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Annotatsiya:  Ushbu maqolaning maqsadi pediatrik va geriatriya amaliyotida individual dori shakllarini 
yaratishning ilmiy asoslarini hamda zamonaviy farmatsevtik texnologiyalar yordamida bemorga moslashtirilgan 
terapiyani kuchaytirish imkoniyatlarini tahlil qilishdan iborat. Metodologiya sifatida klinik-farmatsevtik ehtiyojlarni 
xaritalash, yordamchi moddalarning xavfsizlik profili bo‘yicha qiyosiy baholash, dozalash aniqligi va barqarorlikka oid 
nazariy modellashtirish, shuningdek, ekstemporal va yarim sanoat jarayonlari uchun sifatni boshqarish ko‘rsatkichlarini 
sintez qilish qo‘llanildi. Natijalar individual dori shakllarida dozani moslashtirish, yutish qulayligi, ta’mni maskirovka 
qilish, dori-dori o‘zaro ta’siri va polifarmatsiya xavflarini kamaytirishning texnologik yo‘llarini tizimlashtiradi. Ilmiy 
yangilik sifatida pediatriya va geriatriyada «bir bemor — bir texnologik profil» yondashuvi, 3D bosma va mikrodozalash 
konsepsiyasini ekstemporal amaliyotga integratsiya qilish mezonlari hamda xavfga asoslangan sifat atributlari taklif 
etiladi.

Kalit so‘zlar: pediatriya; geriatriya; individual dori shakli; ekstemporal tayyorlash; 3D bosib chiqarish; yordamchi 
modda; dozani moslashtirish.

Аннотация: Цель статьи заключается в анализе научных основ создания индивидуальных 
лекарственных форм в педиатрической и гериатрической практике и в оценке потенциала современных 
фармацевтических технологий для усиления пациент-ориентированной терапии. В качестве 
методологии использованы картирование клинико-фармацевтических потребностей, сравнительная 
оценка профиля безопасности вспомогательных веществ, теоретическое моделирование точности 
дозирования и стабильности, а также синтез показателей управления качеством для экстемпоральных 
и полупромышленных процессов. Результаты систематизируют технологические пути адаптации дозы, 
улучшения проглатываемости, маскировки вкуса, а также снижения рисков лекарственных взаимодействий 
и полифармации. Научная новизна состоит в предложении подхода «один пациент — один технологический 
профиль», критериев интеграции 3D-печати и микродозирования в экстемпоральную практику и риск-
ориентированных атрибутов качества для уязвимых возрастных групп.

Ключевые слова: педиатрия; гериатрия; индивидуальная лекарственная форма; экстемпоральное 
изготовление; 3D-печать; вспомогательное вещество; персонализация дозы.

Abstract: The aim of this article is to analyze the scientific rationale for individualized dosage forms in pediatric 
and geriatric practice and to assess how modern pharmaceutical technologies can strengthen patient-tailored 
therapy. The methodology combines mapping of clinical-pharmaceutical needs, comparative evaluation of excipient 
safety profiles, theoretical modeling of dosing accuracy and stability, and synthesis of quality management indicators 
applicable to extemporaneous and semi-industrial compounding. The results systematize technological routes 
for dose personalization, swallowability improvement, taste masking, and reduction of drug–drug interaction and 
polypharmacy risks. The scientific novelty lies in proposing a “one patient — one technological profile” concept, 
defining criteria for integrating 3D printing and microdosing into extemporaneous practice, and introducing risk-based 
critical quality attributes specifically targeted to vulnerable age groups.

