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1. Kirish

Organik azotli birikmalar tarkibida eng ko‘p uchraydigan tuzilmalar: aminlar,
amidlar, nitro birikmalar, aminokislotalar, peptidlar, piridin va pirimidin hosilalari,
alkaloidlar va boshga farmakologik faol moddalardir. Ularning barchasi dori
moddalarida uchraydi va har biri organizmga o‘ziga xos farmakodinamik va
farmakokinetik ta’sir ko‘rsatadi. Aynan shuning uchun ham bunday moddalarning
sifat tahlili murakkab, ammo nihoyatda zarur jarayon hisoblanadi. Dori vositalari
tarkibidagi azotni sifatli va miqgdoriy jihatdan aniglash usullari farmatsevtik
tahlilning asosiy yo‘nalishlaridan biri sifatida garaladi.

Dori tarkibidagi azotni aniqlashda ishlatiladigan metodlar O‘zbekiston
Respublikasi Davlat Farmakopeyasi, GMP, GLP, shuningdek, Sog‘ligni saqlash
vazirligi tomonidan tasdiglangan normativ hujjatlar asosida olib boriladi. Davlat
Farmakopeyasi dori vositalarining tahlil usullarini standartlashtirish, ishonchli
natijalar olish va xavfsizlikni ta’minlash magqgsadida ishlab chiqilgan normativ
asosdir. Unga ko‘ra, azotni aniqlashda faqat tasdiglangan usullar va anig
texnologik tartib asosida ishlash talab gilinadi.

Azotni aniqlash uchun ishlatiladigan metodlar ikki toifaga bo‘linadi: sifat tahlili
va miqgdoriy tahlil.

Sifat tahlil usullariga Nessler reaktivi bilan reaksiyalar, Ligand komplekslarining
hosil bo‘lishi orqali aniglash, barvqar ta’sirlar kiradi. Miqdoriy tahlil usullariga esa
klassik Keldal usuli, formaldegid bilan titrlash, spektral fotometriya, mikro-Keldal
yoki elementar analizatorlar yordamida olib boriladigan zamonaviy metodlar
kiradi. Har bir metodning o‘ziga xos afzallik va cheklovlari mavjud bo‘lib,
ularning tanlovi dori moddasining tuzilmasiga, aralashmalarning miqdoriga, ishlab
chigarish sharoitlariga bog‘liq bo‘ladi.

Mazkur kurs ishining dolzarbligi shundan iboratki, u talabalarga organik azotli
birikmalarni aniglashda ishlatiladigan amaliy va nazariy yondashuvlarni chuqur
o‘rganish imkonini beradi. Bundan tashqari, kurs ishida O‘zbekiston

Farmakopeyasi va boshga xalgaro normalar asosida azotni aniglash metodikasi




batafsil ko‘rib chiqiladi. Dori vositalarida azotni aniglash orgali ularning tarkibiy
strukturasi, saglanish muddati, faol moddaning safligi va terapevtik samaradorligi
baholanadi.

Kurs ishining maqgsadi — dori vositalari tarkibidagi azotli birikmalarni aniglash
usullarini nazariy jihatdan o‘rganish va ularni amaliy tajriba asosida qo‘llash orqali
tahlil qilish ko‘nikmalarini shakllantirishdan iborat.

Kurs ishining vazifalari:

1. Azotli organik birikmalar va ularning farmatsevtik ahamiyatini aniglash;

2. Azotni aniqlashda qo‘llaniladigan klassik va zamonaviy usullarni

solishtirish;

3. O‘zbekiston Respublikasi Farmakopeyasi va boshqa qonunchilik

hujjatlaridagi talablarga asoslanib tahlil metodikasini tuzish;

4. Azotni aniglash bo‘yicha laboratoriya tajribalarini rejalashtirish va amalga

oshirish;

5. Natijalarni baholash, aniqglik, takroriylik va ishonchlilik mezonlariga tayanib

tahlil gilish;

6. Tahlil natijalarini farmakopeya talablariga mos hujjatlashtirish.

Tadgiqot obyekti sifatida azotni o‘z ichiga olgan organik dori moddalari —
masalan, lidokain gidroxlorid (Lidocaini hydrochloridum) 1% Ili eritmasi
tahlili tanlanadi.

Tadgiqot predmeti — bu dori vositalarida azotni aniglashda qo‘llaniladigan
metodlarning samaradorligi, afzalliklari, texnologik talablari va amaliy
natijalaridir.

Mazkur kurs ishi orqali talaba dori vositalarida azotni aniglash bo‘yicha to‘liq
bilim va malakaga ega bo‘ladi. U laboratoriya sharoitida dori sifatini baholashda
eng ko‘p go‘llaniladigan metodlarni mustaqil qo‘llash, normativ hujjatlar asosida
tekshirish va tahlil natijalarini baholash imkoniyatiga ega bo‘ladi. Bu esa uni

kelajakda malakali farmatsevt-kimyogar sifatida shakllanishiga zamin yaratadi.




2. Adabiyotlar sharxi:
2.1. Azot saglovchi organik birikmalar (aminlar, amidlar, nitro, nitril

guruhlar).

Azot saglovchi organik birikmalarni  o’rganishda avval organik dori
vositalarining tasnifini ko’rib chiqaylik.

Organik dori vositalari — bu oz tarkibida uglerod (C) atomini asosiy tuzilma
sifatida saqlovchi, shuningdek, vodorod (H), kislorod (O), azot (N), oltingugurt
(S), fosfor (P) kabi elementlarni o‘z ichiga olgan birikmalar bo‘lib, inson
organizmiga farmakologik ta’sir ko‘rsatish xususiyatiga ega. Ushbu sinfga kiruvchi
dori vositalari zamonaviy farmatsevtik amaliyotda keng qo‘llanilib, ularning
tahlili, safligi, bargarorligi va terapevtik samaradorligi doimiy nazoratni talab
etadi.

