
Товуқ 70 60 60,4±2,7 46±3,34 86 77 -9,6 -14
Колбаса 25 15 28,0±2,0 17,6±2,3 112,0 117,3 +3,0 +2,6
Балиқ 35 35 27,6±1,6 22,5±2,8 79 64 -7,4 -12,5
Балиқ тузланган 8 3 5,5±1,0 1,5±1,0 68,7 50,0 -2,5 -1,5
Балиқ консерва 22 22 18,1±1,5 17,4±2,1 82 79 -4,0 -4,6
Сут 400 400 294±29,6 263±35,5 74 66 -106 -137
Сметана, қаймоқ 15 15 9±1,4 8±2,1 60,0 53,3 -6,0 -7,0
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Ҳайвон ёғи 30 25 16,9±1,4 14±1,9 56,3 56,0 -13,1 -11,0
Сузма 25 20 21,4±1,0 17,4±1,0 86,0 87,0 -3,6 -2,6
Пишлоқ, 20 20 14±1,2 11±1,4 70,0 55,0 -6,0 -9,0
Тухум 1 1 2,0±0,52 0,5±0,5 200,0 500,0 +1,0 --0,5
Шакар 30 20 35,0±2,3 28,7±3,2 116,7 143,5 +5,0 +8,7
Маргарин 5 5 10,2±1,2 10,2±1,2 204,0 204,0 +5,2 +5,2
Ўсимлик мойи 30 25 23,7±1,2 22,1±1,4 79,0 88,4 -6,3 -2,9
Мош 6 6 5,5±1,0 0 91,6 0 -0,5 -6,0
Ловия 6 6 5,5±1,0 5,5±1,0 91,6 91,6 -0,5 -0,5
Нўхат 8 8 5,5±1,0 5,5±1,0 68,8 68,8 -2,5 -2,5
Туз 5 5 9,2±1,4 8,9±1,0 184,0 178,0 +4,2 +3,9
Қандолат маҳс. 40 40 42,0±1,6 43,0±4,4 105,0 107,5 +2,0 +3,0

Назорат остига олинган беморларнинг йилнинг 
ёз мавсумидаги овқатланиш тартибининг гигиеник 
таҳлилидан кўриниб турибдики, уларнинг асосий 
кунлик рациони ўрта кунлик, физиологик - меъёрий 
даражаларга мос келмайди, бироқ минимал физио-
логик-меъёрдан ҳам айрим маҳсулотларнинг камли-
ги, нон ва нон маҳсулотларининг ортиқчалиги кўри-
ниб турибди. Ушбу тартибдаги овқатланиш тартиби 
эса беморларнинг орасида нафақат овқатланиш тар-
тибининг бузилиши, балким, улар орасида турли 
нутриентив ҳолатига боғлиқ касалликларнинг ри-
вожланишига шароит яратади. Ёз мавсуми бўлиши-
га қарамай беморларнинг кунлик рациони тарки-
бида ун маҳсулотлари эркакларда 138%га, аёлларда 
118%га ортиқчалиги таъминланган. Беморларнинг 
кунлик рациони таркибида тухум 2,0 марта ортиқ-
ча таъминланган бўлса, туз маҳсулотларининг тар-
киби белгиланган тартибидан аналогик ҳолатда 
184% ва 178% га ортиқчалиги, қандолат маҳсулот-
ларининг миқдори ҳам ортиқчалигини кўрсатиб ту-

рибди. Олиб борилган илмий таҳлилларимиз шуни 
кўрсатадики, беморларнинг кунлик рациони тар-
кибида бўтқаларнинг истеъмол даражасини фақат 
гуручли шир гуручдан иборатлиги кўриниб туриб-
ди, шу билан биргаликда гуруч 111% - 107% га ор-
тиқча истеъмол қилинган. Назорат остига олинган 
пациентларда ёз мавсумида узум, тарвуз ва қовун 
маҳсулотларининг истеъмол даражаси қисман ка-
майтирилган, яъни 10-15 % га камлиги кузатил-
ган. Мавжуд меваларнинг миқдори эса эркакларда 
53,5%ни, аёлларда эса 51%ни ташкил қилди. Гўшт 
аҳолининг кунлик рациони таркибидаги энг асо-
сий озиқ-овқат маҳсулотларидан бири ҳисобланади. 
Гўштнинг истеъмол даражаси ёз мавсумида эрка-
кларда 75% ни, аёлларда эса 65%ни ташкил қилган. 
Бу эса пациентларда кун давомида 25-35% га кам-
лигини кўрсатади. Бу темир таниқислик камқонлик 
касаллигини ривожланиши билан биргаликда ви-
русли касалликларнинг ортишига шароит яратади 
(2-жадвал). 

