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УДК: 616.72-002.77-08 
 

REVMATOIDLI ARTRITDA ADALIMUMAB PREPARATI BILAN OLIB BORILGAN KOMPLEKS TERAPIYANING 
BO‘G‘IM DESTRUKSIYASIGA TA’SIRINI O‘RGANISH 

Mansurova N.N., Matchanov S.X., Sirliboyev I.A., Abdurazzakova D.S., Abduazizova N.Х., Aliyeva K.K. 
Nurmuhamedova N.S. 

STUDY OF THE EFFECT OF COMPLEX THERAPY WITH ADALIMUMAB IN RHEUMATOID ARTHRITIS ON 
ARTICULAR DESTRUCTION 

Mansurova N.N., Matchanov S.X., Sirliboyev I.A., Abdurazzakova D.S., Abduazizova N.Х., Aliyeva K.K. 
Nurmuhamedova N.S. 

ИЗУЧЕНИЕ ВЛИЯНИЯ КОМПЛЕКСНОЙ ТЕРАПИИ ПРОВОДИМОЙ АДАЛИМУМАБОМ ПРИ 
РЕВМАТОИДНОМ АРТРИТЕ НА СУСТАВНУЮ ДЕСТРУКЦИЮ 

Мансурова Н.Н., Матчанов С.Х., Сирлибоев И.А., Абдураззакова Д.С., Абдуазизова Н.Х., Алиева К.К., 
Нурмухамедова Н.С. 

Toshkent tibbiyot akademiyasi, Toshkent 
 

Revmatoidli artrit (RA) – revmatologik kasalliklar orasida ancha yaxshi o’rganilgan bo‘lishiga qaramay, uning 
aholi orasida keng tarqalganligi, hayot sifatini buzishi va erta mehnatga layoqatsizlik holatiga olib kelishi kasallikni 
erta tashxislash va samarali davolash usullarini izlab topishni talab qiladi. Izlanishlar natijasi shuni ko’rsatadiki, 
kasallikni erta aniqlab, zamonaviy davo choralarini erta olib borish kasallikni uzoq vaqtli remissiyaga olib kelishi 
mumkin. 

Hozirgi kun zamonaviy tibbiyotida RA ni davolashda shu kungacha ma’lum bo‘lgan bazis yallig‘lanishga qarshi 
preparatlar bilan bir qatorda, yangi gen injeneriyasi usullari bilan ishlab chiqilgan dori vositalarining ham ahamiyati 
sezilarli darajada oshib bormoqda. Bunday preparatlar ustida olib borilgan tadqiqotlar shuni ko‘rsatadiki, ularning 
kasallik faolligiga ta’siri yuqori va shuning bilan bir qatorda, inson organizmiga salbiy ta’siri kamroq. Shunday dori 
vositalaridan biri adalimumab bo‘lib, maqolada RAli bemorlarda adalimumab bilan olib borilgan kompleks davoning 
bo‘g‘im destruksiyasiga ta’siri o‘rganiladi. 

Kalit so‘zlar: revmatoid artrit, metotreksat, adalimumab, bo‘g‘im destruksiyasi. 
 
Rheumatoid arthritis (RA) - despite the fact that it is much better studied among rheumatological diseases, the 

fact that it is widespread among the population, worsens the quality of life and leads to premature disability, requires 
early diagnosis of the disease and the search for effective treatment methods.  

The research results show that early detection of the disease and early adoption of modern therapeutic measures 
can lead to long-term remission of the disease. In modern medicine, along with the hitherto known basic anti-
inflammatory drugs for the treatment of RA, the importance of drugs developed using new methods of genetic 
engineering is significantly increasing. Studies conducted on such drugs show that their effect on the activity of the 
disease is great, and, in addition, there is less negative impact on the human body. One of these drugs is Adalimumab, 
and the article examines the effect of complex treatment with adalimumab on joint destruction in patients with RA. 

 Keywords: rheumatoid arthritis, methotrexate, Adalimumab, joint destruction. 

 
Revmatoid artrit (RA) – biriktiruvchi to‘qimaning 

noaniq etiologiyali, tizimli autoimmun yallig‘lanish ka-
salligi bo‘lib, periferik bo‘g‘imlarning simmetrik surun-
kali eroziv artriti(sinovit bilan) va ichki a’zolarning ti-
zimli zararlanishi bilan xarakterlanadi [9]. Aholi ora-
sida uchrashi 0,5-2% ni tashkil qiladi. Ayollarda erkak-
larga qaraganda 2-2,5 marta ko‘p uchraydi. Kasallik 
aholi orasida keng tarqalganligi va bemorlarning yas-
hash sifatini sezilarli darajada o‘zgartirishi tufayli unga 
katta ahamiyat qaratiladi [2, 8, 10]. World Health Orga-
nization ma’lunotlariga ko‘ra dunyo bo‘yicha 20 milli-
ondan ortiq odam revmatoid artrit kasalligi bilan nazo-
ratda turadi [1, 5, 9, 12]. Kasallik boshlanganidan 3-5 
yil o‘tib, deyarli bemorlarning yarmida mehnatga la-

yoqatsizlik va yashash muddatining qisqarishiga olib 
kelishi mumkin [4, 11]. Shu sababli hozirgi kunda RA ni 
erta tashxislash va uni davolashda yangi bazis prepa-
ratlarni izlab topish va qo‘llash muhim hisoblanadi. 