Keywords: pediatrics; geriatrics; individualized dosage forms; extemporaneous compounding; 3D printing; 
excipients; dose personalization.
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K I R I S H
Pediatrik farmakoterapiyada dolzarblik dori shakllarining yetishmasligi va moslashtirishning amaliy 

oqibatlari bilan belgilanadi. Mazkur holatning mexanizmi shundaki, ko‘plab dori vositalari klinik sinovlarda 
kattalarda baholanib, bolalar uchun faqat dozani ko‘chirish orqali tavsiya etiladi. Natijada, yoshi kichik guruhlar 
uchun qulay dori shakli va konsentratsiyasi bozorda doim ham mavjud bo‘lmaydi. Misol sifatida, antibiotiklar va 
antiepileptiklar bo‘yicha turli konsentratsiyali suyuq shakllar mavjud bo‘lsa-da, ayrim kardiologik yoki endokrin 
preparatlarda bolaga mos miqdorni ekstemporal tarzda tayyorlash talab etiladi. Raqamlar shuni ko‘rsatadiki, 
bolalar shifoxonalarida ekstemporal tayyorlash ulushi muassasaga qarab 10–30 foizgacha yetishi mumkin, 
bunda asosiy sabab tayyor dori shaklining yo‘qligi yoki yutish muammosidir. Ilmiy izoh sifatida, pediatrik 
guruhlarda yordamchi moddalarga, masalan, benzil spirti va propilen glikolga yoki yuqori osmolyalilikka nisbatan 
sezgirlik dori shaklini qayta loyihalashni talab qiladi, chunki toksikologik xavf «kichik dozada ham katta ta’sir» 
tamoyiliga yaqinlashadi [3].

Geriatriya amaliyotida individual dori shakllarining ahamiyati, avvalo, polifarmatsiya va funksional 
pasayish bilan bog‘liq. Mexanizm shundan iboratki, bir bemor bir vaqtning o‘zida 5–10 ta dori qabul 
qilganda, dori-dori o‘zaro ta’siri ehtimoli ortadi, qabul qilish rejimi murakkablashadi va dori qabulini unutish 
yoki noto‘g‘ri qabul qilish holatlari ko‘payadi. Masalan, antihipertenzivlar, antikoagulyantlar va diabetga 
qarshi dorilar birga qo‘llanganda, doza aniqligi, chiqarilish tezligi va qabul qilish qulayligi klinik xavfsizlikka 
bevosita ta’sir qiladi. Shuning uchun mikrodozalash kapsulalari yoki modifikatsiyalangan chiqarilishli 
granulalar individual sxemani soddalashtiradi. Statistik ma’lumotlar keksalarda disfagiya 15–22 foizgacha 
uchrashini, demensiya yoki kognitiv pasayish fonida dori qabuliga rioya etmaslik 30 foizdan yuqori bo‘lishini 
ko‘rsatadi. Ilmiy izoh sifatida, qarish jarayonida glomerulyar filtrlash tezligining pasayishi, plazma oqsillariga 
bog‘lanishning o‘zgarishi va bir qator CYP fermentlari faolligining kamayishi «standart doza»ni nisbatan 
toksik doza tomon siljitadi. Shuning uchun individual dori shakli klinik farmakologiya bilan texnologiya 
o‘rtasidagi ko‘prik vazifasini bajaradi [2; 4].

Tadqiqotning maqsadi pediatrik va geriatriya ehtiyojlari uchun individual dori shakllarini yaratishda 
zamonaviy farmatsevtik texnologiyalarni tanlash mezonlarini tizimlashtirish va sifat atributlari orqali amaliy 
model taklif qilishdan iborat. Mazkur maqsadga erishish uchun dori shakli tanlovini «ta’sir etuvchi modda 
xususiyatlari, bemor omillari, texnologik imkoniyatlar va sifat nazorati» to‘rtligi asosida baholash qabul qilindi. 
Misol tariqasida, suvda yomon eriydigan modda uchun bolalarda suyuq shakl talab etilsa, nanosuspenziya 
yoki siklodekstrin komplekslari, keksalarda esa yutish qiyin bo‘lsa, og‘iz bo‘shlig‘ida eriydigan plyonka yoki 
maydalangan granulalar tizimlari ko‘rib chiqiladi. Raqamli mezonlar sifatida doza bir xilligi uchun RSD 5 
foizdan past bo‘lishi, pH barqarorligi 0,5 birlikdan oshmasligi va mikrobiologik tozalik ko‘rsatkichlarining 
farmakopeya limitlariga mosligi kabi indikatorlar ishlatiladi. Ilmiy yangilik shundaki, individuallashtirish 
faqat dozani moslashtirish emas, balki texnologik profilni bemorning xavf omillari bilan bog‘laydigan xavfga 
asoslangan qarorlar daraxti sifatida talqin qilinadi. Bu yondashuv zamonaviy ekstemporal tayyorlash 
amaliyotini standartlashtirishga xizmat qiladi [1; 5].