Organik dori vositalari tuzilmasi, funksional guruhlari va farmakologik ta’siriga
ko‘ra turlicha tasniflanadi. Asosiy tasniflash mezonlari quyidagilardan iborat:

1. Tarkibidagi funksional guruhlarga ko‘ra: organik dori vositalarining
kimyoviy tuzilmasi ular o‘zida tutgan funksional guruhlar asosida tasniflanadi. Bu
guruhlar dorilarning farmakologik xossalarini aniglovchi asosiy omillardandir.

- Aminlar — lidokain, prokain, morfin, efedrin;

- Amidlar — paratsetamol, benzokain;

- Nitro birikmalar — nitrogiliserin, izosorbid dinitrat;

- Karbon Kkislotasi va ularning hosilalari — aspirin (atsitilsalitsil kislotasi),
ibuprofen, valproat kislotasi;

- Spirtlar va fenollar — etanol, fenol, timol;

- Alkaloidlar — atropin, strixnin, rezerpin;

- Geterotsiklik birikmalar — purinlar, pirimidinlar, benzodiazepinlar.

Bu tasnif kimyoviy analizni yengillashtiradi, chunki har bir funksional guruh
ma’lum bir reaktiv bilan aniglanishi mumkin.

2. Farmakologik faolligiga ko‘ra: organik dorilar organizmga ko‘rsatadigan

biologik ta’siriga ko‘ra guruhlanadi:




- Analgetiklar — paratsetamol, ibuprofen, morfin;

- Antibakterial vositalar — amoksitsillin, tetratsiklin, sulfanilamidlar;

- Antivirus vositalar — azidotimidin, remdesivir;

- Antipiretiklar (isitmani tushiruvchilar) — aspirin, paratsetamol;

- Yurak-damarlarga ta’sir qiluvchi vositalar — nitrogiliserin, metoprolol;

- Gipoglikemik vositalar — metformin, glibenklamid;

- Antidepressantlar — fluoksetin, amitriptilin.

Mazkur guruhlash klinik farmatsiyada dori tanlash, dozani belgilash va
individual terapiya rejimini tuzishda qo‘llaniladi.

3. Manbaiga ko‘ra:

- Tabily dori vositalari — o‘simlik, hayvon yoki mikroorganizmlardan olingan
(morfin, digoksin, insulinni olishning ilk bosgichi);

- Yarim sintetik dori vositalari — tabiily moddalardan olinib, laboratoriyada
kimyoviy modifikatsiyadan o‘tkazilgan (amoksitsillin, metilprednizolon);

- Sintetik dori vositalari — to‘liq laboratoriya sharoitida sintez gilingan (aspirin,
diazepam).

Bu tasnif ularning kelib chigishiga asoslanadi va aynigsa farmatsevtik ishlab
chigarish texnologiyalarini ishlab chigishda muhim ahamiyatga ega.
4, Tuzilmasining murakkabligiga ko‘ra:

- Oddiy birikmalar — molekulasida kam sonli atomlar va oddiy tuzilishga ega
(etanol, metanamin);

- Murakkab molekulalar — ko‘p =zanjirli, turli funksional guruhli va
stereokimyoviy markazlarga ega (amoksitsillin, insulinga o‘xshash modda).
Murakkab tuzilmali dorilarda tahlil qilish jarayoni murakkab bo‘ladi, shuning
uchun ularning har bir funksional guruhini alohida tekshirish zarur.

5. Organik azotli birikmalar sifatida tasniflanishi: Bu kurs ishining
mavzusiga bevosita taallugli jihat sifatida, tarkibida azot atomi mavjud bo‘lgan
organik dori vositalari alohida guruh sifatida garaladi:

- Birlamchi, ikkilamchi, uchlamchi aminlar: efedrin, atropin, prokain;

- Amid va karbamidlar: paratsetamol, lidokain;




- Geterotsikllar tarkibidagi azot: piridin (nikotin), purin (adenin, kofein),
imidazol (metronidazol);

- Azotli kislotali birikmalar: nitrogiliserin, dinitrat izosorbid;

- Azotli alkaloidlar: morfin, kodein, atropin.

Azotli dori vositalari o‘zining yuqori biologik faolligi, kuchli terapevtik ta’siri va
murakkab metabolik yo‘llari bilan ajralib turadi. Shu sababli ularning sifat va
miqdoriy tahlili dolzarb ilmiy va amaliy masala bo‘lib, ularni farmakopeya
talablariga muvofig baholash dori xavfsizligi uchun muhimdir.

Azot saglovchi organik birikmalar (aminlar, amidlar, nitro, nitril guruhlar).
Azot atomini o‘z tarkibida saqlagan organik birikmalar farmatsevtik kimyoning
muhim sinflaridan biri hisoblanadi. Azotli birikmalar inson organizmida biologik
faollikka ega bo‘lib, ular nerv, yurak-gqon tomir, endokrin, immun tizimlari
faoliyatiga ta’sir etuvchi ko‘plab dori vositalarining asosini tashkil etadi. Azotli
funksional guruhlar dorilarning suvda eruvchanligi, ionlanish darajasi, metabolizmi
va farmakokinetikasiga bevosita ta’sir ko‘rsatadi. Farmatsevtik tahlil amaliyotida
bu guruhlar maxsus reaktivlar yoki usullar yordamida aniglanadi.

1. Aminlar. Aminlar — bu ammiak (NHs) molekulasidagi bir yoki bir nechta
vodorod atomlari organik radikallar bilan almashgan birikmalardir. Ular
tarkibidagi azot atomining erkin elektron jufti mavjudligi tufayli asosiy (bazik)
Xususiyatga ega. Farmakologik jihatdan aminlar og‘riq goldiruvchi, stimulyator,
bronxolitik, spazmolitik vositalar sifatida keng qo‘llaniladi.

