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Dolzarbligi: 1928-yil Aleksandr Fleming tomonidan penitsillinning kashf etilishi 

tibbiyotda inqilob qilib, ilgari oʻlimga olib keladigan infeksiyalarni bir necha kunda davolash 

imkonini berdi. Biroq, bakteriyalarning evolyutsion moslashishi natijasida bugungi kunda 

antibiotiklarga chidamlilik (rezistentlik) global inqirozga aylandi. JSST maʼlumotlariga koʻra, 

2019-yilda rezistent bakteriyalar keltirib chiqargan infeksiyalar tufayli dunyoda 1,27 million 

inson vafot etgan boʻlib, bu koʻrsatkich jigar kasalliklari yoki bezgakka nisbatan yuqoridir. Agar 

tizimli choralar koʻrilmasa, 2050-yilga borib ushbu koʻrsatkich yiliga 10 million kishiga yetishi 

va dunyo tibbiyoti "antibiotiklardan oldingi era"ga qaytib qolishi mumkin.  

Maqsadi: Patogen mikroorganizmlarda doriga chidamlilikning kelib chiqish biologik 

mexanizmlarini oʻrganish, farmatsevtika sanoatida yangi antibiotiklar yaratishdagi iqtisodiy va 

ilmiy muammolarni tahlil qilish hamda ushbu inqirozni  

Natijalar: Oʻtkazilgan tahlillar natijasida bakteriyalarning antibiotiklarga qarshi bir 

nechta murakkab biologik mexanizmlari aniqlandi: bularga dori molekulasini parchalovchi 

fermentlar sintezi (beta-laktamazalar), dori birikadigan nishon oqsillarining mutatsiyaga 

uchrashi, antibiotikni hujayradan haydovchi efflyuks nasoslarining faollashishi va porin 

kanallari kamayishi hisobiga hujayra devori oʻtkazuvchanligining pasayishi kiradi. Ushbu 

xususiyatlarning plazmidlar orqali gorizontal yuqishi shifoxonalarda koʻp doriga chidamli 

(MDR/XDR) xavfli "ESKAPE patogenlari"ning tarqalishini tezlashtirmoqda. Bunga parallel 

ravishha, yangi antibiotiklarni ishlab chiqish (R&D) jarayoni keskin pasaygan; chunki 1–2 

milliard dollar investitsiya talab qiladigan yangi dori rezistentlikka qarshi zaxirada saqlanishi 

tufayli iqtisodiy jihatdan samarasiz boʻlib, Achaogen va Melinta Therapeutics kabi 

kompaniyalarni bankrotlikka olib keldi. Hozirda klinik sinovlardagi 45 ta nomzodning 

aksariyati shunchaki eski guruhlarning modifikatsiyasidir. Inqirozga yechim sifatida 

bioinformatika yordamida tuproq bakteriyalaridan Teixobactin kabi yangi molekulalarni 

ajratib olish, shuningdek, muqobil usul sifatida fagoterapiya va rezistentlik genlarini qirquvchi 

CRISPR-Cas9 texnologiyasi yuqori samaradorlik koʻrsatmoqda. Mintaqaviy darajada esa 

(Oʻzbekiston va Markaziy Osiyoda) aholining shifokor retseptisiz dori qabul qilishi hamda 

chorvachilikda antibiotiklarning oʻsish stimulyatori sifatida nazoratsiz qoʻllanishi rezistent 

shtammlar seleksiyasini tezlashtirayotgani kuzatildi.  

Xulosa: Antimikrob rezistentlik faqatgina tibbiyot muammosi boʻlmay, iqtisodiyot, 

ekologiya va ijtimoiy siyosat bilan chambarchas bogʻliq global inqirozdir. Uni yengish uchun 

faqat yangi molekulalar kashf etish yetarli emas; balki dori vositalarining nazoratsiz savdosini 

cheklash, veterinariyani tartibga solish hamda fagoterapiya va CRISPR kabi innovatsiyalarni 

klinik amaliyotga integratsiya qilish boʻyicha xalqaro va multidis sirkulyar hamkorlik zarur. 
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