2-жадвал
Беморларнинг куз мавсумида истеъмол қилган кунлик  

озиқ-овқат маҳсулотларини миқдорий даражаси

Маҳсулот
Физиоло-
гик меъёр

Мутлоқ истеъ-
мол даражаси % Меъёрга нисба-

тан камлиги

Эркак Аёл Эркак Аёл Эркак Аёл Эркак Аёл

Ун 20 20 29,3±1,9 23,6±0,7 146,5 118,0 +9,3 +3,6
Гуруч 50 45 53,6±1,6 48,1±0,7 107,2 106,9 +3,6 +3,1
Бўтқалар 20 20 14,0±1,1 11,0±1,0 70,0 55,0 -6,0 -9,0
Нон 250 220 300,0±26,2 270,2±19,6 120,0 122,8 +50,0 +50,2
Макарон 50 40 52,4±1,6 49,1±1,5 104,8 122,8 +2,4 +9,1
Картошка 220 200 260,3±13,4 229±6,3 118,3 114,5 +40,3 +29,0
Карам 50 50 57,5±1,6 51,7±1,9 115,0 103,4 +7,5 +1,7
Бодринг,помидор 100 100 90,8±2,0 85,7±3,0 90,8 85,7 - 9,2 - 14,3
Лавлаги ва сабзи 80 80 72,5±2,2 69,2±3,4 90,6 86,5 -7,5 -10,8
Бошқа сабзовот 60 60 69,8±2,0 64,4±2,9 116,3 107,3 +9,8 +4,4
Полиз экинлари 50 50 45,0±1,6 40,0±1,7 90,0 80,0 - 5,0 - 10,0
Қовоқ 30 30 20,1±1,5 19,2±1,9 67,0 64,0 -9,9 -10,8
Мевалар 250 250 235,5±11,4 161,1±13,4 94,2 64,4 -14,5 -88,9
Қурит. мевалар 20 20 16,7±1,3 13,7±1,4 83,5 68,5 -3,3 -6,3
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Узум 30 30 20,7±2,8 19,6±3,1 69,0 65,3 -9,3 -10,4
Цитрус мевалар 15 15 13,7±1,1 11,9±1,4 91,3 79,3 -1,3 -3,1
Мол гўшти 60 60 47,8±2,5 44,6±3,7 79,7 74,3 -12,2 -15,4
Қўй гўшти 30 20 25,4±1,1 14,4±1,3 84,7 72,0 -4,6 -5,6
Ич маҳсулотлари 8 5 7,0±1,3 4,1±1,3 87,5 82,0 -1,0 -0,9
Товуқ 70 60 63,1±2,1 52±3,1 90,1 86,7 -6,9 -8,0
Колбаса 25 15 30,7±1,1 17,9±2,2 122,8 119,3 +5,7 +2,9
Балиқ 35 35 31,8±2,0 24,8±2,1 90,8 70,9 -3,2 -10,2
Балиқ тузланган 8 3 5,5±1,0 2,0±1,0 68,8 66,7 -2,5 -1,0
Балиқ консерва 22 22 19,7±1,1 18,9±1,8 89,5 85,9 -2,3 -3,1
Сут 400 400 295±27,7 300±30 73,8 75,0 -105 -100
Сметана, қаймоқ 15 15 11,5±1,4 10,6±2,1 76,7 70,7 -3,5 -4,4
Хайвон ёғи 30 25 18,7±1,4 16,2±1,7 62,3 64,8 -11,3 -8,8
Сузма 25 20 22,2±1,1 19,6±1,1 88,8 98,0 -2,8 -0,4
Пишлоқ, 20 20 17,3±1,0 14,9±1,1 86,5 74,5 -2,7 -5,1
Тухум 1 1 2,5±1,0 1,0±1,0 250,0 100 +1,5 0
Шакар 30 20 35,7±1,6 28,9±2,9 119,0 144,5 +5,7 +8,9
Маргарин 5 5 9,1±1,2 9,1±1,2 182,0 182,0 +4,1 +4,1
Ўсимлик мойи 30 25 25±1,2 23,2±1,2 83,3 92,8 -5,0 -1,8
Мош 6 6 5,5±1,0 5,6±1,0 91,6 93,3 -0,5 -0,4
Ловия 6 6 5,5±1,0 5,5±1,0 91,6 91,6 -0,5 -0,5
Нўхат 8 8 5,1±1,0 5,6±1,0 63,8 70,0 -2,9 -2,4
Туз 5 5 7,8±1,1 7,2±1,0 156,0 144,0 +2,8 +2,2
Қандолат маҳс. 40 40 46±1,9 45±4,6 115,0 112,5 +6,0 +5,0

