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ТИББИЎТ ХОДИМЛАРИ
ҐАМКОРЛИГИ САМАРАСИ

Юртимизда соІлиіни саі-
лаш тизимида оналик ва бола-
ликни муµофаза іилиш бора-
сида кґплаб самарали ишлар
амалга оширилмоіда. Прези-
дентимиз Ислом Каримовнинг
2009 йил 13 апрелда “Она ва
бола саломатлигини муµофаза
іилиш, соІлом авлодни шакл-
лантиришга доир іґшимча
чора-тадбирлар тґІрисида”-
ги µамда 2009 йил 1 июлда
іабул іилинган “2009-2013
йилларда аµолининг репро-
дуктив саломатлигини мус-
таµкамлаш, соІлом бола туІи-
лиши, жисмоний ва маънавий
баркамол авлодни вояга ет-
казиш борасидаги ишларни
янада кучайтириш ва самара-
дорлигини ошириш чора-тад-
бирлари Дастури тґІриси-
да”ги Јарорлари бу бо-
рада муµим дастурила-
мал бґлмоіда.

¤збекистон Республи-
каси Президентининг 2013
йил 14 февралдаги 1920-
сонли Јарори билан тас-
диіланган “Обод турмуш
йили” Давлат дастурининг
29-бандига мувофиі, им-
конияти чекланган ва кам таъ-
минланган оилалардаги 310 на-
фар ногирон болаларни респуб-
лика клиникаларида жарроµлик
йґли билан даволаш борасида-
ги ишларда µам “СоІлом авлод
учун” халіаро хайрия жамІарма-
сининг алоµида ґрни борлиги-
ни таъкидлаб ґтиш муµим. Жам-
Іарма уч йилдирки, Корея Рес-
публикасининг Ин Ха универси-
тети госпитали мутахассислари
билан µамкорликда фаолият
юритиб келмоіда. Шунингдек,
жамІарма томонидан бемор бо-
лаларни республикамиз ва хо-
рижий давлатларнинг нуфузли
клиникаларида даволаш бґйича
махсус дастур ишлаб чиіилган.
¤збекистон Республикаси Ва-
зирлар Маµкамасининг 2013 йил

22 майда тасдиіланган 10-64-сон-
ли ташриф дастури асосида 16-
23 июнь кунлари Корея Респуб-
ликасининг Ин Ха университети

госпиталининг малакали шифо-
корлари (18 нафар педиатр, кар-
диолог, офтальмолог, ортопед,
фармацевт ва бошіа мутахассис-
лар) томонидан республикамиз-
нинг бир неча µудудларида бемор-
ларни умумий чуіурлаштирилган
тиббий кґрикдан ґтказдилар.
Жумладан, улар 17 июнь куни
жамІарманинг тиббий-ижтимоий
марказида Тошкент шаµрининг
100 нафарга яіин фуіароларини
ва Республика офтальмология

клининик шифохонасида бґлиб,
бир іанча беморларни тиббий
кґрикдан ґтказиш баробарида
юртимиз шифокорлари билан

биргаликда кореялик
мутахассислар 3 нафар
беморда кґз операци-
ясини амалга ошириш-
ди. 18 июнь куни Тош-
кент вилояти Юіори
Чирчиі тумани Суран-
кент іишлоІи “Ариран”
іариялар уйида бґли-
шиб, вилоят аµолиси-

га биринчи ёрдам кґрсатиб, ке-
ракли тавсия ва маслаµатлар
беришди. 19-21 июнь кунлари
µамкорликдаги тиббий текширув
Навоий шаµрининг халіаро
аэропорт биносида ґтказилмоі-
да.

Албатта, бундай µамкор иш-
ларда ¤збекистон Республика-
си СоІлиіни саілаш вазирли-
ги µамда Республика хотин-
іизар іґмитасининг µам µисса-
си катта бґлмоіда.

– Мамлакатингиз соІлиіни саілаш тизи-
мида амалга оширилаётган ислоµотлар, дав-
латингиз томонидан аµоли, айниіса, оналар
ва болалар саломатлигини муµофаза
іилишга іаратилаётган юксак эътибор
таµсинга лойиі, – дейди Ин Ха универси-
тети госпитали кардиолог врачи, профес-
сор Ву Сеонг Ил.

Миллий матбуот марказида ¤збекистон СоІлиіни саі-
лаш вазирлиги томонидан мамлакатимизда фармацев-
тика саноатини ривожлантириш истиіболларига баІиш-
ланган матбуот анжумани бґлиб ґтди.

Тадбирда Президентимиз Ислом Каримов раµнамолигида
тиббий-ижтимоий соµада амалга оширилаётган изчил исло-
µотлар жараёнида фармацевтика саноатини ривожлантириш,
бозорларимизни сифатли дори-дармон билан тґлдиришга
алоµида эътибор іаратилаётгани таъкидланди.

Мамлакатимиз фармацевтика саноати жадал тараііий эт-
моіда. Истиілолга іадар бу йґналишда атиги иккита саноат
корхонаси фаолият юритган бґлса, бугун уларнинг сони бир
юз ґттизтадан ошди. Йигирма олти корхонада халіаро сифат-
ни бошіариш тизими – ISO 9001 ва GMP сертификатлари
жорий этилган. Ана шундай замонавий корхоналаримиздан ґн
еттитаси ґз маµсулотларини экспорт іилмоіда.

Соµада амалга оширилаётган изчил илмий изланишлар
самарасида маµаллий хомашё ва доривор ґсимликлардан
ґттиздан кґпроі оригинал дори воситалари яратилди ва ма-
µаллий корхоналаримизда ишлаб чиіаришга татбиі этилди.
Аллапинин, экдистен, тефестрол, пирацин, купир, сукцина-
сол каби замонавий ва юіори самарадорликка эга шифо во-
ситаларига хорижда µам іизиіиш Іоят юіори.

¤збекистон Республикаси Вазирлар Маµкамасининг 2004
йил 6 июлдаги “Маµсулотларни сертификатлаштириш тарти-
ботини соддалаштиришга доир іґшимча чора-тадбирлар тґІри-
сида”ги іарорига мувофиі, дори воситалари сертификатлаш-
тирилиши шарт бґлган маµсулотлар туркумига киритилгани
дори воситаларининг сифатини назорат іилишга оид µуіуіий
асосни янада мустаµкамлаш имконини берди. Ушбу іарорга
мувофиі, мамлакатимиз корхоналарида ишлаб чиіарилган ва
четдан олиб келинаётган µар іандай дори-дармон белгилан-
ган тартибда лаборатория таµлилларидан ґтказилиб, муво-
фиілик сертификати берилганидан кейингина сотувга чиіа-
рилмоіда.

Б. ХИДИРОВА.

Матбуот анжумани

СИФАТЛИ   ДОРИ  —
САЛОМАТЛИКНИНГ  МУҐИМ  ОМИЛИ

Навоий вилоятида тиббиёт бирлашмаларига іараш-
ли туІруі мажмуалари моддий-техник базаси тобора
мустаµкамланиб, уларда кґрсатилаётган тиббий хиз-
мат сифати ошиб бормоіда. Бу эса оналар ва болалар
саломатлигини самарали муµофаза іилишга хизмат
іилмоіда.

Навбаµор тумани тиббиёт бирлашмасига іарашли туІ-
руі мажмуаси замонавий тиббий асбоб-ускуналар би-
лан жиµозланди. Бу ердаги замонавий шароит ва іулай-
ликлардан самарали фойдаланган мажмуа тиббий хо-
димлари аёлларни туІруііа тайёрлаш, чаіалоіларни тур-
ли юіумли касалликларга іарши эмлаш, гинекологик
касалликларнинг олдини олиш ва даволаш каби ишлар-
ни тез ва сифатли амалга оширмоіда.

¤зА.

Жараён

ФАРЗАНДЛАР
КАМОЛИ Й¤ЛИДА

Дарµаіиіат, халіимиз саломатлиги йґлидаги бундай µам-
корлик ишлари ґзининг самарали натижаларини кґрсати-
ши билан бир іаторда, икки давлат ґртасидаги дґстлик
ришталарини мустаµкамлаш µамда тиббиёт ходимлари ґрта-
сида тажриба алмашиш имконини беришда муµим омил
бґлиб хизмат іилади.

Ибодат СОАТОВА.
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Бугуннинг мавзуси

ЮКСАК МАЪНАВИЯТЛИ ЎШЛАРНИ ҐЕЧ
ЈАНДАЙ ХАВФ ЕНГА ОЛМАЙДИ!

Маµкамаси µузуридаги Наркотик
моддаларни назорат іилиш мил-
лий ахборот-таµлил марказидан
ташіари, µуіуіни муµофаза
іилувчи идораларда бу офатга
іарши курашувчи алоµида тизим
фаолият юритмоіда. Аµоли соІ-
лиІини муµофаза іилиш µар іан-
дай ривожланган демократик
давлатнинг муµим ижтимоий ва-
зифаларидан бири µисобланади.
Зеро, жамият µар томонлама
етук, соІлом ва баркамол гено-
фонд асосидагина ривожланади,
тараііий этади. “Аср вабоси”га
айланиб улгурган гиёµвандлик
бугунги кунда дунё миіёсида
миллионлаб инсонларнинг ум-
рига зомин бґлаётганлиги таш-
вишли µолдир. Зотан, гиёµванд-
лик воситалари ва психотроп
моддалар инсон соІлиІи ва
хавфсизлигига жиддий таµдид
солади, мамлакатдаги кримино-
ген вазиятга, жамиятнинг иіти-
содий ва маънавий негизига сал-
бий таъсир кґрсатади, кґпинча у
уюшган жиноятчилик билан уз-
вий боІлиі бґлиши унинг ижти-
моий хавфлилигини янада оши-
ради. Айниіса, мазкур гиёµван-
длик воситаларидан жабр кґрув-
чиларнинг аксариятини ёшлар
ташкил этаётганлиги янада ачи-
нарли µолдир. Гиёµвандликка
дучор бґлганларнинг асосий
іисмини 16-29 ёшдагилар, 30
фоизини эса 24 ёшгача бґлган-
лар ташкил іилади. Республи-
камиз µудудидан наркотранзит
сифатида фойдаланишга ури-
нишлар µам барча-барчани огоµ-
ликка ундайди. ¤збекистон ґзи-
нинг жуІрофий ґрнига кґра, Жа-
нубий Осиё ва Европанинг чор-
раµасида жойлашган. Гиёµванд
воситалар контрабандаси респуб-
ликамизнинг АфІонистон, Тожи-
кистон ва ЈирІизистон билан че-
гарадош бґлган жанубий ва шар-
іий µудудларида ташкилий тарз-
да амалга оширилади. Уларнинг
йґли чегарани назорат іилиш
іийин бґлган тоІли µудудлари-
дан, шунингдек, Амударё оріа-
ли ґтади. Гиёµванд воситалар
контрабандаси учун жуда катта
миідорда молиявий маблаІлар
сарф іилинади. Бугун бутун ду-
нёда халіаро алоіаларга эга
бґлган жиноий наркогуруµлар-
нинг фаоллашуви кузатилаётга-
нини іайд этиб ґтиш керак. Ги-
ёµвандлик чегара билмайди.
Одам танламайди. У кириб кел-
ган оиладан фалокат аримайди.
Шуни афсус надомат билан ай-
тиш керакки, вояга етмаганлар
орасида гиёµвандлик воситала-
рини іонунга хилоф равишда

Јилмишимдан пушаймонман…
Гиёµвандлик балосига жуда ёш гирифтор бґлдим. Хил-

ватларда наша чекиб, камалакдек рангин орзулар іґйни-
да аллаланиб сузиб юраман. Нашанинг кайфида кґнгил
чигилини ёзадиган бир дармондори борга ґхшайди гґё.
Наркотик моддани іабул іилишимнинг илк босіичидаги
руµий кґтаринкилик, рангин-рангин орзу-истаклар оІуши-
да сармаст бґлиш кейинчалик тушкунлик билан ґрин ал-
машди. Мен аµмоі эндиликда бир кун µам гиёµванд мод-
дасиз тура олмайдиган даражага бориб етдим. Баъзан
одамда оІир руµий µолат пайдо бґлади, кґзингга дунё
тор кґриниб кетади. Бу каби оІир руµий туйІулар инсон
жонидан тґйиб кетган лаµзаларда ёки яшашдан мурод
іолмагандек туюлган даіиіаларда содир бґлса, эµтимол.
Бинобарин, юзимдан іоним іочиб, тез-тез терлайман,
гоµо-гоµо µароратим кґтарилиб кетади. Уйда µеч ким
йґілигида бошимни телбалардек деворга уриб µґнг-µґнг
йиІлаб оламан. Кундан-кунга ґзлигимдан йироілашиб
бормоідаман. Оила аъзоларим, яіинларим µам мендан
узоілашгандек гґё.

