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ИНСОН ҚАДРИНИ УЛУҒЛАШ ВА ФАОЛ МАҲАЛЛА ЙИЛИ

Авваламбор, “Янги Ўзбекистон 
тараққиёт стратегияси”, деган ном-
нинг мазмун-моҳиятига мухтасар 
тўхталамиз. Зеро, бу номнинг ке-
либ чиқиши, фикримизча, бир қатор 
муҳим омилларга бориб тақалади. 

Биринчи омил: ушбу ном Янги 
Ўзбекистон тараққиёт стратегияси 
– Ҳаракатлар стратегиясининг ман-
тиқий давоми эканини англатади. 
Агар Ҳаракатлар стратегиясида 5 та 
устувор йўналиш белгилаб олинган 
бўлса, Тараққиёт стратегиясида ҳам 
ушбу устувор йўналишлар давомий-
лиги сақлаб қолинган. 

Шу билан бир қаторда, тараққи-
ёт ўзгаришларининг янги тарихий 
босқичда давом эттирилиши кўзда 
тутилган ҳолда, Тараққиёт страте-
гиясига 2 та янги устувор йўналиш 
қўшиляпти. Булардан бири – маъ-
навий тараққиётни таъминлаш би-
лан боғлиқ бўлса, иккинчиси – Ўз-
бекистоннинг дунёда юз бераётган 
глобал муаммоларга муносабати 
негизида белгиланган янги устувор 
йўналишдир. 

Шундай қилиб, Янги Ўзбе-
кистоннинг 2022–2026 йилларга 
мўлжалланган тараққиёт страте-
гиясида қуйидаги еттита устувор 
йўналиш назарда тутилган: 

биринчи устувор йўналиш – 
инсон қадрини юксалтириш ва эр-
кин фуқаролик жамиятини янада 
ривожлантириш орқали халқпарвар 
давлат барпо этиш; 

иккинчи устувор йўналиш – 
мамлакатимизда адолат ва қонун 
устуворлиги тамойилларини та-
раққиётнинг энг асосий ва зарур 
шартига айлантириш; 

учинчи устувор йўналиш – 
миллий иқтисодиётни ривожлан-
тириш, унинг ўсиш суръатларини 
замон талаблари даражасида таъ-
минлаш; 

тўртинчи устувор йўналиш – 
адолатли ижтимоий сиёсат юритиш, 
инсон капиталини ривожлантириш; 

бешинчи устувор йўналиш – 
маънавий тараққиётни таъминлаш, 
ушбу соҳани тубдан ислоҳ этиш ва 
янги босқичга олиб чиқиш; 

олтинчи устувор йўналиш – 
умумбашарий муаммоларга миллий 

манфаатлардан келиб чиққан ҳолда 
ечим топиш; 

еттинчи устувор йўналиш – 
мамлакатимиз хавфсизлиги ва мудо-
фаа салоҳиятини кучайтириш, очиқ 
ва прагматик, фаол ташқи сиёсат 
олиб бориш. 

Иккинчи омил: Янги Ўзбеки-
стон тараққиёт стратегиясида “Ҳара-
катлар стратегиясидан – Тараққиёт 
стратегияси сари” тамойили илгари 
сурилаётгани бежиз эмас. Чунки, 
аввало, Ҳаракатлар стратегиясидаги 
ҳар бир йўналишни тараққиётнинг 
янги босқичида мантиқий ва изчил 
асосда ривожлантириш ҳамда янги 
устувор йўналишларда муҳим нати-
жаларга эришиш кўзда тутилмоқда. 

ИНСОН ҚАДРИ – 
БОШ ТАМОЙИЛ 

Тараққиёт стратегиясида асосий 
эътибор, бир томондан, фуқаролик 
жамиятини ривожлантиришга доир 
қонунлар, кодекслар, концепция ва 
дастурлар қабул қилинишига қара-
тилган. 

Иккинчи томондан, унда қонун 
устуворлигини таьминлаш, консти-
туциявий ислоҳотни ҳаётга изчил 
татбиқ этиш, миллий иқтисодиётни 
ривожлантириш, кучли ижтимоий 
сиёсатни амалга ошириш, маьнави-
ятни ривожлантириш, шунингдек, 
глобал муаммоларга Ўзбекистон-
нинг муносабати, хавфсизлик ва 
ташқи сиёсат борасидаги муҳим ва-
зифалар қамраб олинган. 

Энг асосийси, Янги Ўзбекистон 
тараққиёт стратегиясидаги 7 устувор 
йўналишнинг бош ғояси – инсон қа-
дрини таъминлашдир. Чунки, Пре-
зидентимизнинг сайловолди дасту-
ридаги асосий ғоя ҳам “Инсон қадри 
учун” тамойили эди. 

Учинчи омил: инсон қадрини 
жойига қўйишни қонуний ва таш-
килий-ҳуқуқий йўллар билан ҳаёти-
мизнинг барча соҳаларида миллий, 
минтақавий ва халқаро ҳамкорлик 
даражаларида қандай қилиб амалга 
ошириш керак? Тараққиёт страте-
гиясида бу долзарб саволга жуда 
кўплаб аниқ мақсадларга қаратилган 
амалий жавоблар бор. 

Ҳаракатлар стратегиясининг ҳар 
бир устувор йўналиши бўйича ҳо-

зирги кунга қадар 26 та концепция 
ва бир қатор дастурлар қабул қи-
линган бўлса, келгусида Тараққиёт 
стратегияси доирасида 13 та кодекс, 
12 та қонун,  яъни ҳар бир устувор 
йўналишда зарур қонун ҳужжатла-
ри қабул қилиниши кўзда тутилган.  
Жумладан, Тадбиркорлик кодекси-
нинг ишлаб чиқилиши – юртимизда 
тадбиркорликни ривожлантириш ва 
тадбиркорлар ҳуқуқларини тўлиқ 
ҳимоя қилишнинг мустаҳкам қону-
ний асосига айланади. 

Бўлажак Нодавлат нотижорат 
ташкилотлари тўғрисидаги кодексда 
фуқаролик жамиятининг ҳуқуқий 
мезонлари ўз аксини топади. 

Ахборот кодекси – шу вақтга қа-
дар амал қилаётган оммавий ахборот 
воситалари, журналистлар фаолия-
ти, ахборот ва сўз эркинлигига бағи-
шланган ўндан ортиқ қонун кодифи-
кация қилинган ягона ва яхлит қонун 
ҳужжати сифатида қабул қилиниши-
нинг натижаси бўлади. 

Тўртинчи омил: Янги Ўзбеки-
стон тарраққиёт стратегиясининг на-
фақат номланиши, айни чоғда унда 
белгиланган устувор йўналишлар ва 
муҳим вазифалар ҳам миллий ёки 
минтақавий миқёсдагина эмас,  бал-
ки глобал даражада улкан аҳамиятга 
молик халқаро ҳужжатлар билан уй-
ғун ва ҳамоҳангдир. 
ТАРАҚҚИЁТ СТРАТЕГИЯСИ – 

ДУНЁ ТАРАҚҚИЁТ 
ТРЕНДЛАРИГА  ТЎЛА МОС 

Бирлашган Миллатлар Ташки-
лоти 2015-2030 йилларда Барқарор 
тараққиёт мақсадларини эьлон қил-
ган. Бу халқаро ҳужжат ўзбек тилида 
“Барқарор тараққиёт мақсадлари” 
ёки “Барқарор ривожланиш мақсад-
лари”, деган номлар билан сизу биз-
га яхши таниш. 

Дастлаб Ҳаракатлар стратеги-
ясида, эндиликда эса Тараққиёт 
стратегиясида ҳам Ўзбекистон ба-
жаришни ўз зиммасига олган БМТ 
Барқарор тараққиёт мақсадларини 
мамлакатимиз ҳаётига татбиқ этиш-
нинг аниқ тактика ва стратегиялари 
белгилаб берилмоқда. 

Бошқача айтганда, Ўзбекистон 
ташқи халқаро муносабатларнинг 
тенг ҳуқуқли аъзоси сифатида ўзи-
нинг БМТ Барқарор тараққиёт мақ-
садлари билан ҳамоҳанг ҳолда ри-
вожланиши, бу борадаги ўзига хос 
ўрни ва аҳамияти, янада муҳими, 
ибратли тажрибасини бутун дунёга 
кўрсата олди. Ўз навбатида, Янги 
Ўзбекистон тарраққиёт стратегияси 
ушбу муҳим тараққийправар жараён 
узлуксиз давом этаётганидан дало-
лат беради. 

Бугунги кунда халқаро ҳамжа-
мият томонидан Тараққиёт ҳуқуқи 
тўғрисидаги конвенция лойиҳа-
си ишлаб чиқиляпти. Қолаверса, 
35 йилдан буён Тараққиёт ҳуқуқи 
тўғрисидаги декларация амал қил-
моқда. Шу маънода, Ўзбекистон 
Президенти тақдим этаётган Та-
раққиёт стратегияси халқаро ҳам-
жамиятнинг ривожланиш тенденци-
яларига, бутун дунёнинг тараққиёт 

трендларига  тўла мос келади. 
Шуни ҳам айтиш жоизки, Ўзбе-

кистон Республикаси Олий Мажли-
си палаталарининг қўшма қарори 
билан Барқарор тараққиёт мақсадла-
рини амалга ошириш бўйича консти-
тутциявий парламент комиссияси 
тузилган. 

Парламент комиссияси Барқарор 
тараққиёт мақсадлари ижро эти-
лишини парламент назорати йўли 
билан таъминламоқда. Бинобарин, 
Тараққиёт стратегиясини амалда 
татбиқ этишда ҳам парламентнинг 
ролига алоҳида эътибор қаратилаёт-
гани жуда муҳим. 

ЯНГИ ЎЗБЕКИСТОН – 
ХАЛҚЧИЛ ДАВЛАТ 

Янги Ўзбекистоннинг 2022–2026 
йилларга мўлжалланган тараққиёт 
стратегиясини 2022 йилда амал-
га ошириш бўйича “йўл харитаси” 
лойиҳасида “Давлат халққа хизмат 
кўрсатиши шарт” ғоясини татбиқ 
этишни назарда тутувчи “Халқчил 
давлат” миллий дастурини ишлаб 
чиқиш вазифаси зиммамизга юклан-
гани бежиз эмас. Албатта, ушбу Да-
стур лойиҳаси, илғор хорижий дав-
латларнинг тажрибасини инобатга 
олган ҳолда, белгиланган муддатда 
ишлаб чиқилади ва тақдим этилади. 

