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ЭЗГУ АНЪАНАЛАР
ДАВОМ ЭТАДИ.. .

Шунингдек, Президенти-
мизнинг 2013 йил 27 сентябр-
да «¤іитувчи ва мураббийлар

Куни кеча юртимизнинг барча жабµаларида ¤іитув-
чи ва мураббийлар куни кенг нишонланди. Айниіса,
Юртбошимизнинг соµа ходимларига йґллаган табрик-
лари касб эгаларини янада тґліинлантириб, меµнатла-
ри нечоІлик іадрланаётганлигини яна бир бор дилдан
µис этдилар.

куни муносабати билан таълим-
тарбия тизимида алоµида ґрнак
кґрсатган ходимлардан бир гу-

руµини мукофотлаш тґІрисида»-
ги Фармонига мувофиі, ёш ав-
лодга таълим ва тарбия бериш-
да ґзларининг беіиёс µиссала-
рини іґшган ґіитувчи ва мураб-
бийлар давлатимизнинг юксак
мукофотлари билан таідирлан-
ганлиги µам соµа мутахассисла-
ри іалбига ґзгача шукуµ баІиш-
лаб, бу истиілолимиз шарофати
эканлигини эътироф этдилар.
Албатта, улар меµнатини іанча-
лар іадрласакда, озлик іилади.
Чунки улар келажак ворислари-
мизга іалб іґри, кґз нури ила
бор меµрини бериб, илмнинг
сарµадсиз йґлларига етаклайди.

Барча жойларда ґтказилган
байрам тантаналари іаторида
мазкур санага баІишлаб ¤збек
Миллий академик театрида Тош-
кент фармацевтика институти
профессор-ґіитувчиларини іут-
лаш µамда илк талабаларнинг
Јасамёдини іабул іилиш маро-
сими бґлиб ґтди.

Байрам кечасини Тошкент
фармацевтика институти ректо-
ри А. Юнусхґжаев кириш сґзи
билан очиб, давлатимиз томо-

нидан ёш авлоднинг таълим-тар-
биясига кґрсатилаётган Іамхґр-
лик ва эътибор, яратилаётган
шароит ва имкониятлар хусуси-
да ґз фикрларини билдирди.
Шунингдек, кґп йиллик ва ма-
шаііатли меµнати билан инсти-
тут фаолияти ривожланишида
µамда фармацевтика соµаси
бґйича етук кадрларга касб сир-
ларини ґргатиб келган ва кела-
ётган устозлар меµнати таµсин-
га лойиі эканлигини таъкидлаб
ґтди. Тадбир давомида ґзининг
астойдил хизматлари, тинимсиз
изланишлари билан талабалар-
га сабоі бериб, жамоада µурмат-
га сазовор бґлган бир гуруµ
соµа ходимларига фахрий ёрлиі
ва эсдалик совІалари топширил-
ди.

Шу ґринда таъкидлашимиз
лозимки, аълочи ва иітидор-
ли талаба-ёшларга "Дори-
дармон" АК µамда "Дори во-
ситаларини стандартлаш ил-
мий маркази" томонидан таъ-
сис этилган номдор стипен-
диялар сертификатлари топ-
ширилди. Сґнгра 1-курс та-
лабалари муіаддас даргоµ
саµнасида Јасамёд іабул іил-
дилар.

Тадбир ниµоясида театр жа-
моаси томонидан Абдулла
Јодирийнинг “¤тган кунлар”
номли асари асосида саµна-
лаштирилган спектакль намо-
йиш этилди.

Јґшмурод ЁМFИРОВ,
Тошкент фармацевтика

институти талабаси.

Кеча “UZMEDEXРO – 2013” VI Халіаро ихтисослаш-
ган тиббиёт кґргазмаси очилди. Кґргазма ¤збекис-
тон Республикаси СоІлиіни саілаш вазирлиги, Сав-
до-саноат палатаси, Тошкент шаµар µокимлиги,
“Дори-дармон” акциядорлик компанияси, “¤зфарм-
саноат” давлат акциядорлик концерни, Хорижий фар-
мацевтика компаниялари ва ишлаб чиіарувчиларнинг
мамлакатимиздаги ваколатхоналари уюшмаси томо-
нидан “IEG Uzbekistan” халіаро кґргазма компания-
си µамкорлигида ташкил этилди.

Кґргазма

(Давоми 2-бетда).

АҐОЛИ САЛОМАТЛИГИДА: ИСТИЈБОЛЛИ ҐАМКОРЛИК

“UzMedExpo-2013” тиббиёт
кґргазмасида ¤збекистон, Хи-
той, Германия, Италия, Швей-
цария, Украина, Россия, Ґин-
дистон, ЈозоІистон, Покистон,
Эрон сингари давлатлардан
ґнлаб корхона ва фирмалар
иштирок этмоіда. Кґргазма
стендларида дори-дармон,
тиббий диагностика, лаборато-
рия ва даволаш ускуналари,
табиий фармацевтика ва кос-
метика маµсулотлари, рент-
генология, стоматология,
физиотерапия, жарроµлик, кар-
диология, тиббий реабилита-
ция ва бошіа соµаларда іґл-
ланиладиган янги препарат-
лар, техника ва технология-
лар, санитария ва гигиена во-
ситалари, тиббиёт соµаси учун
махсус мебеллар, минерал
іґшимчалар ва витаминлар
намойиш этилмоіда.

Таъкидлаш муµимки, мамла-
катимизда аµолига бирламчи

тиббий-профилактика хизмати,
шошилинч ва ихтисослаштирил-
ган тиббий ёрдам кґрсатиш, она-
лик ва болаликни муµофазалаш-
нинг самарали тизими шакллан-
тирилди. Аµолига замонавий
тиббий хизматни янада яіин-
лаштириш маісадида вилоятлар-
да кґп тармоіли тиббий диаг-
ностика марказлари ташкил
этилди. Репродуктив саломат-
ликни мустаµкамлаш, соІлом
фарзандларни камолга етказиш
масаласи давлат сиёсатининг ус-
тувор вазифасиг айланди. Маъ-
лумки, давлат бюджетининг асо-
сий іисми мазкур соµа ривожи-
га ажратилиб, тиббиёт муасса-
саларини барпо этиш, реконс-
трукция іилиш ва моддий-тех-
ник базасини мустаµкамлашга
йґналтирилмоіда.

Шу ґринда айтиш муµимки,
¤збекистонда бугунги кунда
1036 турдаги маµаллий ва 4726
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САЛОМАТЛИК ВА ОБОД ТУРМУШ
Ислоµот одимлари

Мамлакатимизда соІлиіни саілаш тизимини такомиллаштириш, тиб-
биёт ходимлари меµнатини раІбатлантириш, даволашнинг янги техно-
логия ва услубларини кенг жорий этиш, аµоли, айниіса, оналар ва бо-
лалар саломатлигини муµофаза іилишга алоµида эътибор іаратилмоі-
да. Давлатимиз раµбари ташаббуси билан 2013 йилнинг Обод турмуш
йили, деб эълон іилиниши ва шу асосда ишлаб чиіилган Давлат дас-
тури бу борадаги ишларни янги босіичга кґтаришда муµим омил бґ-
лаётир.

миз шаµридаги вилоят кґп тармоіли тиб-
биёт маркази, онкология диспансери,
болалар кґп тармоіли тиббиёт маркази
µамда сил касалликларига іарши кураш
диспансери капитал реконструкция
іилинмоіда, замонавий ташхис ва даво-
лаш ускуналари билан жиµозланаётир.

СОўЛОМ ОНА – СОўЛОМ БОЛА

– СОўЛОМ ЖАМИЯТ
Она ва бола саломатлиги – давлати-

миз сиёсатининг энг муµим йґналишла-
ридан бири. Президентимизнинг 2009
йил 13 апрелдаги “Она ва бола саломат-
лигини муµофаза іилиш, соІлом авлод-
ни шакллантиришга доир іґшимча чора-
тадбирлар тґІрисида”ги µамда 2009 йил
1 июлдаги “2009-2013 йилларда аµоли-
нинг репродуктив саломатлигини мустаµ-
камлаш, соІлом бола туІилиши, жисмо-
ний ва маънавий баркамол авлодни воя-
га етказиш борасидаги ишларни янада
кучайтириш ва самарадорлигини ошириш
чора-тадбирлари Дастури тґІрисида”ги
Јарорлари бу борадаги ишлар кґлами-
ни кенгайтиришда муµим дастуриламал
бґлаётир. Жорий йилнинг 8 ойида ви-
лоятда ташкил этилган саломатлик µаф-
таликларида фертиль ёшидаги аёллар
чуіурлаштирилган тиббий кґрикдан ґтка-
зилди. 14 ёшгача бґлган болалар чуіур-
лаштирилган тиббий кґрикка жалб эти-
либ, касаллик белгилари мавжуд ґІил-
іизлар бепул даволанмоіда.

СоІлиіни саілаш вазирлиги ва Тош-
кент тиббиёт академиясининг малакали
мутахассислари иштирок этаётган сало-
матлик µафталиклари аµолининг репро-
дуктив саломатлигини мустаµкамлаш, она
ва бола соІлиІини муµофаза іилиш,
оилада тиббий маданиятни юксалтириш
имконини бермоіда. Замонавий тиббий
ускуналар билан жиµозланган даволаш-
профилактика муассасалари ва тиббиёт
бирлашмалари µамкорлигида ґтказила-
ётган бундай тадбирларда олис ва тоІли
іишлоіларнинг ёшлари µам, кам таъмин-
ланган оилаларнинг фарзандлари, меµ-
рибонлик уйи тарбияланувчилари µам
тґлиі іамраб олиниб, чуіурлаштирилган
тиббий кґрикдан ґтказилаётир.

«СоІлом она – соІлом бола» шиори
остида амалга оширилаётган бундай кенг
кґламли ишлар самарасида хотин-іизлар
ґртасида µар хил экстрагенитал касал-
ликлар, оналар ґлими, ногирон болалар
туІилиши кескин камайишига эришил-
моіда. Жисмоний ва маънавий баркамол
авлод вояга етаётир. Маълумотларга
кґра, Сурхондарёда 6-15 ёшли болалар
ґртасида юіори нафас йґлларининг ви-
русли инфекцияси 2012 йилда 2003 йил-
га нисбатан 32,5 фоиз, пневмония 39
фоиз, скалиоз билан касалланиш 27,3
фоиз камайган. Соµада эришилаётган
бундай ютуілар, µаётимизда содир бґла-
ётган туб ґзгариш ва янгиланишлар хал-
іимиз іалбида эртанги кунга ишонч туй-
Іусини янада мустаµкамлашга хизмат
іилаётир.

¤зА.

АҐОЛИ САЛОМАТЛИГИДА: ИСТИЈБОЛЛИ ҐАМКОРЛИК

(Давоми. Боши 1-бетда).

бинони іуёш батареяси ёрдамида иси-
тиш ва ёритиш, тежамкор сенсорли лам-
палар, тоза, озода, шинам ётоіхона, ош-
хона, янги юмшоі мебеллар...