Мен µозир руµий беморлар касалхонасидаман. ¤зимни
деярли танимай іолдим. Кечалари алаµсираб, кундузла-
ри йиІлайман холос. Руµим фалаж. Менга энди дунёдаги
µар іандай ёвузликнинг аµамияти іолмади. Охир-оіибат
µаммаси шундай якун ясалишини аллаіачон сезиб-кґриб
улгурган эдим.

Виждонимни оілаш учун µеч іандай асосим йґі. Ґаёт
мантиіи менинг устимдан ґзининг адолатли хулосасини
чиіариб іґйди.

Б. Тошкент.

Фикримизга хулоса іиладиган бґлсак, демак бугунги
глобаллашув даврида µар бир инсон атрофига нисбатан
огоµ ва µамиша сергак бґлиши, µар іандай хавли иллат-
ларга ружу іґймаслиги, унинг таъсирида іолиб кетмас-
лиги лозим. Айниіса, униб келаётган ёшлар маънавия-
тини юксалтириш, уларни юртга садоіат ва ватанпар-
варлик руµида тарбиялашни олий маісад деб билиш
муµим албатта. Зеро, юксак маънавиятли миллатни µеч
іандай хавф ёинки иллат енга олмайди.

Намоз ТОЛИПОВ.
(Маіола ¤збекистон Республикаси Олий Мажлиси µузуридаги Но-

давлат нотижорат ташкилотларни ва фуіаролик жамиятининг бошіа
институтларини іґллаб-іувватлаш Жамоат фондининг молиявий кґма-
гида  тайёрланди).

Жорий йилнинг 14 июнь – Бутун-
жаµон донорлар куни муносабати
билан республика тиббиёт муасса-
саларида байрам тадбирлари
бґлиб ґтди.

Бунинг баробарида барча шифо мас-
канларининг тиббиёт ходимлари іон
топширишда фаол иштирок этдилар.
Жумладан, Тошкент тиббиёт академия-
си 3-клиникасида µам µар йили анъа-
нага айланган тарзда жамоа ходимла-
ри томонидан беІараз донорлик йґна-
лишида іон топшириш акцияси бґлиб
ґтди. Тадбир аввалида клиника бош
врачи Жасур Ризаев иштирокчиларни

Фоторепортаж

НАЖОТКОР  ЈАЛБЛАР

да доимий донорга айланган тиббиёт
ходимларига ґз ташаккурини билдириб,
уларга эсдалик совІаларини таідим этди.
Шундан сґнг, клиника жамоаси кґтарин-
ки кайфият билан іон топширди. ¤збек
халіига хос бґлган ана шундай саховат
ва эзгу хислатлар іанчадан-іанча ин-
сонлар µаётини саілаб іолишга хизмат
іилмоіда десак, муболаІа бґлмайди.

Диёра БОЗОРОВА.

мазкур сана моµияти ва уни инсонлар
µаётида муµимлигини таъкидлаб, жамоа-

іґлга киритиш, истеъмол іилиш
µолатлари µамон учрамоіда.
Республикамизда амалга оши-
рилаётган ижтимоий сиёсатнинг
моµияти жамият аъзоларининг
осойишталигини таъминлаш ва
эркин камол топишига іаратил-
гандир. Шунингдек, µар бир фу-
іаронинг маънавияти ва дунё-
іарашини давр талаблари асо-
сида шакллантириш µамда шахс
маънавиятида юзага келадиган
турли иллатларга йґл іґймас-
ликни таъминлаш µам давлат
сиёсатида алоµида эътиборга
олинган. Шахс маънавиятига
салбий таъсир этувчи гиёµванд-
лик каби иллат µамда уни юзага
келтирувчи сабаб ва шароитни

тугатишга давлатнинг алоµида
эътибор іаратаётганлиги ушбу
муаммонинг наіадар долзарб-
лигидан далолатдир. БМТ ва
бошіа халіаро миіёсдаги ну-
фузли ташкилотлар чиіарган
бир іатор норматив µужжатлар-
да гиёµванд воситалар билан
боІлиі чекловларнинг давлат
миіёсида амалга оширилиши
эътироф этилган ва бу талаб-
лар ¤збекистон іонунчилиги-
да µам ґз аксини топган. Уму-
ман олганда, мамлакатимизда
амалга оширилаётган барча
µуіуіий ислоµотларнинг бош
маісади инсон ва унинг ман-
фаатларини µар томонлама таъ-
минлашга іаратилганидадир.

Ґар іайси миллатнинг, халінинг ґзига хос маънавия-
тини шакллантириш ва юксалтиришда албатта, оиланинг
ґрни ва таъсири беіиёсдир. Чунки, инсоннинг соф, по-
киза туйІулари, илк µаётий тушунча ва тасаввурлари
оилада шаклланади. Боланинг табиати, іобилияти, дунё-
іарашини белгилайдиган маънавий мезон ва іарашлар,
яхшилик, эзгулик олижаноблик, меµр-оіибат, ор-номус,
андиша, ибо-µаё каби муіаддас тушунчаларнинг пойде-
вори оила шароитида іарор топади. Шунинг учун µам ота-
онага µурмат, уларнинг олдидаги фарзандлик бурчини
чуіур англаш µар іайси инсонга хос бґлган одамийлик
фазилатлари, оилавий муносабатларнинг маънавий ола-
ми билан чамбарчас боІлиідир.

Аммо бугунги фан-техника-
нинг ривожланиши, ахборот-
коммуникация технологияла-
рининг беіиёс даражада та-
раііий этиши ахборот алма-
шинув жараёнларини тезлаш-
тириб юборди. Президенти-
мизнинг “Юксак маънавият –
енгилмас куч” китобида, бу-
гунги мураккаб глобаллашув
даврида маънавият соµасида
вужудга келаётган долзарб
муаммолар, халіимиз, айниі-
са, ёшларимиз маънавиятини
асраш ва юксалтириш, ёш
авлоднинг іалби ва онгини
турли зарарли Іоя ва мафку-
ралар таъсиридан саілаш ва
µимоя іилиш масалаларига
алоµида эътибор іаратилган.

Чунончи, Вазирлар Маµкама-
сининг 2010 йил 23 апрелда-
ги “2010-2015 йилларда бола-
лар ва ґсмирларни маънавий
камол топтиришга йґ-
налтирилган ноширлик маµсу-
лотларини нашр этиш дастури
тґІрисида”ги, 2011 йил 14 ок-
тябрдаги “Болаларни тарбия-
лашни такомиллаштиришга,
соІлом ва баркамол авлодни
шакллантиришга доир іґшим-
ча чора-тадбирлар тґІри-
сида”ги, “Болаларнинг дам
олишини ташкил этиш ва соІ-
ломлаштириш тизимини янада
такомиллаштириш чора-тад-
бирлари тґІрисида”ги іарорла-
рида ёш авлодни “оммавий
маданият”нинг турли иллатла-
рига іарши мафкуравий имму-
нитетини шакллантириш, улар
онгига умуминсоний ва мил-
лий іадриятларни сингдириш-
га іаратилган дастурларни
амалга ошириш, бу борадаги
ишларга давлат ва жамоат таш-
килотларини кенг жалб этиш
масалаларига катта аµамият
берилган. Шунингдек, Прези-
дентимизнинг 2010 йил 27
январдаги “Баркамол авлод
йили” Давлат дастури тґІриси-
даги”ги µамда 2012 йил 27
февралдаги “Мустаµкам оила
йили” Давлат дастури тґІриси-

да”ги Јарорларида µам бу маса-
ланинг ечими ґзининг теран
ифодасини топган. Жумладан,
инсоният µаётига хавф солувчи
турли иллатлар, гиёµвандлик, ка-
шандалик ва ОИТС сингари
хавфли касалликларга іарши ку-
рашиш бугунги куннинг даврий
талабига айланиб бормоіда.

Давр муаммосига іарши
µамкорликда кураш

26 июнь – Халіаро µамжами-
ят томонидан Гиёµвандликка
іарши кураш куни деб эълон
іилинган. Бу іарор бундан 25
йил олдин – 1987 йили БМТ Бош
Ассамблеяси томонидан іабул
іилинган. Бугунги кунда БМТ до-
ирасида ушбу иллатга іарши
Гиёµвандликни назорат іилиш
бґйича халіаро іґмита, Гиёµванд-
лик воситалари бґйича комиссия,
БМТнинг гиёµвандлик ва жино-
ятчилик бґйича бошіармаси
самарали фаолият олиб бор-
моіда. ¤збекистон Республи-
каси халіаро µуіуінинг умумэ-
ътироф этилган іоидаларини тан
олган µолда, инсониятни фало-
катга етакловчи оІу – гиёµванд-
лик воситаларининг ноіонуний
айланишига іарши самарали
чора-тадбирларни амалга оши-
риб келмоіда. Жумладан, ¤збе-
кистон наркотик моддаларнинг
ноіонуний айланишига іарши
кураш борасида минтаіавий ва
халіаро миіёсда етакчи ґрин-
лардан бирини эгаллаб турган-
лигини алоµида іайд этиш ке-
рак. ¤збекистон – гиёµванд мод-
далар олди-сотдиси билан шу-
Іулланадиган гуруµларнинг ноіо-
нуний фаолиятига чек іґйиш,
контрабанда йґлларини ёпиш,
гиёµванд моддалар экилган май-
донларни йґі іилиш, шунинг-
дек, гиёµвандликнинг олдини
олиш бґйича аниі маісадли тад-
бирларни ґтказишга катта эъти-
бор іаратмоіда. Бу борада ги-
ёµвандлик ва наркотик модда-
ларнинг ноіонуний айланишига
іарши курашиш бґйича давлат
тизими шаклланган бґлиб, ¤збе-
кистон Республикаси Вазирлар
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СИНОВЛИ ДАЈИЈАЛАР ЯЈИН
ни боис, аµоли орасида турли ка-
салликлар камайиб бораётганли-
ги µамда сифатли тиббий ёрдам
кґрсатишга эришилаётганлиги
іувонарли µолдир. Шунингдек,
шифокорларимизнинг µар то-
монлама тиббий жиµатдан чуіур
билим ва кґникмага эга бґлаёт-
ганликлари уларнинг касбий ма-
µоратларини ошириш билан бир-
га, оилаларга чуіур кириб бориш-
ларида µар бир касаллик бґйича
мукаммал билимга эга эканлик-
ларини кґрсатмоіда. Бир сґз би-
лан айтганда, тиббиёт бир зум
µам тґхтаб іоладиган соµа эмас.
Бунинг учун µар биримиз доимий
янгилик ва изланишлар µамда
фидойилик билан ишлашимиз

зарур деб биламан. Чунки унинг
замирида жамият тараііиётини
белгиловчи инсон саломатлиги
ётганлигини µеч іачон унутмас-
лигимиз керак.