Ёз мавсумига нисбатан мева ва сабзовотларнинг 
қўшилишига қарамасдан, бугунги кунда беморлар-
нинг куз мавсумидаги овқатланиш тартибида ун, ма-
карон, нон ва нон маҳсулотларининг ортиқчалиги, 
гўшт ва балиқ маҳсулотлари, сут маҳсулотлари ва ме-
валарнинг миқдори физиологик кўрсаткичларга мос 
келмайди. Ушбу ҳолат соғлом овқатланиш талаблари 
ва хавфсизлик назорати амалга оширилмаса, касал-
ликнинг ривожланишига шароит яратади. Сир эма-
ски, белгиланган санитария  меъёр ва қоидаларида 
турли бўёқли ичимликларнинг меъёри кўрсатилма-
ган. Назорат остига олинган беморларнинг аксария-
ти  ҳар куни энергетик ичмликлар, кола, фанта ва тур-
ли бўёқли ичимликларни истеъмол қилишганлиги 
аниқланган. Табиий  мева ва сабзавотларнинг истеъ-
мол даражаси камайтирилган. Бу эса беморларнинг 
кунлик рациони таркибида В гуруҳ витаминларнинг 
ва витамин А, С, D турларининг етишмаслиги билан 
биргаликда, минерал моддаларидан сут орқали  туша-
диган  кальций, балиқ  маҳсулотлари орқали тушади-
ган фосфор, бошқа минералларнинг тушишини камай-
ши ва карбонсувлар миқдорининг ортишига шароит 
яратади. Тадқиқотимизнинг асосий вазифаларидан 
бири ёз-куз мавсумида беморларнинг кунлик рацио-
ни таркибида оқсиллар, айниқса ҳайвон оқсиллари-
нинг етишмаслиги, озиқ-овқат маҳсулотлари билан 
организмга тушадиган витаминлар ва минераллар-

нинг етишмаслиги билан корреляцион боғлиқлигини 
асослашдан иборат бўлди. Кунлик рацион таркибида 
сут ва сут маҳсулотларининг, мева ва сабзавотларнинг 
етишмаслиги, касаллик  хуружининг ортишига асос 
бўлган. Таъкидлаб ўтишимиз жоизки, йилнинг ёз-куз 
фаслларида беморларнинг кунлик рациони ва унинг 
энергетик қиймати, асосан нон ва нон маҳсулотлари 
(гуруч, ун, макарон), шакар, туз, қандолат маҳсулот-
ларидан шакар, печенье, турли ширинликларнинг ор-
тиқчалиги касалликнинг ривожланишига асос бўлган. 
Олинган натижаларнинг таҳлилларини асослаш мақ-
садида, биз беморларнинг кунлик рациони таркиби-
даги  асосий микронутриентларнинг таъминланган-
лик даражасини баҳоладик. Биз микронутриентларни 
таҳлил қилишда  иккала жинсда йилнинг ёз-куз фасл-
ларини алоҳида таҳлил қилдик, чунки гепатит касал-
лиги мавсумий кўтарилиш хусусиятига эга эканлиги-
ни инобатга олдик (3-жадвал).

