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Резюме. Бирламчи тиббиёт санитария ёрдами(БТСЁ) тизимда юрак қон томир касалликлари-артериал 

гипертония(АГ) касаллиги асоратлари профилактикаси бўйича тиббий хизмат сифати ўрганилиб, тиббий 

хизмат сифатини ошириш бўйича чора тадбирлар ишлаб чиқилган ва иш жараёнига тадбиқ этилган. Ушбу 

муаммони ечишда бирламчи тиббий санитария муассасалари оилавий шифокорининг тактикаси белгиланган. 

Калит сўзлар: Юрак қон томир, артериал гипертония асорати, ПЭН протоколи,зарарли одатлар, хаёт 

сифати, оилавий шифокор. 

 

Abstract. Primary medicine sanitary assistance(PMSA) the System studied the quality of medical care for the 

Prevention of complications of cardiovascular diseases-arterial hypertension (AG) disease, developed measures to 

improve the quality of medical care and implemented in the work process. In solving this problem, the tactics of the family 

doctor of primary medical sanitary facilities are prescribed. 

Keywords: cardiovascular, arterial hypertension complication, pen protocol,harmful habits, quality of life, family 

doctor. 

 

Долзарблиги. Юрак-қон томир 

касалликларининг ижтимоий-иқтисодий 

оқибатлари бемор ва унинг оиласи бюджетига, 

соғлиқни сақлаш тизими ва умуман жамиятнинг 

ҳаёт сифатига таъсир қилади. Юрак-қон томир 

касалликларининг асоратлари ривожланиш 

ҳолатларининг 60% тамаки махсулотлари 

истеъмол қилиш, спиртли ичимликларни 

суистеъмол қилиш, мева ва сабзавотларни етарли 

даражада қабул қилмаслик, шўр овқатлар ейиш, 

шунингдек, кам харакат турмуш тарзи каби 

етакчи хавф омиллари билан боғлиқдир. Ушбу 

хавф омиллари аҳоли орасида ривожланишининг 

сабаблари бўлган ортиқча вазн ва семириш, 

юқори қон босими, қондаги қанд миқдори ва 

холестерин миқдори каби ҳолатларнинг 

ривожланишига олиб келади. Ўзбекистонда олиб 

борилган илмий тадқиқотлар натижалари шуни 

кўрсатдики, юқумли бўлмаган касалликларнинг 

ривожланиши учун хавф омилларининг 

тарқалиши доимий равишда ошиб бормоқда. 

Юқоридаги хавф омиллари тарқалишининг 

ҳозирги тенденциясида 2020-2030 дан 40-60 

ёшгача бўлган аҳоли орасида эрта ўлим даражаси 

юқори (3). 

Артериал гипертония (АГ) касаллиги 

асоратлари профилактикаси бўйича тиббий 

хизмат сифатини ошириш бирламчи бўғинда 

жуда қийин масалалардан бири ҳисобланади. 

Профилактикадан мақсад, беморлар ҳаёт 

сифатини яхшилаш, умрини узайтириш, артериал 

гипертониядан кейин келиб чиқган асоратлардан 

вафот этишни ва ногиронликни олдини олиш 

хисобланади. 
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Мақсад. Оилавий поликлиника шароитида 

катта ёшли аҳоли орасида Артериал гипертония 

(АГ) касаллиги асоратлари профилактикаси 

бўйича тиббий хизмат сифатини ошириш.  

Материал ва усуллар. Тадқиқот ишлари 

Самарқанд шаҳар №6-сон оилавий 

поликлиникасига қарашли 5 чи участкасида олиб 

борилди. Белгиланган участкада умумий аҳоли 

сони 2500 та, 0-14 ёшли болалар 126та, ўсмирлар 

127та, катта ёшдаги аҳоли сони 1650та, фертил 

ёшидаги аёллар 597 та. Самарқанд давлат тиббиёт 

институти, Дипломдан кейинги таълим 

факултети, Умумий амалиёт\оилавий тиббиёт 

кафедрасида тадқиқот ишлари олиб борилди. 