T A D Q I Q O T  M E T O D O L O G I YA S I
Tadqiqot materiali sifatida pediatriya va geriatriya uchun individual dori shakllariga qo‘yiladigan talablar, 

yordamchi moddalarning xavfsizlik profili, ekstemporal va zamonaviy texnologiyalar bo‘yicha normativ-
amaliy manbalar hamda sifat ko‘rsatkichlari to‘plami tanlandi. Metodning mexanizmi shundan iboratki, 
avval klinik ehtiyojlar matritsa ko‘rinishida ajratildi, so‘ng texnologik yechimlar «qattiq, suyuq, yarim qattiq 
va yangi platformalar» sinflariga bo‘lindi, oxirida kritik sifat atributlari va kritik jarayon parametrlariga 
bog‘langan baholash mezonlari yaratildi. Misol sifatida, bolalar uchun ta’mni maskirovka qilish zarur 
bo‘lgan holatlarda shirinlashtiruvchi va aromatizatorlarning dozasi osmolyalilik va pH bilan birga tahlil 
qilindi, keksalar uchun esa tabletka o‘lchami, parchalanish va sirpanish xususiyatlari disfagiya xavfi bilan 
bog‘landi. Sonli baholash uchun yarim miqdoriy ball tizimi taklif etildi, bunda xavf ehtimoli va oqibat og‘irligi 
1 dan 5 gacha baholanib, umumiy risk indeksi 25 gacha shakllantirildi. 15 dan yuqori qiymatlar uchun 
muqobil dori shaklini tanlash tavsiya etildi. Ilmiy asos sifatida sifatga yo‘naltirilgan yondashuv va risklarni 
boshqarish konsepsiyalari farmatsevtik ishlanmalarda qo‘llanadigan umumiy metodologik tamoyillar bilan 
uyg‘unlashtirildi [6].

Ma’lumotlarni tahlil qilishda nazariy modellashtirish va qiyosiy tahlil qo‘llanildi. Mexanizm shundan iboratki, 
dozani moslashtirish uchun allometrik yondashuv, klirens o‘zgarishiga sezgirlik tahlili hamda dori shaklining 
barqarorligi uchun gidroliz va oksidlanish xavfini baholash usullari ishlatildi. Misol sifatida, ester guruhli 
moddalarda gidroliz ehtimoli yuqori bo‘lgani uchun suvli eritma o‘rniga tamponlangan suspenziya yoki quruq 
kukun ko‘rinishida qayta tiklanadigan shakl ko‘rib chiqildi, oksidlanishga moyil moddalarda esa antioksidant 
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qo‘shimcha va inert atmosfera ostida qadoqlash variantlari tahlil qilindi. Raqamli parametr sifatida Arrenius 
tenglamasi orqali harorat oshishi bilan degradatsiya tezligining ortishi, masalan, harorat 10 daraja Selsiyga 
ko‘tarilganda tezlik 2 baravar oshishi mumkinligi hisobga olindi. Bu «Q10» taxminiga mos keladi. Ilmiy izoh 
sifatida, barqarorlik dori moddasining kimyoviy tuzilishi, pH, suv faolligi va yorug‘likka sezgirligi bilan belgilanadi. 
Shu sababli individual dori shaklida nafaqat qulaylik, balki kimyoviy kinetika ham boshqariladi.