– Бир пайтлар беморнинг аµволини
ґрганиш, касалликни аниілаш учун икки-
уч кун ваітимиз кетарди, – дейди тиб-
биёт маркази жарроµи Аµматилла
Дґстбоев. – Жарроµлик хоналарида µам
шароит µаминіадар эди. Бугун аµвол та-
момила бошіача. Янги іурилган кенг,
ёруІ кґп іаватли биноларда шифокор
учун µам, бемор учун µам бирдек іулай-
лик яратилган. Бундан 25 йил муіаддам
имконсиз, деб µисобланган операция µам
бугун муваффаіиятли бажарилмоіда. Энг
муµими, юртдошларимизнинг шифо из-
лаб, узоі-узоіларга боришига чек іґйи-
лаётир.

Давлатимиз раµбарининг 2007 йил 2
октябрдаги “Республика тиббиёт муасса-
салари фаолиятини ташкил этишни тако-
миллаштириш чора-тадбирлари тґІриси-
да”ги іарори асосида ташкил этилган кґп
тармоіли замонавий тиббиёт марказла-
ри ва туман тиббиёт бирлашмаларини
бошіариш жараёни такомиллаштирилиб,
самарадорлиги оширилгани мамлакати-
мизда жаµон талаблари даражасидаги
юіори технологияли, етук мутахассислар
билан таъминланган тиббий муассасалар
фаолиятини йґлга іґйишда муµим омил
бґлди. Мазкур іарорга мувофиі, собиі
болалар шифохонасининг вилоят бола-
лар кґп тармоіли тиббиёт марказига ай-
лантирилгани келажагимиз эгаларини
соІлом вояга етказиш ва касалликларнинг
олдини олишда ґз самарасини бермоі-
да.

– Шифохонанинг кґп тармоіли тиб-
биёт марказига айлантирилгани фаолия-
тимизда туб бурилиш ясади, – дейди
тиббиёт маркази бош шифокори Абду-
самат Норіобилов. – Хорижнинг илІор
тиббий технологиялари кенг жорий этил-
ди, тиббиёт ходимларининг касб маµо-
ратини оширишга эътибор кучайди. Хиз-
мат кґрсатиш сифати ва самарадорлиги
ошди. Айни пайтда болаларнинг уроло-
гик µамда ґн икки бармоіли ичак туІма
нуісон ва касалликлари µам шу ернинг
ґзида жарроµлик йґли билан даволан-
моіда.

“Обод турмуш йили” Давлат дастури
асосида Жаµон банки µамкорлигида амал-
га оширилаётган “Саломатлик-3” лойи-
µаси юртимизда янгидан іурилиб ёки
реконструкция іилиниб, замонавий тиб-
бий асбоб-ускуналар билан жиµозлана-
ётган 54 туман, шаµар тиббиёт бирлаш-
масининг тґрттаси Сурхондарё вилоятида
іайта бґй кґрсатмоіда. “Саломатлик-3”
лойиµасини амалга ошириш вилоят бю-
роси директори Зокир Мамараµимовнинг
таъкидлашича, вилоятдаги барча туман
тиббиёт бирлашмалари хорижнинг раіам-
ли ультратовуш текширув аппаратлари
билан таъминланаётир. Капитал реконст-
рукция іилинаётган ЖаріґрІон, Шеро-
бод, Шґрчи ва ЈуміґрІон туман тиббиёт
бирлашмаларида хизмат кґрсатиш кґла-
ми кенгайиб, сифати яхшиланмоіда. Тер-

Ёши улуІ юртдошларимиз яхши би-
лади, бир пайтлар тобимиз іочиб,
иситмалаб іолсак µам туман марказига
боришга мажбур эдик. Чунки амбула-
тория, деб аталган кґримсизгина би-
нода бирламчи тиббий ёрдам кґрсатиш
учун етарли шароит µам, имконият µам
йґі эди. Мустаіиллик йилларида Пре-
зидентимиз раµнамолигида амалга
оширилаётган кенг кґламли ислоµот-
лар туфайли аµвол тубдан ґзгарди.
Мамлакатимизда аµолининг сифатли,
тезкор тиббий хизматдан фойдалани-
ши ¤збекистон Республикасининг “Фу-
іаролар соІлиІини саілаш тґІрисида”-
ги Јонуни билан мустаµкамланди. СоІ-
лиіни саілаш тизимини ислоµ іилиш
Давлат дастури доирасида шошилинч
тиббий ёрдам марказлари, туман тиб-
биёт бирлашмаларида ихтисослашти-
рилган бґлимлар ташкил этилиб, бе-
пул, шошилинч ёрдам кґрсатиш йґлга
іґйилди.

Президентимизнинг 2005 йил 1 де-
кабрдаги “Тиббиёт ходимлари меµна-
тига µаі тґлаш тизимини такомиллаш-
тириш тґІрисида”ги Јарори билан соµа
ходимларининг меµнати муносиб раІ-
батлантирилаётир. БґлІуси оналарнинг
саломатлигини мунтазам назорат
іилувчи замонавий хизмат турлари –
скрининг марказлари ташкил этилди,
туІруіхоналарнинг моддий-техник ба-
заси мустаµкамланмоіда. Фельдшер-
лик-акушерлик пунктлари ва амбула-
ториялар ґз ґрнида ташкил этилиб, за-
монавий техника билан жиµозланган
іишлоі врачлик пунктлари аµолига
сифатли тиббий ёрдам кґрсатмоіда.

Сурхондарё вилояти соІлиіни саі-
лаш тизимида сґнгги йилларда кґплаб
ґзгариш ва янгиланишлар рґй берди.
244 замонавий іишлоі врачлик пунк-
ти іурилиб, фойдаланишга топширил-
ди. Таµлилларга кґра, бугун воµа
аµолисининг іарийб 95 фоизи іишлоі-
даги бирламчи тиббий муассаса хизма-
тидан унумли фойдаланиб, саломатли-
гини тикламоіда. Бунинг учун ЈВПлар
“Саломатлик” дастурига мувофиі жи-
µозланиб, іон таµлиллари олиб бора-
диган лабораториялар ташкил этилаё-
тир. ЭКГ, офтомоскоп, ренаскоп син-
гари замонавий тиббий аппаратлар би-
лан, дорихона шохобчалари зарур
дори-дармон билан таъминланмоіда.
Беморларни кундузги стационарда да-
волаш, енгил жарроµлик амалиётлари-
ни ґтказиш йґлга іґйилаётир. Болалар,
туІруі ёшидаги аёллар чуіурлаштирил-
ган тиббий кґрикдан ґтказилиб, соІ-
ломлаштириш чоралари кґрилмоіда.
Јишлоі врачлик пунктлари аµолининг

репродуктив саломатлигини мустаµкам-
лаш, тиббий маданиятини юксалтириш,
оналик ва болаликни муµофаза іилиш
µамда соІлом авлодни вояга етказишда
муµим аµамият касб этаётир. “Обод тур-
муш йили” Давлат дастури доирасида
Сурхондарёнинг Ґовуз, Тґда, Шалдироі,
Новбир, Гулµовуз, ¤збекистон каби олис
ва чекка µудудларида саккизта іишлоі
врачлик пункти бунёд этилди. Мазкур ин-
шоотларни іуриш учун уч миллиард 123
миллион сґмдан ортиі маблаІ сарфлан-
ди.

Шалдироі – Шґрчи туманидаги чекка
маµаллалардан бири. Йилдан-йилга чи-
рой очиб, обод бґлиб бораётган маµал-
лада сервис ва хизмат кґрсатиш ривож-
ланмоіда. Жорий йилда 345 миллион
сґмдан ортиі маблаІ эвазига барпо этил-
ган 50 ґринли іишлоі врачлик пункти
маµалла аµлига ажойиб совІа бґлди.

– Мустаіиллик йилларида маµалламиз
іиёфаси тубдан ґзгарди, аµолининг тур-
муш даражаси юксалди, – дейди “Шал-
дироі” маµалла фуіаролар йиІини раиси
АбдуІаффор Йґлдошев. – Янги барпо
этилган іишлоі врачлик пунктида аµоли
соІлиІини муµофаза іилиш, аёллар ва бо-
лаларни замонавий тиббий кґрикдан ґтка-
зиш учун барча шароитлар мавжуд. Бун-
дай эътибор ва Іамхґрлик учун давлати-
миз раµбаридан миннатдормиз.

ИНСОН ЈАДРИ
ҐАР НАРСАДАН УСТУН

Бир танишимнинг фарзанди бехосдан
умуртіа суягидан жиддий жароµат олди.
Вилоят кґп тармоіли тиббиёт марказида
кґрикдан ґтказилгач, унга аниі ва ишон-
чли ташхис іґйилди. Мураккаб жарроµ-
лик йґли билан боланинг µаёти саілаб
іолинди. Бундан 20-25 йил аввал умурт-
іа чурраси, юрак-іон томир касалликла-
рини аниілаш ва даволаш ґта мураккаб,
іалтис иш саналарди. ¤шанда энг сама-
рали тиббиёт ускунаси – рентген аппа-
рати бґлган шифохонанинг реанимация
бґлимида беморни сунъий нафас олди-
риш учун баллонли кислород µам муам-
мо эди. Бошіача айтганда, оІир бемор-
лар катта маблаІ эвазига бґлса-да, Са-
маріанд, Тошкент шаµарларидаги касал-
хоналардан шифо изларди. Истиілол
йилларида замонавий муµташам бино іад
ростлади. Ихтисослашган бґлимларда
мижозларга тезкор, сифатли тиббий хиз-
мат кґрсатиш учун іулай шароит яратил-
ди. Сґнгги русумдаги замонавий диагно-
стика аппаратлари µар іандай касаллик-
ни бир зумда аниілаб бераётир. ОІир
жарроµлик амалиётини бошидан ґтказ-
ган беморлар учун сунъий нафас оли-
шига кґмаклашадиган ноёб ускуналар,

Кґргазма

“UzMedExpo” – 2013” кґргазмасининг ґтказилиши нафа-
іат µамкорлик алоіаларини мустаµкамлаш, шунингдек са-
марали муносабатларни йґлга іґйиш, мутахассисларни тиб-
биёт соµасидаги энг янги ютуілар тґІрисидаги ахборот би-
лан таништириш баробарида мамлакатимизда ґтказилаёт-
ган соІлиіни саілаш соµасини ислоµ іилишдан иборат бґлиб,
асосан аµоли саломатлигини янада яхшилашда муµим аµами-
ят касб этади.

Ибодат СОАТОВА.
Суратлар муаллифи Жасур ЖАЛИЛОВ.

хорижий дори воситалари
рґйхатга олинган. Фармацев-
тика ва тиббиёт техникаси со-
µасида 279 хорижий ва 46 ма-
µаллий корхона фаолият юрит-
моіда. Уларнинг моддий-тех-
ник базасини мустаµкамлаш,
ишлаб чиіариш сифати ва са-
марадорлигини ошириш маі-
садида тизимли ишлар амалга
оширилмоіда.