Tasnifi:

- Birlamchi aminlar (R-NH-) — efedrin, adrenalin;

- Ikkilamchi aminlar (R=—NH) — lidokain, prokain;

- Uchlamchi aminlar (Rs—N) — atropin, morfin.

Tahlil usullari: Aminlar ko‘pincha azotning bazikligi asosida aniglanadi. Ular
ninhidrin, nitrit Kislota, formalin, benzoyl xlorid kabi reaktivlar bilan reaksiyaga
Kirishib, rangli mahsulotlar hosil giladi. Ularning mavjudligi kislota-asosli titrlash,

xromatografiya yoki spektr usullari yordamida ham aniglanadi.




2. Amidlar. Amidlar — aminlar va karbonsirik kislotalar o‘rtasidagi
kondensatsiya natijasida hosil bo‘ladigan birikmalar bo‘lib, umumiy formulasi R—
CO-NH: tarzida ifodalanadi. Amidlar ko‘pincha og‘riq qoldiruvchi va
yallig‘lanishga qarshi dorilarda uchraydi. Misollar: paratsetamol (acetaminofen),
lidokain, benzokain.

Tahlil usullari: Amid guruhlari gidrolizlanish reaksiyasi asosida tahlil gilinadi.
Kislota yoki ishgoriy muhitda ularni gizdirish natijasida amin va karbonsirka
kislota hosil bo‘ladi. Shuningdek, azot miqdoriy tahlili Keldal usuli yordamida
amalga oshiriladi.

3. Nitro birikmalar. Nitro birikmalar — o‘zida nitro-guruh (-NO-) saqlagan
birikmalar bo‘lib, ularning tarkibida azot yuqori oksidlanish darajasida bo‘ladi. Bu
guruhdagi dorilar kuchli tomir kengaytiruvchi, angina tutqgisi oldini oluvchi va
antiseptik ta’sirga ega. Misollar: nitrogiliserin, izosorbid dinitrat, metronidazol.

Tahlil usullari: Nitro guruhlar gaytaruvchi muhitda (masalan, temir (I1) sulfat
yoki aliminiy bilan) amin guruhlariga aylantiriladi, so‘ngra aniqglanadi.
Shuningdek, ular ultrabinafsha spektr yoki kolorimetrik usullar yordamida tahlil
qilinadi. Reaksiya davomida sariq, jigarrang yoki qizg‘ish rang hosil bo‘lishi
kuzatiladi.

4. Nitril birikmalar. Nitrillar — o‘zida tsian guruh (—C=N) saqlagan azotli
organik birikmalar bo‘lib, ular kislotali gidrolizda amidlarga, keyinchalik
kislotalarga aylanadi. Tibbiyotda ular analgetik, antidepressant yoki sitotoksik
vositalar sifatida ishlatiladi. Misollar: nikotinonitril, fenobarbital hosilalari,
sintezik alkaloidlar.

Tahlil usullari: Nitril guruhlar kuchli kislotalar ta’sirida gidrolizlanib amid va
karbonsirka kislotalariga aylanadi. Gidroliz mahsulotlari migdoriy yoki sifatiy
tahlil orgali aniglanadi. Shuningdek, mikro Keldal usuli, 1Q-spektral analiz,
titrimetrik usullar nitrillarni tahlil gilishda keng qo‘llaniladi.

Azotli funksional guruhlar dori vositalarining faol komponentlari bo‘lib, ularning

mavjudligi farmatsevtik tahlil nuqtai nazaridan alohida ahamiyatga ega.




2.2. Azotli guruhlarning farmakologik faollikdagi o‘rni

Azotli guruhlar organik birikmalar tarkibida eng muhim funktsional guruhlardan
biri hisoblanadi. Bu guruhlarning farmakologik faollikdagi o‘rni nihoyatda katta
bo‘lib, ular ko‘plab dori moddalarining biologik aktivligini, organizmga ta’sir
doirasini, retseptorlarga nisbatan bog‘lanish qobiliyatini va metabolizm
jarayonlarini belgilab beradi.

Azot atomi o‘zining valentligi, erkin elektron juftligi va vodorod bilan bog‘lanish
gobiliyati tufayli ko‘plab kimyoviy va biologik jarayonlarda faol ishtirok etadi.
Azotli guruhlar gatoriga aminlar, amidlar, nitro-guruhlar, gidrazinlar, guanidinlar,
imidazol, piridin, piperidin, azotli heterotsikllar va boshqa ko‘plab strukturalar
kiradi. Ushbu guruhlarning har biri farmakologiyada muhim ahamiyat kasb etadi.
Masalan, aminoguruh (-NH:) dori vositalarining gidrofilik (suvda eruvchan)
xossasini oshirib, ularning organizmda yaxshi tarqalishini ta’minlaydi. Bu esa
ularning ichki muhitga kirib borishini yengillashtiradi va biologik membranalar
orgali o‘tishini ta’minlaydi. Shuningdek, aminoguruhlar vodorod bog‘lari hosil
qilishi mumkin, bu esa ularning fermentlar va retseptorlar bilan bog‘lanishini
kuchaytiradi.

Farmakologik faollik nuqtai nazaridan qaralganda, aminoguruhlar ko‘pincha
agonist yoki antagonist sifatida rol o‘ynaydi. Masalan, adrenalin va
noradrenalinning strukturasida mavjud bo‘lgan aminoguruhlar ularning adrenergik
retseptorlar bilan bog‘lanishida muhim rol o‘ynaydi. Xuddi shuningdek, ko‘plab
antidepressantlar (masalan, triciklik antidepressantlar) va MAO (monoamin
oksidaza) inhibitorlari tarkibida ham aminoguruhlar mavjud bo‘lib, ular
sinapslararo bog‘lanishda neurotransmitterlarning miqdoriga ta’sir ko‘rsatadi.