“Йўл харитаси” лойиҳасида яна 
бир муҳим вазифа – Халқ қабулхо-
наларининг ҳуқуқий мақомини тако-
миллаштириш масаласи учун масъул 
этиб белгиланганмиз. Халқ қабулхо-
налари фаолиятининг ҳуқуқий асо-
сларини такомиллаштириш ва улар-
нинг давлат бошқаруви тизимидаги 
мақомини мустаҳкамлашга қаратил-
ган Конституциявий қонунни қабул 
қилиш бўйича ишларни аллақачон 
бошлаб юбордик. 

Янги Ўзбекистонда мутлақо 
янги миллий ҳуқуқий тизим шакл-
ланмоқда. Бу даврда “инсон, унинг 
ҳуқуқлари, эркинликлари, айниқса, 
қадри – энг муҳим қадрият” деган 

тамойил эътироф этилмоқда. 

Шу муносабат билан миллий 
қонунчилик ва ҳуқуқий амалиётда 
“шахс – жамият – давлат” тамойили-
ни мустаҳкамлаш керак. Зеро, Янги 
Ўзбекистон тараққиёт стратегиясида 
йиллар давомида амал қилиб келган 
“давлат – жамият – инсон” тамойили 
“инсон – жамият – давлат” тамойи-
лига ўзгартирилмоқда. 

Халқ билан бевосита мулоқот 
қилиш, юртдошларимизнинг дарду 
ташвишлари, муаммоларини ижо-
бий ҳал этиш бўйича мутлақо янги 
демократик тизим – Халқ қабулхо-
налари ўтган беш йилда фаолият 
юритиб келмоқда ва ўзини оқлади. 
Бундан ташқари барча давлат ор-
ганлари фаолиятида “халқ дардига 
кулоқ солиш”, муаммоларни жойида 
ҳал этиш ва халқни рози қилиш бўй-
ича самарали ишлар қилинмоқда. 

Янги Ўзбекистон тараққиёт 
стратегияси лойиҳасининг 11-мақ-
садида “Халқ билан мулоқотнинг 
самарали механизмларини тако-
миллаштириш” муҳим вазифа этиб 
белгиланмоқда.  Халқ билан очиқ 
мулоқотнинг механизмларини янада 
такомиллаштириш, муҳим қарорлар-
ни жамоатчилик фикрини инобатга 
олган ҳолда қабул қилиш амалиёти-
ни кенгайтириш, давлат органларига 
келиб тушган мурожаатларни кўриб 
чиқиш жараёнини рақамлаштириш, 
мурожаатларни тезкор ва сифат-
ли кўриб чиқилишини таъминлаш 
кўзда тутилмоқда.  Энг асосийсий, 
“Давлат халққа хизмат кўрсатиши 
шарт” ғоясини татбиқ этишни на-
зарда тутувчи “Халқчил давлат” 
миллий дастури ишлаб чиқиш бел-
гиланмоқда. 

Ўз навбатида, “Йўл харитаси” 
46-бандида қийноқларнинг олди-
ни олиш бўйича превентив меха-
низмларни такомиллаштириш ҳақи-
да сўз боради. Инсон ҳуқуқлари 
бўйича Ўзбекистон Республикаси 
Миллий маркази ушбу вазифанинг 
асосий ижрочиларидан биридир. 

ТАРАҚҚИЁТ СТРАТЕГИЯСИ ЗАМИРИДА 
ҚАНДАЙ МАЪНО-МОҲИЯТ МУЖАССАМ?

Президент Шавкат Мирзиёевнинг “Янги Ўзбе-
кистоннинг 2022-2026 йилларга мўлжалланган та-
раққиёт стратегияси тўғрисида”ги фармони лойиҳа-
сининг жамоатчилик муҳокамалари шу йил 15 ян-
варда якунланади. Мазкур ҳужжат асосида, бирин-
чидан, Янги Ўзбекистоннинг 2022–2026 йилларга мўл-
жалланган тараққиёт стратегияси, иккинчидан, 
Янги Ўзбекистоннинг 2022–2026 йилларга мўлжал-
ланган тараққиёт стратегиясини 2022 йилда амалга 
ошириш бўйича “йўл харитаси”, учинчидан, Янги Ўз-
бекистоннинг 2022–2026 йилларга мўлжалланган та-
раққиёт стратегиясини амалга ошириш бўйича мил-
лий комиссия таркиби юзасидан кўплаб таклиф ва 
мулоҳазалар келиб тушмоқда. 

Депутат фикри

Бунда, биринчидан, қийноқларнинг олдини олиш 
бўйича тегишли халқаро ҳужжатларни ратифика-
ция қилиш масаласини кўриб чиқиш тақозо этилади. 
Иккинчидан, қийноқларнинг олдини олиш бўйича пре-
вентив миллий механизмнинг қонуний асосларини ри-
вожлантириш керак бўлади. Ҳамкор ташкилотлар 
билан ҳар икки масала бўйича, умуман, Тарақққиёт 
стратегияси ижроси доирасида ўзаро ҳамжиҳат-
ликда фаол иш олиб борамиз. 

Акмал САИДОВ, 
Олий Мажлис Қонунчилик палатаси 

Спикерининг биринчи ўринбосари.
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В целом намеченные меры по совершенствованию си-
стемы здравоохранения отображают приоритеты со-
циально-экономической политики нового Узбекистана, 
что позволит модернизировать и укрепить отечествен-
ное здравоохранение, заложить основы его долгосрочного 
развития.

Подготовила
Евгения ЮН.

«Правда Востока».
Фото Музаффара Абдуллаева.

Говоря о прогрессе в от-
ечественной меди-

цине, важно упомянуть о том, 
что в сфере действует проч-
ная правовая база, регулиру-
ющая все этапы ее развития. 
В числе главных документов 
- Указ главы государства «О 
комплексных мерах по корен-
ному совершенствованию си-
стемы здравоохранения Респу-
блики Узбекистан» от 7 дека-
бря 2018 года. Им утверждены 
Концепция развития системы 
здравоохранения Республики 
Узбекистан на 2019-2025 годы 
и Программа мер по реализа-
ции Концепции развития си-
стемы здравоохранения Респу-
блики Узбекистан в 2019-2021 
годах. Также большой вклад в 
развитие сферы внесли поста-
новления Президента «О ме-
рах по дальнейшему развитию 
системы медицинского и фар-
мацевтического образования и 
науки» от 6 мая 2019-го, «О по-
вышении качества и дальней-
шем расширении охвата меди-
цинской помощью, оказывае-
мой женщинам репродуктив-
ного возраста, беременным и 
детям» от 8 ноября 2019-го, «О 
мерах по развитию государ-
ственно-частного партнерства 
в сфере здравоохранения» от 
16 апреля 2019-го и другие.

Благодаря реализации обо-
значенных в документах мер 
удалось повысить уровень 
оказания медпомощи населе-
нию, привнести в отрасль но-
вые решения и передовые 
технологии.

А на днях Министерством 

здравоохранения Республики 
Узбекистан организован 
пресс-тур по ряду медучреж-
дений страны. В их числе - Ре-
спубликанский специализиро-
ванный научно-практический 
медицинский центр хирургии 
имени В. Вахидова. РСНПМЦ 
- флагман отечественной хи-
рургической службы, а также 
одно из передовых медуч-
реждений региона. Благодаря 
труду специалистов центра ка-
чественные диагностику и ле-
чение получают тысячи паци-
ентов, в том числе прибываю-
щие из-за рубежа.

- Центр является многопро-
фильным научным и лечеб-
ным учреждением. Здесь вы-
полняются наиболее слож-
ные оперативные вмешатель-
ства в области абдоминаль-
ной, торакальной и кардиохи-
рургии, - рассказал директор 
центра доктор медицинских 
наук Сайдимурад Исмаилов. - 
Наши врачи проводят уникаль-
ные операции, некоторые из 
них не выполняются ни в од-
ной стране региона. Лечебно-
диагностическая помощь на-
селению оказывается врачами 
консультативно-диагностиче-
ской поликлиники, отделений, 
а также сотрудниками научных 
отделов.

Консультативно-поликли-
ническое отделение рассчи-
тано на 300 посещений в день 
и 80 тысяч - в год. Коечный 
фонд центра включает 370 
мест. Сердечно-сосудистый 
блок развернут на 180 коек, а 
торакоабдоминальный блок - 

на 190. В центре функциони-
руют следующие отделения: 
хирургии врожденных поро-
ков сердца; хирургии врожден-
ных пороков сердца для детей 
до трех лет; взрослой карди-
охирургии; рентгеноэндова-
скулярной хирургии и нару-
шения ритма сердца; хирур-
гии сосудов и трансплантации 
почки; коронарной хирургии и 
ее осложнений; хирургии лег-
ких и средостения; хирургии 
пищевода и желудка; торако-
абдоминальной онкохирур-
гии; гепатобилиарной хирур-
гии и трансплантации печени 
№ 1 и № 2; пластической и ре-
конструктивной микрохирур-
гии; отделение эндовизуаль-
ной хирургии.

РСНПМЦ налажено тесное 
сотрудничество с ведущими 
клиниками мира. Здесь также 
разрабатываются, внедряются 
и успешно применяются са-
мые передовые и высокоэф-
фективные методы диагно-
стики и лечения. Одно из перс
пективных направлений - раз-
витие хирургии врожденных 
пороков сердца. Выполняются 
сложнейшие оперативные вме-
шательства у детей с врожден-
ными пороками развития сер-
дечно-сосудистой системы.

За последний год в центре 
резко увеличился объем опе-
раций среди детей до трех лет 
(186). Этот вид - один из слож-
нейших в мировой медицине. 
Общее количество операций за 
2021 год составило 562. Стоит 
отметить, что, помимо выпол-
нения данного вида вмеша-
тельств, специалистами цен-
тра проводится повсемест-
ное внедрение его в регионах 
страны. Так, в 2021-м в област-
ных центрах подобных опера-
ций было сделано 45.