Ekstemporal va zamonaviy texnologiyalarni tanlashda jarayon xaritasi va kritik nazorat nuqtalari 
konsepsiyasi qo‘llanildi. Mexanizm shundan iboratki, har bir texnologik platforma uchun xomashyoni qabul 
qilishdan tortib qadoqlash va belgilashgacha bo‘lgan bosqichlar ketma-ketligi yozildi va ularga «o‘lchash aniqligi, 
aralashtirish bir xilligi, mikrobiologik xavf, mos qadoq tanlovi» kabi nazorat nuqtalari biriktirildi. Masalan, og‘iz 
orqali qabul qilinadigan suspenziyada zarracha o‘lchami notekis bo‘lsa, cho‘kma hosil bo‘lish tezligi ortadi va 
har bir dozadagi faol modda miqdori o‘zgaradi. Shuning uchun gomogenizatsiya va yopishqoqlikni boshqarish 
kritik parametrga aylanadi. Kapsulalarni to‘ldirishda esa bir xil massa va oquvchanlikni ta’minlash uchun 
granulatsiya darajasi muhim bo‘ladi. Raqamlar bilan ifodalaganda, doza bir xilligi bo‘yicha maqsad sifatida 
10 ta birlik tahlil qilinganda, natijalarning o‘rtacha qiymatdan og‘ishi 85–115 foiz oralig‘ida, standart og‘ish esa 
minimal bo‘lishi kerakligi qabul qilinadi. Bu umumiy farmakopeya yondashuviga mos keladi. Ilmiy izoh sifatida, 
jarayon nazorati individual dori shakllarida «kichik partiya effekti» sababli yanada muhimlashadi, chunki kichik 
hajmda aralashtirish va o‘lchash xatolari nisbatan katta klinik oqibatlarga olib kelishi mumkin [6; 7].

T A H L I L  V A  N A T I J A L A R
Natijada pediatrik va geriatriya amaliyoti uchun individual dori shakllarini yaratish bo‘yicha texnologik 

yechimlar to‘rt asosiy platformaga ajratildi va har bir platforma uchun kritik sifat atributlari tizimi shakllantirildi. 
Mexanizm sifatida platformalar «suyuq shakllar, yarim qattiq shakllar, qattiq dispers tizimlar va raqamli-
fabrikatsion texnologiyalar»ga bo‘lindi, so‘ng ularning har biri yoshi kichik yoki keksa bemorlarning 
ehtiyojlariga moslashtirildi. Misol tariqasida, pediatrik guruh uchun suyuq shakllarda ta’m va osmolyalilik 
birinchi o‘ringa qo‘yildi, geriatriyada esa yutish qulayligi va dozalash rejimini soddalashtirish ustuvor 
bo‘ldi. Raqamli-fabrikatsion yo‘nalishda 3D bosib chiqarish orqali tabletkani bemor dozasiga mos ravishda 
«qavatma-qavat» ishlab chiqish konsepsiyasi ajratildi. Raqamli ko‘rsatkichlar sifatida xavf indeksining 
o‘rtacha qiymati pediatriyada yordamchi modda bilan bog‘liq segmentda 12–18 diapazonda, geriatriyada 
esa polifarmatsiya va o‘zaro ta’sir segmentida 14–20 diapazonda jamlandi. Bu turli xavf profillarini ko‘rsatadi. 
Ilmiy izoh shundan iboratki, bir xil texnologiya ikki yosh guruhida turlicha kritik ahamiyatga ega bo‘lishi 
mumkin, chunki pediatriyada toksikologik sezgirlik, geriatriyada esa farmakokinetik klirens va davolashga 
rioya qilish (adherens) ustun rol o‘ynaydi. Suyuqlik va suspenziyalar uchun barqarorlik va dozalash aniqligini 
oshirishga qaratilgan texnologik natijalar alohida tizimlashtirildi. Mexanizm shundan iboratki, cho‘kma hosil 
bo‘lishini sekinlashtirish uchun yopishqoqlikni oshiruvchi polimerlar, zarracha o‘lchamini kichraytirish uchun 
nam maydalash yoki ultratovushli dispersiyalash, pH ni barqaror saqlash uchun esa tampon tizimlari tanlandi. 
Misol sifatida, ibuprofen kabi kuchsiz kislota xususiyatiga ega moddalar uchun pH ni ma’lum diapazonda 
saqlash eruvchanlik va ta’m sezgisini boshqaradi. Shuningdek, sorbitol yoki glitserin asosidagi erituvchilar 
osmolyalilikni oshirmasdan shirinlik hissini ta’minlaydi. 