– 2001 йилдан буён фаолият
юритиб келаётган компания-
миз тиббиёт техникаси маµсу-
лотлари ишлаб чиіаришга ва

импорт іилишга ихтисослашган,
– дейди “Ab Form Sistem”
компанияси директори Илµом
Ґасанов. – Улар орасида
стоматология, жарроµлик, кос-
метология, лаборатория, фи-
зиотерапия, отоларингология,
офтальмология, реабилитация

ва реанимацияда іґлланилади-
ган турли техника ва технология-
лар, мебеллар ва жиµозлар бор.
“UzMedExpo” кґргазмасида µар
йили иштирок этамиз. Унинг ну-
фузи µамда ташкилий савияси
йил сайин ошиб бораётганининг
гувоµимиз.
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¤збекистон миллий матбуот марказида ¤збекистон
мустаіил босма ОАВ ва ахборот агентликларини іґллаб-
іувватлаш ва ривожлантириш жамоат фонди ¤збекистон
Матбуот ва ахборот агентлиги, ¤збекистон Журналист-
лар ижодий уюшмаси µамда ¤зДЖТУ ва ¤зМУнинг жур-
налистика факультети билан µамкорликда “Мустаіил бос-
ма ОАВ ва ахборот агентликларини іґллаб-іувватлаш ва
ривожлантириш бґйича белгиланган чора-тадбирлар,
эришилган натижалар, истиіболдаги вазифалар” мав-
зусида матбуот анжумани бґлиб ґтди.

Семинар

Тадбирни ¤збекистон Жур-
налистлар ижодий уюшмаси
раиси Шерзод ўуломов ки-
риш сґзи билан очиб, мамла-
катимизда амалга оширилаёт-
ган ислоµотлар ошкоралиги-
ни таъминлаш жараёнида му-
стаіил ОАВни ривожланти-
риш, уларнинг фуіаролик ин-
ститутлари тизимидаги роли-
ни кучайтириш борасида из-
чил ислоµотлар амалга оши-
рилаётганлиги,  іолаверса,
ОАВни эркин ривожлантириш,
уларга жамиятнинг сиёсий ва
маънавий µаётида муносиб
ґрин эгаллаши, ахборот соµа-
си ва янги ахборот-коммуни-
кация технологияларни жадал
ривожлантириш, журналист-
лар фаолиятининг ижтимоий
ва µуіуіий µимояси кафолат-
лари, ОАВ маркетингини ва

раіобатбардош муµитни шакл-
лантиришнинг демократик та-
лаблар µамда стандартларга жа-
воб берувчи іонунчилик база-
си яратилганлиги, шунингдек,
журналист кадрларни тайёр-
лаш, олий таълим юртларида
медиатаълим жараёнлари олиб
борилаётганлиги тґІрисида ат-
рофлича тґхталди.

¤збекистон мустаіил босма
ОАВ ва ахборот агентликлари-
ни іґллаб-іувватлаш ва ривож-
лантириш жамоат фонди томо-
нидан µам кенг кґламли ишлар
µамда лойиµалар амалга оши-
рилмоіда. Хусусан, жорий йил-
нинг биринчи ярим йиллигида
марказий ва µудудий босма ОАВ
журналистлари учун бевосита
фонд ташаббуси билан 76 та
семинар-тренинг, давра суµба-
ти ва учрашувлар ташкил эти-

либ, икки минг нафардан зиёд
оммавий ахборот воситалари
ходимлари иштирок этди, тад-
бирлар іуйидаги лойиµалар до-
ирасида ташкил этилди.

Худудий ОАВда фаолият
юритаётган журналист кадр-
ларнинг мамлакатимиз етакчи
нашрлари таµририятлари ва ах-
борот агентликлари,  таълим
марказларида малака ошириш
ва тажриба алмашиш бґйича
тадбирларни ташкил этиш ло-
йиµаси. Ушбу лойиµада 500
нафардан зиёд µуіуіий мавзу-
да ижод іиладиган журналист
кадрлар іатнашди. Жорий йил-
нинг ґзида 60 нафардан зиёд
иштирокчи пойтахтимиздаги
ОАВда ґз малакаларини ошир-
дилар.  Улар ахборот агент-
ликларида, интернет нашрла-
рида тажриба алмашдилар.

Юіорида іайд этилган тад-
бирларда ¤збекистон Респуб-
ликаси Президенти Ислом Ка-
римов томонидан илгари сурил-
ган Іоя ва ташаббусларга муво-
фиі касбий фаолиятни фаол-
лаштиришнинг янги шакллари-

НАТИЖАЛАР ВА
ИСТИЈБОЛДАГИ РЕЖАЛАР

ни белгилаш µамда ахборот
соµаси олдида турган кенг іам-
ровли вазифалар батафсил му-
µокама этилди.

Фонд томонидан жорий йил-
да бир іанча таµририятлар
моддий-техник базасини мус-
таµкамлаш ва таµририят хо-
димларининг иш шароитини
яхшилаш, узоі ваіт журнали-
стика соµасида фаолият кґрса-
тиб келган фахрийларни кґп
йиллик ва самарали меµнатла-
рини іадрлаш маісадида тур-
ли лойиµалар іґллаб-іувват-
ланди. Шу билан бирга, жо-
рий йилда журналистикамиз
ривожланиши, журналистлар-
нинг фуіаролик позицияси ва
мустаіил фикрлашини шакл-
лантириш, ОАВ ходимлари
касб маµоратини ошириш жа-
раёнларини раІбатлантириш
маісадида “Эътироф”, “Жами-
ят ва Мен”, “Инсон µуіуілари
– журналист нигоµида” каби
танловлар ґтказилмоіда. Шу
билан бирга, фонд томонидан
журналист кадрлар айниіса,
ёш мутахассисларни іайта тай-
ёрлашни такомиллаштириш,
уларни мазкур соµада эъти-
рофга сазовор бґлган профес-
сионал журналистлар ва мута-
хассислар тажрибаси µамда
маµоратидан келиб чиііан
µолда касбий кґникмаларини
ошириш жараёнига жалб іи-
лиш маісадга мувофиідир.

Иссиі жон иситмасиз бґл-
мас, деганларидек, агар би-
рор дард сизни безовта іилса,
кґз ґнгингизга шифокорлар
келар экан. Нафаіат сиз улар
билан хаёлан учрашасиз,
яіинларингизнинг чорловига
биноан, оі халат соµиб ва со-
µибалари бемор ётган жойга
тезкорлик билан етиб µам
келишади. Навоий шаµрида
жойлашган вилоят шифохона-
сига нимадир іаттиі безовта
іилганда борган беморлар
самимият билан іарши оли-
нади. Бош шифокор ¤ткир
Баµромов, даволовчи врачлар
Д. Караева, М. Абдуллаевлар
µар бир бемор билан илиі му-
носабатда бґлиб, ґз касбий
маµоратларини ишга солади-
лар ва уларнинг саломатлик-
ларини тиклаб олишларига
аввало, ширинсуханлик ва
дори-дармонлар билан ёрдам
кґрсатадилар. Шунинг учун
µам даволанаётган инсонлар-
нинг барчаси уларга энг эзгу
ният ва тилакларини билди-
ради.

М. ШИШКИНА,
Х. НОСИРОВА,
О. ХОЛИЈОВА,

Навоий шаµри.

Миннатдорчилик

ЭЗГУ
ТИЛАКЛАРИМИЗ

СИЗЛАРГА

Тадбир сґнгида оммавий ахборот воситалари ходим-
лари ґзларини іизиітирган саволларга жавоб олдилар.

Диёра БОЗОРОВА.

Инвестиция дастури амалда

лигини кґриб, дастурнинг асл мо-
µияти инсон саломатлиги учун не-
чоІлик муµим аµамиятга эга эканли-
гига яна бир бор амин бґлдик.

– Авваламбор, Юртбошимизга
соµага іаратаётган эътиборлари
учун ґз миннатдорчилигимни бил-
дирмоічиман. Ґаіиіатан µам бун-
дан бир неча йиллар олдинги ши-
фохонамиз билан бугунги кунда
ґзининг нуфузли номига эга бґлган
Республика болалар кґп тармоіли
тиббиёт марказимизнинг ички ва
ташіи кґринишлари бир-биридан
катта фарі іилади.

Айниіса, давлатимиз раµбари
томонидан соµага оид чиіарилган
іарор ва фармонлар замирида ин-

Республикамизнинг µатто чек-
ка µудудларида фаолият юрита-
ётган µар бир тиббиёт муассаса-
ларида янги биноларнинг іад
кґтараётганлиги, айниіса, туман
тиббиёт бирлашмаларининг бир
жойда жойлашуви (оптимизация)
Инвестиция дастурининг асосий
маісадларидан бири эканлиги µеч
биримизга сир эмас.

ЈораіалпоІистон Республика-
си СоІлиіни саілаш вазирлиги
тасарруфидаги тиббиёт муассаса-
ларида сафар хизматида бґлга-
нимизда, Инвестиция дастури асо-
сида шифо масканларининг ички
ва ташіи кґриниши µар іандай

кишини кайфиятини кґтариб, тиб-
биётга бґлган ишончини орттира-
ётгангини µамда давомий ишларни
іизІинлик билан олиб борилаёт-
ганлигининг гувоµи бґлдик.

ЈораіалпоІистон Республика-
си кґп тармоіли  болалар тибби-
ёт марказида бундан уч йил ол-
дин бґлганимизда іурилиш ва
монтаж ишларининг олиб бори-
лаётганини кґрган эдик.

Куни кеча бґлганимизда шифо
масканига ташриф буюришимиз
билан µудуддаги тозалик ва озода-
лик, маслаµат-диагностика поликли-
никасининг янгидан іад кґтарганли-
ги ва асосий корпусда іайта таъмир-
лаш ишларининг якунига етаётган-

Мамлакатимиз соІлиіни саілаш тизимида замон тала-
бидаги бинолар бунёд этилаётгани ва унда хизмат кґрсата-
ётган малакали тиббиёт ходимлари, янгидан-янги даволаш-
диагностика асбоб-ускуналарининг амалиётга жорий эти-
лиши µар іандай кишини іувонтириши, табиий. Айниіса,
Инвестиция дастури асосида республикамиз бґйлаб олиб
борилаётган іурилиш-монтаж ишлари бугунги кун талаби-
га мос бґлиб, бу туман тиббиёт бирлашмалари бґлимла-
ри, кґп тармоіли поликлиникалар, шунингдек, бирлашма
µудудидаги барча бґлимларнинг бир жойда жойлашаётган-
лиги у ерда фаолият юритаётган тиббиёт ходимлари ва
аµоли учун кенг іулайликларни яратмоіда. Ушбу дастур
доирасида тиббиёт муассасалари талабга жавоб бериши,
реконструкция іилиниши, тиббий асбоб-ускуналар µамда
юмшоі ва іаттиі жиµозлар билан таъминланиши бораси-
даги ишларнинг изчиллик билан олиб борилаётгани фик-
римизнинг ёріин далилидир.

маркази бош врачи Алима Мат-
каримова. – Инвестиция дастури
асосида 2011 йилда 100 ґринга
мґлжалланган маслаµат-диагности-
ка поликлиникаси µамда 30 ґринга
мґлжалланган асаб касалликлари
бґлими фойдаланишга топширил-
ди. Шунингдек, 2012 йилда маъ-
мурият учун мґлжалланган янги
бино µамда  гематология бґлими
іайта таъмирдан чиіарилиб, айни

кунда аµоли хизматида.
Тез кунларда ниµоясига етиш

арафасида турган даволаш кор-
пуси (хирургия, ортопедия, реа-
нимация, ревмокардиология,
пульмонология, операцион блок,
клиник-биохимия лабораторияси,
іабул бґлими, рентгент кабине-
ти, ички дорихона бґлимлари)да
реконструкция ишлари изчиллик
билан олиб борилмоіда.