Адолат КАРИМОВА,
Тошкент шаµридаги

39-оилавий поликлиника
умумий амалиёт шифокори:

– Аслида касбий йґналишим
педиатр эди. Мана эндиликда
умумий амалиёт шифокори маіо-
мига эга бґлаётганимдан хурсанд-

Таъкидлашимиз муµимки, бугунги кунда µар бир со-
µада мутахассисларнинг касбий маµорат ва малакасини
ошириш маісадида узлуксиз таълим жараёнлари изчил-
лик билан олиб борилаётганлиги ишдаги сифат ва сама-
радорликни оширишда муµим аµамият касб этаётганли-
ги µеч биримизга сир эмас. Айниіса, соІлиіни саілаш
тизимида бу борадаги ишлар маµсули ґз ифодасини бе-
риб келаяпти десак, муболаІа бґлмайди. Бунинг исботи
сифатида айтиш лозимки, ¤збекистон Республикаси СоІ-
лиіни саілаш вазирлиги µамда “Саломатлик – 1, 2, 3”
лойиµаларидаги µамкорлик натижасида тизимнинг бир-
ламчи бґІинидан тортиб, туман тиббиёт бирлашмалари
тасарруфидаги іишлоі врачлик пунктлари, туман кґп тар-
моіли тиббиёт марказлари µамда оилавий поликлиника-
ларнинг турли йґналишдаги мутахассислари бир неча
йилдирки, “Саломатлик” лойиµаси томонидан 10 ойлик
ґіув курсларида таµсил олиб, умумий амалиёт шифоко-
ри маіомига эга бґлмоідалар. Маълумки, тингловчилар
учун ґтказилаётган ґіув жараёнлари асосан жаµон стан-
дартлари бґйича олиб борилмоіда.

Жорий йилда µам олий ґіув
юртлари іошидаги умумий ама-
лиёт шифокорларини тайёрлаш
ґіув марказларида таµсил ола-
ётган тингловчилар тез кунлар-
да УАШ маіоми билан фаоли-
ятларини бошлайдилар.

Лекин 10 ой давомида ґіиш
ва унинг баробарида иш жойла-
рида фаолият юритишнинг ґзи
бґлгани йґі. Бу жараёнда тинг-
ловчилар долзарб мавзуларда-
ги лойиµалар бґйича деярли из-
ланишлар олиб бордилар.

Ушбу жараёнлар µамда си-
новли даіиіаларни µаяжон би-
лан кутаётган Тошкент тиббиёт
академияси, Тошкент педиатрия
тиббиёт институти µамда Тош-
кент врачлар малакасини оши-
риш институти іошидаги ґіув
марказларида бґлиб, профес-
сор-ґіитувчилар µамда тинг-
ловчилар билан суµбатлаш-
дик.

Назира
НАРМУҐАММЕДОВА,

Тошкент тиббиёт
академияси іошидаги

умумий амалиёт
шифокорлари тайёрлаш
ґіув маркази раµбари:
– ¤тган йилнинг сентябрь

ойидан ґз ишини бошлаган ґіув
циклида Тошкент шаµри, Тош-
кент, Сурхондарё, ФарІона,
Жиззах ва Наманган вилоятла-
рининг оилавий поликлиника-
лари µамда іишлоі врачлик
пунктларида фаолият юритаёт-
ган турли йґналишдаги тибби-
ёт ходимлари 10 ой давомида
µам назарий, µам амалий кґник-
маларга эга бґлдилар. Дарс ма-
шІулотлари жаµон стандартла-
ри асосида ґіув марказларимиз-
нинг юіори малакали ґіитувчи-
лари томонидан олиб борилди.
Шу ґринда айтиш муµимки, тин-
гловчиларнинг билим ва мала-
каси янада ошишида ґіиш ба-
робарида иш фаолиятларини
олиб борганликлари назария ва

амалиётнинг бирлиги нечоІлик
муµим эканлигини кґрсата олди.
Айниіса, уларнинг долзарб мав-
зу доирасидаги лойиµалари
аµоли орасида учраётган айрим
касалликларнинг олдини олиш-
да муµим аµамият касб этаётган-
лигини лойиµа таідимоти жараё-
нида гувоµи бґлдик. Тингловчи-
ларимиз куни кеча ґзлари танла-
ган лойиµалари бґйича илк бор
синовли даіиіалардан ґтдилар.
Тез кунларда Тошкент врачлар
малакасини ошириш институти
іошидаги Давлат тест марказида
олган кґникмалари бґйича тест-
имтиµонларини, шунингдек, ґіув
марказида касбий маµоратлари
бґйича оІзаки ва клиник имтиµон-

ларни топширадилар. Бундан
ташіари, уларда маслаµат дафта-
ри бґлиб, унда улар асосан тиб-
бий µужжатларни юритиш тартиб-
лари бґйича олиб борган ишла-
рини сарµисоб іиладилар. Албат-
та, бундай ґіув курсларининг жо-
рий іилинганлиги бугунги кунда
ґз маµсулини берди десам, янг-
лишмайман. Кґп сонли тиббиёт
ходимлари тиббиётнинг бирлам-
чи бґІинида фаолият юритаётга-

ман. Сабаби, тиббиётнинг ґзига
хос очилмаган іирралари борли-
гини µар бир дарс жараёнларида
кґрдим десам, хато іилмайман.
Айниіса, ґіув марказининг юіори
малакали ґіитувчилари Назира
Нармуµаммедова, Мунира Маµму-
дова, Абдуіодир Жґраев, Гулчеµ-
ра Маликова, Дилфуза Ярмуµам-
медова, Отабек Юсупов, Умида
Эшниёзова, Дилфуза Султонова-
ларнинг жаµон стандартлари асо-
сида олиб борган дарс машІулот-
лари фаолиятимизда нечоІлик
муµим эканлигини янада тушуниб
етдик. Бундан ташіари, ґіиши-
мизнинг назария ва амалиёт би-
лан узвийлиги µам (2 µафта ґіиш,
2 µафта фаолият) билим ва таж-
рибаларимизни янада мустаµкам-
лашда асосий ґринга эга бґлди.

Айниіса, ґіув циклимиздан
ґрин олган долзарб мавзу “Арте-
риал гипертензия” касаллиги
тґІрисида чуіур маълумот берил-
ганлиги фаолиятимда айни муддао
бґлиб, унинг асосида “18 ёшдан
ошган инсонларда артериал ги-
пертензия касаллигини эрта аниі-
лаш ва олдини олиш” мавзусида
лойиµа олдим. 10 ой давомида
ушбу мавзу бґйича аµоли ораси-
да илмий изланишлар олиб бор-

дим. Шу жараёнда аµоли ора-
сида мазкур касалликнинг ке-
либ чиіиш ва унга бґлган мо-
йиллик сабабларини аниіладим.
Бу борада кґпроі соІлом тур-
муш тарзига риоя іилиш µамда
жисмоний µаракат зарур экан-
лигини ґз лойиµамда тавсифла-
дим. Лойиµа бґйича имтиµон
топширганимда ґіитувчилари-
миз томонидан ишларим ижо-
бий баµоланди. Эндиликда іол-
ган тест, оІзаки, клиник синов-
ларда µам олган назарий ва ама-
лий билимларим бґйича µам им-
тиµонларга тайёргарлик кґраяп-
ман.

Карима КАЛОНОВА,
Наманган вилояти,

Чуст тумани “Олмос”
іишлоі врачлик пункти

умумий амалиёт
шифокори:

– ¤н ой давомида олган на-
зарий ва амалий кґникмалари-
миз асосида тез кунларда
аµоли орасида фаолиятимизни
бошлаймиз. ¤іув марказининг
тажрибали мутахассислари то-
монидан олган билимларимиз
тиббиётдаги касалликларни
эрта аниілаш, олдини олиш ва
ґз ваітида даво муолажалари-
ни іандай ґтказиш бґйича ма-
лакамизни янада оширди. “Ра-
хит касаллигини эрта аниілаш
ва профилактикаси” мавзусида
лойиµа ишини олдим. Ушбу
мавзуни олишдан асосий маі-
садим, болалар ґртасида рахит
касаллигининг олдини олиш-
дан иборат бґлди. Изланиш-
ларим жараёнида айрим ота-
оналарнинг рахит касаллиги
тґІрисида чуіур маълумотга
эга эмасликлари ва шифокор
берган тавсияларга риоя іил-
масликлари аниіланди. Бун-
дай µолатларни бартараф этиш
учун аµоли тиббий маданияти-
ни оширишимиз µамда касал-
лик тґІрисида тарІибот ишла-
рини кучайтиришимиз зарур.

(Давоми 4-бетда).
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В студенческой поликлинике ТашПМИ в разгар лета
было особенно многолюдно и шумно. И это не удивитель-
но. Ведь именно в это время полным ходом шла подготов-
ка к итоговым экзаменам для тех, кто много лет назад за-
щищал свои знания перед вузовской комиссией, а теперь
является уже сложившимся специалистом. Курс повыше-
ния квалификации и переподготовки ВОП при кафедре
амбулаторной медицины ТашПМИ на базе студенческой
поликлиники заставил многих сотрудников ПМСП города
Ташкента и областей республики вновь почувствовать себя
в роли учеников.

– Учебный центр, открытый
на базе нашей поликлиники,
начал действовать в рамках
проекта “Здоровье” в 1998
году, – рассказывает ее глав-
врач, профессор Абдумалик
Джалилов. – За это время под-
готовку и переподготовку по
системе ВОП прошли более
700 специалистов. В основном
это были сотрудники СВП из
Ферганы, Джизака, Сырдарьи,
Гулистана, а также столичных
поликлиник. Одна из главных
целей 10­месячной программы

– научить сотрудников ПМСП
оказывать достационарную по-
мощь пациентам, обратившимся
в учреждение первичного звена
здравоохранения. Особенно это
актуально для сельских врачеб-
ных пунктов, которые зачастую
расположены на большом рас-
стоянии от ближайшей специа-
лизированной больницы, клини-
ки. Занятия включают в себя те-
орию и практику. Многие клини-
ческие случаи рассматриваются
на муляжах, также идет закреп-
ление полученных знаний не-

посредственно по месту работы
курсантов. Повысить уровень
своей квалификации помогает и
научная, методическая литерату-
ра, находящаяся в библиотеке
нашей поликлиники.

По словам одного из шести
преподавателей курса Фахрид-
дина Шакирова, в этом году
свои знания перед аттестацион-
ной комиссией будут демонст-

рировать курсанты из города
Ташкента, а также Сырдарьин-
ской и Ташкентской областей.
Занятия по подготовке ВОП
были разбиты на 43 тематичес-
ких цикла, которые включают в
себя такие темы, как медици-
на, основанная на доказатель-
ствах, навыки межличностного
общения (между врачами, вра-
чом и пациентом, врачом и
средним медперсоналом), ин-
тегрированное ведение болез-
ней детского возраста, рацио-
нальное назначение лекар-

ственных средств и многие дру-
гие. Также занятия были посвя-
щены отдельным областям мед-
науки – эндокринологии и гас-
троэнтерологии, кардиологии,
пульмонологии, неврологии,
психиатрии.

