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ANNOTATSIYA 

Clinica Universidad de Navarra-tana semirishini tahlil qiluvchi (CUN-BAE) indeksi tana 
yog‘ining ideal ko‘rsatkichi sifatida tavsiya etilgan va kardiometabolik xavf omillari bilan sezilarli 
bog‘liqlikni ko‘rsatgan. Biroq, CUN-BAE indeksi Osiyo populyatsiyalarida diabet kasalligi bilan 
bog‘liqmi yoki yo‘qmi noma'lum. Shuning uchun ushbu uzunlamasına tadqiqot CUN-BAE asosiy 
indeksi va 2-toifa diabet o‘rtasidagi bog‘liqlikni baholash uchun ishlab chiqilgan.  

Kalit so‘zlar: CUN-BAE indeksi, semirish, 2-toifa diabet, tana yog‘i foizi, antropometrik 
ko‘rsatkichlar. 
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ВЗАИМОСВЯЗЬ АНТРОПОМЕТРИЧЕСКИЕ ПОКАЗАТЕЛИ (CUN-BAE) И 
РАЗВИТИЕМ САХАРНОГО ДИАБЕТА 2 ТИПА 

АННОТАЦИЯ 
Индекс Clínica Universidad de Navarra-Body Adiposity Estimator (CUN-BAE) был 

рекомендован в качестве идеального индикатора жира в организме и показал значительную 
корреляцию с кардиометаболическими факторами риска. Однако неизвестно, коррелирует ли 
индекс CUN-BAE с заболеваемостью диабетом в азиатских популяциях. Поэтому это 
продольное исследование было разработано для оценки связи между базовым индексом CUN-
BAE и сахарным диабетом 2 типа (СД2). 

Ключевые слова: Индекс CUN-BAE, ожирение, сахарный диабет 2-го типа, процентное 
содержание жира в организме, антропометрические показатели.  

 

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.16933805


MARKAZIY OSIYO ENDOKRINOLOGIK JURNALI | ЦЕНТРАЛЬНО АЗИАТСКИЙ ЭНДОКРИНОЛОГИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ | CENTRAL ASIAN ENDOCRINOLOGICAL JOURNAL    №2 | 2025 

17 

Xaydarova Feruza Alimovna 
  Doctor of Medical Sciences, professor  

Tashkent State Dental Institute 
Ruziqulova Gulhayo Sharofutdinovna 

The Main Department of Medicine under the Administration of the President of the Republic of 
Uzbekistan, 1st Central Clinical Hospital, Tashkent, Uzbekistan 

 
INTERRELATION OF ANTHROPOMETRIC INDICATORS (CUN-BAE) AND THE 

DEVELOPMENT OF TYPE 2 DIABETES. 
 

ANNOTATION 
The Clínica Universidad de Navarra-Body Adiposity Estimator (CUN-BAE) index has been 

recommended as an ideal indicator of body fat and exhibited significant correlation with 
cardiometabolic risk factors. However, whether the CUN-BAE index correlates with incident 
diabetes in Asian populations is unknown. Therefore, this longitudinal study was designed to evaluate 
the association between baseline CUN-BAE index and type 2 diabetes mellitus 
(T2DM). 

Keywords: CUN-BAE index, obesity, type 2 diabetes, body fat percentage, anthropometric 
indicators. 
  