Aminoguruhlar faqatgina faollikni emas, balki selektivlikni ham ta’minlaydi.
Dori molekulasidagi aminoguruhlar ma’lum retseptorga yuqori affinitet bilan
bog‘lanib, dori ta’sirining aniqligini oshiradi. Masalan, beta-blokerlar (propranolol,
atenolol kabi) tarkibidagi ikkilamchi yoki uchlamchi aminoguruhlar yurakdagi

beta-adrenergik retseptorlar bilan tanlab bog‘lanadi.




Azotli guruhlar orasida nitro (-NOz) guruhlar ham ahamiyatli hisoblanadi. Nitro
birikmalar organizmda biotransformatsiyaga uchrab, aminoguruhlarga aylanadi
yoki erkin radikallar hosil giladi. Bu esa ularning sitotoksik yoki antibakterial
faolligini oshiradi. Nitrofurantoin, metronidazol, nifuroksazid kabi preparatlar
tarkibidagi nitroguruhlar mikroorganizmlarning DNK sinteziga ta’sir qilib, ularni
o‘ldiradi. Shu sababli ular infeksion kasalliklarni davolashda keng qo‘llaniladi.

Azotli heterotsikllar esa zamonaviy farmatsevtika sanoatining asosini tashkil
etadi. Azot atomlari ishtirokidagi pi-sistemalarga ega bo‘lgan tsiklik tuzilmalar
dori molekulalarining organizmdagi magsadli nuqtalarga bog‘lanishini ta’minlaydi.
Masalan, imidazol halgasiga ega bo‘lgan preparatlar — omeprazol, metronidazol —
o‘zining antimikrob va proton nasosini inhibe qiluvchi xossalari bilan ajralib
turadi. Imidazol guruhi ko‘pincha fermentlarning aktiv markazlariga bog‘lanadi va
ularning faolligini susaytiradi yoki to‘liq to‘xtatadi.

Piridin va uning hosilalari ko‘plab dori vositalarining tarkibida mavjud. Masalan,
nikotin kislotasi (vitamin PP), izoniazid, fenazopiridin — bularning barchasi piridin
halgasiga ega bo‘lib, o‘ziga xos farmakodinamik xossalarga ega. Piridin halqgasi
o‘zida azot atomini saqlaganligi sababli gidrofobik va gidrofilik muvozanatni
ta’minlaydi, bu esa dori molekulasining organizmdagi harakatiga katta ta’sir
ko‘rsatadi.

Bundan tashgari, amid guruhlari (R-CONH.) ham dori vositalarining
farmakokinetik xossalariga ta’sir qiladi. Amidlar nisbatan bargaror guruhlar bo‘lib,
ular organizmda uzoq saglanadi va asta-sekin parchalanadi. Bu ularning uzoq ta’sir
muddatiga ega bo‘lishini ta’minlaydi. Masalan, paratsetamol — og‘riq qoldiruvchi
va isitmani tushiruvchi preparat — amid guruhiga ega bo‘lib, bu uning jigarda
metabolizmga uchrashini sekinlashtiradi.

Guanidin va amidin guruhlari esa asab tizimi preparatlarida muhim o‘rin tutadi.
Masalan, guanetidin, metilguanidin va boshga shunga o‘xshash dori vositalari
simpatik asab tizimini susaytiruvchi ta’sir ko‘rsatadi. Bu guruhlar asosan ionli
shaklda bo‘lib, qon-miya to‘sig‘idan o‘tmasligi sababli fagat periferik nerv

tizimiga ta’sir qiladi.




Shuningdek, piperidin, morfolin, aziridin kabi to‘yinilgan azotli tsikllar ham
farmakologiyada muhim o‘rin tutadi. Piperidin guruhi, aynigsa, antihistaminlar,
analgetiklar, antidepressantlar tarkibida keng qo‘llaniladi. Masalan, haloperidol,
risperidon va boshga psixotrop preparatlar piperidin halgasini o‘z ichiga oladi.

Azotli guruhlar organizmdagi fermentlar bilan o‘zaro ta’sirda bo‘lib, metabolik
o‘zgarishlarga olib keladi. Ular ko‘pincha CYP450 fermentlarida oksidlanadi,
deaminatsiyaga uchraydi yoki konjugatsiyaga kiradi. Bu esa ularning biotahlil,
yarim chiqarilish davri va biologik mavjudlik xususiyatlariga ta’sir ko ‘rsatadi.

Azot atomining zaryad holati va erkin elektron juftlari dori molekulalarining
retseptorlarga bog‘lanishini ham boshgaradi. Masalan, protonlangan aminoguruh
musbat zaryadga ega bo‘lib, manfiy zaryadlangan retseptor joylariga tortiladi. Bu
esa dori ta’sirining kuchliroq bo‘lishini ta’minlaydi.

Zamonaviy dorilar strukturasida ko‘plab azotli guruhlar kombinatsiyalangan
holda uchraydi. Masalan, beta-laktam antibiotiklar (penitsillin, tsefalosporin)
tarkibida beta-laktam halgasi mavjud bo‘lib, undagi azot atomlari bakteriyalarning
peptidoglikan sintezi fermentlari bilan bog‘lanadi va ularning ko‘payishini
to‘xtatadi. Shuningdek, karbapenemlar, monobaktamlar ham shunga o‘xshash
tuzilmalarga ega.

Azotli guruhlar nafaqat dori vositalarining faolligini ta’minlaydi, balki ularning
toksikligini ham belgilashi mumkin. Masalan, aromatik aminlar (anilin va uning
hosilalari) organizmda nitrozo birikmalarga aylanishi mumkin, bu esa karsinogen
ta’sirga ega. Shu sababli, dori moddalari yaratilganda ularning azotli guruhlari o‘ta
ehtiyotkorlik bilan tanlanadi.