Итоговый экзамен, как пояс-
нил Ф.Шакиров, будет состо-
ять из 7 этапов. Это, к приме-
ру, и устный экзамен, и жур-

нал консультаций,  ОСКЭ –
объективно­структурирован-
ный клинический экзамен, про-
ект по повышению качества
оказываемых медуслуг. К полу-
ченным баллам будут добав-
ляться текущие оценки за ус-
певаемость и активность на за-
нятиях, а также итоги полуго-
довой аттестации.

– Экзамен для нас ответствен-
ный и вместе с тем волнитель-
ный момент. Ведь оценка аттес-
тационной комиссии будет гово-
рить о многом. Об уровне твое-

го профессионализма, твоей
дальнейшей способности воп-
лотить полученные знания на
практике, – поделилась одна
из курсантов, сотрудник город-
ской центральной поликлини-
ки города Чирчика Дина Акил-
баева. – Особенно хотелось
бы отметить, что мы, занима-
ясь в основном практикой,
смогли на занятиях расширить

свои теоретические знания,
ближе познакомиться с пере-
довыми достижениями медна-
уки, а также смогли сами раз-
работать и защитить проект.
Тема моего проекта – “Профи-
лактика и лечение кариеса у
детей”. В дальнейшем плани-
рую внедрять полученные зна-
ния и разрабатывать проекты,
касающиеся наиболее часто
встречающихся заболеваний.
Это поможет снизить риск их
развития, а значит, повысить
уровень качества жизни людей.

ЭКЗАМЕН НА ПРОФЕССИОНАЛИЗМ

СИНОВЛИ
ДАЈИЈАЛАР ЯЈИН

МашІулотларимиз тугагач, ол-
ган кґникмаларимиз бґйича
тест синовлари, оІзаки µамда
клиник имтиµонларни топши-
рамиз. Бу барчамиз учун
µаяжонли даіиіалар бґлиб,
умумий амалиёт шифокори ма-
іомига лойиілигимизни аниі-
лаб беради. Тиббий билим ва
тажрибамиз ошишида марказ
ґіитувчилари, ундан ташіари,

СоІлиіни саілаш вазирлиги ва
“Саломатлик-3” лойиµасининг
µиссаси катта бґлди. Яратилган
шароит ва имкониятлардан мам-
нун µолда улар ишончини
оілашга албатта µаракат іила-
миз.

Сайёра ДАВЛАТОВА,
Сурхондарё вилояти,

Шеробод тумани, “ЧаІатой”
іишлоі врачлик пункти

умумий амалиёт шифокори:
– Олган билимларимизни сар-

µисоб іиладиган ваіт µам етиб
келди. Ґар биримиз µаяжонда-
миз. Чунки, ґн ой давомида жа-
µон стандартларига асосланган
ґіув машІулотлари ґз касбининг
фидойилари бґлган талабчан ва
іаттиііґл профессор-ґіитувчи-
лар томонидан олиб борилганли-
ги тиббиётнинг очилмаган іирра-
ларини билишимизга катта имкон
яратди. ¤іишимизнинг афзалли-
ги шунда бґлдики, ишдан ажрал-
маган µолда назарий билимлар-
ни µам бойитиб бордик. “Юіори

нафас йґллари касалликларининг
олдини олиш” мавзусидаги
лойиµа ишини танлашимга сабаб,
туманимизда иілим ґзгариши
боис, аµоли орасида аллергик
µолатлар учраб туради. Изланиш
давомида ушбу касалликнинг ке-
либ чиіиши, унинг олдини олиш
бґйича керакли чора-тадбирлар
тґІрисида муµим маълумотлар
йиІдим. Бу жараённи яна давом
эттириб, касалликка іарши тарІ-
ибот ишларини кучайтиришни
µамда Республика саломатлик ва

тиббий статистика институти
ва унинг вилоят филиаллари,
іолаверса туман марказлари
мутахассислари билан µам-
корликда иш олиб боришни
зарур деб биламан. Айни кун-
да іолган имтиµонларга тай-
ёргарлик кґраяпман. Бу µам
зиммамизга катта масъулият
юклайди. Синовли даіиіалар-
дан кейинги фаолиятимиз
аµолига сифатли тиббий хиз-
мат кґрсатиш муµимлигини та-
іозо этади.(Давоми. Боши 3-бетда).

Подобный экзамен прово-
дится вот уже более 10 лет по
всей республике для курсантов
в течении 10 месяцев обновля-
ющих не только теоретическую
базу своих знаний, но и при-
обретающих бесценный прак-
тический опыт в области диаг-
ностики, оказания достацио-
нарной первичной помощи и
дальнейшего ведения пациен-
тов с различными заболевани-
ями и патологиями. В ходе за-
нятий, по словам заведующей
кафедрой подготовки ВОП при
ТашИУВ, доктора медицинских
наук, профессора Машхуры
Захидовой, подготовка ВОП
подразумевает совершенство-
вание врачей не только непос-
редственно в сфере меднауки,
но и более широком смысле.
Это и психология семейных от-
ношений, и макро­ и микроэко-
логические факторы, влияющие

Жаркая пора выдалась в этом году не только для вы-
пускников школ и колледжей, прощающихся с детством
и стоящих впервые на пороге новой жизни. Аттестация
по итогам 10­месячной программы по подготовке ВОП
для сотрудников учреждений ПМСП – не менее серьез-
ный и решающий их дальнейшую профессиональную
судьбу экзамен. Специальность врача является одной из
немногих, требующих постоянного самосовершенствова-
ния и подтверждения полученного много лет назад дип-
лома о вузовском образовании.

на здоровье населения, и свое-
временная профилактика различ-
ных заболеваний. Такой метод
подготовки ВОП без отрыва от
практики является одним из оп-
тимальных. Закреплению же
полученных знаний способству-
ет проведение еженедельной,
полугодовой и итоговой аттеста-
ции курсантов.

– Первым серьезным экзаме-
ном  для курсантов становится по-
лугодовое компьютерное тести-
рование, – говорит Машхура Зи-
яматовна. – Им даются 100 воп-
росов с 5 вариантами ответов.
При этом надо найти как правиль-
ный, так и неправильный ответ и
предоставить доказательства сво-
его выбора.

Для оценки уровня знаний на
итоговом экзамене создается ко-
миссия, включающая в себя про-
ректора ТашИУВ по науке, спе-
циалистов кафедры подготовки

ВОП и сотрудников поликлиник,
с которыми сотрудничает инсти-
тут. При этом, существуют свои
правила и критерии оценки экза-
менуемых. Курсанты, а это прак-
тикующие врачи, должны защи-
тить проект – малую научную ра-
боту, посвященную вопросам по-
вышения качества оказываемых
медуслуг на местах. Проект по-
священ профилактике и мерам
борьбы с одним из наиболее рас-

пространенных среди населения
республики заболеваний (к ним
относятся ишемическая болезнь
сердца, бронхо­легочные заболе-

вания, инфекции мочевыводящих
путей и другие). Также на экзаме-
не идет защита консультаций, ко-
торые дают ВОП в ходе практичес-
ких занятий 10­15 пациентам, об-
ращающимся к ним за помощью в
поликлинику. Критериями оценки
здесь служат качество осмотра
больного, медикаментозный и не-
медикаментозный подход в его ле-
чении, меры профилактики. Еще
одним важным моментом, учиты-
вающимся в ходе экзамена, как от-
мечает Машхура Захидова, явля-
ется критерий оценки отношения
к учебе курсанта. Сюда входят по-
сещаемость занятий, активность.

Эти показатели говорят об отно-
шении будущих ВОП не только
к учебе, но и работе.

В дальнейшем экзаменаци-
онную, а также учебную про-
грамму по подготовке ВОП в
целом планируется совершен-
ствовать и модернизировать с
учетом международного опыта.

– Вот уже в третий раз приез-
жает к нам в республику между-
народный эксперт по общевра-
чебной практике Гретта Росс, –
продолжает М.Захидова. – В этом
году она отметила значительный

(Окончание на 5-стр.)
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УРОКИ МАСТЕРСТВА ДЛЯ НАСТАВНИКОВ
Семинар

Как мы уже говорили ранее
на страницах нашего издания,
первоначально в данную про-
грамму по переподготовке мед-
сестер, а также созданные на ее
базе учебные модули были вне-
сены наиболее актуальные ме-

тоды ухода за больными на дому
и обратившимися за помощью в
учреждения первичного звена
здравоохранения. Изменения в
программу были внесены  спе-
циальной рабочей группой, в
состав которой вошли предста-
вители различных медучрежде-
ний республики, занимающие-

ся вопросами в сфере образова-
ния и переподготовки медсестер.
В разработке программы с учеб-
ными модулями приняла участие
консультант по медсестринскому
образованию и менеджменту из
Шотландии доктор МакКормик

Мораг. Доктор МакКормик также
приняла участие в качестве тре-
нера в следующем этапе реали-
зации программы. Данный этап
включил в себя повышение ква-
лификации медработников, кото-
рые в дальнейшем будут прово-
дить занятия по профпереподго-
товке уже непосредственно для

терапевтических медсестер во всех
регионах страны.

Как отметила одна из участниц
программы, преподаватель по те-
рапии Республиканского центра
повышения квалификации и усо-
вершенствования средних медра-
ботников Халида Гиязова, новая ме-
тодика обучения основана на ев-
ропейской модульной системе.
“Это позволит в дальнейшем каче-
ственно улучшить уровень работы
медсестер, – говорит Х.Гиязова. –
Курс также поможет расширить их
знания в различных областях ме-
дицинской науки, повысить уро-
вень практических навыков, позна-
комит с новыми методами ухода за
больными. Примечательно, что

упор будет сделан на обучение
медсестер ведению не только ма-
леньких, но и взрослых пациентов,
а также людей пожилого возраста.
Кроме того, акцент будет сделан и
на обследование и наблюдение
беременных женщин, что поможет
улучшить репродуктивное здоро-
вье населения”.

Овладеть в полной мере теоретическими и практичес-
кими навыками в любой области знаний – задача не из
легких. И успех здесь зависит не только от стараний обу-
чаемого, но и уровня профессионализма педагога, мето-
дики его преподавания. Вот почему одним из первых эта-
пов реализации вновь разработанной модульной програм-
мы по дальнейшей переподготовке терапевтических мед-
сестер республики в рамках проекта “Здоровье-3” стало
обучение тренеров. Их грамотный подбор, а также зна-
ния, являются одним из важных звеньев в системе не-
прерывного образования медсестер.

“В своей работе, – расска-
зала еще одна участница кур-
сов, сотрудник Андижанского
центра повышения квалифика-
ции и усовершенствования
средних медработников Тама-
ра Файзулина, – мы привыкли
больше уделять внимание те-
ории, чем практике. Данное же
обучение помогло убедиться в
том, что непрерывное профес-
сиональное развитие гаранти-
рует сохранение и обновление
знаний и навыков медработни-
ка, что в свою очередь способ-
ствует предоставлению ими ка-
чественных услуг пациентам,
повышает степень доверия па-
циента к профессии медицин-

ской сестры. В ходе обучаю-
щей программы мы научились
составлять модули на каждое
заболевание, узнали многое о
пирамиде познания Блума и
Дейла, подробнее ознакоми-
лись с ОСКЭ – объективно
структурированным клиничес-
ким экзаменом, который поста-

Говорят, лучше один раз увидеть, чем сто раз услы-
шать. Эта народная мудрость приобретает особую акту-
альность, когда речь заходит о врачах. Специалистах,
от чьих знаний и навыков, умения ориентироваться в лю-
бой, даже самой экстренной ситуации, зависят судьбы
(а порой и жизнь) многих людей.