Dolzarblik. Qandli diabet butun dunyo bo‘ylab sog‘liqni saqlash xarajatlari va o‘limning 
asosiy sabablaridan biridir [1]. Osiyo mintaqalarida tarqalish sezilarli darajada o‘sib bormoqda va 
diabetning barcha holatlarining 60% dan ortig‘i ushbu mintaqalarga to‘g‘ri keladi. Qandli diabet bilan 
og‘rigan bemorlarda diabetik neyropatiya, serebrovaskulyar kasalliklar va hatto saraton xavfi sezilarli 
darajada oshadi [3, 5-8]. Shuning uchun kasallikni erta aniqlashni yaxshilashning samarali va oddiy 
usullariga shoshilinch ehtiyoj bor. Tanadagi ortiqcha yog ' birikmalariga ishora qiluvchi semirish 
diabet uchun tan olingan xavf omilidir [9, 10]. Yog ' to‘qimalarining foizi (BF%) semirish va semirish 
bilan bog‘liq diabet rivojlanish xavfini aniqlashning samarali va ishonchli usuli ekanligi isbotlangan 
[15, 16]. Yog ' to‘qimalarining ko‘pligi insulin qarshiligiga olib kelishi va shu bilan diabetning 
boshlanishi va rivojlanishiga hissa qo‘shishi mumkinligi tan olingan. Bundan tashqari, oldingi 
tadqiqotlar BF% BMI va qorin bo‘shlig‘idagi semirishdan qat'i nazar, kardiometabolik funktsiyaga 
ta'sir qiluvchi xavf omili ekanligini tasdiqladi [13]. Shunday qilib, BF% semirish bilan bog‘liq 2-toifa 
diabet rivojlanish xavfi yuqori bo‘lgan odamlarda bashorat qilish uchun muhim ko‘rsatkich bo‘lishi 
mumkin. 

Kirish. Dunyo bo‘ylab semirishning tarqalishi keskin oshdi (1). Semirib ketish-bu yog ' 
to‘qimalarining miqdori kasallik va o‘limning ko‘payishi bilan bog‘liq sog‘liq uchun salbiy 
oqibatlarga olib keladigan darajada yuqori bo‘lgan holat (2). Shu ma'noda, ortiqcha vazn, boshqa 
narsalar qatori, ikkinchi turdagi diabet, yurak-qon tomir kasalliklari, yog‘li jigar kasalligi, uyqudagi 
nafas olish buzilishi va saratonning ayrim shakllari xavfini oshiradi (1), umr ko‘rish davomiyligini 
qisqartiradi (2,3).Qandli diabet butun dunyo bo‘ylab sog‘liqni saqlash xarajatlari va o‘limning asosiy 
sabablaridan biridir [1]. IDF diabet atlasining 10-nashrida 2045 yilga kelib diabetning tarqalishi 2021 
yildagi 10,5% (536,6 million kishi) dan butun dunyo bo‘ylab 12,2% (783,2 million kishi) gacha 
o‘sishi taxmin qilinmoqda [2]. Bundan tashqari, uning Osiyo mintaqalarida tarqalishi sezilarli 
darajada o‘sib bormoqda va diabetning barcha holatlarining 60% dan ortig‘i ushbu mintaqalarga 
to‘g‘ri keladi [3, 4]. Qandli diabet bilan og‘rigan bemorlarda diabetik neyropatiya, serebrovaskulyar 
kasalliklar va hatto saraton xavfi sezilarli darajada oshadi [3, 5-8]. Shuning uchun, ayniqsa, Osiyo 
aholisi orasida kasallikni erta aniqlashni yaxshilashning samarali va oddiy usullariga shoshilinch 
ehtiyoj bor. T2DM ning yuqori tarqalishini hisobga olgan holda, u bilan bog‘liq kasallik va o‘limni 
kamaytirish uchun erta tashxis qo‘yish va davolash zarur. Shu bilan birga, og‘iz orqali glyukoza 
bardoshlik testi (PTTG) yordamida biokimyoviy tadqiqotlar ko‘p vaqt talab etadi va noqulay bo‘lib, 
asemptomatik bemorlarda ushbu biokimyoviy testlardan keng va tez-tez foydalanishga to‘sqinlik 
qiladi. Glikatlangan gemoglobin (HbA1c) diabet diagnostikasi uchun keng tarqalgan va ishonchli 



