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Annotatsiya: Anaerob mashqlar sport fiziologiyasida organizmning gomeostatik
mexanizmlarini qayta sozlash va moslashuvchanligini o'rganish uchun ajoyib model
hisoblanadi. Ushbu maqolada yugqori intensivlikdagi anaerob mashqlar paytida va keyin
yuzaga keladigan gomeostaz buzilishining fiziologik mexanizmlari va tiklanish jarayonlari
chuqur tahli qilinadi. Anaerob mashgqlar, xususan og'ir vazn ko 'tarish, sprint yoki yuqori
intensivlikdagi interval mashqlar paytida organizm energiya talabini asosan fosfagen tizim
va glikoliz orqali qondiradi, natijada metabolik mahsulotlar (masalan, laktat, vodorod
ionlari) to'planadi va mushaklarda asidot holati yuzaga keladi [1]. Bu metabolik og'irliklar
bir qator gomeostatik buzilishlarga olib keladi, jumladan, ion muvozanatining buzilishi,
gormonal o'zgarishlar, yallig'lanish reaksiyalari va markaziy asab tizimining charchog'i
[2].

Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, anaerob mashqdan keyingi tiklanish jarayoni
faqatgina energiya substratlarini qayta tiklanishi bilan cheklanmay, balki molekulyar,
hujayra va tizimli darajalarda kompleks moslashuvchan jarayonlarni o'z ichiga oladi [3].
Tiklanish davomida organizm bir qator kompensator mexanizmlarni faollashtiradi,
jumladan, glikogen resintezi, ogsillarning biosintezi, antioksidant tizimlarning faollashuvi
va immunitet funksiyasining normalizatsiyasi [4]. Zamonaviy sport fiziologiyasida anaerob
mashqlardan keyingi tiklanishni optimallashtirish sportchi formasi va sport natijalarini
oshirishning muhim omili hisoblanadi [5].

Ushbu magqola so'nggi o'n yil (2015-2025) davomida o'tkazilgan ilmiy tadqiqotlar
asosida anaerob mashqlar paytida gomeostazning buzilishi va keyingi tiklanishning
fiziologik, biokimyoviy va molekulyar mexanizmlarini tizimli tahli qiladi. Shuningdek, turli
strategiyalar (ovqatlanish, suv rejimi, faol tiklanish, uyqu va boshqalar) samaradorligi ilmiy
dalillar asosida baholanadi, bu esa sportchilar va murabbiylarga tiklanish jarayonini
optimallashtirishda amaliy tavsiyalar berish imkonini yaratadi [6].

Kalit so'zlar: anaerob mashqlar, gomeostaz buzilishi, tiklanish fiziologiyasi,
metabolik stress, mushak shikastlanishi, markaziy charchoq, periferik charchoq, laktat,
glikogen resintezi, moslashuvchanlik.

TADQIQOT MAQSADI: Ushbu tadqiqotning asosiy maqsadi anaerob mashgqlar
paytida va keyin organizm gomeostazining buzilishi va tiklanish jarayonlarining
kompleks mexanizmlarini o'rganish, so'nggi o'n yil davomida o'tkazilgan ilmiy
tadqiqotlar natijalarini tahlil qilish va ushbu jarayonlarni optimallashtirishning samarali
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strategiyalarini taklif etishdan iborat. Tadqiqot shuningdek, anaerob mashqlarga
organizmning moslashuv jarayonlarini chuqurroq tushunishga garatilgan bo'lib, bu esa
sportchilarning mashq samaradorligini oshirish va charchoq darajasini kamaytirishga
yordam beradi.