ШАРОИТ ВА ИМКОНИЯТ КЕНГЛИГИ

сонлар манфаати ва унинг саломат-
лигини мужассамлиги жамият та-
раііиётининг юксалишдаги асосий
мезон эканлиги µар биримиз учун
фахр ва ифтихордир. Дарµаіиіат,
Президентимизнинг оналик ва бо-
лаликни муµофаза іилишга іара-
тилган эътибор ва Іамхґрликлари
бундан мустасно эмас. Эътирофли-
си шундаки, мамлакатимизда бола-
лар кґп тармоіли марказларнинг
ташкил этилиши ва уларнинг Ин-
вестиция дастури асосида бунёд
этилаётганлиги болаларга сифатли
тиббий хизмат кґрсатишда муµим
аµамият касб этмоіда, – дейди
ЈораіалпоІистон Республикаси
болалар кґп тармоіли тиббиёт

тиббий хизмат сифатида намоён

Албатта, бундай эзгу ишларнинг бардавомлиги фарзанд-
ларимиз саломатлиги йґлида іилинаётган экан, бу борада
ишлар сифати ва самарадорлигига µар биримиз масъул
бґлиб, µамжиµатликда иш олиб боришимиз маісадга му-
вофиідир.

Ибодат СОАТОВА.
Муаллиф олган суратлар.
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Умумий амалиёт врачлари учун

АРТЕРИАЛ ГИПЕРТЕНЗИЯНИ
ДАВОЛАШ Б¤ЙИЧА ТАВСИЯЛАР

1. Артериал гипертензиянинг таърифи ва таснифи
Артериал гипертензия (АГ) – “гипертония касаллиги”да ва маъ-

лум аъзо ва тизимларнинг іатор касалликларида рґй берадиган
артериал босим (АБ)ни олиш синдромидир. АГ систолик АБ>140
мм. с.у., диастолик АБ>90 мм. с.у.дан ошишида диагностика іили-
нади

2. УМУМИЙ ЮРАК ЈОН-ТОМИР ХАВФИ
 Беморларни фаіатгина АБ даражасига іараб эмас, балки уму-

мий юрак іон-томир хавфи бґйича µам таснифлаш зарур. Умумий
юрак іон-томир хавфи хавф омиллари, нишон аъзолари шикаст-
ланиши ва аниіланган юрак іон-томир ва буйрак касалликлари-
нинг мавжудлигига іараб аниіланади.
 Даволаш тактикасини танлаш (бошланІич медикаментоз да-

волаш, АБнинг маісадли кґрсаткичи, комбинирлашган терапия-
ни іґллаш, статинлар ва бошіа гуруµ препаратларини іґллаш
зарурлиги) умумий юрак іон-томир хавфини бошланІич даража-
сига боІлиі.
 Умумий юрак іон-томир хавфи 10 йил давомидаги юрак іон-

томир асоратлари ва ґлимни мутлоі хавфи сифатида аниілана-
ди. Умумий юрак іон-томир хавфи паст, ґртача, юіори, жуда
юіори іґшимча хавф даражаларига ажратилади. “Јґшимча хавф”
ибораси ґртача даражадаги умумий юрак іон-томир хавфига нис-
батан іґшимча хавфни англатади.
 Умумий юрак іон-томир хавфини аниілашда бир іанча усул-

лар мавжуд.
“Фремингем модели” бґйича паст хавфда 10 йил давомидаги

юрак іон-томир асоратлари ва ґлим эµтимоли <15%, ґртача хавфда
– 15-20%, юіори хавфда – 20-30%, жуда юіори хавфда – >30%ни
ташкил іилади.

SCORE бґйича паст хавфда юрак іон-томир асоратлари ва ґлим
эµтимоли <5%, ґртача хавфда – 5-9%, юіори хавфда – 10-14%,
жуда юіори хавфда – >15%ни ташкил іилади.

3. УМУМИЙ ЮРАК ЈОН-ТОМИР ХАВФИНИ АНИЈЛАШ
(СТРАТИФИКАЦИЯ)

ХО – хавф омиллари, НАШ – нишон аъзолари шикастлани-
ши, МС – метаболик синдром, ЈД – іандли диабет, АК – аниі-
ланган юрак іон-томир ва буйрак касалликлари.

4. ЮРАК ЈОН-ТОМИР ХАВФИНИ АНИЈЛАШДА
Ј¤ЛЛАНИЛАДИГАН КЛИНИК ҐОЛАТЛАР

5. ДИАГНОСТИК ТЕКШИРУВ
Маісадлар:
 АБ даражасини аниілаш
 Иккиламчи АГ µолатларини аниілаш
 Јуйидагиларни аниілаш:
а) бошіа хавф омиллари;
б) нишон аъзолари шикастланиши;
в) ёндош касалликлар;
г) ёндош юрак іон-томир ва буйрак асоратлари.
Муолажалар:
 АБ іайта ґлчаш
 Шикоятлар ва анамнез йиІиш
 Физикал текширишлар
 Лаборатор ва инструментал текшириш усуллари

6. АРТЕРИАЛ БОСИМНИ ¤ЛЧАШ
 АБни ґлчаш іуйидагича амалга оширилади:
* бемор бир неча даіиіа тинч µолатда ґтириши зарур;
* 1-2 даіиіа оралиІидаги 2 марта ґлчаш натижалари µисобга

олинади;
* стандарт манжета (12-13 см іалинликда ва 35 см узунликда)

ишлатилади, лекин семиз іґлда АБни ґлчаш учун катта манжета
ёки ингичка іґл ёки болалар учун кичкина манжета бґлиши за-
рур;

* беморнинг µолатидан іатъи назар, манжетани іґлга юрак
даражасида іґйиш керак.

* манжетадан µавони секин-аста, даіиіасига 2 мм с.у. тезли-
гида чиіариш зарур;

* САБ ва ДАБни аниілаш учун Коротков тонларининг 1 ва 5
фазаларини іайд іилиш;

* биринчи кґрувда периферик томирлар касалликлари туфайли
учраши мумкин бґлган фаріни аниілаш учун АБни иккала іґлда
ґлчаш зарур. Агар фарі аниіланса, АБнинг баланд кґрсаткичи
µисобга олинади;

* кекса, іандли диабетли ва постурал гипотензия эµтимоли
бор беморларда АБни вертикал µолатда 1 ва 5 даіиіадан сґнг
ґлчаш зарур;

* юрак уриш сонини аниілаш (30 сониядан кам бґлмаган ваіт
давомида).

7. АРТЕРИАЛ БОСИМНИ АМБУЛАТОР
ВА УЙ ШАРОИТИДА ¤ЛЧАШ

АБни амбулатор шароитда ґлчаш
 Офис АБ АГ мавжудлигини баµолашдаги ишончли усул бґлса

µам, АБни амбулатор мониторлаш µам даволанмаган, µам даво-
ланган АГли беморларда юрак іон-томир хавфини аниілашда
ойдинлик киритиши мумкин.
 Амбулатор шароитда АБни мониторлашга кґрсатмалар:
- АБнинг офис ґлчашдаги натижалари юіори вариабеллиги;
- умумий юрак іон-томир хавфи паст беморларда юіори офис

АБ;
- даволаш муассасасида ва уй шароитида аниіланган АБ да-

ражаларидаги сезиларли фарі;
- антигипертензив терапияга турІунлик;
- АГли шахсларда, айниіса ёши катта беморлардаги гипотен-

зия µолатлари;
- тунги апноэ µолатлари;
- µомиладорларда юіори офис АБ ёки преэклампсияга шубµа

іилинганда.

Амбулатор шароитдаги ґр-
тача суткалик АБнинг меъёрий
даражаси офис АБнинг меъё-
рий даражасидан паст: САБ<
125-130 мм с.у. ва ДАБ < 80
мм с.у.
АБни уй шароитида ґлчаш
 Уй шароитида АБни мус-

таіил ґлчаш муµим клиник
аµамиятга эга. Јуйидагилар-
ни аниілаш учун уй шарои-
тида АБни ґлчаш зарур:

- антигипертензив терапия
самарадорлиги µаіида маълу-
мот олиш учун;

- беморларни даволашга
мойиллигини яхшилаш учун;

- амбулатор шароитида АБ-
ни аниілашни ишончлилиги-
ни баµолаш учун.
  Уй шароитида АБни

мустаіил назорат іилиш
чегараланади:

- агар АБни мустаіил назо-
рат іилиш беморда µавотир-
ликни оширса;

- АБни мустаіил назорат
іилиш даволаш схемасини бе-
мор томонидан ґзгартиришга
олиб келса;

Уй шароитидаги АБнинг
меъёрий даражаси офис АБ-
нинг меъёрий даражасидан
паст: САБ<130-135 мм с.у. ва
ДАБ<85 мм с.у.

АЛОҐИДА ҐОЛАТЛАР
Ажратилган офис АГ ёки “оі

халат” гипертензияси деб,
офис АБ>140/90 мм с.у., ле-
кин амбулатор ёки уй шарои-
тидаги кундузги АБ меъёрида
(<130-135/85 мм с.у.) бґлган
µолатга айтилади. Бундай бе-
морларда юрак іон-томир хав-
фи офис, амбулатор ёки уй
шароитидаги юіори АБли бе-
морларга іараганда паст, ле-
кин нормал АБли кишиларга
іараганда юіоридир.

Ажратилган амбулатор АГ
ёки ниіобли АГ деб, офис АБ
меъёрида (<140/90 мм с.у.),
лекин АБ мониторланганда
юіори (>125-130/80 мм с.у.)
ёки уй шароитида ґлчанганда
АБнинг юіори бґлиш (>130-
135/85 мм с.у.) µолати кґзда
тутилади. Бундай кишиларда
юрак іон-томир хавфи АГли
беморлардаги хавфдан фарі
іилмайди.

8. АНАМНЕЗ ВА
ФИЗИКАЛ ТЕКШИРУВ
Оилавий ва шахсий

анамнез:
1. АГ давомийлиги, АБнинг

ошиш даражаси
2. Иккиламчи АГ белгилари
3. Хавф омиллари
4. Нишон аъзоларини ши-

кастланиш симптомлари
5. Аввалги антигипертензив

даволаш (самарадорлиги)
6. Атроф-муµит, оилавий,

ишдаги ва бошіа омиллар
Физикал текширув

1. Иккиламчи АГ симптом-
лари

2. Нишон аъзоларининг
шикастланиш симптомлари

3. Абдоминал семизлик.

Г. ҐАМИДУЛЛАЕВА,
тиббиёт фанлари

доктори,
Н. СРОЖИДИНОВА,

тиббиёт фанлари
номзоди.

Республика
ихтисослаштирилган

кардиология маркази
мутахассислари.

(Давоми бор).
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МЕЪЁРИДАН ОШГАН ШОВЈИН
Мулоµаза мушоµадага чорлайди

саломатликка салбий таъсир этувчи зарарли омилдир
Инсон саломатлигига катта зарар

келтирадиган омилларидан бири
шовіин десак хато іилмаган бґла-
миз. Ґозирги пайтда шовіин кирма-
ган ёки таъсир этмаган жойни топиш
іийин.