Raqamlar nuqtayi nazaridan, zarracha o‘lchamining D90 ko‘rsatkichi 50 mikrometrdan past bo‘lsa, 
sedimentatsiya tezligi sezilarli darajada kamayishi, yopishqoqlik 200–800 mPa·s diapazonida bo‘lsa, qayta 
chayqatilganda bir xillik yaxshilanishi kuzatildi. Ilmiy izoh sifatida, Stoks qonuniga ko‘ra, zarracha radiusining 
kvadratiga proporsional bo‘lgan cho‘kish tezligining kamayishi dispers tizimlarda doza bir xilligi muammosini 
bevosita kamaytiradi. Bu ekstemporal sharoitda ham nazariy jihatdan asosli yechim hisoblanadi. Qattiq 
individual dori shakllari bo‘yicha mikrodozalash va modulli dozalash konsepsiyasi natija sifatida ajratildi. 
Mexanizm shundan iboratki, kapsulalashda past dozali faol modda inert to‘ldiruvchi bilan geometrik suyultirish 
orqali bir tekis taqsimlanadi, modulli granulalarda esa har bir granul birligi ma’lum «doza kvanti»ni beradi va 
bemorning kunlik dozasi birliklar soni orqali moslashtiriladi. Misol tariqasida, varfarin yoki levotiroksin kabi tor 
terapevtik indeksli moddalarda doza qadamini 0,5 mg yoki undan ham kichik qilish klinik xavfsizlik uchun muhim 
bo‘lib, modulli granulalar yoki mikrotabletkalar dozalashni aniqroq amalga oshirish imkonini beradi. Raqamli 
ko‘rsatkich sifatida doza qadamining 10–20 foizdan 2–5 foizgacha kichrayishi nazariy jihatdan konsentratsiya 
tebranishini kamaytirib, terapevtik oynada qolish ehtimolini oshiradi. Ilmiy izoh shundan iboratki, tor terapevtik 
indeksli dori vositalarida kichik og‘ish ham klinik oqibatlarga olib kelishi mumkin. Shu sababli texnologik yechim 
farmakologik xavfni kamaytirishga xizmat qiluvchi vosita sifatida qaraladi.
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1-jadval. Pediatrik va geriatriyada individual dori 
shakllari uchun texnologik solishtirma tahlili.

Kimyoviy barqarorlik bo‘yicha natijalar uning doza moslashuvi bilan bir qatorda muhim omil ekanini 
ko‘rsatdi. Mexanizm shundan iboratki, individual dori shakli tayyorlanganda dori moddasining funksional 
guruhlari gidroliz, oksidlanish yoki fotolizga moyil bo‘lishi mumkin va muhit tanlovi bu jarayonlarni tezlashtirishi 
yoki sekinlashtirishi ehtimoli mavjud. Misol sifatida, askorbin kislota (C6H8O6) oksidlanishga sezgir bo‘lgani 
uchun kislorod bilan kontaktda parchalanish tezlashadi. Shu sababli antioksidant muhit va qorong‘i qadoqlash 
barqarorlikni oshiradi. Ester bog‘li prodruglarda esa suvli eritma o‘rniga suspenziya yoki quruq kukun afzal 
bo‘ladi. Raqamli yondashuv sifatida pH 3–5 diapazonida oksidlanish tezligi pasayishi, harorat 25 daraja 
Selsiydan 40 daraja Selsiyga ko‘tarilganda esa degradatsiya tezligi taxminan 2 baravar ortishi mumkinligi 
hisobga olindi. Ilmiy izoh shundan iboratki, individual tayyorlash klinik maqsadni hal qilsa-da, kimyoviy kinetika 
e’tibordan chetda qolsa, doza to‘g‘ri bo‘lsa ham, faol modda miqdori saqlanish muddati davomida kamayib, 
terapiya samaradorligi pasayadi.