TADQIQOT USLUBLARI: Ushbu maqolada tizimli adabiy sharh uslubi qo'llanildi.
2015-2025-yillar oralig'ida chop etilgan ilmiy maqolalar, jumladan PubMed, Scopus, Web
of Science va Google Scholar kabi xalqaro maqolalarga ixtisoslashgan ma'lumotlar
bazalaridan gidiruv olib borildi. Qidiruvda "anaerob exercise"”, "high-intensity exercise",

"homeostasis disruption”, "recovery physiology", "muscle fatigue", "metabolic stress",

"lactate metabolism", "glycogen resynthesis”, "overtraining” kabi kalit so'zlar go'llanildi.
Tanlangan magqolalar ularning metodologik sifatiga, nashr etilgan jurnalning impakt-
faktoriga va tadqiqot natijalarining ahamiyatiga qarab baholandi. Tadqiqotlar tanlab
olish jarayonida meta-tahlillar, randomizatsiyalangan boshqarilgan tadqiqotlar va
kuzatuv tadqiqotlariga ustuvorlik berildi. Olingan ma'lumotlar gomeostaz buzilishining
turli jihatlari (metabolik, gormonal, immunologik, asab-tizimli) va tiklanish strategiyalari
(ovgatlanish, faol tiklanish, uyqu va boshqalar) bo'yicha guruhlarga ajratildi va qiyosiy
tahlil qilindi.

KIRISH

Sport fiziologiyasida gomeostaz - bu organizmning ichki muhitining nisbatan doimiy
holatini saqlashga garatilgan murakkab regulyator mexanizmlar tizimi hisoblanadi. Har
ganday jismoniy mashq, aynigsa yuqori intensivlikdagi anaerob mashgqlar, organizm
gomeostaziga kuchli stress ta'sir ko'rsatadi, bu esa bir gator fiziologik va biokimyoviy
o'zgarishlarni keltirib chiqaradi [7]. Anaerob mashgqlar, xususan og'ir vazn ko'tarish,
sprint yoki yuqori intensivlikdagi interval mashgqlar, organizmning kislorodsiz sharoitda
energiya ishlab chiqarish qobiliyatini sinovdan o'tkazadi. Bu turdagi mashgqlar paytida
energiya talabi juda yuqori bo'lgani uchun organizm asosan fosfagen tizim (ATP-KF) va
glikoliz orqali energiya ishlab chiqaradi [8].

Anaerob mashgqglarning asosiy xususiyati shundaki, ular kislorod etishmovchiligida
amalga oshiriladi, natijada glikolizning yakuniy mahsuloti bo'lgan piruvat
mitoxondriyada to'liq oksidlana olmaydi va laktatga aylanadi. Laktatning to'planishi bilan
birga vodorod ionlari (H+) ham to'planadi, bu esa mushak hujayralarida pH darajasining
pasayishiga (asidot holati) olib keladi [9]. pHning pasayishi bir gator fermentlar
faolligining pasayishiga, shu jumladan glikoliz va mushak qisqarishini ta'minlovchi
fermentlar faolligining susayishiga sabab bo'ladi. Bu metabolik o'zgarishlar anaerob
mashgqlar paytida sezilarli darajada charchoqning paydo bo'lishiga olib keladi.

Anaerob mashgqglar paytida gomeostazning buzilishi nafagat metabolik darajada,
balki gormonal, immunologik va asab tizimlarida ham yuzaga keladi. Mashq paytida
kortizol, katexolaminlar (adrenalin va noradrenalin) kabi stress gormonlarining
sekretsiyasi oshadi, bu esa organizmning stressga javob reaksiyasining bir qismi
hisoblanadi [10]. Biroq, bu gormonal o'zgarishlar uzoq muddat davom etganda yoki
yetarli darajada tiklanmay qolganda, immunitet tizimining susayishiga, oshqozon-ichak
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trakti funksiyasining buzilishiga va hatto markaziy asab tizimining charchog'iga olib
kelishi mumkin [11].

Markaziy asab tizimining charchog'i sport fiziologiyasida nisbatan yangi tushuncha
bo'lib, u markaziy asab tizimining mushaklarning maksimal iroda qisqarishini boshqarish
gobiliyatining pasayishi sifatida ta'riflanadi [12]. Anaerob mashgqlar, aynigsa yuqori
intensivlikdagi kuch mashqlari, markaziy asab tizimiga sezilarli stress ta'sir ko'rsatadi, bu
esa keyingi mashqglar samaradorligiga salbiy ta'sir ko'rsatishi mumkin. Markaziy
charchogning paydo bo'lish mexanizmlari orasida serotonin, dopamin va noradrenalin
kabi neyrotransmitterlarning muvozanatining buzilishi, shuningdek, markaziy asab
tizimidagi ingibitor signallarning kuchayishi kiradi [13].