Отдельное направление ра-
боты - внедрение и разви-
тие трансплантологической 
службы в стране. В учрежде-
нии проведено 567 родствен-
ных гетеротопических транс-
плантаций почки. При этом от-
мечается неуклонный рост ко-
личества выполняемых вме-
шательств. Так, в 2019-м про-

ведено 88 операций, в 2020-м - 
104, а в 2021-м - 216. Отрадно, 
что среди пациентов, перенес-
ших указанное оперативное 
вмешательство, число леталь-
ных исходов и процент ослож-
нений не превысили резуль-
татов ведущих зарубежных 
клиник.

В числе приоритетов руко-
водство центра видит развитие 
наиболее сложного вида хи-
рургического вмешательства - 
родственной ортотопической 
трансплантации печени. На-
чальный этап этой программы 
уже выполнен. Следует отме-
тить, что для больных цирро-
зом и другими заболеваниями 
печени трансплантация - един-
ственный метод лечения. В це-
лях обеспечения пациентов 
высокотехнологичной специ-
ализированной медицинской 
помощью в центре совместно 
с иностранными специали-
стами выполнено девять пер-
вых в нашей стране родствен-
ных ортотопических транс-
плантаций печени от живого 
донора.

Новой вехой в развитии 
программы трансплантации 
печени в Узбекистане яви-
лось сотрудничество с веду-
щими зарубежными клини-
ками. При поддержке руко-
водства страны только в 2021 
году специалисты центра не-
однократно проходили стажи-
ровку в России и Беларуси. 
Это дало возможность прове-
сти первую в республике само-
стоятельную ортотопическую 
трансплантацию печени от 
живого родственного донора. 
Специалистами центра также 
проконсультировано боль-
шое количество больных с де-
компенсированным патологи-
ческим процессом в печени. 
Среди группы пациентов ото-
бран наиболее тяжелый кон-
тингент, которому требуется 
незамедлительное выполнение 
родственной трансплантации. 
В последующем медиками вы-

полнены еще пять таких само-
стоятельных операций.

Наряду с внедрением транс-
плантологических технологий 
в центре также успешно функ-
ционирует отделение рентге-
ноэндоваскулярной хирургии 
и нарушений ритма сердца. 
Здесь проводятся сложнейшие 
оперативные вмешательства 
на сердце и сосудах малоинва-
зивным способом (без откры-
тых операций).

Ежегодно в отделении вы-
полняется порядка 2,5 тысячи 
ангиокардиографических ис-
следований и малоинвазивных 
операций, в том числе вмеша-
тельства у детей с врожден-
ными пороками сердца, куда 
входит закрытие дефектов пе-
регородок сердца окклюде-
рами, рентгеноэндоваскуляр-
ные операции у новорожден-
ных и детей первого года 
жизни (300 пациентов в год).

В 2021-м согласно графику, 
утвержденному Министер-
ством здравоохранения, осу-
ществлено более 200 выездов 
и мастер-классов с участием 
более 250 специалистов цен-
тра с привлечением 1500 хи-
рургов региональных клиник. 
С целью оказания практиче-
ской медицинской помощи на-
селению на местах проведено 
свыше 250 показательных хи-
рургических операций и более 
десяти тысяч консультаций. В 
результате этих мероприятий 
в практику региональных хи-
рургических учреждений вне-
дрено 30 новых методов диа-
гностики и лечения.* * *

Вчерашние способы ле-
чения в настоящее время ак-
тивно заменяются современ-
ными технологиями, передо-
выми подходами. На новый 
уровень вышли также профи-
лактика и диагностика забо-
леваний. Ведется активная ра-
бота по снижению рисков для 
здоровья населения, создается 
прочный фундамент счастли-
вой и благополучной жизни 
граждан. Весь этот процесс на-
правлен на укрепление здоро-
вья народа.

ФЛАГМАН ОТЕЧЕСТВЕННОЙ 
ХИРУРГИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ 
НА НОВОМ ЭТАПЕ РАЗВИТИЯ 

Здравоохранение

За последние годы сфера здравоохранения Узбекистана продвинулась 
далеко вперед. Это результат планомерной работы, инициатив и проек-
тов, выдвинутых Президентом. Система оказания медуслуг гражданам, 
как отмечал глава государства, должна выйти на высокий уровень, при-
йти в соответствие с международными стандартами.
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Коронавируснинг “омикрон” 
штамми, айниқса, Европа мам-
лакатларини анча “ҳолдан той-
дирди”. Бироқ, олимларнинг 

айтишича, қитъа аҳолисини ол-
динда яна бир оғир синов кутиб 
турибди. Бу — грипп инфекци-
яси. Маълумотларга кўра, ушбу 

хасталик туфайли ҳар йили 
жаҳонда 650 мингга яқин одам 
ҳаётдан кўз юмади. Шунга қа-
рамай, ўтган йили Европада 
грипп вируси нисбатан кам 
тарқалди. Чунки аввалги куз-
қиш мавсумларида минтақада 
пандемия чекловлари ҳозир-
гига қараганда анча қатъий эди. 
Одамлар тиббий ниқоб тақиш, 
ижтимоий масофа сақлаш ва 
шахсий гигиена қоидаларига 
оғишмай амал қилаётганди. Бу-
нинг устига, ўз-ўзини изоля-
ция қилиш талаблари кучай-
тирилганди.  Аммо коронави-
рус инфекциясига қарши ом-
мавий эмлаш кўрсаткичлари 
оша бошлагач, карантин та-
лаблари юмшатилди, қатор че-
кловлар бекор қилинди. Бу эса 

аҳоли ўртасида грипп хаста-
лиги кенг тарқалиши учун қу-
лай муҳитни юзага келтирди. 
Касалликларни назорат қилиш 
ва олдини олиш бўйича Европа 
маркази (ECDC)нинг хабар бе-
ришича, ўтган йил декабрь ойи 
ўрталаридан бошлаб Европада 
грипп вируслари кутилганидан 
кўра анча тез тарқала бошлади. 

Ушбу марказ бош эксперти 
Паси Пенттиненнинг фикрига 
кўра,  минтақада яшовчилар ёз-
гача чўзилиши мумкин бўлган 
ғайриоддий “давомли грипп” 
мавсуми билан юзма-юз ке-
лишлари мумкин. Франция 
Соғлиқни сақлаш вазирлиги 
маълумотларига кўра, мамла-
катнинг уч вилояти, жумла-
дан, Париж аҳолиси аллақачон 

грипп тўлқинига дуч келган. 
Бошқа ҳудудлар ҳам шундай 
эпидемия арафасида. Шу са-
бабли олимлар икки карра пан-
демия, яъни “твиндемиа” хав-
фидан огоҳлантиришмоқда.

“Аҳвол ёмонлашиб кетса, 
бу йил тарқалаётган грипп-
нинг доминант штамми — H3 
А вируси кўпроқ кексалар ора-
сида энг оғир ҳолатларга сабаб 
бўлади” дейишмоқда мута-
хассислар. Шундай мураккаб 
бир вазиятда “омикрон” билан 
боғлиқ хавотирлар ҳануз бо-
силгани йўқ. Швеция академик 
лабораториясида уч беморда 
ушбу штаммнинг янги мута-
цияси аниқланди.

@ssvuz

Дунёда эпидемиологик вазият барқарорлашиши яна 
ортга сурилиши мумкин. Бир томондан коронавирус 
пандемиясининг янги тўлқини авж олмоқда. Қатор 
давлатларда кунлик касалланиш кўрсаткичлари ре-
корд даражага етяпти. 

Огоҳ бўлайлик!

"Сиз бизнинг шифохонамизга оддий грипп билан 
келасиз, лекин омикрон билан кетишингиз мум-
кин." Аксарият одамлар бизга ташхис қўйиш учун 
мурожаат қилишади, яъни улар нафақат ўзларини, 
балки қариндошларини ҳам хавф остига қўйи-
шади. Улар вирус юқтиришлари мумкинлигини ту-
шунишмайди. Барчадан илтимос, тушуниб олинг: 
Зангиота 1 ва 2 касалхоналари COVID-19 асорат-
лари билан оғриган беморларни даволаш учун таш-
кил этилган. Ташхис қўйиш учун поликлиникалар 
ва туман СЭС бўлимларига ташриф буюринг.

Шуни таъкидлаш керакки, 
бустер доза вакцинадан фой-
даланиш амалиёти тиббиётда 
анчадан бери мавжуд бўлиб, 
республикамизда шол, қиза-
миқ, қизилча, бўғма каби қатор 
юқумли касалликлар вакци-
нопрофилактикаси жараёнида 
қўлланилган.

Мутахассисларнинг фи-
крича, бустер доза вакцина би-
лан эмланиш коронавируснинг 
“альфа”, “дельта” штаммла-
ридан ташқари “омикрон”дан 
ҳам ҳимоя қила олади. Мабодо 

касаллик юқса ҳам, у жид-
дий асоратларсиз, енгил ўтиб 
кетади.

Ушбу соҳадаги халқаро экс-
пертларнинг фикрича, вақт 
ўтиши билан эмлангандан 

кейин ҳосил бўлган антита-
началар камая бошлайди. Ҳар 
қандай шахс вакцинанинг 2 
ёки 3 дозасини олганидан сўнг 
унинг организмида COVID-
19га қарши антитаначалар 
пайдо бўлади ва маълум вақт 
ўтгандан сўнг уларнинг миқ-
дори камайиб боради. Бустер 
доза билан қўшимча (қайта) 
эмланиш эса бирламчи эмла-
нишдан кейин ҳосил бўлган 
иммунитет даражасини қисқа 
муддатда кўтариб беради. 