Tadqiqot natijalari va ularning muhokamasi. Olingan natijalar individual dori shakllari konsepsiyasining 
pediatriya va geriatriyadagi muammolarni hal etishda ikki xil yo‘l bilan ishlashini ko‘rsatadi: bir tomondan, 
doza moslashadi, ikkinchi tomondan, dori qabul qilish jarayoni ergonomik jihatdan soddalashadi. Mexanizm 
shundan iboratki, pediatriyada moslashuv ko‘proq «biologik o‘sish va yordamchi modda xavfsizligi»ga 
tayanadi, geriatriyada esa «klirens pasayishi, polifarmatsiya va disfagiya» ustunlik qiladi. Shu bois bir xil 
texnologiya turli atributlar bo‘yicha optimallashtiriladi. Misol sifatida, pediatrik suspenziyada konservant tanlovi 
minimal va xavfsiz bo‘lishi kerak, geriatriyada esa bir nechta dori o‘rniga kombinatsion yoki modulli yondashuv 
davolash rejimining murakkabligini kamaytirishi mumkin. Raqamlar bilan solishtirganda, pediatrik guruhda 
doza xatosining kamayishi 10–20 foizdan pastlashishi kutilsa, geriatriyada dori qabuliga rioya etmaslikning 
5–15 foizga qisqarishi realistik maqsad bo‘lishi mumkin, chunki rejim soddalashadi. Ilmiy izoh sifatida, bemor-
markazli farmatsiya «sifat»ni faqat laboratoriya ko‘rsatkichi emas, balki real hayotdagi qo‘llash xavfsizligi va 
natijadorligi bilan bog‘laydi. Bu zamonaviy klinik farmatsiya yondashuvlariga mos keladi [1; 4]. Natijalarning 
adabiyotlar bilan qiyosiy tahlili shuni ko‘rsatadiki, xalqaro amaliyotda 3D bosib chiqarish va mikrodozalash 
shaxsiylashtirishning asosiy drayverlari sifatida ko‘rilmoqda, biroq ularni ekstemporal sharoitga joriy etishda 
standartlashtirish muammosi saqlanib qoladi. Mexanizm shundan iboratki, raqamli dizayn va ishlab chiqarish 
aniqligi yuqori bo‘lsa ham, xomashyo sifatining o‘zgaruvchanligi, kichik partiyalarda validatsiya murakkabligi va 
kadrlar kompetensiyasi natijani cheklaydi. Misol tariqasida, 3D bosib chiqarishda porozlik va qatlam qalinligi 
dori moddasining ajralib chiqish tezligini belgilaydi, ammo har bir printerning kalibrlanishi va material reologiyasi 
boshqarilmasa, doza va parchalanish vaqti bir xil chiqmasligi mumkin. Raqamli jihatdan, qatlam qalinligining 
10–20 foiz o‘zgarishi nazariy jihatdan sirt maydoni va erish tezligiga ta’sir qilib, parchalanish vaqtini o‘nlab 
soniyalarga o‘zgartirishi mumkin. Bu pediatriyada qabul qilish qulayligiga sezilarli ta’sir ko‘rsatadi. Ilmiy izoh 
sifatida, bu holat «jarayon parametrlariga sezgirlik» konsepsiyasi bilan tushuntiriladi va xavfga asoslangan 
boshqaruvni talab qiladi, ya’ni kritik parametrlar ro‘yxati aniq belgilangan va kuzatiladigan bo‘lishi kerak [6; 7].