ТЕОРИЯ БЕЗ ОТРЫВА ОТ ПРАКТИКИ
вание существующих поликли-
ник.

В рамках визита врачи из об-
ласти посетили ряд семейных по-
ликлиник Яккасарайского и Учте-
пинского районов столицы, кото-
рые обрели свой статус еще в
2006 году и были переведены на
принципы работы ВОП. Сегодня
подобный статус имеют практи-
чески все поликлиники города
Ташкента, кроме того, здесь, на-
чиная с этого года, начался пере-
ход на подушевое финансирова-
ние.

– Проект “Здоровье­3” пре-
дусматривает дальнейший пере-

ход в статус семейных, а также
на подушевое финансирование
всех поликлиник и СВП в облас-
тях, – рассказала директор ЦБРП
“Здоровье­3” по городу Ташкен-
ту Лола Саиджанова. – На следу-
ющий год реформа коснется мед-
учреждений первичного звена
здравоохранения Сурхандарьин-
ской, а в 2015 – Ташкентской об-
ластей. Поэтому руководители
облздравов этих двух областей
выступили с предложением орга-
низовать ознакомительную поез-
дку медицинских специалистов в
столицу  с целью изучения по-
ложительного опыта в данной

сфере. Акцент делался на такие
вопросы, как внедрение обще-
врачебной практики, городской
модели ПМСП, непрерывное
профессиональное обучение
патронажных сестер в семейных
поликлиниках, а также подуше-
вое финансирование в городс-
ких семейных поликлиниках.

Районы столицы, выбранные
для реализации пилотного про-
екта по реформированию 10 по-
ликлиник, были выбраны не слу-
чайно. Яккасарайский район яв-
ляется одним из малонаселен-
ных и расположен ближе к центру

Сегодня перед семейными
поликлиниками республики
стоит ряд серьезных задач –
оказание всесторонней, комп-
лексной, своевременной и ка-
чественной медпомощи раз-
личному контингенту больных
(новорожденным, женщинам
фертильного возраста, подро-
сткам и пожилым людям). Пе-
ренять положительный опыт

семейных поликлиник столицы,
работающих по системе ВОП, где
уже активно внедряется в рам-
ках проекта “Здоровье” подуше-
вое финансирование населения.
Такова была основная цель оз-
накомительного визита в Таш-
кент сотрудников СВП из Таш-
кентской и Сурхандарьинс-
кой областей, где в ближайшие
годы запланировано реформиро- (Окончание на 6-стр.)

прогресс в сфере подготовки
ВОП, вместе с тем дала ряд цен-
ных советов и рекомендаций,
которые бы улучшили процесс
подготовки специалистов в этой
области. Сегодня слабой сторо-
ной 10­месячной программы яв-
ляется заочная часть обучения.
Врачи, проходящие практику на
местах, предоставлены сами
себе. Поэтому в дальнейшем
планируем ввести каскадный
метод обучения и ввести коор-
динаторов работы курсантов в
поликлиниках. Кроме того, су-
ществует стратегия повышения
качества медуслуг, мы ее вне-
дряем. Но сказать, что она хо-
рошо работает, пока сложно.
Еще бы хотелось сказать об ос-
нащенности и техническом об-
служивании нашей кафедры.
Необходимо создать банк дан-
ных и ответов на тесты. Этим
должны заниматься отдельные
специалисты, не посвящающие

себя педагогической деятельно-
сти.

И еще стоит наладить более
тесное сотрудничество между
двумя кафедрами института усо-
вершенствования врачей – под-
готовки и переподготовки ВОП.
А если говорить не об институте,
а о системе первичного звена
здравоохранения в целом, необ-
ходимо наладить контакт узких
специалистов с первичным зве-
ном здравоохранения.

Решение этих вопросов при-
обретает особую актуальность в
свете того, что в ближайшие
годы в рамках реализации про-
екта “Здоровье­3” все поликли-
ники республики должны перей-
ти на систему ВОП.

О том, насколько актуальна
тема, выбранная курсантами для
защиты научного проекта и какое
применение он найдет в их даль-
нейшей работе, накануне экза-
менов рассказали сами студенты.

– Тема моего проекта “Повы-
шение информированности насе-
ления о профилактике туберкуле-

за в семейных поликлиниках”, ­
говорит сотрудник 47­й семейной
поликлиники № 47 Шайхантаур-
ского района столицы Наргиза Са-
лимова. – Сегодня отмечается
большой рост заболеваемости
туберкулезом и вопрос его про-
филактики  является очень важ-
ным. Ведь инфекция может пере-
даваться воздушно­капельным
путем, что представляет большую
угрозу здоровью населения. В
проведении мною профилакти-
ческих бесед и анкетирования
приняли участие 1500 человек,
которым я старалась объяснить,
насколько важно вовремя заметить
у себя ранние признаки болезни,
сдать мокроту, проходить ежегод-
ную диспансеризацию. И если в
начале бесед и анкетирования ин-
формированность населения со-
ставляла около 20 процентов, то
в дальнейшем повысилась до 65
процентов, что считается непло-
хим показателем. Планирую вве-
сти в свою постоянную практику
повышение информированности
населения об этом заболевании,

а также многих других.
– “Анемия у детей” – такова

тема моей научной работы, –
рассказала сотрудник СП №10
Сергелийского района столицы
Мазлума Исхакова. – Ознакоми-
тельную беседу проводила с ро-
дителями,  а также беременны-
ми женщинами в организован-
ной на базе поликлиники шко-
ле матери и ребенка.О рацио-
нальном питании также расска-
зывала в махаллях, школах и кол-
леджах нашего района. В даль-
нейшем планирую проводить
подобную научнопросвети-
тельскую работу среди населе-
ния по таким заболеваниям, как
ишемическая болезнь сердца,
хронический пиелонефрит и дру-
гим наиболее распространенным
болезням.

– Оптимальным показателем ин-

формированности населения о
заболевании, – поясняет Машху-
ра Захидова, – является 75­85
процентов. У нас эти показатели
намного ниже. Но вопрос еще сто-
ит и в необходимости повсемест-
ного внедрения профлиактичес-
кой работы, которую должны про-
водить ВОП. Причем не только с
академической целью в рамках за-
щиты проекта, а в повседневной
практике.

Мировой опыт, как подчер-
кивает Машхура Захидова, по-
казывает, что хорошие врачи в
системе первичного звена
здравоохранения во много раз
способствуют уменьшению слу-
чаев смертности среди населе-
ния. И этот факт должен стать
мощным стимулом для самих
врачей в деле повышения уров-
ня своего профессионализма.

Э К З А М Е Н  Н А  П Р О Ф Е С С И О Н А Л И З М

(Окончание.
Начало на 5-й стр.)

раемся внедрить в своей
дальнейшей работе. ОСКЭ
представляет собой метод
оценки курсантов по 5-ти эта-
пам, когда 5 человек прини-
мают экзамен, проверяя в
первую очередь практичес-
кие навыки обучаемого.

Хотелось бы подчеркнуть, что
данный проект, направленный
на дальнейшее совершенство-
вание теоретических и практи-
ческих знаний медсестер, ис-
пользует системный подход в
процессе обучения. Он позво-
лит нам, тренерам, в дальней-
шем больше работать с терапев-
тическими медсестрами, узнать
их мнение и нужды, с которыми

сталкиваются в своей практике.
Кроме того, проект поможет не-
посредственно медсестрам в
дальнейшем проявлять боль-
шую самостоятельность и уве-
ренность в повседневной рабо-
те, где сталкиваются с различ-
ными проявлениями того или
иного заболевания”.
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города, а Учтепинский, наоборот,
считается густонаселенным. При
этом, часть семейных поликлиник
расположена в приспособленных
помещениях, другая – на 1­м эта-
же жилого дома, либо в типовом
здании нового поколения.

По словам ведущего специ-
алиста отдела мониторинга ре-
формирования здравоохране-
ния Елены Лемеховой, семей-
ная поликлиника, обретя свой
юридический статус, получает
самостоятельность в распреде-
лении финансовых средств.
Зная ситуацию изнутри, руко-
водство поликлиники может пе-
рераспределять полученные
средства в ту  или иную сферу
деятельности медучреждения.

Как проводимые на практи-
ке реформы здравоохранения
работают в реальности, участ-
ники поездки смогли убедить-
ся, посетив одну из пилотных
поликлиник Яккасарайского

ТЕОРИЯ БЕЗ ОТРЫВА
ОТ ПРАКТИКИ

района № 59. Главврач СП № 59,
являющаяся также координато-
ром ПМСП в этом районе, Р.На-
сырова рассказала собравщимся
о накопившемся опыте внедре-
ния общеврачебной практики.
По ее словам, главными целями
перехода на общеврачебную

практику являются семейно­ори-
ентированный подход, ориента-
ция на профлиактику и здоровый
образ жизни, непрерывность на-
блюдения, а также расширение
объемов медицинской помощи.

Но это не значит, что ВОП смо-
жет заменить узких специалис-
тов. Врач общей практики дол-
жен освоить не только навыки ра-
боты в первичном звене здраво-
охранения, но и быть готовым к
решению многих задач органи-
зационного, социального и реа-
билитационного плана. Также в

функции СП входят проведение
информационно­образователь-
ной работы среди населения,
организация патронажа и оказа-
ние медико­социальной помощи
одиноким, престарелым, инва-

лидам, хроническим больным
совместно с работниками соци-
альной помощи. Источниками
финансирования СП являются
как госбюджет, так и внебюджет-
ные средства (благотовритель-
ные и добровольные взносы от
предприятий, общественных,
негосударственных организаций
и иных источников, не запре-
щенных законодательством).
Вместе с положительным опы-
том внедрения подобной систе-
мы, как ометила Р. Насырова,
есть и ряд вопросов, которые

необходимо решить. Среди
них – повышение квалифика-
ционного уровня среднего
медперсонала, расширение
штата ВОП, прикрепление по-
ликлиник к финорганам, со-
здание единого механизма
направления больного к уз-
ким специалистам и многое
другое. Их решение в даль-
нейшем поможет поднять
уровень ПМСП на качествен-
но новый уровень и оказывать
населению грамотную и свое-
временную помощь.

Одними из вредных факторов, пагубно
влияющих на наше здоровье, сегодня явля-
ются те, на которые мы обычно не обраща-
ем серьезного внимания. День за днем не-
правильное питание, почти полное отсут-
ствие физических нагрузок, табакокурение
“подтачивают” организм человека. Более
того, подобный образ жизни приводит к раз-
витию неинфекционных заболеваний. Со-
гласно данным ВОЗ, более 60­ти процентов
случаев смерти в мире приходится на долю
НИЗ. При этом, около четверти случаев

Грани сотрудничества

БОЛЕЗНИ XXI ВЕКА – МЕРЫ ПРОФИЛАКТИКИ И БОРЬБЫ
смерти, вызываемых неинфекционными за-
болеваниями, происходит среди лиц до 60
лет. Такие цифры были озвучены на семи-
наре, посвященном разработке и адаптации
клинических протоколов (стандартов) ВОЗ
по основным неинфекционным заболевани-
ям, который состоялся в Ташкенте. В его
работе приняли участие представители Все-
мирной организации здравоохранения,
Минздрава Узбекистана, а также специали-
сты ТашИУВ и других медучреждений рес-
публики.