RA farmakoterapiyasidan asosiy maqsad, bu kasal-
likni uzoq vaqtli remissiyasiga yoki kasallikning past 
faollikda kechishiga erishish va hayot sifatini imkon 
qadar saqlab qolish hisoblanadi. Buni amalga oshi-
rishda esa monoterapiyaga nisbatan kompleks terapi-
yaning ahamiyati katta [2, 3, 6, 7]. 

Hozirgi kunda kasallikni davolashda biologik prepa-
ratlarning kashf qilinishi katta yutuqlardan biri hisob-
lanadi. Shunday preparatlardan biri adalimumab inson 
monoklonal antitanasi rekombinati bo‘lib, yuza tumor 

К Л И Н И Ч Е С К А Я  М Е Д И Ц И Н А  
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necrosis factor (TNF) retseptorlari orqali alfa o‘sma 
nekrozi omili bilan aloqani ingibirlaydi. Bu preparat RA 
bilan kasallangan bemorlarda klinik simptomlarni ka-
maytirish va rentgenologik progressni susayishiga olib 
keladi [5]. 

Tadqiqot maqsadi revmatoid artrit bilan kasallan-
gan bemorlarda adalimumab bilan olib borilgan komp-
leks terapiyaning bo‘g‘im destruksiyasiga ta’sirini 
o‘rganish hisoblanadi. 

Material va uslublar 
Klinik tadqiqotlar 2022-2023 yillar davomida Tosh-

kent tibbiyot akademiyasining ko‘p tarmoqli klinikasi 
revmatologiya, kardiorevmatologiya va artrologik ixti-
soslashgan ambulator davolash kursi bo‘limlarida olib 
borildi. Tadqiqotga revmatoid artrit bilan kasallangan 
40 nafar bemor olindi. Bemorlarning 32 nafarini (80%) 
ayollar va 8 nafarini (20%) erkaklar tashkil qildi. 

 Kuzatuvdagi bemorlar ikki guruhga bo‘lib o‘rga-
nildi. Birinchi guruh 20 nafar bemorlar yallig‘lanishga 
qarshi bazis davo sifatida haftasiga 15 mg metotreksat 

va ikkinchi guruh 20 nafar bemorlar yallig‘lanishga 
qarshi bazis davo maqsadida haftasiga 15 mg metotrek-
sat bilan birgalikda har 2 haftada 40 mg adalimumab 
qabul qildi. Davolash natijalari 6 oylik intervalda solish-
tirildi. 

 Kuzatuvdagi bemorlarda eritrotsitlar cho‘kish tez-
ligi (ECHT), Disease Activity Score-28 (DAS-28), visual 
analogli shkala (VASH) indeksi va rentgenologik o‘zga-
rishlar solishtirib ko‘rildi. 

1-rasmda kuzatuvdagi bemorlarda ECHTning davo-
dan oldingi va davodan keyingi dinamikasi keltirilgan. 

1-rasmdan ko‘rinib turibdiki 1-guruh 20 nafar 
bemorning o‘rtacha ECHT ko‘rsatkichi 25,65mm/soat 
bo‘lib, u monoterapiyadan keyin 21,55 mm/soatgacha 
o‘zgargan. ECHT ko‘rsatkichlari 16% ga o‘zgargan. 2-
guruh 20 nafar bemorning o‘rtacha ECHT ko‘rsatkichi 
25,9 mm/soat bo‘lib, u kombinirlangan terapiyadan ke-
yin 19,7 mm/soatgacha kamaygan. ECHT ko‘rsatkich-
lari 24% ga o‘zgargan. 

 

 
1-Rasm. Eritrotsitlar cho‘kish tezligi dinamikasi. 

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

 
 

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

1-guruh

2-guruh

25,65
25,9

21,55

19,7

ECHT o'zgarishi

boshlang'ich 6oydan keyin

1-guruh 2-guruh

4,94 4,95
4,10 3,69

DAS28 ko'rsatkichi o'zgarishlari

Boshlang'ich 6oydan keyin
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2-rasmdan ko‘rinib turibdiki 1-guruhda metotrek-
sat qabul qilish davomida kasallik faollik ko‘rsatkichi –
Disease Activity Score-28 (DAS28) o‘rtacha 0,84 
o‘lchov birligiga kamaygan. Metotreksat va adalimu-
mab qabul qilinganda esa bu ko‘rsatkich kamayishi 

1,26 o‘lchov birligiga ni tashkil qilgan. Kompleks tera-
piyaning ijobiy effekti 1,5 barobar yuqoriroq bo‘lgan. 