Shuningdek, azotli guruhlar ionlanadigan xossaga ega bo‘lib, ular dori
molekulasining pKa gqiymatini belgilaydi. Bu esa organizmdagi har xil pH
muhitlarida dori molekulasining zaryadlanish holatini va shu orgali uning biologik
membranalar orqali o‘tishini belgilaydi. Masalan, aminoguruh neytral pH da
protonlangan holatda bo‘lib, plazma membranasidan o‘tish qobiliyati cheklangan
bo‘ladi. Bu holat dori vositasining nishon a’zoga yetib borishiga va ta’sir doirasiga

sezilarli ta’sir ko‘rsatadi.




Ko‘plab zamonaviy molekulalarda azot atomlari muvozanatli lipofillik va
gidrofillik xossalarga ega bo‘lishi uchun strategik joylashtiriladi. Masalan,
antibiotiklar, antivirus preparatlar, onkologik dori vositalari va immunosupressiv
moddalarda azotli guruhlar optimal joylashtirilgan bo‘lib, ular organizmdagi
farmakokinetik va farmakodinamik parametrlarni nazorat gilishga xizmat giladi.
Umuman, azotli guruhlarning farmakologik faollikdagi o‘rni beqiyosdir. Ular
dori vositalarining suvda eruvchanligini, retseptor bilan bog‘lanish qobiliyatini,
organizmda metabolizmga uchrashi va chiqarilishini, biologik mavjudligini, ta’sir
kuchini va selektivligini belgilovchi asosiy elementlardan biridir. Farmakologiyada
yangi preparatlar yaratishda azotli guruhlar ustida ishlash — bu dori vositalarining

samaradorligi va xavfsizligini oshirishdagi eng muhim bosgichdir.




2.3. Azot saqglovchi dori vositalari va ularning qo'llanilishi

Azot saqlovchi dori vositalari farmakologiyada keng qo‘llaniladigan moddalardan
hisoblanadi. Ular organizmda azot muvozanatini saglab qolishga xizmat giladi,
ya’ni ogsillar parchalanishining oldini oladi yoki ularning sintezini faollashtiradi.
Bu turdagi dorilar asosan kasallik yoki jarohat natijasida mushak to‘qimalari
parchalanishining oldini olish, reabilitatsiya davrida tiklanishni tezlashtirish,
hamda ogsilli moddalarning yetishmovchiligi kuzatiladigan holatlarda qo‘llaniladi.

Azot — biologik jihatdan juda muhim element bo‘lib, u aminokislotalar, ogsillar,
fermentlar, nuklein kislotalar va boshga hayotiy zarur molekulalarning tarkibiy
gismini tashkil giladi. Odam organizmida azot balansining buzilishi — asosan
giperkatabolik holatlar, ya’ni ogsillarning parchalanishi kuchaygan holatlarda
uchraydi. Bunday holatlar ichiga og‘ir jarohatlar, kuyishlar, yuqumli kasalliklar,
surunkali kasalliklar va uzoq davom etgan ochlik kiradi. Ana shunday hollarda
azot saglovchi dori vositalari yordamida azotning organizmdan yo‘qotilishini
kamaytirish yoki to‘xtatish mumkin bo‘ladi.

Azot saglovchi dori vositalarining turlari. Azot saglovchi dori vositalarini bir
nechta guruhlarga bo‘lish mumkin:

1. Anabolik steroidlar. Anabolik steroidlar organizmda ogsil sintezini
kuchaytirish orgali azot balansini musbat tomonga o‘zgartiradi. Ular testosteron va
uning hosilalariga o°‘xshash farmakologik ta’sir ko‘rsatadi. Ular mushak
to‘qimalarining o‘sishini rag‘batlantiradi, organizmdagi katabolik jarayonlarni
sekinlashtiradi. Bularga nandrolon (Retabolil), methandrostenolon, stanozolol
kabilar misol bo’ladi. Ular og‘ir jarohatlar, kuyishlar, osteoporoziya, onkologik
kasalliklarda mushak yo‘qolishini oldini olish, operatsiyadan keyingi reabilitatsiya
holatlarida qo’llaniladi.

2. Oqsilli preparatlar (aminokislotalar majmuasi). Ular bevosita ogsillar
sintezi uchun substrat (asos) bo‘lib xizmat qiladi. Intravenoz yoki enteral yo‘l bilan

beriladi. Bularga Aminoven, Infesol, Aminoplasmal kabilar misol bo’ladi. Ular




parenteral ovqatlantirish, gipoproteinemiya, kuchli ozish, disproteinemiyalarda
go’llaniladi.

3. Peptid gormonlari va ularning analoglari. Bu guruhga insulin, o‘sish
gormoni va boshqa peptid gormonlar kiradi. Ular ham anabolik ta’sirga ega bo‘lib,
ogsil sintezini faollashtiradi. Bularga Somatropin (o‘sish gormoni), Insulin kabilar
misol bo’ladi. Ular endokrin kasalliklarda, o‘sish buzilishlari, mushak distrofiya,
gipofizar nanizmda qo’llaniladi.

4. Non-steroid anabolik vositalar. Bu preparatlar anabolik ta’sir ko‘rsatadi,
lekin steroid tuzilmasiga ega emas. Ularning ta’siri asosan oqsil va azot
almashinuvini yaxshilash bilan bog‘lig. Bularga Inozin (Riboxin), Kaltsiy
pangamat (vitamin B15), Kaliya orotat. Ular yurak-qon tomir kasalliklari,
gipoksiya, surunkali charchoq sindromida qo’llaniladi.

5. Vitamin va kofermentlar. Ba’zi vitaminlar (xususan, B guruhi vitaminlari)
va kofermentlar organizmda ogsillar sintezida ishtirok etadi. Bu moddalar ham
azot balansiga ijobiy ta’sir ko‘rsatadi. Bularga misol B6 (piridoksin), B12
(kobalamin), foliy kislotasi. Ular anemiya, neyropatiyalar, surunkali kasalliklarda
qo‘llab-quvvatlovchi terapiya sifatida go’llaniladi.