Встреча за “круглым сто-
лом” была посвящена не
только обсуждению страте-
гии и плану действий по про-
филактике и борьбе с НИЗ в
республике, но и укрепле-
нию первичной медико-сани-
тарной помощи в Узбекиста-
не. Решение этих и многих
других вопросов в области
здравоохранения является
приоритетным направлением
проекта Минздрава РУз “Здо-
ровье-3”, который реализу-
ется при поддержке Всемир-
ного банка.

Как отмечалось в ходе се-
минара, улучшение качества
услуг ПМСП станет важным
шагом в деле профилактики
и ведения основных НИЗ.

Неинфекционные заболе-
вания в Узбекистане (а это в
первую очередь сердечно-
сосудистые и онкологические
заболевания, инсульт, рак,
хронические заболевания ор-
ганов дыхания и диабет) со-
ставляют более 70-ти про-
центов от всех остальных бо-
лезней. Данные результатов
исследований показывают,
что распространенность фак-
торов риска НИЗ в Узбекис-
тане стабильно повышается.
В ответ на рост НИЗ и факто-
ров риска в стране, как рас-
сказал нам координатор
ЦБРП “Здоровье-3” Шухрат
Шукуров, предприняты опре-
деленные меры по их сокра-
щению. Так, в октябре 2011
года принят Закон Республи-

ки Узбекистан “Об ограниче-
нии распространения и упот-
ребления алкогольной и табач-
ной продукции”. Логическим
продолжением этого послужи-
ло присоединение в апреле
2012 года нашей республики к
Рамочной конвенции ВОЗ по
борьбе против табака. Кроме
того, как отмечает Ш.Шукуров,
в рамках двухлетнего соглаше-
ния на 2013­2014 годы между
Минздравом республики и ВОЗ
совместно с заинтересованны-
ми министерствами и ведом-
ствами разработан проект стра-
тегии и плана действий по
Профилактике и контролю НИЗ
на 2014­2020 годы, включаю-
щий в себя доказанные эффек-
тивные меры по сокращению
факторов риска и профилакти-
ки НИЗ.

– НИЗ являются основными
причинами инвалидности и
смертности во всем мире, в том
числе и в Узбекистане, – от-
метила в своем выступлении
эксперт ВОЗ, и.о. директора
Департамента ВОЗ по ведению
неинфекционных заболеваний
Шанти Мендис. – И дорого-
стоящее медикаментозное ле-
чение таких больных зачастую
не дает гарантии выздоровле-
ния, для многих к тому же ока-
зывается просто недоступным.
Научно доказано, что почти в
70-ти процентах случаев воз-
можно предотвратить развитие
НИЗ. Этого можно достичь, ска-
жем, за счет сокращения упот-
ребления соли, которая приво-

дит к повышению артериально-
го давления и развитию гипер-
тонии, увеличения уровня фи-
зической активности населе-
ния, а также повышения цен на
табачные изделия и алкоголь.
Сыграть большую роль в про-
филактике неинфекционных
болезней, а также их осложне-
ний (ведь большинство смер-
тельных случаев приходится
именно не на сами НИЗ, а ос-
ложнения после них) могут уч-
реждения ПМСП. Что можно
сделать для решения этой про-
блемы в Узбекистане? При на-
шем участии уже выпущено не-
сколько клинических руко-
водств для специалистов мед-
учреждений страны, посвящен-
ных наиболее распространен-
ным среди населения болез-
ням. В дальнейшем планирует-
ся продолжить работу в этом
направлении. При этом, руко-
водства должны быть научно
обоснованы и применимы ко
всему населению Узбекистана
независимо от социального
уровня. Дорогостоящие препа-
раты в этом случае должны за-
меняться более дешевыми ана-
логами, а главное, упор дол-
жен быть сделан на первичную
профилактику НИЗ и раннее
выявление этих болезней.

На встрече говорилось о
том, что в настоящее время в
Узбекистане принимаются
меры по борьбе с НИЗ. В этом
году планируется утверждение
Национальной стратегии по
профилактике и контролю НИЗ

вместе с планом реализации,
разработанным при техничес-
кой поддержке ВОЗ. Основным
же компонентом обеих про-
грамм (Национальной страте-
гии и проекта “Здоровье-3”)
является развитие странового
потенциала медицинского сек-
тора по профилактике и конт-
ролю НИЗ. Это в дальнейшем
будет способствовать повыше-
нию качества,  обеспечению
равного доступа медицинской
и профилактической помощи
населению и больным НИЗ с
акцентом на ПМСП. В ходе се-
минара координатором Цент-
рального бюро реализации
проекта “Здоровье-3” Розой
Мухамедияровой были озвуче-
ны результаты исследования
по оценке потенциала учреж-
дений ПМСП в республике.
Подобные исследования пока
были проведены в двух пилот-
ных областях Узбекистана про-
екта “Здоровье-3”. В исследо-
вании участвовали 50 учреж-
дений ПМСП Кашкадарьинской
и Ферганской областей.  По
итогам данного исследования
выработан ряд рекомендаций
как на национальном уровне,
так и в системе медобразова-
ния, а также на уровне учреж-
дений. Среди них, к приме-
ру, обновление утвержденных
Минздравом перечней базо-
вого оборудования учрежде-
ний ПМСП для ведения основ-
ных НИЗ и медикаментов для
оказания неотложной помощи
в амбулаторно-поликлиничес-
ких учреждениях, сравнение

последнего с минимальным
пакетом рекомендуемых ме-
дикаментов для оказания не-
отложной помощи больным
неинфекционными заболева-
ниями. Рекомендовано так-
же обновление  программ
до- и последипломной под-
готовки ВОП и других спе-
циалистов по интегрирован-
ной профилактике, ведению
и консультированию по НИЗ,
внедрение сертифицирован-
ных курсов для специализа-
ции среднего медперсонала.
А также внедрение планов
долгосрочного ведения
больных НИЗ, клинических
руководств и протоколов по
профилактике  и ведению
основных НИЗ, расширение
объема услуг по консульти-
рованию и ведению групп
риска и больных НИЗ в са-
мом учреждении со стороны
ВОП и среднего медперсо-
нала.  Конечной же  целью
проводимой в  республике
работы по реформированию
системы здравоохранения
должна стать эффективная
адаптация и внедрение про-
токолов ВОЗ по профилак-
тике и ведению основных не-
инфекционных заболеваний.
Это поможет со временем
свести до минимума риск
возникновения и развития
страшных болезней, сокра-
тить количество смертных
случаев и инвалидизации на-
селения, повысить уровень
качества жизни граждан рес-
публики.

(Окончание.
Начало на 5-й стр.)
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ушбу операция муваффаіият-
ли тарзда бажарилди ва бе-
морларнинг умумий аµволида
тубдан яхши томонга ґзгариш
кузатилди. Резервуар шакл-
лантиришга іаратилган реконс-
труктив-тикловчи операция
етарли µажм ва овіат массаси-
нинг ґз ваітида эвакуациясини
таъминлаши µисобига овіат
егандан кейин беморда но-
хушлик,  яъни дискомфорт
сезгиси йґіолади, тґйиш ва
іониіиш µисси пайдо бґлади.
Бу операциянинг яна бир аф-
заллик томони шундаки, бу
беморларга кескин таъіиіла-
нувчи алоµида диеталар тав-
сия этилмайди. Яна эътибор-
ли томони шуки, резервуар
ясаш амалиёти бажарилган
беморларнинг іисіа ваіт ичи-
да тана вазнининг ошиши, га-
стрэктомиядан кейинги пайдо
бґладиган асоратлар сонини
камайиши кузатилди. Натижа-
да беморларнинг умумий
аµволи ва µаёт сифати яхши-
ланди. Ґозирги кунда ушбу
муаммо устида илмий изла-
нишлар µанузгача давом этти-
рилмоіда.

Юіорида таъкидлаб ґтилга-
нидек, меъда саратонини кел-
тириб чиіарувчи сабаблар кґп
бґлиб, унинг асосий олдини
олиш чора-тадбирларидан –
бу меъда саратон олди касал-
ликларини ґз ваітида аниі-
лашва барваіт даволанишдан
иборатдир. Бундан ташіари,
меъда касалликларининг ке-
либ чиіиши ва уларни саратон-
га айланиш сабабларини іанча
кґп билсангиз, ґзингизда шу
каби бирор ґзгариш сезилса
ваітида шифокорга мурожаат
этиб, уни олдини олсангиз,
шунчалик даражада ґз соІли-
гингизни асраб-авайлаган ва
ґз µаётингизни хавфдан µоли
іилган бґласиз.

Хулоса іилиб шуни айтиш
лозимки, инсон саломатлиги –
бу дунёдаги энг муµим ва іим-
матбаµо µисобланади. Саломат-
ликка интилиш, мустаµкамлаш
ва уни саілаш – бу фаіатгина
шифокорларнигина эмас, бал-
ки µар биримизнинг муµим ва
асосий вазифамиз саналади. ¤з
соІлигингизга эътиборлироі
бґлсангиз, ахир бу узоі умр
кґришнинг энг туІри йґли-ку?!

М. ХУДОЙБЕРДИЕВА,
Республика онкология

илмий маркази
абдоминал

бґлими шифокори.

МЕЪДА САРАТОНИ: ОЛДИНИ ОЛСА Б¤ЛАДИ
Меъда саратони касаллиги µаіида гап кетганда, таш-

µис номининг ґзиёі инсонни чуіур іґріувга солади.
Одатда, онкологик касаллиги бор бґлган беморлар би-
ринчи бґлиб онкологга эмас, балки бошіа соµа шифо-
корларига мурожаат этадилар. Хавфли ґсмаларнинг бош-
ланІич белгиларини билиш даражаси, уни ґз ваітида
аниілай олиш ва беморни тезда мутахассисларга юбо-
рилиши муµимлигини англаб етишимиз зарур. Аµоли кенг
іатламининг мазкур касаллик бґйича мурожаатларини
инобатга олган µолда меъда саратони хасталиги бґйича
муµим маълумотларни бериб ґтишни жоиз деб билдик.

лар билан кечиб, бу эса ґз нав-
батида меъда саратони касалли-
ги ривожланишига юіори хавф
туІдиради.

Саратон олди касалликла-
рига іуйидагилар киради:

– сурункали атрофик гастрит;
– меъда яра касаллиги;
– меъда полиплари;
– пернициоз анемия;
– меъда резекциясидан ке-

йинги атрофик гастрит.
Статистик маълумотларга іа-

раганда, меъда саратони сурун-
кали атрофик гастрит касаллиги
туфайли 0-13 фоиз, пернициоз
анемияда – 0,5-12,3 фоиз, су-
рункали меъда яра касаллигида
– 1-2 фоиз,  гиперпластик
полипларда – 6-21 фоизи,
анамнезида меъда резекцияси
ґтказган беморларда – 0,4-7,8
фоиз µолатларда меъда сарато-
ни ривожланади.

Меъда саратонини эрта бос-
іичларида алоµида клиник бел-
гилари кузатилмайди, балки
узоі ваіт мобайнида кечаётган
сурункали касалликларнинг
яширин фонида ривожланиб
боради. Меъда саратонининг
бошланІич пайтида беморлар
эътиборини яііол жалб этмай-
диган “кичик белгилар” синдро-
мини учратиш мумкин.