Anaerob mashqglarga javoban yuzaga keladigan yana bir muhim gomeostatik
buzilish - bu mushak to'gimasining shikastlanishi. Yuqori intensivlikdagi mashgqlar,
ayniqsa ekssentrik (mushaklarning cho'zilishi bilan birga keladigan) harakatlar, mushak
tolalarida mikroskopik shikastlanishlarga olib keladi [14]. Bu shikastlanishlar
yallig'lanish reaksiyasini faollashtiradi, natijada oq qon hujayralari shikastlangan joyga
jalb qilinadi va yallig'lanish sitokinlari chiqariladi. Yallig'lanishning dastlabki bosqichi
mushaklarning qayta tiklanishi va moslashishi uchun muhim bo'lsa-da, bu jarayon
nazoratdan chiqib ketganda yoki yetarli darajada tiklanmay qolganda, mushaklarning
haddan tashqari charchog'i va hatto "overtraining" sindromiga olib kelishi mumkin [15].

Anaerob mashqlardan keyingi tiklanish jarayoni esa murakkab va ko'p bosqichli
jarayon bo'lib, u nafagat metabolik muvozanatning tiklanishini, balki hujayra
shikastlanishlarining tuzalishi, energiya zaxiralarining to'ldirilishi va asab-gormonal
tizimning normal holatga qaytishini o'z ichiga oladi [16]. Tiklanish jarayonining
samaradorligi sportchining keyingi mashqlarga tayyorgarligini va umumiy sport
natijalarini belgilaydigan asosiy omillardan biridir.

So'nggi o'n yil davomida anaerob mashqglar paytida gomeostazning buzilishi va
keyingi tiklanish jarayonlarini o'rganish bo'yicha ko'plab ilmiy tadqiqotlar olib borildi.
Ushbu tadqiqotlar nafaqat fundamental fiziologik jarayonlarni yoritishga, balki
sportchilarning charchoq darajasini kamaytirish va ularning mashq samaradorligini
oshirish uchun amaliy strategiyalar ishlab chiqishga qaratilgan [17]. Zamonaviy sport
fiziologiyasida anaerob mashqglarga organizmning moslashuvchanligini o'rganish va
tiklanish jarayonlarini optimallashtirish muhim ahamiyatga ega bo'lib, bu nafaqat elit
sportchilar, balki barcha darajadagi sportchilar va hatto sog'ligni saqlash uchun mashq
gilayotgan odamlar uchun ham foydali hisoblanadi.

Ushbu maqgolaning maqgsadi so'nggi o'n yil (2015-2025) davomida o'tkazilgan ilmiy
tadqgiqotlar asosida anaerob mashqglar paytida gomeostazning buzilishi va keyingi
tiklanish jarayonlarining fiziologik, biokimyoviy va molekulyar mexanizmlarini tizimli
tahli qilish, shuningdek, wushbu jarayonlarni optimallashtirishning samarali
strategiyalarini taklif etishdan iborat.

NATIJALAR

Anaerob mashgqlar paytida gomeostazning buzilish mexanizmlari
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Metabolik o'zgarishlar

Anaerob mashgqglar paytida energiya talabining keskin oshishi organizmni asosan
fosfagen tizim (ATP-KF) va glikoliz orqali energiya ishlab chiqarishga majbur qiladi.
Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, maksimal intensivlikdagi anaerob mashqning birinchi 10-
15 soniyasida energiyaning asosiy manbai fosfagen tizim hisoblanadi, ammo bu tizimning
imkoniyatlari cheklangan bo'lib, 30-40 soniyadan keyin glikoliz energiya ishlab
chigarishning asosiy yo'nalishiga aylanadi [18]. Glikolizning faollashuvi glikolizning
yakuniy mahsuloti bo'lgan piruvatning mitoxondriyada to'liq oksidlana olmasligi sababli
laktatning to'planishiga olib keladi.