Шовіинга икки хил іараш мавжуд.
Биринчисида, шовіин саломатликка µеч
іандай зарар келтирмайди, дейилса,
иккинчисида, шовіин саломатлик ку-
шандаси дейилади. Изланишлар нати-
жасида асосан ёшлар шовіинни ёіла-
гани маълум бґлди. Унинг зарари тґІри-
сида фикрловчилар катта ёшдаги киши-
лар бґлиб, улар кґпчиликни ташкил
іилар экан. Бу мунозарада ким µаі ва
ким ноµаі эканлиги тґІрисида гапириш-
дан аввал шовіин ґзи нима, іандайи
фойдали-ю, іандайи зарарли, унинг тур-
лари ва у келтириб чиіарадиган касал-
ликлар тґІрисида гапирмоічимиз.

Инсон µамма ваіт товушлар дунёси-
да яшаб келган. Лекин µаётда µар бир
нарсанинг ґз ваіт-соати, меъёри бор.
Шу жумладан, табиий ва сунъий шов-
іин-суроннинг µам. Дейлик, денгиз ёки
дарё бґйидаги тґліиннинг µаддидан
ошиб-тошиб іирІоііа урилиши, боІда
булбуллар сайраши, ёмІир ёІиши, барг-
лар шитирлаши, іурбаіалар іуриллаши,
чигирткалар чириллаши ва µоказолар
одамнинг руµияти, кайфиятини кґтара-
ди, тинчлантиради, саломатлигига фа-
іат ижобий таъсир іилади. Шу боисдан
µам фурсат ва имконият топиб, сґлим ва
тинч гґшалар, дала ва боІларда сайр
іилиш, дам олиш наіадар фойдали. Ёки

ґзингга маъіул бґлган бирор яхши куй,
іґшиіни маромида тинглаш, аілий ва
жисмоний меµнат билан шуІулланишга,
роµат іилишга нима етсин.

Бироі шовіин-суронлар меъёридан,
µаддидан ошганда-чи? Юрагинг безов-
та бґлади, іон боси-
минг ошади ёки туша-
ди, іулоІинг шан-
Іиллаб, бошинг Іу-
виллайди, кґзинг ти-
нади, хотиранг сусая-
ди, ишингда унум йґі,
уйіинг бузилади, та-
жанг бґлиб іоласан.

Жаµон миіёсида
ишлаб чиіариш
µамда транспорт во-
ситалари тараііиёти
йилдан-йилга тобо-
ра ривожланиб, йи-
рик шаµарлардаги
шовіин-сурон меъё-
ридаги 10-12 децибаллдан ошиб ке-
таётганлиги ниµоятда ташвишлидир.
Дарµаіиіат, олимлар таъкидлаганидек,
шовіин µозирги замон офати ва тех-
ника тараііиётининг энг нохуш ва за-
рарли маµсулидир. Аµамият берсангиз,
биргина пойтахтимиз Тошкентнинг
ґзида бир кеча-кундузда озмунча
транспорт воситалари µаракат іилади-
ми? Кґчаларда йґловчилар кґпайган
ваітларда уларнинг сони тахминан неч-
тага чиіишини бир µисоблаб кґрган-
мисиз? Ишлаб чиіариш ривожланган
мамлакатларда транспорт воситалари

шу іадар кґпайиб кетганки, АЈШ, Ка-
нада, Австралия, Швейцарияда 2-3 ки-
шига 1 та, Германия ва Францияда 3-4
та автомобиль тґІри келади. Бизнинг
юртимизда деярли µар бир хонадонда
ґрта µисобда 1-2 та транспорт восита-

си бор. Умуман
олганда, бутун ер
юзида 700-800
миллиондан зиёд
турли транспорт
воситалари мав-
жуд. Улардан чи-
іаётган нохуш
µид, кґтарилаёт-
ган шовіин-су-
ронлар инсон са-
ломатлигига оз-
мунча зарар етка-
заяптими? Энг му-
µими, бундай но-
хуш кґринишлар-
га биз іандай му-

носабатда бґлмоідамиз? Уларни бар-
тараф этишда фаол іатнашаяпмизми,
шахсий ва умумий гигиена іоидалари-
га риоя іилаяпмизми?

Бу ерда гап асосан шовіин-сурон
µаіида кетаётгани учун шуни айтиш жо-
изки, аввало товуш физик µодиса си-
фатида іаттиі, суюі ва газсимон мод-
да, жисмлар тґліинсимон тебраниши
маµсулидир. Ґар іандай тебраниш ат-
роф-муµитнинг бирор іисмидан ґтар
экан, ундаги маълум бир заррачаларни
тебратади. Бу тебранишлар, албатта,
бир заррачадан иккинчисига ґтиб, µаво-

да узунасига кетган тґліинлар µосил
іилади. Бизнинг эшитув аъзоларимиз
шуларни товуш сифатида іабул іила-
ди. Илмий маълумотларга кґра, одам
іулоІи умуман 16 дан 20000 герцгача
бґлган турли товуш сигналларини іабул
іилиш имкониятига эга. У секундига
бир марта тебраниши 2 герц частота-
даги тебранишни іабул іила олади, хо-
лос. Бундан ортиІи унга жуда малол ке-
лади, фаіат салбий таъсир кґрсатади.
Уй-жойлар сершовіин кґчага іаратиб
іурилганида деразалардан ичкарига ки-
радиган шовіин даражаси 6000 деци-
баллгача етиши мумкин. Бу ґз навба-
тида шаµар кґчалари ва серіатнов
йґллар атрофидаги уйларда яшайдиган
аµоли саломатлигига салбий таъсир
кґрсатади, албатта. Шундай экан, уй-
жойлар, дам олиш ва даволаниш мас-
канларини іуриш ва режалаштиришда
муаммонинг бу жиµатини µам эътибор-
га олиш зарур. Энди кґча-кґй, катта
майдон ва хиёбон, айниіса, бозор,
дґкон, бекатларда дисклар билан сав-
до іилиб, овоз кучайтиргичларни ба-
ланд пардага іґйиб, ґтган-кетганлар-
нинг іулоІини іоматга келтираётган, ав-
вало ґзларининг нозик асабларини
іаішатаётган айрим ёшларга нима дей-
сиз? Бунинг устига айримларнинг кґча-
кґйда, транспортда, айниіса, кґп іават-
ли уйлар µовлисида, яъни ярим тунда
іаттиі, баланд овозда гаплашишлари
асаббузарликка олиб келади.

Сиз бунга нима дейсиз?
Искандар РАҐМОН.

Кардионеврология бґлимидагилар тартиб, осудалик ва то-
заликка алоµида аµамият беришади. Аµмад Азизхонов бґлим-
ни 10 йилдан бери бошіарар экан, ходимларига ана шуни
уітиришни канда іилмайди.

– Сиµатгоµимиз 232 ґринли бґлиб, шундан 135 ґрни бґлими-
мизга тегишли, – дейди олий тоифали шифокор, кардиолог Аµмад
Азизхонов. – Беморларни физиомассаж, минерал ванна, балчиі,
циркуляр душ, бассейн, хуллас 50 дан ортиі усул ±рдамида даво-
лаймиз. Улар 14 кунда дард кґрмагандек бґлиб кетишади.

Сиµатгоµда йилига бир ±ки икки марта келиб даволанади-
ганлар кґпчиликни ташкил этар экан. Замонавий муолажа усул-
лари, сґнгги русумдаги тибби±т жиµозлари, тґІри овіатланиш
тартиби, энг асосийси, іґли енгилу сґзи ширин шифокор µамда
µамшираларнинг беминнат хизматлари µар бир даволанувчига
янада кґтаринки кайфият бахш этади. Эътирофлиси шундаки,
санаторийда ишлатиладиган минерал сув ернинг 1870 метр
чуіурлигидан чиіади. Бундай шифобахш сув инсоннинг барча
аъзоларига ижобий таъсир іилиб, уларнинг саломатлиги тик-
ланишида асосий ґринга эга бґлмоіда.

Даврон АҐМЕДОВ.
СУРАТДА: бґлим бошлиІи Аµмад Азизхонов µамшира Гґзал

Нуриллаева билан даволаш ишлари хусусида фикрлашмоіда.
Муаллиф олган сурат.

Ибрат
Пойтахтимиздаги "Турон" сиµатгоµига йилнинг іайси

фаслида борсангиз µам одам гавжум бґлади. Сґлим та-
биат іучоІида нуроний отахон ва онахонларнинг ширин
суµбат іуриб ґтиришгани, ±ш келин-ку±вларнинг соІлом
фарзанд кґриш истагида муолажа олиша±тгани, тур-
муш ташвишларидан чарчаган инсонларнинг мириіиб
µордиі чиіара±тганини кґриб, хурсанд бґласиз. Улар
не-не жойлардан келишмаган дейсиз?!

МИРИЈИБ  ҐОРДИЈ  ЧИЈАРИНГ

ОНАЛИК ВА БОЛАЛИК    ДОИМИЙ МУҐОФАЗАДА

Сурхондарё вилоятида оналик ва бола-
ликни муµофаза іилиш, µар томонлама соІ-
лом авлод туІилиши ва вояга етишини таъ-

минлаш борасида изчил ишлар олиб борил-
моіда.

Ангор тумани тиббиёт бирлашмасига іарашли
туІруі мажмуаси вилоятдаги намунали тиббиёт
масканларидан. Етмиш ґринга мґлжалланган туІ-
руіхона “Саломатлик-2” лойиµаси асосида энг за-
монавий тиббий ускуналар билан жиµозланиб,
моддий-техник базаси мустаµкамланди. Натижа-
да тиббий хизмат сифати сезиларли даражада
ошди.

Ушбу тиббий муассасанинг врач ва µамшира-
лари репродуктив саломатлик, туІруілар орали-
Іини саілаш, исталмаган µомиладорликнинг ол-
дини олиш, гґдакларни парваришлаш бґйича
олиб бораётган тушунтириш ишлари µам ґз са-
мараларини бермоіда.

 Фарµод АБДУРАСУЛОВ.

Хабар

Тошкент тиббиёт академияси-
нинг 1-клиникаси 1-неврология
бґлими менга іадрдон маскан
бґлиб іолган, десам ажаблан-
манг. Мен ана шу шифо маска-
нида бир неча йилдан бери да-
воланиб келмоідаман. Илк маро-
таба бу ерга келганим эсимда,
аµволим анча оІир бґлган. Йил-
лар мобайнида аµволим аста-се-
кинлик билан яхшиланмоіда.
Бґлим бошлиІи Абдулазиз Соби-
ров, даволовчи врач, тиббиёт
фанлари номзоди Доно Охунова
µамда бир-биридан чаііон µам-
ширалар мен каби беморлар іал-
бига йґл топиб, энг самимий
сґзларини дариІ тутмасдан кел-
моідалар. Шунинг натижасида
биз беморлар соІлигида ижобий
томонга ґзгариш бґляпти.

Одамнинг боши ёстиііа тегмасин экан. Агар шун-
дай µолат рґй берса, унинг жонига биринчи навбат-
да яіин инсонлари, улардан сґнг эса шифокорлар
оро киришар экан. Кґп йиллардан бери автоµалокат

Дил изµори

Бахтимизга омон бґлинг

натижасида орттирган дардимни енгиллатаёт-
ган барча шифокорларга Аллоµдан узоі умр,
соІлик-саломатлик тилаб іоламан.

Вазира МУҐАМЕДОВА,
Тошкент шаµри.