Umuman olganda, azot saglovchi dori vositalarining asosiy qo‘llanilish
yo‘nalishlari quyidagilar:

Og‘ir kuyishlar va jarohatlar — organizmda ogsil parchalanishi kuchayadi va
buning natijasida azot yo‘qotilishi ortadi. Anabolik preparatlar va oqsil o‘rnini
bosuvchi vositalar mushak to‘qimalarini saqlashga yordam beradi.

Surunkali infeksiyalar — uzoq davom etgan infeksion jarayonlarda energiya sarfi
va katabolizm oshadi. Azot saglovchi vositalar organizmni tiklanishiga yordam
beradi.

Operatsiyadan keyingi reabilitatsiya — ayniqgsa jarrohlik amaliyotlari va
ortopedik operatsiyalardan so‘ng mushaklarning tiklanishiga yordam berish uchun

go‘llaniladi.




Onkologik kasalliklarda kaxeksiya (ozib ketish) — bu holatda mushak va yog*
to‘qimalari yo‘qoladi. Ogsilga boy parhez va azot saqlovchi dorilar bilan
organizmni qo‘llab-quvvatlash mumkin.

Parenteral ovgatlantirish — bemor ovgatlana olmagan holatlarda intravenoz yo‘l
bilan ogsil va aminokislotalar yuboriladi.

Mushak distrofiyalari va surunkali holsizlik sindromi — mushak massasini
saqlab qolish va tiklashda yordam beradi.

Bolalar va o‘smirlar o‘sishining orqada qolishi — o‘sish gormonlari yoki ogsilga
boy parhez bilan birgalikda qo‘llaniladi.

Nojo‘ya ta’sirlari va ehtiyot choralar. Azot saglovchi dori vositalarini
qo‘llashda ehtiyot bo‘lish zarur, chunki ba’zilarida nojo‘ya ta’sirlar yuzaga kelishi
mumekin:

Anabolik steroidlar — gormonal muvozanatning buzilishi, jigar funksiyasining
yomonlashuvi, yurak-gon tomir kasalliklari xavfining ortishi.

Peptid gormonlar — gipoglikemiya (insulin), giperplaziya va giperinsulinizm.

Ogsilli preparatlar — jigar va buyrak yetishmovchiligi bo‘lgan bemorlarda
sinchkovlik bilan qo‘llaniladi.

Shuningdek, bu preparatlar ko‘pincha boshqa dori vositalari bilan kompleks tarzda
qo‘llaniladi. Har bir holatda shifokor tomonidan aniglangan individual ehtiyoj
asosida dozalash va tanlash amalga oshiriladi.

Azot saqglovchi dori vositalari tibbiyotning turli sohalarida muhim ahamiyatga
ega. Ular organizmdagi azot balansini saglab qolish, ogsillar sintezini
rag‘batlantirish va tiklanish jarayonlarini tezlashtirishda katta yordam beradi.
Bunday vositalarni to‘g‘ri va asosli qo‘llash bemorlarning umumiy ahvolini
yaxshilash, tiklanish davrini gisgartirish va hayot sifatini oshirishda muhim rol
o‘ynaydi. Shu sababli, ularni qo‘llashda individual yondashuv, xavfsizlik va

samaradorlik asosiy mezon bo‘lishi kerak.




2.4. O‘zbekiston Respublikasi Davlat Farmakopeyasida azot aniqlashga
qo‘yilgan talablar.

O‘zbekiston Respublikasi Davlat Farmakopeyasi dori vositalarining sifatini
belgilash, tahlil gilish, saqlash va ishlab chigarish me’yorlarini belgilovchi asosiy
huqugiy hujjat hisoblanadi. Farmakopeya zamonaviy farmatsiya sohasida muhim
o‘rin tutadi va aynigsa dori vositalarining kimyoviy tarkibidagi faol
komponentlarning anigligi va miqgdoriy ifodasini aniqlashda beqiyos manba bo‘lib
xizmat giladi. Organik dori vositalari orasida azot saglovchi birikmalar juda keng
targalgan. Ular orasida aminlar, amidlar, nitro birikmalar, nitrillar, gidrazinlar,
azometinlar, imidazollar, piridinlar, pirazolonlar va boshqa ko‘plab kimyoviy
sinflar mavjud bo‘lib, ularning ko‘pchiligi farmakologik jihatdan yuqori faollikka
ega.

Azot elementining mavjudligi dori vositasining molekulyar tuzilmasiga bevosita
ta’sir etadi. Shu sababli azotli guruhlarning aniglanishi, ularning miqgdoriy
baholanishi va sifat jihatdan tasdiglanishi har bir farmatsevtik tahlilning ajralmas
gismi hisoblanadi. Farmakopeyada azot aniglashga doir metodikalar aniq va
mukammal tarzda bayon gilingan bo‘lib, ular barcha dori ishlab chigaruvchi
korxonalar, laboratoriyalar va tahlil markazlari tomonidan amal gilinadigan yagona
mezon hisoblanadi.

Azot aniqlash uchun O‘zbekiston Davlat Farmakopeyasi bir necha asosiy
metodlarni tavsiya etadi. Ulardan eng ko‘p uchraydigani Keldal usuli bo‘lib, bu
metod an’anaviy, klassik va ishonchli hisoblanadi. Ushbu usul azotni ammoniy
shakliga aylantirib, keyin esa uning miqgdorini kislota yordamida aniglashga
asoslangan. Bu usul organik azotni umumiy ko‘rinishda baholash imkonini beradi.
Uni qo‘llashda birinchi navbatda dori vositasi sulfat kislotasi ishtirokida
qaynatiladi, buning natijasida organik azot NH4+ ionlariga aylanadi. So‘ngra
ishqor qo‘shilib, ammiak ajraladi. Ammiak maxsus kislota eritmasida yutiladi va

titrlash orgali migdoriy tahlil gilinadi.