Laktatning to'planishi bilan birga vodorod ionlari (H+) ham to'planadi, bu esa
mushak hujayralarida pH darajasining 6.4-6.6 gacha pasayishiga sabab bo'ladi [19]. Bu
asidot holati bir qator fermentlar, jumladan fosfofruktokinaza va mushaklarning
qisqarishini ta'minlovchi fermentlar faolligining pasayishiga olib keladi. H+ ionlarining
to'planishi, shuningdek, kalsiy ionlarining (CaZ2+) sarkoplazmatik retikulumdan
chigishiga va troponin bilan bog'lanishiga to'sqinlik qiladi, bu esa mushak qisqarish
kuchining pasayishiga sabab bo'ladi [20].

So'nggi tadqiqotlar shuni ko'rsatdiki, laktatning o0'zi to'g'ridan-to'g'ri charchoqning
paydo bo'lishiga sabab bo'lmasa-da, u asidot holatining yuzaga kelishida muhim rol
o'ynaydi. Aslida, laktat organizm uchun muhim energiya manbai bo'lib, u jigarda glikozga
aylantirilishi yoki boshqa mushaklarda energiya manbai sifatida ishlatilishi mumkin [21].
Biroq, yuqori intensivlikdagi anaerob mashgqlar paytida laktat ishlab chiqgarish uning
sarflanish tezligidan oshib ketadi, natijada laktatning to'planishi kuzatiladi.

Anaerob mashglar paytida boshqa muhim metabolik o'zgarish - bu glikogen
zaxirasining tez kamayishi. Glikogen - bu mushaklarda va jigarda saqlanadigan asosiy
uglevod hisoblanadi. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, maksimal intensivlikdagi anaerob
mashq bir soat davomida mushak glikogenining 30-40% gacha kamayishiga olib kelishi
mumkin [22]. Glikogenning kamayishi nafaqat energiya manbai sifatida, balki suv bilan
bog'lanishi tufayli mushak hajmini sagqlashda ham muhim ahamiyatga ega.

Gormonal o'zgarishlar

Anaerob mashglar organizmning gormonal tizimiga kuchli stress ta'sir ko'rsatadi.
Mashq paytida simpatik-adrenal tizimning faollashuvi natijasida adrenalin va
noradrenalin katexolaminlarining sekretsiyasi keskin oshadi [23]. Bu gormonlar yurak
urish tezligini oshirish, qon bosimini ko'tarish va glikogenolizni faollashtirish orqali
organizmning "kurash yoki qochish" reaksiyasini ta'minlaydi.

Bundan tashqari, anaerob mashgqlar gipotalamo-gipofiz-buyrak usti o'qi faolligini
oshiradi, natijada kortizol sekretsiyasi oshadi [24]. Kortizol - bu glikoneogenezni
rag'batlantirish, yallig'lanish reaksiyasini modulyatsiya qilish va immunitet funksiyasini
tartibga solish orqali mashq stressiga javoban muhim rol o'ynaydigan gormondir. Birog,
kortizolning uzoq muddat yuqori darajada qolishi mushak to'qimasining parchalanishiga,
immunitetning susayishiga va "overtraining" sindromining rivojlanishiga olib kelishi
mumKkin.
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Anaerob mashgqlar, ayniqsa kuch mashglari, o'sish gormoni (GH) va insulin
o'xshatuvchi o'sish omili-1 (IGF-1) sekretsiyasini ham oshiradi [25]. Bu gormonlar
mushak to'gimasining o'sishi va qayta tiklanishida muhim rol o'ynaydi. O'sish gormoni
lipolizni rag'batlantirish, glikogen sintezini inhibirlash va ogsillarning biosintezini
rag'batlantirish orqali ta'sir ko'rsatadi.

Testosteron - bu anaerob mashgqlarga javoban sekretsiyasi oshadigan yana bir
muhim gormon. Testosteron mushak o'sishi va kuchini oshirishda, shuningdek, mushak
shikastlanishlarining tiklanishida muhim rol o'ynaydi [26]. Tadqiqotlar shuni
ko'rsatadiki, og'ir vazn ko'tarish kabi anaerob mashqlar testosteron sekretsiyasini
sezilarli darajada oshiradi, bu esa mushaklarning moslashuvchanligi uchun muhim
ahamiyatga ega.