Эркакларда асосий нутриентлардан оқсилларнинг 
истеъмол даражаси 62%-90,5%ни ташкил қилган, би-
роқ, аҳолининг кунлик истеъмолида ҳайвон оқсилла-
рининг миқдори кескин камайтирилган. Ёғларнинг 
миқдори 95,4% дан 132,5% гача ортиқча  бўлиб, акса-
риятини ўсимлик мойлари ташкил қилган. 

Карбонсувларнинг миқдори ёз-куз фасллари-
да 109%дан 143%гача, қувватмандлик миқдори эса  
85%дан 119%га ортиқчалигини  кўрсатиб турибди. 
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Соғлом овқатланиш талабларига мос келмайдиган 
овқатланиш тартиби эркак беморларнинг орасида 

касалланиш даражаси ортишининг асосий мезонла-
ридан бири ҳисобланади (4-жадвал).

3-жадвал
Сурункали гепатит билан хасталанган эркак беморларнинг кунлик 

асосий озиқа моддаларининг кўрсаткичлари

Кўрсаткичлар Меъёр, г
Эркаклар, йил фасллари

Ёз % Куз %

Оқсиллар, г 120 104,4 87,0 106,6 88,8
Ёғлар, г 120,5 114,9 95,4 132,5 109,9
Карбонсувлар, г 338,0 481,7 142,5 516,9 152,9
Қувват қиймати 3158,5 3393,9 107,5 3743,3 118,5
О:Ё:К нисбати 1:1:3 1:1,1:4,61 1:1,1:4,4

4-жадвал
Сурункали гепатит билан хасталанган аёл беморларнинг асосий озиқа моддаларининг кўрсаткичлари

Кўрсаткичлар Меъёр, г
Эркаклар, йил фасллари

Ёз % Куз %
Оқсиллар, г 108,1 85,5 79,1 96,3 89,1
Ёғлар, г 109,3 86,1 79,6 100,3 91,8
Карбонсувлар, г 339,9 425,8 125,3 432,4 127,2
Қувват қиймати 2764,7 2833,3 102,5 3031,1 109,6
О:Ё:К нисбати 1:1:3 1:1:4,98 1:1:4,49

Аёлларда асосий нутриентлардан оқсилларнинг 
истеъмол даражаси  69,3-96,3%ни ташкил қилган, оқ-
силларнинг асосий қисмини ўсимлик оқсиллари таш-
кил қилган. Ёғларнинг миқдори эса 79-92% гачани 
ташкил қилган, ёғларнинг асосий нисбати эса ўсимлик 
мойлари ҳисобига бойитилганлиги кўриниб туриб-
ди. Аёлларнинг  кунлик рациони таркибида карбон-
сувларнинг миқдори эса ёз-куз фаслларида 105%дан 
127%гача ортиқчалигини кўрсатиб турибди. Аёл бе-
морларнинг қувватмандлик эҳтиёжининг таҳлили 
шуни кўрсатадики, ёз мавсумида 102%га, куз мавус-
мида 110%га ортиқча таъминланган. Меъёрий кўр-
саткичлардан кескин даражадаги карбонсувларнинг 
ортиқчалиги, кун давомидаги овқатланиш рационида  
ун, нон маҳсулотлари, макарон,  шакар, ош тузи, қандо-
лат маҳсулотларнинг, куз мавсумда узум миқдорининг 
ортиқчалиги иссиқ иқлим шароитидаги аҳоли ораси-
да  моддалар алмашинув касалликлари билан бирга-
ликда метаболик ўзгаришлар, қон босимининг орти-
ши, иммун тизимининг пасайиши билан биргаликда  
сурункали гепатитнинг ривожланиши ва уларнинг 
асоратланишига шароит яратилганлигини кўрсатади.

Хулосалар
1. Сурункали гепатит билан хастланган бемор-

ларнинг кунлик рациони таркибида уннинг миқ-
дори йилнинг ёз-куз мавсумларида эркакларда 
137%-156,0% кескин фасллар давомида ортиқчали-
ги, аёлларда эса 115%-142% ортиқчалиги аниқлан-
ган, бироқ, олий навли ундан тайёрланган ноннинг 
миқдори аналогик тартибда эркакларда 114,6%дан 
123,6% гача, аёлларда 113,1% дан 131,8% га ортиқча 

истеъмол қилинган. Мева ва сабзовотлар миқдори-
нинг камайиши, касалликнинг зўрайишига боғлиқ-
лиги асосланган.