ДУНЁ ОЛИМЛАРИ “ТВИНДЕМИА” 
ХАВФИДАН ОГОҲЛАНТИРМОҚДА

►Бектемир туман марказий кўп тармоқли поликлиникаси
►Бектемир тумани, Водник даҳаси, 75-уй.
►5-сонли Фтизиатрия диспансери 
►Миробод тумани, 8-март кўчаси, 58-уй.
►23-сон оилавий поликиника “Бирлик” филиали
►Учтепа тумани, Чакмоний кўчаси, 14-а уй.
►1-сон Фтизиатрия диспансери
►Мирзо Улуғбек тумани, А. Югнакий мавзеси, 15-а уй.
►58-сон оилавий поликлиника
►Яккасарой тумани, А.Қаҳҳор кўчаси, 44-уй.
►11-сон оилавий поликлиника
►Сергели тумани, Чоштепа кўчаси, 147-уй.
►3-сон Фтизиатрия диспансери
►Олмазор тумани, Уста Ширин кўчаси, 1-берк, 3-уй.
►Тошкент шаҳар фтизиатрия ва пулмонология маркази
►Чилонзор тумани, Лутфий 7, 33-уй, 1-хонадон.
►4-сон фтизиатрия диспансери
►Юнусобод тумани, 3-тор, Ниязбек йўли, 6-уй.
►42-сон оилавий поликлиника
►Шайхонтоҳур тумани, Тахтапул кўчаси, 14-а уй.
►2-сон фтизиатрия диспансери
►Яшнобод тумани, Мурғоб кўчаси, 93-уй.
►Тошкент шаҳар тери-таносил диспансери
►Янгиҳаёт тумани, Йўлдош 7, 23-уй.
►Эслатиб ўтамиз, ушбу поликлиникалар рентген, кисло-

род конденсаторлари, ПЗР-тест ва коронавирусга қарши за-
рур дори-дармонлар, сарфлов материаллари, дезинфекция-
ловчи эритмалар билан таъминланган. 

Поликлиникалар ҳар куни 24 соат давомида фаолият кўр-
сатади.

“ЗАНГИОТА-2” ШИФОХОНАСИ ДИРЕКТОРИ 
ДОНИЁР МИРАЗИМОВНИНГ КОРОНАВИРУС 

БИЛАН БОҒЛИҚ ОҒИР ВАЗИЯТ  БЎЙИЧА
ТОШКЕНТ ШАҲРИ АҲОЛИСИГА  

МУРОЖААТИ

Мутахассислар COVID-19га қарши ҳозирча бир ма-
ротаба бустер доза вакцина олишни таклиф қил-
моқда. Мабодо пандемия узоқ вақт давом этгудек 
бўлса, бустер дозага бир неча маротаба мурожаат қи-
линиши ҳам мумкин.

Аввал хабар берганимиздек, Тошкент шаҳрининг 12 
та туманида 1 тадан махсус COVID поликлиникалар 
фаолияти йўлга қўйилди. Улар қуйидаги манзилларда 
жойлашган:

Демак, бустер доза орқали сусайиб бораётган им-
мун тизимини қайтадан барқарор ҳолатга келтириш 
мумкин.

Нурмат Отабеков,
Санитария-эпидемиологик осойишталик ва жа-

моат саломатлиги хизмати директори ўринбосари.

БУСТЕР ДОЗА СУСАЙИБ 
БОРАЁТГАН ИММУН 
ТИЗИМИНИ 
БАРҚАРОРЛАШТИРАДИ

ПОЙТАХТИМИЗДАГИ 
МАХСУС COVID ПОЛИКЛИНИКАЛАРИ 

ҲАР КУНИ 24 СОАТ ДАВОМИДА 
ФАОЛИЯТ КЎРСАТМОҚДА
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Айни пайтда “Боғишамол” ои-
лавий шифокорлик пункти биноси 
атрорфи одамлар билан гавжум. 
Улар вилоят ихтисослаштирилган 
даволаш муассасаларининг энг ма-
лакали мутахассислари томони-
дан ўтказилаётган чуқурлаштирил-
ган тиббий кўрикда фаол иштирок 
этишяпти.

-  Маҳаллабай ишлаш тизими 
ўтган йили аҳоли саломатлигини 
мустаҳкамлашда ижобий самара 
берди. Шунинг учун ҳам мазкур 
фаолиятни жорий йилда ҳам из-
чил давом эттиряпмиз, - дейди ви-
лоят соғлиқни сақлаш бошқар-

маси бош мутахассиси Ойбек 
Турдиматов. – Республика ихтисо-

слаштирилган илмий-амалий мар-
казларининг Наманган филиал-
лари вакиллари эрталабданоқ ишга 
киришдилар. Айниқса, Респу-
блика ихтисослаштирилган карди-
ология илмий-амалий тиббиёт мар-
кази Наманган филиали директори 

Солижон Мўминов бошчилиги-
даги саломатлик посбонлари фаол-
лик кўрсатишмоқда.    Дарҳақиқат, 

боғишамолликлар учун бугун сало-
матликни тиклаш ва мустаҳкамлаш 

борасида кутилмаган имкониятлар 
муҳай  этилганди. Тиббий кўрикка 
шошилаётганлар дастлаб кўчма 
рентгентга тушириляпти, сўнгра 
шифокорлар ҳузурига йўлланяпти. 
ОШП биносида кардиолог, эндо-
кринолог, терапевт ва бошқа бир 
қатор тор соҳа мутахассисилари из-
чил  иш олиб боришяпти.

-  Юрак уришидан хавотирда 
эдим. Вилоят марказидан кел-
ган малакали шифокор қабулида 
бўлдим. Невропатолог кўруви-
дан ҳам қониқиш ҳосил қилдим. 
Энди кўзим сал хира тортганлиги 
учун “Мобил поликлинка”га ки-
риш учун навбат кутяпман. Эл соғ-
лиғи учун қайғуриб, шунчалик қу-
лай шароит яратилганидан беҳад 
мамнунмиз, - дейди етмиш ёшли 

Ҳолмурод ота Абдубоев дуога қўл 
очиб.

 Оилавий шифокорлик пун-
кти мудири Марҳабо Оҳунованинг 
таъкидлашича, ҳудудда 9 минг на-
фарда зиёд аҳоли истиқомат қи-
лади. Бугунги тиббий жараён му-
носабати билан  кўплаб  маҳалла-
дошлар бирламчи тиббий-санита-
рия ёрдами муассасасига келишди. 
Ижобий жиҳати шундаки, улар-
нинг аксарияти хотин-қизлар ва бо-
лалар бўлиб, беморликлари учун 
эмас, балки саломатликлари қай 
ҳолатда эканлигини олдиндан би-
лиш учун ташриф буюришганди. 
Шундай бўлсада 162 кишида турли 
касалликлар аниқланиб, соғлом-
лаштириш чоралари кўриладиган 
бўлди.

-  Туманимиздаги 5 та оилавий 
шифокорлик пункти ва 5 та оила по-
ликлиникасида ҳудди шу тарздаги 
касалликларни эрта аниқлаш ва 
барвақт босқичларда даволаш учун 
мақсадли скрининглар ўтказишни 
режалаштирганмиз. Келгуси ман-
зил “Бешкапа” қишлоғи бўлади. 
Бу билан маҳаллалардаги саломат-
лик кўрсаткичларини янада яхши-
лашга эришамиз,- дейди тиббиёт 
бирлашма бошлиғи вазифасини 
бажарувчи Равшанбек Темиров.

Абдулла ҒОЗИЕВ.

Тадбирда Қорақалпоғистон 
Республикаси ва вилоятлар тиб-
биёт муассасаларида фаолият 
юритаётган  терапевт, гастро-
энтеролог ва ревматолог йўна-
лишидаги  бош мутахассислар 
ва соҳадаги тиббиёт ходимлари 
иштирок этди. Мазкур семи-
нарни Ўзбекистон Республикаси 
Соғлиқни сақлаш вазирлигининг их-
тисослашган марказлар фаолияти-
ни мувофиқлаштиририш бошқар-
масининг бош мутахассиси Х. 
Думанов кириш сўзи билан очиб, 
Давлатимиз  раҳбари томонидан 
тиббиёт тизимига қаратилаётган 
эътибор ва  соҳага оид қабул қи-

линаётган меъёрий-ҳужжатлар-
нинг амалдаги ижроси тўғрисида 
алоҳида тўхталиб ўтди. Шунингдек, 
Республика ихтисослаштирилган 
терапия ва тиббий реабилитация 
илмий-амалий тиббиёт маркази-
да бу борада олиб борилаётган 
фаолиятларга ҳам алоҳида урғу 
қаратди. Бунинг баробарида се-
минар мавзуси юзасидан ўзининг 
фикрларини билдириб ўтди. Шу 
билан бирга Х. Думанов   Соғ-
лиқни сақлаш вазирлигининг 
273-сонли  буйруғи ва соҳа йўна-
лишлари бўйича ишлаб чиқилган 
баённома ва стандартларнинг 
моҳиятини ёритиб берди. Кун 

тартибидан ўрин олган семинар-
нинг  асосий мақсади,  2021 йилда 
Ўзбекистон соғлиқни сақлаш ва-
зирлиги томонидан тасдиқлаган 
терапиянинг гастроэнтерология 
ва ревматология йўналишлари 
бўйича тайёрланган стандартлари 
ва ревматологиядаги асосий ка-
салликлар бўйича клиник баёно-
малар тақдимотига қаратилди. 
Марказнинг илмий ишлар бўйича 
директор ўринбосари,  Соғлиқ-
ни сақлаш вазирлигининг  те-
рапия бўйича бош мутахассиси 
профессор У. Камилова «Тера-
певтик касалликларнинг клиник 
баённомалари, ташхислаш ва да-
волаш стандартлари» хорижий 
давлатлардаги энг охирги қабул 
қилинган тавсияномалардан фой-
даланиб янгиланганини ва унинг 
асосий тамойиллари ҳақида тўх-
талиб, семинар иштирокчиларига 
янада чуқурроқ маълумот бериб 
ўтди. Семинар дасутридан ўрин 

олган долзарб мавзулар бўйича 
соҳа мутахассислари маъруза 
қилдилар. Жумладан, марказнинг 
гаст ро энтерология  бўлими 
бошлиғи, вазирликнинг гастро-
энтерология бўйича бош кон-
сультанти профессор М. Каримов 
“Гастроэнтерологик касалликлар-
нинг клиник баённомалари таш-
хислаш ва даволаш стандартлари-
ни амалиётдаги аҳамияти” ҳамда 
Тошкент тиббиёт академияси 
1-сон ички касалликлар пропе-
девтикаси кафедраси мудири, ва-
зирликнинг  ревматология бўйича 
бош консультанти профессор Х. 
Мирахмедовалар “Ревматологик 
касалликларнинг клиник баённо-
малари ташхислаш ва даволаш 

стандартларини амалиётдаги аҳа-
мияти” тўғрисида маъруза қилди-
лар. Бундан ташқари, вазирлик-
нинг  геронтология бўйича бош 
консультанти тиббиёт фанлари 
доктори Ю. Талипова “Кекса бе-
морларни даволаш стандартлари-
нинг тамойиллари” мавзусида ўз 
презентациясини олиб борди. 