Immunologik o'zgarishlar

Anaerob mashqglar immunitet tizimiga sezilarli ta'sir ko'rsatadi. Mashq paytida va
keyin immunitet hujayralarining soni va faolligida o'zgarishlar kuzatiladi. Yuqori
intensivlikdagi anaerob mashqlar paytida neytrofillar, monositlar va tabiiy killer
hujayralarining soni vaqtincha oshadi, bu immunitet tizimining faollashganligini
ko'rsatadi [27]. Biroq, mashqdan keyingi soatlar va kunlar davomida immunitet
funksiyasida vaqtincha pasayish kuzatilishi mumkin, bu "ochiq oyna" deb ataladigan
hodisadir.

"Ochiq oyna" nazariyasiga ko'ra, mashqdan keyingi darhol davrda immunitet tizimi
susaygan holatda bo'ladi, bu esa organizmni yuqumli kasalliklarga chidamliligini
pasaytiradi [28]. Bu hodisa aynigsa yuqori intensivlikdagi anaerob mashqglardan keyin
sezilarli bo'ladi va bir necha soatdan bir necha kungacha davom etishi mumkin.

Anaerob mashglar, shuningdek, yallig'lanish sitokinlarining sekretsiyasiga ham
ta'sir ko'rsatadi. Mashq paytida va keyin interleukin-6 (IL-6), interleukin-1 reseptor
antagonisti (IL-1ra) va tumor nekroz omili-a (TNF-a) kabi sitokinlarning darajasi oshadi
[29]. Bu sitokinlar yallig'lanish reaksiyasini va mushaklarning moslashuvchanligini
tartibga solishda muhim rol o'ynaydi.

Asab-tizimli o'zgarishlar

Anaerob mashgqlar markaziy va periferik asab tizimiga ham sezilarli ta'sir ko'rsatadi.
Periferik charchoq mushaklarning maksimal iroda gisqgarish kuchining pasayishi sifatida
namoyon bo'ladi, bu esa bir qator omillar, jumladan, energiya resurslarining tugashi,
metabolitlarning to'planishi va mushak shikastlanishlari tufayli yuzaga keladi [30].

Markaziy charchoq esa markaziy asab tizimining mushaklarning maksimal iroda
qisqarishini boshqarish qobiliyatining pasayishi sifatida ta'riflanadi. Anaerob mashqlar,
ayniqsa yuqori intensivlikdagi kuch mashgqlari, markaziy asab tizimiga sezilarli stress
ta'sir ko'rsatadi [31]. Tadqigotlar shuni ko'rsatadiki, markaziy charchogning paydo
bo'lishida serotonin, dopamin va noradrenalin kabi neyrotransmitterlarning
muvozanatining buzilishi muhim rol o'ynaydi.

Transkranial magnit stimulyatsiya (TMS) va elektroensefalografiya (EEQ) kabi
zamonaviy usullar yordamida o'tkazilgan tadqiqotlar shuni ko'rsatdiki, anaerob
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mashqglardan keyin markaziy asab tizimining hayajonlanish darajasi pasayadi, bu esa
keyingi mashglar samaradorligiga salbiy ta'sir ko'rsatishi mumkin [32].

Anaerob mashglardan keyingi tiklanish jarayonlari

Metabolik tiklanish

Anaerob mashglardan keyingi metabolik tiklanish, birinchi navbatda, laktat va H+
ionlarining olib tashlanishi, glikogen zaxirasining qayta tiklanishi va energiya
resurslarining to'ldirilishini o'z ichiga oladi.

Laktat metabolizmi: Anaerob mashqgdan keyin laktatning olib tashlanishi bir necha
yo'l bilan amalga oshiriladi: (1) jigarda glikoneogenez orqali glikozga aylantirilishi, (2)
yurak va boshqa mushaklarda energiya manbai sifatida ishlatilishi, (3) ter va siydik orqgali
organizmdan chiqarilishi [33]. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, faol tiklanish (past
intensivlikdagi aerob mashq) laktatning olib tashlanish tezligini sezilarli darajada
oshirishi mumkin.