«@»
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Практикующий врач занима-
ется предотвращением (про-
филактикой), распознанием
(диагностикой) и лечением (те-
рапией) заболеваний и травм.
Это достигается путем посто-
янного совершенствования
медицинских познаний и вра-
чебного мастерства, как то:
исследование ряда взаимосвя-
занных фундаментальных, об-
щих врачебных и специальных
клинических дисциплин, опыт
непосредственного контакта с
пациентом, его нуждами и
страданиями. Успешное лече-
ние, даже при использовании
последних достижений меди-
цинской науки, в большой сте-
пени является искусством.
Слово «врач» – исконно сла-
вянское и образовано с помо-
щью суффикса «-чь» и слова
«вьрати», что значит «гово-
рить». Первоначально – «заго-
варивающий, волшебник». Так
же есть версия, что слово
«врач» происходит от слова
«ворчать». Как синонимы ис-
пользуются следующие слова:
доктор, лекарь, медик (лат.
medicus), эскулап, лечец (ле-
читель, лечец), целитель, вра-
чеватель, кудесник, Iatros
(греч.), хаким, табиб ва ши-
фокор (Узбекс.), ординатор.
От врача больной человек
ждет помощи, внимательного,
чуткого отношения. Врач яв-
ляется в его глазах носителем
силы, бодрости, уверенности
в благоприятном исходе забо-
левания. С врачом связаны на-
дежды больного, поскольку
именно к нему человек неред-
ко обращается в течение дли-
тельного периода своей жиз-
ни, и врач знает не только его
настоящее, но и прошлое. На
фоне прогрессирующей спе-
циализации и улучшения тех-
нической оснащенности меди-
цинских учреждений не дол-
жны теряться не только цело-
стное восприятие больного, но
и интерес к нему как к лично-
сти. Нельзя нам допускать де-
гуманизации медицины. В без-
душном подходе к больному
таится и опасность нанести ему
психическую травму. Именно
при таком отношении могут
иметь место факты прямой ят-
рогенизации, то есть такого
нервно-психического рас-
стройства, при котором не-
осторожно сказанное, непо-
нятное для больного или не-
правильно понятное им слово
превращается в источник стра-
ха, определенной фобии пе-
ред тем или иным заболева-
нием. Для врача любой чело-
век должен быть самым близ-
ким, уважаемым человеком, а
для пациента, гражданина Уз-
бекистана, врач – это тот
близкий человек, на которого
он опирается, которому верит,

доверяет свое здоровье и
жизнь, здоровье и жизнь своих
близких. Врач должен обходить-
ся с каждым больным так, как
он хотел бы, чтобы обходились
с ним самим. Врач несет слу-
жение, при этом отдает все луч-
шее, что в нем есть. По пред-
ставлениям Хусайн ибн Абдул-
ла ибн Сины (Авиценны), врач
– друг, наставник и помощник
больного. Для выполнения этой
высокой миссии, помимо про-
фессиональных знаний и опы-
та, врач должен обладать мно-
гими положительными качества-
ми – милосердием, уважением
к человеческому достоинству,
готовностью к самопожертвова-
нию в интересах больного и др.
«Взаимоотношения между вра-
чом и пациентом должны быть
доверительными. Пациент дол-
жен чувствовать, что его уважа-
ют, слышат и понимают. Врач
должен выступать в роли защит-
ника прав больного, защищать
его достоинство, выражать свое
сострадание, соблюдать конфи-
денциальность», – утверждает
профессор Д. А. Асадов.

Человеколюбие – качество
чрезвычайно важное для врача.
Врач не имеет права привыкать
к страданиям пациентов. «И
пока ты переживаешь вместе с
больным и живешь его болью –
в тебе не кончился врач. Самое
страшное – привыкнуть, пере-
стать ощущать боль других», –
говорили древние врачи. «Нет
более чудовищного преступле-
ния перед врачебной совестью,
чем проявление безразличия и
равнодушия», – писал знамени-
тый терапевт И. А. Кассирский.
С давних времен образ врача
ассоциируется с представлени-
ем о безупречной нравственно-
сти. А. П. Чехов писал: «Про-
фессия врача – подвиг. Она тре-
бует самоотвержения, чистоты
души и величия помыслов. Не
всякий способен на это». Вра-
чебный долг предусматривает
квалифицированное и беззавет-
ное выполнение каждым врачом
своих профессиональных обя-
занностей, предусмотренных
нормами морально-этического и
правового регулирования меди-
цинской деятельности. Это от-
ражено в Конституции Респуб-
лики Узбекистан, законах о
здравоохранении, приказах, по-
ложениях и инструкциях Мини-
стерства здравоохранения, ве-
домственных коллективных до-
говорах и правилах. «Предметом
врачебной этики является нрав-
ственная психоэмоциональная
сторона деятельности врача и
его отношение к больным, кол-
легам, обществу. Отношение
врача к пациенту являются глав-
ной составной частью проблем
медицинской этики и деонтоло-
гии. Это объясняется специфич-
ностью деятельности врача, ко-

торому пациент доверяет здо-
ровье и жизнь. Безграничное
доверие пациента предъявляет
высокие нравственные требова-
ния к врачу. Врач, наряду с вы-
полнением мероприятий про-
филактического направления,
постоянно проявляет готовность
к спасению жизни больного, об-
легчению его страданий, вос-
становлению и продлению его
трудоспособности. Врачебная
ответственность основана на
особенностях врачебной дея-
тельности: взаимном доверии
пациента и врача.

Главный судья в неудачах и
ошибках врачей – это их совесть.
Деятельность врача, как и лю-
бого другого специалиста, рег-
ламентируется законом. Ответ-
ственность за свои действия в
деятельности врача приобрета-
ет особое значение. Ведь врачу
вверяется самое драгоценное –
жизнь и здоровье людей. Он не-
сет ответственность не только
перед больными, его близкими,
но и перед обществом в целом,
перед государством. Поэтому
врач не имеет права быть без-
ответственным. «Можно быть
плохим писателем, слабым ху-
дожником, бездарным актером,
но преступно быть плохим вра-
чом, ибо он невольно может
стать убийцей», – писал А. Кон-
чаловский. К сожалению, еще и
теперь не все врачи полностью
осознают эту истину. До сих пор
встречаются случаи недобросо-
вестного отношения к своим обя-
занностям, стремление укло-
ниться от ответственности за тя-
желобольного человека. Врач, к
которому обратился больной,
обязан оказать ему необходимую
медицинскую помощь в кратчай-
шие сроки и на высоком про-
фессиональном уровне. Это дол-
жно быть сделано с полным заб-
вением личных интересов и со-
ображений. Интересы больного
превыше всего. У многих заме-
чательных врачей часто бывают
трудные часы и дни – неизбеж-
ный спутник их. Только им зна-
комы бессонные ночи с навяз-
чивыми думами о судьбах дове-
ренных их попечению тяжелых
больных. Такова особенность
профессии врача. Абсолютное
большинства врачей любят свою
специальность, честно и добро-
совестно относятся к своим обя-
занностям, хотя все еще встре-
чаются врачи, которые вслед-
ствие бездушного, невниматель-
ного, халатного отношения к
больным, а иногда и по причи-
не профессиональной неграмот-
ности заслуживают не только
морального, но и администра-
тивного и даже уголовного на-
казания. Действия врачей, вы-
звавшие неблагоприятные по-
следствия для больного, несча-
стные случаи, врачебные ошиб-
ки, упущения или профессио-
нальные преступления наказуе-
мы в уголовном порядке. Врач
должен умело сочетать профес-
сиональные знания с искусством
понимания духовной жизни
больного, его характера, непов-
торимой индивидуальности. Как
писал А. Н. Радищев, духовное
лекарство заслуживает права на
такое же место, как и весь про-
чий аптекарский «припас». По-
мочь в этом врачу может не
только опыт, но и доброта души,
сочувствие больному человеку.

Чтобы понимать личность боль-
ного человека и управлять ею,
врач сам должен быть личнос-
тью, иметь высокое чувство от-
ветственности. Безразличный
взгляд, пренебрежение к жало-
бам больного, неоправданная
спешка (даже если у врача мно-
го визитов), разговоры на по-
сторонние темы не способству-
ют поднятию авторитета врача,
не обеспечивают доверия и ува-
жения. Ведь больной детально
оценивает не только професси-
ональную подготовку врача, но
и его нравственные качества,
культуру поведения.

«Хорошим врачом может
быть только хороший человек!»
– эти слова принадлежат из-
вестному польскому врачу-гума-
нисту В. Беганьскому. Для по-
нимания больного требуются
усилия не только мысли, но и
сердца. «Уметь слушать и слы-
шать – это тоже лечение», – пи-
шет известный терапевт, про-
фессор Н. В. Эльштейн. Ведь
сами взаимоотношения врача и
больного являются важнейшим
компонентом лечения, преодо-
ления болезни. Успеха в лече-
нии врач может достигнуть толь-
ко в том случае, если помимо
профессиональных знаний он
обладает способностью понять
больного, воспринять его стра-
дания как свои собственные, свя-
то соблюдать основное врачеб-
ное правило «Primum non nocere»
(прежде всего – не вреди). Это-
му правилу нередко противоре-
чит допускаемая некоторыми
врачами чрезмерная медикамен-
тозная терапия (полипрогмазия)
с необоснованным назначением
антибиотиков, глюкокортикоид-
ных гормонов, антикоагулянтов
и других мощных лекарственных
препаратов, не учитывая правил
доказательной медицины, что
может привести к неблагоприят-
ным последствиям. Такая тактика
недопустима и с точки зрения
деонтологии. При этом нередко
совершенно игнорируются пси-
хотерапия, физио– и диетотера-
пия, что является как тактичес-
кой, так и деонтологической вра-
чебной ошибкой. Важнейшим
инструментом в лечении боль-
ного является слово. Сила сло-
весного убеждения во много раз
превосходит эффект самых мощ-
ных лекарственных средств. По-
этому врач должен быть и опыт-
ным психотерапевтом. От неосто-
рожного слова врача могут воз-
никнуть так называемые ятроген-
ные заболевания.

Врачебный долг в отношении
выполнения профессиональных
обязанностей врача включает
необходимость быть на уровне
современного состояния науки,
стремиться к постоянному само-
воспитанию и самосовершен-
ствованию. Без этого невозмож-
но добиться признания и дове-
рия своих пациентов. Врач дол-
жен знать то новое и эффек-
тивное, что может быть исполь-
зовано для успешной диагнос-
тики и лечения заболеваний.
Врач должен владеть культурой
сбора анамнеза. Опрос больно-
го – это творческий процесс,
поскольку из всех методов ди-
агностики анамнез самый бога-
тый по своей информативнос-
ти. Хорошо известно, что не ме-
нее 30% диагностических оши-
бок у больных связано с недо-

статочным изучением анамне-
за. Большое значение в фор-
мировании отношения больно-
го к врачу имеют и его вне-
шний вид, манера поведения
при осмотре больного. Совер-
шенно неприемлемы небреж-
ность в одежде, безразличный
взгляд, фамильярность в обра-
щении к больным. Белый ме-
дицинский халат делает врача
более значимым в лице паци-
ентов, является неотъемлемой
частью авторитета врача, его
визитной карточкой. Белый ме-
дицинский халат – доспехи ры-
царя медицины (символ чисто-
ты помыслов, верности долгу,
готовность всегда идти на по-
мощь). У большинства пациен-
тов врач в белом халате вызы-
вает уверенность и веру в са-
мое лучшее. Недопустимо пре-
вращение врача в придаток к
технике, в посредника между
больным и показателями лабо-
раторных и инструментальных
исследований. Важное значение
имеет в деятельности врача ве-
дение медицинской документа-
ции в соответствии с правила-
ми деонтологии. Не следует вы-
давать больным на руки справ-
ки, в которых имеется деталь-
ное описание рентгеновских
снимков с использованием ме-
дицинских терминов, пугающих
больного, результатов лабора-
торных исследований, значи-
тельно отличающихся от нор-
мативов, указанных на бланке.