Yordamchi modda tanlovi bo‘yicha muhokama pediatriya va geriatriyada xavf profilining farqini yanada 
yaqqol ko‘rsatadi. Mexanizm shundan iboratki, pediatrik bemorda metabolik yo‘llar to‘liq yetilmagan bo‘lishi 
mumkin, shu sababli ba’zi erituvchilar yoki konservantlar organizmda to‘planishi mumkin. Geriatriyada esa ko‘p 
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dori vositalari qabul qilinishi fonida antixolinergik yuk yoki natriy yuklamasi klinik muammolarni kuchaytiradi. 
Misol sifatida, shakar spirtlari yuqori dozada diareya chaqirishi, natriy bikarbonatli tampon tizimlari esa yurak 
yetishmovchiligi bo‘lgan keksalarda suyuqlik ushlanishiga hissa qo‘shishi mumkin. Shu sababli dori formulatsiyasi 
individual xavfni hisobga olishi kerak. Raqamlar nuqtayi nazaridan, natriy yuklamasining kuniga 2 g dan oshishi 
ayrim kardiologik bemorlarda noxush bo‘lishi mumkinligi klinik tavsiyalarda uchraydi. Pediatrik guruhda esa 
osmolyalilik oshishi bilan me’da-ichak tizimidagi (GI) noqulayliklar chastotasi ortishi kuzatiladi. Ilmiy izoh shundan 
iboratki, yordamchi moddaning «inert» ekanligi haqidagi klassik qarash shartli bo‘lib, u ham farmakologik va 
fiziologik javobga ta’sir ko‘rsatadi, ayniqsa, yosh jihatidan eng zaif guruhlarda. Tadqiqot cheklovlari sifatida 
ushbu ishning nazariy-sintetik xarakterga ega ekanini va real muassasalar kesimida prospektiv klinik natijalar 
bilan bog‘lanmaganini ko‘rsatish lozim. Mexanizm shundan iboratki, model va mezonlar umumiy amaliyotni 
standartlashtirish uchun ishlab chiqildi, biroq har bir hududda xomashyo ta’minoti, farmakopeya talqinlari, 
kadrlar tayyorgarligi va texnik jihozlanish darajasi farq qiladi. Misol sifatida, bir muassasada yuqori aniqlikdagi 
tarozilar va kapsula to‘ldirish uskunalari mavjud bo‘lsa, boshqasida faqat qo‘lda aralashtirish va oddiy o‘lchash 
vositalari bo‘lishi mumkin. Bu esa tavsiya etilgan RSD maqsadiga erishishni qiyinlashtiradi. Raqamli jihatdan, 
o‘lchash aniqligi 1 mg bo‘lgan tarozi bilan 10 mg doza tayyorlashdagi nisbiy xato 10 foizgacha borishi mumkin, 
0,1 mg aniqlik esa xatoni 1 foiz atrofiga tushiradi. Bu klinik farq keltirib chiqarishi ehtimoli mavjud. Ilmiy izoh 
sifatida, kelajakdagi tadqiqot yo‘nalishlari texnologik profilni klinik natijalar bilan bog‘laydigan ko‘p markazli 
kuzatuvlarni o‘tkazish, shuningdek, 3D bosib chiqarish va mikrodozalash uchun normativ talablarga mos 
validatsiya protokollarini ishlab chiqishdan iborat bo‘lishi mumkin [5].

X U L O S A
Pediatrik va geriatriya amaliyotida individual dori shakllarini yaratish bemor xavfsizligi va terapiya 

samaradorligini oshirishga qaratilgan kompleks ilmiy-amaliy yo‘nalish ekanligi umumlashtirildi. Tadqiqot doza 
moslashuvi, yutish qulayligi, ta’mni maskirovka qilish, barqarorlik va polifarmatsiya xavflarini kamaytirish kabi 
ehtiyojlar yagona texnologik qaror bilan emas, balki bemorga mos texnologik profilni tanlash orqali hal qilinishini 
ko‘rsatdi. Suyuqlik tizimlarida zarracha o‘lchami va reologiyani boshqarish doza bir xilligini ta’minlashda asosiy 
omil ekani, qattiq individual shakllarda esa mikrodozalash va modulli granulalar tor terapevtik indeksli dori 
vositalari uchun ayniqsa muhimligi qayd etildi. Raqamli-fabrikatsion yondashuvlar, xususan, 3D bosib chiqarish 
individualizatsiyani standartlashtirish salohiyatiga ega bo‘lsa-da, jarayon parametrlariga sezgirlik sababli 
xavfga asoslangan sifat atributlari majburiy ekanligi ta’kidlandi. Yakunda «bir bemor — bir texnologik profil» 
konsepsiyasi pediatriya va geriatriyada individual dori shakllarini loyihalash va sifatini boshqarish uchun amaliy 
va ilmiy jihatdan asosli ramka sifatida shakllantirildi.