Asid-baz muvozanatining tiklanishi: Anaerob mashqdan keyin pH darajasining
normal holatga gaytishi bir necha mexanizmlar orqali amalga oshiriladi: (1) nafas olish
orqali uglerod dioksidning chiqarilishi, (2) buyraklar orqali H+ ionlarining siydik bilan
chiqarilishi, (3) bikarbonat va boshqa bufer tizimlarining faollashuvi [34]. Tadqgiqotlar
shuni ko'rsatadiki, asid-baz muvozanatining to'liq tiklanishi 24-48 soatgacha davom
etishi mumkin.

Glikogen resintezi: Anaerob mashqdan keyin glikogen zaxirasining qayta tiklanishi
juda muhim tiklanish jarayonidir. Glikogen resintezi bir necha omillarga bog'liq,
jumladan, uglevodlarning qabul qilinishi, insulin sezgirligi va mushaklarning glikogen
sintez fermentlarining faolligi [35]. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, mashqdan keyingi
birinchi 2 soat davomida glikogen resintezi eng yuqori tezlikda sodir bo'ladi, shuning
uchun bu davrda uglevodlarni gabul qilish juda muhim hisoblanadi.

Gormonal tiklanish

Anaerob mashqdan keyin gormonal tizimning normal holatga gaytishi muhim
ahamiyatga ega. Katexolaminlar va kortizol darajasi mashqdan keyin bir necha soat
ichida asta-sekin pasayadi [36]. Bu pasayish organizmning stressdan chiqish va dam olish
holatiga o'tishini ko'rsatadi.

O'sish gormoni va testosteron darajasi esa mashqdan keyin vaqtincha oshadi, bu esa
mushaklarning qayta tiklanishi va moslashuvchanligi uchun muhim ahamiyatga ega [37].
Biroq, bu gormonlarning uzoq muddat yuqori darajada qolishi organizmga zararli bo'lishi
mumKkin, shuning uchun ularning darajasi ma'lum muddatdan keyin normal holatga
qaytishi kerak.

Immunologik tiklanish

Anaerob mashqdan keyin immunitet tizimining tiklanishi bir necha bosqichlarda
sodir bo'ladi. Dastlabki bosqichda yallig'lanish reaksiyasi faollashadi, bu mushak
shikastlanishlarining tiklanishi va to'qimalarning qayta qurilishi uchun zarur hisoblanadi
[38]. Keyingi bosqichda antiyallig'lanish reaksiyasi faollashadi, bu yallig'lanishni cheklash
va to'qimalarning qayta tiklanishini rag'batlantirish uchun muhim ahamiyatga ega.

566



MexayHapoAHbIM Hay4YHbIN XXypHaJI Ne 39 (100),4acTb 1
«Hay4yHbI# UMIyJIbC» Hos6ps, 2025

Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, anaerob mashqdan keyin immunitet funksiyasining
to'liq tiklanishi 24-72 soatgacha davom etishi mumkin, bu mashqgning intensivligi va
davomiyligiga bog'liq [39]. Agar mashq oralig'ida yetarli tiklanish ta'minlanmasa,
immunitet tizimining doimiy ravishda susayishi kuzatilishi mumkin, bu esa
"overtraining" sindromining rivojlanishiga olib kelishi mumkin.

Asab-tizimli tiklanish

Anaerob mashqdan keyin markaziy va periferik asab tizimining tiklanishi bir necha
soatdan bir necha kungacha davom etishi mumkin. Periferik asab tizimining tiklanishi,
asosan, mushaklarning energiya resurslarining to'ldirilishi va metabolik mahsulotlarning
olib tashlanishi bilan bog'liq [40].

Markaziy asab tizimining tiklanishi esa ancha murakkab jarayon bo'lib, u
neyrotransmitterlarning = muvozanatining  tiklanishi,  neyronlar = hayajonlanish
darajasining normal holatga qaytishi va sinaptik uzatish samaradorligining oshishi bilan
bog'liq [41]. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, uyqu va dam olish markaziy asab tizimining
tiklanishida muhim rol o'ynaydi.