Унга іуйидагилар киради:
– беморнинг охирги ваітлар-

да ґзини ёмон сезиши, тез чар-
чаб іолиши, меµнат фаолияти-
ни нисбатан пасайиши;

– кайфияти,  µаётга,  ишга
іизиіишини йґілиги, ётсираш;

– сабабсиз иштаµа пасайиши,
баъзида эса бир хил овіатларга
(масалан, гґшт, балиі) кґнгил
тортмаслиги;

– “меъда дискомфорти”
µолати – овіатланишдан мам-
нун бґлмаслиги,  іориннинг
тґлиб кетиш µисси, эпигастрал
соµада оІирлик ёки оІриі пайдо
бґлиши, баъзан кґнгил айнаши;

– беморнинг тез орада сабаб-
сиз озиб кетиши, каміонлик
(анемия) пайдо бґлиши.

Меъда саратонининг ривож-
ланган клиник манзараси кейин-
чалик ґсманинг жойлашган ґрни
ва таріалиш даражасига нисба-
тан намоён бґлади. Меъда са-
ратони шу жиµатлари билан
хавфлики, ґсма жараёни натижа-
сида овіат µазм бґлишининг бу-
зилишига, овіатнинг ичакларга
ґтишига тґсіинлик іилишига,
меъда деворларидан ґсиб ґтиб,
іґшни аъзоларга – меъда ости
бези, йґІон ичакка таріалиши-

га, агарда, ґсма іизил ґнгачга
таріалса, овіат ґтишининг бузи-
лишига, натижада беморнинг
кескин озиб кетишига сабабчи
бґлади. ¤сма жараёни іон ва
лимфа томирлари оріали бошіа
аъзоларга (жигар, ґпка, бош
мия, тухумдонлар ва µ.к) метас-
тазлар бериши мумкин.

Меъда саратони ташµисини тас-
диілаш ёки инкор этиш учун мах-
сус текшириш усуллари іґллани-
лади. Меъда эндоскопик текши-
рувида іизилґнгач, меъда, 12 бар-
моіли ичак µолати кґрилади, агар
ґзгариш аниіланса, шубµали
іисмлардан морфологик текши-
риш учун биопсия олинади. Меъ-
дани контрастли рентген текши-
руви меъдадаги ґзгаришларни
аниілаш имконини беради.
Јорин бґшлиІи аъзоларини
µолатини аниілаш маісадида
ультратовуш текшируви ґткази-
лади. Компьютер томография
текшируви, лапароскопия жара-
ённинг іанчалик таріалганлик
даражасини, іґшни аъзоларга ва
йирик іон томирларга алоіадор-
лигини, узоілашган метастазлар
бор-йґілигини аниілаш учун
ёрдамчи усул µисобланади.

Меъда саратонини даволашда
жарроµлик, кимёвий ва нур би-
лан даволаш усуллари іґллани-
лади. Жарроµлик даволашнинг
асосий маісади аъзонинг зарар-
ланган іисмини кґринарли соІ-
лом тґіима чегарасида катта ва
кичик чарви ва зарарланиш эµти-
моли бґлган лимфа тугунлари
билан биргаликда олиб ташлаш-
дан иборатдир. Ґозирги ваітда
жарроµлик даво сифатида кен-
гайтирилган гастрэктомия, меъ-
дани проксимал ва дистал резек-
цияси амалиётлари іґлланила-
ди.

Бизда Республика онкология
илмий маркази абдоминал бґ-
лимида замон талабига мос ра-
вишда меъда саратонида эрта
ташµис іґйиш ва даволаш чора-
тадбирлари юксак даражада
йґлга іґйилган. Марказимизда
абдоминал бґлими шароитида
меъда саратони бґйича йилига
300 дан ортиі беморларга
юіорида кґрсатилган жарроµ-
лик амалиётлари малакали тар-
зда бажарилади.

Ґозирги кунда марказимизда
гастрэктомия, яъни меъдани
тґлиі олиб ташлаш амалиёти-
дан сґнг сунъий меъда ясаш
жарроµлик амалиёти ишлаб чи-
іилди. 2003 йилдан то µозирги
кунгача 200 дан ортиі беморга

Меъда саратони – ґсма ка-
салликлари ичида энг кґп уч-
ровчи касалликлардан бири
µисобланади. Дунё миіёсида
йилига 1 миллионга яіин ки-
шида меъда саратони касалли-
ги аниіланади. Ґозирги кунга
келиб, мамлакатимизда меъда
саратонини эрта босіичларда
аниілаш учун замон талабига
мос келадиган барча диагнос-
тик асбоб-ускуналар мавжуд.
Лекин афсусланарли томони
шундаки, биринчи ва иккинчи
босіичларда беморлар ґз ваі-
тида мутахассисларга мурожа-
ат іилишмайди. Улар касал-
ликнинг учинчи ва тґртинчи
босіичида даволанишга муµ-
тожлик сезиб келганларида,
ваіт ґтган бґлади ва нохуш
µолатларга олиб келади.

Республика онкология ил-
мий марказининг 2012 йилда-
ги маълумотларига іараганда
меъда саратони онкологик ка-
салликлар ичида иккинчи
ґринни эгаллаб, 71,2 фоиз
µолатда беморлар III ва IV бос-
іичларда даволанишга муро-
жаат этишган. Охирги ваітда
меъда саратони касаллигига
инсон организмига кґп омил-
ли ва узоі давом этган сурун-
кали жараённинг таъсири на-
тижаси сифатида іаралмоіда.

Ґозирги ваітда Жаµон соІ-
лиіни саілаш ташкилоти маъ-
лумотига асосан, Японияда
меъда саратони билан касал-
ланиш кґрсаткичи юіори
бґлиб, натижада эрта ташµис-
лаш скрининги дастури йґлга
іґйилди. Меъда саратонини
эрта ташµислаш скрининги ба-
рий билан рентгенологик ва
эндоскопик текширувлар ёрда-
мида амалга оширилади. Јай-
сики, шикояти бґлган ва анам-
незида сурункали меъда касал-
ликлари билан касалланган бе-
морлар юіори хавф гуруµига
киритилиб, ушбу дастур бґйи-
ча текширилади. Япон олимла-
ри скрининг миллий дастури
самарадорлигини юіори баµо-

лаб, унда миллионлаб фуіаро-
лар иштирок этадилар. Натижа-
да Японияда меъда саратони ка-
саллигини эрта босіичларда
ташµислаш имконияти кескин
ортди ва 60-65 фоизни ташкил
іилди. Юіоридаги маълумотлар-
ни келтиришимиздан маісади-
миз шуки, меъда саратонини эрта
босіичларда ташµислаш касал-
ликни самарали даволашнинг
ягона йґли бґлиб хизмат іила-
ди.

Бизга маълумки, саратон µу-
жайраси организмга ташіаридан
тушмайди, балки канцероген
(саратон чаіирувчи) омиллар
таъсирида нормал µужайралар-
дан пайдо бґлиши аниіланган.
Бу омилларнинг кґпчилиги – 80-
85 фоизи атроф-муµитдан келиб
чиііан µолда одам организмига
таъсир этади (экзоген таъсирот)
ва фаіат 15-20 фоизи одамнинг
ички муµитидан келиб чиіади
(эндоген таъсирот). Саратон ка-
саллиги муаммосининг мурак-
каблиги уни келтириб чиіарув-
чи сабабларнинг кґплиги (поли-
этиологиклиги)дандир.

Јуйидагилар касаллик ке-
либ чиіишининг асосий са-
баблари µисобланади:

– ирсий омил (яъни наслий
мойиллик);

– дудланган, тузланган, ґта
іовурилган  маµсулотларни
Доимий равишда кґп истеъ-
мол іилиш;

– чекиш;
– спиртли ичимликлар истеъ-

мол іилиш;
– сурункали меъда яллиІла-

ниш касалликлари.
Бизга маълумки, меъда сара-

тони меъдада ривожланган су-
рункали касалликлар фонида
юзага келади. Шу муносабат би-
лан меъдада саратон олди касал-
ликлари фаріланади. Саратон
олди ва фон касалликлари
µаіида гапира туриб шуни таъ-
кидлаш лозимки, бу касалликлар
ґз-ґзича хавфли эмас, балки шу
аъзо шиллиі іаватида µар хил
даражадаги диспластик ґзгариш-

Долзарб мавзу

Дил изµори

Бахтимизга омон бґлинг
Юртимизда инсонлар саломатлиги-

ни саілашда ґзининг касбий маµора-
ти, фидойилиги µамда хушмуомалали-
ги билан µурмат іозонаётган Респуб-
лика ихтисослаштирилган кґз микро-
хирургияси марказида фаолият юрита-
ётган профессор Зафар Сиддиіов раµ-
барлигидаги шифокорлар жамоасига
самимий дил изµоримни йґллайман.
Шунингдек, кґзимга нур баІишлашда
керата-пластик операциясини муваф-
фаіиятли амалга оширган марказ раµ-
бари Зафар Сиддиіов, даволовчи врач-
лар Эркин Дусебаев ва Шаµноза ¤кта-
мовналарга яна бир бор алоµида мин-
натдорчилик билдириб, уларнинг ша-
рафли ва масъулиятли ишларига омад-
лар тилаб іоламан. Халіимиз бахтига
доимо омон бґлсинлар.

Гулнора Т¤ЛАНОВА,
Тошкент шаµри.

Тасодифни іарангки, шу йилнинг 30
май куни уйимиз зинасидан йиіилиб
тушиб, оёІим жароµатланди. Тошкент
шаµридаги “Тез тиббий ёрдам” шифо-
хонасига олиб келишди. Навбатчи ши-
фокор Беµзод Ёіубов воіеа тафсило-
тини тинглаб, тегишли муолажани
іґллади. Травматология бґлими бош-
лиІи Тамилла Латипова оёІимда жар-
роµлик операциясини ґтказишга бош-
іош бґлди. Даволовчи врач ўуломжон
Очилов операциядан кейинги µолатда
амалга оширилиши керак бґлган даво-
лаш ишларини батартиблик билан ва
ґз ваітида бажарганлиги учун µам мен
тезда ґнгланиб олдим. Ґозир ґзимни
яхши µис этмоідаман. Бунинг учун
елиб-югуриб хизмат іилган оі халат со-
µибларига іґлим кґксимда, таъзим бажо
айлайман.

Д. ЗОКИРОВА,
Тошкент вилояти, Зангиота тумани.

Кишининг боши ёстиііа тегса, кґз
ґнгида фаіат шифокорлар турар экан.
2001 йилда нафас йґлларим шамоллаб,
Јарши шаµридаги сил касалликлари ши-
фохонасига йґлланма билан борганим
худди кечагидек ёдимда. Мана, орадан
11 йил ґтди, ана шу шифохона ва бу
ерда ишловчи тиббиёт ходимлари мен-
га жуда азиз ва іадрдон бґлиб іолди.
Ваіти-ваіти билан шу масканда давола-
ниб турганим учун µам соІлигим анча
яхшиланди. Бош шифокор Тґліин Расу-
лов, унга елкадош ва µамнафас бґлиб
меµнат іилаётган Акбар Норбоев, Баµ-
риддин Тошев, Холмурод Сатторов, 5-
бґлим даволовчи шифокори Ойбек Рґзи-
ев, µамшира Муµайё Јулмуродовалар-
нинг илиі ва самимий муомаласидан бо-
шим кґкка етди. Умрингиз узоі бґлсин,
µар бирингизга икки дунё саодати на-
сиб этсин.

Рґзихол БАКИРОВА,
Јашіадарё вилояти.