Заслуживает внимания такая
деонтологическая проблема,
как выписка «дефицитных» ме-
дикаментов. Врач при этом не-
редко убеждает больного в
спасительном эффекте имен-
но этого препарата, на поиск
которого больной и его род-
ственники затрачивают массу
усилий, привлекая на помощь
различные инстанции, созда-
вая конфликтные ситуации. В
большинстве случаев эти пре-
параты могут быть легко заме-
нены доступными медикамен-
тами аналогичного действия.

В тесной связи с соблюде-
нием принципов врачебной
этики и деонтологии в диаг-
ностике заболеваний стоит не-
маловажная проблема – сооб-
щение больному о диагнозе
его заболевания. Это весьма
тонкий и сложный психологи-
ческий вопрос, особенно при
тяжело протекающих, неизле-
чимых заболеваниях. Как пра-
вило, он решается индивиду-
ально с учетом психологии
страдающего человека. Ведь
еще Гиппократ говорил: «Ок-
ружи больного любовью и ра-
зумным утешением, но глав-
ное – оставь его в неведении
того, что ему угрожает». Сле-
дует постоянно поддерживать
веру больного в благоприят-
ный исход заболевания, ибо
«надежда выздороветь – поло-
вина выздоровления». Особое
значение имеют отношения
врача с родственниками боль-
ного. Проблема «врач – род-
ственники больного» стоит не
менее остро, чем проблема
«врач – больной». Беседуя с
родственниками больного,
врач должен обязательно учи-
тывать их личностные особен-
ности, культурный уровень,

МЕДИЦИНСКАЯ ЭТИКА И
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Врач Республики Узбекистан – гражданское лицо,
получившее законченное высшее медицинское обра-
зование, посвящающее свои знания и умение пре-
дупреждению и лечению заболеваний, сохранению и
укреплению здоровья человека. В статье 40 Консти-
туции Республики Узбекистан, принятой 8 декабря
1992 года, говорится: «Каждый имеет право на ква-
лифицированное медицинское обслуживание». Полу-
чение квалифицированного медицинского обслужива-
ния означает, что обслуживание ведется лицами, име-
ющими специальное медицинское образование, дав-
шими клятву врача Республики Узбекистан об обя-
занности оказывать необходимую помощь любому
больному, нуждающемуся в таковой.

(Окончание на 7-стр.)
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психику, проявлять терпение,
выдержку, доброжелатель-
ность, сочетающуюся с про-
фессиональной уверенностью.

Разговор врача с родствен-
никами тяжелобольного не
должен носить поверхностно-
го характера, проводиться вто-
ропях, бесчувственно. При со-
ответствующей культуре обще-
ния врача с родственниками
больного, при должном вни-
мании к ним даже при небла-
гоприятном исходе лечения
они поймут, что врач сделал
все от него зависящее. Сле-
дует помнить, что при тяжело
протекающем, неизлечимом
заболевании не нужно вводить
родственников в заблуждение
о возможности излечения, од-
нако необходимо убедить их в
том, что врачи используют все
доступные медицине возмож-
ности, чтобы помочь больно-
му добиться ремиссии заболе-
вания. Большое значение име-
ют периодические встречи вра-
ча с населением, проживаю-
щим на территории участка.
Это позволяет людям лучше
узнать своего врача, получить
ответ на волнующие их воп-
росы. Врач же при такой встре-
че получит возможность
объяснить больным необходи-

мость своевременного обследо-
вания, важность выполнения
предписанных врачом рекомен-
даций, целесообразность дис-
пансерного наблюдения. Одним
из важнейших условий успеш-
ной работы врача является здо-
ровая моральная обстановка в
коллективе, дружеские, добро-
желательные отношения между
сотрудниками, взаимное уваже-
ние, высокая трудовая дисцип-
лина. В коллективе успехи и
трудности, радости и огорчения
должны быть общими. С пози-
ций медицинской деонтологии
в сложном и ответственном
деле врачевания важнейшими
являются честность и добросо-
вестность каждого члена меди-
цинского коллектива. Звание
врача налагает большую ответ-
ственность, требует значитель-
ного напряжения физических и
духовных сил. Если говорить о
коллегиальности, то стержнем
этого понятия является посто-
янная готовность прийти на по-
мощь своему коллеге, поддер-
жать его в трудной профессио-
нальной или жизненной ситуа-
ции. Врач обязан работать по
принципу «Светя другим, сгораю
сам».

В XVII веке голландским вра-
чом Ван Туль-Пси была пред-
ложена символическая эмбле-
ма медицинской деятельности
– горящая свеча. «Светя дру-

гим, сгораю сам», этот девиз
предполагает высокое служе-
ние, самоотверженную отдачу
профессии и другим людям,
приложение максимума своих
физических и нравственных
сил. Это проявление альтруиз-
ма, умение ставить ценности и
интересы других выше своих,
блюсти интересы «ближнего» и
«дальнего», иногда в ущерб сво-
им. Хорошим врачом может
стать не каждый, получивший
высшее медицинское образо-
вание. Одного диплома об
окончании вуза для этого не-
достаточно. Особенно высокие
требования предъявляются к
врачу на современном этапе,
когда перед медицинскими ра-
ботниками Узбекистана постав-
лена конкретная задача – по-
высить качество медицинской
помощи населению страны. Это
требует не только серьезной
специальной подготовки врача,
но и выработки у него высоких
идейных и моральных качеств,
безупречной культуры поведе-
ния при общении как с боль-
ными, так и с товарищами по
работе.

В Узбекистане врач был и ос-
тается почитаемым человеком.
Гомер писал: «…Многих воите-
лей стоит один врачеватель ис-
кусный». Деликатность, чело-
вечность, доброжелательность,
умение проникнуть в духовный

мир больного, оптимизм позво-
ляют врачам оказывать благо-
приятное моральное воздей-
ствие на пациента, помогают
выработать у него правильное
отношение к своему заболева-
нию, восстановить утраченное
душевное равновесие. Широта
общественных интересов, высо-
кое чувство ответственности,
постоянный рост профессио-
нального мастерства – вот те за-
мечательные качества, которы-
ми должны обладать врачи. Врач
по долгу службы испытывает
особые трудности, постоянно
находится в толпе людей, па-
циентов, которые его окружают
с утра до вечера, иногда и но-
чью, и он иногда становится
замкнутым, находится в стрес-
совом состоянии, или в так на-
зываемом состоянии «эмоцио-
нального сгорания». И если его
коллега окажет ему в этом со-
стоянии поддержку, то, несом-
ненно, сотворит чудеса.

Впервые понятие «эмоцио-
нальное сгорание», «синдром
эмоционального сгорания»
предложил H. J. Freudenberger
(США) в 1974 г. Для характери-
стики психологического состо-
яния здоровых людей (врачей),
находящихся в интенсивном и
тесном общении с клиентами,
пациентами в эмоционально на-
груженной атмосфере (рас-
стройства приспособительных
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реакций) при оказании про-
фессиональной помощи. Про-
цесс формирования духовной
культуры врача следует рас-
сматривать в контексте воз-
рождения духовных ценностей
в республике. Также он свя-
зан с его воспитанием как
личности в семье, школе и в
процессе профессионального
образования и последиплом-
ного обучения. Ответствен-
ность последних двух этапов
такова, что они во взаимосвя-
зи с другими должны обес-
печить внутреннюю необходи-
мость дальнейшего нрав-
ственно-этического роста бла-
годаря самообразованию, са-
мовоспитанию, самосовер-
шенствованию, так как обуче-
ние на протяжении всей жиз-
ни является моральным дол-
гом врача. Постоянное обнов-
ление профессиональных зна-
ний, освоение новых биоме-
дицинских технологий долж-
ны сопровождаться нравствен-
ным самосовершенствовани-
ем, ростом профессионально-
го мастерства, способностью
к анализу и синтезу, клини-
ческому мышлению, предан-
ностью своей профессии, дол-
гу, осознанием себя как че-
ловека и доктора.

Исроил ИСМОИЛОВ,
врач-организатор
здравоохранения.

(Окончание.
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ТИББИЎТ  МУАССАСАЛАРИДА
МАВСУМ  ТАРАДДУДИ

Туман ва шаµар тиббиёт бирлашмаларида
ташкил этилган махсус гуруµлар томонидан
барча даволаш-профилактика муассасалари-
нинг µолати, иситиш тизимлари ґрганилиб,
зарур чора-тадбирлар белгиланди ва бу ва-
зифалар изчил амалга оширилмоіда.

Ургут туманидаги элликдан ортиі тиббиёт
муассасаcида мавсумолди профилактика тад-
бирлари намунали тарзда бажарилди.

– Туманимиздаги шифохона, поликлини-
ка ва іишлоі врачлик пунктларининг асосий
іисми газлашган, – дейди туман тиббиёт бир-
лашмаси бошлиІи ґринбосари Хайрулла
Јаюмов. – Шундай бґлса-да, туманнинг тоІ-
ли µудудда жойлашгани µисобга олиниб,
етарли миідорда кґмир ва бошіа ёіилІи маµ-
сулотлари жамІарилмоіда, Хусусан, муасса-
саларга 650 тоннага яіин кґмир етказиб бе-
рилди. Барча бинолардаги іозонхоналар бир
неча турдаги ёіилІига мослаштирилиб, му-
тахассислар томонидан кґрикдан ґтказилди.
¤рганиш давомида аниіланган камчиликлар
бартараф этилмоіда. Муассасаларнинг син-
ган шифер ва ойналари алмаштирилди. Би-
нолар томи ва ертґласи тозаланиб, ёнІин хав-
фсизлиги чоралари кучайтирилди.

Јишлоі µудудларидаги даволаш-профи-
лактика муассасалари йґли таъмирланди. “Ал-
гар” ва “Тегинабегим” іишлоі врачлик пунк-
тларининг иситиш тизимлари янгиланди.

Мавсумга тайёргарлик жараёнида тиббиёт
ходимлари ґртасида ёнІин хавфсизлиги юза-
сидан тушунтириш-тарІибот ишлари µам
олиб борилмоіда.

ў. ҐАСАНОВ.

Президентимизнинг жорий йил 5
июлда іабул іилган республика иіти-
содиёти тармоіларини 2013-2014
йиллар куз-іиш даврида баріарор
ишлашга тайёрлашни таъминлаш
чора-тадбирларига оид іарори асоси-
да Самаріанд вилояти тиббиёт муас-
сасаларида µам мавсумга пухта µозир-
лик кґрилмоіда.