Tiklanishni optimallashtirish strategiyalari

Ovqatlanish strategiyalari

Anaerob mashqglardan keyingi tiklanishni optimallashtirishda ovqgatlanish muhim
rol o'ynaydi. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, mashqdan keyingi birinchi 2 soat davomida
uglevodlar (1-1.2 g/kg) va ogsil (0.3-0.4 g/kg) qabul qilish glikogen resintezini va
mushaklarning qayta tiklanishini sezilarli darajada oshiradi [42]. Shuningdek, suv va
elektrolitlarning to'ldirilishi gidratatsiyaning tiklanishi va asid-baz muvozanatining
normal holatga qaytishi uchun muhim ahamiyatga ega.

Kreatin monogidrat kabi qo'shimchalar anaerob mashqglardan keyingi tiklanishni
yaxshilashi mumkin. Kreatin mushaklarda fosfokreatin zaxirasini oshiradi, bu esa
anaerob mashgqglar paytida energiya ishlab chigarishni yaxshilashi va tiklanishni
tezlashtirishi mumkin [43].

Faol tiklanish

Faol tiklanish - bu past intensivlikdagi aerob mashqlar (masalan, yugurish,
velosiped yoki suzish) orqali tiklanishni tezlashtirish usuli hisoblanadi. Tadqgiqotlar shuni
ko'rsatadiki, faol tiklanish laktatning olib tashlanish tezligini oshiradi, qon aylanishini
yaxshilaydi va mushaklarning qayta tiklanishini tezlashtiradi [44]. Biroq, faol
tiklanishning intensivligi juda past bo'lishi kerak, aks holda u qo'shimcha charchoq
keltirib chigarishi mumkin.

Massaj va boshqa fizioterapevtik usullar

Massaj anaerob mashqlardan keyingi tiklanishni yaxshilashning an'anaviy usuli
hisoblanadi. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, massaj qon aylanishini yaxshilashi,
mushaklarning tarangligini kamaytirishi va sub'ektiv charchoq hissini pasaytirishi
mumkin [45]. Biroq, massajning to'g'ridan-to'g'ri mushak shikastlanishlarining
tiklanishiga ta'siri bo'yicha ma'lumotlar garama-qarshilikli.
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Krioterapiya (sovuq bilan davolash) va termoterapiya (issiqlik bilan davolash) ham
anaerob mashqlardan keyingi tiklanishni yaxshilash uchun qo'llaniladi. Sovuq vannalar
va kontrastli vannalar (issiq va sovuq suvda navbatma-navbat yotish) yallig'lanishni
kamaytirishi va sub'ektiv tiklanishni yaxshilashi mumkin [46].

Uyqu va dam olish

Uyqu - bu anaerob mashglardan keyingi tiklanishning eng muhim omillaridan
biridir. Uyqu paytida o'sish gormoni sekretsiyasi oshadi, bu esa mushaklarning gayta
tiklanishi va moslashuvchanligi uchun muhim ahamiyatga ega [47]. Tadqiqgotlar shuni
ko'rsatadiki, yetarli miqdordagi va sifatli uyqu anaerob mashqlardan keyingi tiklanishni
sezilarli darajada yaxshilaydi.

Dam olish kunlari ham muhim ahamiyatga ega, chunki ular organizmga to'liq
tiklanish va moslashish imkoniyatini beradi. Tadgiqotlar shuni ko'rsatadiki, yetarli dam
olishsiz, "overtraining" sindromining rivojlanish xavvi oshadi [48].

MUHOKAMA

Ushbu maqolada keltirilgan ma'lumotlar shuni ko'rsatadiki, anaerob mashgqlar
organizm gomeostaziga kuchli stress ta'sir ko'rsatadi, bu esa bir gator metabolik,
gormonal, immunologik va asab-tizimli o'zgarishlarni keltirib chiqaradi. Bu o'zgarishlar
organizmning mashq stressiga moslashish mexanizmlarining bir qismi bo'lsa-da, ular
nazoratdan chiqib ketganda yoki yetarli darajada tiklanmay qolganda, sportchining
formasi va sog'lig'iga salbiy ta'sir ko'rsatishi mumkin.