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

 
1-jadval. 

Kuzatuvdagi bemorlarda VASH indeksining davodan oldingi va davodan keyingi dinamikasi  
(М±SD; р<0,001) 

 

Ko'rsatkichlar 
Boshlang'ich ko'rsatichlar 

1-guruh 2-guruh 
(n=40) 

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: (М±SD; *р<0,05, **р<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 (р<0,05), 2-guruhda 5,2±1,5 mm gacha (р<0,01) 
o‘zgardi. Harakatda esa 1-guruhda 78,9±14,2 mm dan 
36,9±15,2 mm gacha (р<0,05), 2-guruhda 17,6±4,0 
gacha (р<0,01) o‘zgardi. Ya’ni metotreksat bilan o‘tka-
zilgan monoterapiyaga nisbatan, metotreksat + adali-

mumab o‘tkazilgan terapiyada bemorlar og‘riqni 2 ba-
robar sekinlashganini qayt etishdi. 

Kuzatuvimizdagi bemorlarda bo‘g‘im destruksiya-
sini o‘rganish maqsadida, rentgenologik o‘zgarishlar di-
namikasini Shteynbroker rentgenologik bosqichlari 
bo‘yicha tahlil qilganimizda quyidagi natijalar olindi (3-
rasm).  

 

 
 

3-Rasm. Kuzatuvdagi bemorlar rentgenologik o‘zgarishlari dinamikasi. 
 
3-rasmdan ko‘rinib turibdiki, 1-guruh bemorlarda 

haftasiga 15 mg metotreksat bilan o‘tkazilgan monote-
rapiyadan keyin Shteynbroker tasnifi bo‘yicha bu gu-
ruh bemorlarning rentgenologik bosqichi 2,4 dan 3,4 
gacha (26,6%) kuchaygan. Kombinirlangan bazis tera-
piya fonida 2-guruh bemorlarida rentgenologik 
bosqich 2,5 dan 2,7 ga (8%) ko‘tarilgan.  

O‘tkazilgan tadqiqot natijasida shunday xulosaga 
kelish mumkinki, adalimumab preparati bilan kombi-
nirlangan terapiya RA li bemorlarda metotreksat bilan 
o‘tkazilgan monoterapiyaga nisbatan kasallik faolligini 
samaraliroq kamaytirishi mumkin. Shu bilan bir 
qatorda destruktiv o‘zgarishlar adalimumab bilan 

o’tkazilgan kombinirlangan terapiyada metotreksat bi-
lan o’tkazilgan monoterapiyaga nisbatan sezilarli dara-
jada kamligi aniqlandi.  
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ИЗУЧЕНИЕ ВЛИЯНИЯ КОМПЛЕКСНОЙ ТЕРАПИИ 
ПРОВОДИМОЙ АДАЛИМУМАБОМ ПРИ РЕВМАТО-
ИДНОМ АРТРИТЕ НА СУСТАВНУЮ ДЕСТРУКЦИЮ 
Мансурова Н.Н., Матчанов С.Х., Сирлибоев И.А., 
Абдураззакова Д.С., Абдуазизова Н.Х., Алиева К.К., 
Нурмухамедова Н.С. 

 
Ревматоидный артрит (РА) - несмотря на то, 

что он гораздо лучше изучен среди 
ревматологических заболеваний, тот факт, что он 
широко распространен среди населения, ухудшает 
качество жизни и приводит к преждевременной 
нетрудоспособности, требует ранней диагностики 
заболевания и поиска эффективных методов 
лечения. Результаты исследований показывают, 
что раннее выявление болезни и раннее принятие 
современных лечебных мер могут привести к 
длительной ремиссии болезни. 

В современной медицине, наряду с известными до 
сих пор базисными противовоспалительными 
препаратами для лечения РА, значительно возрас-
тает значение лекарств, разработанных с 
использованием новых методов генной инженерии. 
Исследования, проведенные на таких препаратах, 
показывают, что их влияние на активность 
заболевания велико, и, кроме того, меньше 
негативного воздействия на организм человека. 
Одним из таких препаратов является Адалимумаб, 
и в статье исследуется влияние комплексного 
лечения адалимумабом на деструкцию суставов у 
пациентов с RA. 

Ключевые слова: ревматоидный артрит, 
метотрексат, Адалимумаб, деструкция суставов. 

 

 
 
 

  