Хабар

Кґµна ва навіирон Самаріанд
шаµридаги нуфузли олий таъ-
лим даргоµларидан бири бґлган
Самаріанд Давлат тиббиёт инс-
титутини µозирга іадар кґплаб
мутахассислар тамомлаб, мам-
лакатимиздаги турли даволаш
муассасаларида меµнат іилиш-
моіда. Ушбу даргоµни битирган
собиі талабаларнинг маълум
бир даврдан сґнг учрашиб ту-
риши анъанага айланган.
Яіинда институтни бундан 50 йил

муіаддам тамомлаган курсдошлар уч-
рашуви ґтказилиб, µаіиіий байрамга
айланиб кетди. Дарµаіиіат, собиі та-
лабалар илм эгаллаган ушбу олий таъ-
лим муассасасига 1930 йилда асос со-
линган. Дастлаб у ґзбек давлат тиб-
биёт институти деб аталган. ¤ша йил-
ларда ягона даволаш факультетига та-
лабалар іабул іилиниб, бор-йґІи 160
нафар йигит-іиз ґіиган. Бугунги кун-
да эса мазкур институтда 7 та факуль-
тет, 65 та кафедра фаолият кґрсатмоі-
да. Профессор-ґіитувчилар илмий са-
лоµиятига назар соладиган бґлсак, 513
нафар кишидан 58 нафари тиббиёт
фанлари доктори, 177 нафари фан
номзоди ва доцентлардир. Институт
ґтган давр мобайнида 36 минг нафар
врач тайёрлаган. Улар орасида 3 на-
фар СоІлиіни саілаш вазири, 9 на-
фар вазир ґринбосари, 12 нафар рек-
тор, 8 нафар академик, 40 дан зиёд
фан арбоблари ва хизмат кґрсатган со-
Ілиіни саілаш ходимлари бор.

Учрашув иштирокчиларидан бири,
узоі йиллар Шаµрисабз туман тибби-
ёт бирлашмасида даволовчи врач,
іабул бґлими мудири, бош врач ґрин-

босари, тиббиёт билим юрти дирек-
тори, соІлиіни саілаш аълочиси, айни
пайтда тиббиёт бирлашмаси фахрий
врачлар жамоатчилик маркази раиси
Маµмуджон Ґамидов шундай дейди:

– Биз ана шу институтдан мустаіил
µаётга учирма іилиндик. 1963 йилда
жами 262 киши, вилоятимиздан 16
киши, Шаµрисабздан уч киши ґша би-
тирувчилар сафида бґлганмиз. Дип-
ломни іґлга олгач, турли даволаш му-
ассасаларида халіимиз саломатлиги-
ни саілашдек олийжаноб ишда ґз би-
лим ва имкониятимизни ишга солдик.

Дийдорлашув, іадрдонларни бир-
бирига боІловчи тадбирда 100 нафарга
яіин курсдошлар іатнашди. Институт
бош биносида устозлар ва талабалар
кутиб олинди. Катта мажлислар зали-
га тґпланган тадбир иштирокчилари-
нинг юзида табассум, кґзида µаяжон.
Институт хирургия кафедраси мудири,

доцент Сафар Јурбонниёзов собиі
курсдошларни табриклаган бґлса,
педиатрия кафедраси мудири, про-
фессор Ґамид Маматіулов 50 йил ичи-
да бу даргоµда рґй берган ижобий
ґзгаришларни санаб ґтди.

Самаріанд іадимий шаµар, унинг бу-
гунги іиёфаси кимларни мафтун этма-
япти, дейсиз? Айниіса, мустаіиллик
йилларида шаµар іиёфасининг тубдан
ґзгарганлиги собиі курсдошлар µайра-
тини оширди. Турфа гул ва майса би-
лан іопланган хиёбонлар, равон йґл-
лар, камалакдек товланаётган фаввора-
лар бир-биридан гґзал ва бетакрорли-
ги билан собиі талабаларни ґзига ром
этди. Регистон майдони, Тиллаіори,
УлуІбек мадрасалари, Амир Темур маі-
бараси, Бибихоним ансамбли саёµатчи-
ларда илиі таассурот іолдирди.

Јаршибой БЕРДИЕВ,
фахрий журналист.

УНУТИЛМАС ЛАҐЗАЛАР
Дийдорлашув
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Полезные советы

ОТВАР,
ТВОРЯЩИЙ ЧУДЕСА

Всем известная пряность – лавровый лист – най-
дется в кухне у каждой хозяйки. Но кажется не все
знают, что отвар лаврового листа обладает противо-
воспалительным, противомикробным, ранозаживляю-
щим и иммуностимулирующим действием, хотя это
уже в незапамятные времени замечено и взято на во-
оружение народной медициной. Именно поэтому от-
вар лаврового листа широко применяется народными
лекарями и ничуть не отрицается современной меди-
циной при заболеваниях органов пищеварения, лече-
нии хронического холецистита и желчнокаменной бо-
лезни, кроме того, при метеоризме (повышенном га-
зообразовании). Он обладает свойством улучшать пи-
щеварение и повышать аппетит, а также хорошо по-
могает при заболеваниях суставов и для снижения са-
хара в крови при диабете.

Чтобы облегчить страдания от
недугов внутренних органов,
отвар лаврового листа на 100 мл
воды, доведя до кипения, дер-
жат на маленьком огне 5-10 ми-
нут, а после остывания пьют не-
большими глотками до 2-х ста-
канов в день.

Для очищения суставов – 5 г
сухого листа измельчают и за-
ливают 300 мл теплой воды,
доводят до кипения, дают по-
кипеть несколько минут, а затем наливают в термос и наста-
ивают 6 часов. Выпивать приготовленный таким образам от-
вар надо по 1 ч.л в течение 12 часов. Процедуру повторяют
3 дня подряд, затем 1 неделю нужно сделать перерыв и ещё
повторить 3 дня, но не более! В последующем применять
отвар лаврового листа можно лишь через год, (те, кто толь-
ко начал лечение лавровым листом, должны очищать суста-
вы в первый год не чаще 1 раза в 3 месяца). Нельзя забы-
вать, что при любом лечении подобного рода следует пол-
ностью исключить прием алкоголя и мясной пищи. Для сни-
жение концентрации сахара в крови отвар лаврового листа
готовится так: 5 шт сухих листочков заливают стаканом ки-
пящей воды и настаивают в термосе 24 часа. Это количество
отвара нужно употребить строго за день в 3 приема, выпи-
вая отмеренную дозу за 30 минут до еды. Курс лечения 2-3
недели. Отвар лаврового листа нельзя употреблять при бе-
ременности, кормлении грудью, язве желудке или 12-пер-
стной кишки (так как можно вызвать кровотечение), панкре-
атите, остром холецистите и склонности к запорам.

ШОКОЛАД И ЕГО
ДОСТОИНСТВА

В 1995 году французы положи-
ли начало “Всемирному дню шо-
колада”, и этот праздник отмеча-
ется теперь и в настоящее время.
Первыми научились делать шоко-
лад ацтеки и называли его “пи-
щей богов”. Испанцы впервые до-
ставили шоколад в Европу и ок-
рестили его “черным золотом”.
Шоколад использовали для ук-
репления физических сил и вы-

носливости. Позже потребление шоколада в Европе ограничи-
валось лишь аристократическими кругами. И только в начале
ХХ века с появлением промышленного производства шокола-
дом смогли насладиться и люди, не относящився  к аристокра-
тии. В шоколаде есть элементы, способствующие отдыху и пси-
хологическому восстановлению. Темные сорта шоколада сти-
мулируют выброс эндорфинов – гормонов счастья, которые воз-
действуют на центр удовольствия, улучшают настроение и под-
держивают тонус организма. Есть также гипотеза, согласно ко-
торой шоколад обладает “противораковым” эффектом и спосо-
бен замедлять процессы старения. Исследователи из Филадель-
фии выявили, что шоколад вызывает в мозге человека те же
реакции, что и влюбленность. Детям полезен напиток из шо-
колада с молоком.

Материалы подготовила
Малохат НАЗАРОВА.

БЕҐИ – ХОСИЯТЛИ НЕЪМАТ
Йґталдан іаттиі азият чекаётганларга беµи-

ни иккига бґлиб, уруІларини йиІиб, икки іоши-
Іини 0,5 литр іайнаб турган сувга солиб, ов-
іатдан 2 соат аввал 4 маµал ичиш тавсия іили-
нади. Шунингдек, уруІи ґйиб олинган 4 та беµи

бґлакчаси чуіур-
часига бир ош
іошиі асал со-
либ, духовкада
20 даіиіа ушлаб
туриш, шундан
сґнг иссиі µолда
7 кун давомида
µар куни 3 мар-
тадан истеъмол
іилиш тавсия эти-
лади. Шунда бе-

мор йґталдан мутлаіо µоли бґлади.

КАШНИЧ – ШИФОБАХШ К¤КАТ
Кашнич кґкатлар орасида ґз шифобахш-

лиги билан алоµида ажралиб туради. Дори-
шунос олима Санъат Азизованинг тиббий ла-
боратория таµ-
лилига кґра,
кашнич тарки-
бида маълум
миідорда эфир
мойи, ёІ, оісил,
линалоол, тер-
пен, гераниол,
борнеол каби
моддалар мав-
жуд. Буюк табиб Абу Али ибн Сино кашнич
бош айланишининг олдини олиш, ел µайдаш,
иштаµа очувчи, танани соІломлаштиришда асо-
сий восита сифатида іґлланилишини айтиб
ґтган. Шунингдек, халі табобатида кашнич-
дан тайёрланган дамламалардан гипертония,

атеросклероз, йґтал ва болаларда учраб
турадиган гижжа, бавосил каби турли хас-
таликларни даволашда, оІиздаги нохуш
µидларни бартараф этишда фойдаланил-
ган.

Й¤ўОН ИЧАК ЯЛЛИўЛАНГАНДА...
Кузатишларга

іараганда, ваіти-
да ёки узоі ваіт
о в і а т л а н м а й
юришга одатлан-
ган кишиларда
ошіозон ва ин-
гичка-йґІон ичак-
да яра µосил бґ-

либ, беморда озиб кетиш µоллари учрайди.
Касалликка ґз ваітида муолажа іилинмаса, жар-
роµлик амалиётини іґллашга тґІри келади.

Юз йиллар аввал іадимги “Шарі табобати”-
да нотґІри овіатланиш натижасида йґІон ичак
яллиІланганда доим тарвуз тановул іилишган
ва уруІларини саліин жойда іуритиб, мато хал-
тачада саілаб іґйиб, куз, іиш, баµор мавсум-
ларида бир сиіимини эмалланган кастрюлда –
паст оловда 5-7 даіиіа іайнатиб олишган.
Сґнгра докада сузиб, 2 µафта мобайнида ов-
іатдан икки соат олдин бир пиёладан 3 маµал
ичиш тавсия іилинган. ЙґІон ичак яллиІла-
нишининг иккинчи бир даволаш усули µам
бор. Халі табобати амалиётига кґра, йґІон
ичакка бир пиёлача тарвуз уруІидан тайёр-
ланган дамламадан 3-4 марта клизма іилиш
яхши самара берган.

Демак, тарвуз нафаіат буйрак ва ґт пуфагида-
ги тошларни ювади, балки унинг уруІи µам іим-
матбаµо дорилар ґрнини босувчи неъматдир.

Турсунхґжа АЗЛАРХОНОВ
тайёрлади.

Билиб іґйган яхши «@»

О б ъ я в л е н и е :
Продаётся универсальное

дезинфекционное средство
“CRISTALL-2200”. Актив-
ность хлора 60%, расход 3
гр. на  8 л.  воды. Тел:
(+99894) 603-24-60; е-mail:
CRISTALL-2200@yandex.ru

– БаІрингда камол топиб, іалбимиз іувончга тґлгай, эй гґзал она Ватан!
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