Албатта, ўзига хос тарзда ўт-
казилган мазкур семинарда соҳа-
нинг малакали мутахассислари 
“Терапевтик касалликларнинг 
клиник баённомалари, ташхис-
лаш ва даволаш стандартлари»ни 
амалиётга тадбиқ этиш масала-
ларига алоҳида эътибор қаратиб, 
мавзу доирасида ўз фикр ва му-
лоҳазаларини ўртага ташлашди.

ТЕРАПЕВТИК 
КАСАЛЛИКЛАРНИ 

ТАШХИСЛАШ ВА 
ДАВОЛАШ 

СТАНДАРТЛАРИ

 ҚАДРИ УЛУҒ ХАЛҚ  
-   СОҒЛОМ ЯШАЙДИ

Куни кеча Республика ихтисослаштирилган те-
рапия ва тиббий реабилитация илмий-амалий тиб-
биёт марказида «Терапевтик касалликларнинг кли-
ник баённомалари, ташхислаш ва даволаш стан-
дартларини амалиётга тадбиқ этиш асослари» мав-
зусига бағишланган ўқув семинари бўлиб ўтди. 

Тадбир

Хулоса ўрнида айтиш жоизки, бу каби долзарб мав-
зудаги семинарлар соҳа ривожи учун алоҳида аҳамият 
касб этиши шубҳасиздир. 

Намоз ТОЛИПОВ. 

Вилоятимизда “Инсон қадри учун!” шиори остида 
тиббий акция бошланди. “Инсон қадрини улуғлаш ва 
фаол маҳалла йили”даги илк тадбир Наманган тума-
нидаги Боғишамол маҳалла фуқаролар йиғинида бў-
либ ўтмоқда.

Мақсадли скрининг

Электрон манзилимиз: uzss@yandex.ru              @uzssgzt
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Янги тўлқин Ўзбекистонга 
“омикрон” штаммининг кириб 
келиши билан боғлиқ. Хўш, бу 
штамм айниқса, ҳимояга муҳтож 
тоифа – ҳомиладор аёлларга қан-
дай таъсир қиляпти? Шу савол 
билан 3-сон туғруқ комплекси 
акушер-гинекологи Динара Мат-
ниёзовага юзландик.

–“COVID"га чалинган ҳо-
миладор аёлларнинг аксарият 
қисмида касаллик енгил дара-
жада ўтяптими?

–Муассасамиз коронави-
русга чалинган ҳомиладор аёл-
ларни даволаш ташкил этилган 
илк шифохона ҳисобланади. 2 
йилдан буён ковидга чалинган 
ҳомиладорларни даволаб келяп-

миз.  Афсуски, сўнгги кунларда 
улар орасида касаллик юқтир-
ганлар сони ортиб бормоқда. 
Аммо сўнгги беморларимиз, 
хусусан янги омикрон штамми 
билан касалланган ҳомиладор-
ларда оғир ва ўта оғир ҳолатлар 
кузатилмаяпти. Шифохоналарда 
даволанаётган беморларимиз-
нинг аксарият қисми касалликни 
енгил даражада ўтказишяпти. 
Бироқ, бугун касалликка чалин-
ган кўпчилик ҳомиладор аёллар 
саросимага тушиб, дарров шифо-
хоналарга мурожаат қилмоқда. 
Ҳар қанча тушунтирмайлик, туғу-
руқхонада ётиб даволанишни ис-
таяпти. Ўз навбатида биз уларга 
керакли барча тиббий хизматни 

кўрсатяпмиз. Шифохонамизда 
шу вақтга қадар бу касалликни 
юқтирган ҳомиладорларнинг 10-
15 фоизигина енгил симптомлар 
билан даволанган бўлса, ҳозирда 
ётиб муолажа олаётганларнинг 
85-90 фоизида нисбатан енгил ҳо-
лат кузатилмоқда. Бу эса ўз-ўзи-
дан оғир аҳволдаги беморларга ўз 
вақтида стационар тиббий ёрдам 
кўрсатиш имконини чеклаши ҳам 
мумкин.

–Ҳомиладорларда касаллик 
кўпайишига сабаб – вакцина 
олмаганликми?

– Ҳомиладорлар орасида ка-
салликка чалиниш кўпайишига 
сабаб – уларнинг коронавирусга 
қарши эмланмаганликларида. 
Бундан ташқари, физиологик 
жиҳатдан бу пайтда аёлларда им-
мунитет пасайиши кузатилади. 
Тиббий ниқоб тақмаслик, оралиқ 
масофа сақламаслик ҳам бунга 
сабаб бўла олади. Шунинг учун 
ҳомиладорликни режалаштира-
ётган вақтда аввало касалликка 
қарши эмланиш энг тўғри йўл 
бўлади. Касалликнинг оғир ке-
чиши ва ёмон асоратларга сабаб 
бўлишининг олди олинади. На-
фақат ҳомиладорлар, балки барча 
учун ҳамон долзарб бўлган сани-
тария-гигиена қоидаларига риоя 
қилиш, имкон қадар одам кўп тў-
планадиган жойларга бормаслик, 
соғлом турмуш тарзига амал қи-
лишни маслаҳат бераман.

–Ваҳима қилиб, кучли дори-
лар қабул қилиш – туғилажак 
болалар ҳаётига хавф солади-
ми?

– Энг муҳими – агар касаллик 
белгилари кузатилса, ёки текши-
рув натижалари инфекция мав-
жудлигини кўрсатганда ваҳимага 

берилмаслик керак. Бундай пайт-
да айнан оилавий шифокорга му-
рожаат қилиш ва ўзбошимчалик 
билан дори-дармонларни қабул 
қилмаслик лозим. Барча тавси-
ялар ўрнида қўлланса, касаллик 
оғир даражага ўтмасдан, уй шаро-
итида даволаниш ҳам мумкин.

Ваҳимага берилиб, касалхо-
нага ётиб, шифокордан турли 
кераксиз муолажаларни, томчи 
уколларни талаб қилиш вазиятни 
баттар оғирлаштиради. Афсуски, 
беморларимиз шундай томчи 
уколларни, кучли дори воситала-
ри қабул қилишни тезда тузалиш 
омили сифатида кўришади. Бу эса 
ўз навбатида туғилажак гўдакнинг 
саломатлиги учун хавфли. Оқи-
батда бўлғуси оналар нафақат ўз-
ларининг, балки фарзандларининг 
ҳам ҳаётини ножўя таъсирлар 
остида қолдиришлари мумкин. 
Ҳар бир касалликни даволашнинг 
ўз стандартлари бор. Жумладан, 

коронавирус инфекциясини даво-
лашда ҳам унинг енгил ёки оғир 
даражада эканига қараб даво му-
олажалари қўлланилади. Айрим 
ҳолатларда шифокордан ортиқча 
дорилар, муолажалар ёзишни та-
лаб қилиш ноўрин. Айни пайтда 
шифокорларнинг вақтини ҳам 
бекорга сарфламаслик бошқа бе-
морларнинг ҳам шифо топишига 
сабаб бўлади. Баъзи ҳолатлар-
да ковидга чалинган ҳомиладор 
аёлларнинг яқинлари беморни 
шифохонага ётқизишни талаб қи-
лишади. Аммо ундаги енгил дара-
жадаги касалликни уй шароитида, 
оилавий шифокор билан ҳамкор-
ликда даволаса ҳам бўлади.

Шу сабабли амалиётчи шифо-
кор сифатида халқимиздан, хусу-
сан, ҳомиладор аёлларимиздан, 
уларнинг яқинларидан ортиқча 
ваҳимага берилмасликни сўраган 
бўлардим.

Гулмира ТОШНИЁЗОВА 
суҳбатлашди.

Мутахассислар Воб-
кент туман тиббиёт 
бирлашмасида туман-
ларда биринчи марта 
юқори технологик эн-

до скопик мураккаб 
жарроҳлик амалиёти 
яъни буйрак тош касал-
лиги ташхиси қўйил-
ган беморда лапароско-

пик усулда буйрак тоши 
олинди. Ушбу жарроҳ-
лик амалиёти кам ин-
вазив, жароҳатсиз усул 
ҳисобланиб, беморни 
3-4 кун ичида оёққа 
туриши, шифохона-
дан жавоб берилиши ва 
фаол ҳаёт  тарзига қай-
тишини тезлаштиради.

ВОБКЕНТДА 
ЛАПАРОСКОПИК 
УСУЛДА БУЙРАК ТОШИ ОЛИНДИ

Ўзбекистонда коронавирусга чалинаётган бемор-
лар сони кунига 800 нафардан ошиб кетди. 15 январ-
дан бошлаб Тошкент шаҳрининг 12 та туманида 24 
соат ишлайдиган махсус ковид-поликлиникалар фао-
лият бошлади.

Она саломатлиги – миллат бойлиги

Бухоро вилоят болалар кўп тармоқли тиб-
биёт  марказидаги олий тоифали малакали 
жарроҳлар бригадаси ажойиб тиббий жар-
роҳлик амалиётини ўтказишди.

Ислоҳот одимлари

Электрон манзилимиз: uzss@yandex.ru              @uzssgzt

КОРОНАВИРУСНИНГ 
ЯНГИ ШТАММИ ҲОМИЛАДОР 
АЁЛЛАРДА ҚАНДАЙ КЕЧЯПТИ?

АКУШЕР-ГИНЕКОЛОГ БИЛАН СУҲБАТ 

Таъкидлаш лозим, сил касал-
лиги инсон соғлиғига хавф со-
лувчи хасталик бўлиб, ўлим би-
лан якунланувчи юқумли касалли-
клар орасида иккинчи ўринда ту-
ради. ЖССТ маълумотига кўра, 
ҳар йили дунёда 10 миллионга 
яқин инсон сил касалига чали-
нади, шундан 1,5 миллиондан ор-
тиғи ўлим билан якунланади. Бу 
кўрсаткич COVID-19 пандеми-
яси оқибатида яна ортди. Ўзбе-
кистонда эса ҳар йили 25 мингга 
яқин киши силга учрайди.