MARKAZIY OSIYO ENDOKRINOLOGIK JURNALI | ЦЕНТРАЛЬНО АЗИАТСКИЙ ЭНДОКРИНОЛОГИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ | CENTRAL ASIAN ENDOCRINOLOGICAL JOURNAL    №2 | 2025 

18 

testga aylangan davrda antropometrik ko‘rsatkichlarning rolini e'tiborsiz qoldirmaslik kerak. Ushbu 
ko‘rsatkichlar insulin qarshiligi va T2DM rivojlanishining muhim omillari bo‘lgan tanadagi yog 
'tarqalishi, visseral yog‘ to‘qimalari va umumiy semirish haqida qo‘shimcha ma'lumot beradi [2]. 
Masalan, HbA1c uzoq muddatli glisemik nazoratni aks ettirsa-da, antropometrik ko‘rsatkichlar hba1c 
qon glyukozasida sezilarli o‘zgarishlarni qayd etishidan oldin diabet xavfi bo‘lgan odamlarni 
aniqlashga yordam beradi. Shuning uchun biokimyoviy tekshiruvdan oldin 2 toifa diabet rivojlanish 
xavfi yuqori bo‘lgan odamlarni aniqlash kerak. Semirib ketish 2 toifa diabet rivojlanishining asosiy 
xavf omilidir va bel atrofi (dan) va bo‘yini o‘lchash uchun elastik bo‘lmagan lenta o‘lchovi va vaznni 
o‘lchash uchun kalibrlangan tarozi kabi arzon vositalar yordamida osongina aniqlanadi. Ularning 
yordami bilan tana massasi indeksini (TMI) va boshqalarni hisoblash mumkin. 2 toifa diabet bilan 
kasallangan odamlarning 80% dan ortig‘i semirib ketishga moyilligini hisobga olsak [3], yog ' 
massasini o‘lchash kasallikni rivojlanish xavfi yuqori bo‘lgan odamlarni aniqlash uchun amaliy 
vositadir. BA va TMI bilan bir qatorda, semirishning boshqa an'anaviy ko‘rsatkichlariga bel va 
kestirib nisbati (WHR) kiradi. Yaqinda, ushbu an'anaviy semirish ko‘rsatkichlarining kamchiliklari 
tufayli, masalan, TMI yog ' massasi va mushak massasi o‘rtasida farq qilmaydi, bu esa yuqori mushak 
massasi bo‘lgan shaxslarni ortiqcha vaznli yoki semirib ketgan deb noto‘g‘ri tasniflashga olib kelishi 
mumkin [4]. BA va WHR Markaziy semirishni to‘g‘ridan-to‘g‘ri baholashni ta'minlaydi, ammo 
metabolik xavfi har xil bo‘lgan teri osti va visseral yog‘larni farqlashga imkon bermaydi. Bundan 
tashqari, bu ko‘rsatkichlar yog ' taqsimotini yoki semirishning yoshi, jinsi va etnik kelib chiqishiga 
qarab potentsial o‘zgaruvchanligini hisobga olmaydi [5]. Shuning uchun tadqiqotchilar 2 toifa diabet 
rivojlanish xavfi yuqori bo‘lgan odamlarni aniqlashda bashorat qilish aniqligini oshirish uchun yangi 
antropometrik ko‘rsatkichlarni ko‘rib chiqdilar [6, 7].Qandli diabet xavfini baholashning an'anaviy 
usullariga alternativa sifatida bir nechta yangi antropometrik indekslar taklif qilindi, masalan, tana 
yumaloqligi indeksi (BRI) [7], tana shakli indeksi (ABSI) [8], tana semirish indeksi (BAI) [9], 
Navarra klinik universiteti shkalasi bo‘yicha tana semirish indeksi (CUN-BAE) [10], qorin bo‘shlig‘i 
hajmi indeksi (AVI) [11] va konus indeksi (CI) [12]. Ushbu indekslar an'anaviy usullarga nisbatan 
tana tarkibi va yog ' taqsimotini to‘liqroq baholash uchun bel va son atrofi, bo‘y va vaznni o‘z ichiga 
olgan bir nechta antropometrik ko‘rsatkichlarni birlashtiradi. 