Шу йилнинг март ойида ґІлим Му-
µаммаджон Эшчоновнинг іорин бґшли-
Іида оІриі турди. Аввалдан унинг
кґкрак іафасида оІир жароµат ва ґнг
елка, ґмров суяклари синиши кузатил-
гани учун, шошиб іолдик. Уни Гурлан
туман марказий шифохонасига оІир
аµволда олиб бордик. Биринчи тез тиб-
бий ёрдамдан сґнг тажрибали хирург
А. Мадаминов ва унинг µамкасблари
ґІлимни операция іилишди. Бунинг
учун унинг организмига 1,5 литр іон,
1 литр плазма ва іон ґрнини босувчи
бошіа суюіликлар іуйилди. Тез орада
бемор ґІлимиз ґзига келди.

Бизни турли ваµималардан халос
іилган олий тоифали хирург А. Мада-
миновга чексиз миннатдорчилик бил-
дирамиз.

Баµодир ЭШЧОНОВ,
Хоразм вилояти, Гурлан тумани.
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ЁЗГИ ОРОМГОҐДА СОўЛОМЛАШТИРИШ
¤лкамизда ёз. Пишиічилик. Ота-боболари-

миз баµор фаслига «илик узилди» дея баµо
беришса, ёзни тиббиёт соµасида ишлайди-
ган барча мутахассислар куч, бошіа фасл-
лар учун эса захира тґплаш, тиклаб олиш ва
чиниіиш даври эканлигини таъкидлайдилар.
Уч ойлик ёз фасли давомида жисмонан ва
руµий-эмоционал жиµатдан толиііан мактаб

Стационар оромгоµга йґлланма олган болани тиббий
кґрикдан ґтказишнинг тартиб-іоидалари іандай?

Барно АБДУСАМАТОВА,
¤збекистон Республикаси СоІлиіни саілаш

вазирлигининг Оналик ва болаликни муµофаза іилиш
бош бошіармаси мутахассиси:

– Бола µудудий оилавий поликлиника ёки іишлоі врачлик
пункти оріали ґрнатилган амалдаги тартибга мувофиі, тиббий
кґрикдан ґтказилиши керак. СоІлиіни саілаш вазирлигининг
2006 йил 26 июндаги 287-сонли буйруІи асосида тегишли
тиббий маълумотнома расмийлаштирилади. Унда боланинг тґлиі
исм-фамилияси, ёши, жинси, ташµиси, саломатлик гуруµи, эм-
ланганлиги ва уй манзили іайд этилади. ¤іувчининг жисмоний
ривожланишидаги антропометрик кґрсаткичлар, флюорографик
текширув натижаси, сил касаллиги диспансерида ва невропа-
толог µисобида турмаганлиги µаіидаги маълумотнома, лабора-
тория таµлили натижалари бу маълумотномага илова іилина-
ди. Ґар бир бола учун алоµида папка очилиши ва оромгоµ
шифокорида саіланиши керак.

Оромгоµда бола саломатлигини санитария-гигиена талабла-
ри даражасида асраб-авайлаш асосий маісад бґлиши керак.
2010 йил 5 августда тасдиіланган «¤збекистон Республикаси
санитария меъёрлари, іоида ва гигиеник нормативлари» тґлиі
ана шу маісадга йґналтирилган асосий меъёрий µужжатлардан
биридир. Ушбу µужжатнинг «Шаµардан ташіари болалар ёзги
оромгоµларининг жойлашуви, тузилиши ва фаолиятини таш-
киллаштиришга оид санитария іоида ва меъёрлари» бґлимида
стационар оромгоµда іґлланилиши керак бґлган барча тар-
тиб-іоидалар кґрсатиб берилган.

– Оромгоµда фаолият кґрсатувчи барча ходимлар іаторида ошпаз ва унинг ёрдамчилари
албатта, тиббий кґрикдан ґтган бґлиши лозим. Ётоіхона тоза-озода саіланиши шарт. Ґар куни
бир марта бґлманинг поли аввал тоза сувда ювилади, сґнгра 0,5 фоизли хлорамин эритмаси
билан артилади. Бу кимёвий модда таъсирида нафаіат полга, балки ґрин-кґрпаларга ґрнашган
микроблар µам ґлади. Агар ётоіхона тґрт тарафи очиі айвон бґлса, уни шамоллатишга µожат
йґі. Аксинча алоµида хона бґлса, деразалар ланг іилиб очилади. Чунки хлораминнинг ґткир
µиди димоііа тез ґрнашиб, кґнгил айнатиши мумкин.

Шифокор ва µамширалар ґрин-кґрпа, чойшаб, ёстиі жилдларини бир µафтадан сґнг алмаш-
тирилишини назорат іилади. Чойшаб ва жилдлар оіартирувчи воситаларда іайнатилиб, крах-
малланади. Агар тарбиячилар икки-уч маротаба матрацларни куннинг биринчи ярмида іуёш
нурига ёйсалар, бола саломатлиги учун жуда катта ишни амалга оширган бґладилар. Чунки
іуёш нури таъсирида тґшакка ґрнашган ёіимсиз µид ёки турли микроблар йґіолади. Ґар бир
бола ґз совун, тиш порошоги ва чґтка, µожатхона іоІозидан фойдалансин.

Дам олишга келган боланинг тґІри ва соІлом овіатланишига іґйиладиган рацион µамда
гигиеник талаблар: овіатланишдан аввал совунлаб іґл ювиш, нонуштадан сґнг оІзини чайіаш,
уйіудан аввал махсус порошок билан тишларини ювиб ташлаш малакасига эга бґлган ґсмир-
ларни тарбиячи огоµлантириб тургани маъіул. Организм зарурий миідордаги ёІ, оісил, угле-
водни, витамин, минерал туз ва бошіа микроэлементларни фаіат озиі-овіат таркиби оріали
олади. Оісил аминокислоталардан ташкил топган юіори молекулали органик модда бґлиб,
овіат рационининг энг муµим таркибий іисмидир. ЁІлар µам катта энергия манбаи. Бир грамм
ёІ парчаланганда, оісил ва углеводларга іараганда, 2,2 кґп марта энергия бериши мумкин.

Таркиби озиі моддаларга бой бґлган таом ва ичимликлар тайёрланиши муµим талаб. Кунда-
лик рационда сабзавот, гґшт, тухум, сут маµсулотларига кенг ґрин берилиб, таомнома оромгоµ
шифокори томонидан тасдиіланади. Сабзавотларни іайнаб турган сувга солиш, іопіоІи ёпиі
идишларда пишириш лозим. Уларни µаддан ташіари пишириб юбориш, иссиі плита устида
саілаш, іайта иситиш, тозаланганларини эса сувда саілаш ярамайди. Имкон іадар болага
сунъий ичимликлар эмас, балки мевали компот ва шарбатлар бериш безарардир. Кеча тайёр-
ланган овіат эртаси куни музлаткичда саіланган бґлса µам, дам олувчиларга бериш мумкин
эмас.

Оромгоµ µожатхонасининг тоза-озодалигини саілашга жуда катта эътибор бериш лозим. У
ётоіхона ва бошіа іґшимча соІломлаштирувчи майдонлардан іарийб 30-40 метр нарида бґли-
ши керак. Айниіса, сантехника ва канализацияси бґлмаган оромгоµда санитария-гигиена талаб-
ларига іатъий риоя іилиш талаб этилади. Ґожатхонага сепиладиган хлорофос порошоги µар
куни янгиланади.

СоІлиіни саілаш вазирлиги тасарруфидаги Республика
саломатлик ва тиббий статистика институтининг

ташкилий-услубий бґлими услубиётчи олий тоифали
шифокори Насиба АКРОМОВА «¤збекистон Республикаси
санитария меъёрлари, іоида ва гигиеник нормативлари

тґІрисида»ги меъёрий µужжатлар мазмунини
іуйидагича шарµлайди:

Халі таълими вазирлиги
ахборот хизматидан
олинган маълумот:

бу йил 951 та оромгоµда
270375 нафар болани

соІломлаштириш кґзда
тутилган. Шундан 210 та
оромгоµ стационар, яъни
бола икки µафта давомида

соІломлаштириладиган дам
олиш маскани бґлиб, 741
таси мактаблар іошида
фаолият кґрсатади. Дам

олувчиларга йґлланмалар
ота-оналарнинг иш жойлари-
дан касаба уюшма іґмитаси
аъзоси сифатида имтиёзли

нархларда берилади.

– Гигиеник талабга кґра, бола чґми-
лишдан аввал µам, кейин µам душ
іабул іилиши керак. Лекин барча
оромгоµлар µам бундай имкониятга
эга бґлмаганлиги учун сув µар куни
алмаштирилиши, унинг µарорати 20-
22 даражада бґлиши лозим. Куннинг
биринчи ярмида соат 11 билан 12 ора-
сида чґмилиш, 3-5 даіиіадан офтоб-
да тобланиш бола организмини энг
фойдали бґлган ультрабинафша нур-
лар билан озиілантиради. Куннинг ик-
кинчи ярмида эса соат 15-16 оралиІидаги ваіт іулай фур-
сат µисобланади. Аммо бу ваітда іуёшдаги инфраіизил
нурлар танага салбий таъсир кґрсатишини унутмаслик ке-
рак. Фавіулодда µодиса рґй берса, яъни сув µавзасида
чґмилаётган бола ґзини ґзи бошіаролмай, сув ютиб юбор-
са ёки чґкишгача бормайдиган µолат рґй берса, уни зудлик

Ёзги соІломлаштиришда
«Јуёш, сув ва µаво – энг
яхши даво» деган шиор
бирламчи роль ґйнашини
унутмаслик керак. Айниіса,
чґмилиш ва офтобда тобла-
нишнинг аµамияти катта.
Албатта, µар бир оромгоµ
унчалик катта бґлмаган сув
µавзаси билан болаларни
соІломлаштиради, чиниіти-
ради. Хґш, болани сув билан
соІломлаштиришга іґйилган
талаблар іандай? Бу µаіда
кґп йиллик иш тажрибасига
эга физиотерапия µамшира-
си Луиза СУЛАЙМОНОВА
шундай фикр билдиради:

билан іирІоііа чиіариб, биринчи тез тиб-
бий ёрдам кґрсатиш керак. Боланинг боши
паст іґйилиб, танасидаги ифлос сув чиіа-
риб ташланади. Агар у нафас олмаётган
бґлса, шифокор, у бґлмаган таідирда µам-
шира сунъий нафас олдириш чорасини
кґради. ¤зига келгач, шифокор унинг сув-
дан іанчалик даражада зарарланганини
аниілаб, муолажа буюради.

Дам олиш мавсуми іанчалик іисіа
бґлмасин, унга катта масъулият юклана-
ди. Фарзандини оромгоµга ишониб жґнат-

ган ота-оналар албатта, унинг соІ-саломат ґз баІрига іайти-
шини истайди. Агар барча оромгоµларда юіоридаги тиббий ва
санитария-гигиена талабларига тґлиі риоя іилинса, фарзанд-
ларимиз оиласига соІ-саломат іайтади.

 Саµифани Ґулкар КУЗМЕТОВА тайёрлади.

унга іґйиладиган тиббий ва санитария-гигиена талаблари іандай?

СоІлом авлод – Ватан келажаги

ґіувчилари учун µам соІломлаштириш мав-
суми ґтказилади. Болалар ёзги оромгоµла-
рининг ишини намунали ташкил этишга
йґналтирилган чора-тадбирлар серіирра
бґлиб, бунга кґплаб мутахассислар жалб эти-
лади. Стационар оромгоµда ишловчи ходим-
лар нималарга эътибор іаратиши керак, іу-
йидаги суµбатимиз шу мавзуга баІишланган.