Bu metod yuqori aniqglikka ega bo‘lib, ko‘plab dori vositalarining normativ-
texnik hujjatlarida aynan ushbu usulga murojaat qilinadi. Biroq, ba’zi hollarda
Keldal usuli dori vositasining o‘ziga xos xususiyatlariga mos kelmasligi mumkin.
Shunday hollarda Nessler reaktivi yordamida aniqglash usuli qo‘llaniladi. Bu usul
ammoniy ionlarining Nessler reaktivi bilan ta’sirlashib, sariq yoki jigarrang
cho‘kma hosil qilishi asosida olib boriladi. Cho‘kma intensivligi orqali spektral
yoki vizual usulda azot miqgdori aniglanadi. Bu usul kamrogq miqgdordagi azotni
aniglash uchun qulay, ammo u fagat erkin ammoniy shaklidagi azot uchun mos
keladi.

Yana bir zamonaviy usul bu elementar analizator yordamida azotni aniglash
metodidir. Bu usulda namuna yuqori haroratda yoqiladi va natijada ajralib chiggan
gazlar ichida NOx komponentlari maxsus detektorlar orgali aniglanadi. Bu
texnologiya qisga vaqt ichida yuqori aniglikdagi natijalarni beradi va aynigsa
kompleks tarkibli dorilarda samarali hisoblanadi.

Farmakopeyadagi talablar orasida nafagat usulning o‘zi, balki uning qo‘llanish
shartlari, tahlil uchun zarur reaktivlar, asbob-uskunalar, ish sharoiti, havfsizlik
choralari, va tahlil davomida kuzatiladigan xatolik chegaralari ham aniq
ko‘rsatiladi. Shuningdek, azot aniqlanishi kerak bo‘lgan moddalar uchun ruxsat
etilgan miqdoriy me’yorlar keltirilgan. Har bir dori vositasining monografiyasida
uning azot saqlovchi komponentlari, ularga nisbatan tahlil usuli, qo‘llaniladigan
eritmalar va miqdoriy ko‘rsatkichlar aniq ko‘rsatiladi. Masalan, lidokain
gidroxlorid, papaverin gidroxlorid, aminazin kabi azot saglovchi dori vositalarida
azot miqdori qat’iy belgilangan bo‘lib, bu me’yorlardan chetga chiqish dori
vositasining yaroqgsiz deb topilishiga olib keladi. Shuning uchun har bir farmatsevt
yoki laboratoriya xodimi dori vositasi ishlab chigarish yoki tekshirish jarayonida
farmakopeyadagi ko‘rsatmalarga asoslangan holda ishlashi shart.

Azot saglovchi dori vositalarining tahlilida farmakopeya nafagat laboratoriya
ishlariga, balki umumiy sifat tizimiga ham ta’sir ko‘rsatadi. U dori vositalarining

davlat ro‘yxatidan o‘tkazilishi, ularga sertifikat berilishi, bozor muomalasiga




chigarilishi va shifokorlar tomonidan bemorlarga tavsiya etilish jarayonlarining
asosly huqugiy-hujjatli poydevorini tashkil etadi.

Azot migdorining aniq aniglanishi orgali preparatning tozaligi, tarkibiy yaxlitligi,
saglanish davomida buzilmasligi, nojo‘ya reaksiyalarga uchramasligi kafolatlanadi.
Bu esa bevosita bemor salomatligi, davolanish samaradorligi va farmatsevtik
Xizmatning sifatiga ta’sir giladi. Shu bois, farmakopeyadagi azot aniqlashga oid
talablar har bir farmatsevtik mutaxassis tomonidan puxta o‘zlashtirilishi zarur.
O‘zbekiston Respublikasi Farmakopeyasi xalgaro farmakopeyalar (masalan,
Yevropa Farmakopeyasi, AQSh USP, Britaniya BP) bilan uyg‘unlashgan holda
ishlab chiqilgan bo‘lib, uning talablari xalqaro standartlarga hamohangdir. Bu esa
respublikada ishlab chigarilayotgan dori vositalarining eksport salohiyatini
oshiradi, xorijiy bozorlarda ragobatbardoshligini ta’minlaydi.

O‘zbekiston Respublikasi Davlat Farmakopeyasi azot aniglash usullariga qat’iy
va puxta yondashadi. Bu talablar nafagat laborator tahlilni, balki dori vositasining
umumiy sifatini belgilaydi. Azotli dori vositalarini ishlab chigarish va ularni
muomalaga chiqarishdan oldin azotning miqdoriy va sifat jihatidan to‘liq
tekshirilishi shart. Bunday yondashuv nafagat texnik, balki ijtimoiy va sog‘ligni

saglash tizimi uchun ham muhim ahamiyat kasb etadi.




3. Tajriba gism

3.1. Ishni bajarishda foydalaniladigan asbob va reaktivlar.

Tajriba ishini bajarishda quyidagi laboratoriya asbob-uskunalari va kimyoviy
reaktivlar ishlatiladi:

Asbob-uskunalar:
Analitik tarozi
Kolbalar (Erlenmeyer va o‘Ichov kolbalari)
Byuretka va pipetkalar
Suv hammomi
Pech (gizdirish uchun)
Buxorlatish kolbasi
Filtr qog‘ozi
Termometr
Aspirator yoki tortish shkafi
Spirtli lampa yoki elektr gizdirgich

Reaktivlar:
Konsentrlangan sulfat kislotasi (H2SOa4)
Mis (II) sulfat (CuSOa)
Natriy gidroksid (NaOH)
Lidokain gidroxlorid eritmasi 1%
Nessler reaktivi

Distillangan suv

Ushbu asbob va reaktivlar azotni Keldal usuli asosida aniglash uchun zarur.




3.2. Lidokain gidroxlorid (Lidocaini hydrochloridum) 1% li eritmasi

tarkibidagi azotni aniglash.