So‘nggi yillarda semirish bilan bog‘liq sog‘liq uchun xavflarni aniqroq baholash uchun yangi 
antropometrik indekslar ishlab chiqildi. Ularning har biri o‘ziga xos xususiyatlarga ega bo‘lib, ma'lum 
sharoitlarda ularning bashoratli qiymatini oshiradi [13, 14]. Krakauer va boshq. (2012) [8] va Biolo 
va boshq. (2015) [15] tomonidan taklif qilingan ABSI indeksi bel atrofi, bo‘yi va BMIga asoslangan 
bo‘lib, qorin bo‘shlig‘idagi semirishning ko‘rsatkichi bo‘lib xizmat qilishi mumkin. Xuddi shunday, 
AVI indeksi bel atrofi va bo‘yini hisobga olgan holda qorin bo‘shlig‘i hajmini baholashga imkon 
beradi, bu esa Markaziy semirish va diabet, metabolik sindrom va yurak-qon tomir kasalliklari kabi 
xavflarni baholash uchun aniqroq vositaga aylanadi [11]. Tomas va boshq. (2013) [16] visseral yog 
'to‘qimasini va tanadagi yog‘ foizini baholash uchun BRI indeksidan foydalanishni taklif qildi. Bri 
indeksi turli millat va etnik guruhlarda 2-toifa diabet tarkibiy qismi bo‘lgan metabolik sindromning 
ishonchli ko‘rsatkichi sifatida samaradorlikni ko‘rsatdi. BAI son atrofi va bo‘yi bo‘yicha tana yog ' 
foizini hisoblab, yana bir alternativani taklif qiladi. BMIdan farqli o‘laroq, baiga mushak massasi 
kamroq ta'sir qiladi, bu esa uni semirishning aniqroq ko‘rsatkichiga aylantiradi [9]. Bundan tashqari, 
CI yurak-qon tomir kasalliklari xavfi yuqori bo‘lgan odamlarni samarali aniqlash orqali Markaziy 
semirishni WC, vazn va bo‘y bilan baholaydi [12]. Va nihoyat, CUN-BAE tanadagi yog ' foizini BMI, 
yosh va jinsga qarab baholaydi, bu turli yosh guruhlari va jinslar uchun aniq ko‘rsatkich bo‘lib, uni 
klinik sharoitda xavflarni tabaqalashtirish uchun qimmatli vositaga aylantiradi [10]. 

Xulosa. CUN-BAE-bu tanadagi yog' miqdorini bashorat qilish uchun tenglama bo‘lib, avvalgi 
tadqiqotlarda gipertoniya, yurak-qon tomir kasalliklari va kardiometabolik kasalliklar uchun xavf 
omillari bilan bog‘liqligi isbotlangan. Biroq, bu munosabatlar faqat Kavkaz populyatsiyasida 
o‘rganilgan. Bundan tashqari, cun-BAE ning diabetga qarshi bashorat qilish potentsiali hali TMI va 
BA ( bel aylanasi) bilan taqqoslanmagan.  

Xulosa qilib shuni ta’kidlash kerakki, diabet bilan kasallanish cun-BAE indeksi bo‘yicha 
baholangan tana vaznining oshishi bilan sezilarli darajada bog‘liq. Cun-BAE indeksi 2 toifa diabet ni 
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bashorat qilishda BMI va ot ga qaraganda samaraliroq. U 2 toifa diabet xavfini erta aniqlash va 
bashorat qilish uchun muhim ko‘rsatkich va yurak-qon tomir kasalliklari xavfi yuqori bo‘lgan 
bemorlarni aniqlash uchun klinik vosita sifatida ishlatilishi mumkin.  
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