Тадқиқотда қуйидаги усуллардан фойдаланилди: 

40 ёшдан 70 ёшгача аҳолининг АГ асоратлари 

бўйича билимини кузатув ва интерью ўтказиш, ва 

шунингдек, махсус сўровнома орқали зарарли 

одатлар, ирсий мойиллик ва психологик 

ҳолатлари ҳам ўрганилди. 179та “Д” назоратдаги 

беморлар амбулатор карталардаги 

консультациялар проспектив усулда тўлиқ 

клиник, лаборатор ва инструментал текширувлар 

олиб борилди. Оилавий шифокори кабинетида 

АГасоратлари профилактикасига бағишланган 

буклетлар, эслатмалар, стендлар, ўқув 

материаллари - ПЭН протоколи мавжудлиги 

текширилди ва камчиликлар аниқланди. Артериал 

гипертония (АГ) касаллиги асоратлари 

профилактикаси бўйича тиббий хизмат сифатини 

ошириш мақсадида участка оилавий 

шифокорларни ПЭН протоколлари бўйича ишдан 

ажралмаган холда ўқитилди 6 кунлик (36 кредит), 

ПЕН протоколи чоп этилиб оилавий шифокорлар 

таъминланди. Текширув гурухига мансуб 

беморлар ПЕН протоколи бўйича 

текширувлардан ўтказилди, махсус ёзув 

формаларига регистрация қилиниб борилди. Хар 

бир пациент билан индивидуал суҳбатлар олиб 

борилди ва керакли маслахатлар 6 ой давомида 

бериб борилди. 6 ойдан сўнг қуйидаги 

кўрсатгичларга эришилди. АГ асоратлари келиб 

чиқиши ва ош тузи истеъмоли орасидаги 

боғлиқлик борлигини сўровномада 

қатнашганларнинг билиши 39,8%дан 74,6%га 

кўтарилди. АГ ривожланишига тамаки чекиш, 

спиртли ичимликлар истеъмоли, ортиқча тана 

вазнининг таъсирини биладиганлар ўртача 

43,5%дан, 82,3%га ошди. Беморларнинг артериал 

босим ва тана вазнини мунтазам ўлчаб туриш 

зарур деб хисоблайдиганлари сони 47,4% ва 

74,6%га, АГнинг оқибатлари ва асоратлари 

ҳақидаги билимлари 43,5%дан 81,1%га ошди. 

Кейинги кўрсаткич бу вазн ва бўй ўлчаш орқали 

тана массаси индексини аниқланганлигидир. 6 ой 

давомида 150 беморни скрининг натижаси шуни 

кўрсатдики: 150 беморни 62 тасида 58,6% оғир 

смизлик аниқланди, қолган 88та беморда 

семизлик (41,3%) аниқланди. Шулардан 12 тасида 

қандли диабетнинг 2 тури аниқланди . Хулоса. 

Демак, аҳолини артериал гипертониянинг 

ривожланиши ва асоратларини келиб чиқиши 

тўғрисидаги билим савиясининг ошиши, АГ 

профилактикасида мухим ахамиятга эга экан. 

Беморларга консультация вақтида гипертония 

касаллиги, унинг хавф омиллари, соғлом турмуш 

тарзи ҳакида кўпроқ маълумот бериш ҳамда, 

беморларни гипертония касаллиги бўйича ўзини-

ўзи назорат қилиш қоидаларига ўқитиш керак. 
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ПОВЫШЕНИЕ КАЧЕСТВА ПОМОЩИ 

СЕМЕЙНЫМИ ВРАЧАМИ ПРИ ПРОФИЛАКТИКЕ 

ОСЛОЖНЕНИЙ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТЫХ 

ЗАБОЛЕВАНИЙ 

 

Сулайманова Н.Э. 

 

Резюме. В системе первичной медико-

санитарной помощи(ПМСП) изучено качество меди-

цинской помощи для профилактики осложнений сер-

дечно-сосудистых заболеваний - артериальной гипер-

тонии(АГ), разработаны мероприятия по повышению 

качества медицинской помощи и внедрены в рабочий 

процесс. При решении этой проблемы предписывается 

тактика семейного врача в первичных медико-

санитарных учреждений. 

Ключевые слова: сердечно-сосудистая 

система, осложнение артериальной гипертонии, ПЕН 

протокол,вредные привычки, качество жизни, 

семейный врач. 

 