Сил касаллигига қарши янги, 
самарали дори-дармон мавжуд 

эмас эди. Ҳозир қўлланаётган пре-
паратларнинг аксарияти ярим аср 
олдин яратилган ва қатор кам-
чиликларлан холи эмас. Жумла-
дан, ушбу препаратларнинг орга-
низмга ножўя таъсири юқори, да-
волаш жараёнида қўшимча ёндош 
касалликларни келтириб чиқа-
ради. Организмдаги таъсир вақти 
қисқа - 3-6 соат бўлган бундай до-
риларни организмда терапевтик 
концентрацияни сақлаш мақса-
дида кунига кўп марта қабул қи-
лиш талаб этмилмайди. Бу ўз на-
вбатида турли токсико-аллергик 
ҳолатларни юзага келтиради.

Олимларимиз томонидан яра-
тилган «Биомайрин 600 мг» пре-
парат макромолекуляр табиатга 
эга бўлиб, табиий полимер по-
лигалактурон кислота макромо-
лекуласига силга қарши изониа-
зид, этамбутол ва рифампицин ки-
мёвий боғлар воситасида боғлан-
ган. Бунинг натижасида ушбу ка-
салликка қарши бошқа препарат-
ларга нисбатан организмга ножўя 
таъсири бир неча марта камай-
ган ҳамда организмдаги самарали 
таъсир вақти бир неча бор ортган. 
Препарат патоген ҳужайраларга 
йўналтирилган таъсир кўрса-
тади, силнинг турли штаммларига 
нисбатан юқори фаолликка эга.

ЎзА

Ўзбекистон Республикаси Фанлар академияси Биоорга-
ник кимё институтининг бир гуруҳ олимлари томонидна 
«Биомайрин 600 мг» оригинал препарати яратилди. Ушбу 
препарат полигалактурон кислотаси (пектин) ва силга 
қарши препаратлар – изониазид, этамбутол ва рифампитсин 
асосида олинган.

Янгилик!
 СИЛГА ҚАРШИ ПРЕПАРАТ ЯРАТИЛДИ
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Электрон манзилимиз: uzss@yandex.ru              @uzssgzt

Stop Сovid-19
Только строжайший контроль со стороны специалистов и компетент-

ность врачей, своевременная и всеобщая вакцинация помогут человечеству 
остановить смертельно опасный вирус.

В настоящее время сфера здравоохранения 
города Янгиюля обладает хорошей материаль-
но-технической базой. В самый разгар пандемии 
в целях раннего выявления заболеваемости среди 
населения при городском отделе санитарно-эпи-
демиологического благополучия и обществен-
ного здоровья была создана межрайонная ПЦР 
лаборатория, которая дополнительно обслу-
живает жителей Аккурганского, Куйичирчик-
ского, Чиназского и Янгиюльского районов. Здесь 
установлено современное медицинское оборудо-
вание, завезены необходимые реактивы, тесты 
для идентификации вирусов. Лаборатория рабо-
тает круглосуточно и результаты тестирова-
ния выдаются своевременно.

Хамидулла 
УБАЙДУЛЛАЕВ, фото автора.

И с х о д я  и з  э т о г о , 
представители Ташкентского 
о б л а с т н о г о  у п р а в л е н и я 
санитарно-эпидемиологического 
благополучия и общественного 
здоровья оперативно выявляют 
и оценивают потенциальные 
риски, проводят мониторинги, 
р е а л и з у ю т  к о м п л е к с 
профилактических мероприятий 
на территории всего региона. 

В настоящее время в струк-
туре данного подразделения осу-
ществляют деятельность десятки 
санитарно-гигиенических лабо-
раторий, опытных бактериоло-
гов, вирусологов, иммунологов, 
паразитологов и специалистов 
в сфере диагностики. Общими 
усилиями они реализуют госу-
дарственную политику в сфере 
общественного здоровья, коор-
динируют деятельность органи-
заций и учреждений в данном 
направлении. 

– Сотни работников район-
ных и городских отделений осу-
ществляют контроль за соблюде-
нием норм санитарии и гигиены 
в государственных учреждениях, 
учебных и медицинских заве-
дениях, торговых комплексах, 
махаллях и местах наибольшего 
скопления граждан, – рассказы-
вает начальник Ташкентского 
областного управления сани-
тарно-эпидемиологического 
благополучия и общественного 
здоровья Абдухаким Сатвалди-
ев. – Проводят исследования в 
сфере общественного здоровья, 
профилактики заболеваний, за-
нимаются подготовкой, перепод-
готовкой и повышением квали-
фикации молодых специалистов. 
Выявляют случаи нарушения 
установленных норм санитарии 
и гигиены, изымают изготовлен-
ные в домашних условиях кон-
сервации, соленья, пищевые до-
бавки, специи и другие продукты 
сомнительного качества. Со-
вместно с органами внутренних 

дел проводят дезинфекционные 
меры в пунктах общественного 
питания. Проводят ПЦР-тесты у 
граждан, прибывающих из-за ру-
бежа, повсеместно используя пи-
рометры, антисептики, защитные 
комбинезоны и маски.

Чтобы убедиться в эффек-
тивности проводимой работы по 
формированию здорового образа 
жизни, повышению медицинской 
культуры населения мы посетили 
город Янгиюль. В ходе откры-
того и содержательного диалога 
начальник городского отдела са-
нитарно-эпидемиологического 
благополучия и общественного 
здоровья Мурод Курбонов под-
робно рассказал об осуществляе-
мом государственном контроле за 
соблюдением хозяйствующими 
субъектами санитарных правил, 
норм и гигиенических норма-
тивов. Поведал о реализуемых 
мерах в случаях выявления нару-
шений требований законодатель-
ства.

 В настоящее время в городе 
Янгиюле имеется 22 махаллин-
ских сходов граждан. В каждом 
из них проводится комплекс 
профилактических и противо-
эпидемических мероприятий. 
Однако коварный вирус не торо-
пится уступать свои позиции. За 
период от начала пандемии до 

настоящего времени зарегистри-
ровано свыше трех тысяч случа-
ев заболеваемости среди населе-
ния. Подавляющее большинство 
граждан сумели вылечиться, но, 
к сожалению есть и немногочис-
ленные летальные исходы. 

По всему городу созданы ос-
нащенные бесконтактными тер-
мометрами и антисептиками ме-
дицинские пункты по выявлению 
температурящих больных. Только 
на территории дехканского рынка 
созданы четыре поста, где дежу-
рят обеспеченные специальными 
защитными и дезинфицирующи-
ми средствами работники отдела 
санитарно-эпидемиологического 
благополучия и общественного 
здоровья. 

Мировой опыт доказал, что 
самым эффективным способом 
профилактики инфекции явля-
ется иммунизация населения. 
Вакцины против COVID-19 обе-
спечивают надежную защиту, 
предотвращая тяжелое течение 
заболевания, риск госпитализа-
ции и смерти от коронавируса. 
Обучают клетки организма вос-
производить одну составную 
часть вируса (спайковый белок), 
вызывая, таким образом, ответ 
иммунной системы. Образно го-
воря, вакцина «приучает» чело-
веческий организм распознавать 

вирус. Следовательно, в случае 
инфицирования иммунная систе-
ма уже будет вполне готова бо-
роться с вирусом. 

По словам главного врача 
многопрофильной центральной 
поликлиники города Янгиюля 
Рустама Самандарова, только в 
истекшем году вакцинировано 
около ста тысяч человек. При 
этом поствакцинальных ослож-
нений ни у кого не наблюдалось. 
Зато вакцина против COVID-19 
стала важнейшим инструментом, 
который в сочетании с эффектив-
ным тестированием и существу-
ющими профилактическими ме-
рами  помогает взять пандемию 
под контроль. 

 Прежде чем приступить к 
вакцинации доктора сфомиро-
вали состав прививаемого кон-
тингента. Особо внимание было 
уделено лицам старше 65 лет, 
работникам сферы здравоохра-
нения и образования. В кратчай-
шие сроки медики организовали 
дополнительные прививочные 
пункты при лечебных заведениях 
и махаллях. 

 Никаких проблем с обеспе-
чением также не наблюдалось. 

Только в прошедшем году при 
государственной поддержке для 
жителей города Янгиюля было 
выделено более 116  тысяч доз 
вакцин AstraZeneca, ZF-UZ-
VAC2001, Moderna, «Спутник 
V» и  «Спутник Лайт», Pfizer/
BioNTech   и Sinovac. Все вакци-
наторы прошли курсы обучения 
правилам безопасной вакцина-
ции и получили соответствую-
щие сертификаты. Перед вак-
цинацией каждый гражданин 
проходил медицинский осмотр, 
ему предоставляется информа-
ция о необходимости вакцина-
ции, о возможных последствиях 
после прививки. Врачи отдельно 
работали с лицами, страдающи-
ми хроническими заболевания-
ми. Именно они проходят пред-
варительный курс оздоровления 
и прививаются только после раз-
решения специалиста. Отметим, 
что на местах были созданы все 
условия для ожидающих и при-
витых, где они находились под 
наблюдением в течении ближай-
ших 30 минут после вакцинации. 
Все данные о них заносились 
специалистами поликлиники в 
программу emlash.uz. 

Согласно рекомендациям 
Всемирной организации здраво-
охранения с конца сентября 2021 
года дано разрешение на добро-
вольную прививку детей старше 
12 лет вакциной Pfizer/BioNTech. 
Благодаря слаженным действиям 
врачей за истекший период уже 
привито более полуторы тысяч 
детей в возрасте от 12 до 18 лет. К 
сожалению, нередко встречались 
случаи отказов родителей от 
привития их детей против 
COVID-19. Люди ссылались на 
различные негативные и необо-
снованные отклики в социальных 
сетях. С данной категорией граж-
дан проводили беседы опытные 
психологи, педиатры, врачи об-
щей практики и эпидемиологи.

Уважаемые сограждане!
 – Поддерживайте чистоту рук, чаще мойте и дезинфи-

цируйте их, а когда кашляете или чихаете, прикрывайте нос и рот 
салфеткой.

 – Соблюдайте социальную дистанцию на транспорте и в об-
щественных местах.