F O Y D A L A N I L G A N  A D A B I Y O T L A R  R O ‘ Y X A T I : 
1.	 Allen L. V. The Art, Science, and Technology of Pharmaceutical Compounding. Washington, DC: American 

Pharmacists Association, 2021. 720 p.
2.	 Katzung B. G., Trevor A. J. Basic and Clinical Pharmacology. New York: McGraw-Hill Education, 2021. 

1280 p.
3.	 Nahata M. C., Pai V. B. Pediatric Drug Formulations. Cincinnati: Harvey Whitney Books, 2019. 450 p.
4.	 Mangoni A. A., Jackson S. H. D. Age-related changes in pharmacokinetics and pharmacodynamics: basic 

principles and practical applications. British Journal of Clinical Pharmacology. London: Wiley, 2004. Vol. 
57, No. 1. P. 6–14.

5.	 Ibragimov S. A., Karimova N. A. Ekstemporal dori vositalarini tayyorlashda sifat nazorati va xavfsizlik 
masalalari. Toshkent: Abu Ali ibn Sino nomidagi tibbiyot nashriyoti, 2020. 180 b.

6.	 Государственная фармакопея Российской Федерации. XIV издание. Москва: Министерство 
здравоохранения Российской Федерации, 2018. 4000 с.

7.	 Zhang J., Feng X., Patil H., Tiwari R. V., Repka M. A. Pharmaceutical 3D printing: a new tool for personalized 
medicine. Advanced Drug Delivery Reviews. Amsterdam: Elsevier, 2017. Vol. 132. P. 267–287.

498 https://tibbiyot-talimi-va-innovatsiyalari.uz

TIBBIYOT TALIMI VA INNOVATSIYALARI Oktabr, 2026-yil. 10-son
TI

BB
IY

OT
 /

 M
ED

IC
IN

E 
/ 

М
ЕД

И
Ц

И
Н

А



Muharrir: Sherzod Qurbonov

Mas’ul kotib: Surmaniso Mirzaliyeva 

Dizayner: Oloviddin Sobir o‘g‘li

© Materiallar koʻchirib bosilganda “Tibbiyot ta'limi va innovasiyalari” ilmi  elektron jurnali manba sifatida 
koʻrsatilishi shart. Jurnalda bosilgan material va reklamalardagi dalillarning aniqligiga mualliflar ma’sul. 

Tahririyat fikri har vaqt ham mualliflar fikriga mos kelamasligi mumkin. Tahririyatga yuborilgan materiallar 
qaytarilmaydi.

Jurnalga istalgan payt quyidagi rekvizitlar orqali obuna boʻlishingiz mumkin. Obuna boʻlgach,
@iqtisodiyot_77 telegram sahifamizga toʻlov haqidagi ma’lumotni skrinshot yoki foto shaklida
joʻnatishingizni soʻraymiz. Shu asosda har oygi jurnal yangi sonini manzilingizga joʻnatamiz.

Mazkur jurnalda maqolalar chop etish uchun quyidagi havolalarga
maqola, reklama, hikoya va boshqa ijodiy materiallar yuborishingiz mumkin.

Materiallar va reklamalar pullik asosda chop etiladi.
El.Pochta: sq143235@gmail.com

Bot: @munis_sm
Tel.: 97 748 70 03

2026. № 10

TIBBIYOT
TA'LIMI & INNOVATSIYALARI





Litsenziya raqami: №745444tibbiyot-talimi-va-innovatsiyalari.uz https://t.me/tibbiyot_2100