Azot miqdorini aniglashda Keldal usuli qo‘llaniladi. Bu usul amin yoki amid
guruhli birikmalardagi umumiy azotni aniqlashda keng qo‘llaniladi. Lidokain —
amid guruhiga mansub azotli dori vositasi bo‘lib, uning molekulasidagi azot
miqgdori miqgdoriy tahlil gilinadi.

Tajriba bosgichlari quyidagicha:

1. Parchalash (minerallash): Kolbaga taxminan 0.5-1.0 g lidokain eritmasidan
olinadi. Unga 10 ml konsentrlangan sulfat kislotasi va 1 g mis (ll) sulfat
(katalizator sifatida) qo‘shiladi. Aralashma qizdirilib, organik modda to‘liq
parchalanib, azot ammoniy ionlariga (NH4") o‘tadi.

2. Neytrallash va distillatsiya: Sovitilgan eritmaga natriy gidroksid eritmasi
qo‘shilib, ishqoriy muhit hosil gilinadi. Ammiak ajralib chigadi va distillatsiya
orgali Nessler reaktivi saglanayotgan idishga yig‘iladi.

3. Azotni aniglash (kolorimetrik aniglash): Nessler reaktivi ishtirokida ammiak
sarig-to‘q sariq tus hosil qiladi. Hosil bo‘lgan rang intensivligiga garab
kolorimetrda yoki vizual usulda azot miqgdori aniglanadi.

Kimyoviy reaksiya:

1. Lidokain parchalanadi:

C14H22N20 + H>SO4 — NH, + boshqga mahsulotlar

2. NH4" ishqoriy muhitda NHs gazi sifatida ajraladi:

3. NHs Nessler reaktivi bilan reaksiyaga kirishadi.




3.3. Tajribaning matematik-statistik tahlili.

Tajriba natijalari bir necha marta takrorlab, statistik ishonchlilik baholanadi.
Quyidagi usullar qo‘llaniladi:
O‘rtacha giymat:

Og‘ish (standart og‘ish):

Relativ xatolik (foizda):

e=— x 100%
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Misol uchun, agar quyidagi natijalar olingan bo‘lsa:

Ne Azot miqdori (%)
0.89
0.91
0.88
0.90
0.92
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Shunda:
O'rtacha: Z = 0.90%

Standart og'ish: s ~ 0.015

Relativ xatolik: ~ 1.7%




Bu lidokain eritmasidagi azot miqgdorining anigligi yuqgoriligini va usulning
takrorlanish qobiliyati yaxshi ekanligini ko ‘rsatadi.

Olingan natijalar bir necha marta takrorlangan tajribalar asosida gayd etildi. Har
bir o‘lchovda olingan qiymatlar o‘rtacha arifmetik orqali hisoblandi va og‘ish (%)
giymatlari aniglandi. Tajriba natijalari statistik jihatdan ishonchli deb topildi
(P<0.05). Bu esa usulning takrorlanadigan va ishonchli ekanligini ko ‘rsatadi.

Olingan natijalar O‘zbekiston Respublikasi Davlat Farmakopeyasi IX nashrida
lidokain uchun belgilangan me’yoriy chegaralarga mos keldi. Bu esa analiz
gilingan namunadagi lidokain 1% eritmasi tarkibidagi azot miqdori farmakopeya
talablari doirasida ekanligini ko ‘rsatadi.

Tajriba davomida inson omili, o‘lchov asboblarining aniqligi va reaktivlar sifati
analiz natijalariga ta’sir ko‘rsatishi mumkin. Bunday xatoliklarni kamaytirish
magsadida har bir bosgichda texnika xavfsizligi va aniqlik goidalariga rioya
gilindi. Bundan tashqari, analitik asboblarning kalibrovkasi doimiy nazorat ostida
bo‘ldi.

Usulning afzallik va kamchiliklari: Keldal usuli oddiy, aniq va universal bo‘lib,
ko‘plab azotli organik birikmalar uchun ishlatiladi. Birog, usul vaqt jihatidan uzoq
va murakkab bo‘lishi mumkin. Zamonaviy spektrofotometrik yoki avtomatik

Keldal apparatlari yordamida bu jarayon soddalashtirilishi mumkin.




4. Xulosa.

Ushbu kurs ishida azot saglovchi organik birikmalar, ularning farmakologik
ahamiyati hamda farmatsevtik tahlildagi o‘rni o‘rganildi. Ayniqsa, azot atomining
amin, amid, nitril, nitro kabi funksional guruhlardagi ishtiroki, ularning dori
vositalarining biologik faolligiga ta’siri tahlil qilindi. Azot saqlovchi dori
vositalaridan keng foydalanilayotgan lidokain misolida tajriba o‘tkazilib, uning 1%
li eritmasidagi azot miqdori aniqlash usuli amalda qo‘llandi.

Tajriba gismida Keldal usuli asosida azotni aniqlash texnikasi qo‘llanilib,
laboratoriya sharoitida yetarli aniglik va takrorlanuvchanlikka ega natijalar olindi.
Olingan natijalar statistik tahlil gilinib, Davlat Farmakopeyasi talablari bilan
solishtirildi. Tajriba natijalari lidokain eritmasining sifatli tayyorlanganini va
farmakopeya me’yorlariga to‘liq mos kelishini ko‘rsatdi.

Shuningdek, kurs ishida o‘rganilgan ma’lumotlar azotni aniqlash usullarining
nazariy asoslarini, ularning afzallik va cheklovlarini, shuningdek, farmatsevtik
tahlil jarayonlarida qo‘llanilishidagi ahamiyatini yoritdi.

Natijaviy xulosa sifatida shuni aytish mumkinki, azotni aniglash farmatsevtik
kimyoning muhim yo‘nalishlaridan biri bo‘lib, dorilar sifat nazoratida aniqlik,
ishonchlilik va standartlarga muvofiglikni ta’minlaydi. Bu wusullarni chuqur
o‘rganish va amaliyotga tatbiq etish kelajakdagi professional farmatsevtlar uchun

muhim ahamiyat kasb etadi.
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