 – Постоянно обновляйте защитные маски и одноразовые пер-
чатки. 

 – Старайтесь не касаться рта, носа или глаз немытыми ру-
ками (к сожалению, мы неоднократно совершаем такие прикос-
новения).

 – Если Вам нужно выехать за границу, обязательно уточните 
эпидемиологическую ситуацию в той или иной стране и соблюдай-
те гигиену.

 – При появлении симптомов, похожих на коронавирус, оста-
вайтесь дома и немедленно вызывайте врача.

 Берегите себя и своих близких! 

ОБУЗДАЕМ ПАНДЕМИЮ, 
СОХРАНИМ ЖИЗНИ
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Актуальная тема
На коже людей, болеющих COVID-19, могут образовываться 

синяки. Коронавирус может вызывать довольно длительные 
нарушения в системе свертывания крови.

Наше здоровье
Речь идет о людях старше 50 лет. В 

этот раз внимание ученых привлекли про-
блемы с подвижностью.  Оказалось, что 
после перенесенного коронавируса риск по-
терять мобильность возрастает вдвое. 

Будьте осторожны!

Обычная история: у человека заболела голова, 
он измеряет давление и видит, что оно повы-
шенное, из чего делает вывод, что это и есть 
причина боли. Связь логичная, но увы, иногда об-
манчивая, сообщила врач-невролог, член между-
народного общества по болезни Паркинсона и 
болезням движения и Европейской академии не-
врологии Наталья Ардаширова.

В этом случае пациентам часто на-
значают антикоагулянты – препараты, 
разжижающие кровь и предотвращаю-
щие образование тромбов. Эти лекарства, 
в свою очередь, могут спровоцировать 
появление на теле гематом, отметил в 
интервью радио Sputnik врач-гемато-
лог, заведующий отделением трансфу-
зиологии Национального медицинского 
исследовательского центра детской ге-
матологии, онкологии и иммунологии 

им. Дмитрия Рогачева  Павел Трахтман.
"Коронавирус, без всякого сомнения, 

влияет на свертываемость крови, это хо-
рошо известно. Он повышает свертывае-
мость. Условно говоря, кровь становится 
гуще, хуже протекает по сосудам и за-
стаивается в тканях. Среди препаратов, 
использующихся для лечения корона-
вируса, бывают антикоагулянты, кото-
рые назначаются по достаточно строгим 
показаниям. И прием этих антикоагу-

лянтов может спровоцировать появле-
ние гематом или синяков", – уточнил он.

►Если во время лечения ко-
ронавирусной инфекции на теле 
стали появляться синяки, нуж-
но срочно сказать об этом вра-
чу, советует Павел Трахтман.

"Само по себе образование гематом 
свидетельствует о том, что со свертывае-
мостью крови что-то не в порядке, поэто-
му нужно быстро обратиться к специали-
сту. Частое образование гематом на фоне 
коронавируса или на фоне лечения коро-
навируса является сигналом для того, что-
бы врач более внимательно изучил сверты-
вающую систему крови и скорректировал 

свои назначения. Нужно сдавать анализы 
и смотреть, что не так с антикоагулянт-
ной терапией", – сказал врач-гематолог.

Нарушения свертываемости крови 
могут быть связаны не только с коронави-
русной инфекцией. Поэтому появление ге-
матом в любом случае требует посещения 
специалиста. "Это очень грозный признак. 
Такие кожные проявления нарушения 
свертываемости могут быть свидетель-
ством большого количества заболеваний, 
в том числе опасных. Поэтому, если ге-
матомы на коже появились без связи с ка-
кой-либо травмой, если человек не ударял-
ся, никаких внешних воздействий не было, 
то это повод быстро обратиться к специа-
листу", – подчеркнул Павел Трахтман.

ГЕМАТОЛОГ ПРЕДУПРЕДИЛ 
ОБ ОПАСНОСТИ 

ПОЯВЛЕНИЯ СИНЯКОВ У БОЛЬНЫХ COVID-19 

Не менее 100 мил-
лионов людей во всем 
мире  страдают  от пост-
ковидного синдрома. Под 
этим словосочетанием 
обычно  понимают   дол-
госрочные симптомы, ко-
торые проявляются после 
полного выздоровления от 
самого COVID-19. И, как 
правило, — это целый бу-
кет состояний, таких как 
слабость, депрессия, про-
блемы с обонянием, нару-
шение ритма сердца, скач-
ки артериального давления 
и другие. При этом нет ка-
кой-то особенной законо-
мерности между тяжестью 
самого заболевания и его 
последствиями. 

►«Шансы полу-
чить осложнения есть 
у всех пациентов: и у 
тех, кто легко перенес 
болезнь, и у тех, кто 
лежал в реанимации. 
Это лотерея. 
Можно попасть в 

больницу, а через месяц 
уехать на горнолыжный 
курорт, у меня был такой 
пациент. У него было 80% 
поражения легких, а вско-

ре после выписки он уже 
был на лыжах. А есть, на-
пример, молодая женщина 
42 лет, спортсменка, у ко-
торой постковидный след 
длился около года. Или 
многочисленные случаи 
миокардита, который мо-
жет развиться даже после 
самого легкого течения, и 
мы до сих пор не можем 
предугадать, кто из паци-
ентов с этим столкнется»,–
рассказала МедПорталу 
врач-терапевт, пульмоно-
лог, к.м.н. Елена Полика-
нова. 

Канадские исследова-
тели уточнили данные о 
том, как постковид сказы-
вается на людях старше 50 
лет. Они опросили более 
24 тысяч человек, чтобы 
определить, как перенесен-
ный COVID-19 сказался на 
их самочувствии. 

Испытуемые рассказа-
ли, что в последнее время 
испытывают трудности 
даже с простыми действи-
ями, такими как подъем 
со стула, самостоятельный 
подъем и спуск по лестни-
це или прогулка в пределах 
пары кварталов. 

«Мы обнаружили, что 
даже у людей с легким и 
умеренным заболеванием 
из-за COVID-19 наблю-
дались неблагоприятные 
изменения в подвижности 
и физических функциях 
по сравнению с людьми 
без COVID-19», –  го-
ворит  доктор Сьюзан 
Киркланд, автор ста-
тьи, профессор. — ​​«Эти 
результаты заслуживают 
внимания, поскольку они 
указывают на то, что не-
гативные последствия 
COVID-19 гораздо шире и 
затрагивают более широ-
кий круг пожилых людей , 
чем те, кто госпитализиро-
ван с COVID-19».

Результаты исследо-
ваний показали, что риск 
скорого развития мотор-
ных нарушений, в целом, 
свойственных пожилым 
людям, после перенесен-
ного COVID-19 возрастает 
вдвое. Особенному риску 
подвергаются переболев-
шие с низким доходом, тре-
мя и более хроническими 
заболеваниями и плохим 
питанием. 

Исследователи счита-
ют, что необходимо разра-
ботать систему помощи и 
реабилитации пожилых 
людей после коронави-
русной инфекции.  

               Мария 
СОТСКОВА.

ДАЖЕ ЛЕГКИЙ COVID-19 
ВЫЗЫВАЕТ ТЯЖЕЛЫЕ 

ПОСЛЕДСТВИЯ У ПОЖИЛЫХ

По оценкам  ВОЗ, 
ежегодно от 50 до 75% 
взрослого населения 
мира в возрасте от 18 
до 65 лет испытыва-
ет головную боль. В 
клинической практике 
выделяется более 150 
видов головной боли, и 
гипертония входит в пя-
терку наиболее частых 
причин ее развития. При 
повышенном давлении 
боль в затылке беспоко-
ит в основном по утрам, 
она отличается умерен-
ной интенсивностью и 
проходит после приема 
гипотензивных препара-
тов.

По словам Натальи 
Ардашировой, в меж-
дународной классифи-
кации головной боли 
3-его пересмотра, кото-
рой сейчас пользуются 
врачи, давление может 
быть причиной головной 
боли тогда и только тог-
да, если систолическое 

(верхнее) артериальное 
больше 180 и/или диа-
столическое (нижнее) 
выше 120 мм рт.ст.

«Должна быть зафик-
сирована четкая причин-
но-следственная связь: 
головная боль разви-
лась в то же время, что 
и поднялось давление, 
усиливается при допол-
нительном повышении 
давления или уходит при 
его нормализации».

Врач отметила, что 
умеренное повышение 
артериального давление 
может быть реакцией на 
стресс или физическую 
нагрузку. Головная боль, 
особенно сильная — это 
стресс для организма, 
и в ответ на него может 
повышаться артериаль-
ное давление.

«То есть высокие 
цифры, которые вы ви-
дите на тонометре — не 
причина головной боли, 
а следствие».

Чтобы определить 
истинную причину бо-
лезненных ощущений, 
Ардаширова рекоменду-
ет вести дневник голов-
ной боли. 

►Записывайте 
время, когда появи-
лась боль, ее локали-
зацию (в затылке, в 
глазах и т.п.), харак-
тер (пульсирующая, 
давящая), интен-
сивность, факто-
ры, которые могли 
ее вызвать (стресс, 
бессонница), какими 
средствами удалось 
ее снять.

С этими записями 
необходимо обратиться 
на прием к врачу-невро-
логу. Дневник поможет 
его определить диагноз, 
назначить обследование 
и лечение.

«Безусловно, сто-
ит понаблюдать и за 
давлением: измерять 
утром и вечером в тече-
ние 7-10 дней и записы-
вать результаты. Если 
давление часто выше 
140/90, то стоит обра-
титься и к кардиологу 
для назначения препа-
ратов, снижающих ар-
териальное давление».

Екатерина   
ЕВЧЕНКО.

МОЖЕТ ЛИ 
БОЛЕТЬ ГОЛОВА ИЗ-ЗА 

ПОВЫШЕННОГО ДАВЛЕНИЯ? 