So'nggi o'n yil davomida o'tkazilgan tadqiqotlar anaerob mashqlar paytida
gomeostazning buzilishi va keyingi tiklanish jarayonlarini tushunishda muhim
yutuglarga erishdi. Xususan, laktat metabolizmi, mushak shikastlanishlarining
molekulyar mexanizmlari va markaziy charchoqning paydo bo'lishi bo'yicha yangi
ma'lumotlar olingan [49]. Bu yutuqglar sportchilarning mashq samaradorligini oshirish va
charchoq darajasini kamaytirish uchun yangi strategiyalarni ishlab chiqgish imkonini
berdi.

Tiklanishni optimallashtirish strategiyalari bo'yicha olib borilgan tadqiqotlar shuni
ko'rsatadiki, ovqatlanish, faol tiklanish, massaj, krioterapiya va uyqu kabi omillar
tiklanish jarayoniga ijobiy ta'sir ko'rsatishi mumkin. Biroq, bu strategiyalarning
samaradorligi individual xususiyatlar, mashqgning turi va intensivligi, shuningdek, boshqa
omillarga bog'liq ekanligini tan olish kerak [50].

Kelajakdagi tadgiqotlar anaerob mashqlarga individual javobning genetik va
molekulyar asoslarini, shuningdek, tiklanish jarayonlarini optimallashtirishning yangi
usullarini o'rganishga garatilishi kerak. Shuningdek, turli sport turlari va turli darajadagi
sportchilar uchun individual tiklanish strategiyalarini ishlab chiqish muhim ahamiyatga
ega.

XULOSA

Anaerob mashgqlar sport fiziologiyasida organizmning gomeostatik mexanizmlarini
qayta sozlash va moslashuvchanligini o'rganish uchun muhim model hisoblanadi. Ushbu
magqolada so'nggi o'n yil (2015-2025) davomida o'tkazilgan ilmiy tadqiqotlar asosida
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anaerob mashqglar paytida gomeostazning buzilishi va keyingi tiklanish jarayonlarining
fiziologik, biokimyoviy va molekulyar mexanizmlari tahlil qilindi.

Anaerob mashgqlar paytida organizmning gomeostazi bir gator yo'nalishlarda
buziladi: metabolik (laktat va H+ ionlarining to'planishi, glikogen zaxirasining
kamayishi), gormonal (katexolaminlar, kortizol, o'sish gormoni va testosteron
sekretsiyasining o'zgarishi), immunologik (immunitet hujayralari soni va faolligining
o'zgarishi, yallig'lanish sitokinlarining sekretsiyasi) va asab-tizimli (markaziy va periferik
charchogning paydo bo'lishi). Bu buzilishlar organizmning mashq stressiga moslashish
mexanizmlarining bir gismi bo'lsa-da, ular nazoratdan chiqib ketganda yoki yetarli
darajada tiklanmay qolganda, sportchining formasi va sog'lig'iga salbiy ta'sir ko'rsatishi
mumKkin.

Anaerob mashqlardan keyingi tiklanish jarayoni murakkab va ko'p bosqichli jarayon
bo'lib, u nafagat metabolik muvozanatning tiklanishini, balki  hujayra
shikastlanishlarining tuzalishi, energiya zaxiralarining to'ldirilishi va asab-gormonal
tizimning normal holatga qaytishini o'z ichiga oladi. Tiklanish jarayonining samaradorligi
sportchining keyingi mashqlarga tayyorgarligini va umumiy sport natijalarini
belgilaydigan asosiy omillardan biridir.

Tiklanishni optimallashtirish strategiyalari orasida ovqgatlanish (mashqdan keyingi
uglevod va ogsil gabul qilish, suv va elektrolitlarning to'ldirilishi), faol tiklanish, massaj,
krioterapiya, termoterapiya va uyqu kabi wusullar muhim ahamiyatga ega. Bu
strategiyalarning samaradorligi individual xususiyatlar, mashqning turi va intensivligi,
shuningdek, boshga omillarga bog'liq.

Kelajakdagi tadqiqotlar anaerob mashqglarga individual javobning genetik va
molekulyar asoslarini, shuningdek, tiklanish jarayonlarini optimallashtirishning yangi
usullarini o'rganishga garatilishi kerak. Shuningdek, turli sport turlari va turli darajadagi
sportchilar uchun individual tiklanish strategiyalarini ishlab chigish muhim ahamiyatga
ega.
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