2. Гўшт ва гўшт маҳсулотлари йил давомидаги 
истеъмол даражаси эркаклар ва аёлларда  истеъмол 
миқдоридан камлигига қармасдан, колбаса маҳсу-
лотининг истеъмол миқдори эркакларда 112,2%дан  
124,8% гача, аёлларда эса 117,3%дан 124%гача ор-
тиқча эканлиги аниқланган. Сабзавотларнинг миқ-
дори йил давомида иккала жинс пациентларда  етар-
ли эмаслиги,  меваларнинг истеъмол даражаси ҳам 
йилнинг ёз-куз фаслларида кам истеъмол қилинган. 
Олинган натижалар шуни кўрсатадики, беморлар-
нинг нотўғри овқатланишининг кўрсаткичларидан 
кўриниб турибдики, ортиқча тана вазни (25,0-29,9 
кг/м²)  44(48,9%) нафар, семизлик  7(7,7%) нафар 
пациентларда қайд қилинди. Ўрганилган натижа-
ларнинг таҳлиллари асосида таъкидлаш жоизки,  
пациентлар рационининг гигиеник талабларга мос 
келмаслиги, нафақат вирусли гепатитлар ва бошқа 
нутриентив таркиб билан боғлиқ касалликларнинг 
ривожланиши учун шароит яратиши ва касаллик-
нинг авж олишига шароит яратиши мумкин.
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СУРУНКАЛИ ГЕПАТИТ БИЛАН ХАСТАЛАНГАН 
БЕМОРЛАРНИНГ  ЁЗ-КУЗ  МАВСУМИДАГИ 
КУНЛИК ОВҚАТЛАНИШ ТАРТИБИНИ ГИГИЕНИК 
БАҲОЛАШ
Шомуротова Н.Ш., Дусчанов Б.А., 
Зoкирходжаев Ш.Я., Рўзметова Д.А. 

Мақсад: cурункали гепатит билан оғриган бемор-
ларнинг  кун давомида, уй шароитида истеъмол қилган 
овқатланиш тартиби ва кунлик рационини гигиеник 
таҳлил қилиш. Материал ва усуллар: 21 ёшдан 74 ёш-
гача бўлган 45 нафар бемор асосий гуруҳга ва назорат 
гуруҳига 45 нафар жигарнинг сурункали касалликлари 
билан хасталанган ва анъанавий даволанган беморлар 
тадқиқот учун олинган бўлиб, уларнинг ҳаққоний овқат-
ланиши йилнинг ёз-куз  фаслида,  статистик таҳлили 
учун 540 та таомнома шаклида ҳисоблаш ва лаборатор 
усулларида ўрганилиб баҳоланди. Натижалар: олий 
навли ундан тайёрланган ноннинг миқдори эркакларда 
114,6% дан 123,6% гача, аёлларда 113,1% дан 131,8% 
гача ортиқча истеъмол қилинган, мева ва сабзавот-
ларнинг истеъмол даражаси йилнинг ёз-куз фаслларида 
кам истеъмол қилинган. Беморларнинг нотўғри овқат-
ланиш кўрсаткичларидан кўриниб турибдики, ортиқча 
тана вазни 44(48,9%) нафар, семизлик 7(7,7%) нафар 
пациентларда қайд қилинди. Хулоса: меъёрий кўрсат-
кичлардан карбонсувларнинг ортиқчалиги аҳоли ораси-
да  моддалар алмашинувидаги метаболик ўзгаришлар, 
қон босимининг ортиши, иммун тизимининг пасайиши 
билан биргаликда сурункали гепатитнинг ривожлани-
ши ва уларнинг асоратланишига шароит яратилганли-
гини кўрсатади.

Калит сўзлар: овқатланиш, гигиеник таҳлил, су-
рункали гепатит, жигар циррози, ёз-куз фасли.