Электрон манзилимиз: uzss@yandex.ru              @uzssgzt
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ТОШКЕНТ ШАҲРИДА ТАШКИЛ ЭТИЛГАН 
КОРОНАВИРУС ИНФЕКЦИЯСИГА ПЗР ТЕСТ 

ТАҲЛИЛИ ЎТКАЗАДИГАН ЛАБОРАТОРИЯЛАР БЎЙИЧА 

МАЪЛУМОТ
Аввал хабар берганимиздек, пойтахтимизнинг 12 та туманида 1 тадан 

ПЗР таҳлили ўтказиш учун лабораториялар фаолияти йўлга қўйилган. 
Улар қуйидаги манзилларда жойлашган:

► Санитария-эпидемиологик осойишталик ва жамоат саломатлиги хиз-
матининг Тошкент шаҳар бошқармаси лабораторияси

► Олмазор тумани, Қорасарой кўчаси, 341-уй,
► 71 248-12-43, 71 248-44-68.
► Олмазор тумани бўлими лабораторияси
► Олмазор тумани, Талабалар 54,
►71 246-48-18,  71 246-62-17, 97 723-11-34.
► Учтепа тумани бўлими лабораторияси
► Учтепа тумани, Чилонзор 21,
►71  217 22 77,  71 217- 22- 81, 94 678-22-76.
► Сергели тумани бўлими лабораторияси
► Сергели тумани, Сергели 3-14,
► 71 281-28-87, 71 258 -33- 80, 99 111-15-07.
► Чилонзор тумани бўлими лабораторияси
► Чилонзор тумани, Лутфий-4-14,
► 71  278- 50 -78, 71 278- 29-41, 90 320-00-53. 
► Юнусобод тумани бўлими лабораторияси
► Юнусобод тумани, Юнусобод 8-34, 
► 71 221-77- 40, 71 221-26-79, 97 490-00-52.
► Мирзо Улуғбек тумани бўлими лабораторияси
► Мирзо Улуғбек тумани, Қармоқ кўчаси, 1 А-уй,
► 71 269 -75- 25,  97 756-55-32.
►  Бектемир тумани бўлими лабораторияси
► Ҳ.Бойқаро кўчаси,  48-уй,
► 71 295-44-51,  71 295-02-59,  93 572-16-13.
► Миробод тумани бўлими лабораторияси 
► Саракўл кўчаси, 76-уй, 
► 71 283-43-02, 71 283-36-21, 90 963-32-43. 
► Шайхонтоҳур тумани бўлими лабораторияси 
► Хадра массиви, 17 А-уй,
► 71 244-73-16, 71 244-21-84, 99 066-40-30.
► Яшнобод тумани бўлими лабораторияси
► Махтумқули кўчаси, 1-берк, 6-уй,
► 71 289-77-32, 98 362-08-01.
► Яккасарой тумани бўлими лабораторияси 
► Бобур кўчаси, 2-берк А 22-уй,
► 71 254-66-56, 71 254-64-26, 99 484-88-59.
► Янги ҳаёт туман аҳолиси Сергели тумани бўлими лабораториясига му-

рожаат этишлари мумкин.
► Сергели тумани, Сергели 3-14,
► 71 281-28-87, 71 258-33-80, 94 601-80-73.

Хусусан, Солиқ кодекси-
нинг 243-моддаси 1-қисми 11 
ва 14-бандларига киритилган 
ўзгартиш ва қўшимчаларга 
кўра: 

► Тиббиёт муассасалари 
тиббий хизматларни (бундан 
косметологик хизматлар му-
стасно) реализация қилиш бўй-
ича айланма солиқ солишдан 

озод этилди.
► Тиббий хизматлар жумла-

сига тиббий ёрдам ва санита-
рия хизмати кўрсатишга доир, 
ташхис қўйиш, профилактика 
ва даволаш бўйича хизматлар, 
стоматологик, шу жумладан 
тишларни протезлаш бўйича 
хизматлар кириши белгиланди.

► С а н а т о р и й - к у р о р т , 

соғломлаштириш хизмат-
ларини, жисмоний тарбия ва 
спортга доир хизматларни ре-
ализация қилиш айланма солиқ 
солишдан озод этилди.

Бунда, санаторий-курорт ва 
соғломлаштириш хизматлари 
жумласига санаторийлар:

► шифохоналар, 
► профилакторийлар,
► курортлар, 
► пансионатлар, 
► дам олиш уйлари ва зона-

лари, 
►болалар дам олиш 

оромгоҳлари ҳамда бошқа дам 
олиш ташкилотлари томони-
дан уларнинг асосий фаолия-
ти доирасида кўрсатилади-
ган, улар юридик шахслар ёки 
юридик шахсларнинг таркибий 
бўлинмалари томонидан кўрса-
тилишидан қатъи назар, йўл-
ланмалар ёки жойсиз даволаниш 
учун бериладиган ҳужжатлар 
билан расмийлаштирилган хиз-
матлар кириши белгиланди.

Шу билан бирга, Солиқ 

кодексининг 337-моддаси 
1-қисми 4-бандига кўра, теги-
шли лицензия асосида тибби-
ёт ташкилотлари томонидан 
кўрсатиладиган тиббий хиз-
матлар бўйича, хусусан:

► тиббий ёрдам хизматла-
ри ва санитария хизматлари 
кўрсатиш, 

► ташхис қўйиш, 
► профилактика ва даво-

лаш хизматлари, 
► стоматологик хизмат-

лар,
► тиш протезларини ўрна-

тиш хизматлари бўйича (бун-
дан косметология хизматлари 
мустасно) фойда солиғига 0% 
ставка қўлланилиши белгилан-
ган.

Худди шундай, Солиқ 
кодексининг 428-моддаси 
2-қисмига мувофиқ: 

► Соғлиқни сақлаш объек-
тлари эгаллаган ерлар (бундан 
туристик зоналарда жойлаш-
ган санаторий-курорт объект-
лари банд қилган ерлар муста-

сно) солиқ солинмайдиган ер 
участкалари жумласига киради. 

Бундан кўринадики, хусусий 
тиббиёт билан ўз эгалигидаги 
ерларда, шу жумладан ижара 
асосидаги бинолар жойлашган 
ерларда шуғулланаётган тад-
биркорлик субъектларига ер со-
лиғи бўйича ҳам кенг имтиёзлар 
тақдим этилмоқда. 

Тақдим этилган ушбу солиқ 
имтиёзлари хусусий тиббиёт му-
ассасаларининг моддий-техник 
базасини сезиларли даражада 
мустаҳкамлаш имконини бера-
ди. 

Бўшаган маблағлар уларни 
замонавий тиббий асбоб-уску-
налар билан жиҳозлаш, уларга 
сервис-техник хизмат кўрсатиш, 
тиббиёт мақсадлари учун эҳтиёт 
қисмлар, инвентар ва бошқа бу-
юмлар харид қилиш, янги бино 
ва иншоотларни қуриш ва мав-
жудларини реконструкция қи-
лишга мақсадли йўналтирилади.

@ssvuz

►️Коронавируснинг янги 
штамми аксарият беморлар, 
айниқса, болаларда енгил кеч-
моқда. У асосан тана ҳарора-
тининг кўтарилиши, томоқ 
оғриғи, бурун оқиши, йўтал, бош 
оғриғи белгилари билан намоён 
бўлади.

►️Таъм ва ҳид билиш қоби-
лиятининг йўқолиши деярли ку-
затилмайди. Болаларда баъзи 
ҳолларда турли тошмалар ҳам 
пайдо бўлиши мумкин. 

►Тана ҳарорати бир ёшгача 
бўлган болаларда 38,0, бир ёш-
дан ошган ўғил-қизларда эса 
38,5 даражадан ошмагунча, 
ҳеч қандай дори воситалари 
бериш тавсия этилмайди. Ай-
ниқса, антибиотиклар вирусли 
инфекцияларда умуман натижа 
бермайди.

►️Тана ҳарорати юқоридаги 
ўлчовлардан ошганда, ибупро-
фен ёки парацетамол ичириш 
тавсия этилади. Кичик ёшли бо-
лаларга иситма туширувчи све-
чаларни ҳам қўлласа бўлади. 

Уй шароитида коронави-
русга чалинган болаларга: 

► 3 кунгача ҳар соатда 
оз-оздан суюқлик ичирилади; 

► дармондориларга бой 
таом ва маҳсулотлар берилади,

► ўз вақтида ва меъёрида 

ухлаши ҳамда совқотиб қолмас-
лиги чоралари кўрилади,

►турли витаминлар истеъ-
мол қилинади.

Агар болаларда касаллик да-
вомида : 

►нафас етишмовчилиги,
►ҳансираш, 
► л а бл а р н и н г  ч е т л а р и 

кўкариши, 
►ҳолсизлик,
►чуқур йўтал белгилари 

пайдо бўлса, оилавий шифокор 
ёки маҳаллий педиатр билан 
маслаҳатлашган ҳолда бемор-
нинг стационар тарзда давола-
ниши масаласи кўриб чиқилиши 
керак. 

ХУСУСИЙ ТИББИЁТ МУАССАСАЛАРИГА ҚАТОР 
СОЛИҚ ИМТИЁЗЛАРИ ЖОРИЙ ҚИЛИНДИ

КОРОНАВИРУСГА 
ЧАЛИНГАН БОЛАЛАР 
УЙ ШАРОИТИДА 
ҚАНДАЙ ДАВОЛАНАДИ?

2021 йил 29 декабрда қабул қилинган “Ўзбекистон Респу-
бликасининг Солиқ Кодексига ўзгартиш ва қўшимчалар 
киритиш тўғрисида”ги Қонун билан хусусий тиббиёт му-
ассасаларига бир қатор солиқ имтиёзлари жорий қилинди.

Қонундаги ўзгаришлар

Фарзандингизда коронавирус инфекцияси 
аниқланди. Уни уй шароитида қандай даволаш 
мумкин? 

Болаларимиз соғлиги

Шу ўринда фарзандларига COVID-19 ташхиси қўйилган 
ота-оналардан ортиқча хавотир ва саросимага берилмай, шифо-
кор тавсияларига амал қилишларини сўраймиз. 

Абдуманнон АБДУҚАЮМОВ,
Республика ихтисослаштирилган педиатрия илмий-амалий 
тиббиёт маркази бош шифокори, тиббиёт фанлари доктори 

"Ўзбекистонда соғлиқни сақлаш - Здравоохранение Узбекистана" 
газетаси жамоаси  таҳририят ҳайдовчиси Улуғбек Амоновга падари 
бузруквори 

Абдулло АМОНОВнинг 
вафоти муносабати билан чуқур ҳамдардлик билдиради.


